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W grupie mtodziezy szkoty baletowej przeprowadzono badania dotyczace oceny
stanu odzywienia i jakoSci zywienia. Stwierdzono duze niedobory masy ciata
i tkanki ttuszczowej. Ponadto stwierdzono nieprawidtowosci w sposobie odzywia-
nia i zwigzane z tym zagrozenie dla zdrowia.

WSTEP

Prawidtowe zywienie warunkuje prawidtowy wzrost i rozwdj mtodego organizmu
cztowieka. Dotyczy to zaréwno rozwoju fizycznego jak i umystowego. Rozwoj ten
w znacznej czesci jest funkcjg ilosci i jakosci dostarczanych skiadnikéw pozywienia.
Dzieci gorzej odzywione wykazujg miedzy innymi mniejszg sprawnos$¢ intelektualng,
mniejsze zdolnos$ci koncentracji i rozwigzywania probleméw. Badania Bentona i Parke-
ra [5] wykazaly, ze osoby pozbawione $niadania maja mniejsze zdolnosSci zapamietywa-
nia i przypominania sobie informacji, a co za tym idzie gorsze mozliwo$ci w zdobywa-
niu i zapamietywaniu nowych wiadomos$ci. Pozbawiajgc dzieci regularnie spozywanych
positkow ograniczamy ich mozliwosci rozwoju intelektualnego [16, 18]. Badania pro-
wadzone miedzy innymi w Stanach Zjednoczonych pokazuja ze regularno$é spozywania
$niadan na przestrzeni ok. 30 lat znacznie spadta [17]. Podobne badania powinno
przeprowadzaé¢ sie réwniez w Polsce. Na terenie wojewddztwa pomorskiego takie
badania dotychczas nie byly prowadzone. Niniejsza praca stanowi fragment rozpo-
czetych badan miodziezy [2].

Mato urozmaicona dieta, nie zapewniajgca odpowiedniej ilosci niezbednych sktad-
nikow, spowalnia rozwdj fizyczny naruszajgc proporcje miedzy poszczeg6élnymi tkanka-
mi co moze powodowaé np. zmiany w gospodarce hormonalnej organizmu. Ma to
rowniez odzwierciedlenie w wielu wskaznikach antropometrycznych i biochemicznych.
Wszelkie nieprawidtowos$ci w sposobie zywienia w okresie rozwoju mogg powodowac
nieodwracalne zmiany [3, 4, 9].

Dzieci obcigzone dodatkowym wysitkiem fizycznym narazone sg znacznie bardziej
na niedobory ze wzgledu na zwiekszone zapotrzebowanie na sktadniki odzywcze [7].
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Dlatego grupy mtodziezy uprawiajgce sport, mozna uznac za grupy szczegdlnego ryzyka.
Ponadto niedostarczenie odpowiednich ilosci poszczeg6lnych skiadnikéw nie daje pet-
nych mozliwo$ci wykorzystania efektu treningowego. Brak w diecie biatek, weglowo-
danow, witamin czy sktadnikéw mineralnych moze by¢ przyczyng nadmiernych uszko-
dzen miesnia w nastepstwie wysitku fizycznego jak réwniez niekorzystnych zmian
w metabolizmie [1, 11]. Badania prowadzone w grupie tancerzy baletowych nad zmia-
nami odpornosci organizmu wynikajacymi z diety niskoenergetycznej wykazaty spadek
odporno$ci organizmu oraz niskie poziomy leukocytéw i limfocytow we krwi [12].
Dlatego tez konieczne jest prowadzenie systematycznych badan sposobu zywienia
i stanu odzywienia w tych grupach.

Uczniowie szkdt sportowych obcigzeni sg znaczacym wysitkiem fizycznym, szkota
baletowa jest wsérdéd nich szkotg odmienng i bardzo specyficzng. Trafiaja do niej
wyselekcjonowane dzieci z catej Polski. Specyfika zawodu tancerza oraz rywalizacja
miedzy uczniami wymaga od nich statego utrzymywania masy ciata na jak najnizszym
poziomie. Wiele badan wykazuje zwigzane z tym zagrozenia dla zdrowia. Celem
ponizszej pracy byta ocena wybranych wskaznikow antropometrycznych oraz jakosci
zywienia mtodziezy szkoty baletowej.

MATERIALY | METODY

Badaniami objeto niemal wszystkich uczniéw szkoty $redniej, 31 dziewczat i 27 chtopcow
Panstwowej Szkoly Baletowej w Gdansku w wieku 15-18 lat.

Spos6b zywienia badano przy pomocy specjalnie skonstruowanej anonimowej ankiety zawie-
rajagcej 28 pytan dotyczacych:

¢ regularnosci i ilosci spozywanych positkow,

¢ miejsca spozywania poszczegOlnych positkdw,

¢ stosowanych diet i powod6éw ich stosowania,

¢ stosowanych odzywek,

¢ czestosci spozycia poszczeg6lnych grup produktéw,

« wiasnej oceny sytuacji ekonomicznej

¢ wiasnej oceny poziomu wiedzy na temat zywienia,

« wiasnej oceny sylwetki,

« wplywu zywienia na zdrowie.

Ocene stanu odzywienia przeprowadzono dokonujac pomiaréw cech antropometrycznych,
takich jak wzrost, masa ciata, zawarto$¢ tkanki ttuszczowej. Na ich podstawie obliczono wskaznik
wagowo - wzrostowy oraz poréwnano wyniki z siatkami centylowymi dla populacji dzieci i mto-
dziezy z Poznania i Kielc [6, 10]. Pomiar6w wzrostu i masy ciata dokonano przy uzyciu wagi
lekarskiej. Badania wzrostu przeprowadzono z doktadnos$cig do 0,5 cm, a masy ciata do 0,1 kg.
Badania tkanki ttuszczowej przeprowadzono metodg bioimpedancji elektrycznej zgodnie z zale-
ceniami producenta aparatury. Wszystkie badania wykonywane byly w godzinach porannych,
uczniowie byli na czczo, ubrani w lekka odziez bez obuwia.

Wskaznik BMI zostat wykorzystany dla okreslenia proporcji wzrostu i masy ciata. Z powodu
trudnosci jednoznacznego okre$lenia norm wskaznika BMI dla mtodziezy, nie mozna na jego
podstawie oceni¢ stanu odzywienia, wskazujac na stan niedozywienia czy tez prawidtowej masy
ciafa.
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WYNIKI | DYSKUSJA

Wiek badanej grupy oraz wzmozona aktywno$¢ fizyczna wigze sie ze zwigkszonym
zapotrzebowaniem na energie, biatko, witaminy i sktadniki mineralne. Btedy w zwycza-
jach zywieniowych w tym okresie mogg rzutowaé¢ na prawidtowy przebieg fazy dojrze-
wania oraz dalszy rozw6j organizmu. Przeprowadzone badania wskazujg na wiele
nieprawidtowos$ci w zwyczajach zywieniowych badanej grupy.

Stan odzywienia oceniony na podstawie cech antropometrycznych znaczaco odbiega
od wynikéw uzyskanych w badaniach nad populacjg dzieci poznanskich i kieleckich.
Masa ciata w stosunku do wzrostu wyrazona wskaznikiem BMI wynosita $rednio dla
dziewczat 18,3 (s = 1,5) i dla chtopcéw 19,6 (s = 1,9).

Srednia zawarto$é tkanki ttuszczowej wynosita $rednio 11,9 (s = 8,3) i s to wartosci,
ktére moga budzi¢ niepokdj. Ponadto istnieje duza grupa mtodziezy, u ktérej stwier-
dzono zawarto$¢ tkanki tluszczowej ponizej 5%. Rozktad tej cechy w grupie przedsta-
wiono na rycinie 1.

Ryc. 1 Zawarto$¢ tkanki ttuszczowej w ciele w grupie ucznidw szkoty baletowej
Percentage of fatty tissue in body mass among ballet dancers

Wskaznik BM1 ponizej 18 stwierdzono az u 35% badanych, a jedynie u 23% wskaz-
nik ten wahat sie miedzy 20-25. Jesli ocenimy uzyskane wyniki na podstawie siatek
centylowych opracowanych dla dzieci z Poznania, to okazuje sie, ze 40% badanych
miesci sie ponizej 25-go centyla. Przy tak niskich warto$ciach moze dochodzi¢ do
powaznych zaburzen w funkcjach organizmu. Ocene masy ciata w stosunku do dzieci
z Poznania na podstawie siatek centylowych przedstawiono na rycinie 2.

W badanej grupie wystapity duze réznice we wzroscie i masie ciata w stosunku do
populacji dzieci z Kielc. Dla réznych grup wiekowych roznice ksztattowaty sie od 1 do
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7 kg masy ciata i od 1 do 55 cm wzrostu. Warto$ci te zostaty przedstawione na
rycinie 3. Za warto$¢ ,,0” przyjeto wartosci $rednie uzyskane w badaniach w 1996 roku
na populacji dzieci z Kielc. Szczegdlnie duze roznice wystepujg u dziewczat i chtopcow
w wieku 15 lat oraz 18 lat. W tych grupach obserwowane sg wieksze warto$ci wzrostu
i znacznie nizsze wartosci dla masy ciata badanych dzieci ze szkot baletowych w
stosunku do dzieci z Kielc. Wyniki te majg swe odzwierciedlenie w obliczonym wskaz-
niku BMI1 (ryc. 4). Réznice w BMI szczegélnie uwydatniajg réznice w proporcjach
wzrostu i masy ciata oraz w wygladzie sylwetki dzieci ze szkoty baletowej. Dzieci te sa
wyzsze, ale majg zdecydowanie mniejszg mase ciata.

Z pismiennictwa wynika, iz niskie poziomy tkanki ttuszczowej oraz niskie wartosci
BMI prowadzg do zaburzen w wydzielaniu leptyny. Leptyna wydzielana jest przez
adipocyty i odpowiada za regulacje zachowan zywieniowych. Badania wykazujg, ze
poziom leptyny skorelowany jest z zawartos$cig tkanki tluszczowej jak réwniez z BMI.
Zaburzenia w przyjmowaniu pokarmu spowodowane wysitkiem fizycznym moga zostaé
utrwalone w fizjologii cztowieka i prowadzi¢ do anorexii nervosy [8, 13].

Ilo$¢ positkéw w spozywanych w ciggu dnia nie jest zadowalajgca, 33% zjada 2 lub
3 positki dziennie, 40% zjada 4 positki i tylko 17% wiecej niz 4 positki w ciaggu dnia.
Dodatkowo wiekszo$¢ positkéw nie jest zjadana regularnie i im pOzniejszy jest to
positek, tym regularno$¢ spozycia mniejsza (ryc. 5). Jest to spowodowane duzg iloScia
zaje¢ w szkole (wiekszo$¢ zajeé konczy sie po godz. 17), przez co dzieci nie majg czasu
na zjedzenie odpowiedniej ilosci positkéw o statej porze. Regularno$¢ spozywania
obiadow i kolacji jest znacznie mniejsza w stosunku do badanych grup mtodziezy
z innych tréjmiejskich szkét [2].

Miedzy positkami dojada 80% badanych, z czego 59% robi to kilka razy dziennie.
Sa to gtéwnie kanapki, stodycze, jogurty i owoce. Dojadanie ksztaltuje sie na wyzszym
poziomie w stosunku do podobnych badan prowadzonych w innych szkotach Trojmiasta
i okolic. Moze to by¢ spowodowane wiekszg aktywnoscig fizyczng i koniecznos$cia
uzupetniania niedoboréw energetycznych z tym zwigzanych. Zastepowanie positkow
stodyczami przez 53% badanych to kolejny btgd w nawykach zywieniowych nakta-
dajacych sie na siebie. Stodycze zastepujg gtéwnie $niadania i kolacje, ktorych dzieci
nie moga zjes¢ w domu. Stodycze skutecznie hamujg gtéd, nie dajac jednoczes$nie
uczucia ciezkosci przeszkadzajgcego w ¢wiczeniach fizycznych. Oprécz braku regular-
nosci w spozywanych positkach, duzym obcigzeniem dla uktadu pokarmowego badanej
mtodziezy jest zjadanie ostatniego positku o zbyt pdéznych porach - w 71% przypadkéow
na mniej niz 2 godz. przed snem, z czego 30% na mniej niz 1 godz. przed snem.
Problem ten bardziej dotyczy chtopcow (82%) niz dziewczat (62%).

Przy doborze produktéw do jadtospisu, nad ich wptywem na zdrowie nie zastanawia
sie 40% ogo6tu (60% chtopcédw) i 43% robi to tylko czasami, ale jednocze$nie 80%
twierdzi, iz zywienie ma duzy wpltyw na zdrowie.

Bardzo niekorzystnym zjawiskiem jest stosowanie przez 39% dziewczat diet odchu-
dzajacych i deklarowanie checi obnizenia swojej masy ciata. Swiadczy to o tym, ze duzy
odsetek dziewczat nie akceptuje swojej sylwetki, ktéra i tak juz jest nadmiernie od-
ttluszczona. Zachowanie takie moze prowadzi¢ do anorexii nervosy. Jest to podstawowy
problem jaki wystepuje u tancerzy baletowych, ale przez nich samych na ogét nie-
dostrzegany [15].
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Ryc. 5. Odsetek oséb, w badanej grupie, jadajagcych nieregularnie poszczeg6lne positki
Estimation of irregular consumptions of meals

WNIOSKI

1. W badanej grupie obserwowane byty niekorzystne zmiany w stanie odzywienia.
Duzy odsetek badanych cechowata niska masa ciata i bardzo niskie zawartosci tkanki
ttuszczowej. Badany wskaznik BMI w znaczacy spos6b réznit sie w grupie badanej
w stosunku do populacji dzieci z Kielc.

2. Wykazano rowniez szereg nieprawidtowosci w sposobie zywienia. Do najpowaz-
niejszych btedéw mozna zaliczy¢ dojadanie miedzy positkami, zastepowanie positkow
stodyczami oraz nieregularno$¢ spozywanych positkow i ich matlg ilos¢ w ciggu dnia.

R. Nazarewicz, E. Babicz-Zielinska

SELECT INDEXES OF THE NUTRITIONAL STATUS AND FOOD HABITS AMONG
YOUNG BALLET DANCERS

Summary

The work has been aimed at assessment of nutritional status on the base of some selected
anthropometric factors and at evaluation of food habits among schoolchildren of the ballet dance
school at Gdansk. The 58 boys and girls were examined. The height, body mass and body fat
were measured, and the Body Mass Index values calculated. The results were compared to those
obtained among children at Poznan and Kielce. ,The survey of food habits was made with the
especially prepared questionnaire.

The substantial deficiency of body fat and relatively low body mass were observed. The BMI
value below 18 was found for 35% of subjects, and between 20 and 25 only for 23% of subjects.
The wrong food habits were found, especially low number of meals and their irregular consum-
ption.
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