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Poczucie satysfakgji z zycia stuchaczy Uniwersytetéw

Trzeciego Wieku

Sense of satisfaction with life in participants of University of Third Age
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Whprowadzenie. W spoteczenstwie polskim przybywa senioréw,
co powoduje wieksze zainteresowanie problematyka starosci.
Zdobywanie wiedzy na temat tego okresu, rozpoznawanie czynnikow
profilaktycznych, ktére moga pozytywnie wptywad, na jako$¢ zycia oséb
starszych, staje si¢ zadaniem badaczy.

Cel. Proba oceny poczucia satysfakeji z zycia oraz aktywnosci fizycznej
stuchaczy Uniwersytetow Trzeciego Wieku (UTW).

Materiaty i metody. W badaniach zastosowano metode sondazu
diagnostycznego z technika ankietowa, w ktoérej wykorzystano
wystandaryzowane narzedzia badawcze - Miedzynarodowy
Kwestionariusz Aktywnosci Fizycznej, Skale Poczucia Satysfakcji
Zyciowej, Skale Poczucia Osamotnienia UCLA oraz kwestionariusz
ankiety wifasnego autorstwa. VW badaniu wzieto udziat 109 stuchaczy
trzech UTW w Krakowie.

Wyniki. Wiekszos$¢ badanych stuchaczy UTW byto emerytami,
z wyksztatceniem wyzszym, pozostajacymi w zwigzkach partnerskich.
Ponad potowa ankietowanych wykazywata sie duzg aktywnoscia
spoteczna, a co trzeci duzg aktywnoscig fizyczng. Duzego poczucia
osamotnienia doswiadczato jedynie 6,4%, umiarkowanego 38,6%,
a matego 55% badanych. Duza satysfakcje z zycia deklarowato 33%,
przecietna 42,2%, a niska 24,8% respondentow.

Whioski. Satysfakcja z zycia nieistotnie czesciej dotyczyta oséb do
65 rz., mato aktywnych spotecznie, rozwiedzionych i w separacji,
mieszkajacych z partnerem lub dzie¢mi, dobrze oceniajacych swoje
zdrowie.

Stowa kluczowe: Uniwersytet Trzeciego Wieku, poczucie satysfakji,
poczucie osamotnienia, aktywnosc fizyczna

Introduction. The number of seniors is increasing in the Polish
society. This calls for a higher interest in the elderly population. Gaining
knowledge in this field and recognizing the prophylactic factors that
could positively affect the quality of life of an elderly person, becomes
the aim of researchers.

Aim. To evaluate satisfaction with life and physical activity of the
participants of the University of Third Age (UTA).

Material & Method. The method used in this study was a diagnostic
survey with a questionnaire that used standardized research tools -
International Physical Activity Questionnaires, Life Satisfaction Scale,
UCLA Loneliness Scale, as well as a self-implemented questionnaire.
The study was performed on 109 participants of three different UTA
in Cracow.

Results. The majority of the UTA participants were retired, completed
higher education and lived in a partnership. More than a half showed
a high level of social activity and one third manifested a high level of
physical activity. Six percent of the respondents experienced high levels
of loneliness, 38.6% — moderate and 55% — low. Great satisfaction with
life was declared by 33%, average — by 42.2% and low — by 24.8% of
the respondents.

Conclusion. Satisfaction with life insignificantly more often was reported
by persons under 65 years of age, not very active socially, divorced and
separated, living with a partner or children, evaluating their health well.
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Wprowadzenie

Staros¢ to ciggle poznawany etap ontogenezy czlo-
wieka, przebiegajacy zawsze indywidualnie. Staros¢
rozpoczyna si¢ umownie w 65. r.z. wg ONZ lub w 60.
r.z. wg WHO. Postepujace zmiany spoteczne, ekono-
miczne, a takze rozw6j medycyny przyczyniaja si¢ do
wydtuzenia zycia ludzkiego oraz wzrostu liczby oséb
w podesztym wieku [ 1]. Populacja oséb starszych na

$wiecie ro$nie o 2% kazdego roku; przypuszcza sig, ze
w 2025-2030 r. bedzie to 2,8%. Szacuje si¢, ze liczba
0s6b starszych bedzie wigksza niz liczba dzieci juz
w 2045 1., a odsetek oséb starszych wzrosnie do 22%
w 2050 r. [2]. Takze w Polsce $rednia dtugos¢ zycia
si¢ wydtuza [1]. Tempo starzenia si¢ i dtugos¢ zycia
s3 uwarunkowane czynnikami genetycznymi, stylem
zycia oraz wplywem Srodowiska. Szybciej przebiega
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ono umezczyzn niz u kobiet. Kobiety na calym $wiecie
zyja $rednio o 6 lat dtuzej niz mezczyzni. W Polsce
kobiety dozywaja zwykle prawie 81 lat, a me¢zczyzni
72 — r6znica wynosi az 9 lat [3]. W spoleczenstwie
polskim panuje przekonanie, ze wraz z dtuzszym zy-
ciem podaza niesprawnos¢, niosac uzaleznienie od in-
nych, bdl, cierpienie i samotnos¢. Nasuwa si¢ pytanie,
czy staro$¢ ma tylko takie oblicze? Istotne jest, wigc
interdyscyplinarne badanie r6znych sfer zycia osob
starszych, m.in. satysfakeji z zycia polskich senioréw.

Poczucie satysfakeji senioréw jest wyznaczone przez
wiele czynnikow, subiektywnych i obiektywnych. Naj-
czesciej zalicza sig do nich: stan zdrowia, warunki zycia,
rozwdj psychospoteczny, kulture, osobiste przekonania
i wartosci, spedzanie czasu wolnego [4], codzienng
aktywnos¢ [ 5], relacje rodzinne [ 6], wsparcie miedzy-
pokoleniowe 1 spoleczne [7]. Do kryteriéw oceniaja-
cych jakos$¢ zycia w sposéb pozytywny, zalicza si¢ m.in.
samodzielnos¢, swobodne poruszanie sig, dobre relacje
interpersonalne, wykonywanie satysfakcjonujacego
zajecia [4]1zadowolenie z zycia [ 8 ]. Zwraca si¢ uwage
takze, iz kluczowe sa madro$¢ zyciowa oraz przyjete stra-
tegie radzenia sobie ze stresem [4]. Dobra jako$¢ zycia
seniora okreslana jest wowczas, gdy zaspokojone sg jego
potrzeby fizjologiczne, zapewnione poczucie bezpie-
czenstwa, mozliwa jest autonomia i kontrola otoczenia,
ajednocze$nie odczuwane jest poczucie przynaleznosci,
godnego traktowania, akceptacji i zrozumienia [ 9].

Priorytetowe znaczenie dla utrzymania dobrej ja-
kosci zycia do pdznych lat, ma promowanie zdrowego
stylu zycia i profilaktyka — zapobiegajaca niepomyslne-
mu starzeniu sig, a jednoczes$nie utrzymujgca senioréw
w dobrym stanie intelektualnym i psychofizycznym.
Funkcje profilaktyki gerontologicznej, m.in. spetniaja
Uniwersytety Trzeciego Wieku (UTW). Uczgszczanie
do UTW sprzyja dobremu samopoczuciu, daje szanse
na warto$ciowa i godna staro$¢, traktowanie jej, jako
kolejnej fazy ludzkiego rozwoju. UTW zaspakajaja
potrzebe tworczosci, samorealizacji, daja poczucie
aktualnosci posiadanej wiedzy w dobie szybkich
zmian cywilizacyjnych. Zajecia z obstugi komputera
czy nauka jezykow obcych przeciwdziataja wyklucze-
niu spotecznemu senioréw, pomagaja w utrzymaniu
dobrych relacji migdzypokoleniowych i pokonywaniu
barier technologicznych [10-12].

Cel

Préba oceny poczucia satysfakeji z zycia stucha-
czy Uniwersytetow Trzeciego Wieku, na przykladzie
krakowskich uniwersytetow.

Celami szczegétowymi bylo pozyskanie infor-
macji na temat wptywu wybranych czynnikéw na
zadowolenie z zycia senioréw. W badaniach zatozono,
iz poczucie satysfakcji z zycia jest wyzsze u oséb do
65 r.z., aktywnych fizycznie i spolecznie, pozostaja-

cych w zwigzkach matzenskich/partnerskich, miesz-
kajacych z rodzing lub partnerem, z niskim poczuciem
osamotnienia, pozytywng samooceng zdrowia oraz
stabilng sytuacjg finansows.

Materialy i metody

W badaniach zastosowano metode sondazu
diagnostycznego, technike ankiety. Wykorzystano
wystandaryzowane narzedzia badawcze: Miedzy-
narodowy Kwestionariusz Aktywnosci Fizycznej
(International Physical Activity Questionnaire — IPAQ)
[13], Skale Satysfakeji z Zycia ( Satisfaction With Life
Scale — SWLS) Dinera, Emmonsa, Larsona i Griffin
w adaptacji Juczynskiego [14], Skale Poczucia Osa-
motnienia UCLA Russella, Peplau, Cutrona w adapta-
¢ji Rembowskiego [15] oraz kwestionariusz ankiety
wlasnego autorstwa.

Migdzynarodowy Kwestionariusz Aktywnosci
Fizycznej opisuje aktywnos$¢ fizyczng w jednostkach
wydatku energetycznego MET min/tydzieh (MET —
réwnowaznik metaboliczny odpowiadajacy zuzyciu
tlenu w trakcie przemiany spoczynkowej; wynosi 3,5 ml
O,/kg m.c./min). Okreslenie poziomu aktywnosci
fizycznej osoby polega na obliczeniu catkowitego wy-
datku energetycznego opartego na przemnozeniu cz¢-
stotliwosci i czasu trwania wysitku przez odpowiadajaca
mu intensywno$¢ wyrazong w jednostkach MET. Do
badania wykorzystano wersje krotka IPAQ zawierajaca
7 pytan o catoksztalt aktywnosci fizycznej. Pod uwage
brano deklarowang przez badanych aktywnos¢ fizycz-
ng. Oceniano tylko aktywnosc fizyczna trwajaca dtuzej
niz 10 min, bez przerw odpoczynkowych w trakcie
ostatniego tygodnia oraz $rednig liczbe godzin prze-
bywania w pozycji siedzacej w ciagu dnia. Tygodniowa
aktywnos¢ fizyczna obliczana byta poprzez zsumowanie
warto$ci MET uzyskanych w trakcie kazdej aktywnosci
w ciggu catego tygodnia. Wydzielono 3 kategorie oceny
poziomu tygodniowej aktywnosci fizycznej: niewystar-
czajgca aktywno$¢ fizyczna — kiedy catkowity wydatek
energetyczny nie osigga 600 MET min/tydzien; wy-
starczajgca aktywnosc fizyczna — 600-1500 MET min/
tydzien; wysoka aktywno$é fizyczna—ponad 1500 MET
min/tydzien [16].

Skala Satysfakcji z Zycia sktada sie z 5 pytan, na
ktore badana osoba wybiera jedng z siedmiu mozli-
wych odpowiedzi (od 1 —zupelnie si¢ nie zgadzam, do
7 —zgadzam si¢ calkowicie). Otrzymane wyniki suro-
we przeliczane sg na skale standaryzowang — stenowg
(10-punktowy). Zakres uzyskanych wynikéw suro-
wych miesci si¢ w granicach od 5 do 35 punktéow —im
wyzszy wynik, tym wigksze poczucie z satysfakeji zycia
badanych osob. Podczas interpretacji wyniku brano
pod uwagge skalg stenowa, gdzie wyniki w granicach
1-4 stena oznaczaly wartosci niskie, 5-6 przecigtne,
za$§ 7-10 wysokie [17].
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Skala Poczucia Osamotnienia UCLA jest szeroko
stosowanym narzedziem, bada poczucie osamotnie-
nia u dorostych. Ztozona jest z 20 iteméw; 10 z nich
zawiera zdania sformutowane negatywnie, opisuja
brak satysfakcji z kontaktéw spotecznych, a pozostate
10 — sformutowanych pozytywnie, mierzy satysfakcje
zwigzang z relacjami interpersonalnymi. Itemy skali
UCLA tworzg trzy podskale, ktére oceniaja rézne
wymiary poczucia osamotnienia. Podskala I ocenia
poczucie braku bliskich zwigzkéw, a zarazem osobi-
stych i intymnych kontaktéw z innymi ludzmi (nr: 2,
3,7,8,11-14, 17, 18 — sformutowane negatywnie), im
uzyskany wynik jest wyzszy, tym wigksze jest poczucie
osamotnienia. Podskala II bada subiektywne poczu-
cie/zerwanie spotecznych wigzi z ludzmi (nr: 10, 16,
19, 20 — sformutowane pozytywnie), wysokie wyniki
$wiadczg o niskim poczuciu osamotnienia, silnym po-
wigzaniu spotecznym, poczuciu zrozumienia i blisko-
$ci, utrzymywaniu wiezi z innymi, z ktérymi mozna
porozmawiaé czy zwrdcic si¢ w potrzebie. Natomiast
podskala IIT opisuje poczucie przynaleznosci do grupy
spotecznej (nr: 419 sformutowane negatywnie, wobec
ktorych zastosowano odwrécong punktacje oraz 1,
3, 6, 15 sformutowane pozytywnie), wysokie wyniki
$wiadczg o niskim poczuciu osamotnienia [ 15].

W kwestionariuszu wlasnej konstrukeji w celu
uzupelnienia informacji waznych dla kontekstu po-
czucia satysfakeji, umieszczono pytania dotyczace spe-
dzania czasu wolnego, posiadania hobby i przyjaciot,
przynaleznosci do grup spotecznych, podejmowania
nowych rol. Kwestionariusz ankiety sktadat si¢ z 19
pytan (10 zamknigtych i 9 otwartych).

Istotno$¢ réznic miedzy zmiennymi zbadano za
pomocy testu chi? Pearsona. Przyjeto poziom istotno-
Sci a<0,1.

Badania prowadzono w 2014 r. wéréd stuchaczy
trzech UTW w Krakowie (Jagiellonski UTW, UTW
Uniwersytetu Rolniczego, UTW przy Akademii Igna-
tianum). Badania mialy charakter audytoryjny, roz-
dano 120 ankiet, z czego do analiz wykorzystano 109
w catosci wypetnionych. Wéréd badanych znalazto si¢
96 kobiet (88,1%) i 13 mezczyzn (11,9%), w wieku
od 52 lat do 82 lat ($redni wiek 66 lat). Osoby do 65
r.z. stanowity 45,8%, a po 65 r.z. 54,2% badanych.
Wyksztalceniem wyzszym legitymowato si¢ 61,5%
ankietowanych, $rednim 37,6% i podstawowym 0,9%.
Na emeryturze pozostawato 89% stuchaczy, 7,4%
badanych stanowity osoby nadal aktywne zawodowo,
2,7% byly osobami bezrobotnymi, a 0,9% pobierato
rente. W zwigzku matzenskim pozostawato 43,1%
respondentéw, 38,6% zadeklarowato wdowienstwo,
14,7% byto stanu wolnego, a osoby w zwigzkach
nieformalnych i w separacji stanowity po 1,8% grupy
badanej. Niemal potowa badanych (48,6%) mieszkata
samotnie. Warunki socjalno-ekonomiczne responden-

tow najczesciej (58,7%) oceniane byly, jako stabilne,
lecz 23,9% badanych zylo ,,0d pierwszego do pierw-
szego”, a ich budzet pozwat jedynie na zaspokojenie
biezacych potrzeb, zaptacenie rachunkéw, zakupienie
lekéw. Tylko 1,8% ankietowanych zadeklarowato, ze
zyje w luksusie, a 15,6%, ze moze sobie pozwoli¢ na
realizacje marzen i podrézowanie. Badani dokonywali
réwniez samooceny stanu zdrowia —jedynie 24,8% stu-
chaczy zadeklarowato, ze nie choruje i czuje si¢ bardzo
dobrze, 63,3%, cierpiato na przewlekte choroby, jednak
nie odczuwato zadnych dolegliwosci, a 11,9% odczu-
wato objawy zwigzane z ich chorobami przewlektymi.
Wyniki

Aktywnosc spoteczna, to bardzo istotne zagadnie-
nie w zyciu senioréw. Okreslajac jej stopien, wykorzy-
stano pytania kwestionariusza ankiety (przynaleznos¢
do organizacji formalnych, podjecie nowych rél spo-
tecznych, posiadanie przyjaciot, czestotliwosé spotkan
ze znajomymi). Cztery pozytywne odpowiedzi na
pytania gwarantowaly uzyskanie wysokiego wyniku
i oceng¢ aktywnosci spotecznej, jako duzej. Umiar-
kowana aktywnos¢, to 2-3 odpowiedzi pozytywne,
natomiast aktywno$¢ okreslona mianem matej byta
wynikiem negacji wigkszosci pytan.

Analizujgc zebrane dane stwierdzono, ze 58,7%
seniorow, to osoby aktywne spotecznie, 28,5% wy-
kazywato umiarkowane zaangazowanie w zycie spo-
teczne, natomiast 12,8% nie uczestniczylo w zyciu
towarzyskim. Niemal co trzeci badany (30,3%) po
przejsciu na emeryture podjal nowe role spoteczne.
Najczesciej byly to role rodzinne babci/dziadka, ale
takze kuratora, tawnika, cztonka spétdzielni. Niemal
polowa badanych (48,6%) deklarowata przynaleznos¢
do grup o charakterze nieformalnym i formalnym
(49,5%). Waznym aspektem w aktywnosci spolecznej
jest posiadanie przyjaciot, ktore deklarowato 75,2%
badanych, ale 14,7% nie potrafito powiedzieé, czy
w gronie znajomych znalezliby przyjaciela, a 10,1%
byto pewnych, Ze ich nie ma. Czgstotliwo$¢ spotkan
w gronie przyjaciol, znajomych najczesciej (32,1%)
okreslana byta na raz w tygodniu i czesciej niz raz
w tygodniu (28,5%), 6,4% badanych zadeklarowato
codzienne kontakty. Tylko 1,8% ankietowanych nie
spotykato si¢ w ogéle ze znajomymi, 8,3% raz na
kwartat, a 22,9% raz w miesigcu. Badani stuchacze
UTW najczesciej czas spedzali w réwnych czesciach
aktywnie i biernie (64,2%), 8,3% spedzato czas tylko
w formie odpoczynku biernego, a 27,5% aktywnego.
Grupa 22,1% badanych nie posiadata zadnego hobby.

Analiza wynikéw Skali Satysfakcji z Zycia
(SWLS)

Analiza danych Skali Satysfakcji z Zycia wykazata,
iz 24,8% respondent6éw uzyskato wyniki w granicach
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1-4 stena (wynik surowy 5-17 pkt.), oznaczajace
niskie poczucie satysfakcji. Wyniki §wiadczace o prze-
cietnej satysfakeji z zycia (5-6 sten, wynik surowy
18-23 pkt.) uzyskalo 42,2% ankietowanych, nato-
miast wyniki w granicach 7-10 stena (wynik surowy
24-35 pkt.) $wiadczace o duzej satysfakeji stwierdzono
u 33% badanych (tabelaI).

Zastosowane narzedzie pozwala takze na okre-
§lenie poczucia zadowolenia w skali siedmiostop-
niowej, w ktdrej rozpi¢tos¢ zadowolenia mierzy sie
od ekstremalnego zadowolenia do ekstremalnego
niezadowolenia. Wyniki 5-9 pkt $wiadczg o ekstre-
malnym niezadowoleniu (0,9% badanych), 10-15 pkt
o duzym niezadowoleniu (23%), 16-19 pkt sugeruja
przecietne niezadowolenie (16,5%). Punkt 20 to
punkt neutralny, ktéry wskazuje na to, iz respondent
w zadnym stopniu nie jest ani niezadowolony, ani za-
dowolony (5,5%). Wynik 21-23 reprezentuje osoby
przecigtnie zadowolone (21,1%), 24-29 zadowolone
w stopniu duzym (18,3%), a powyzej 30 punktéow
osoby ekstremalnie zadowolone (14,7%).

Analiza danych pokazata, iz satysfakcja z zycia
czesSciej dotyezyta: oséb do 65. r.z., niz po 65 r.z.
(x*=3,895; p=0,6909); oséb mieszkajacych z part-
nerem/mezem/zong lub dzie¢mi, niz mieszkaja-
cych samotnie lub np. z dalsza rodzing, znajomymi
(x*=23,07; p=0,1879); 0s6b dobrze oceniajacych
swoje zdrowie i samopoczucie, niz odczuwajacych
skutki choréb przewlektych (y*=12,569; p=0,4011).
Whbrew zalozeniom, badani bardziej zadowoleni
z zycia to: osoby mato aktywne spotecznie, niz osoby
bardzo aktywne (y*=3,542; p=0,5752); osoby z prze-
cietng iztg sytuacja finansows, niz badani dobrze sytu-
owani (*=35,921; p=0,2107); osoby rozwiedzione
i w separacji niz zyjace w zwigzkach (x*=21,996;
p=0,8542). Jednakze wszystkie zaleznosci okazaly
sie nieistotne statystycznie.

Tabela I. Wyniki Skali Satysfakeji z Zycia [%]
Table I. Results of Satisfaction With Life Scale [%]

Analiza wynikéw Miedzynarodowego
Kwestionariusza Aktywnosci Fizycznej (IPAQ)

Aktywnos¢ fizyczng, ktérg uznano zgodnie ze
Skalg za wysoka, zadeklarowato 38,6% stuchaczy UTW
(>1500 MET min/tydz. wynikajacy z co najmniej 3 dni
intensywnego wysitku po ok. 30 min lub pét godzin-
nej codziennej umiarkowanej aktywnosci fizycznej
albo chodzenia, a takze innych kombinacji). Byly to
osoby ciagle czynnie uprawiajace sport. Umiarkowa-
ny wysitek, ktoéry jest traktowany jako wystarczajaca
aktywnos¢, deklarowany byl przez 33,9% badanych
(600-1500 MET min/tydz., przy zatozeniu, ze ten
wydatek byt efektem: 31 > dni intensywnej aktywnosci
fizycznej przez minimum 20 min dziennie, 5 i > dni
umiarkowanej aktywnosci fizycznej lub marszu/space-
ru przez nie mniej niz 30 min, kombinacje intensywnej
lub umiarkowanej aktywnosci fizycznej dajace w sumie
wigcej niz 600 MET min/tydzien), natomiast u 27,5%
0sob badanych poziom wykazywanej aktywnosci fizycz-
nej byl niewystarczajacy (<600 MET min/tydz.).

Analiza czasu spedzanego w ciggu ostatniego
tygodnia na wykonywaniu aktywnosci fizycznej
o réznym nate¢zeniu wykazata, iz intensywna aktyw-
nos¢ fizyczna —taka, ktéra zmuszata do wzmozonego
oddychania i przyspieszenia akeji serca, najczesciej wy-
konywana codziennie, byta deklarowana tylko przez
8,3% badanych, natomiast 43,1% ankietowanych
weale nie wykonywato takich czynnosci. Umiarko-
wana aktywnos¢ — taka, ktéra wymagata przecigtnego
wysitku z nieco wzmozonym oddychaniem, jak np.
noszenie lzejszych ciezaréw, jazda na rowerze w nor-
malnym tempie, udzial w grze w siatkéwke, zadekla-
rowana byta przez 20,2% badanych. Osoby;, ktére nie
wykonywaty takiego wysitku w ogéle, stanowily grupe
19,3%. Trzecig aktywnoscia byto chodzenie w czasie
pracy, w domu, przemieszczanie si¢ z miejsca na miej-

Zupetnie sie  Nie zgadzam  Raczej sie nie  Ani sie zgadzam, Raczei i Catkowicie
) . . ; 4 L aczej sie . .
Twierdzenia skali nie zgadzam sie zgadzam ani nie zgadzam Zgadzam sie  sie zgadzam
. zgadzam
/Theorem scale /1 completely /I donot /I rather do not /I neither agree /1 agree /1 completely
i . /1 rather agree
isagree agree agree nor disagree agree

Pod wieloma wzgledami moje zycie jest 8,3 14,7 27,5 16,5 15,6 11,0 6,4
zblizone do ideatu /In many respects
my life is nearly ideal
Warunki mojego zycia sg doskonate 3,6 14,7 20,2 24,8 18,3 11,0 74
/Conditions of my life are excellent
Jestem zadowolony ze swojego zycia 1,8 6,4 10,1 16,5 24,8 32,1 8,3
/1 am satisfied with my life
W Zyciu osiggnatem najwazniejsze rze- 2,7 6,4 18,3 20,2 28,5 14,7 9,2
czy, ktére chciatem /1 accomplished the
most important things | wanted in life
Gdybym mégt jeszcze raz przezy¢ swoje 2,7 12,8 20,2 24,8 19,3 13,8 6,4

2ycie, to nie chciatbym prawie nic zmie-
niac /If | could re-live my life, | would
change almost nothing
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sce, czy tez piesze wycieczki w celach rekreacyjnych,
sportowych. Aktywnos¢ taka zadeklarowala grupa
66% badanych, a 2,7% nie chodzito w ogéle w ciagu
ostatniego tygodnia.

Czas spedzony na siedzeniu, np. przy biurku,
podczas odwiedzin, na zajeciach, czytaniu, czy ogla-
daniu telewizji, byl deklarowany przez stuchaczy tylko
w dniach powszednich. Stuchacze podawali taczny
czas spedzony w ciaggu calego dnia na siedzaco w pracy,
domu, na UTW i podczas odpoczynku. Najliczniejsza
grupa (29,4%) zadeklarowata, iz w pozycji siedzgcej
spedza zwykle od 60 do 120 min iod 120 do 180 min
(21,1%), ponizej 1 godz. jedynie 2,7%, a powyzej 360
min 10,1% badanych, dla pozostatych oséb byt to czas
od 180 do 360 min dziennie.

Respondenci czynnie uprawiajacy sport, ktérych
aktywnosc fizyczna okreslona zostata mianem duzej,
stanowili 63,3% badanych zadowolonych z zycia
(25,7% ekstremalnie, 21,1% bardzo, 16,5% przecigt-
nie). Podobnie zadowolonymi z zycia (61,5%, w tym
12,8% ekstremalnie, 23% bardzo, 25,7% przecigtnie)
okazali si¢ ankietowani deklarujacy bierny styl zycia
i matg aktywnos¢ fizyczna. W grupie badanych ak-
tywnych nie bylto osoby ekstremalnie niezadowolonej
z zycia, natomiast wérdd osob nie aktywnych stanowili

2,7% grupy. Analiza zaleznosci nie wykazata istotnosci
wyniku (x*=18,057; p=0,114).

Analiza wynikéw Skali Poczucia Osamotnienia
UCLA

Analiza danych I podskali (tab. II) wykazata,
iz ponad 2/3 badanych (67,9%) cechowalo §rednie
poczucie braku bliskich zwigzkéw osobistych i in-
tymnych z innymi ludZmi. Poczucie osamotnienia,
opuszczenia, odrzucenia i odizolowania od innych
w duzym stopniu dotyczyto 5,5% ankietowanych,
natomiast 26,6% badanych w matym stopniu.

Podskala druga (tab. III) ukazywata subiektyw-
ne poczucie zerwania spotecznych wigzi z ludzmi.
Wsréd badanych tylko 2,8% miato duze poczucie

zerwania spotecznych wiezi z ludzmi, a co si¢ z tym
wigze wysokie poczucie osamotnienia. Pozostate osoby
wykazywaty umiarkowany i niski (po 48,6%) poziom
poczucia osamotnienia w tym zakresie.

Trzecia podskala (tab. IV)) badata poczucie przy-
naleznosci do grupy spotecznej. Posréd badanych, az
89% to osoby z duzym poczuciem przynaleznosci do
grup spotecznych i niskim poczuciem osamotnienia.
Tylko 11% to osoby niemajace poczucia przynalez-
nosci do grup i cechujace si¢ wysokim poczuciem
osamotnienia w tym aspekcie.

Zebrane dane trzech podskal pokazaty, iz uczucia
osamotnienia w duzym stopniu doswiadczato 6,4% ba-
danych, w stopniu umiarkowanym 38,6%; a w matym
55% ankietowanych.

Analiza zaleznosci pomiedzy poczuciem osamot-
nienia podskali I, a poziomem satysfakcji z zycia wyka-
zala istotne zréznicowanie (3*=19,636; p=0,0743).
Poczucie braku satysfakcji z zycia dotyczylo cze¢sciej
0s6b osamotnionych. Wsréd badanych, ktérych ce-
chowal wysoki poziom osamotnienia byto 44,9% oséb
niezadowolonych z zycia (w tym 11% ekstremalnie).
W grupie oséb ze $rednim i niskim poczuciem osa-
motnienia byto po 38,6% niezadowolonych z zycia
(w tym zadnej ekstremalnie). Analiza poczucia sa-
tysfakcji a wysokie poczucie osamotnienia podskali
II pokazata, iz wsréd oséb ze $rednim poziomem
osamotnienia bylo 41,2% niezadowolonych (w tym
1,8% ekstremalnie). Natomiast w§réd oséb z matym
subiektywnym poczuciem zerwania wigzi byto 36,7%
niezadowolonych z zycia (w tym zadnej ekstremalnie).
Zréznicowanie w badanych podgrupach okazalo sie
nieistotne statystycznie (y*= 4,587; p=0,5978).
Trzecia podskala rozpatrywana byta w dwéch kate-
goriach, wysokiego i niskiego poczucia osamotnienia.
Whbrew przewidywaniom wéréd respondentéw z wyso-
kim poczuciem osamotnienia (matym poczuciu przy-
naleznosci do grup spotecznych), zadna nie znalazta
si¢ w grupie os6b niezadowolonych z zycia. W grupie
badanych z niskim poczuciem osamotnienia (duzym

Tabela Il. Rozktad odpowiedzi na pytania podskali | Skali Poczucia Osamotnienia UCLA [%]
Table II. Distribution of answers to questions of UCLA Loneliness Scale — Subscale I [%]

Pytania podskali | /Questions subsale | Nigdy Rzadko Czasem Zawsze

Jak czesto odczuwa Pan/Pani... /How often do you feel /Never  /Rarely  /Sometimes /Always
brak towarzystwa /lack of companionship 18,3 40,4 38,6 2,7
Zze nie ma nikogo, do kogo mogtby sie zwréci¢ /that there is no one you could turn to for help 35,8 34,8 24,8 4,6
ze ma wiele wspdlnego z ludZmi wokét siebie /that you have much in common with people around you 13,8 27,5 43,1 15,6
Ze nie jest juz z nikim w bliskich relacjach /that you are no longer in close relationship with anyone 24,8 41,2 26,6 74
Ze jest ,blisko” z innymi ludZmi /that you are close with others 8,3 38,6 36,7 16,4
ze jest ignorowany, pomijany w kontaktach z innymi /that you are ignored, overlooked, when dealing with others 22,1 49,5 27,5 0,9
Ze relacje z innymi s3 nieznaczace /that relationships with others are insignificant 19,3 49,5 28,5 2,7
ze tak naprawde nikt pana /pani nie zna/that nobody really knows you 21,1 40,4 32,1 6,4
oniesmielenie /shyness 6,4 37,6 44,1 11,9
ze s3 ludzie wokét, ale nie z panem/panig /that there are people around, but not with you 10,1 34,9 48,6 6,4
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Tabela 111. Rozktad odpowiedzi na pytania podskali Il Skali Poczucia Osamotnienia UCLA [%]
Table 1. Distribution of answers to questions of UCLA Loneliness Scale — Subscale 11 [%]

Pytania podskali Il /Questions subsale I Nigdy Rzadko Czasem Zawsze
Jak czesto czuje Pan/Pani ... /How often do you feel /Never  /Rarely  /Sometimes /Always
Ze jest ,otwarty na innych” i przyjacielski /that you are open and friendly towards others 10,0 45,0 45,0
Ze istniejg ludzie, ktérzy naprawde pana/pania rozumiejg /that there are people who really understand you 3,6 23,0 53,2 20,2
Ze istniejg ludzie, z ktérymi mozna porozmawiac /that there are people you can talk to 15,0 52,0 33,0
Ze istniejg ludzie, do ktérych mozna sie zwrdci¢ /that there are people you can turn to 1,8 16,5 44,1 37,6
Tabela IV. Rozktad odpowiedzi na pytania podskali 111 Skali Poczucia Osamotnienia UCLA [%)]
Table IV. Distribution of answers to questions of UCLA Loneliness Scale — Subscale 111 [%)]
Pytania podskali 11l /Questions subsale 111 Nigdy  Rzadko Czasem Zawsze
Jak czesto czuje Pan/Pani ... /How often do you feel /Never  /Rarely /Sometimes /Always
ze ,nadaje na tych samych falach” z innymi ludzmi /that you are on ‘the same wavelength'with other people 2,7 15,6 71,6 10,1
Ze jest wyobcowany z grupy /alienated from the group 33,9 30,4 33,9 1,8
e jest samotny /lonely 14,7 29,4 38,6 17,3
Ze jest czedcig grupki przyjaciot /that you are a part of a group of friends 1.8 23,0 55,9 19,3
Ze jego zainteresowania, czy pomysty nie sg podzielane przez osoby z otoczenia 9,1 23,9 43,1 23,9
/that your interests or ideas are not shared by people around
Ze moze znalez¢ towarzystwo, jesli tylko chce /that you can find company if you want 6,4 28,5 34,8 30,3

poczuciu przynaleznosci) pojawilo si¢ 40,4% oséb
niezadowolonych z zycia (w tym 0,9% ekstremalnie)
(x*=3,542; p=0,7384).

Dyskusja

Satysfakcja z zycia determinowana jest wieloma
czynnikami, wsréd ktorych wymienia sig, jak wspo-
mniano we wstepie, czynniki kulturowe. Kultura
pochodzenia wptywa m.in. na procesy socjalizacji, role
plciowe, rodzinne, wyznawane wartosci, normy spo-
teczne, cele zyciowe, aspiracje, edukacje, kohabitacje,
integracje spoteczng [19]. Ze wzgledu na odmienny
kontekst kulturowy wielu autoréw przestrzega przed
dokonywaniem poréwnan zadowolenia z zycia migdzy
réznymi krajami [ 18]. Badania wlasne postanowiono
wiec odnie$¢ tylko do wynikéw badan prowadzonych
wirdd polskiego spoleczenstwa.

Badania poziomu zadowolenia prowadzone przez
GUS opublikowane w 2012 r. pokazaly, iz prawie
2/3 dorostych badanych byto zadowolonych z Zycia,
a 83% bylo zadowolonych z ilosci czasu wolego do
ich dyspozycji, 77% z relacji miedzyludzkich, 66%
z sytuacji zyciowej, 65% ze spedzania wolnego czasu,
53% byto usatysfakcjonowanych z materialnych wa-
runkéw zycia. Tylko 32% zadawalata sytuacja finan-
sowa, a 24% stan zdrowia [ 20]. Badania Majdy i wsp.
[21] prowadzone wsréd stuchaczy UTW wykazaty,
iz zdecydowana wigkszos¢ (81%) z nich deklarowata
zadowolenie z zycia. Wyniki te zblizone sa do uzyska-
nych w niniejszych badaniach, w ktérych 75,2% byto
zadowolonych z zycia w stopniu przecigtnym i duzym.
W badaniach wlasnych zaobserwowana réznica w od-
czuwaniu satysfakeji przez stuchaczy do 65. r.z. i po
65. r.z. okazala si¢ nie istotna statystycznie. Wyniki

badan dotyczacych zaleznosci poczucia satysfakeji od
wieku koresponduja z licznymi badaniami, z ktérych
wynika, ze satysfakcja z zycia jest cecha indywidualng
idos¢ stabilng, i ze utrzymuje si¢ raczej na podobnym
poziomie niezaleznie od wieku danej osoby [22].

Pomimo obserwacji zjawiska wystegpowania
wiekszego zadowolenia w grupie ludzi mieszkajacych
razem, badania nie potwierdzity réwniez istotnosci ta-
kiej zaleznosci. Dobre kontakty z rodzing maja istotny
wplyw na oceng satysfakeji zyciowej [11], a jedno-
czes$nie negatywne stosunki z dzie¢mi maja znaczacy
wplyw na obnizenie zadowolenia. Czgsto zdarza sig
réwniez, iz poziom szczescia jest tym wyzszy, im lepiej
powodzi si¢ dzieciom i im wigksze sukcesy one osiagaja
[23]. Bycie osobg samotna, czy mieszkajaca samotnie
nie $wiadczy o tym, iz zycie jest szare i nie mozna si¢
z niego cieszy¢. Pomimo waznych wiezi rodzinnych
sg takze inne, ktore moga sprawié, ze zycie jest satys-
fakcjonujace. W badaniach wlasnych ponad potowa
badanych oséb wolnych oraz tych, ktérzy mieszkali
samodzielnie okreslata swoje zycie, jako w mniejszym
lub wigkszym stopniu zadawalajace.

Intuicja i powszechne przekonanie méwi, iz sta-
ro$¢ to okres osamotnienia. W badaniach wlasnych,
wsréd stuchaczy UTW, odnotowano tylko 6,4% oséb
osamotnionych w stopniu duzym, a 38,6% umiar-
kowanym. Doniesienia z badan Kubickiego i Olcon
-Kubickiej [ 24 ] przeprowadzonych w og6lnopolskiej
losowej, reprezentatywnej 1000-osobowej probie
mieszkancow Polski w wieku 65 1 wigcej lat pokazaty,
ze za ludzi samotnych uwaza si¢ 17% badanej grupy.

Stuchacze UTW, to grupa oséb aktywnych spo-
tecznie [11]. W badaniach wlasnych grupe oséb bar-
dzo aktywnych spolecznie stanowito 58,7% stuchaczy
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UTW. Niespodziewanym jest zaobserwowana tenden-
cja spadkowa zadowolenia badanych, obnizajaca si¢
przy zwigkszonej intensywnosci zycia towarzyskiego.

Kondycja zdrowotna, samopoczucie i samoocena
wlasnego zdrowia, to niewatpliwie wazne determi-
nanty satysfakcji zyciowej. Powszechnie panujaca
niesprawnosc fizyczna, jak donosi Bien [ 25], jest pod-
stawa powstawania probleméw zdrowotnych i spotecz-
nych. Lepszym zdrowiem cieszg si¢ osoby wyksztatco-
ne i znajdujace si¢ w lepszej sytuacji finansowej [ 23 ].
Pomimo podejmowania préb przeprowadzania eduka-
cji zdrowotnej, weigz mata swiadomo$é spoteczenstwa
sprzyja powstawaniu choréb cywilizacyjnych, w tym
choréb uktadu krazenia, schorzen nowotworowych
i depresji. W grupie badanych stuchaczy UTW, az
63,3% cierpialo na choroby przewlekte, jednak nie
wszyscy odczuwali z tego powodu stale dolegliwosci.

Wyniki analizy aktywnosci fizycznej, pokazaty,
ze stuchacze UTW, to raczej aktywne fizycznie osoby:
Grupa 38,6% stuchaczy to osoby nadal sprawne, po-
mimo wieku dbajace o kondycje fizyczng, uprawiajace
sport. Wystarczajacy dla profilaktyki zdrowia poziom
aktywnosci fizycznej deklarowany byl przez 33,9%
badanych, natomiast bierny tryb zycia zadeklarowato
27,5% badanych. Dane zebrane podczas badan sg
bardziej optymistyczne niz te, ktére zostaty uzyskane
podczas realizacji projektu PolSenior [26]. W bada-
niach tych niecate 50% badanych, ktérzy ukonczyli
65. r.z. nie podejmowato zadnej aktywnosci fizycznej,
11% sporadycznie, a 40% raz w tygodniu. Aktywnos¢
ta lepiej wypadala u mezczyzn, ktérych potowa regu-
larnie uprawiata sport, niz u kobiet, z ktérych 2/3
pozostawala zupelnie biernymi. Zauwazalny byt tez
spadek czynnego uprawiania sportu wraz z wiekiem
respondentéw [ 26 |. Wigkszy odsetek oséb aktywnych
tizycznie, spostrzezony w analizie jest uzasadniony
m.in. tym, iz na zajecia UTW uczeszezajg osoby spraw-
ne fizycznie lub te, ktére maja niewielkie uposledzenie
narzgdu ruchu.
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