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Streszczenie

Epidemiologia wskazujeze choroby ukiadu kzenia stanowd wigkszy problem w
populacji mieszkagcej na wsi od tej mieszkgjej w migcie. Ryzyko wysipienia chordb
uktadu kpzenia zwegksza s¢ u kobiet po menopauzie.

Cel gtéwny pracy to ocena zazku zachowa zdrowotnych kobiet po menopauzie
pracupcych w rolnictwie z wysfpowaniem wybranych czynnikdéw ryzyka chordb ukfadu
krazenia.

Cele szczegotowe pracy to:

1. Ocena stylwycia badanych kobiet po menopauzie pracygh w rolnictwie.

2. Ocena stanu zdrowia kobiet w analizowanym okregreia z uwzgédnieniem
wybranych czynnikéw ryzyka chorob uktadwkenia (BMI, WHR, obwad talii, RR,
stezenie glukozy, lipidogram, tolerancja umiarkowanegitku).

3. Analiza zwihzku zachowa zdrowotnych z BMI, WHR, obwodem talii badanych
kobiet.

4. Analiza zwhzku zachowa zdrowotnych z lipidogramem i teniem glukozy
badanych kobiet.

5. Analiza zwhzku zachowa zdrowotnych z tolerangj umiarkowanego wysitku u
badanych kobiet

6. Opracowanie modeli optymalnych zach@wadrowotnych przeciwdzialagych
wystepowaniu czynnikow ryzyka choréb uktadwkenia w grupie badanych kobiet.
Badania przeprowadzonoswd kobiet po menopauzie pragcych w rolnictwie.

pochodacych z terenu catej Polski. W pracy wykorzystank&ojanarzdzia badawcze -
kwestionariusz ankiety wilasnego autorstwa oraz mare Zachowa Zdrowotnych Z.
Juczyiskiego. Badanym zmierzono wzrost, wagbwaod talii i bioder, wyliczono BMI i
WHR, oraz zmierzono RR. Badanym pobrano krew doaczenia lipidogramu i &tenia
glukozy. Wyniki bada poddano analizie statystycznej.

Zbadano 843 kobietyrednia wieku badanych kobiet wynosita 57,8 lat.



Kobiety bez choréb uktadu &renia stanowity 47,81% badanych, natomiast kobiety z
chorobami uktadu krenia stanowity 52,19% badanych.

Kobiety z chorobami uktadu &renia byly starsze od kobiet bez choréb uktadazdmia.
Badane kobiety posiadaty w gliszaici wyksztatcenie zasadnicze zawodowe knbdnie.
BMI badanych kobiet byto istotnie wgze u kobiet z chorobami uktadwkenia nz u kobiet
bez chorob uktadu krenia. WHR badanych kobiet byto istotnie 28ye u kobiet z
chorobami uktadu kzenia niz u kobiet bez chorob uktaduakenia.

Istotnie wy.sze wartéci CHOL, LDL, HDL wystpity u kobiet bez chordob uktadudgenia w
poréwnaniu do kobiet z chorobami uktady4enia.

Istotnie nzsze wartéci TG wyshpity u kobiet bez choréb uktadudenia w poréwnaniu do
kobiet z chorobami uktadu daenia. Istotnie wysze wartéci cisnienia ttniczego, sgzenia
glukozy wystpity u kobiet z chorobami uktadu daenia w porownaniu do kobiet bez choréb
uktadu kgzenia. Istotnie agciej inne choroby przewlekte wygtowaty u kobiet z chorobami
ukltadu kpzenia. Najcezsciej byly to choroby ruchu: choroba zwyrodnieniowtawow
kolanowych i biodrowych, choroba zwyrodnieniowadastupa.

Inwentarz Zachowa Zdrowotnych (wg Z. Juczygkiego) badanych kobiet ogotem
plasowat si w zakresie warkxi przecgtnych. Najlepsze warfoi uzyskano przy
zachowaniach profilaktycznych, stabsze natomiastzy prprawidtowych nawykach
zywieniowych. Istotne rénice pom¢dzy badanymi kobietami z i bez choréb ukladazknia
wystapity w przypadku:

- prawidiowych nawykéwzywieniowych — ograniczam sppwanie takich produktow jak
ttuszcze zwiergce, unikam spoywania zywnosci z konserwantami, unikam soli i silnie
solonejzywnaosci,

- zachowa profilaktycznych — regularnie zgtaszam sa badania lekarskie;

- praktyk zdrowotnych — wystarcaap dwo odpoczywam, unikam przepracowania.

Na podstawie wynikbw badaoszacowano szanse wydenia nieprawidiowych
wynikow wartgci BMI, WHR, lipidow i cisnienia. Zobrazowano je w postaci siedmiu
modeli.

Kobiety, ktére cesciej stosuy prawidtowe nawykizywieniowe: jedza duzo warzyw i
owocow, unikag soli i silnie solonepywnaosci, jedz pieczywo petnoziarniste mamniejsze
ryzyko wystpienia WHR powyej normy —srednio o ok. 20%. Natomiast kobiety, ktore
czescie] unikap przepracowania, majwyzsze ryzyko wysipienia WHR powyej normy —

srednio o ok. 20%.



Kobiety, ktore nie ograniczajspazywania takich produktow jak ttuszcze zwiere, niespia
wystarczajco dwo map wyzsze ryzyko wysipienia BMI powye] normy —srednio o ok.
20%.

Kobiety, ktére regularnie zgtaszasgic na badanie lekarskie, wystarcga dwo odpoczywaj

i $pia, rzadziej unikaj nadmiernego wysitku fizycznego majniejsze ryzyko wysgpienia
CHOL powyzej normy —rednio o ok. 20%.

Kobiety, ktore stosuj profilaktyke zdrowotm, regularnie zgtaszajsic na badanie lekarskie
majy mniejsze ryzyko wysgpienia LDL powy.ej normy —Srednio o ok. 20%.

Kobiety, ktére cgsciej unikap soli i silnie solonejzywnaosci, unikap przezebien map
mniejsze ryzyko wyapienia HDL poniej normy —srednio o ok. 20%. Natomiast kobiety,
ktére zyja w stresie, mniej odpoczywg] czsciej unikah przepracowania
i nadmiernego wysitku fizycznego majvyzsze ryzyko wysipienia HDL poniej normy —
srednio o ok. 25%.

Kobiety, ktére unikaj przezeébien map mniejsze ryzyko wysgpienia trojglicerydéw
powyzej normy —srednio o ok. 12%. Natomiast kobiety, ktore niereguie zgtaszajsie na
badania lekarskie, nie odpoczywayystarczajco dwo, czsciej unikap przepracowania i
nadmiernego wysitku fizycznego majvyzsze ryzyko wysipienia trojglicerydéw powsej
normy —srednio o ok. 20%.

Kobiety, ktore stoswyj profilaktyke zdrowotra, kontrolup swop wag: ciala maj mniejsze
ryzyko wystpienia RR powyej normy —$rednio od ok. 17%.

Na podstawie przeprowadzonych baeayciagnieto wnioski:

1. Ponad potowa badanych kobiet cierpiata na schaazgktadu kizenia. Inne choroby
przewlekie cgsciej wystpowaly wsrod kobiet z chorobami ukfadu dgenia w
poréwnaniu do kobiet bez choréb uktadgAania.

2. Zachowania zdrowotne badanych kobiet ogotem byly poaiomie przeeitnym.
Wyzsze wyniki uzyskaly badane w zakresie zachowamofilaktycznych oraz
pozytywnego nastawienia psychicznego. Istotnie Zepsachowania zdrowotne w
zakresie prawidtowych nawykéwzywieniowych oraz praktyk zdrowotnych
stwierdzono u kobiet z chorobami uktada4ania.

3. Wigkszai¢ badanych kobiet miata nieprawidtowe wyniki BMI, VRRH obwodu talii,
stezenia lipidébw i glukozy. Wgksze nasilenie badanych czynnikéw ryzyka
wystepowato u kobiet z chorobami ukfaduakenia w poréwnaniu do kobiet bez

choréb ukfadu kizenia.



4. Lepsze zachowania zdrowotne miaty kobiety mtodgzeyyksztatceniem wyszym,
rodzce i stosuyjce HTZ z wyjtkiem praktyk zdrowotnych gdzie lepsze wyniki
oskgaly kobiety starsze z wyksztatceniem podstawowym.

5. Lepsze zachowania zdrowotne:

a. w zakresie prawidtowych nawykomywieniowych zwiazane byly z wyszym
BMI i wi¢kszym obwodem talii, z wgzym s¢zeniem cholesterolu
catkowitego,

b. w zakresie zachowaprofilaktycznych zwizane byty z mniejszym WHR,
nizszym s¢zeniem cholesterolu catkowitego i cholesterolu LDiizszym
stezeniem glukozy, iszym cgnieniem rozkurczowym,

c. w zakresie pozytywnego nastawienia psychicznegazame bylty z wyszym
BMI i wickszym obwodem talii, z nszym sg¢zeniem glukozy, mszym
cisnieniem rozkurczowym

d. w zakresie praktyk zdrowotnych zyane byly z wyszym BMI, WHR i
wigkszym obwodem talii, z nszym sgzeniem HDL, z wyszym s¢zeniem
trojglicerydow, nkszym cénieniem skurczowym.

6. Uzyskane wyniki wskazuajna potrzeb realizacji bardziej efektywnych programoéw
edukacji zdrowotnej w zakresie redukcji czynnikduyka choréb uktadu krenia w

populacji kobiet pracggych w rolnictwie.



Abstract

Epidemiology has shown that cardiovascular systemditions constitute a more serious
problem among rural population comparing to theaarbne. What is more, the risk of the

condition increases with post-menopausal women.

This work intends to estimate the connection betwibe health-related behaviours of post
menopausal women employed in agriculture and thiecteel risk factors inducing

cardiovascular conditions.
The particular aims of this work are as follows:

1. The evaluation of the life-style of the targetedstpmenopausal women employed in
agriculture.

2. The evaluation of the health condition in the ral@vage range with the particular
focus on the selected risk factors in relation aodmvascular diseases (BMI, WHR,
waist size, RR, glucose level, lipid profile, t@ace of the moderate work-out).

3. The study of the relationship between health-rdldiehaviours and BMI, WHR as
well as the waist size of the targeted women.

4. The study of the relationship between health-reldtehaviours, lipid profile and
glucose level with the targeted women.

5. The study of the evaluation of the health-relatetidviours and moderate work-out
among the targeted women.

6. The development of the models for optimal pro-treb&haviours lowering the risk of
the occurance of the cardiovascular disease faictahe targeted group of women.
The study has been carried out amongst post-mesapawmen employed in agriculture
from all the area of Poland. As the research teeldriginal questionnaire form was used
along with The Inventory of Health-related Behaviours by Mr. Juczynski. The studied
subjects had their waists and hips measured, dsawe¢he height and weight; both BMI
and WHR were calculated and RR was measured. Blaotples were taken to establish
the lipid profile and the glucose level. The restilive undergone statistical analysis. 843

were subjected to the study, and the average ag®wWa.

The group of women free from cardiovascular diseasmstituted 47.81% of the total
number, whereas women with cardiovascular diseases 52.19% of the total number
researched. Women contracted the cardiovasculatitemn were older than those free

from the disease. The researched women mostly batpleted vocational training or



secondary education. BMI of the targeted women seaisiderably higher with those with
cardiovascular diseases than with the women witkimaitcondition. WHR of the studied
women was much higher with those with the cardiovks diseases than among those
without them. Significantly higher values of CHOLDL and HDL occurred with the
women free from cardiovascular diseases companntheé women suffering from the
condition. Significantly higher values of TG ocaeor among women free from
cardiovascular diseases in comparison to thosectatfe by the condition. Also
significantly higher values of arterial pressure gtucose level occurred among women
suffering from cardiovascular diseases comparintpése group free from the condition.
Importantly, other chronic diseases much more featjy occurred among women with
cardiovascular diseases. They were mostly as fellaegenerative joint disease of the

knees and hips, as well as the spine degeneratiease.

The Inventory of Health-related Behaviours (based on Mr. Z. Jucagki) of the studied

women was generally showing average values. The ba&lses were obtained at
preventive behaviours, lower at proper eating allignificant differences between
researched women with and without cardiovasculaeatie occurred in the following

cases:

- Proper eating habits — cutting down on animal fat&iding preserved food
products, avoiding consuming salt and heavily ddited;

- Preventive behaviours — regularly attending medibakk-ups;

- Pro-health life-style — getting enough rest, avogdoeing overworked;

On the basis of the obtained results the probghwfitthe occurrence of bad values of

BMI, WHR, lipids and blood pressure has been edgthalThere were presented as

seven models.

Women who follow healthy eating habits more fredlyen.e. consume lots of fruit
and vegetables, avoid salt and heavily salted froducts, and eat wholemeal bread
are less likely to get WHR about the normal levelpproximately by 20%. Whereas
those women who more often avoid being overworkeowshigher risk of WHR

values being above the normal level — by 20% omamee

Those researched women who do not cut down on afatsaand do not get enough
sleep show much higher risk of having BMI values\abthe normal level — by 20%

on average. Women attending regular medical chesk-lnose who get enough rest



and sleep, and tend not to avoid physical workstiatwv a lower risk of having CHOL

above the normal level — by 20% on average.

Those women who follow preventive recommendatiattend regular medical check-
ups can boast a lower risk of having LDL above tieemal level — by 20% on

average.

Those of the researched women who tend to avoid asal heavily salted food
products and avoid catching colds show a lowerafskaving HDL below the normal
level — by 20% on average. Whereas the women whe teadeal with stress, get less
rest, and tend to avoid being overworked and ertengork-out show a higher risk of

having HDL below the normal level — by 25% on agera

The women who avoid catching a cold show less oiskaving triglyceride levels
above the norm — by 12% on average. Whereas thoseew who do not attend
regular medical check-ups, do not get enough eest,more likely to avoid being
overworked and excessive work-out show a highdr afshaving triglyceride levels

above the norm - by 20% on average.

Those of the researched women who follow preventigeommendations and
supervise their body weight show a lower risk ofihg RR above the normal level —

by 17% on average.

Taking the study results into consideration thdofeing conclusions have been

drown:

1. More than half of the researched women sufferedhficardiovascular system
conditions. Other chronic diseases occurred maenakith the women with the
cardiovascular diseases comparing with those wittimse conditions.

2. In general, health-related behaviours of the resear women were on the average
level. Higher results were obtained by those quaasti for preventive behaviours
and positive mental attitude. Considerably betesilth-related behaviours as for
good eating habits and pro-health activities vwsgetted among the women with
the cardiovascular diseases.

3. Most researched women showed bad results of: BMHRWwaist size, lipid
profile and glucose level. More risk factors wedentified with the women with

cardiovascular diseases than comparing with theseffom the condition.



4. Better health-related behaviours were found amomgng women, with higher
education, those giving birth to children and thaseng HTZ, with exception to
those pro-health activities in which better reswise obtained by older women
with elementary education.

5. Better health-related behaviours:

a/ in the area of proper eating habits were comdeutith higher BMI and
bigger waist size, as well as higher total levetloblesterol,

b/ in the area of preventive behaviours were comdewith lower WHR, lower
total cholesterol level and LDL cholesterol, lowglucose level and lower
diastolic pressure.

c/ in the area of positive mental attitude werenemted with higher BMI,
bigger waist size, lower glucose level and lowastblic pressure.

d/ in the area of pro-health activities were comegowvith higher values of
BMI, WHR, bigger waist size, lower level of HDL,dter triglyceride levels
and lower systolic pressure.

6. The results obtained in this study show the neednfiplementing more efficient
pro-health educational projects in the area of cadn risk factors in relation to

cardiovascular disease among the population of woengployed in agriculture.



