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Rozwoj biologiczny dzieci i mtodziezy z rodzin
spotecznie zaburzonych.
I. Wychowankowie ,,0Ognisk Wychowawczych”
w Warszawie*

Teresa taska-Mierzejewska, Ewa tuczak

BIOLOGICAL DEVELOPMENT OF CHILDREN AND YOUTH FROM PATHOLOGICAL FAMILY CONDITIONS. I.
WARDS OF PART TIME CARE CENTERS IN WARSAW. The physical development and menarcheal age were evaluated
against the background of differentiated intensity of social pathology in families, and different time length of abiding in the

Care Center.

Wstep

Celem naszych badan jest ocena stanu
biologicznego dzieci i mtodziezy, ktérzy ze
wzgledu na patologie srodowiska rodzin-
nego zmuszeni sg korzysta¢ z pozarodzin-
nych form opieki, jakie dziatajg w naszym
kraju.

W niniejszym doniesieniu zajmujemy
sie wychowankami Paristwowego Zespotu
Ognisk Wychowawczych. Zesp6t ten jest
instytucjg dziatalno$ci opiekuriczo-wycho-
wawczej o srodowiskowym charakterze, w
skfad ktorej wchodzi szes¢ placowek, w
tym cztery zlokalizowane na terenie
Warszawy  ("Staréwka"”, "Muranéw",
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"Praga" i "Swider"). Specyfika ognisk
wychowawczych w stosunku do innych
placowek opiekunczych, jak domy dziecka
czy pogotowia opiekuicze, polega na
pozostawieniu dziecka w jego dotychcza-
sowym srodowisku tak dtugo, jak jest to
mozliwe, przy podjeciu wszechstronnej
dziatalnosci  profilaktycznej i reso-
cjalizujacej wobec niego samego, a takze
cztonkéw jego rodziny [RACZKOWSKA
1983, KELM 1983].

W kazdym z ognisk przebywajg rowno-
cze$nie dzieci znajdujace sie pod opieka
catkowita badz czesciowg. Dzieci z grup
tzw. "dochodzacych" przychodzg do
ognisk bezposrednio po zajeciach w
swoich macierzystych szkotach i przeby-
waja na terenie placéwek do wieczora; po
kolacji wracajg do doméw rodzinnych.
Wychowankowie tych ognisk uczestniczg
w réznych formach zaje¢ oraz korzystajg
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z pomocy w nauce. Dotyczy to takze grup
"hotelikowych™, ktére w odrdznieniu od
poprzednich, pozostajg na noc w ognisku
przez pie¢ dniw tygodniu - od poniedziatku
do piatku wieczorem. Opiekg catkowitg
objeci sg przede wszystkim ci wychowan-
kowie, ktorzy z r6znych powodow nie moga
okresowo pozostawac¢ w domu rodzinnym.

Do ognisk wychowawczych "... przyjmo-
wane sg dzieci i miodziez zagrozona lub
niedostosowana spotecznie, pici obojga, w
normie intelektualnej, nie kwalifikujgca
sie do domu dziecka, zaktadu wychowa-
wczego czy specjalistycznego zaktadu lecz-
niczego, z rodzin rokujgcych pozytywnie po
dokonaniu odpowiednich korekt iudziele-
niu pomocy pedagogicznej" [Salinger
1980]. W zwigzku z powyzszym, najczesciej
do placéwki trafiajg dzieci z rodzin o
naruszonej strukturze, z niepowodzeniami
w szkole, jak rowniez mtodziez stwarzajgca
trudnosci wychowawcze, wynikajace m.in.
z  "burzliwego" przebiegu  okresu
dojrzewania.

Przyjecie dziecka do ogniska poprzedzo-
ne jest zazwyczaj przeprowadzeniem roze-
znania jego warunkoéw rodzinnych oraz
wydaniem orzeczenia przez psychologa i
lekarza. Cze$¢ dzieci trafia do ognisk na
podstawie orzeczen sadéw rodzinnych lub
na mocy decyzji wtadz oswiatowych.

Materiat i metoda

W fatach 1983-1984 przeprowadzone
zostaty badania antropologiczne i og6lno-
lekarskie wychowankéw czterech placé-
wek Panstwowego Zespotu  Ognisk
Wychowawczych z terenu Warszawy. Oce-
niono wysoko$¢ i mase ciata oraz stopien
dojrzatosci piciowej 313 wychowankoéw

ognisk. Z tej liczby u 225 0s6b zmierzono
dodatkowo siedem cech somatycznych.
Wiek badanych zawarty byt pomiedzy 8 a

17 rokiem zycia. Pomiary ciata zostaty
unormowane na srednie i odchylenia stan-
dardowe odpowiednich grup wieku loso-
wej proby dzieci i mtodziezy warszawskiej
[Charzewski 1981]. Pozwolito to rozpa-
trywa¢ caly materiat tgcznie, jedynie z
podziatem na pte¢. Przeprowadzono takze
wywiad ankietowy charakteryzujacy $ro-
dowisko rodzinne. W badaniu ankietowym
wymieniono kategorie przyczyn, ktore
zawazyty na umieszczeniu dziecka w pla-
coéwce opiekunczo-wychowawczej:

I - zaburzenia struktury rodziny (roz-
bicie rodziny, rodziny niepetne, zrekon-
struowane itp);

Il - nieprzystosowanie spoteczne rodzi-
cow (alkoholizm, prostytucja, krymino-
gennosc);
111 - warunki bytowe rodziny (trudnosci
materialne i mieszkaniowe, wielodziet-
nosé, status spoteczno-zawodowy rodzi-
cow);

IV - stan zdrowia rodzicow (przewlekie
choroby somatyczne, kalectwo, zaburzenia
psychiczne);

V - niewydolno$¢ wychowawcza (nie-
wiasciwe metody wychowawcze, brak opie-
ki, bezradno$¢ rodzicielska wobec stwa-
rzajacego trudnosci wychowawcze dziec-
ka);

V1 - zaburzone stosunki emocjonalne w
relacji rodzice-dziecko (brak akceptacji,
zerwanie wiezi emocjonalnych, nad-
opiekunczosg).

Ankiete wypetniano przy wspoétudziale
pedagoga lub psychologa, pod opieka kto-
rego znajdowat sie wychowanek. Brakuja-
ce dane uzupetniano przez analize doku-
mentow znajdujacych sie w ognisku.

Wyréznione powyzej kategorie przyczyn
nie wystepujg zazwyczaj w izolacji,
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przeciwnie, wiele z nich odznacza sie cze-
stym wspotwystepowaniem. W wyniku tego
rozny moze by¢ stopienn zaburzen w spo-
tecznym funkcjonowaniu rodzicéw dziec-
ka, rézny moze by¢ tez poziom zaburzen
emocjonalnych w stosunkach miedzy dzie-
ckiem i jego rodzicami.

Na podstawie tych informacji podjeto
prébe podziatu dzieci na trzy grupy o
réznym stopniu nasilenia patologii $rodo-
wiska rodzinnego. Ocena wptywu tej pato-
logii na stan rozwoju biologicznego jest
przedmiotem niniejszego opracowania.
Chcemy tez odpowiedzie¢ na pytanie, czy
dtugos¢ przebywania dziecka w placéwce
opiekunczo-wychowawczej wplywa na
stan morfologiczny badanych.

Wyniki

Analizie przyczyn, ktére do-
prowadzity do umieszczenia
dziecka w ognisku wychowa-
wczym poswiecone jest oddziel-
ne opracowanie [t uczak, ta-
ska-M ierzejewska 1986], w
zwigzku z czymw niniejszym ro-
zdziale ograniczymy sie jedynie
do przedstawienia strukturywy-
tonionych grup rodzin (tab.l).

Grupa pierwsza to rodziny
najbardziej zaburzone, o dale-

rodziny

Przyczyny umieszczenia
dziecka w placéwce

petnianiem przez nich obowiazkéw rodzi-
cielskich i to bez wzgledu na zakres
zachowanych kontaktow emocjonalnych z
dzieckiem oraz fakt, czy rodzice zostali
pozbawieni wiadzy rodzicielskiej, czy tez
im tylko wiadze te zawieszono lub ograni-
czono. Ponad 90% dzieci tej grupy mozna
okresli¢ zatem mianem ''sierot spotecz-
nych", pozostatle natomiast to sieroty
naturalne, ktérych udziat w catym mate-
riale wynosi zaledwie 1,3%.

Grupa druga, najliczniej reprezento-
wana w naszym materiale, obejmuje
rodziny, ktére mozna okresli¢ jako
"wieloproblemowe™. Giéwnym Zrédiem
patologii $rodowiska rodzinnego jest w
tym wypadku zaburzona struktura rodzin
(84%) pospotu z nieprzystosowaniem
spotecznym rodzicéw (95%). Zachwiany
proces socjalizacji dziecka nie zawsze
prowadzi do zakiécenia komunikacji
emocjonalnej. Wychowane w tych $rodo-
wiskach dzieci wynoszg co prawda

Tabela 1. Odsetkowy rozktad badanych w grupach o réznym stopniu zaburzenia
sytuacji rodzinnej, wedtug przyczyn umieszczenia ich

w placéwce opiekuriczej

|. Zaburzenie struktury

Grupy* ty7niy

1 2 3
N - 91 N - 146 N - 76 N - 313
87,9 83,6 48,7 76,4

1. Nieprzystosowanie
spofeczne rodzicow 68,1 94,9 19,7 64,2
111. Warunki bytowe

ko posunietej dezorganizacji rodziny ) 219 363 158 27,2
L . . V. Stan zdrowia
zycia rodzinnego, wykazujace rodzicow 413 53,4 3L6 46,0
przy tym brak odpowiedzial- V. Niewydolnos¢
nosci za losy swojego dziecka. V,‘f‘”;;‘gﬁ‘f;"gﬁi,asmsunek 389 425 B 553
Kontakt rodzicéw z dzieckiem,  emocjonainy w relacji

dziecko - rodzice 90,0 150 13,2 36,1

o ile w ogole istnieje, jest
sporadyczny. Umieszczenie
dziecka w placéwce opiekun-
czej byto podyktowane niewy-

Grupa 1 - najwyzszy stopiefi zaburzenia sytuacji
spoteczne i naturalne;

Grupa 2 - $redni stopien zaburzenia sytuacji rodzinnej, dzieci rodzicéw
nieprzystosowanych spotecznie;

Grupa 3 - najnizszy stopien zaburzenia sytuacji rodzinnej, z dominacja

rodzinnej, sieroctwo

trudnos$ci wychowawczych
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negatywne  wzory  zachowan spo-
fecznych - czesto natury przestepczej -
mimo to czujg sie silnie uczuciowo zwig-
zane ze swoimi rodzicami, ktorzy, co
prawda nieudolnie, realizujg jednak swo-
je powinnosci wychowawcze w stylu
chaotyczno-despotycznym, badz nad-
opiekunczym.

Grupa trzecia rodzin bardzo roézni
sie od dwdch poprzednich. Gt¥dwnym pro-
blemem tych rodzin jest niewydolno$é
wychowawcza. Jej przyczyne stanowié¢ mo-
ze zar6wno brak opieki ze strony rodzi-
cow, jak i bezradno$é rodzicielska wobec
narastajgcych problemow wychowawczych
spowodowanych "burzliwym" prze-
biegiem okresu dojrzewania. Czesto u
podtoza niewydolnosci wychowawczej
lezg przyczyny losowe zwigzane z niedos-
tatkiem materialno-bytowym rodziny,
wielodzietno$cig, zaburzeniem struktury
rodziny, chorobami somatycznymi (kalec-
two) badz psychicznymi. Nieprzystoso-
wanie spoteczne rodzicow, ktore dotyka
20% badanych dzieci, nie jest tak gtebo-
kie jak w poprzednich grupach i dotyczy
gtébwnie naduzywania alkoholu, najczes-
ciej przez ojca. Grupa ta réwnoczes$nie
odznacza sie najwyzszym statusem wy-
ksztatcenia rodzicow.

W odniesieniu do wszystkich wycho-
wankow nalezy stwierdzi¢, iz 62% rodzin
badanych dzieci byto dotknietych  alko-
holizmem, z czego 22% dotyczyto obojga
rodzicéow, 19% tylko matek, a 59% tylko
ojcow. Wedtug Jarosz [1979] odsetek
dzieci wychowywanych w rodzinach alko-
holicznych ksztattuje sie na poziomie ok.
10% populacji nieletnich.

Zaledwie 12,1% badanych dzieci
przebywato uprzednio w innego typu pla-
céwkach opiekuriczych, np. w domu
dziecka, pogotowiu opiekuhczym, w
rodzinnym domu dziecka.

T. Laska-Mierzejewska, E. tuczak

Wysoko$¢ i masa ciala

Na rysunkach 1 i 2 przedstawiono
odsetkowe rozktady wysokosci oraz masy
ciata badanych dziewczat i chtopcéw na
tle losowej proby dzieci warszawskich
[Charzewski 1981]. Wynika z nich, ze w
obszarze wyznaczonym przez $rednig wy-
sokos$¢ ciata odpowiedniej grupy wieku
losowej préby warszawskiej, pomniejszo-
nej i powiekszonej o jedno odchylenie
standardowe, miesci sie zaledwie 45%
chtopcéw i 55,5% dziewczat. Odpowied-
nie dane dla masy ciata wynoszg 56 i
57%. Wiadomo, ze przy rozktadzie nor-
malnym obszar ten wypetnia 68% popula-
cji. Przedstawione rozklady sa zatem
skosne w kierunku wartosci ujemnych.
Jezeli przyjmiemy umownie, ze za osoby
wysokoroste bedziemy uwazaé te, ktérych
wysokos$¢ ciata jest wieksza od S$redniej
arytmetycznej odpowiedniej grupy wieku
0 wiecej niz jedno odchylenie standar-
dowe, to osdb takich wsréd chiopcow z
ognisk wychowawczych mamy 12,3%, a
dziewczat 10,5%. Odpowiednie dane dla
masy ciata wynoszg 11,0 i 13,9%. Os6b
niskorostych, wyodrebnionych na podob-
nej zasadzie, mamy az 42,7% wsrod
chtopcéw i 36% wsrdd dziewczat. Dla
masy ciata odpowiednie wartosci wynoszg
36,0 i 29,1%. Po stronie wysokorostosci
mamy pojedynczych osobnikow wyzszych
od $redniej o wiecej niz 2,5 odchylenia
standardowego, podczas gdy po stronie
niskorostosci réznice siegajg 5 odchylen
standardowych.

Srednio chtopcy z ognisk wychowaw-
czych sg nizsi o 0,63%, a dziewczeta o
0,37 odchylenia standardowego od swych
réwiesnikow z serii warszawskiej; dane
dla masy ciata wynoszg odpowiednio 0,43
10,24 odchylenia standardowego. Rdzni-
ce w wiekszym stopniu dotyczg wysokosci
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Rys. 1. Procentowy rozkiad wysokosci ciata wychowankéw Ognisk, unormowanej na $rednie i odchylenia standardowe
dzieci warszawskich

Rys. 2. Procentowy rozkfad masy ciata wychowankéw Ognisk, unormowanej na $rednie i odchylenia standardowe
dzieci warszawskich

niz masy ciata; sa takze wieksze u chtopcéw
niz u dziewczat. Wsrod chtopcow odnoto-
wano takze silniej zarysowana zaleznosé
réznic obu analizowanych cech od rozmia-
réw patologii $rodowiska rodzinnego.

W pierwszej grupie (tab.2) r6znicawyso-
kosci ciata siega -0,82, w drugiej -0,62, w
trzeciej -0,45 odchylenia standardowego.
W grupie dziewczat widzimy réznice wyso-
kosSci ciata pomiedzy drugg grupg rodzin
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Tabela 2. Srednie wartosci unormowane wysokosci i masy ciata w grupach

T. Laska-Mierzejewska, E. tuczak

0 réznym stopniu zaburzenia sytuacji rodzinnej

Grupa

. Sieroty spoteczne

i naturalne

. Dzieci z rodzin

wieloproblemowych

. Dzieci z trudnosciami

wychowawczymi

Lacznie

. Sieroty spoteczne

i naturalne

. Dzieci z rodzin

wieloproblemowych

. Dzieci z trudnosciami

wychowawczymi

tacznie

66

102

59

227

25

44

17

86

% Wysoko$¢

data
Chlopecy
29,1 -0,82
449 -0,62
26,0 -0,45
100,0 -0,63

Dziewczeta

29,1 -0,16
51,1 -0,50
198 -0,37
100,0 -0,37

Ciezar
data

Tabela 3. Wartosci unormowane (z) wysokosci i ciezaru ciata chtopcow

w grupach o réznym stopniu zaburzenia sytuacji rodzinnej
i roznym poziomie wyksztatcenia ojcow*

Wyksztatcenie***

H
W+ $ 4
zZ z K]
p 28
W + § 4
ZZ 13
p 28

0%
-115
080

08
089
-0,70

*Mo 31 ojcach brak informacji

oznaczenia jak w tab.

1

s \W o+ § - wyksztalcenie wyzsze + $rednie

ZZ

- wyksztatcenie zasadnicze - zawodowe

Grupy Lacznie
2 3 4

n z n z n z
Wysokos¢ ciata

2 0483 13 060 29 058

P 07132 P03 7 080

% 062 19 091 B 075
Ciezar ciata

22 039 13 04 29 -046

0 047 2 030 T4 -049

46 -050 19 025 B 05

P - wyksztatcenie podstawowe + niepelne podstawowe

(-0,50) atrzecig (-0,37). Mniej
wyrazna zalezno$¢ roznic od
rozmiaréw  patologii  $ro-
dowiska rodzinnego w grupie
dziewczat moze by¢ spowodo-
wana zarowno wiekszg odpor-
noscig pici zenskiej na oddzia-
tywania Srodowiska, jak i mniej-
sza liczebnoscig  dziewczat
wsérdd wychowankéw ognisk,
wynoszacg 86 0sob.

Jak pamigtamy, trzeciagrupa
rodzin odznacza sie wyzszym
statusem wyksztatcenia rodzi-
cOW niz grupy pierwsza i druga.
Nasuwa sie wiec pytanie, czy
omowione powyzej roznice
cech somatycznych miodziezy
wydzielonych grup (tab.2) sg
istotnie spowodowane nasile-
niem patologii zycia rodzin-
nego badanych dzieci, czy tez
jedynie inng strukturg
wyksztatcenia kazdej grupy ro-
dzin (tab.3). Aby na to pytanie
odpowiedzie¢, nalezy porow-
na¢ wychowankéw nalezacych
do poszczegblnych grup rodzin,
ale przy wyréwnanym wyksztat-
ceniu rodzicow. Wyniki takie
przedstawiamy jedynie dla
chtopcéw, w odniesieniu do
grup wyksztatcenia ich ojcow
(tab. 3). Liczebno$¢ materiatu
zostata zmniejszona z powodu
braku informacji o wyksztaice-
niu 31 ojcoéw. Ze wzgledu na
znacznie mniejsza liczebno$¢
dziewczat w badanym materiale
(N = 86) zrezygnowano z po-
dziatu na grupy wyksztatcenia.
Najliczniej reprezentowani sg
ojcowie z wyksztatceniem pod-
stawowym, a nastepnie zasadni-
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Tabela 4. Wartoéci unormowane wysokosci i ciezaru ciata

w zaleznosci od dtugosci pobytu w placdwee

Okres pobytu N % Wysoko$¢
ciata
Chtopcy

Moment przyjecia 165 52,4 -0,68
do 15 roku 53 181 -0,69
od 15 - 3 lat 28 91 -0,72
powyzej 3 lat 63 20,4 -0,83

Dziew czeta
Moment przyjecia 69) 57,9 0,36
do 15 roku 28 24,6 -0,46
od 15 - 3 lat 6 52 -0,06
powyzej 3 lat 14 123 -0,63

czym zawodowym. Ojcow o wyksztatceniu
wyzszym oraz $rednim potgczono w jedng
grupe. Jak widac z tabeli 3, takze w obrebie
tego samego statusu wyksztalcenia ojca
najnizsza wysokos$cig oraz masg ciata od-
znaczajg sie chtopcy grupy pierwszej, awiec
tej, w ktorej stopien patologii $rodowiska
rodzinnego jest najwyzszy. Wyjatek stano-
wig dzieci rodzicéw z wyksztatceniem pod-
stawowym nalezgce do trzeciej grupy ro-
dzin, wykazujace mniejszg wysokosc ciata
niz chtopcy nalezacy do grupy pierwszej i
drugiej. Bardzo podobne wyniki otrzyma-
no przy podziale badanych ze wzgledu na
wyksztatcenie matki.

Zalezno$¢ réznic obu badanych cech
somatycznych od czasu przebywania dziec-
ka w placowce opiekuriczej przedstawia
tabela 4. Z przykroscia nalezy odnotowac,
iz wraz z dtugoscig przebywania dziecka w
ognisku pogtebiajg sie réznice wysokosci
ciata w stosunku do losowej préby dzieci
warszawskich. W momencie przyjmowania
do placéwki badani byli nizsi od swych
rowiesnikow z Warszawy o 0,68, a przeby-
wajacy w placowce powyzej 3 lat - 0 0,83
odchylenia standardowego. Odpowiednie
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dane dla dziewczat wynoszg
0,36 i 0,63. Nalezy dodac, ze
pogtebianie sie réznic u dzieci

Ci?i}af dtuzej przebywajacych w pla-
el cowkach opiekunczych, jakkol-
wiek nie jest duze, wykazuje
niepozadang i niezgodng z
-052 Ki iami tendenci
040 oczekiwaniami tendencje.
-058
-061
Profile budowy ciata
Jakjuzwspomnianoprzy oma-
0,24 wianiu materiatu, 225 wycho-
gé; wankow ognisk poddanych byto
039 bardziej szczegétowym ba-
daniom antropologicznym.

Oprocz wysokosci i masy ciata
zmierzono jeszcze 7 cech somatycznych.
Uzyskane wyniki, w postaci warto$ci unor-
mowanych, przedstawiono na rysunku 3.

wysoko$¢ nata
ciclar ciala

wskaznik smukloscl

wysokos$¢ poz siedzaca
obwod bioder

obwéd ramienia

Rys. 3. Warto$ci cech somatycznych wychowankéw Ognisk,
unormowane na $rednie i odchylenia standardowe
dzieci warszawskich
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U chitopcéw wszystkie badane cechy sg
nizsze niz w grupie kontrolnej. Nizsza
warto$¢ wskaznika smuktosci oznacza
wiekszg krepos$¢ budowy lub wieksza mase
w stosunku do wysokosci. Dzieci ze $rodo-
wisk 0 roznym standardzie bytowo-ekono-
micznym, poza réznicami we wzrastaniu i
dojrzewaniu ko$éca, wykazujg takze cha-
rakterystyczne odrebnosci w budowie cia-
fa. Osobnicy, ktérych rodzice posiadajg
wyksztatcenie wyzsze osiggajg przecietnie
wyzsze ostateczne wymiary ciata, przy jed-
noczesnie nizszej masie w stosunku do
wysokosci ciata. Przeciwnie, dzieci zrodzin
o wyksztatceniu podstawowym cechujg sie
wyzszg masg ciata w stosunku do wysokos-
ci, czyli bardziej krepg budowg ciata
[Amer-Zychowicz 1971;
1953; HEWITT, Acheson 1961].

Takze dziewczeta odznaczajq sie na ogot
nizszymi warto$ciami badanych cech. Wy-
jatek stanowig faldy skérno-tluszczowe na
ramieniu, a szczegélnie na brzuchu; fald
brzuszny jest wiekszy o ponad potowe
odchylenia standardowego. Nizszy ciezar
ciata dziewczat w poréwnaniu z grupa
odniesienia, przy rbwnocze$nie wiekszym
ottuszczeniu, dowodzi mniejszego udziatu
tkanki aktywnej w budowie cia-
tawychowanek ognisk. Moze to
by¢ spowodowane mniej racjo-

Hammond

uprzemystowionych miodziez o nizszym
statusie spotecznym odznacza sie wiek-
szym ottuszczeniem ciata w poréwnaniu z
mtodziezg z wyzszych warstw spotecznych
[Eveleth, Tanner 1976]

Podobnie jak dla wysokosci i masy ciata,
réznice pozostatych cech pomiedzy wycho-
wankami ognisk a grupa odniesienia sg
wigksze u chtopcéw niz u dziewczat.

Dojrzewanie piciowe

W tabeli 5 przedstawiono wysoko$¢ i
ciezar ciata w grupach dojrzewania picio-
wego. Najwieksze réznice pomiedzy wy-
chowankami ognisk a grupa odniesienia
odnotowano u dzieci w okresie przedpo-
kwitaniowym (I stopien rozwoju), a naste-
pnie wnajwcze$niejszym okresie dojrzewa-
nia (Il stopieA rozwoju). W grupie osoéb,
ktére zakonczyly proces dojrzewania
ptciowego (V stopien rozwoju) réznice te
sg znacznie mniejsze. Omowione zaleznos-
ci sg mocniej wyrazone u chtopcdw niz u
dziewczat.

Zmniejszanie sie réznic wraz z poste-
pem dojrzewania badanych dzieci

Tabela 5. Wartosci unormowane wysokosci i ciezaru ciata

w grupach dojrzewania ptciowego

. .. Stopnie N % Wysoko$¢ Ciezar
nalng dieta, sprzyjajaca odkta- dojrzewania ciata ciata
daniu sie podscidtki ttuszczo-
wej w miejscu najbardziej cha- Cht pcy
ralft_erystyc.znym dla pI,CI zen- | - 242 o7 064
skiej. Takze u chiopcow faid I 60 265 072 -055
skdrno-ttuszczowy na brzuchu Il 52 229 -044 -0.24

: (i ok : v 33 145 0,61 -0,36
osiagga wa}rtosc réwna grupie v 7 19 043 01
kontrolnej, pomimo iz we
wszystkich pozostatych cechach Dziewczeta
wartosci sg znacznie nizsze. Jest I 18 209 041 046
to zgodne z niektérymi wynika- ! v 103 0% o

zgodne z| y y n 6 69 -057 073
mi badan innych autoréw, z v 2 25,6 +0,06 0,09

26 303 -0,39 +0,25

ktérych wynika, ze w krajach v
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sugeruje, iz czesciowo sg one spowodo-
wane op6Znieniem dojrzewania ptciowego.
Utrzymanie sie tych réznic takze po zakon-
czeniu dojrzewania pozwala przypuszczac,
iz miodziez ta na skutek niekorzystnych
warunkow zycia nie mogta w petni wyko-
rzystac swego potencjatu genetycznego
rostosci.

Z og06lnej liczby 227 chiopcéw w
wieku od 7 do 18 roku zycia, az 120 (52%)
rekrutuje sie z 13, 14 i 15-latkéw. Dowo-
dzi to, iz w ogniskach najliczniej repre-
zentowani sg chlopcy w okresie dojrzewa-
nia piciowego.

Tempo dojrzewania dziewczat zostato
ocenione na podstawie wieku pierwszej
miesigczki. Sposrdd 86 badanych w wieku
od 6 do 18 lat, 49 dziewczynek rozpoczeto
miesigczkowanie, co stanowi 57%. Mala
liczebno$¢ grupy nie pozwala na zastoso-
wanie metody "tak-nie" i oszacowanie
wieku menarchy metodg probitéw. Postu-
zono sie wiec metodg retrospektywng.
Wiek, w ktorym kazda z wychowanek
rozpoczyna miesigczkowanie jest notowa-
ny przez pielegniarke ogniska i do danych
tych mozna mie¢ znaczne zaufanie.

Sredni wiek pierwszej miesigczki wy-
nosi 12,67 lat (odchylenie standardowe
0,93). Wiek ten jest zgodny ze S$rednim
wiekiem pierwszej miesigczki losowych
préb dziewczat warszawskich badanych w
drugiej potowie lat siedemdziesigtych
(12,73 * 1,1 lat) [Miticerowa, Pie-
chaczek 1976]. Obliczono réwniez wiek
menarchy dziewczat nalezacych do trzech
grup zréznicowanych wielkoscig patologii
Srodowiska  rodzinnego. Dziewczeta
nalezace do pierwszej grupy, najbardziej
dotknietej zaburzeniami, odznaczajg sie
nieco pézniejszym dojrzewaniem
(12,79 + 1,24 lat) niz dziewczeta dwu
pozostatych grup (12,62 + 0,86 i 12,62
1 0,53 fat).

Jak wiadomo, wiek pierwszej mie-
sigczki jest cechg bardzo wrazliwg na
oddziatywania Srodowiska zycia. Wiemy
tez, ze $rodowisko zycia omawianych
dziewczat bardzo znacznie odbiega od
warunkéw optymalnych, w tym réwniez
od Srodowiska dzieci objetych losowg
proba dziewczat warszawskich, co znalaz-
to wyraz w ich mniejszej wysokosci i masie
ciata. Tymczasem wiek menarchy tych
dziewczat jest rowny, a nawet nieco nizszy
od ogétu Warszawianek badanych w dru-
giej potowie lat siedemdziesigtych
[Milicerowa, Piechaczek 1976;
1981].

Nalezy tutaj wspomnieé¢ o dziwnym i
trudnym do wytlumaczenia zjawisku,
jakie  odnotowali i
Piechaczek [1976], a dotyczagcym bardzo
wczesnego wieku menarchy dziewczat
pochodzacych z rodzin rozbitych, jakie
trafity do proby losowej podczas badan
prowadzonych w szkotach warszawskich.
Przy srednim wieku catej proby wynosza-
cym 12,73 i 1,1 lat, dziewczeta z rodzin
rozbitych rozpoczynaty miesigczkowanie
w wieku 12,63 * 1,2 lat. Jezeli w rodzinie
niekompletnej byto tylko jedno dziecko,
to $redni wiek menarchy obnizat sie do
12,46 1 1,31 lat.

Dziewczeta z Goérnego Slaska,
nalezagce do rodzin  dwudzietnych,
[HULANICKA 1986] rozpoczynaty miesig-
czkowanie w wieku 13,07 lat, natomiast
wytonione z tej grupy corki samotnych
matek rozpoczynaly miesigczkowaé w
wieku 13,00 lat, cdrki rozwiedzionych
rodzicow - w wieku 12,99 lat. Grupa 65
dziewczat, sktadajgca sie z sierot, corek z
rozbitych matzenstw oraz alkoholikow,
miesigczkowata w wieku 12,9 + 0,86 lat,
podczas gdy dziewczeta nalezace do
prawidtowo  funkcjonujacych  rodzin
(« = 250) - w wieku 13,2 1 1,02 lat.

Charzewski

Milicerowa 1
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Summary

The studies covered a total of 313 wards of Part Time Care Centers. This number comprised 227 boys and 86
girls in the age from 8 to 17 years. Anthropological examinations refered to measurements of body height and
weight, the evaluation of secondary sexual traits in this age (the menarche in girls) and health conditions. Data

concerning the above traits were also retrospectively obtained from the records

since the time when the

subjects were admitted to the institution. In 225 children of 313 additional measurements of 7 somatic traits
were made and they are presented in fig. 3. Furhtermore exact information about the functioning of the family

environment of the ward was collected.

Due to a small number of the investigated subjects the results of somatic measurementswere presented in
the form of standardized values referring them to the arithmetical mean and the standard deviation of random
sample of Warsaw children [J. CHARZEW SKI 1981]. This procedure permitted to omit the age groups of the
examined subjects and to evaluate the differences in comparison with the reference group.

The children from Part Time Care Centers show lower values of somatic traits and a slower rate of
maturation in comparison with the random sample of Warsaw children.

1. The obtained differences are:
- greater in boys than in girls

- they are more intensively expressed in the height than in body weight.

2. These differences both in boys and girls decrease with the appearance of tfye successive degrees of sexual
maturity being indirectly a proof of a delay in the maturity rate of the studied children.

3. The degree of the obtained differences depends on:

- the extent of the pathology of family environment

- and on the time of the child’s abiding in the Care Centers.



