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Abstract

The modern WHO definition of “health” strongly emphasizes the inseparability of health
and internal and social life of a man and one’s concern for the physical condition.
Historically, the integration of medical sciences and social pedagogy resulted in
development of a holistic concept of a health upbringing in theory — a health education
(M. Demel 1980). The main aspects of health education: physical, mental and social are
supposed to support health of individuals and the whole society. The article presents the
dilemmas associated with formation of the sub-discipline of health pedagogy. Promoting
health is a challenge for pedagogy, as it is indicated by the determinants of health,
developed by Lalonde, lifestyle contributes to maintaining health condition in more than
50%. This is a major problem in all concepts linked to health education, as well as
a humanistic approach to look at health issues of individuals and the whole society. The
article presents the results of preliminary survey on the level of health awareness among
master degree studies students. The study was conducted before the beginning of lectures
on the subject of health education in 2014. The results were compared with the results of
the Report “Style of life in Poland 2013” presented on the website: www. uspzdrowie.
com

Wprowadzenie

.Dgimy przez zdrowie doswiaty a przez $wiate do zdrowid
Stanistaw Kopcziyski (1873-1933)
(lekarz neurolog, twdrca higieny szkolnej w Polsce)

Stanistaw Kopczski dostrzegt i uwypuklit istet wiezi medycyny, pedagogiki
i higieny ze szka}. Wiedza z dziedziny neurologii skierowata jego ugvag kwestie
higieny szkolnej dotyece: przecizenia uczniéw obowizkami szkolnymi, problemu
stosowania kar w wychowaniu, zagadnigojrzatgci szkolnej oraz patogenezy ner-
wic dzieckcych. Kopczyiski patrzyt nasrodowisko dziecka w szczegélrmosprzez
pryzmat funkcjonowania ukladu nerwowego. ldea higieny szkolnej Kapkisgo
uwzgkdniata dwa przecinage sé watki: historii wychowania i historii higieny, co
miato wptyw na integragjproblemoéw zdrowia i wychowania. Higiena szkolna ksztat-
towata s¢ w wielu sprzecznadiach, w wyborze poradzy doktryngo jednogi ochro-
ny zdrowia a doktryng® jednog£i systemu odiaty.
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Podniesienie roli ucznia w procesie dydaktycznymwimdomego, wspotdziata-
jacego podmiotu nadato higienie szkolnej walor wychowawczy. Kapsddystat s¢
pionierem wychowania higienicznego gdnazywanego zdrowotnym. Z idei Stanista-
wa Kopczyiskiego zrodzita si pedagogika zdrowia, ktéra jest dziedzingmani-
stycznego spojrzenia na sprawy zdrowia jednostki i spaist@a. W 1898 roku zale-
galizowano Warszawskie Towarzystwo Higieniczne. Jednwaniejszych sekciji
Towarzystwa byt ,\Wydziat Higieny Wychowawczej”. &d cztonkéw zatogcieli
WTH byli wybitni pedagodzy: Wojciech Gorski, Stanistaw Karpowicz, Helena Ra-
dlinska, Stefania Sempotowska, Aniela Szycéwna oraz wielu lekarzy z ,powotaniem
pedagogicznym”, ngdzy innymi dr Henryk Goldszmit znany jako Janusz Korczak.
Zalozycielem Towarzystwa byt teBolestaw Prus, ktory uwal, ze jednym z naj-
wiekszych osignie¢ cywilizacyjnych XIX wieku byto powstanie Warszawskiego
Towarzystwa Higienicznego.

Dylematy naukowe wokot pedagogiki zdrowia

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) wskazata na konieczimdistycznego
postrzegania kwestii zdrowia i funkcjonowania organizmu cztowieka, definiuj
.Zdrowie to nie tylko catkowity brak choroby czy kalectwa, alezéaktan petnego,
fizycznego, umystowego i spotecznego dobrostanu (dobrego samopoczucia)”. Ozna-
cza to,ze w kwestiach zdrowia nie mamy jedynie koncentrowig na chorobach
i prébach ich zwalczania, ale powismy koncentrowé sig na samym zdrowiu i na
jego wzmacnianiu. Wspoitczesna definicja zdrowia WHO bardzo mocno gtadkre
potaczenie kwestii zdrowia zyciem wewngrznym i spotecznym cztowieka oraz jego
trosky o kondycg fizyczng. Niektérzy naukowcy zajmggy sk zdrowiem traktuj
zdrowie wyhcznie jako fizycznazdolnosé funkcjonowania organizmu. Zdrowie fi-
zyczne (somatyczne) odnose siytacznie do organizmu cztowieka jako ciata i jego
funkciji fizjologicznych, stanowi zatem obiekt ataku wielu choréb ciata cztowieka.
Zdrowie fizyczne moaa potgowa przezéwiczenie i hartowanie oraz pranad wia-
snym ciatem. Zdrowie psychiczne, w tradycyjnyngciy, jest okrélane stopniem
integracji osobowsri. U jednostek zintegrowanych nazseym szczeblu na pewnym
etapiezycia wystpuje okres dezintegracji osobowegspo ktorym naspuje integra-
cja, ale juzna wyzszym poziomie. Jest to dezintegracja pozytywna. Ocoyavistnie-
je tez zjawisko dezintegracji destruktywnej, ktora jest oznzéburzé chorobowych,
zatem za probierz zdrowia psychicznego halezna — za autorem — zdolno&o
rozwoju, a nie réwnowagpsychiczna(Syrek 1997). Zdrowie spoteczne dotyczy rela-
cji miedzy jednostl a spotecznasdia i jest miap spotecznego wspotistnienia. Zatem
definicja zdrowia WHO potwierdza rown@dne znaczenie czynnikow fizycznych,
psychicznych i spotecznych.

W wielu krajach Europy, w tym rowniev Polsce, maj miejsce dyskusje, z kto-
rych wynika,ze cz$¢ naukowcow gotowa jest zakwestion@weatrybut naukowasi
w pedagogice zdrowia, delegajgo do nauk medycznych. Inni wskagute wiele
zachowa zdrowotnych ksztattuje siod wczesnego dziewstwa, sid s to atrybuty
pedagogiki zdrowia. Pojawia¢siviec pytanie: czy pedagogika zdrowia jestscia
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nauki o wychowaniu czy o zdrowiu? JakiEz ja zwiazki z etyly, praa, religia

i zdrowiem. Nauki o wychowaniuzeajmup sie zdrowym podejciem do cielesnas,
wychowaniem fizycznym, uczeniemesinatomii i fizjologii cztowieka. Gigle towa-
rzyszy nam pytanie czy mamy do czynienia z pedagagikowia czy zdrow peda-
gogika? Jak formowata sinowa nauka, jakjest pedagogika zdrowia, ktGra prowadzi
badania nad ksztatceniem zdrowotnym.

Niemiecki pedagog Georg Horman (2013) pisze: ,Nikomu nie przychodzi do
gtowy, aby podwaa¢ np. germanistykjako nauk. Natomiast pedagogika jako sztuka
znawstwa jest traktowana przez niektorych specjalistow innych dziedzin tiedche
cewaaco. W kontekcie nauk o wychowaniu niestusznie otema jako empiryczne
badanie nad ksztalceniem. A edukacja, dydaktyka, to ich zdaniem praktyka, a badanie
empiryczne odpowiadage na pytania gdzie? jak? i co? nie jest ich zdanietmava
dyscypling. Maciej Demel (1980) podkéta, ze wychowanie zdrowotne historycznie
uksztattowalo si w ,potaczeniu” medycyny i pedagogiki. Z tej integracji powstata
koncepcja wychowania zdrowotnego a w teorii — pedagogika zdrowia. Niemieckie
Stowarzyszenie ,Edukacja i Zdrowie” zastanawiarsad okréleniem: ,pedagogika
zdrowia czy nauki o zdrowiu?”. Niektérzy mawers¢ do pedagogiki zdrowia i yz
waja okreslenia wychowanie zdrowotne. Naile przypomni€, ze pedagogika i jej
nazwa pochodzi od stowa greckiegaidagogos— w dostownym ttumaczeniu ,pro-
wadzcy dziecko”. Natomiast wptyw zachodnigj filozofii uksztattowat qui¢ rzym-
skie (tac.ars educandijako ,sztuka wychowania”. Dgimozemy przyjé, ze Pedago-
gika to zesp6t nauk o wychowaniu, jego istocie, celackgitreh, metodachirodkach
i formach organizacji proceséw wychowawczych. Pedagogika jako nauka o edukacji
(nauczaniu i ksztalceniu) naledo nauk spotecznych (humanistycznych) i zajmuje si
rozwojem i zmianami mechanizmoéw wychowania oraz uczegigrgiez catezycie
czlowieka.

W Polsce pajcie ,pedagogika zdrowia” wprowadzit Maciej Demel. Wedtug nie-
go pedagogika zdrowia to system ogélnych twiefidabejmujcych problematyk
ochrony, doskonalenia i promocji zdrowia przez dziatania zapobiegawcze w odniesie-
niu do jednostki i zbiorowad ludzkich. ,Pedagogika zdrowia jest teoretyczpud-
stawg wychowania zdrowotnego...” a ,.... wychowanie zdrowotne jest wykonawczym
ramieniem pedagogiki zdrowia...".

Zdaniem Tchorzewskiego (2008) paradygmaty pedagogiki zdrowia kongentruj
sic w aémiu koncepcjach, ktére mpa przedstawi nastpujaco: Ochrona zdrowia
i srodowiska jednostki i zbiorowoi; Zasady bezpiecastwa zdrowotnego; Profilak-
tyka zdrowotna (higiena osobista, otoczemjayienia, pracy i wypoczynku); Ochrona
zdrowia psychicznego; Przeciwdziatanie natogom i uréémiom; Zapobieganie cho-
robom zakanym; Pierwsza pomoc w nagtych wypadkach i zachorowaniach; Dziata-
nia promujce zdrowie (hartowanie, samokontrola, wychowanie fizyczne, edukacja
ekologiczna, edukacja seksualna itp.).

Przedmiotem zainteresowdadawczych pedagogiki zdrowig siwarunkowania
spotecznasrodowiskowe zdrowia i choroby; wieloaspektowe dziatania takie jak: edu-
kacja, diagnozowanie, projektowanie zmian, kompensacja, praca socjalna; dziatania
srodowiskowe instytucjonalne i pozainstytucjonalne na rzecz zdrowiayehzgrup
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spotecznych; proces dydaktyczno-wychowawczy ukierunkowany na doskonalenie
zdrowia fizycznego, psychicznego, spotecznego i wtmiefci zyciowych sprzyjag-

cych zdrowemu stylowkycia i poprawie jego jaka$ w kazdym okresiezycia czto-
wieka.

Pedagogika zdrowia wykorzystujeztmetody bada stosowane w naukach spo-
tecznych. Postuguje siaparatem pegiowym pedagogiki, peciami zaczerpriymi
z medycyny, biologii, psychologii, socjologii i innych nauk. Podstawowymgjquaini
zwigzanymi z pedagogik zdrowia g: zdrowie (w ugciu holistycznym), choroba,
srodowisko spoteczne i przyrodnicze, edukacja (wychowanie i ksztatcenie)ctimiej
nosci i sprawnogi, diagnoza pedagogiczna, terapia, kompensacja, praca socjalna,
wsparcie spoteczne, profilaktyka, rehabilitacja (spoteczna) i inne.

Pedagogika zdrowia jest naulo charakterze interdyscyplinarnym, korzysta
z wiedzy innych dyscyplin nauki, przede wszystkim pedagogiki spotecznej, andrago-
giki, medycyny spotecznej, socjologii zdrowia i choroby, socjologii rodziny, psycho-
logii zdrowia, psychologii spotecznej, psychologii wychowawczej, gerontologii, eko-
logii, polityki spotecznej i innych.

Pedagogika zdrowia opisuje, patdkuje i wyjania podstawowe pegia edukacii
zdrowotnej i relacje porailzy tymi pogciami. Zajmuje si propagowaniem wiedzy
naukowej i potocznej o wychowaniu zdrowotnym. Upowszechnia podstawaige tre
cele, zadania oraz metody i formy ich realizacji. Celem pedagogiki zdrowia jest te
wyposaenie spoleczestwa w umiejtnosci praktyczne wychowania zdrowotnego
oraz stawianie nowych probleméw badawczych z zakresu szerosiejpejlukacii
zdrowotnej.

Wspieranie zdrowia jako wyzwanie pedagogiczne

W 1973 roku Marc Lalonde, 6wczesny minister zdrowia Kanady, opracowat mo-
del holistycznego determinantu zdrowia przedstawiony jako koncepcja pél Lalonde’a,
z ktorej wynika,ze najweksze znaczenie dla ksztattowania zdrowia ma sfgia
ludzi — 50%, nagpnie srodowiskozycia — 20%, czynniki biologiczne (dziedziczenie)

— 20%, a organizacja opieki zdrowotnej tylko 10%.

Czynniki warunkujace zdrowie wedtug M. Lalonde'a

styl zycia
mczynniki genetyczne
mezynniki srodowiskowe

shuzba zdrowia

Rys. 1. Determinanty zdrowia
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Wprowadzenie tego modelu miato przelomowe znaczenie w oszacowaniu stopnia
wptywu poszczegélnych czynnikow na zdrowie cztowieka, agakzmocnito prze-
konanie o stusznas holistycznej koncepcji zdrowia i znagego udziatu czynnikéw
zwigzanych z uwarunkowaniami psychospotecznymi, w tym ¢ghostcia do opieki
zdrowotnej zorientowanej na promowanie zdrowia. Opracowanie holistycznego de-
terminantu zdrowia staloesivyzwaniem dla pedagogiki zdrowia jako teorii ksztatce-
nia zdrowotnego.

W 1984 roku Biuro Regionu Europejskiego WHO wydato dokument zatytutowa-
ny ,Promocja Zdrowia”. Zaproponowano koncepsystemowych dziafaw ramach
polityki promocji zdrowia. W dokumencie tym przyp koncepgj spoteczno-
-ekologicznych uwarunkowiazdrowia. Za akt instytucjonalizacji promocji zdrowia
uznaje s} Karte Ottawslk uchwalonagw 1986 roku, w ktérej uaktualniono defirgcj
zdrowia, wskazujc, iz zdrowie jest procesem dynamicznym oraz zdefiniowano pro-
mocje zdrowia jako ,proces umdwiajacy ludziom kontro} nad wtasnym zdrowiem
oraz jego popraw przez podejmowanie wyborow i decyzji sprzy@jch zdrowiu,
ksztattowanie potrzeb i kompetencji do rozmyiwania probleméw zdrowotnych oraz
zwiekszanie potencjatu zdrowia”. Ta definicja jest wynam wyzwaniem dla peda-
gogiki zdrowia do prowadzenia dalszych badaad procesem wychowawczym,
ksztattowanienswiadomogi i postaw sprzyjajcych zdrowiu isrodowisku cztowieka.
Pedagogika zdrowia podejmuje probdefiniowania paj¢ dotycacych ksztalcenia
zdrowotnego takich jakéwiadomos¢ zdrowotna, postawa prozdrowotna czy zacho-
wania zdrowotne.

Swiadomosé zdrowotna: w ujciu psychologicznym okgana jest jako ziaina
struktura poznawcza, ktérej rola polega na ukierunkowaniu i organizowaniu za@chowa
zdrowotnych cziowieka. Taze jestémy czegosswiadomi, nie oznaczase automa-
tycznie postpujemy inaczej, gdy cziowiek zdenerwowany automatycznie wraca do
utartych wzorcéw zachouwia W socjologii uwaa sk, ze swiadomosé zdrowotna to
wiedza, umisjtnosci i motywacja do dziatania na rzecz ochrony zdrowia wasnego
i innych. Swiadomos¢ oparta jest na percepcji sygnatow zagjgcych zdrowiu
W oparciu 0 wiedg przyswojonagprzez dowiadczenie, obserwagcgdrowia i choroby.
Waznym jest té miejsce zdrowia w hierarchii wart$ deklarowanych, akceptowa-
nych, pozglanych i praktykowanych. Zatem funkojvychowania zdrowotnego jest
poznanie prawdy o wlasnym zdrowiuyiciu, uznanie zdrowia jako wak.

Proces ten zachodzi w trzech fazach: inicjacyjnej, kiedy dziecko ugzyaki
dba o wilasne zdrowie. Po okresie wczesnego dasheia, fazie progresywnej, po-
czawszy od szkoty, uczniowie zdobywajiedz, jak db& o zdrowie. Jest to zapisane
w tresciach podstawy programowe] ksztatcenia ogoblnego. Faza intensyfikacji polega
na opanowaniu nawykéw i umégnosci dotyczcych zachowa zdrowotnych, podno-
szeniu poziomuswiadomog&i zdrowotnej i ksztattowaniu postawy prozdrowotnej.
Trzecia faza uwzgtinia edukagj ustawicznadorostych jak i ksztatcenie nieformalne.

W definicji pedagogiki wspotczesnej ktadzies siacisk na to,7 jest to nauka
zajmupca s¢ dziatalnog£ia wychowawcz, mapca na celu wyposanie spotecze
stwa w wiedz, sprawnogi ogolne i zawodowe zainteresowania, w systemy weirtos
postawy i przekonania oraz przysposobienie do samodzielnego dziatania. Zadaniem
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pedagogiki zdrowia jest projektowanie i opis daialeychowawczych, ktére spetnia-
lyby okreslone nadzieje na utrzymanie i pgbwanie zdrowia cztowieka i spotedze
stwa. Wychowanie zdrowotne to dziatanie zmiegzaj do trwalej modyfikaciji

i uksztattowania lub rozwigtia osobowaosi jednostki do wykorzystania wiedzy,
umiejtnosci, uzdolnie i nawykéw do utrzymania i promocji zdrowia wlasnego i in-
nych.

Metodyka badania

Celem badania byta wgina diagnoza poziomiwiadomogi zdrowotnej studen-
tow pedagogiki na Il stopniu ksztatcenia akademickiego, przed rozpent zagé
z przedmiotu edukacja zdrowotna.

W oparciu o wspétczesndefinicje zdrowia, uwzgidniajac jego fizyczny, psy-
chiczny i spoteczny aspekt, sformutowano trzy grupy probleméw badawczych doty-
czacych rozumienia i znajomoswptywu poszczegélnych czynnikbéw na stan zdrowia
jednostki i spoleczsstwa. Badania przeprowadzono w listopadzie 2014 roku. Niekt6-
re wyniki bada odniesiono do wynikéw przedstawionych w raporcie ,Style zdrowia
Polakow 2013” (USP 2013) opracowanego przez USP Zdrowiel. W badagito wzi
udziat 120 stuchaczy studiéw niestacjonarnych Wydzialu Nauk Pedagogicznych.
Wiek respondentow oszacowano na 22-42 lat. Ponad polmwa 66%, stanowity
osoby w wieku 22—-24 lat.

Analiza wynikéw

Przed rozpocxiem zagé¢ z przedmiotu edukacja zdrowotna popravaedinicje
zdrowia, uwzgidniajaca dobrostan fizyczny, psychiczny i spoteczny podaty tylko trzy
osoby. Za 44% wskazalo na dobry stan fizyczny i psychiczny organizmu, nie
uwzgkdniajgc aspektu spotecznego. Pozostate osoby nie odpowiedziaty na pytanie lub
odpowiedZbyta niepoprawna, zwykle infantylna, np.: ,Zdrowie to naksizy skarb”,
»Zdrowie to wartosé, ,Zdrowie jest najwaniejsze”. Odpowiedzi badanych na pyta-
nia dotycace higienyzywienia wskazuj, ze tylko 15% badanych zawsze zwraca
uwag na termin przydatna$ do spoycia kupowanepywnosci. Dla poréwnania —
wg raportu USP 2013, przetmie 51% Polakéw sprawdza informacje o sktadnikach
odzywczych, zanim kupi produkt. ¥¥6d badanych studentéw 34% deklaruje robi
to czsto, 40% rzadko, a 11% nigdy. ROwni€5% respondentéw deklarujee naj-
czesciej kupujezywnosé¢ organiczng wg USP 2013 takdeklarac sktada juz26%
Polakéw. Wrdd studentéw 15% stosuje speciptliek, aby ,zrzuct wag”, w zwiaz-
ku z tym 35% rezygnuje z wieczornych positkové 28% badanych nie wprowadza
zadnych ograniczew jedzeniu. Wedtug raportu USP mniejeagj potowa Polakow
wprowadza do swojej diety rozmaite ograniczenia: 54% ogranicza wiepargji,
49% rezygnuje z wieczornych positkbw, a 16% stosuje specihdiy aby ,zrzucé
wag”.

Studentom zadano Agytanie dotyczce wskanika masy ciata (BMI). Okazato
sie, ze tylko 35% potrafita poprawnie obliczgwoéj Body Max Index, ktéry informuje

1 Raport ,Style Zdrowia Polakéw 2013", USP Zdrowie, www.uspzdrowie.com
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o prawidtowej masie ciala, g87% respondentek przyznal® nie wie, co wskazuje
BMI.

W badaniu tylko potowa studentéw zadeklarowataczuje si w petni zdrowa.
Wiekszos¢ badanych wskazywalae na stan ich zdrowia wpltywajczynniki gene-
tyczne,srodowiskowe oraz ochrona zdrowia. Tylko 25% zdaje sobie gpeaana ich
zdrowie w najwgkszym stopniu wpltywa stylyzia.

Podsumowanie

Z raportu ,Stylezycia Polakow 2013” wynikaze 82% obywateli naszego kraju
uwaza, ze hasze zdrowie w dyen stopniu zalgy od nas samych. A opublikowana
przez RadeMonitoringu Spotecznego ,Diagnoza spoteczna 2013" wskazajprze-
cietny Polak nie zawsze wie, co sjuhaszemu zdrowiu, a co nie.slievie, to nie
zawsze potrafi skutecznie wykorzysta wiedz w codziennynvyciu. Jednak w pod-
sumowaniu diagnozy autorzy wskaguie pod tym wzgidem poziomswiadomogi
spotecznej jest coraz vyzy (Czapiski, Panek 2014).

Niepokopcym sygnatem, ze spotecznego punktu widzenia, byto wskazanie przez
64% badanych studentéw pedagogiki na zbytgnikiedz na temat HIV i AIDS.
Osoby doroste, wyksztatcone, absolwentki studiow | stopnia, z ktérych 50%& uisa
edukacja zdrowotna to przedmiot dioy na studiach magisterskich, prose przepi-
sanie oceny, wskazyg na pokrewne przedmioty zaliczone na studiach licencjackich.
Reasumujc, poziomswiadomogi zdrowotnej studentow pedagogiki wydaje bi¢
zblizony, a nawet rszy od poziomu wiedzy o zdrowiu przeitiego Polaka przed-
stawiony w Raporcie ,Style Zdrowia Polakéw 2013”. Wskazg to niektére wyniki
dotyczce odywiania przedstawione w tabeli 1.

Tabela 1. Styl dbania o zdrowie w zakresie @gtwiania sie przecigtnego Polaka i studenta kierun-
kéw pedagogicznych. Wedtug Raportu ,Style zdrowia 2013” i badawtasnych

Przecgtny obywatel Student

Lp. Styl zdrowia w zakresie agwiania % %

1 | Sprawdza termin przydatfwy do spaycia kupowa- 53 15
nych produktéw

2 | Sprawdza informacje o skladnikachzgdczych ku- 51 34
powanego produktu

3 | Kupujezywnoi¢ organiczi 26 15

4 | Stosuje specjadrdiete, by zmniejszy mag ciata 16 15

Hipoteza zaktadaga, ze poziom wiedzy o zdrowiu studenta pedagogiki na stu-
diach Il stopnia, chociby z racji ukonczenia studidéw licencjackich, powiniert by
wyzszy niz przecetnego obywatela — czlonka naszego spotestrea, okazatla si
btedna. Lepiej rozwizuja swoje problemy zwazane z odgwianiem s¢ (zdrowym
stylem ¥cia) przecitni obywatele ni studenci pedagogiki.

Powinnogia kazdego pedagoga, niezatee od specjalnai, jestswiadome dzia-
tanie na rzecz promocji zdrowia swojego i innych. Podstawa programowa ksztatcenia
ogo6lnego zaleca edukacpdrowotng na kadym etapie ksztatcenia i w kdym
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przedmiocie szkolnym. Edukacja ta powinna obejntowazystkie przedstawione na
pocatku artykutu koncepcje (paradygmaty pedagogiki zdrowia). Warto ghainize
edukacja zdrowotna jest podstawplwvesth pedagogicznego dyskursu, ktéry powi-
nien by obecnym elementem w ksztatceniu spolecznym, przezzgeie cztowieka

z uwzgkdnieniem posgfpu nauk medycznych. &t niepokojcy jest fakt, ¥ w ksztal-
ceniu akademickim edukacja zdrowotna jako przedmiot jest@pomijana lub pro-
wadzona w bardzo niewielkim wymiarze godzin.
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