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STRESZCZENIE

Wstep. Zaburzenia snu i nadmierna sennos$¢ dzienna to powszechne zja-
wiska wséréd ludzi mtodych.

Cel pracy. Ocena wystepowania nadmiernej sennosci dziennej wsrod
populacji studentéw wroctawskich wyzszych uczelni oraz badanie jej
powigzan z liczba godzin snu, wykonywaniem pracy zarobkowej, liczbg
godzin nauki, pora chodzenia spa¢, jak rowniez poznanie rozpowszech-
nienia stosowania uzywek.

Materiat i metody. Grupe badang stanowito 998 studentéw, w tym 707
kobieti 291 mezczyzn w wieku 22,3 £ 1,9 lat, ktérzy dobrowolnie wypetni-
lianonimowa ankiete. Badanie przeprowadzono za pomocg anonimowego
kwestionariusza wéréd studentéw wroctawskich wyzszych uczelni.
Wyniki. W skali Epworth nadmierng senno$¢ dzienng stwierdzono u 38
studentéw (3,8%), senno$¢ graniczng - u 292 studentéw (29,3%), a brak
nadmiernej sennosci dziennej - u 668 studentéw (66,9%). Sennos¢ dzien-
na jako objaw w grupie badanej podato prawie 70% studentéw. Dolegli-
wos$¢ te podawato istotnie statystycznie wiecej os6b z grupy z prawidto-
wym wynikiem w skali Epworth niz z wynikiem granicznym lub wysokim
(odpowiednio: 60, 84,5 i 84,2%; p < 0,001). Analiza regresji logistycznej
wykazano, Ze nadmierna senno$¢ dzienna jest powigzana z czasem trwa-
nia snudo 5 godzin (OR 5,1 95% CI 1,7-14,7; p < 0,005) oraz liczba ponad 10
godzin w tygodniu pracy w nocy (OR 2,5 95% CI 1,04-5,9; p < 0,05), nato-
miast nie stwierdzono powigzan z liczba godzin nauki w nocy.

Whioski. 1. Problem senno$ci dziennej podaje okoto 70% studentow.
W obiektywnej ocenie badania stopnia nadmiernej sennosci za pomo-
ca skali Epworth wiekszo$¢ studentéw nie ma nadmiernej sennosci
dziennej, jednak okoto 30% studentéw ma graniczna, a prawie 4%
- nadmierng senno$¢ dzienna. 2. Z podwyzszong senno$cia dzienng
zwigzany jest krotki czas trwania snu oraz wieksza liczba godzin pracy
w nocy. 3. Picie kawy jest bardziej rozpowszechnione wsréd studentéw
z graniczng i nadmierna sennoscia dzienng niz wéréd studentéw z pra-
widtowym poziomem sennosci dziennej.

Stowa kluczowe: studenci, sen, skala Epworth.

WSTEP

Zaburzenia snu i nadmierna senno$¢ dzienna to powszechne
zjawiska wsrod ludzi mtodych [1-5]. Czesta ich przyczyna jest
nadmierne obcigzenie nauka, praca lub dtugie, wielogodzinne
wykorzystywanie w celach rozrywkowych Internetu, a takze
trwajace do p6znej nocy czeste spotkania towarzyskie, zwtasz-
cza potaczone z naduzywaniem alkoholu [6]. Zaburzenia snu
i nadmierna senno$¢ dzienna prowadza do ostabienia koncen-
tracji w czasie dnia, pogorszenia wynikéw nauki, tatwego me-
czenia sig, zaburzen nastroju, a nawet moga predysponowac do
zaburzen psychicznych [7-10]. Wykonane badania wskazujg na
istotne skrécenie $redniej dtugosci snu w populacji ogdlnej [11]
oraz nieregularne godziny snu. Pogorszenie jakoS$ci snu czy jego
niedob6r moga by¢ spowodowane m.in. chrapaniem i bezdechem
sennym i moga wystepowac juz w mtodym wieku [12, 13]. Oso-
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SUMMARY

Background. Sleep disturbances and excessive daytime sleepiness is
a common phenomenon among young people.

Objectives. The aim of this study was to evaluate the prevalence of
excessive daytime sleepiness among the student population Wroclaw
universities and study its relationship to the number of hours of sleep,
paid employment, number of hours of study time falling asleep and to
obtain the knowledge regarding use of stimulants.

Material and methods. The study group consisted of 998 students,
including 707 women and 291 men aged 22.3 + 1.9 years. The study
was conducted using an anonymous questionnaire among students of
Wroctaw universities.

Results. The Epworth Sleepiness Scale revealed excessive daytime
sleepiness in 38 students (3.8%), medium daytime sleepiness in 292 stu-
dents (29.3%), and absence of excessive daytime sleepiness in 668 stu-
dents (66.9%). Daytime sleepiness as a symptom in the study group re-
ported nearly 70% of the students. Significantly less students with a low
point score on Epworth scale reported sleepiness as a symptom than
those with amedium or a high score on the scale (60%, 84.5% and 84.2%);
p < 0.001). Logistic regression analysis showed that excessive daytime
sleepiness is associated with the duration of up to five hours of sleep (OR
5.195% CI 1.7-14.7; p < 0.005) and the number of hours of work at night
more than 10 per week (OR 2.5 95% CI 1.04-5.9; p < 0.05), whereas there
was no relationship to the number of hours of the night learning.
Conclusions. 1. The problem of daytime sleepiness reported about 70%
of the students but in the objective assessment of the degree of excessive
daytime sleepiness using the Epworth scale, most students do not have
excessive daytime sleepiness, however, about 30% of the students had
medium daytime sleepiness, and almost 4% had excessive daytime sleep-
iness. 2. The increased daytime sleepiness is related to the short duration
of sleep and a greater number of hours of work at night. 3. Drinking coffee
is more prevalent among students of the medium and excessive daytime
sleepiness than students without daytime sleepiness.

Key words: students, sleep, daytime sleepiness, the Epworth Sleepi-
ness Scale.

by cierpigce na bezsenno$¢ korzystaja z pomocy lekarskiej dwa,
aw grupie ciezkiej insomii - nawet trzy razy czesciej niz inni [14].
Bezsenno$¢ wptywa na zdrowie fizyczne os6b mtodych w tak
samo duzym stopniu, jak na stan zdrowia oséb starszych [15].

CEL PRACY

Celem badania byta ocena wystepowania nadmiernej sennosci
dziennej ws$rdod populacji studentéw wroctawskich wyzszych
uczelni oraz badanie jej powigzan z liczbg godzin snu, wykonywa-
niem pracy zarobkowej, liczbg godzin nauki, pora chodzenia spac,
jak réwniez poznanie rozpowszechnienia stosowania uzywek.

MATERIAL I METODY

Badanie przeprowadzono za pomoca anonimowego kwestiona-
riusza wsréd studentéw wroctawskich wyzszych uczelni. Kwe-

PLISSN 2084-4212



Rafat Czyz i wsp.

stionariusz dystrybuowano za pomocg Internetu oraz w wersji
papierowej, a badani posiadali nieograniczony czas na udziele-
nie odpowiedzi na zadane pytania. Wypetnione ankiety zbiera-
ne byty przy zachowaniu petnej anonimowos$ci. Dane z ankiet
wprowadzono do bazy danych i po kontroli poprawnosci pod-
dano analizie statystycznej za pomoca programu Statistica.

Grupe badana stanowito 998 studentéw, w tym 707 kobieti 291
mezczyzn w wieku 22,3 + 1,9 lat, ktérzy dobrowolnie wypetnili
anonimowa ankiete.

Ankieta sktadata sie z 22 pytan dotyczacych danych demogra-
ficznych (wiek i pte¢), masy i wzrostu, snu: pory zasypiania
i wstawania, chrapania, palenia tytoniu, spozywania kawy oraz
liczby godzin naukiipracy oraz wystepowania uczucia sennosci
dzienne;j.

Respondentom zadano réwniez pytania dotyczgce chrapania
oraz przerw w oddychaniu w czasie snu i poproszono o ocene,
jakie w ich opinii okoliczno$ci mogty zwieksza¢ ich sktonnos¢
do chrapania.

Zadano réwniez pytania ze Skali Senno$ci Dziennej Epworth
(Epworth Sleepiness Scale - ESS) [16], ktéra stuzy do oceny
prawdopodobienstwa zapadniecia przez pacjenta w sen pod-
czas dziennych aktywno$ci, takich jak: ogladanie telewizji, spo-
zywanie positkow czy prowadzenie samochodu. Skala sktada
sie z 8 pytan - opisdw codziennych sytuacji. Respondenci byli
proszeni o okreslenie prawdopodobiefistwa zasniecia w kazdej
z sytuacji za pomoca skali punktowej: od 0 - nigdy nie zasne
do 3 - prawie na pewno zasne. Maksymalnie za udzielone od-
powiedzi ankietowany mogt uzyska¢ 24 punkty. Za wartosé
graniczna, ktorej przekroczenie sugeruje nadmierng sennos$¢
dzienng, uznaje sie 14 punktow.

Na podstawie masy i wzrostu obliczano dla kazdego studenta
wskaznik BMI wedtug wzoru: BMI = masa/(wzrost wyrazony w m?.

Analiza statystyczna

Wyniki przedstawiono jako Srednie i odchylenie standardowe
dla zmiennych ciggtych, o ile ich rozktad byt normalny, lub me-
diany i rozstep miedzykwartylowy (IQR - interquartile range),
jesli te zmienne nie miaty rozktadu normalnego, oraz procenty
dla zmiennych dyskretnych. Zmienne ciggte poréwnywano za
pomoca testu t-Studenta, jesli miat rozktad normalny, a przy
braku takiego rozktadu - za pomocg testu U Manna-Whitneya,
natomiast zmienne dyskretne - za pomoca testu x>

Przeprowadzono analize regresji logistycznej dla wykazania,
ktore czynniki sa zwigzane z wystepowaniem nadmiernej
sennos$ci dziennej. Zmienne ciggte do regresji logistycznej wita-
czano réwniez jako zmienne dychotomizowane na podstawie
wynikéw analizy krzywych ROC dla znalezienia punktéw od-
ciecia, przy ktérych populacje z nadmierng senno$cig dzienna
i bez nadmiernej sennos$ci dziennej sa najlepiej zréznicowane.
Za istotne statystycznie przyjeto p < 0,05.

WYNIKI BADANIA
Kontrola poprawnosci

Ogoétem rozdano 1004 kwestionariuszy ankiety, po zebraniu
i zweryfikowaniu pod wzgledem kompletnos$ci ostatecznie do
dalszych badan zakwalifikowano 998 ankiet (99,4% rozda-
nych). Kryteriami eliminacji byty: brak udzielenia odpowiedzi
na pytanie dotyczgce czasu snu (3 studentéw) oraz deklarowa-
nie przez 3 osoby nierealnej §redniej liczby godzin pos§wiecanej
na sen - ponad 16 godzin na dobe. Odrzucone kwestionariusze
stanowity 0,6% ogétu ankiet.

Wyniki oceny sennos$ci dziennej wedlug Skali Sennosci
Dziennej Epworth

Na podstawie wynikéw badan uzyskanych wedtug skali Epworth
badana populacje podzielono na 3 grupy: grupa 1 - prawidtowy
poziom sennos$ci dziennej (0-9 punktéw), grupa 2 - wystepuje
graniczna senno$¢ dzienna (10-14 punktéw), grupa 3 - wyste-
puje nadmierna senno$¢ dzienna (>14 punktéw). Dane demo-
graficzne studentéw w poszczegdélnych grupach przedstawiono
w tabeli 1.

Wystepowanie nadmiernej sennosci dziennej wsréd studentéw...

Tabela 1. Dane demograficzne studentéw, skargi na senno$¢ dzienna,
wystepowanie chrapania

Catagrupa |Grupal Grupa 2 Grupa 3
badana (ESS: 0-9 (ESS: (ESS >14
n=998 punktéw) |10-14 punktéw)
n=668 punktéw) |n=38
n=292
Liczebnos¢
grupy n (%) 998 (100) |668(66,9) |292(29,3) |[38(3,8)
Wiek (lata) 22,3+£1,9 22,3+£1,8 22,3+2,2 22,1+1,8
Ple¢ zenska (%) | 70,8 68,6 76,7 65,8
BMI (kg/m?) |22,1%3,2 [221+33 [21,9+30 [225%29
Skargi na
sennos$¢ 68,4 60,2 84,4* 84,4*
dzienng (%)
Chrapanie (%) | 38,4 37,8 40,1 34,2

*p<0,001vsgrupa 1, ESS - Epworth Sleepines Scale.

W grupie badanej kobiet byto istotnie statystycznie wiecej niz
mezczyzn (p < 0,001). Sennos$¢ dzienng jako objaw w grupie
badanej podato prawie 70% studentéw. Dolegliwo$¢ te poda-
wato istotnie statystycznie wiecej os6b z grupy z prawidto-
wym wynikiem w skali Epworth niz z wynikiem granicznym
lub wysokim.

W tabeli 2 przedstawiono obcigZenie nauka i praca oraz do-
bowg liczbe godzin snu i godzine zasypiania w badanych gru-
pach.

Tabela 2. Praca i nauka oraz dobowa liczba godzin snu i godzina zasy-
piania

Cata Grupal |Grupa2 |Grupa3
grupa (ESS: 0-9 | (ESS: (ESS >14
badana punktéw) | 10-14 punktéw)
n=998 n=668 punktéw) | n =38
n =292
Nauka <5h 387 268 99 20
w tygodniu (38,8%) |(40,1%) |(339%) |(52,6%)
n (%) 55y |423 284 126 13
(42,4%) | (42,5%) |(432%) |(34.2%)
~15h 188 116 67 5
(188%) |(17,4%) |(229%) |(13,2%)
Nauka w nocy
(godz./tydzier)) 3.6 33 43 44
Zatrudnie- | Nie 625 417 185 23
nie pracuje | (62,6%) (62,4%) (63,4%) (60,5%)
<20h |197 133 57 7
(19,7%) (19,9%) | (19,5%) (18,4 %)
20-30h |76 58 16 2
(7,6%) (8,7%) (5,5%) (5,3 %)
>30h |99 59 34 6
(9,9%) (8,8%) (11,6%) (15,8%)
Praca w nocy (godz./ 29 29 29 40
/tydzien) ! ’ ’ ’
71+ "
Sen (godz.) 7316 |74+15 16%4 63+1,8
Zasypianie po godzi- o o o o
nie 23.00 (%) 78% 78% 79% 84%

*-0<0,001vsgrupal, #-p<0,001vsgrupa2, ESS - Epworth Sleepines
Scale.

Sport i uzywki

W badanej grupie kawe spozywato codziennie ponad 60% oséb.
Stwierdzono istotnie czestsze spozywanie kawy przez osoby,
ktére majg nadmierna lub graniczng sennos$¢ dzienna, niz przez
osoby z prawidlowym poziomem sennosci dziennej (60,5%
i65,1% vs 39,8%; p < 0,001). Nie stwierdzono réznic miedzy po-
dejmowanym wysitkiem fizycznym a wystepowaniem sennos$ci
dziennej. Jedynie 13% studentéw deklaruje podejmowanie co-
dziennej aktywno$ci fizycznej. W tabeli 3 przedstawiono dane
dotyczace palenia tytoniu i podejmowania aktywnosci fizycz-
nej w badanych grupach.
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Tabela 3. Palenie tytoniu i czesto$¢ podejmowania aktywnosci fizycz-
nej w grupach wyodrebnionych na podstawie sennosci dziennej we-
dtug skali Epworth

Cata Grupal |[Grupa2 |Grupa3
grupa (ESS: 0-9 | (ESS: (ESS >14
badana punktéw) | 10-14 punktéw)
n=998 n=668 punktéow) | n =38
n=292
Palenie tytoniu n (%) | 188 (18,8) | 126 (18,9) | 52 (17,8) |28 (26,3)
Spozywanie kawy 190
n (%) 610 (61) |[397(39,8) (65,1)* 23 (60,5)
Spozywanie energy
drink n (%) 209 (20,9) 137 (20,5) [ 61 (20,9) |11 (29)
Brak aktywnoS$ci
fizycznej n (%) 138(13,8) |83 (12,4) |50(17,1) |5(13,2)
Codzienna aktywnos¢
fizyczna n (%) 132(13,2) |86 (12,9) |39(13,4) |7(184)

*p <0,05vsgrupa 1, ESS - Epworth Sleepines Scale.

Wystepowanie wybranych dolegliwo$ci mogacych mieé
zwiazek z niedoborem snu lub chrapaniem

W badanej grupie 54% os6b podawato wystepowanie kotatania
serca, 33,5% - wystepowanie uporczywych migren oraz 39%
- wystapienie nagtego przebudzenia w $rodku nocy z uczuciem
leku i dezorientacji. W tabeli 4 zaprezentowano wystepowanie
tych objawoéw w grupach wyodrebnionych na podstawie wy-
niku w skali Epworth. Nie stwierdzono wystepowania istotnie
statystycznych powigzan miedzy wystepowaniem powyzszych
objawéw a poziomem senno$ci dziennej wedtug skali Epworth.
Tabela 4. Wystepowanie wybranych dolegliwo$ci mogacych mie¢ zwia-

zek z niedoborem snu lub chrapaniem w grupach wyodrebnionych na
podstawie wyniku w skali Epworth

Cata grupa Grupa 1 Grupa 2
badana (ESS: 0-9 (ESS: 10-14
n=998 punktow) punktéw)
n=668 n=292
Kotatanie serca n (%) 337 (50,4) 182 (62,3) 18 (47,4)
Uporczywe béle glowy |01 301y |120 41,1) |13 (34,2)
n (%)
Nagte przebudzenia
w Srodku nocy
2 uczuciem leku 238 (35,6) 131 (44,9) 19 (50,0)
i dezorientacji n (%)

ESS - Epworth Sleepines Scale.
Analizy wieloczynnikowe

Analizg regresji logistycznej wykazano, ze nadmierna senno$¢
dzienna jest powigzana z czasem trwania snu do 5 godzin (OR
5,195% CI 1,7-14,7; p < 0,005) oraz liczbg ponad 10 godzin pra-
cy w tygodniu w nocy (OR 2,5 95% CI 1,04-5,9; p < 0,05), nato-
miast nie stwierdzono powiagzan z liczba godzin nauki w nocy.

OMOWIENIE

Pierwszym wynikiem badania jest stwierdzenie, Ze okoto 70%
studentéw odczuwa senno$¢ w czasie dnia, jednak obiektywne
wystepowanie nadmiernej sennosci dziennej w ocenie prze-
prowadzonej za pomocg skali Epworth ma jedynie niecate 4%
studentdéw, chociaz prawie 30% ma graniczng senno$¢ dzienna.
Istotnie czes$ciej senno$¢ dzienng odczuwaja studenci z wyzsza
punktacjg w skali Epworth. Paradoksalnie kilkanascie pro-
cent studentéw z nadmierna senno$cig dzienng wedtug skali
Epworth ocenia, Ze nie ma problemdéw z sennoscig w ciggu dnia.

W badaniach innych autoré6w nadmierna senno$¢ dzienna jest
réwniez czesto wystepujacym zjawiskiem w populacji studen-
tow [1-3, 5, 7]. Czynniki mogace wptywac na dtugos¢ jak i ja-
kos¢ snu, takie jak: nauka w nocy, podejmowanie dodatkowej
pracy, palenie tytoniu, brak podejmowania aktywnosci fizycz-
nej, czesto wystepuja w grupie studentéw. Nadmierna sennos¢
w czasie dnia moze istotnie wptywac zaréwno na poziom kon-
centracji, zdolno$ci poznawcze oraz ogélny stan zdrowia, co
bezposrednio moze przektadac sie na uzyskiwane wyniki w na-

Wystepowanie nadmiernej sennosci dziennej wsréd studentéw...

uce. W analizie regresji logistycznej wykazano, Ze nadmierna
sennos$¢ w czasie dnia zwigzana jest z czasem trwania snu do 5
godzin oraz z praca ponad 10 godzin tygodniowo w nocy. O ile
znaczenie krotkiego snu jako czynnika prowadzacego do niedo-
boru snu jest oczywiste, to znaczenie pracy w nocy w porow-
naniu z nauka w nocy wymaga kilku stéw komentarza. Praca
w nocy, w odréznieniu od nauki w nocy, nie jest zwykle czyms$
na co student w zaleznosci od swojego samopoczucia moze sie
zgodzi¢ lub nie, albo co moze przerwac w kazdej chwili, tak jak
moze przerwac uczenie sie i po prostu pdjs¢ spac¢. Wiadomo, ze
im dtuzszy byt okres czuwania, im wiecej w jego trakcie byto
aktywnoSci fizycznej, im krétszy byt sen poprzedniej nocy, tym
zapotrzebowanie na sen jest wieksze. Po przekroczeniu warto-
$ci progowej pojawia sie sennos¢, za$niecie i sen. Rytm okotodo-
bowy nie warunkuje zmiennosci snu z nocy na noc, ale ksztat-
tuje ja w dtuzszym okresie [11]. Studenci czesto nie zachowuja
regularnych odstepéw miedzy poszczegdlnymi czynnos$ciami
w trakcie doby (nauka, praca, sen, spozywanie positkéw). Pa-
lenie papieroséw oraz spozywanie alkoholu réwniez moga za-
burza¢ cykle okotodobowe. Rozbieznosci miedzy rzeczywistym
a pozadanym schematem snu oraz czuwania wsréd studentéw
moga prowadzi¢ do trudno$ci z zasnieciem, gdy student chce sie
uda¢ na spoczynek w porze niepodyktowanej przez wewnetrz-
ny zegar biologiczny lub nadmierng sennos$¢, gdy istnieje ko-
niecznos$¢ pozostawania w stanie czuwania mimo silnej potrze-
by snu [12].

Wsréd studentdw trojmiejskich uczelni [1] gtéwna przyczyna
wplywajaca na jakos¢ snu byt krotki czas jego trwania - 55%
studentdw zglosito, ze $pi ponizej 6 godzin, 71% nie przestrzega
regularnych godzin snu, 42% ma problemy z zasnieciem, 72%
jest rano zmeczonych, a 41% odczuwa senno$¢ w ciggu dnia.
Studenci ci okazyjnie - 45% lub 2-3 razy w tygodniu - 39% po-
dejmowali aktywno$¢ fizyczna. Wyniki te sa podobne do uzy-
skanych wynikéw w naszej grupie badane;.

W populacji oséb starszych nadmierna senno$¢ dzienna czesto
jest nastepstwem obturacyjnego bezdechu sennego manifestu-
jacego sie klinicznie chrapaniem. Z tego wzgledu w ankiecie
studentom zadawano takze pytania o chrapanie. Wystepowa-
nie takiego objawu podawato okoto 40% respondentéw i nie
stwierdzono zalezno$ci miedzy chrapaniem a poziomem senno-
$ci dziennej wedtug skali Epworth.

Z badan amerykanskich [17] wynika, Ze czesto$¢ chrapania
wsrod kalifornijskich studentéw w wieku 18-25 lat wynosi
30%, 42% u mezczyzn oraz 25% u kobiet i jego wystepowanie
zalezy miedzy innymi od BMI oraz przynalezno$ci etnicznej.
Czes$ciej chrapia studenci rasy zdttej 37%. W innych badaniach
chrapanie stwierdzano z rézng czestoscia od mniej niz 20%
respondentéw [19], do prawie 60% [20]. RéZnice miedzy bada-
niami moga by¢ zwigzane z tym, ze w przeprowadzonym bada-
niu nie oceniano intensywnosci i czestosci chrapania i nawet
pojedynczy incydent kwalifikowat respondenta do grupy, ktéra
chrapie. Epizody chrapania wsréd studentéw moga mie¢ zwig-
zek z zaburzeniami snu w wieku pézniejszym, ale wydaje sie,
Ze nie wplywajg na wystepowanie sennosci dziennej w mtodym
wieku. W przeprowadzonym badaniu nie zbierano danych o ra-
sie respondentow, jednak liczba studentéw obcokrajowcéw we
Wroctawiu nie jest duza i czesto studiujg oni na oddziatach z je-
zykiem wyktadowym angielskim, wiec trudno jest przypusz-
czaé, zeby stanowili duzy odsetek os6b wypetniajacych ankiete
napisang po polsku.

Wykazano, ze studenci czesto korzystaja zlekow dostepnych bez
recepty oraz substancji psychoaktywnych, by poprawi¢ swoja
koncentracje badz umozliwi¢ sen [19]. Podczas dni wolnych od
nauki p6zniej zasypiaja oraz pdzniej budza sie. Okoto 60% stu-
dentdéw ocenia sie jako osoby z zaburzeniami snu zwigzanymi
ze stresem, majacymi problemy ze zdrowiem psychicznym i fi-
zycznym, natomiast osoby oceniajgce swoj sen jako sen dobrej
jakosci takich probleméw nie zgtaszaty. Jednoczesnie badania
wykazaty, Ze spozywanie kawy, alkoholu oraz ¢wiczenia fizycz-
ne nie majg istotnego wptywu na jakos¢ snu. W przeprowadzo-
nym badaniu stwierdzono jedynie rzadsze spozywanie kawy
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w grupie studentéw z prawidlowa senno$cig dzienng w poréw-
naniu do grupy z nadmierng lub graniczna sennoscia dzienna.
Z obserwacji tej nie mozna wyciggna¢ wnioskow o skutecznosci
dziatania kawy, a jedynie stwierdzi¢, Ze posrednio potwierdza
to problemy z nadmierng sennoscig, ktérym studenci najpraw-
dopodobniej prébuja przeciwdziata¢ za pomoca uzywek.

WNIOSKI

1.

Problem senno$ci dziennej podaje okoto 70% studentow.
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