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Systematyczna aktywnosé ruchowa jest niezbednym elementem prawidtowego rozwoju mtodego organizm
[1,2]. Ruch w formie gier i zabaw powinien towarzyszy¢ dziecku od najmtodszych lat zycia. W przypadku zor-
ganizowanej i systematycznej nauki danej formy aktywnosci ruchowej (trening fizyczny), a szczegolnie uczest-
nictwa w zawodach sportowych, moze dochodzi¢ do nieprawidtowos$ci zwigzanych z nadmiernym obcigzeniem
fizycznym i psychicznym miodego organizmu, w tym takze do urazéw i wypadkéw [3]. W ostatnich latach ob-
serwuje sie coraz wczesniejsze rozpoczynanie specjalistycznego treningu i udziat w zawodach [4]. Zwigzane to
jest z postepujaca profesjonalizacjg sportu i coraz wiekszg presjg srodowiska (treneréw, rodzicéw, opiekunow)
na osigganie wyniku sportowego [5-7].

Obecne rekomendacje sg aktualizacjg stanowiska PTMS dotyczacego kryteriow wiekowych przy kwalifika-
cji do treningu i zawodoéw w wybranych dyscyplinach sportowych, przedstawionego w podreczniku ,Medycy-
na Sportowa” z 2005 roku [8], z uwzglednieniem aktualnej wiedzy [9-11]. Nadrzednym celem dokumentu jest
promocja uczestnictwa dzieci i mtodziezy w systematycznej aktywnosci ruchowej, w tym w zorganizowanym tre-
ningu i zawodach, z jednoczesnym zapewnieniem maksymalnego bezpieczenstwa i ochrony zdrowia mtodego
czlowieka.

Przedstawione kryteria wiekowe uwzgledniajg aktualnie obowigzujgce rozporzgdzenie Ministra Zdrowia
z dnia 23 marca 2009 roku w sprawie zakresu koniecznych badan lekarskich, czestotliwosci ich przeprowadza-
nia oraz trybu orzekania o zdolnosci do uprawiania okreslonej dyscypliny sportu przez dzieci i mtodziez do ukon-
czenia 21 roku zycia oraz przez zawodnikéw pomiedzy 21 a 23 rokiem zycia (Dz. U. z 2009 r. Nr 58, poz. 483;
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 23 marca 2009 r.). Zostaly one opracowane wedtug gtéwnego kryte-
rium, jakim jest wiek biologiczny, ktére uznano za nadrzedne kryterium w stosunku do wieku kalendarzowego.

Ogodlne kryteria wiekowe do rozpoczecia uprawiania dyscyplin sportowych sg nastepujace:

» do ukonczenia 6 roku zycia — wszystkie dyscypliny sportu oparte na naturalnych formach ruchu w formie gier
i zabaw ruchowych,

» od ukonczenia 6 roku zycia — dyscypliny sportu oparte na naturalnych formach ruchu, rozwijajace koordyna-
cje ruchu, ktére nie przecigzajg wybiorczo uktadu ruchu,

« od ukonczenia 8 roku zycia — dyscypliny sportu rozwijajace oprécz zwinnosci takze szybko$¢ i dynamike
ruchu,

» od ukonczenia 10 roku zycia — dyscypliny sportu rozwijajace wytrzymalosé i site,

» od ukonczenia 13 roku zycia — dyscypliny sportu, w ktérych wprowadza sie w pelnym zakresie trening wy-
trzymatosciowy,

» od ukonczenia 15 roku zycia — dyscypliny sportu, w ktérych wprowadza sie w petnym zakresie statyczne ¢wi-
czenia sitowe.

W sportach walki zaleca sie:

1) PTMS nie rekomenduje uprawiania przez dzieci i mtodziez boksu.

2) Osoby do lat 12 moga bra¢ udziat wytacznie w formach bezkontaktowych, ktérych uprawianie lub rywaliza-
cja odbywajg sie w postaci demonstracji techniki albo walki rezyserowanej i zadaniowej. Dopuszcza sie mo-
zliwos¢ udziatu w zawodach w konkurencjach technicznych i bezkontaktowych. W dyscyplinach, w ktérych
nie stosuje sie kopnie¢ i uderzen dopuszcza sie udziat w treningu i zawodach od 9-10 roku zycia, zgodnie
z przepisami odpowiednich federacji.

3) Osoby, ktére ukonczyly 12 lat i uczestniczyly w treningach w formach bezkontaktowych przez co najmniej
9 miesiecy moga by¢ dopuszczone do udziatlu w zajeciach, treningach i zawodach, w sportach i sztukach
walki w formach z ograniczonym kontaktem, ktérych zasady uprawiania lub rywalizacji nie przewidujg mo-
zliwosci pokonania przeciwnika przez zadawanie uderzen rekami lub nogami z petng sitg, a w walkach z bro-
nig obszar zadawanych uderzen jest ograniczony. We wszystkich sportach walki, gdzie wystepujg uderze-
nia (réwniez z uzyciem broni) lub kopniecia obowigzujg do 18 roku zycia ochraniacze na zeby, genitalia
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i piersi u dziewczat, a takze inne, zgodnie z przepisami danej federacji. Ochraniacze sg réwniez zalecane

po ukonczeniu 18 roku zycia.

4) Z zastrzezeniem ust. 4, osoby, ktére ukonczyly 16 lat, moga by¢ dopuszczone do zaje¢, treningéw i zawo-
dow w sportach i sztukach walki w formach z petnym kontaktem, ktérych zasady uprawiania lub rywalizacji
zezwalajg na pokonanie przeciwnika, przez zadawanie uderzen rekami lub nogami z petng sita, a w walkach
z bronig obszar zadawanych uderzen jest nieograniczony.

5) Granica wieku, o ktérej mowa w ust. 3, moze by¢ w ponizej wyszczegdlnionych dyscyplinach obnizona do 14
lat w przypadku stosowania podczas treningéw i zawoddéw sprzetu ochronnego.

Powyzsze zalecenia dotycza réwniez innych form aktywnosci fizycznej o charakterze sportéw walki (np. aiki-
do, kravmaga, street fighting, MMA).

Ponizej przedstawiono kategorie wiekowe w poszczegélnych dyscyplinach sportowych. W Unii Europejskiej
nie ma jednolitych przepiséw dotyczacych norm wiekowych pozwalajacych na rozpoczecie, kontynuowanie tre-
ningu oraz rywalizacje sportowg [12]. W wielu krajach, takze w Polsce, istniejg regulaminy okreslajgce katego-
rie wiekowe opracowane przez poszczegolne federacje i zwigzki sportowe. Kategorie te nie zawsze sg zgodne
z wiedzg opartg na podstawach naukowych. Moze to skutkowa¢ nadmiernym psychofizycznym obcigzeniem
mtodego organizmu i potencjalnym zagrozeniem dla zawodnika lub jego otoczenia. Regulaminy opracowane
przez poszczegolne federacje i zwigzki sportowe nie sg obligujace w stosunku do lekarza sportowego. Lekarz
kwalifikujgcy do uprawniania danej dyscypliny sportowej powinien podejmowac¢ decyzje jedynie w oparciu
0 obowigzujace przepisy i na podstawie przeprowadzonych u zawodnika/kandydata badan.

Uprawianie poszczeg6lnych dyscyplin sportowych mozna rozpoczag:
» bez ograniczen wiekowych
— bilard, brydz, golf, ringo, snooker, szachy, tee-ball, warcaby, wedkarstwo,
» do ukonczenia 6 roku zycia
— w formie ¢wiczen ogdlnorozwojowych, jako wprowadzenie do treningu specjalistycznego,
od ukonczenia 6 roku zycia
— plywanie, pitka nozna, taniec sportowy, tenis stotowy,
» od ukonczenia 8 roku zycia
— akrobatyka sportowa, badminton, baseball, softball, biegi na orientacje, radioorientacja sportowa, curling,
gimnastyka artystyczna, gimnastyka sportowa, hokej na lodzie (bez tzw. gry ciatem ,body check” do 14 r. 2.),
hokej na trawie, jezdziectwo, kendo (pokaz wyuczonych form), kreglarstwo, lekka atletyka: biegi krotkie,
tucznictwo, tyzwiarstwo szybkie, tyzwiarstwo figurowe: solisci i pary taneczne, narciarstwo — treningi: sko-
ki, biegi, zjazdy, pitka koszykowa, pitka reczna, pitka siatkowa, tenis ziemny, skibob (treningi), sport kar-
tingowy, szermierka, unihokej, wrotkarstwo, wushu (bez walki, bez uzycia broni), zeglarstwo,
» od ukonczenia 10 roku zycia
— bojery, biathlon (bez strzelania), judo, kajakarstwo, kolarstwo, lekka atletyka: biegi srednie i dtugie, skoki,
narciarstwo — zawody: (biegi, slalom), snowboard, ptetwonurkowanie (ptetwonurek mtodziezowy od 10
roku zycia — wedtug Komisji Podwodnej PTTK i LOK), rugby, saneczkarstwo, skiboby, strzelectwo spor-
towe (broh pneumatyczna),
» od ukonczenia 12 roku zycia
— kendo (ograniczony kontakt), kick-boxing (ograniczony kontakt), lekka atletyka: rzuty (dysk, oszczep),
narciarstwo — zawody: (skoki, zjazd), psie zaprzegi, sumo (bez wspomagania wzrostu masy ciata), tae-
-kwondo (ograniczony kontakt), zapasy,
» od ukonczenia 13 roku zycia
— sport motocyklowy, sport motorowodny, sport zuzlowy,
» od ukonczenia 14 roku zycia
— alpinizm (wspinaczka sportowa), biathlon, boks, ju-jitsu, karate, kendo, lekka atletyka: rzut mtotem, tyz-
wiarstwo figurowe: pary sportowe, Muaythai (boks tajski) — trening specjalistyczny, narciarstwo wodne,
ptetwonurkowanie, pieciobdj nowoczesny, ratownictwo wodne, strzelectwo sportowe (bron kulowa), tae-
-kwondo, wioslarstwo, wushu,
» od ukonczenia 15 roku zycia
— kulturystyka, lotniarstwo: pilot lotni, motolotni, paralotni*, podnoszenie ciezarow, tréjbéj sitowy,
» od ukonczenia 16 roku zycia
— alpinizm (jaskiniowy, wspinaczka skalna, wspinaczka wysokogorska, narciarstwo wysokogérskie), bob-
sleje, ju-jitsu: full contact, kick-boxing: full contact, Muaythai (boks tajski) — udziat w zawodach, pilot-ope-
rator modelu latajgcego*, pilot szybowcowy*, skoki spadochronowe*, sport samochodowy,
» od ukonczenia 17 roku zycia
— pilot balonu wolnego*, pilot turystyczny*.

Przedstawione zestawienie uwzglednia najczesciej uprawiane dyscypliny sportowe. Inne dyscypliny (w tym
wszystkie nowe) powinny by¢ rozpatrywane indywidualnie przez lekarza kwalifikujacego.

* Ustawa z dnia 3 lipca 2002 r. Prawo lotnicze. (Dz. U. z 2002 r. Nr 130, poz. 1112), oraz ustawa z dnia 29 kwiet-
nia 2004 r. o zmianie ustawy — Prawo lotnicze (Dz. U. Nr 99, poz. 1002).
Badania przeprowadza uprawniony lekarz orzecznik.
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Podzi ekowania

Sktadamy podziekowania dla wszystkich naszych Kolezanek i Kolegéw lekarzy, ktérzy
wzieli udziat w konsultacjach przy powstawaniu niniejszych rekomendacji. Dziekujemy wszystkim federa-

cjom sportowym, ktére przestaly swoje wytyczne i uwagi, a takze dzialaczom sportowym i trenerom za pomoc
w powstawaniu tego dokumentu.
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