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Wykaz skrotow

BMI — wskaznik wzglednej masy ciata (Body Mass Index)

BSQF - kwestionariusz przesiewowy Block do oceny spozycia ttuszczow (Block
Sreening Questionnaire for Fat Intake)

BSQFVF - kwestionariusz przesiewowy Block do oceny spozycia owocow, warzyw
ibtonnika (Block Screening Questionnaire for Fruit/Vegetable/Fiber Intake)

FIVel - indeks urozmaicenia spozycia zywnosci

FIVeQ - kwestionariusz urozmaicenia spozycia zywnosci (Food Intake Variety
Questionnaire)

HCS — Skala Troski o Zdrowie (Health Concern Scale)

HTAS - Skala Postaw Wzgledem Zdrowia i Smaku (Health Taste Attitude Scale)

TPAQ — miedzynarodowy kwestionariusz aktywnosci fizycznej (International Phy-
sical Activity Questionnaire)

MET — jednostka ekwiwalentu wydatku energetycznego (Metabolic Equivalent
of Task)

pct. — percentyl (percentile)

SES — sytuacja spoteczno-ekonomiczna (socioeconomic situation) SESI — indeks SES

(socioeconomic situation index)
WHtR - wskaznik talia-do-wysokosci (Waist-to-Height Ratio)






Wstep

Roznic w sposobie odzywiania sie ludzi nie mozna w pelni wyjasnic
dostepnoscia pokarmow, choé jest ona z pewno$cig warunkiem niezbed-
nym dla konsumpcji okreslonej zywnosci. Zaréwno sposob zywienia, jak
i zachowania zywieniowe ludzi sg wynikiem wspoétdziatania wielu czynni-
kow, zwlaszcza ekonomicznych, osobniczych oraz srodowiskowych (Jezew-
ska-Zychowicz 2007; Lallukka i in. 2007; Schur i in. 2009). Spozycie zyw-
nosci przez osoby doroste jest uzaleznione m.in. od przyzwyczajen nabytych
w dziecinstwie i mtodosci (Gutkowska, Ozimek 2008). W dziecinstwie ksztal-
tuja sie zwyczaje i nawyki zywieniowe, ktore w mlodosci sa utrwalane, zas
w zyciu dorostym — powielane i przenoszone na kolejne pokolenia. Srodo-
wisko rodzinne jest dla dzieci najwczesniejszym zrodtem wiedzy zywienio-
wej 1 wzorow zachowan zywieniowych. Backman i in. (2002) wykazali, ze
matka jest osoba w najwiekszym stopniu oddziatujaca na zachowania zy-
wieniowe dzieci. W wiekszos$ci kultur kobiety odpowiadajg za organizacje
zywienia rodziny i dlatego maja wiekszy wptyw na zakupy zywnosci, przy-
gotowywanie positkow i okolicznosci ich spozywania, przez co moga wpty-
waé rowniez na spozywanie zywnosci przez innych cztonkéw rodziny (Je-
zewska-Zychowicz 2005; Neumark-Sztainer i in. 2003). Te relacje wskazuja
na istotng role kobiet w ksztattowaniu zachowan zywieniowych innych
0sob i sktaniaja ku wigkszemu zainteresowaniu spozyciem zywnoSci przez
dziewczeta i mtode kobiety.

U podtoza btedow w odzywianiu i nieprawidlowych zachowan zywie-
niowych leza wptywy Srodowiska zewnetrznego oraz cechy osobnicze i in-
dywidualne postawy (Lallukka i in. 2007; Story i in. 2002). Badanie po-
staw wzgledem zywnosci, zywienia i zdrowia oraz gromadzona dzigki temu
wiedza jest kierunkiem badawczym, ktorego przydatnosé¢ w poznawaniu
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uwarunkowan zachowan zywieniowych jest bezdyskusyjna (Jezewska-
-Zychowicz, Pilska 2007). Nalezy podkreslié, ze warto$¢ prognostyczna zna-
jomosci postaw jest uzalezniona od charakteru zachowan, ktore sg przewi-
dywane. Trafne przewidywanie konkretnych zachowan jest mozliwe wow-
czas, jeSli dokonywane sa pomiary postaw szczegoétowych. W krajowym
piSmiennictwie naukowym tematyka dotyczaca zwiazku miedzy zachowa-
niami zywieniowymi niesprzyjajacymi zdrowiu a postawami wzgledem zdro-
wia i odzywiania dziewczat i mtodych kobiet nie byta dotychczas przedmio-
tem badan. Natomiast zwigzki miedzy zachowaniami zywieniowymi
dziewczat i mlodych kobiet a czynnikami socjoekonomicznymi byly mato
eksplorowane, stad wiele obszaréw dotyczacych tych zagadnien wymaga
glebszego poznania.

Pokoleniowa ciagto$é nieprawidlowych zachowan zywieniowych ludzi,
niedostosowanych do obecnych warunkow zycia i podazy zywnosci oraz jej
jakosci, dziata na zasadzie btednego kota, utrudniajac wprowadzenie trwa-
lych zmian w odzywianiu. Jednak do$wiadczenia innych krajow, np. Fin-
landii, pokazuja, ze poprawa odzywiania i stanu zdrowia spoteczenstwa
jest mozliwa (Closing the health gap... 2008). Od poczatku lat dziewieé-
dziesigtych ubieglego stulecia szeroko propagowany jest zdrowy styl zycia,
dajac nadzieje na przerwanie tego zakletego kregu btedow w odzywianiu,
tym bardziej ze zauwaza sie korzystne zmiany w zachowaniach zywienio-
wych Polakow (Podstawowe informacje... 2009; Stan zdrowia ludnosci...
2006). Spostrzezenia o takim charakterze pozwalaja na bardziej optymi-
styczne spojrzenie w przysztos$é, jednoczesnie ugruntowujac celowosé pro-
wadzenia bardziej intensywnych dziatan zmierzajacych do poprawy zdro-
wia Polakoéw poprzez modyfikacje odzywiania i stylu zycia.
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1. Cel badan

Cele niniejszych badan byty nastepujace:
charakterystyka reprezentatywnej proby ogélnopolskiej dziewczat i mto-
dych kobiet w zakresie ich sytuacji spoteczno-ekonomicznej, wskaznikow
somatycznych i aktywnosci fizycznej,
ocena postaw wzgledem zywnos$ci, zywienia i zdrowia,
ocena zachowan zywieniowych w zakresie urozmaicenia spozycia zyw-
nosci, spozycia btonnika i ttuszczéw oraz stosowania ograniczen w spo-
zyciu zywnosci,
okreslenie zalezno$ci miedzy postawami wzgledem zywnos$ci, zywienia
i zdrowia a zachowaniami zywieniowymi.
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2. Metodyka badan

2.1. Prdoba dziewczat i mtodych kobiet

Badaniami objeto 1107 dziewczat z ogélnopolskiej proby reprezenta-
tywnej dla dziewczat i kobiet w wieku 13—-21 lat. Z bazy PESEL wylosowa-
no 2104 osoby. Wywiady zrealizowano u 52,6% préby wyjsciowej. Dziew-
czat w wieku 13—15 lat byto 326, w wieku 16—18 lat — 367, a kobiet w wieku
19-21 lat — 414, po zastosowaniu wazenia danych w celu skorygowania
rozktadow zaleznych od realizacji wywiadow. Badania zrealizowano w listo-
padzie i grudniu 2012 r. metodg bezposredniego wywiadu ankieterskiego
wspomaganego komputerowo (CAPI). Wywiady przeprowadzili ankieterzy
Centrum Badania Opinii Spotecznej (CBOS) w Warszawie.

Podczas wywiadow od respondentek zebrano informacje dotyczace za-
chowan zywieniowych, postaw wzgledem zywnoSci, zywienia i zdrowia,
aktywnosci fizycznej, sytuacji spoteczno-ekonomicznej i wskaznikow soma-
tycznych, takich jak masa, wysokos¢ i obwod talii wedtug deklaracji (nie
wykonano pomiaréw). Nieliczne respondentki nie podaty wysokosci i masy
ciata oraz obwodu talii, za$ niektore informacje uznano za niewiarygodne.
Szczegolowy opis doboru proby zamieszczono na rysunku 1 i opisano
w Aneksie (1.2). Informacje dotyczace zachowan zywieniowych, postaw
wzgledem zywnoSci, zywienia i zdrowia oraz sytuacji spoteczno-ekonomicz-
nej uzyskane od wszystkich respondentek byly wiarygodne.

12



| Populacja generalna |

losowanie

|

| Proba wylosowana: N=2104 |

rekrutacja

|

| Préba zrealizowana: N=1107 |

weryfikacja danych

Luki w danych dotyczacych:

» wysokosci ciata u 3 0s6b (0,3% proby
zrealizowanej)

* masy ciata u 15 oséb (1,4% préby <>
zrealizowanej)

* obwodu talii u 101 os6b (9,1% proby
zrealizowane;j)

Usuniecie informacji z powodu niewiarygodnego

wywiadu o:

* aktywnosci fizycznej od 27 oséb (2,4% préoby
zrealizowanej)

* obwodzie talii od 223 0séb (20,1% préby
zrealizowanej)

v

Préba ogotem: N=1107

w tym liczebno$¢ cech:

» zachowania zywnieniowe N=1107
postawy wzgledem zywnoéci, zywiena i zdrowia N=1107
sytuacja spoteczno-ekonomiczna N=1107
wysokoé¢ ciata N=1104
masa ciata N=1092
aktywnosc¢ fizyczna N=1080
obwdd talii N=783

N — liczebnos¢
Rys. 1. Schemat doboru i liczebnosé proby

2.2. Ocena sytuacji spoteczno-ekonomicznej

Sytuacje spoteczno-ekonomiczna (socioeconomic situation, SES) dziew-
czat scharakteryzowano stosujac 6 wyroznikow, ktore tacznie miaty 21 ka-
tegorii. Poszczegolnym kategoriom wyréznikéow SES przypisano wartosci
liczbowe. Wigkszym wartosciom liczbowym, ktore podano w nawiasach,
odpowiadaty kategorie opisujace korzystniejsza sytuacje spoteczno-ekono-
miczna badanych osob i ich rodzin:

— wyksztalcenie ojca — 3 kategorie: podstawowe lub zawodowe (1), Sred-
nie (2), wyzsze (3),

— wyksztalcenie matki — 3 kategorie: podstawowe lub zawodowe (1), Sred-
nie (2), wyzsze (3),
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— wielko$¢ miejsca zamieszkania — 3 kategorie: wies (1), miasto <100 tys.
mieszkancow (2), miasto >100 tys. mieszkancow (3),

— deklarowana sytuacja ekonomiczna rodziny — 3 kategorie: ponizej prze-
cietnej (1), przecietna (2), powyzej przecietnej (3),

— sytuacja gospodarstwa domowego — 6 kategorii: zyjemy bardzo biednie
—nie wystarcza nam nawet na podstawowe potrzeby (1), zyjemy skrom-
nie — musimy na co dzien bardzo oszczednie gospodarowac (2), zyjemy
Srednio — wystarcza nam na co dzien, ale musimy oszczedzac na powaz-
niejsze zakupy (3), zyjemy dobrze — wystarcza nam na wiele bez specjal-
nego oszczedzania (4), zyjemy bardzo dobrze — mozemy pozwolié¢ sobie
na pewien luksus (5),

— liczba dzieci <18 lat w rodzinie — 4 kategorie: 6—8 dzieci (1), 4-5 dzieci
(2), 2-3 dzieci (3), 1 dziecko (4).

Wyznaczono indeks SES (SESI), ktory tacznie charakteryzowat sytu-
acje spoteczno-ekonomiczng dziewczat i mlodych kobiet oraz ich rodzin.
Indeks SES obliczono jako sume wartosci liczbowych przypisanych poszcze-
golnym kategoriom wyroznikow SES. Z powodu nieréwnego wkiadu po-
szczegolnych cech statusu spoteczno-ekonomicznego zastosowano wazenie
sktadowych SESI.

Korzystajac z rozktadu tercylowego wyrozniono osoby o:

— niskim SESI (dolny tercyl SESI <12,43),

— przecietnym SESI ($rodkowy tercyl SESI od 12,43 do 14,47),

— wysokim SESI (gérny tercyl SESI >14,47).

2.3. Ocena wskaznikéw somatycznych

W ocenie masy ciala i jej zaburzen wykorzystano wskaznik wzgledne;j
masy ciata (Body Mass Index, BMI) i talia-do-wysokosci (Waist-to-Height
Ratio, WHtR).

Podczas wywiadow pytano respondentki o ich mase ciata, wysokosc ciata
i obwod talii. Informacje o wysoko$ci ciata uzyskano od 1104 respondentek
(99,7% proby), masie ciata od 1092 respondentek (98,6% proby), a obwo-
dzie talii od 1006 respondentek (90,9% proby). Podane informacje o obwo-
dzie talii zweryfikowano, uzywajac koniunkcji 2 kryteriow. Jako niewiary-
godne przyjeto wartosci obwodu talii:

— przekraczajace 3 zakresy centylowe — za punkt odniesienia przyjeto
zakresy centylowe BMI opracowane w projekcie OLAF, uznajac, ze pra-
widlowo okres§laja pozycje centylowa rozmiarow ciala kazdej respon-
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dentki (Kutaga i in. 2010); w ten sposéb usunieto informacje od 198 oséb
(17,9% proby),

— mniejsze niz 55 cm (kryterium logiczne oparte o analize danych literatu-
rowych i wlasne doSwiadczenia z pomiarami antropometrycznymi);
w ten sposéb usunieto informacje od 25 0s6b (2,2% préby).

Ostatecznie w dalszej analizie wykorzystano wszystkie informacje
o masie i wysoko$ci ciata zgodnie z deklaracjami respondentek oraz infor-
macje o obwodzie talii od 783 respondentek (70,7% proby) po odrzuceniu
danych od 223 os6b.

BMI obliczono na podstawie deklarowanych wartosci masy i wysokosci
ciata po ich skorygowaniu i przeliczeniu na ,wartosci rzeczywiste”. Do ko-
rekty uzyto rownan regresji opracowanych przez Niedzwiedzka i in. (2006).
Takie podejScie czesto jest stosowane w badaniach epidemiologicznych,
w ktorych ze wzledow praktycznych nie jest mozliwe przeprowadzenie po-
miarow antropometrycznych na szeroka skale (np. prowadzenie badan na
bardzo duzym obszarze kraju, duzy zespot badawczy i ograniczenia sprze-
towe).

Kryterium odniesienia w ocenie BMI stanowity standardy opracowane
przez wykonawcow projektu OLAF (Kutaga i in. 2010). Przyjeto nastepu-
jace kryteria:

— niedowaga — BMI<5 pct., odpowiednio do wieku i pilci,
— prawidlowa masa ciata — BMI od 5 pct. do 84 pct.,

— nadwaga — BMI od 85 pct., do 94 pct.,

— otytos¢ — BMI>95 pct.

Analogiczne punkty odciecia (5 pct., 85 pct., 95 pct.), wzorowane na
rekomendacjach krajowych i miedzynarodowych, przyjeto do obliczenia
rozktadu masy ciata (Kutaga i in. 2010).

Drugie kryterium odniesienia w ocenie BMI stanowily miedzynarodo-
we standardy opracowane przez Cole’a i in. (2000, 2007). BMI kazdej
z dziewczat przeliczono na wartosci dla dorostych, co umozliwito zastoso-
wanie dla dziewczat w roznym wieku ujednoliconego kryterium rozpozna-
wania. Wyrézniono:

— niedozywienie III stopnia: BMI<16,0 kg/m?2,

— niedozywienie II stopnia: BMI=16-16,99 kg/m?,
— niedozywienie I stopnia BMI=17,0-18,49 kg/m?,
— prawidlowa mase ciata: BMI=18,5-24,99 kg/m?2,
— nadwage: BMI=25-29,99 kg/m2,

— otylosé: BMI=30 kg/m?.
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Wskaznik WHtR uzyto do oceny wystepowania otytosci centralnej. Jako
kryterium wystepowania centralnego otluszczenia przyjeto wartosé
WHtR>0,5 (Schneider i in. 2010).

Ponadto, korzystajac z tabel centylowych opracowanych przez Nawa-
rycz i Ostrowska-Nawarycz (2007), wyrozniono osoby o:

— niskim WHtR: <10 pct., odpowiednio do wieku i ptci,
— prawidtowym WHtR: od 10 pct. do 90 pct.,
— wysokim WHtR: >90 pct.

W ocenie wskaznikow somatycznych respondentek w wieku 19-21 lat
uzyto takich samych warto$ci centylowych jak dla dziewczat w wieku
18 lat.

2.4. Ocena aktywnosci fizycznej

Aktywnosé fizyczng oceniono, korzystajac z miedzynarodowego kwe-
stionariusza aktywnos$ci fizycznej nazywanego IPAQ, w wersji pelnej
(International Physical Activity Questionnaire, version: long past 7 day)
(Aneks, 2.1). Kwestionariusz IPAQ zostal opracowany przez miedzynaro-
dowy zepot ekspertow, a jego ostateczna wersja i interpretacja jest datowa-
na na listopad 2005 (http://www.ipaq.ki.se/). Kwestionariusz IPAQ jest wy-
standaryzowanym i kalibrowanym narzedziem badawczym, ktore w prosty
1 wiarygodny sposob umozliwia zebranie informacji o réznych formach ak-
tywnosci fizycznej respondentow w czasie ostatnich 7 dni. Jego zaletq jest
uniwersalny charakter, co umozliwia wykorzystanie tego narzedzia w wie-
Iu krajach i utatwia prowadzenie poréwnan miedzynarodowych. Protokot
oceny i sposob klasyfikacji zostat opracowany niezwykle szczegotowo 1 jest
dostepny na stronie internetowej. Wyniki generowane na podstawie kwe-
stionariusza IPAQ sa zmiennymi dwojakiego rodzaju: typu ciaglego (w jed-
nostkach MET-minutach/tydzien) i typu skategoryzowanego (aktywnosc¢:
mata, umiarkowana, duza). Oba formaty danych umozliwiajg zastosowa-
nie w interpretacji wynikow wielu roznych metod statystycznych.

Zebrane dane o tygodniowej aktywnosci fizycznej przeliczono wedtug
Scisle okreslonego schematu na jednostki MET (Metabolic Equivalent of
Task) i poddano weryfikacji. Jedna MET-minuta jest ekwiwalentem wy-
datku energetycznego w spoczynku osoby o masie ciata 60 kg, ktoremu
odpowiada zuzycie tlenu w ilosci okoto 3,5 cm?3 Oy/kg masy ciata/min. Zgod-
nie z algorytmem przeliczeniowym za niewiarygodne uznano wywiady osob,
ktorych w ciagu tygodnia Sredni czas aktywnos$ci fizycznej wynosit powy-
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zej 960 min/dzien. Za wiarygodne uznano informacje pochodzace od 1080
0s0b (97,6% proby), po odrzuceniu danych od 27 osob.

Na podstawie dziennej aktywnosci fizycznej wyrazonej w jednostkach
MET (MET-minutach/dzien) wyrézniono osoby o:
— matej aktywnosci fizycznej (<600 MET-min/tydzien),
— umiarkowanej (600-3000 MET-min/tydzien),
— duzej (>3000 MET-min/tydzien).

2.5. Ocena postaw wzgledem zywnosci, zywienia
i zdrowia

Postawy wzgledem zywnoSci, zywienia i zdrowia oceniono za pomoca
dwoch skal:
— Skali Postaw Wzgledem Zdrowia i Smaku (HTAS, Health Taste Attitude

Scale) (Aneks, 2.2),

— Skali Troski o Zdrowie (HCS, Health Concern Scale) (Aneks, 2.3).

Skala HTAS zostata zaproponowana przez Roininen iin. (1999) i skta-
da sie z szeSciu czesci (podskal): walory zdrowotne zywnosci (8 stwierdzen),
zywnos¢ light (6 stwierdzen), zywno$¢ naturalna (6 stwierdzen), stodycze
(6 stwierdzen), zywno$¢ jako nagroda (6 stwierdzen) oraz zywnos$é jako
zrodto przyjemnosci (6 stwierdzen). Respondentki poproszono o wskaza-
nie, w jakim stopniu zgadzajq sie z tymi stwierdzeniami. Miaty do wyboru
jedna z siedmiu odpowiedzi od ,catkowicie sie nie zgadzam” (1 pkt) do ,,cal-
kowicie zgadzam sie” (7 pkt), ktorym podczas opracowywania wynikow przy-
pisano logiczna liczbe punktow odzwierciedlajaca rosnace natezenie cechy.
Stwierdzenia, ktore zawieraly negacje rekodowano, tzn. np. odpowiedzi
n,calkowicie sie nie zgadzam” przypisano 7 pkt, a odpowiedzi ,catkowicie
zgadzam sie” przypisano 1 pkt. Liste rekodowanych stwierdzen zamiesz-
czono w Aneksie (Aneks, 2.2). Nastepnie dla kazdej osoby obliczono sumy
punktow dla poszczegolnych podskal HTAS. Wiekszej liczbie punktow od-
powiadaty bardziej pozytywne postawy wzgledem waloréow zdrowotnych
zywnosci, zywnosci light, zywnos$ci naturalnej, stodyczy, zywnosci jako
nagrody, zywnos$ci jako zZrodia przyjemnosci. Na podstawie sumy punktow
dla kazdej podskali wyrézniono osoby o negatywnych, neutralnych i pozy-
tywnych postawach wzgledem zywnoSci, zywienia i zdrowia. Jako kryte-
rium podziatu przyjeto 1/3 i 2/3 ich zakresu punktow (tab. 1).
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Tabela 1
Kryteria wyrdznienia oséb o negatywnych, neutralnych i pozytywnych postawach
wzgledem zywnosci, zywienia i zdrowia*

Postawy
Skale Zakres| negatywne neutralne
(<1/3 | (od 1/3do 2/3 (>"2‘;§V;;‘I’(Vr';§u)
zakresu) zakresu)
© g Walory zdrowotne zywnosci | 8-56 8-23 24-40 41-56
= 5@ 3 |Zywnosc light 6-42 | 6-17 18-30 31-42
© = .
RIS |Zywnosé naturaina 642 | 617 18-30 31-42
° £ 3235 [Slodycze 642 | 617 18-30 31-42
g E:ng N’ [Zywnos¢ jako nagroda 6-42 6-17 18-30 31-42
[ .
N.— T |Zywnosé jako zrodio
="z przyjemnosci 6-42 6-17 18-30 31-42
Zdrowie (Skala Troski o Zdrowie, HCS) 10-70 10-29 30-50 51-70

* Tabele i rysunki zamieszczone w niniejszej pracy sg opracowaniem autorskim

Skala Troski o Zdrowie zostala opracowana przez Kdhkonen i Tu-
orila (1999) i sktada sie z 10 stwierdzen opisujacych zainteresowanie zdro-
wiem i zwigzek nadmiernego spozycia cukru, ttuszczu, soli, cholesterolu
1 dodatkow do zywnosci z wystepowaniem wybranych chorob, np. nadci-
$nienia tetniczego i choroby niedokrwiennej serca. Respondentki poproszo-
no o okreslenie poziomu zainteresowania relacjami miedzy odzywianiem
a zdrowiem. Mialy do wyboru jedna z 7 odpowiedzi od ,zdecydowanie nie”
(1 pkt) do ,,zdecydowanie tak” (7 pkt), ktorym podczas opracowywania wy-
nikow przypisano logiczng liczbe punktow odzwierciedlajaca rosngce nate-
zenie cechy. Stwierdzenia, ktore zawieraty negacje rekodowano, tzn. np.
odpowiedzi ,catkowicie sie nie zgadzam” przypisano 7 pkt, a odpowiedzi
scatkowicie zgadzam sie” przypisano 1 pkt. Liste rekodowanych stwierdzen
zamieszczono w Aneksie (Aneks, 2.3). Nastepnie dla kazdej osoby obliczo-
no sume punktow dla skali HCS. Wiekszej liczbie punktow odpowiadata
wigksza troska o zdrowie. Na podstawie sumy punktéow dla skali HCS
wyroézniono osoby o negatywnych, neutralnych i pozytywnych postawach
wzgledem zdrowia. Jako kryterium podziatu przyjeto 1/3 i 2/3 ich zakre-
su punktéw (tab. 1). Postawy mierzone Skalg Troski o Zdrowie nazwano
Zdrowie”.
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2.6. Ocena zachowan zywieniowych

Metoda czestotliwosci spozycia zywnosci oceniono trzy aspekty zacho-
wan zywieniowych (Gibson 2005; Gronowska-Senger 2009):

— urozmaicenie spozycia zywnosci — jako ogélny i wazny miernik prawi-
dtowosci odzywiania,

— spozycie btonnika —jako miernik spozywania zywnosci o cechach prozdro-
wotnych,

— spozycie ttuszczow — jako miernik spozywania zywno$ci niesprzyjajacej
zdrowiu, zwlaszcza w przypadku jej nadkonsumpcji.

W ocenie wykorzystano 3 walidowane kwestionariusze:

— kwestionariusz urozmaicenia spozycia zywnosci (Food Intake Variety
Questionnaire, FIVeQ) (Aneks, 2.4),

— kwestionariusz przesiewowy Block do oceny spozycia owocow, warzyw
i btonnika (Block Screening Questionnaire for Fruit/Vegetable/Fiber In-
take, BSQFVF) (Aneks, 2.5),

— kwestionariusz przesiewowy Block do oceny spozycia ttuszczow (Block
Screening Questionnaire for Fat Intake, BSQF), w modyfikacji wtasnej
(Aneks, 2.6).

Oba skrocone kwestionariusze Block zostaly opracowane na potrzeby
badan NHANES II (Thompson, Byers 1994). Kwestionariusz FIVeQ byt
walidowany poprzez badanie powtarzalnosci (test-retest) u osob w wieku
65+ lat (Niedzwiedzka, Wadotowska 2008) oraz kalibrowany u miodych
kobiet, stosujac 7-dniowe biezace notowanie jako metode referencyjng (wy-
niki nieopublikowane).

Za pomocg kwestionariusza FIVeQ zebrano informacje o spozywaniu
63 grup produktow, we wskazanych iloSciach, przez ostatnie 7 dni (Niedzwiedz-
ka, Wadotowska 2008). Uzyto dwoch kategorii odpowiedzi: ,nie” i ,tak”. Uroz-
maicenie spozycia zywnosci wyrazono indeksem urozmaicenia spozycia zywno-
$ci (FIVel), ktory obliczono jako liczbe jadanych tygodniowo grup produktow
(maksymalnie 60 produktéw/tydzien), po wytaczeniu trzech grup napojow
alkoholowych (piwa, wina i drinkow, wodki i innych mocnych alkoholi).

Na podstawie FIVel, zgodnie z metodyka i kryteriami oceny opracowa-
nymi przez autorow kwestionariusza (http://www.uwm.edu.pl/edu/lidiawa-
dolowska/), wyrozniono osoby o urozmaiceniu spozycia zywnosci:

— nieodpowiednim (<20 produktow/tydzien),

— wystarczajacym (20—29 produktow/tydzien),

— dobrym (30-39 produktow/tydzien),

— bardzo dobrym (=40 produktéw/tydzien).
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Ponadto na podstawie FIVel wyrézniono osoby o urozmaiceniu spozy-
cia zywnosci:

— wzglednie malym (<34 produktow/tydzien, tj. <66 centyla),
— wzglednie duzym (>34 produktow/tydzien, tj. >66 centyla).

Oba podziaty urozmaicenia spozycia zywnosci opracowano w odmien-
ny sposob — pierwszy podziat wynikat z przyjetych a priori zatozen meto-
dycznych (Niedzwiedzka, Wadotowska 2008), drugi podziat wynikat z ana-
lizy cech wlasnych zbioru danych i wyznaczonych wartosci centylowych
(a posteriori). To odpowiada za czesciowe naktadanie sie zakreséw urozma-
icenia spozycia zywnosci okreslonych a priori jako ,,dobre” (30—-39 produk-
tow/tydzien) oraz okreslonych a posteriori jako ,wzglednie mate” (<34 pro-
duktow/tydzien, tj. <66 centyla).

Za pomoca kwestionariusza BSQFVF zebrano informacje o zwyczajo-
wej czestotliwosci spozycia 9 grup zywnosSci, ktore sg gtéwnymi zZrodtami
blonnika pokarmowego (Thompson, Byers 1994). Pytano o suréwki, nasio-
na roslin straczkowych, ziemniaki, inne warzywa, soki owocowe i warzyw-
ne, owoce, produkty zbozowe gruboziarniste, pieczywo razowe i pieczywo
biate. Uzyto 5 kategorii czestotliwosci spozycia, ktorym przypisano punkty:
yrzadziej niz raz w tygodniu” (0 pkt), ,raz/tydzien” (1 pkt), ,2—3 razy/ty-
dzien” (2 pkt), ,4-6 razy/tydzien” (3 pkt), ,codziennie” (4 pkt). Spozycie
blonnika wyrazono w skali punktowej (0—36 pkt).

Na podstawie sumy punktéw wyrézniono osoby o spozyciu blonnika:
— bardzo matym (<20 pkt),

— niewystarczajacym (20-29 pkt),
— wystarczajacym (=30 pkt).

Ponadto na podstawie sumy punktow z kwestionariusza BSQFVF wy-
rézniono osoby o spozyciu btonnika:
— nieakceptowanym (<20 pkt),

— akceptowanym (=20 pkt).

Za pomocg kwestionariusza BSQF (w modyfikacji wtasnej) zebrano
informacje o zwyczajowej czestotliwosci spozycia 13 grup zywnosci, ktore
sq ttuszczami wydzielonymi lub waznymi zrédtami tltuszezow w diecie
(Thompson, Byers 1994). Pytano o hamburgery/cheeseburgery, migso czer-
wone, mieso drobiowe w postaci smazonej, parowki/frankfurterki, sosy do
satatek/majonez, margaryne/masto, sery zoétte/topione, mleko 3,2% ttusz-
czu, chipsy/frytki/popkorn/lody, paczki/ciasta/ciastka. Uzyto 5 kategorii
czestotliwosci spozycia, ktorym przypisano punkty: ,rzadziej niz raz

-

w miesiacu” (0 pkt), ,2—3 razy/miesiac” (1 pkt), ,1-2 razy/tydzien” (2 pkt),
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»3—4 razy/tydzien” (3 pkt), ,5 i wiecej razy/tydzien” (4 pkt). Spozycie ttusz-
czow wyrazono w skali punktowej (0-52 pkt).

Na podstawie sumy punktéw wyrézniono osoby o spozyciu thuszczow:
— bardzo duzym (>27 pkt),

— duzym (25-27 pkt),

— umiarkowanie duzym (22—24 pkt),
— prawidlowym (18-21 pkt),

— najlepszym (<18 pkt).

Ponadto na podstawie sumy punktow z kwestionariusza BSQF wyroz-
niono osoby o spozyciu ttuszczow:
— nieodpowiednim (=22 pkt),

— odpowiednim (<22 pkt).

W odniesieniu do btonnika i ttuszczow w pracy uzywano sformutowan
»Spozycie btonnika” i1 ,spozycie ttuszczow”. Uznano, ze trafnie opisujg in-
formacje zywieniowa, chociaz de facto sa to wskazniki dotyczace spozywa-
nia zywnosSci stanowiacej zZrodto btonnika lub zZrodto thuszezow, ktore uzy-
skano metodg czestotliwosci spozycia zywnosci. Oba kwestionariusze BSQF
1 BSQFVF byty walidowane wzgledem ilosci spozytej zywnosci stanowiacej
Zrodto ttuszczow lub Zrodto blonnika w diecie, co potwierdza zasadnos§é uzy-
wania przytoczonych powyzej sformutowan (Thompson, Byers 1994).

Za pomocg standaryzowanego wywiadu (odpowiedzi: tak, nie) zebra-
no informacje o stosowaniu ograniczen w spozyciu: (1) ilosci zywnoSci,
(2) cukru i stodyczy, (3) pieczywa, kasz, makaronu, ziemniakow, (4) ryb,
(5) miesa i wedlin, (6) surowych warzyw, (7) surowych owocow, (8) produk-
tow mlecznych, (9) thuszczow, (10) zywnosci o duzej zawartosci ttuszczu
(Aneks, 2.7).

Liste zywnoSci i strukture pytan opracowano, korzystajac z wtasnych
do$wiadczen, a nastepnie zweryfikowano w badaniach pilotazowych. Bada-
nia te przeprowadzono u 232 dziewczat i kobiet w wieku 13-21 lat w kaz-
dym z czterech osrodkéw badawczych wykonawcéw bioracych udziat
w projekcie.

2.7. Analiza statystyczna
Dla analizowanych cech obliczono podstawowe miary statystyczne,
wyznaczono rozklady i obliczono odsetki osob w wyrodznionych grupach.

Wyniki tych analiz wykorzystano m.in. do opracowania kategorii i grupo-
wania cech (szczegoly i kryteria tworzenia grup opisano powyzej).
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Analize statystyczna wykonano programem Statistica 9.0 PL firmy
StatSoft. Zgodnosé rozktadow cech z rozkladem normalnym sprawdzono
testem Kotmogorowa-Smirnowa. Wszystkie analizy prowadzono z uzyciem
wag dla przypadkow (respondentow), korzystajac z opcji ,,momenty wazo-
ne”. W analizie statystycznej do poréwnan miedzygrupowych dla wartosci
Srednich uzyto testu ANOVA, poniewaz w pakiecie Statistica w module
z testem Kruskala-Wallisa nie ma opcji ,momenty wazone”. Analize post hoc
wykonano testem Duncana lub Tukeya dla nieréwnych liczebnosci, sto-
sownie do liczebnosci poréwnywanych grup. Dwie cechy odzywiania — uroz-
maicenie spozycia zywnosSci i spozycie tluszczow — miaty rozktad zgodny
z normalnym, co uzasadniato wybor testow (Hill, Lewicki 2006). Rozktady
cech poréwnano testem chi?.



3. Wyniki i dyskusja

3.1. Charakterystyka reprezentatywnej proby
ogolnopolskiej dziewczat i mtodych kobiet

Dziewczeta i mtode kobiety z wyréznionych grup wiekowych 13-15
lat, 16-18 lat i 19-21 lat nie roznity sie wyksztatceniem matki, wyksztatce-
niem ojca i miejscem zamieszkania oraz sytuacja ekonomiczna, jednak od-
miennie ocenity sposob gospodarowania pieniedzmi w rodzinie (tab. 2).
Roéznice w rozktadzie tej cechy byly niewielkie, ale istotne (p<0,01). Wyroz-
nione grupy wiekowe dziewczat i mtodych kobiet roznity sie istotnie liczbg
dzieci w wieku ponizej 18 lat w rodzinie (p<0,0001). Rodziny dziewczat
w wieku 16-18 lat i mtodych kobiet w wieku 19-21 lat byly w innej fazie
rozwojowej rodziny i dlatego byto w nich mniej dzieci w wieku ponizej 18 lat
W poréwnaniu z rodzinami dziewczat w wieku 13-15 lat.

Dziewczat i mtodych kobiet o niskim statusie spoteczno-ekonomicznym
(niski indeks SES) byto 28,0%, srednim statusie (Sredni indeks SES) byto
34,6%, a wysokim statusie (wysoki indeks SES) byto 37,4% (tab. 2). Sred-
nia liczba punktow indeksu SES wynosita 11,1+0,8 u 0s6b o niskim SESI,
13,4+0,7 u 0s6b o érednim SESI, a 16,5+1,5 u 0s6b o0 wysokim SESI. R6zni-
ce miedzy Srednig liczba punktow byly wysoce istotne statystycznie
(p<0,0001).

Dziewczeta 1 mtode kobiety z wyrdznionych grup wiekowych 13-15 lat,
16-18 lat i 19-21 lat nie réznily sie statusem spoteczno-ekomonicznym opi-
sanym indeksem SES. Roznic pomiedzy grupami wiekowymi nie wykaza-
no w rozktadach indeksu SES oraz $rednich wartosciach indeksu SES.
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Tabela 2

Rozktady cech spoteczno-ekonomicznych w grupach wiekowych dziewczat
i mfodych kobiet (% proby)

Wyrozniki Ogoétem 13-15 lat 16-18 lat 19-21 lat

Liczebnosé 1107 326 367 414
Wyksztafcenie matki

podstawowe/zawodowe 39,8 35,1 43,5 40,3

Srednie 43,8 45,5 40,8 45,0

wyzsze 16,4 19,4 15,7 14,7
Wyksztafcenie ojca

podstawowe/zawodowe 52,4 47,7 56,0 52,7

Srednie 35,1 38,3 31,0 36,3

wyzsze 12,5 14,0 13,0 11,0
Miejsce zamieszkania

wie$ 471 48,6 46,7 46,3

mate miasto (<100 tys. mieszkancéw) 31,4 33,3 31,5 29,8

duze miasto (=100 tys. mieszkancow) 21,5 18,1 21,8 23,9
Sytuacja ekonomiczna

ponizej przecietnej 3,9 43 3,6 3,9

przecigtna 80,0 76,2 81,4 81,6

powyzej przecietnej 16,1 19,5 15,0 14,5
Gospodarowanie pieniedzmi**

zyjemy biednie 0,3 0,6 0,3 0,0

zyjemy skromnie 79 6,9 6,5 10,0

zyjemy Srednio 49,6 42,3 49,8 55,1

zyjemy dobrze 39,1 45,5 41,0 32,5

zyjemy bardzo dobrze 3,1 47 2,4 2,4
Liczba dzieci w rodzinie <18 lat****

6-8 dzieci 0,4 1,2 0,0 0,2

4-5 dzieci 3,1 54 3,4 0,9

2-3 dzieci 34,1 58,9 37,4 11,8

0-1 dzieci 62,4 34,5 59,2 87,1
Status spoteczno-ekonomiczny (SES)

niski 28,0 26,5 29,9 27,6

$redni 34,6 36,3 36,1 31,9

wysoki 37,4 37,2 34,0 40,5
Indeks SES (pkt) 13,9+2,4 13,9+2,5 13,8+2,4 14,1+£2,4

(6,9- 21,00 | (6,9- 21,0) | (7,8- 21,0) | (8,8- 21,0)

** p<0,01; **** p<0,0001; () zakres minimum-maksimum

Potwierdzono roznice zwigzane z wiekiem w wartosciach wskaznikow
somatycznych dziewczat i mtodych kobiet. Mtode kobiety w wieku 19-21 lat
w poréwnaniu z dziewczetami w wieku 13—-15 lat i 16—18 lat mialy istotnie
wieksza Srednig wysoko$¢ i mase ciata, BMI, obwod talii 1 WHtR (tab. 3).
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Tabela 3

Wskazniki somatyczne w grupach wiekowych dziewczat i mtodych kobiet

(éredniaxodchylenie standardowe)

Wyrézniki Ogotem 13-15 lat 16-18 lat 19-21 lat
Wysokos¢ ciata**** (cm) N=1104 N=325 N=366 N=413
165,4+59 | 163,6+6,42° | 1659+592 | 166,5+5,2°
(130,2- 182,0)| (142,4- 180,1)| (150,9- 182,0)| (130,2- 179,2)
Masa ciata**** (kg) N=1092 N=320 N=362 N=410
57,7+9,3 53,8+8,930 | 57,2+8,1ac | 61,2+9,4h¢
(85,7- 98,9) | (35,7- 85,4) | (40,9- 98,6) | (38,4- 98,9)
BMI**** (kg/m? N=1092 N=320 N=362 N=410
21,0+3,0 20,0+2,78P | 20,8+273c | 22,1+3,20¢
(15,2- 37,9) | (15,2- 30,6) | (15,9- 37,9) | (16,2- 35,5)
Obwdd talii*** (cm) N=783 N=225 N=269 N=289
71,1+8,4 70,0+7,52 70,4+8,4° | 72,7+8,8%0
(65,0- 100,0) | (55,0- 100,0) | (55,0- 100,0) [ (55-100,0)
WHtR* N=783 N=225 N=269 N=289
0,43+0,05 | 0,430,052 | 0,43+0,05> | 0,44+0,053P
(0,31- 0,63) | (0,33- 0,61) [ (0,32- 0,63) | (0,31- 0,62)
* p<0,05; *** p<0,001; **** p<0,0001; WHtR — wskaznik talia-do-wysokosci; N — liczeb-
nos¢; () zakres minimum-maksimum; a-a,b-b,... — réznice istotne w wierszach przy p<0,05

Wsrod dziewcezat i mtodych kobiet stwierdzono istotne roznice w wyste-
powaniu niedowagi, nadwagi lub otylosci (tab. 4). Niedowaga czesSciej wy-
stepowala u dziewczat ze Srodkowego przedzialu wiekowego, a nadwaga
lub otylosé czesciej wystepowaty w najstarszej grupie wiekowej. Wiecej dziew-
czat w wieku 16-18 lat niz dziewczat w wieku 13-15 lat i mlodych kobiet
w wieku 19-21 lat miato mase ciata ponizej 5 pct. (odpowiednio 3,0%
vs 0,9% i 1,1%). Wiecej mtodych kobiet w wieku 19-21 lat niz dziewczat
w wieku 13-15 lat i 16—-18 lat miato BMI w zakresie 85-94 pct. Swiadczace
o nadwadze (odpowiednio 18,8% vs 12,5% i 8,1%) oraz BMI powyzej 95 pct.
Swiadczace o otylosci (odpowiednio 7,6% vs 3,0% i 3,2%). Po przeliczeniu
BMI wedtug miedzynarodowych standardéw na wartosci odpowiadajace za-
kresom opracowanym dla oséb dorostych (Cole i in. 2000, 2007), potwierdzo-
no zaleznosci opisane powyzej. Niedozywienie I i II stopnia miato 14,7% dziew-
czat w wieku 16-18 lat, 8,2% dziewczat w wieku 13-15 lat i 8,1% mltodych
kobiet w wieku 19-21 lat, zas nadwage miato 12,8% miodych kobiet w wie-
ku 19-21 lat, 10,7% dziewczat w wieku 13-15 lat 1 7,1% dziewczat w wieku
16-18 lat (rys. 2).
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Obwad talii powyzej 90 pct. miato wiecej mtodych kobiet w wieku 19—21
lat niz dziewczat w wieku 13-15 lat i 16-18 lat (odpowiednio 24,8%

vs 18,5% 1 15,5%).

Wystepowanie otytosci typu centralnego mierzonej wskaznikiem talia-
-do-wysokosci nie zalezato od wieku. WHtR powyzej 90 pct. miato 14,1%
proby ogotem, a WHtR wigksze lub réwne 0,5 miato 7,9% préby ogotem

(tab. 4, rys. 3).

Tabela 4
Rozktady wskaznikow somatycznych w grupach wiekowych dziewczat i mtodych kobiet
(% proby)
Wyrdzniki Ogdtem 13-15 lat 16-18 lat 19-21 lat
Wysokos¢ ciata** N=1104 N=325 N=366 N=413
<10 pct. 4.2 3,6 6,4 2,7
10-90 pct. 83,9 82,0 80,4 88,5
>90 pct. 11,9 14,4 13,2 8,8
Masa ciata** N=1092 N=320 N=362 N=410
<5 pct. 1,7 0,9 3,0 1,1
5-84 pct. 81,3 84,2 83,9 76,8
85-94 pct. 10,9 10,4 9,2 12,9
>95 pct. 6,1 45 3,9 9,2
BM[**** N=1092 N=320 N=362 N=410
<5 pct. 1,9 22 2,3 1,4
5-84 pct. 79,8 82,3 86,4 72,2
85-94 pct. 13,5 12,5 8,1 18,8
=95 pct. 4,8 3,0 3,2 7,6
Obwdd talii** N=783 N=225 N=269 N=289
<10 pct. 10,6 7,6 15,1 8,8
10-90 pct. 69,6 73,9 69,4 66,4
>90 pct. 19,8 18,5 15,5 24,8
WHIR N=783 N=225 N=269 N=289
<90 pct. 85,9 87,4 87,2 83,6
=90 pct. 14,1 12,6 12,8 16,4

** p<0,01; **** p<0,0001; WHtR — wskaznik talia-do-wysokosci; N — liczebnos¢

Objasnienia: dla mtodych kobiet w wieku 19-21 lat uzyto takich samych zakreséw centylo-
wych jak dla dziewczat w wieku 18 lat
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13-15 lat 0,08,2 | | g0 | | | 1,0
16-18lat 0,7 14‘,,0 | | | 777 | | | 06
19-21lat 0,77.4 | | | 76,1‘ | | | 3,0
Ogélem 0,5 9,8‘ 778 1,6

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

(1) niedozywienie Il stopnia (2) niedozywienie | stopnia
(8) prawidtowa masa ciata M (4) nadwaga
M (5) otylos¢

Rys. 2. Rozktad BMI w grupach wiekowych dziewczat i mtodych kobiet (% proby)
Objasnienia:
BMI dziewczat przeliczono na wartosci dla dorostych:

(1) BMI=16-16,9 kg/mZ,
2) BMI=17,0-18,4 kg/mZ,

53; BMI=18,5-24,9 kg/m?2,
(4) BMI=25-29,9 kg/m?,
(5) BMI=30 kg/m?2
1 | | | \p>0’05\ | | | | \
13-15 lat 94,9 5,1
16-18lat | | | | 91,8‘ | | | | 82
19-211at | | | | 90,1 | | | | 9,9 |
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

WHTtR ponizej 0,5 WHTtR 0,5 i powyzej

Rys. 3. Wystepowanie otytosci centralnej (WHtR=0,5) w grupach wiekowych dziewczat
i mtodych kobiet (% proby)

Niezaleznie od wieku dziewczeta i mtode kobiety charakteryzowat ni-
ski poziom aktywnosci fizycznej. Mata aktywno$¢ fizyczna wykazywato
47,1% proby ogoétem, a umiarkowana aktywnos¢ fizyczng 50,9% (tab. 5).
Tylko 2% respondentek przejawialo duzag aktywnosé fizyczna, tj. powyzej
3000 MET-min/tydzien. Sredni czas wysitku byt istotnie wiekszy u mto-
dych kobiet w wieku 19-21 lat niz dziewczat w wieku 13-15lat i 16-18 lat
(odpowiednio 254 vs 213 1 209 min/tydzien), lecz nie wptyneto to na zwiek-
szenie liczby mlodych kobiet zakwalifikowanych do grupy o duzej aktyw-
nosci fizycznej.
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Tabela 5

Aktywnos¢ fizyczna w grupach wiekowych dziewczat i miodych kobiet

Wyrozniki Ogotem 13-15 lat 16-18 lat 19-21 lat
Liczebnos¢ 1080 319 363 398
Aktywnos ¢ fizycznas#* 834700 | 804+598% | 776+6140 | 9118333
(MET-min/tydzien)
(10- 5006) | (10- 3822) | (10- 3746) | (10- 5006)
Czas wysitku#*** (min/tydzien) 227+179 | 213x1552 | 209+156° | 254+2103°
(0- 934) (0- 934) (0- 824) (0- 930)
Aktywnos ¢ fizyczna (% préby)
mata’ 47,1 45,0 49,5 46,6
umiarkowana? 50,9 53,8 48,5 50,8
duzad 2,0 1,2 2,0 2,6

#$rednia+odchylenie standardowe; * p<0,05; *** p<0,001; 1<600 MET-min/tydzien,
2600-3000 MET-min/tydzien, 3>3000 MET-min/tydzien; () zakres minimum-maksimum;
a-a,b-b,... — réznice istotne w wierszach przy p<0,05

3.2. Postawy wzgledem zywnosci, zywienia i zdrowia

Jednym z wazniejszych czynnikéw psychologicznych, majacym wplyw
na zachowania i wybor zywnosci, sa postawy. W jednej z definicji postawe
scharakteryzowano jako ,wzglednie trwala ocene ludzi, przedmiotow, fak-
tow lub idei” (Falkowski, Tyszka 2009). Wyraza ona stosunek wobec przed-
miotu postawy.

Postawa sktada sie z trzech komponentow (Falkowski, Tyszka 2009):
— komponentu poznawczego — sg to przekonania o tym, jaki jest obiekt

postawy,

— komponentu afektywnego — sa to uczucia (emocje), ktore kojarza sie
z przedmiotem postawy; sugerowano, ze wlasciwoscig postaw sg takze
preferencje, wyrazane najczesciej stopniem lubienia lub nielubienia (Ol-
sen 1999),

— komponentu behawioralnego — jest to tendencja do zachowania sie wo-
bec przedmiotu postawy, np. intencja zakupu i spozycia.

Komponentami poznawczymi postawy sa wiedza o zywnoS$ci i zywie-
niu, przekonania i poglady. Wykazano, ze wiedza zywieniowa znaczaco
wplywala na wigksze spozycie warzyw i owocow 1 mniejsze spozycie ttusz-
czu (Wardle i in. 2000). Na podstawie badan europejskich (The Determi-
nants of food choice 2005) stwierdzono, ze kobiety, ludzie starsi i lepiej
wyksztaltceni czesSciej zwracali uwage na zdrowotne aspekty zywnosci, zas
mezczyzni gtownie kieruja sie smakiem i przyzwyczajeniem. Cena byta
wazna dla os6b bezrobotnych i rencistow.
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Wiekszo$é badan rozpatrujacych zwiazek miedzy wiedza i pogladami
a zachowaniami zywieniowymi wykazata istnienie pozytywnej zaleznosci
miedzy tymi zmiennymi. Komponent emocjonalny reprezentowany przez
rozne uczucia wobec zywnosci, prowadzi do powstania preferencji zywienio-
wych charakteryzujacych dang osobe (Jezewska-Zychowicz, Pilska 2007).

Emocje to ztozony subiektywny proces psychiczny, ktory moze by¢ wy-
wotywany przez bodzce Srodowiskowe i w ktorym posredniczg zmienne fi-
zjologiczne; moze mie¢ zdolno§¢ motywowania organizmu do dziatania.
Stany emocjonalne moga wptywaé na zachowania zywieniowe, prowadzac
zarowno do spozywania nadmiernej, jak i niedostatecznej iloSci pokarmow.
Tendencja do spozywania pokarmu jest wieksza w stanie wiekszego pobu-
dzenia emocjonalnego niz w stanie niskiego pobudzenia (Pilska, Jezew-
ska-Zychowicz 2008). Zywnos¢ jest w najmniejszym stopniu preferowana
w negatywnych emocjach, natomiast bardziej preferowana w sytuacjach
pozytywnych (np. poczucia zadowolenia), kiedy warunki fizjologiczne sg
najlepsze dla procesow trawienia (Jezewska-Zychowicz 2007).

Jedzenie emocjonalne moze prowadzi¢ do zaburzen w odzywianiu (emo-
tional eating disorder, EED), chociaz nie do konca poznano czynniki ryzy-
ka ich wystepowania. Jedzenie emocjonalne wystepuje u osob, u ktorych
sieganie po pokarm jest najczesciej reakcja na stres czy nude. Sa osoby,
ktore reaguja obnizeniem apetytu i zmniejszeniem spozycia pokarmow na
wszelkie emocje, zwlaszcza negatywne, oraz osoby, ktore w identycznych
warunkach maja wiekszy apetyt. Wspolzaleznosé stanu psychicznego
1 apetytu wyrazniej zaznacza sie u kobiet (Jezewska-Zychowicz 2007). Czto-
wiek je z roznych powodow: odczuwa gtod, je pod wptywem bodzZcow senso-
rycznych, dla przyjemnosci lub siega po jedzenie bezwiednie, pod wpty-
wem impulsu. W badaniach zwigazku miedzy przyczynami jedzenia
a wybranymi stanami emocjonalnymi wykazano, ze zto$¢, radosé, strach
i smutek maja wptyw na przyczyne jedzenia. Kobiety czeSciej niz mezczyz-
ni siegaja po jedzenie pod wpltywem impulsu (Macht 1999).

W badaniach wptywu plci i wieku na postrzeganie i preferencje zyw-
nosci, po spozyciu ktorej respondenci odczuwali poprawe nastroju psychicz-
nego wykazano, ze mezczyzni za takg zywno$¢ uwazali dania obiadowe
(stek, zupa), a kobiety do takiej zywnoSci zaliczyty stodkie przekaski (lody,
czekolade). Stodkie przekaski bardziej preferowali rowniez mtodzi ludzie
w przeciwieristwie do starszych (Wansik i in. 2003). Zywnosé, ktéra poprawia
nastroj nazwana zostala przez Wansik i in. (2003) zywnoS$cia comfort food.

W badaniach nad wptywem stanéw emocjonalnych na preferencje zyw-
nosci wykazano wieksza tendencje do spozywania zdrowej zywnosci
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w emocjach pozytywnych, a zywnosci typu junk food w emocjach nega-
tywnych (Babicz-Zielinska i in. 2006).

Cztowiek moze polubié¢ zywnos¢ wtedy, gdy czesciej ja jada, aby zaspo-
koi¢ gtod lub gdy zywnosé¢ ta jest nagroda. Preferencje i awersje smaku
rozwijaja sie poprzez nabywane doSwiadczenia. Wptywaja na to nasze ocze-
kiwania, postawy i poglady (Clarke 1998). Fakt, ze zywnos¢ jest lubiana
lub nielubiana jest warunkowany wieloma czynnikami: moze to by¢ kon-
tekst (czas i miejsce jej spozywania), poziom glodu, nastroj, a takze czas,
jaki minat od momentu jej spozywania. Zywnos$é wyjeta z jej zwyczajowego
kontekstu lub prezentowana w innym kontekscie moze zmieniac swoje zna-
czenie, tak jak mogg sie zmieniac jej preferencje (Jezewska-Zychowicz 2007).

Komponent behawioralny postawy (intencja do zachowania) pozwala
na blizsze okreslenie pdzniejszego zachowania i jego przyczyn. Wielokie-
runkowe podejscie w badaniach zachowan zywieniowych pozwala stwier-
dzié¢, ze komponent behawioralny postaw wobec zywnosci i zywienia zostat
zdecydowanie najlepiej rozpoznany (Pilska, Jezewska-Zychowicz 2008).

Wyodrebnione trzy komponenty postawy pozostaja we wzajemnych po-
wigzaniach miedzy soba, dlatego nie mozna okresla¢ postawy konsumenta
wzgledem jakiego$ obiektu wylgcznie na podstawie jednego komponentu.
Wszystkie trzy elementy postaw sa wazne, a ich wzgledne znaczenie zalezy
od stopnia motywacji konsumenta w odniesieniu do obiektu postawy.

Postawa w stosunku do produktu wptywa na intencje do zachowania
(np. che¢ sprobowania), ktora przektada sie na zachowanie, czyli spozycie.
Nabyte do$wiadczenie wplywa z kolei na postawe, ktéra moze byé pozytywna
lub negatywna. Poniewaz postawy sa dobrymi predyktorami zachowan, ich
znajomosé odgrywa wazng role w edukacji zywieniowej roznych grup ludno-
Sci, zwlaszcza grup podwyzszonego ryzyka (dzieci, mtodziez, osoby starsze).

Znajomos¢ postaw ma duze znaczenie w ocenie ryzyka wystgpienia
zaburzen w odzywianiu. Przyktadowo, wiekszg czestotliwosé ryzyka wy-
stepowania ortoreksji obserwowano w specyficznych grupach zawodowych.
Swierdzono ja wérod brazyliskich dietetykow (Alvarenga i in. 2012) oraz
tureckich lekarzy stazystow (Bagci Bosi i in. 2007). Przy zastosowaniu te-
stu ORTO-15 u okoto 20% mezczyzn i okoto 40% kobiet stwierdzono ryzyko
wystapienia tego zaburzenia w przysziosci (Bagci Bosiiin. 2007). W bada-
niach przeprowadzonych wsrod polskich uczestnikow zaje¢ w klubie fit-
ness, przy zastosowaniu testu Bratmana stwierdzono, ze 80% os6b zwra-
calo uwage na sktadniki majgce prozdrowotne znaczenie, a 51% unikato
zywnosci zawierajacej dodatki (Babicz-Zielinska i in. 2012).

Postawy w stosunku do wlasnej sylwetki moga stuzy¢ ocenie ryzyka
wystapienia anoreksji. W badaniu majacym na celu ocene postrzegania
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wlasnej sylwetki przez mtodziez wykazano, ze dziewczeta w wieku gimna-
zjalnym bardzo krytycznie ocenialy wlasng sywletke, a jako pozadang wska-
zywaly sylwetke o nizszym BMI niz przewiduje norma (Tomaszewska i in.
2012). Zaburzenia w odzywianiu odzwierciedlajg z reguty negatywne po-
stawy wobec zdrowia i prozdrowotnych waloréw zywnosci.

Postawy respondentek bioracych udziat w prezentowanym badaniu
w stosunku do zywno$ci, zywienia i zdrowia, wyrazone jako odsetek odpo-
wiedzi ogotem, zilustrowano na rysunku 4. Najwiekszy odsetek postaw
neutralnych stwierdzono w stosunku do zywnosci light (74,9%), zywnosci
naturalnej (74,8%) i walorow zdrowotnych zywnosci (73,2%).

Udziat respondentek reprezentujacych pozytywne postawy wzgledem
poszczegolnych rodzajow zywnosSci i zdrowia byt zréznicowany. Prawie po-
towe dziewczat i mtodych kobiet (48,9%) charakteryzowatly pozytywne po-
stawy w stosunku do stodyczy. Jak uwazajq niektorzy autorzy, preferencja
smaku stodkiego jest wrodzona, tak wiec ten smak towarzyszy cztowiekowi
od urodzenia (Steiner 1977). Pozytywny stosunek do zywnoSci jako Zrodta
przyjemnosci wyrazata prawie 1/3 respondentek (29,1%), a okoto 1/5 bada-
nych reprezentowata pozytywna postawe wobec zywnosci naturalnej. Tyl-
ko 8,3% mialo pozytywny stosunek do zywnosci traktowanej jako nagroda,
a 5,1% do zywnoSci light.

W wyniku analizy opinii badanych wyrazonych na Skali Troski o Zdro-
wie, ktore ujawniajg postawe wzgledem zdrowia, okazato sie, ze 38,1% re-
spondentek miato negatywne postawy zwigzane z troska o wtasne zdro-
wie, co moze wynika¢ z faktu, ze w badaniu uczestniczyty osoby miode,
niedoswiadczajace jeszcze dolegliwosci ze strony organizmu, ktore mozna
taczy¢ z niewtasciwym odzywianiem sie. Tylko 6,8% uczestniczek badania
reprezentowalto postawy pozytywne w tym zakesie (rys. 4).

walory zdrowotne zywnosci ] 11,1 | | 73,2 | | 15,7
zywno$¢ light ] 20,1 | | 74,L | 5,1
zywno$¢ naturalna 74,3 | 7‘4,9 | | 20,8
stodycze |6,2 | 44,9 | | 48,9‘
zywno$é¢ jako nagroda ] 36,‘9 | ‘54,8 | 8,3
zywno$¢ jako zrodto przyjemnosci { 2 | 69,4 | | 29,1
zdrowie | 381,1 1 1 55,1 1 6.8
0% 20% 40% 60% 80% 100%

negatywna neutralna pozytywna

Rys. 4. Wystepowanie negatywnych, neutralnych i pozytywnych postaw wzgledem
zywnosci, zywienia i zdrowia u dziewczat i mtodych kobiet (% proby)
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Matemu odsetkowi pozytywnych postaw wzgledem zywnosci light oraz
zywnosci jako nagrody towarzyszyt relatywnie duzy odsetek postaw nega-
tywnych. Ponad 1/3 badanych (36,9%) miata negatywny stosunek do zyw-
nosci jako nagrody, co moze by¢ interpretowane jako brak akceptacji do
wykorzystywania jej w celu nagradzania siebie i innych, a w konsekwencji
tworzenia i podtrzymywania emocjonalnych znaczen w przypadku zyw-
nosci. Okoto 1/5 badanych reprezentowata negatywnag postawe wzgledem
zywnosci light, co w kontek$cie przekazow medialnych informujacych
o roznych metodach utrzymania szczuptej selwetki i obserwowanych zacho-
waniach mtodych kobiet jest trudne do interpretacji. Mozna sadzié, ze zyw-
nos¢ light prezentowana jako Srodek wspomagajacy w osigganiu celu redukeji
masy ciata, powinna by¢ pozytywnie oceniana, zwtaszcza w populacji mto-
dych kobiet, dla ktérych wyglad zewnetrzny jest wyznacznikiem atrakcyj-
nosci fizycznej, ponadto jest wazng sktadowsg atrakcyjnosci spotecznej. Nato-
miast w Swietle uzyskanych wynikéw okazato sie, ze znaczna czesé badanych
reprezentowata negatywna lub neutralna postawe, co oznacza, ze zywnos¢é
ta nie spotyka sie z akceptacjg ze strony potencjalnych konsumentéw.

Duzy odsetek neutralnych postaw wobec zywnos$ci naturalnej moze
Swiadczy¢ o braku zainteresowania obecno$cig w diecie surowych warzyw
1 owocow czy zywnosci ekologicznej, a w stosunku do zywnosci light — nie
zwracania uwagi na zawartos¢ thuszczu i cukru w diecie. Z kolei duzy odsetek
0s60b reprezentujacych neutralng postawe w stosunku do walorow zdrowot-
nych zywnosci moze §wiadczy¢ o braku zainteresowania respondentek wpty-
wem zywienia na zdrowie lub wrecz nie uswiadamiania sobie tego wplywu.
Cechy zdrowotne zywnosci nie miaty istotnego wptywu na to, w jaki sposob
respondentki dokonujg wyboru produktéw przeznaczonych do konsumpcji.

Skala Troski o Zdrowie wyrazajaca poglady dziewczat na temat wpty-
wu zywienia na ich stan zdrowia oraz zwiazane z tym obawy wykazata
neutralny lub negatywny stosunek respondentek do tego problemu. Wiele
badan przeprowadzanych w réznych grupach wiekowych i przez réznych
autorow wskazuje, ze troska o zdrowie, tak jak zainteresowanie wptywem
diety na zdrowie ro$nie wraz z wiekiem 1 jest najwyrazniejsza w grupie
0s0b starszych i chorych (Jezewska-Zychowicz i in. 2009, Polacy o swoim
zdrowiu... 2012; The Determinants of food choice 2005; Trondsen i in. 2004;
Wadotowska i in. 2009). W badaniach dotyczacych postaw i pogladow, prze-
prowadzonych w grupie 1284 respondentek w wieku 13—26 lat z woj. po-
morskiego, wykazano, ze poglady respondentek na temat diety o dziataniu
prozdrowotnym byly zgodne z zasadami racjonalnego zywienia, ale ich po-
stawy w stosunku do takiej diety byty neutralne (Babicz-Zielinska iin. 2011).
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Podobnie, w badaniach poziomu wiedzy o wptywie stylu zycia na choroby
ukladu krazenia przeprowadzonym wsrod licealistow wykazano, ze maja
oni duzg wiedze z tego zakresu, jednak nie wykazano istotnej korelacji
miedzy poziomem tej wiedzy a zachowaniami zdrowotnymi (Dziubak i in.
2011). Réwniez na podstawie badan przeprowadzonych w grupie studen-
tow stwierdzono, ze przejawiaja oni nieprawidtowe zachowania zdrowotne,
nawet w przypadku znajomosci zasad prawidlowego zywienia (Rasinska
2012). Wielu autorow, zajmujacych sie oceng postaw, zwyczajow i zachowan
zywieniowych mtodziezy z réznych regionow kraju, we wnioskach konco-
wych podkresla konieczno$é prowadzenia edukacji zywieniowej oraz zdro-
wego stylu zycia (Czarnecka-Skubina, Namystaw 2008; Maksymowicz-Ja-
roszuk, Karczewski 2010). Z badan Kearney i in. (2000) wynika, ze poziom
wiedzy moze wptywac na zachowania zywieniowe w wieku dojrzatym. Sama
wiedza nie przektada sie bezposrednio na odpowiednie zachowanie, ponie-
waz czesto sie zdarza, ze osoby nie wiedza, jak ja wykorzystaé¢ w praktyce.
Zdarzaja sie tez sprzeczne informacje podawane w roznych zrédtach (In-
ternet, media), co znacznie obniza poziom zaufania odbiorcow do tych
informacji. Wydaje sie jednak, ze sama edukacja nie da pozytywnych re-
zultatow, jesli nie bedzie odpowiednio powigzana z promocja zdrowia oraz
poddana ewaluacji na poszczegélnych etapach.

Charakterystyke postaw dziewczat i mtodych kobiet w stosunku do
zywnosci, zywienia i zdrowia wyrazona w postaci §rednich punktow przed-
stawiono w tabeli 6.

Tabela 6
Postawy wzgledem zywnosci, zywienia i zdrowia w zaleznosci od wieku
(éredniaxodchylenie standardowe)

Skale postaw Ogotem 13-15 lat 16-18 lat 19-21 lat
Liczebnos¢ 1107 326 367 414
Walory zdrowotne zywnosci* 33073 | 328+69 | 324x74% | 338+75%
(15- 53) (15- 53) (15- 53) (15- 51)
Zywnoé(: light 21,952 22,3+4,9 21,654 21,853
(6- 39) (6- 36) (10- 36) (7- 39)
Zywnos¢ naturalna* 26,651 26,4x4,9 26,1£542 | 27,1+4,72
(12- 42) (12- 40) (14- 41) (12- 42)
Stodycze* 29,4+6,9 28,9+6,72 30,1+7,080 29,1+7,0°
(7- 42) (7- 42) (8- 42) (- 42)
Zywnoéé jako nagroda 20,5+6,4 20,2+5,8 20,8+6,6 20,4+6,7
(6- 42) (10- 37) (6- 42) (6- 42)
Zywnos¢ jako zrédio przyjemnosci** 27,843 | 27,2x4,0% | 27,944,628 | 282+4,4°
(16- 41) (16- 40) (16- 41) (16- 40)
Zdrowie 34,0£9,4 33,3+8,6 34,3+10,0 34,395
(10- 68) (10- 62) (14- 68) (20- 68)
*p<0,05; **p<0,01; () zakres minimum-maksimum; a-a,b-b,... — réznice istotne w wier-

szach przy p<0,05
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Im wieksza jest wartos¢ srednia obliczona na podstawie prezentowa-
nych opinii, tym bardziej pozytywna postawe wzgledem danego elementu
miaty uczestniczki badania. Z przedstawionych danych wynika zatem, ze
najbardziej negatywne postawy reprezentowane byly wzgledem zywnosci
traktowanej jako Zrodto przyjemnosci oraz zywnosci light, co potwierdza
omowiony wezesniej rozklad procentowy odpowiedzi.

Wiek badanych réznicowat istotnie statystycznie postawy wzgledem
walorow zdrowotnych zywnos$ci, zywno$ci naturalnej, stodyczy oraz zyw-
nosci jako zZrodta przyjemnosci. W postawach wzgledem waloréw zdrowot-
nych zywnosci zaobserwowano roéznice istotne statystycznie w grupach
wiekowych 16-18 lat i 19-21 lat, natomiast postawy dziewczat w wieku
13-15 lat nie roznily sie od pozostatych. Wartos¢ srednia wyrazajaca po-
stawy kobiet w wieku 19-21 lat byta istotnie statystycznie wieksza niz dziew-
czat w wieku 16-18 lat, co oznacza, ze mtode kobiety reprezentowaty bar-
dziej pozytywny stosunek wobec waloréw zdrowotnych zywnosSci.

Postawy badanych w odniesieniu do konsumowania stodyczy, ktore
okreslaja jako pozadalnosé stodyczy, rowniez wykazaty zréznicowanie po
uwzglednieniu przynaleznosci do poszczegolnych grup wiekowych. Nie
stwierdzono roznic istotnych statystycznie miedzy najmtodsza i najstarsza
grupa badanych, natomiast réznice takie wystapity pomiedzy dziewczeta-
mi w wieku 13-15 lat oraz 16-18 lat, a ponadto miedzy osobami w wieku
16-18 lat i 19-21 lat. Najbardziej pozytywne postawy reprezentowaty
dziewczeta w wieku 16—18 lat, co oznacza, ze zachowania tych osob wzgle-
dem stodyczy moga by¢ efektem odczuwania duzej pozadalno$ci stodyczy.

Postawy wobec zywnosci traktowanej jako zrodio przyjemnosci byty
rowniez istotnie zréznicowne wsrod dziewczat z roznych kategorii wieko-
wych. Najbardziej pozytywne postawy w tym wzgledzie reprezentowaty
osoby w wieku 19-21 lat, a najmniej pozytywne osoby w wieku 13—15 lat.
Nie stwierdzono roznic istotnych statystycznie miedzy osobami w wieku
16-18 lat i 19-21 lat. Mozna przypuszczacé, ze najmtodsze dziewczeta trak-
towaty zywno$¢ przede wszystkim jako Srodek zaspokajajacy gtod, a u star-
szych zaczelo sie ujawniac zjawisko wykorzystywania zywnosci do rekom-
pensowania brakow zwigzanych z niezaspokojeniem innych potrzeb niz
zywieniowe lub tagodzenia réznych probleméw zwigzanych z funkcjono-
waniem w spoleczenstwie.

Wyniki badan postaw w stosunku do zywnos$ci, zywienia i zdrowia
wyrazone jako odsetek odpowiedzi w poszczegélnych grupach wiekowych
przedstawiono w tabeli 6. Wiek réznicowat postawy w stosunku do walo-
row zdrowotnych zywnosSci, zywnosSci light oraz naturalnej, a takze wzgle-
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dem zywnosci jako zZrédta przyjemnosci. W przypadku pozostatych postaw
nie stwierdzono roznic istotnych statystycznie zaleznie od wieku.

Najwiekszy odsetek postaw pozytywnych w stosunku do waloréw zdro-
wotnych zywnosci wykazywaty mtode kobiety w wieku 19-21 lat (19,5%),
a najmniejszy respondentki w wieku 13-15 lat (12,8%). Potwierdza to wcze-
$niejsze spostrzezenia, ze wraz z wiekiem rosnie zainteresowanie prozdro-
wotng dieta. Najmlodsze uczestniczki badania stanowily najwiekszy odsetek
0s0b reprezentujacych neutralng postawe wzgledem waloréw zdrowotnych
Zywnosci.

Wigkszy, niz w pozostatych grupach wiekowych, odsetek postaw pozy-
tywnych w stosunku do zywnosci naturalnej, obserwowano w grupie dziew-
czat w wieku 16-18 lat (22,8%). Jednoczes$nie w tej grupie wiekowej byta
najmniejsza reprezentacja postaw neutralnych i najwiekszy odsetek osob
majacych postawe negatywna. Respondentki najmtodsze i najstarsze wy-
kazaly duze podobienstwo w prezentowanych opiniach, co potwierdza pra-
wie identyczny rozkltad postaw w tych grupach wiekowych.

Starsze respondentki istotnie czesciej prezentowaty negatywne posta-
wy wzgledem zywnoSci light (tab. 7). Najwiekszy odsetek postaw negatyw-
nych w stosunku do zywnosci light demonstrowaty respondentki w wieku
16-18 lat (24,3%), natomiast najmniejszy — respondentki w wieku 13-15 lat
(14,6%).

Najwieksza pozadalno$é stodyczy wystapita wérod dziewczat w wieku
16-18 lat (54,4% postaw pozytywnych), najmniejsza — wsrod najmlodszych
respondentek (44,0%), przy czym réznice zwigzane z wiekiem nie byty sta-
tystycznie istotne.

Wiek réoznicowat istotnie statystycznie postawy w stosunku do zywno-
$ci jako zrodta przyjemnosci. Wraz z wiekiem wzrastat odsetek oséb repre-
zentujacych postawy pozytywne. Pozytywny stosunek do zywnosci jako
zrodia przyjemnosci miato 35,5% najstarszych respondentek, a tylko 22,2%
najmtodszych deklarowato taka postawe.

Przeprowadzone badania pozwalaja wnioskowaé, ze dla mtodych re-
spondentek smakowito$¢ pozywienia i zwigzane z tym doznania hedonicz-
ne maja wieksze znaczenie niz jego wartos¢ odzywcza i wpltyw na zdrowie.

Traktowanie zywnosci jako nagrody nie zyskalo akceptacji responden-
tek. Wprawdzie 54,8% z nich mialo postawy neutralne, ale prawie 37%
reprezentowalto postawy negatywne wzgledem nagradzania za pomoca
zywnos$ci. Najwiekszy odsetek postaw negatywnych stwierdzono w grupie
respondentek w wieku 19-21 lat (41,0%), jednak wiek nie wptynat istotnie
na zréznicowanie postaw.
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Skala Troski o Zdrowie wyrazajaca poglady respondentek na temat
zwigzku zywienia ze zdrowiem pokazuje, ze wiek respondentek nie wply-
nal na zréznicowanie postaw. Najwiecej os6b miato postawy neutralne, ale
az 38,1% postaw bylo negatywnych. Swiadczy to o braku dostatecznej wie-
dzy o roli zywienia w powstawaniu i profilaktyce choréb. Badania CBOS
z roku 2012 dotyczace samooceny zdrowia Polakow wykazaty, ze najmtodsi
ankietowani niemal powszechnie deklarujg zadowolenie w tym wzgledzie
(81%) i oceniajg swoj stan zdrowia jako dobry, nie wiazac go z przyszlymi
chorobami (Polacy o swoim zdrowiu... 2012).

Tabela 7
Postawy wzgledem zywnosci, zywienia i zdrowia w zaleznosci od wieku (% proby)
Skale postaw Ogdtem 13-15 lat 16-18 lat 19-21 lat

Liczebnos¢ 1107 326 367 414
Walory zdrowotne zywnosci*

negatywna 11,1 9,3 14,0 10,0

neutralna 73,2 77,9 72,0 70,5

pozytywna 15,7 12,8 14,0 19,5
Zywnosé light*

negatywna 20,1 14,6 243 20,6

neutralna 74,8 79,7 71,1 74,3

pozytywna 5,1 57 4,6 5,1
Zywno$é naturalna**

negatywna 4,3 3,4 7,4 2,3

neutralna 74,9 77,3 69,7 77,4

pozytywna 20,8 19,3 22,9 20,3
Stodycze

negatywna 6,2 6,0 6,6 6,0

neutralna 44,9 50,0 39,0 46,1

pozytywna 48,9 44,0 54,4 47,9
Zywno$6 jako nagroda

negatywna 36,9 36,1 33,0 41,0

neutralna 54,8 58,0 57,2 50,1

pozytywna 8,3 59 9,8 8,9
Zywnos¢é jako zrodio przyjemno$ci**

negatywna 1,2 1,0 1,1 1,6

neutralna 69,7 76,8 71,0 62,9

pozytywna 291 22,2 27,9 35,5
Zdrowie

negatywna 38,1 38,5 38,3 37,6

neutralna 55,1 57,1 52,8 55,6

pozytywna 6,8 4,4 8,9 6,8

*p<0,05; **p<0,01
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Status spoteczno-ekonomiczny jest gtéwnym czynnikiem determinuja-
cym wybor zywnosci. Postawy wzgledem zywnos$ci, zywienia i zdrowia
w zaleznosci od sytuacji spoleczno-ekonomicznej w badanej grupie dziew-
czat i mtodych kobiet przedstawiono w tabeli 8.

Tabela 8
Postawy wzgledem zywnosci, zywienia i zdrowia w zalezno$ci od sytuacji
spoteczno-ekonomicznej ($redniaxodchylenie standardowe)

Skale postaw Ogédtem Niski SES | Przecietny SES| Wysoki SES
Liczebnos¢ 1107 310 383 414
. . 33,073 | 32,7712 32,2+6,9° | 34,1x7,730
Walory zdrowotne zywnosci (15- 53) (15- 52) (15- 53) (15- 53)
: N 21,9452 | 23,3+513b | 220+508c | 20,7+5,2b¢
Zywnosé light (6 39) (- 36) (o 39) (6 36)
: o 26,6+51 | 26,3+4,82 26,0+4,9 | 27,2+533b
Zywnos¢ naturalna™* (12-42) | (12- 42) (12- 40) (12- 41)
29,4+6,9 28,7+7,02 29,4+6,8 29,9+7,02
Stodycze (7- 42) (9- 42) (7- 42) (8- 42)
: s 20,5+6,4 20,2+5,7 20,4+6,5 20,7+6,8
Zywnos¢ jako nagroda 6 42) 6 36) 6 42) (7- 38)
: s . . .| 27,8x43 27,8+4.2 27,6+4,4 28,1+x4,4
Zywnos¢ jako zrodto przyjemnosci (16- 41) (16- 41) (16- 37) (17- 41)
- 34,0+9,4 | 33,2+10,02 | 35,3+9,82P 33,4+8,5P
Zdrowie (10- 68) | (10- 68) (14- 68) (15- 60)
**p<0,01; ***p<0,001; ****p<0,0001; () zakres minimum-maksimum; a-a,b-b,... — rézni-

ce istotne w wierszach przy p<0,05

Status spoteczno-ekonomiczny istotnie roznicowat postawy responden-
tek w stosunku do waloréw zdrowotnych zywnosci, zywnosci light oraz
zywnos$ci naturalnej. Postawy w stosunku do waloréow zdrowotnych zyw-
nosci oraz zywnosci naturalnej respondentek o wysokim SES istotnie roz-
nity sie od pozostatych. Z kolei roznice statystycznie istotne w postawach
w stosunku do zywnosci light wystapity miedzy wszystkimi grupami.

Postawy wobec stodyczy, zywnos$ci jako zrédto przyjemnosci oraz zyw-
nosci jako nagrody nie byty zréznicowane statystycznie w zaleznosci od
SES. Roznice w postawach wobec troski o zdrowie wystapily miedzy gru-
pami reprezentujacymi niski i §redni SES oraz wysoki i Sredni SES. Nie
wystapity roznice miedzy grupami o niskim i wysokim SES.

W tabeli 9 przedstawiono rozklad postaw negatywnych, neutralnych
i pozytywnych w zaleznosci od statusu spoteczno-ekonomicznego respon-
dentek.
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Tabela9

Postawy wzgledem zywnos$ci, zywienia i zdrowia w zaleznosci od sytuacji
spoteczno-ekonomicznej (% proby)

Skale postaw Ogdtem Niski SES | Przecietny SES| Wysoki SES
Liczebnos¢ 1107 310 383 414
Walory zdrowotne zywnosci*

negatywna 11,1 11,3 10,9 11,1

neutralna 73,2 74,7 76,6 68,9

pozytywna 15,7 14,0 12,5 20,0
Zywnosé light*++*

negatywna 20,1 13,2 17,4 27,7

neutralna 74,8 78,9 78,3 68,7

pozytywna 51 79 43 3,6
Zywnosé naturalna

negatywna 43 3,7 4.8 44

neutralna 74,9 75,4 76,7 72,7

pozytywna 20,8 20,9 18,5 22,9
Stodycze

negatywna 6,2 9,0 5,6 4.6

neutralna 449 449 46,0 43,9

pozytywna 48,9 46,1 48,4 51,5
Zywnosé jako nagroda*

negatywna 36,9 35,9 36,3 38,2

neutralna 54,8 59,9 54,7 51,0

pozytywna 8,3 42 9,0 10,8
Zywnos$¢ jako zrédio przyjemnosci

negatywna 1,2 11 1,4 1,2

neutralna 69,7 72,7 69,1 68,0

pozytywna 29,1 26,2 29,5 30,8
Zdrowie**

negatywna 38,1 448 34,7 36,3

neutralna 55,1 47,6 56,9 59,1

pozytywna 6,8 7,6 8,4 4,6

*p<0,05; **p<0,01; ****p<0,0001

Badania wykazaty, ze osoby z najwyzszym poziomem SES najczesciej
wyrazaly pozytywne postawy w stosunku do walorow zdrowotnych zyw-
nosci (19,9%). W stosunku do zywnosci light obserwowano w grupie oséb
o wysokim SES mniejszy odsetek postaw neutralnych (68,7%) niz w pozo-
statych grupach, ale z kolei znacznie wiekszy odsetek postaw negatyw-
nych (27,7%) w porownaniu z osobami o niskim i przecietnym SES (13,2%
117,4%). Status spoteczno-ekonomiczny nie réoznicowat istotnie statystycz-
nie postaw neutralnych, negatywnych i pozytywnych w stosunku do zyw-
nosci naturalnej, jednak najwiekszy odsetek postaw pozytywnych odnoto-
wano w grupie osob o wysokim SES (22,9%).
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Negatywne poglady wyrazajace troske o zdrowie demonstrowato naj-
wiecej respondentek o niskim statusie spoteczno-ekonomicznym (44,8%).
W tej grupie zanotowano réwniez najmniejszy odsetek odpowiedzi neu-
tralnych (47,6%), co Swiadczy o wiekszym zdecydowaniu w wyrazaniu
swoich pogladow. Postawy neutralne prezentowalo najwiecej responden-
tek o wysokim SES (59,1%).

Wedlug Drewnowskiego i Specter (2004) osoby z niskimi dochodami
czesciej wybieraja zywnosc o wiekszej gestosci energetycznej, co jest mnie;j
korzystne z perspektywy prawidlowego sposobu zywienia. U ludnosci o ni-
skich dochodach zaobserwowano takze wieksza tendencje do spozywania
diety niezbilansowanej, zwtaszcza ubogiej w witamine C (Giskens i in. 2002).
7 kolei badania de Irala-Esteves i in. (2000) potwierdzity, ze wieksze do-
chody nie gwarantowaty lepszej jakosci diety, wptynely jedynie na posze-
rzenie asortymentu wybieranych produktow.

W badaniach nad spozyciem zywnosSci przeprowadzonych w Polsce
wykazano, ze pozywienie 0sob o niskich dochodach charakteryzuje sie duza
gestoscig energetyczna i niskg gestoscig odzyweza. Glowna determinantg
wyboru zywnoSci jest bariera ekonomiczna, ktora odpowiada za wystepo-
wanie zjawiska ubdstwa zywieniowego, co w efekcie zmniejsza poziom
i powoduje nieprawidtowa strukture spozycia. Badania dowiodty, ze jedna
z przyczyn wystepowania choréb dietozaleznych wérod osob o niskich do-
chodach jest niedostateczna wiedza zywieniowa, mata aktywno$é fizyczna
i stosowanie uzywek (Rejman 2010).

Postawy obejmujace komponent emocjonalny (hedoniczny) pokazaty,
ze najwiekszy odsetek postaw pozytywnych wykazywaty respondentki
w stosunku do stodyczy — Srednio 48,9% postaw pozytywnych, przy czym
w najwiekszym stopniu demonstrowaty je osoby o wysokim statusie spo-
teczno-ekonomicznym (51,5%). Réwniez zywnosé postrzegana jako przy-
jemnos$¢é byta w najwiekszym stopniu akceptowana przez respondentki
o wysokim SES (30,8%), jednak réznice te nie byty statystycznie istotne.
Ponadto postawy wobec zywnosci jako nagrody byly czesSciej pozytywne
w grupie 0sob o wysokim SES niz pozostatych.

Tak wiec status ekonomiczno-spoteczny, podobnie jak wiek, miat ogra-
niczony wplyw na zréznicowanie postaw respondentek. Doznania hedo-
niczne mialy wieksze znaczenie niz warto$¢é odzywcza zywnosci i jej wpltyw
na zdrowie, co wykazaty pozytywne postawy w stosunku do stodyczy i wiek-
szy odsetek odpowiedzi pozytywnych w stosunku do zywnosci jako Zrodia
przyjemnosci.

39



3.3. Zachowania zywieniowe

Zachowania zywieniowe réznych grup ludno$ci sg przedmiotem wielu
badan prowadzonych w Polsce i na $wiecie. Zainteresowanie badaczy jest
skierowane na wykrywanie btedéw w odzywianiu i okreslaniu ich wplywu
na zdrowie. Dzigki takim pracom mozliwe jest pozZniejsze przewidywanie
negatywnych skutkow takich zachowan dla zdrowia na podstawie badan
zywieniowych.

Odzywianie polskich dziewczat i mtodych kobiet cechuje wiele btedow
i nieprawidtowych zachowan zywieniowych (Gutkowska, Ozimek 2008; Je-
zewska-Zychowicz 2005; Otytosé, zywienie... 2006; Wadotowska 2010; Zwy-
czaje zZywieniowe Polakéw... 2006). Dotycza one niewlasciwej struktury spo-
zycia zywnoSci i jej iloSci oraz trybu zywienia i w konsekwencji decyduja
o nieodpowiedniej wartos$ci odzywczej i energetycznej racji pokarmowych.
Ujemny bilans energetyczny i niedobory sktadnikéw odzywczych sprzyja-
ja wystepowaniu niedowagi oraz obnizeniu odporno$ci organizmu, jak row-
niez chorobom infekcyjnym, opdZnieniu rozwoju psychicznego i somatycz-
nego, ostabieniu funkcji poznawczych i mozliwosci intelektualnych, a takze
zaburzeniom rozrodczos$ci, wadom rozwojowym ptodu, zdecydowanie po-
garszaja zdrowie kobiety w okresie okotoporodowym i karmienia (Oblacin-
ska i in. 2008; Szponar, Ottarzewski 2004; Wadotowska 2010). Przekar-
mienie i zywienie niezbilansowane i/lub niedoborowe odpowiadaja
w wieku mlodzieniczym za rozwadj nadwagi i otytosci, zaburzenn w minerali-
zacji szkieletu i wezesnych zmian zespotu metabolicznego, ktore w pozniej-
szych okresach zycia zwiekszaja ryzyko wystapienia m.in. otytosci, nadci-
$nienia, miazdzycy, cukrzycy typu 2, osteoporozy, zmian zwyrodnieniowych
stawow 1 nowotworow, a ostatecznie wptywaja na skrécenie dtugosci zycia
1 gorsza jego jakosé (Food, nutrition... 2007; Otytosé, Zywienie... 2006; Wa-
dotowska 2010).

Glownym btedem zywieniowym dziewczat i mtodych kobiet jest niere-
gularne spozywanie positkow, w tym niespozywanie $niadania przed wyj-
Sciem z domu 1 opuszczanie niektorych positkow. Nieprawidtowym zacho-
waniem zywieniowym, charakterystycznym dla zdecydowanej wiekszosci
tych osob, jest rowniez pojadanie miedzy positkami. Niewlasciwa jest takze
struktura racji pokarmowej. Stwierdza sie zbyt mate spozycie owocow, pro-
duktéow mlecznych, produktow zbozowych, w tym produktow zbozowych
z pelnego przemiatu, ryb, straczkowych suchych, warzyw, a zbyt duze spo-
zycie cukru i stodyczy, zywnoSci typu fast food, miesa i jego przetworow,
ttuszezow oraz soli (Gutkowska, Ozimek 2008; Wadotowska 2010).
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W sposobie odzywiania dziewczat i miodych kobiet zaznacza sie silny
wplyw mody na szczupta sylwetke. Duzego znaczenia nabiera samoocena
1 postrzeganie wlasnego ciala, ktorego masa jest zazwyczaj przeszacowy-
wana (Currie i in. 2012; Status materialny rodziny... 2007; Woynarowska,
Mazur 1999). Silne jest dazenie do uzyskania oczekiwanego wygladu, cze-
sto nazbyt wyidealizowanego. Stosunkowo duzy odsetek dziewczat o pra-
widlowej masie ciata wskazuje jako pozadanag sylwetke z niedoborem masy
ciala (Tomaszewska i in. 2012). Z tych powodow dziewczeta chetnie spo-
zywaja zywnos¢ o mniejszej gestosci energetycznej, ale o duzych walorach
prozdrowotnych, taka jak warzywa, owoce i ciemne pieczywo, ale jednocze-
$nie opuszczaja niektore positki — nie jedzg I $éniadania przed wyjSciem
z domu, pojadaja miedzy positkami i podejmuja diety odchudzajace (Jezew-
ska-Zychowicz 2005; Szponar i in. 2003). Wyniki badan wskazuja, ze ponad
50% dziewczat co najmniej raz odchudzato sie, a 15-20% dziewczat robilo to
wielokrotnie, z reguty bez dostatecznej wiedzy i ,na wlasna reke” (Status
materialny rodziny... 2007; Wadolowska, Cichon 2000; Woynarowska, Ma-
zur 1999). Nieprawidtowe nawyki z okresu odchudzania i opuszczanie posit-
kow, czesto utrzymuja sie nawet po zaprzestaniu odchudzania, sprzyjajac
nieregularnos$ci w odzywianiu. Paradoksalnie, takie zachowania moga pro-
mowac otylos¢, poniewaz mata liczba positkow, zbyt duza objetosc i wartosé
energetyczna pojedynczego epizodu zywieniowego oraz przesuniecie pory
positku gtéwnego na godziny wieczorne moga sprzyja¢ magazynowaniu
nadmiaru energii w postaci tkanki ttuszczowej (Sobas i in. 2012).

Wartosé odzywceza racji pokarmowych dziewczat i mtodych kobiet nie-
jednokrotnie nie spelnia podstawowych wymogow prawidtowego zywienia
(Gutkowska, Ozimek 2008; Szponar i in. 2003; Wadotowska 2010). Do-
starczaja one najczesciej zbyt malej iloSci energii, cho¢ w niektorych ra-
cjach pokarmowych stwierdza sie za duza podaz energii. W dietach jest
zazwyczaj zbyt mata zawarto$é weglowodanow ogoétem i btonnika pokar-
mowego oraz wielonienasyconych kwasow ttuszczowych. Cechg charakte-
rystyczng wiekszosci racji pokarmowych dziewczat i mtodych kobiet jest
zdecydowanie za duzy udziat energii z sacharozy i ttuszczow, a za maty
z biatka i weglowodanow. Zawarto$é wielu sktadnikow mineralnych w die-
tach jest zbyt mata. Najwieksze niezgodno$ci z zaleceniami wystepuja przede
wszystkim w przypadku wapnia i zelaza, ale rowniez dotycza takich sktad-
nikéw mineralnych, jak magnez, potas i cynk. Z kolei zawartos¢ fosforu
i sodu w dziennym pozywieniu jest z reguty za duza. Spozycie wielu wita-
min przez dziewczeta i mtode kobiety jest takze niewystarczajace. Najwiek-
sze rozbiezno$ci z zaleceniami odnotowuje sie zwlaszcza dla niacyny, rybo-
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flawiny, tiaminy i witaminy C, a nieco mniejsze dla pirydoksyny i folianow
oraz witamin A, E i D (Wadotowska 2010).

Jak wynika z przytoczonych danych, dziewczeta i mtode kobiety nie
odzywiaja sie prawidlowo, totez badania dotyczace oceny ich zachowan
zywieniowych nadal maja glebokie uzasadnienie, chociaz charakterystyczne
dla nich btedy zywieniowe zwykle nie nalezg do bardzo jaskrawych i nie
wywotuja klinicznych objawéw chorobowych na duzg skale. Ich skutkiem
jest jednak wzrost ryzyka wielu choréb i pojawianie sie mato specyficznych
zaburzen subklinicznych. W Polsce wystepowanie klinicznych objawow
chorobowych na tle niedoborow pokarmowych dotyczy wytacznie zelaza,
a w matym stopniu witaminy A (Comparative quantification... 2004; Wa-
dotowska 2010). Natomiast przekarmienie oraz zywienie niezbilansowane
odpowiadaja w wieku mtodzienczym za rozwdj nadwagi i otytosci. Jesli zo-
stang utrzymane obecne trendy wzrostu masy ciata, to nalezy sadzié, ze
znaczacy udziat w wystepowaniu choréb i umieralnosci bedzie miata oty-
losé i jej nastepstwa.

Dziewczeta i mtode kobiety biorace udziat w badaniu cechowato prze-
cietne urozmaicenie spozycia zywnosci. Wyrazone liczba produktow jada-
nych w ciagu tygodnia wynosito §rednio 31,0 (tab. 10). Taka liczba produk-
tow jadana w ciggu tygodnia miescita sie w zakresie oceny urozmaicenia
okreslonego jako ,dobre” (30-39 produktow/tydzien), ale byta ponizej
swzglednie duzego” poziomu urozmaicenia (ponizej 34 produktow/tydzien)
(tab. 11, rys. 5). W kategorii oceny okreslonej jako ,,dobre” urozmaicenie
spozycia zywnosci znalazta sie prawie potowa badanych (49,0%). Ponad
37% badanych cechowalo ,wystarczajace” urozmaicenie spozycia zywno-
Sci. Mniej niz 10% badanych uzyskato ,bardzo dobrg” ocene urozmaicenia
spozycia zywnosci, pozadana z powodu lepszej mozliwosci osiagniecia zbi-
lansowanej diety o wysokiej wartosci odzywczej (Diet, nutrition... 2003).

Spozycie btonnika wyrazone w skali punktowej wynosito Srednio 17,0 pkt
i odpowiadato ,bardzo matemu” spozyciu tego sktadnika (ponizej 20 pkt)
(tab. 10, 11, rys. 6). W tej kategorii oceny, okreslonej jako ,bardzo mate”
spozycie blonnika, znalazto sie ponad 70% badanych. Okoto 30% bada-
nych cechowato nieznacznie wigksze spozycie blonnika, ale nadal byto ono
yShiewystarczajace” z punktu widzenia funkcji tego sktadnika w organizmie
ijego roli w zachowaniu zdrowia (Diet, nutrition... 2003; Food, nutrition...
2007; Otytosé, zywienie... 2006).

Spozycie ttuszczow wyrazone w skali punktowej wynosito Srednio
20,2 pkt i odpowiadato ,,prawidlowemu” spozyciu tego sktadnika (18-21 pkt)
(tab. 10, 11, rys. 7). Spozycie ttuszczow przez dziewczeta i mtode kobiety
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byto zréznicowane. Najwiecej badanych (32,6%) cechowato ,,najlepsze” spo-
zycie tluszczow (ponizej 18 pkt). Liczng grupe (26,6%) stanowity badane
o ,prawidtowym” spozyciu ttuszczéw. Ponad 40% stanowity badane o spo-
zyciu ttuszczow ,umiarkowanie duzym” (16,7%), ,,duzym” (12,7%) i ,bar-
dzo duzym” (11,4%). Te dziewczeta i mtode kobiety spozywaly ttuszcze
w nadmiernej, ,nieakceptowane;j” iloSci, zdecydowanie nieodpowiadajacej re-
komendacjom zywieniowym i zwiekszajacej ryzyko zagrozen dla zdrowia
(Diet, nutrition... 2003; Food, nutrition... 2007; Otytosé, zywienie... 2006).
Tabela 10

Urozmaicenie spozycia zywnosci, spozycie btonnika i tluszczéw w zaleznosci od wieku
(Sredniaxodchylenie standardowe)

Wyrozniki Ogodtem 13-15 lat 16-18 lat 19-21 lat
Liczebno$é 1107 326 367 414
Urozmaicenie (produktéw/tydzien) 3270 32)4 321 52ifs;5 3(1 02 ifs)z 3(()78 14_12)6
sponysevlomnattt ()| o5 | Nl | R | ey
Spozycie tluszczow** (pkt) 2?2214:?)1 2(2491451)9 " 2(2461367)1 ’ 19(,2_13,71)%

**p<0,01; ***p<0,001; () zakres minimum-maksimum; a-a,b-b — réznice istotne w wier-
szach przy p<0,05

Tabela 11
Rozktady urozmaicenia spozycia zywnosci, spozycia bfonnika i tluszczéw
w zaleznos$ci od wieku (% proby)

Wyrézniki Ogodtem 13-15 lat 16-18 lat 19-21 lat

Liczebnos¢ 1107 326 367 414
Urozmaicenie

nieodpowiednie? 4,4 33 4,0 5,6

wystarczajgce? 37,2 34,8 39,5 37,2

dobre? 49,0 52,3 47,3 47,9

bardzo dobre# 9,4 9,6 9,2 9,3
Spozycie btonnika*

bardzo mate® 70,5 65,5 71,7 73,4

niewystarczajgce6 29,1 34,5 27,5 26,3

wystarczajgce’ 0,4 0,0 0,8 0,3
Spozycie ttuszczow**

bardzo duze® 11,4 13,7 10,9 10,1

duze® 12,7 12,7 16,7 9,3

umiarkowanie duze© 16,7 18,0 18,0 14,6

prawidiowe! 26,6 28,7 253 26,0

najlepsze’2 32,6 26,9 29,1 40,0

urozmaicenie: 1<20 produktow/tydzien; 220-29 produktéw/tydzien; 330-39 produktow/ty-
dzien; 4=40 produktow/tydzien; spozycie btonnika: 5<20 pkt; 620-29 pkt; 7>30 pkt; spozy-
cie ttuszczéw: 8>27 pkt; 92527 pkt; 102224 pkt; 1118-21 pkt; 12<18 pkt; *p<0,05; **p<0,01
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13—15 lat | | | 67,6 | | | | 32,4 |
16—-18 lat | ‘ ‘ ‘ 68,5 ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ 31,5 ‘
19-21 lat | ‘ ‘ ‘ 71,8‘ ‘ ‘ ‘ ‘ 28,2‘

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
urozmaicenie wzglednie mate urozmaicenie wzglednie duze

Rys. 5. Rozkifad urozmaicenia spozycia zywnosci w zaleznosci od wieku (% proby)
Objasnienia: urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie mafte <34 produktow/tydzien;
urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie duze >34 produktéw/tydzien

p>0,05

13-15 lat ] | | 65‘,5 | | | | 4(‘3,5 |
16-18 lat | ‘ ‘ 71,7 ‘ ‘ ‘ ‘ 28,3 ‘
19-21 lat ] ‘ ‘ ‘ 73,4‘ ‘ ‘ ‘ ‘ 26,6‘

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

spozycie btonika nieakceptowane spozycie btonika akceptowane

Rys. 6. Rozkiad spozycia btonnika w zaleznosci od wieku (% proby)
Objasnienia: spozycie bifonnika nieakceptowane <20 pkt; spozycie bionnika akceptowane
=20 pkt

p<0,01
13-151at | ‘44,4 | | | | ‘55,6 | | |
16-18 lat | | ‘45,6 | | | | ‘54,4 | | |
to-21lat | 33,9‘ | | | | 66,1‘ | | |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
spozycie tluszczéw nieodpowiednie spozycie ttuszczédw odpowiednie

Rys. 7. Rozktad spozycia tluszczéw w zaleznosci od wieku (% proby)
Objasnienia: spozycie tluszczéw nieodpowiednie =22 pkt; spozycie tluszczéw odpowiednie
<22 pkt
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Ponad 30% badanych stosowalo jakies ograniczenia w spozyciu zyw-
nosci (rys. 8). Byly to glownie ograniczenia w iloSci spozywanej zywnosci,
o ktorych poinformowato prawie 28% badanych. Wiele dziewczat i mtodych
kobiet ograniczato spozycie zywnosci okreslonego rodzaju. Najczesciej ogra-
niczaly spozycie cukru i stodyczy (23,7%), zywnosci o duzej zawartosci ttusz-
czu (22,4%) i thuszezow (21,3%). Takie zachowania zywieniowe nalezy oce-
ni¢ jako pozadane i korzystne dla zdrowia, jednak inne ograniczenia byty
mniej pozadane lub zgota niekorzystne dla zdrowia, jesli je wprowadzano
bez medycznego uzasadnienia.

jakiekolwiek ograniczenia w spozyciu zywno$ci
ograniczenia iloéci zywnosci
ograniczenia w spozyciu:

cukru i stodyczy

zywnosci o duzej zawartoéci ttuszczu
tluszczéw

kasz, makaronéw, ziemniakow

migsa i wedlin

ryb

produktéw mlecznych

surowych warzyw

surowych owocow

0 5 10 15 20 25 30 35
Rys. 8. Stosowanie ograniczen w spozyciu zywnosci (% proby)

0Od 11% do 12% badanych ograniczalo spozycie pieczywa, kasz, maka-
ronow i ziemniakow oraz miesa i wedlin. CzeSciowe ograniczenie spozycia
miesa i wedlin mozna uznaé za korzystng racjonalizacje odzywiania
ukierunkowana na zmiane proporcji zywnosci pochodzenia zwierzecego
i ros§linnego. Taka struktura spozycia — ze znaczng przewaga zywnosci po-
chodzenia ro§linnego — jest rekomendowana. Dowiedziono bowiem, ze uroz-
maicona dieta, z malym udziatem produktow miesnych, sprzyja zachowaniu
zdrowia i jest najlepszym sposobem osiagniecia wysokiej wartosci odzyweczej
(Diet, nutrition... 2003; Food, nutrition... 2007; Wirfalt i in. 2013).

Ograniczenia w spozyciu pieczywa, kasz, makaronow i ziemniakow
wynikajg z reguty z checi zmniejszenia spozycia weglowodanow, ktore sg
powszechnie uznawane za ,tuczace”. Dziewczeta i mtode kobiety sa bardzo
czesto niezadowolone z wlasnej sylwetki, a wiele z nich podejmuje proby
odchudzania — najczesciej przez zmniejszenie spozycia ,tuczacych ziem-
niakow i chleba” (Soba$ i in. 2012; Status materialny rodziny... 2007;
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Wadotowska i in. 2002; Weber, Ziétkowska 2012). Takie podej$cie nieko-
rzystnie zmienia strukture spozycia, pogarsza profil metaboliczny organi-
zmu i nieoczekiwanie moze zwiekszaé zagrozenie otytoScia przez promo-
wanie spozycia zywnosci o wiekszej zawartosci tltuszczow i/lub cukrow.
Przyktadem takich efektow sa zagrozenia wynikajace ze stosowania diet
o niskim indeksie glikemicznym (Weber, Ziotkowska 2012; Yunsheng i in.
2007).

Najbardziej niepokojace sa ograniczenia wprowadzane przez dziew-
czeta i mtode kobiety w spozyciu ryb (6,2%) i produktéw mlecznych (5,5%).
Ryby, stanowiace najlepsze pokarmowe Zrodto wielonienasyconych kwa-
sow ttuszczowych z rodziny n-3 (PUFA n-3), sa uznawane za bardzo waz-
ny sktadnik diety. Spozycie ryb jest rekomendowane z czestotliwoscia co
najmniej dwa razy w tygodniu (Diet, nutrition... 2003). Mate spozycie ryb
odpowiada za nieprawidtowa proporcje kwasow ttuszeczowych PUFA n-3 do
n-6 w diecie i bezposrednio zwieksza ryzyko wielu chorob dietozaleznych
(Food, nutrition... 2007; Simopoulos, de Meester 2009; Wirfalt i in. 2013).
Produkty mleczne sa w zasadzie niezastgapionym pokarmowym Zrédtem
wapnia oraz waznym Zrédlem witamin B, i D. Codzienne spozywanie pro-
duktow mlecznych w ilo$ci co najmniej 2—3 porcji sprzyja zachowaniu zdro-
wia oraz redukuje ryzyko wielu chorob, m.in. osteoprozy, otytosci, nadci-
$nienia tetniczego i cukrzycy (Diet, nutrition... 2003; Wirfalt i in. 2013).

Nieliczna grupa badanych ograniczala spozycie surowych warzyw
(2,5%) i surowych owocow (1,4%). Takie zachowania sg uzasadnione u nie-
ktorych osob chorych, wymagajacych stosowania specjalnej diety. Jednak
potrzeba wprowadzania tego typu ograniczen przez dziewczeta i mtode ko-
biety wydaje sie mato prawdopodobna. Mozna przypuszczaé, ze ogranicze-
nie spozycia tej zywnosci byto nieuzasadnione, a brak lub zbyt mate spozy-
cie surowych warzyw lub owocow pogorszy jako$¢ zywieniowa diet dziewczat
i mtodych kobiet.

Nalezy podkresli¢, ze ograniczenia wprowadzane przez dziewczeta
i mtode kobiety w spozyciu okreslonej zywnosci byty czesciej korzystne dla
zdrowia, a rzadziej niekorzystne. Od 20% do 24% badanych wprowadzato
ograniczenia, ktore potencjalnie poprawiaty strukture spozycia i zmniej-
szaty spozycie sktadnikow niekorzystnych dla zdrowia, jesli sa spozywane
w nadmiarze (cukier, ttuszcz) (Diet, nutrition... 2003; Wirfalt i in. 2013).
Od 1% do 12% badanych wprowadzato niekorzystne ograniczenia w spo-
zyciu zywnosci waznej dla zdrowia, takiej jak produkty mleczne, ryby,
warzywa i owoce, co zapewne utrudniato zbilansowanie diety oraz zwiek-
szato ryzyko zaburzen metabolicznych i choréb dietozaleznych.
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Wraz z wiekiem badanych istotnie malato spozycie btonnika (o 1,2 pkt)
1 spozycie ttuszczow (o 1,6 pkt), natomiast nie wykazano istotnych staty-
stycznie réznic w odniesieniu do urozmaicenia spozycia zywnosci (tab. 1011,
rys. 5-7). Liczba badanych o ,bardzo matym” spozyciu blonnika (ponizej
20 pkt) wzrosta z 65,5% u dziewczat najmlodszych do 73,4% u mtodych
kobiet (o 7,9 pkt proc.). Jeszcze wieksza zmiana dotyczyla spozycia ttusz-
czow. Liczba badanych o ,najlepszym” spozyciu ttuszczéw wzrosta o 13,1 pkt
proc., tj. z 26,9% u dziewczat w wieku 13-15 lat do 40,0% u badanych
w wieku 19-21 lat. Analogicznie, wiecej mtodych kobiet (66,1%) niz dziew-
czat z obu grup wiekowych (okoto 55%) cechowato spozycie ttuszczow, kto-
re oceniono jako ,odpowiednie” (ponizej 22 pkt).

Wraz z wiekiem badanych istotnie rosta liczba osob, ktore stosowaty
ograniczenia w spozyciu pieczywa, kasz, makaronéw i ziemniakow (z 7,8%
do 13,8%), a malata liczba 0so6b ograniczajacych spozycie surowych wa-
rzyw (z 5,0% do 0,9%) (tab. 12). W odniesieniu do miesa i wedlin oraz ryb
stwierdzono, ze roznice zwigzane z wiekiem nie miaty charakteru wyrazne;j
tendencji spadkowej lub wzrostowej. Mtode kobiety najrzadziej ogranicza-
ly spozycie migsa i wedlin (6,9%) oraz ryb (2,1%), a dziewczeta w wieku
16-18 lat najczesciej ograniczaly spozycie tych produktow (odpowiednio
15,2% i 10,8%).

Tabela 12
Stosowanie ograniczen w spozyciu zywnosci w zaleznosci od wieku (% proby)
Wyrézniki Ogodtem 13-15 lat 16-18 lat 19-21 lat
Liczebnosé 1107 326 367 414
Jakiekolwiek ograniczenia
W Spozyciu 2yv8noéci 30,5 32,1 33,1 27,0
Ograniczenia ilosci zywnosci 27,9 29,1 30,8 245
Ograniczenia w spozyciu:
cukru i sfodyczy 23,7 22,6 25,1 23,2
zywnosci o duzej zawartosci 22 4 220 241 213
ttuszczu d , , ,
tluszczow 21,3 18,6 23,3 21,6
ieczywa, kasz, makaronow,
R 12,0 78 13,6 13,8
miesa i wedlin*** 11,3 12,7 15,2 6,9
ryb**** 6,2 6,4 10,8 2,1
produktéw mlecznych 55 5,6 6,6 4,5
surowych warzyw** 25 5,0 21 0,9
surowych owocow 1,4 1,6 1,4 1,1

*p<0,05; **p<0,01; ***p<0,001; ****p<0,0001
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Wiek badanych nie miat wpltywu na stosowanie ograniczen w spozyciu
cukru i stodyczy, zywnosci o duzej zawartosci ttuszczu, ttuszczow, produktow
mlecznych i surowych owocow. Wskazuje to na uksztaltowane i wzglednie
stabilne zachowania zywieniowe dziewczat i mtodych kobiet wzgledem zyw-
nosci, ktora jest powszechnie lubiana (owoce) lub dostarcza przyjemnych
doznan (stodycze, zywnos¢ o duzej zawartosci ttuszczu, thuszeze) (Clarke
1998; Jezewska-Zychowicz 2011; Wadotowska i in. 2008).

Obserwowane roznice w spozyciu blonnika i ttuszczow wskazujg na
zachodzace z wiekiem zmiany w strukturze spozycia zywno$ci przez dziew-
czeta i mlode kobiety. Zmiany te nie wplynely na urozmaicenie spozycia
zywno$ci, mierzone liczbg produktéw spozywanych w ciagu tygodnia.
Zmniejszenie spozycia ttuszczow zachodzace z wiekiem jest korzystng zmia-
ng w odzywianiu i §wiadczy o wiekszej Swiadomosci zywieniowo-zdrowot-
nej mtodych kobiet niz dziewczat. Tej hipotezy nie potwierdzity zmiany
w spozyciu btonnika. Zmniejszenie spozycia btonnika zachodzace z wie-
kiem jest zdecydowanie niekorzystnym zachowaniem zywieniowym, ktore
poddaje w watpliwosé sugerowang powyzej wieksza Swiadomosé prozdro-
wotng mtodych kobiet w poréwnaniu z dziewczetami. Te konkluzje potwier-
dza brak réznic zwigzanych z wiekiem w stosowaniu ograniczen w spozy-
ciu zywnosci o duzej zawartosci ttuszczu oraz ttuszczow. Uzyskane wyniki
wskazuja, ze w populacji dziewczat i mtodych kobiet starszy wiek w ogra-
niczonym zakresie wplywa na poprawe struktury spozycia i zmniejszenie
spozycia niektorych pokarmowych zZrodet ttuszezu.

Sytuacja spoteczno-ekonomiczna badanych nie miata wptywu na spozy-
cie btonnika, w stabym stopniu wptywata na urozmaicenie spozycia zywnosci,
a w duzym stopniu wplywala na spozycie tluszczow (tab. 13-14, rys. 9—11).
Im lepszy byt status spoteczno-ekonomiczny badanych, tym mniejsze bylo
spozycie ttuszczow. Roznica w spozyciu ttuszczow miedzy badanymi ze skraj-
nych grup wyodrebnionych na podstawie wskaznika SES byta znaczaca
i wynosita 1,8 pkt. Liczba badanych o ,najlepszym” spozyciu ttuszczow wzro-
sta z 30,3% u 0s6b o niskim SES do 37,8% u 0s6b o wysokim SES, a liczba
0s6b o ,bardzo duzym” spozyciu ttuszczow spadta z 15,6% u o0s6b o niskim
SES do 7,2% u 0s6b o wysokim SES. Analogicznie, wiecej badanych o wy-
sokim SES (64,4%) niz 0s6b o przecietnym SES (59,7%) lub niskim SES
(51,4%) cechowato spozycie ttuszczow, ktore oceniono jako ,,odpowiednie”
(ponizej 22 pkt).
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Tabela 13
Urozmaicenie spozycia zywnosci, spozycie bfonnika i ttuszczéw w zaleznosci
od sytuacji spoteczno-ekonomicznej (SES) ($rednia=odchylenie standardowe)

Wyrézniki Ogotem Niski SES | Przecigtny SES| Wysoki SES
Liczebnos¢ 1107 310 383 414
Urozmaicenie 31,0+£6,4 31,3+6,6 31,0%6,1 30,9+6,5
(produktow/tydzien) (7-48) (10-48) (7-47) (15-48)

o . 17,0+4,5 16,9+4,6 17,045 17,1+4,6
Spozycie btonnika (pkt) (0-31) (2-31) (7-30) (0-31)

N o kk Kk 20,2+6,1 21,0+6,12 20,6+5,8 19,2+6,13P
Spozycie ttuszczéw (pkt) (2-41) (2-41) (5-38) (4-37)

****%p<0,0001; () zakres minimum-maksimum; a-a,b-b — roznice istotne w wierszach przy
p<0,05

Zwiazek urozmaicenia spozycia zywnosci z sytuacja spoteczno-ekono-
miczna miat charakter tendencji, ktora wyrazata sie mniejszym urozma-
iceniem spozycia zywnosci przez osoby o wyzszym SES. Réznice statystycz-
nie istotne wykazano wytacznie w analizie rozktadow, lecz nie potwierdzono
réznic w wartosciach $rednich, tj. dla urozmaicenia wyrazonego Srednig
liczba produktow spozywanych w ciggu tygodnia. ,Nieodpowiednie” uroz-
maicenie spozycia zywnosci (ponizej 20 produktow/tydzien) cechowato istot-
nie wiecej 0s6b o wysokim SES (6,2%) niz 0sob o niskim SES (3,9%) i prze-
cietnym SES (2,9%).

Wiele badan wskazuje na korzystny wplyw wysokiego statusu spotecz-
no-ekonomicznego na spozycie zywnosci i zdrowie. Generalnie, w tzw. kra-
jach cywilizacji zachodniej, ludzie nalezacy do wyzszej klasy spotecznej
1 posiadajacy wyzszy poziom wyksztatcenia maja tendencje do bardziej proz-
drowotnego odzywiania i stylu zycia w poréownaniu z ludZzmi o nizszym
SES mieszkajacych w tym samym kraju, regionie lub §rodowisku (de Irala-
-Estevez in. 2000; Drewnowski i in. 2004; Dochody i warunki zycia... 2008;
Lopez-Azpiazu i in. 2003; Mazur 2007; Lallukka i in. 2007). Osoby te spo-
zywaja wiecej owocow, chudego miesa, ryb, produktow zbozowych z pelne-
go przemiatu i surowych warzyw oraz pija wiecej sokow owocowych w po-
rownaniu z pracownikami fizycznymi. Osoby o niskim SES spozywaja
mniejsze iloSci wielonienasyconych kwasow ttuszczowych oraz warzyw
1 owocow, a ich diety maja wieksza wartos¢ energetycznag (czeSciowo z po-
wodu wiekszych wydatkow energetycznych) oraz wieksza zawartosé ttusz-
czu ogotem i kwasow ttuszczowych nasyconych. Bardziej prawidtowe odzy-
wianie 0s6b o wyzszym statusie spoteczno-ekonomicznym wynika z ich
wiekszej Swiadomosci zdrowotnej i taczy sie ze zdrowszym stylem zycia, tj.
wieksza aktywno$cia fizyczna, unikaniem palenia i nadmiernej konsump-
¢ji alkoholu (Blakely i in. 2004; Status materialny rodziny... 2007).
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niski SES ‘ ‘ 700 ‘ ‘ ‘ o0t
przecietny SES | | | | 69,0 | | | | | 31,0 |
wysoki SES | | | ‘68,9 | | | | | 31,1 |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
urozmaicenie wzglednie mate urozmaicenie wzglednie duze

Rys. 9. Rozktad urozmaicenia spozycia zywnosci w zaleznosci od sytuaciji
spofeczno-ekonomicznej (SES) (% proby)
Objasnienia: urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie mate <34 produktéw/tydzien;
urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie duze >34 produktéw/tydzien

p>0,05
niski SES ] | | | 72,5‘ | | | | 27,5‘ |
przecietny SES ] | | | 72,7 | | | | 27,3 |
wysoki SES ] ‘ ‘ ‘67,0 ‘ ‘ ‘ ‘33,0 ‘

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

spozycie btonika nieakceptowane spozycie btonika akceptowane

Rys. 10. Rozktad spozycia btonnika w zalezno$ci od sytuacji spoteczno-ekonomicznej
(SES) (% proby)
Objasnienia: spozycie bfonnika nieakceptowane <20 pkt; spozycie btonnika akceptowane
=20 pkt

) | | | i | | | | |

niski SES 486 51,4
przecietny SES | | 4(‘),3 I 51),7 I
wysoki SES | | 35,6 I 64,4 s

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

spozycie tluszczéw nieodpowiednie spozycie tluszczéw odpowiednie
Rys. 11. Rozktad spozycia ttuszczow w zalezno$ci od sytuacji spoteczno-ekonomicznej
(SES) (% proby)
Objasnienia: spozycie tluszczéw nieodpowiednie =22 pkt; spozycie ttuszczéw odpowiednie
<22 pkt
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Wedlug koncepcji Drewnowskiego ludzie mniej zamozni sg sklonni za-
spokajac swoje potrzeby pokarmowe zywnoscia tansza, ale o wiekszej war-
toSci energetycznej (Drewnowski i in. 2004; Drewnowski, Specter 2004).
W rezultacie ich wybory sprowadzaja sie do spozywania zywnosci o duzej
gestosci energetycznej, tj. duzej zawartosci ttuszczu i cukru, poniewaz jest
to zywnos$¢ relatywnie tania. Naleza do niej rafinowane produkty zbozo-
we, ttuszcze wydzielone, cukier i stodycze. Koncepcja ta trafnie odzwiercie-
dla takze relacje cenowe w Polsce i wyja$nia ekonomiczne bariery prawi-
dtowego odzywiania Polakow (Dochody i warunki zycia... 2008; Laskowski
2005; Otytosé, zywienie... 2006).

Tabela 14
Rozktady urozmaicenia spozycia zywnosci, spozycia btonnika i ttuszczow w zalezno$ci
od sytuacji spoteczno-ekonomicznej (SES) (% proby)

Wyrézniki Ogotem Niski SES | Przecigtny SES| Wysoki SES
Liczebnos¢ 1107 310 383 414
Urozmaicenie*

nieodpowiednie’ 4,4 3,9 2,9 6,2
wystarczajgce? 37,2 37,0 38,0 36,8
dobre3 49,0 46,3 53,0 47,3
bardzo dobre# 9,4 12,8 6,1 9,7
Spozycie btonnika
bardzo mate® 70,5 72,5 72,7 67,0
niewystarczajgce® 29,1 26,9 26,9 32,8
wystarczajgce’ 0,4 0,6 0,4 0,2
Spozycie tluszczow***
bardzo duze® 11,4 15,6 12,5 7,2
duze® 12,7 15,1 12,8 10,9
umiarkowanie duze™0 16,7 17,9 14,9 17,5
prawidtowe 26,6 21,1 31,0 26,6
najlepsze’™@ 32,6 30,3 28,8 37,8

urozmaicenie: 1<20 produktéw/tydzien; 220-29 produktow/tydzien; 330-39 produktow/
Jtydzien; 4=40produktow/tydzien; spozycie btonnika: 5<20 pkt; 620-29 pkt; 7=30 pkt;
spozycie ttuszczow: 8>27 pkt; 925-27 pkt; 1022-24 pkt; 1118-21 pkt; 12<18 pkt; *p<0,05;
***p<0,001

Nasze badania dokumentuja jedynie zwigzek miedzy sytuacja spotecz-
no-ekonomiczng a spozyciem tltuszczow przez polskie dziewczeta i mtode
kobiety. W tym zakresie obserwacje wlasne sa zgodne z literaturag przedmio-
tu. Zdziwienie budzi wykazany brak zalezno$ci miedzy sytuacja spoteczno-
-ekonomiczng a spozyciem blonnika. Nalezato oczekiwac, ze spozycie btonni-
ka bedzie tym wieksze, im lepsza bedzie sytuacja spoteczno-ekonomiczna.
Wyjasnienia nalezy szukac¢ w relacjach cenowych zrédet blonnika. Sa nimi
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produkty zbozowe z pelnego przemiatu, nasiona roslin straczkowych oraz
warzywa i owoce. Warzywa i owoce sg zywnoscia relatywnie droga, dlate-
go ich spozycie jest zazwyczaj mniejsze od pozadanego, pomimo wysokich
preferencji dla tej zywnosci (Drewnowski i in. 2004; Drewnowski, Specter
2004; Wadotowska i in. 2008). Inne zrodta blonnika — produkty zbozowe
z pelnego przemiatu i nasiona roslin straczkowych — sgq mniej atrakcyjne
pod wzgledem smakowym, a dodatkowo produkty zbozowe moga u odchu-
dzajacych sie dziewczat i mtodych kobiet budzi¢ obawy zwigzane z ich war-
toscig energetyczna.

Zadne z ograniczeri w spozyciu zywnosci stosowanych przez dziewcze-
ta i mtode kobiety nie zalezato od sytuacji spoteczno-ekonomicznej. Zaska-
kujace jest, ze brak roznic zwigzanych z sytuacja spoleczno-ekonomiczng
badanych dotyczyt takze stosowania ograniczen w spozyciu zywnosci o duzej
zawartosci ttuszcezu oraz ttuszczow. Wskazuje to, ze stwierdzone mniejsze
spozycie ttuszczow przez dziewczeta i mlode kobiety o lepszej sytuacji spo-
leczno-ekonomicznej nie miato w ich przekonaniu statusu §wiadomego sa-
moograniczenia. Mozna przypuszczaé, ze zmniejszanie spozycia ttuszczow
przez dziewczeta i mtode kobiety wraz z poprawa sytuacji spoteczno-eko-
nomicznej ma charakter utrwalonego zachowania zywieniowego.

Tabela 15
Stosowanie ograniczen w spozyciu zywnos$ci w zaleznosci
od sytuacji spoteczno-ekonomicznej (SES) (% proby)

Wyrézniki Ogotem Niski SES | Przecigtny SES| Wysoki SES
Liczebnos¢ 1107 310 383 414
Jakiekolwiek ograniczenia
W spozyciu zywnosc 30,5 28,8 31,3 31,0
Ograniczenia ilosci zywnosci 27,9 26,7 28,2 28,7
Ograniczenia w spozyciu

cukru i stodyczy 23,7 20,2 25,8 243
zywnosci o duzej zawartosci

tuszczu 22,4 18,8 241 23,6
ttuszczow 21,3 17,7 21,8 23,5
pieczywa, kasz, makaronow,

Ziemniakéw 12,0 10,7 13,4 11,6
migsa i wedlin 11,3 9,7 11,8 12,1
ryb 6,2 7,4 58 57

produktéw mlecznych 55 5,0 7.4 41

surowych warzyw 25 1,9 24 3,0

surowych owocow 1,4 0,6 2,1 1,3
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3.4. Zaleznos¢ miedzy postawami wzgledem zywnosci,
zywienia i zdrowia a zachowaniami zywieniowymi

Zwiazek postaw z zachowaniami jest przedmiotem wielu badan i dys-
kusji, co wynika z faktu, ze postawy obserwowane i deklarowane tylko
czeSciowo przektadaja sie na konkretne zachowania. Rozbieznosci te wyni-
kaja przede wszystkim z tego, ze postawy majg charakter zlozony, a ich
sktadowe czesto wykluczaja sie wzajemnie, np. mozna lubié¢ dang zywno$é,
a jednoczesnie oceniac ja negatywnie pod wzgledem zywieniowym. O spo-
zywaniu tej zywnosci w danej sytuacji moze zdecydowac jedna z tych ocen,
podczas gdy w innej sytuacji czynnikiem decydujacym bedzie druga ocena.

W wyniku przeprowadzonych badan nad mozliwoscig przewidywania
zachowania na podstawie postaw mozna z duzym prawdopodobienstwem
przyjaé, ze postawy sa tylko stabo zwigzane z ujawnianymi zachowaniami
lub nie sa z nimi w ogodle zwiazane (Fazio, Zanna 1981). Na podstawie
metaanalizy stwierdzono, ze zwigzek miedzy postawa a zachowaniem okre-
sla wysoce istotny wspotezynnik korelacji r=0,38 (p<0,0001) (Kraus 1995).
O sile zwigzku miedzy postawg i zachowaniem moze decydowac wiele czyn-
nikéw, w tym istotne znaczenie ma sam pomiar postawy. Zwiazek postawy
i zachowania jest potwierdzany, kiedy stosowany jest pomiar postaw i za-
chowania o rownym stopniu specyficznosci (Ajzen, Fishbein 1997), np. bada
sie postawe wzgledem spozywania mleka i czestotliwo$¢ spozywania mle-
ka. Zadawanie pytan o postawe w sposob bardzo konkretny i jednoczesnie
bezposrednio odnoszacy sie do konkretnego obiektu, pozwala na stwier-
dzenie wiekszej zgodnosci miedzy postawg i zachowaniem. Niemniej jed-
nak badanie postaw ogélnych, takze wobec zywnosci, daje mozliwos¢ prze-
widywania ogélnych wzoréw zachowania.

Brak zwiazku miedzy postawg i zachowaniem moze byé¢ zwigzany
z trudno$ciami w ujawnianiu postawy, ktore wynikaja z tego, ze ludzie nie
zawsze chcg ukazywac swoje prawdziwe postawy badz nie zawsze sg Swia-
domi swoich postaw (Maison 2004). Dostepnosé postawy z pamieci moze
rowniez odgrywac role w stopniu, do jakiego jednostka zachowuje sie zgod-
nie z postawg (Fazio i in. 1989). Postawa jest wysoce dostepna, jesli ocena
obiektu tej postawy przychodzi na mysl szybko, prawie natychmiast, kiedy
tylko napotykany jest obiekt, co w przypadku zywnosci raczej wskazuje na
duza dostepnosé postawy.

O trafnosci prognozowania zachowan na podstawie postaw decyduje
m.in. minimalizacja wplywu innych czynnikéw na deklarowane postawy
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1 przejawiane zachowania, adekwatno$¢ postawy i danego zachowania czy
sitla postawy. Zachowania zaprzeczajace deklarowanym postawom moga
by¢ rezultatem oddziatywania innych czynnikéw, np. ekonomicznych (cena)
czy spotecznych (presja grupowa). Pomiar postaw dotyczy najczesciej po-
staw deklarowanych, a wiec zaleznych od okoliczno$ci. Takze zachowania
podlegaja wplywom innych oséb, np. urozmaicone zywienie dziecka moze
wynikac z dostepnosci zywnosci w domu. Podejmujac jakie$ dziatanie jed-
nostka kieruje sie postawa, a takze innymi czynnikami wewnetrznymi, ale
rowniez uwzglednia aktualng sytuacje.

Pozytywna postawa wzgledem zywienia nie decyduje o spozyciu pra-
widtowo skomponowanego positku w danym dniu, np. ze wzgledu na brak
dostepu do odpowiednich produktow zywnosciowych, brak czasu na przy-
gotowanie positku itp. Natomiast pozytywna postawa wzgledem zywienia
jest dobrym wskaznikiem prawidtowosci zywienia w ogole, co opisuje zasa-
da usredniania wskazujaca, ze wptyw postaw na zachowania jest bardziej
widoczny wowczas, gdy bierze sie pod uwage nie pojedyncze zachowanie
cztowieka, ale jego przecietny, czyli ,usSredniony” sposob dziatania w dtuz-
szej perspektywie czasowej (Myers 2003). Takie podejscie do zwigzku po-
stawy z zachowaniami zywieniowymi przyjeto w prezentowanym bada-
niu, gdyz urozmaicenie, spozycie btonnika oraz ttuszczow byto mierzone
nie jako pojedyncze zachowanie, ale efekt uwzglednienia spozycia réznych
produktéw bedacych zrédiem danego sktadnika lub swiadczacych o uroz-
maiceniu spozycia zywnosci.

Im bardziej pozytywna postawe wzgledem zywnosci light reprezentowaty
osoby uczestniczace w badaniu, tym wiecej spozywaty btonnika (tab. 16). Mimo
ze istotna statystycznie réznica w spozyciu btonnika dotyczyta tylko dwoch
skrajnych postaw wzgledem zywnos$ci light, czyli negatywnej i pozytyw-
nej, to wskazana powyzej tendencja jest zauwazalna. Bez wzgledu na
prezentowana postawe, Srednie spozycie btonnika bylo na poziomie nieak-
ceptowanym, tj. ponizej 20 pkt. Pozytywna postawa wzgledem zywnos$ci
light sprzyjata zatem bardziej prawidtowemu spozyciu btonnika, ale nie
gwarantowata uzyskania poziomu akceptowanego spozycia tego sktadni-
ka. Zwigzek miedzy postawg wzgledem zywnosci light 1 spozyciem btonni-
ka nie moze by¢ interpretowany w kategoriach zalezno$ci bezposrednie;j.
Nalezy raczej przypuszczaé, ze osoby o bardziej pozytywnym stosunku
wzgledem tej zywnosci wykazuja wieksze zainteresowanie sktadem zyw-
nosci, co pozwala im takze kontrolowac ilos¢ btonnika w diecie. Wyjasniajac
ten zwigzek, nalezy takze odwotac sie do specyfiki niektorych produktow
o obnizonej kalorycznosci, co uzyskuje sie poprzez wykorzystanie dodatku
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btonnika. W ten sposob pozytywna postawa wzgledem zywnosci light, sprzy-
jajaca spozywaniu zywnosci o obnizonej kalorycznosci, moze sprzyjac zwiek-
szonemu spozyciu btonnika.

Tabela 16

Wybrane wyrézniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem zywnosci light

(Sredniaxodchylenie standardowe)

Wyrozniki Ogotem Postawy wzgledem zywnosci light
negatywna neutralna pozytywna
Liczebnos¢ 1107 222 829 56
Urozmaicenie 31,0+6,4 30,3+6,3 31,2+64 31,7+6,7
(produktéw/tydzien) (7-48) (13- 48) (7- 48) (18- 48)
L I 17,0x4,5 16,4+4,42 17,0+£4,5 18,1+4,72
Spozycie btonnika* (pkt) (0-31) (5- 27) (0- 31) (7- 31)
L . 20,2+6,1 19,5+6,2 20,5+6,0 19,2+5,6
Spozycie ttuszczow (pkt) (2-41) - 37) - 41) @& 32)

*p<0,05; () zakres minimum-maksimum; a-a — réznice istotne w wierszach przy p<0,05

W przypadku pozostatych ocenianych sktadowych sposobu zywienia,
tj. urozmaicenia spozycia zywnosci i spozycia tltuszczow nie stwierdzono
istotnych statystycznie réznic miedzy srednimi warto$ciami wyrazajacymi
te wskazniki w poszczegolnych grupach wyodrebnionych ze wzgledu na
postawy wzgledem zywnosSci light. Tylko nieznacznie wyzsze oceny uroz-
maicenia spozycia zywnos$ci uzyskaty osoby z neutralng i pozytywna po-
stawa wzgledem zywnosci light w porownaniu z postawg negatywna, przy
czym Srednia wartos¢ tych wskaznikéw nie przekraczata progu wzglednie
duzego urozmaicenia, czyli byla mniejsza niz 34 produkty/tydzien. Spozy-
cie thuszczow rowniez nie wykazywalo istotnych statystycznie réznic w gru-
pach osoéb wyodrebnionych ze wzgledu na postawe wzgledem zywnosci
light, ale uzyskane wartosci punktowe w przypadku wszystkich typow po-
staw byly nizsze niz 22, czyli mozna je uznaé za odpowiednie. Brak istot-
nych statystycznie réznic w spozyciu thuszczow po uwzglednieniu postawy
wzgledem zywnosci light jest zaskakujacy i1 jednoczesnie potwierdza stabe
zalezno$ci miedzy postawa i zachowaniem, odnotowywane w literaturze
przedmiotu. Nie zostalo potwierdzone zatozenie, ze zainteresowanie zyw-
noscig light, ktorej nizsza wartos¢ energetyczna jest osiagana m.in. przez
obnizong zawarto$é ttuszezu, taczy sie z matg konsumpcja produktow za-
wierajacych ttuszcz.

Nie stwierdzono roznic istotnych statystycznie w rozktadzie odpowiedzi
dotyczacych poziomu urozmaicenia spozycia zywnosci, spozycia btonnika oraz
ttuszczow po uwzglednieniu postaw wzgledem zywnosSci light (tab. 17).
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Pomimo braku istotnych réznic wérod osob reprezentujacych postawe neu-
tralng i pozytywna odnotowano wiekszy odsetek osob, ktorych spozycie
zywnosci charakteryzowato sie wiekszym urozmaiceniem (,dobre” i ,bar-
dzo dobre”) oraz bardziej prawidlowym spozyciem btonnika (,niewystar-
czajacym” i ,wystarczajacym”) w porownaniu z osobami wykazujacymi
negatywng postawe wobec zywnosci light. W przypadku spozycia ttusz-
czO0w najwiecej 0sob z pozytywna postawa wobec tej zywnosci charakte-
ryzowalo najbardziej prawidlowe (,najlepsze”) spozycie tego sktadnika.
Podobny rozktad stwierdzono réwniez w przypadku ocen okreslajacych
te wskazniki jako ,akceptowane” lub ,,odpowiednie” (rys. 12—-14). Wiekszy
odsetek osob zaréwno z pozytywna, jak i negatywna postawg wzgledem
zywnosci light charakteryzowato bardziej prawidtowe spozycie ttuszczow
(ponizej 18 pkt) niz osob z neutralng postawa, ale nie byta to réznica istot-
na statystycznie.

Tabela 17
Wybrane wyrozniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem zywnosci light
(% préby)
Wyrézniki Ogélem Postawy wzgledem zywnosci light
negatywna neutralna pozytywna

Liczebnos¢ 1107 222 829 56
Urozmaicenie

nieodpowiednie! 4,4 5,4 4,0 6,5

wystarczajgce? 37,2 43,2 36,2 28,2

dobre3 49,0 43,7 50,0 55,9

bardzo dobre* 9,4 7,7 9,8 9,4
Spozycie btonnika

bardzo mate® 70,5 74,1 69,7 68,6

niewystarczajgce® 29,1 25,9 29,9 30,3

wystarczajgce’ 0,4 0,0 0,4 1,1
Spozycie ttuszczéw

bardzo duze8 11,4 8,3 12,4 8,2

duze® 12,7 14,2 12,5 11,1

umiarkowanie duze™ 16,7 17,0 16,8 14,8

prawidiowe 26,6 21,2 28,3 22,4

najlepsze®? 32,6 39,3 30,0 43,5

urozmaicenie: 1<20 produktow/tydzien; 220-29 produktéw/tydzien; 330-39 produktow/
/tydzien; 4240 produktow/tydzien; spozycie btonnika: 5<20 pkt; 620-29 pkt; 7=30 pkt;
spozycie tluszczow: 8>27 pkt; 925-27 pkt; 1022-24 pkt; 1118-21 pkt; 12<18 pkt
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Postawy wzgledem zywno$ci light p>0,05

negatywna 52
neutralna | 31,9
pozytywna | | 30,9 |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

[ urozmaicenie wzglednie mate urozmaicenie wzglednie duze

Rys. 12. Rozkfad urozmaicenia spozycia zywnosci w zaleznosci od postaw
wzgledem zywnosci light (% proby)
Objasnienia: urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie mate <34 produktéw/tydzien;
urozmaicenie spozycia zywnos$ci wzglednie duze >34 produktow/tydzien

Postawy wzgledem zywno$ci light p>0,05
negatywna 25,9
neutralna ‘ 30,4
pozytywna 31,1
ogotem 29,5‘

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M spozycie btonika nieakceptowane spozycie btonika akceptowane

Rys. 13. Rozkiad spozycia btonnika w zaleznosci od postaw wzgledem zywnosci light
(% proby)
Objasnienia: spozycie bfonnika nieakceptowane <20 pkt; spozycie bionnika akceptowane
=20 pkt

Postawy wzgledem zywno$ci light p>0,05
negatywna | | 66,5 | |
neutralna 58,3
pozytywna ‘ ‘ 65,9 ‘ ‘
ogdtem | | 5\9’1 | |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M spozycie tluszczéw nieodpowiednie spozycie ttuszczéw odpowiednie
Rys. 14. Rozktad spozycia ttuszczéw w zaleznosci od postaw wzgledem zywnosci light
(% proby)
Objasnienia: spozycie ttuszczéw nieodpowiednie =22 pkt; spozycie ttuszczéw odpowiednie
<22 pkt
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Nie stwierdzono réznic istotnych statystycznie w wystepowaniu zacho-
wan polegajacych na stosowaniu roznego rodzaju ograniczen w spozyciu
zywnosci w grupach wyodrebnionych na podstawie postawy wzgledem
zywnosci light (tab. 18). Taki rezultat nie znajduje potwierdzenia w in-
nych badaniach, z ktorych wynika, ze stosowanie ograniczen czesto tgczy
sie z nizszym spozyciem energii i zmniejszong konsumpcjg ttuszezow (War-
dleiin. 1997). Mozna zatem oczekiwaé, ze pozytywna postawa wobec zyw-
nos$ci o obnizonej wartoSci energetycznej taczy sie z ograniczeniami w spo-
zyciu zywnos$ci przynajmniej niektorych grup zywno$ci, a zwlaszcza
zywnos$ci wysokoenergetycznej. W badaniu Roininen, Tuorila (1999) po-
twierdzono taka zalezno$¢, ale byta ona stabsza niz po uwzglednieniu za-
interesowania zdrowiem.

Tabela 18
Wybrane zachowania zywieniowe a postawy badanych wzgledem zywnosci light
(% proby)

Wyrézniki Ogélem Postawy wzgledem zywnosci light
negatywna neutralna pozytywna
Liczebnosé 1107 222 829 56
Jakiekolwiek ograniczenia
W Spozyciu iyv?noéci 30,5 30,2 30,7 28,7
Ograniczenia ilosci zywnosci 27,9 27,2 28,2 27,4
Ograniczenia w spozyciu
cukru i stodyczy 23,7 23,6 23,6 25,1
zywnosci o duzej zawartosci
tIYJstzczu ) 22,4 21,8 22,6 22,2
tluszczow 21,3 21,4 21,0 25,1
ieczywa, kasz, makaronow,
zpiemr}/iakéw 12,0 10,6 12,1 14,9
migsa i wedlin 11,3 11,2 11,4 10,8
ryb 6,2 7,6 5,8 6,7
produktéw mlecznych 55 42 5,6 9,2
surowych warzyw 25 1,5 29 0,0
surowych owocow 1,4 1,1 1,5 0,0

Postawy badanych dziewczat i kobiet wzgledem zywnoSci naturalne;j
istotnie statystycznie réznicowaty spozycie btonnika i thuszczow wyrazone
w postaci punktow, podczas gdy nie wykazano istotnych réznic w urozma-
iceniu spozycia zywnosci (tab. 19). Tylko nieznacznie wiekszym urozmaice-
niem wyrozniaty sie osoby z pozytywna postawa wobec zywno$ci natural-
nej. Osoby te charakteryzowato natomiast istotnie wieksze, niz w przypadku
pozostatych osob, spozycie btonnika, zas im bardziej pozytywna postawe
wzgledem zywno$ci naturalnej prezentowata osoba, tym wskaznik opisuja-
cy spozycie thuszczow byl nizszy, czyli spozycie to byto bardziej prawidtowe.
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Tabela 19

Wybrane wyr6zniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem zywnosci naturalnej

(8rednia=odchylenie standardowe)

Wyroznik Ogélem Postawy wzgledem zywnosci naturalnej
negatywna neutralna pozytywna
Liczebnos¢ 1107 48 828 231
Urozmaicenie 31,0x6,4 30,9+7,0 30,9+6,4 31,4+6,2
(produktéw/tydzien) (7-48) (15- 48) (7- 48) (13- 47)
. N 17,045 16,4+4,62 16,7+4,6 17,9+4,42
Spozycie btonnika** (pkt) (0-31) (5 31) (- 31) (4 28)
. ekrk 20,2+6,1 22,7+7,13b | 205+593¢ | 18,7+6,2b¢
Spozycie ttuszczow (pkt) (2-41) (12- 37) (@ 41) (- 36)
**n<0,01; ****p<0,0001; () zakres minimum-maksimum; a-a,b-b,... — réznice istotne

w wierszach przy p<0,05

Im bardziej pozytywna postawe wzgledem zywnosci naturalnej repre-
zentowano, tym istotnie statystycznie wiecej osob charakteryzowato spozy-
cie ttuszczow okreslone jako ,najlepsze” lub ,,odpowiednie” (tab. 20, rys. 17).
Nie stwierdzono natomiast istotnych statystycznie réznic w odniesieniu do
pozostalych wyréznikow sposobu zywienia (rys. 15-16).

Tabela 20
Wybrane wyr6zniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem zywnosci naturalnej
(% préby)

Wyrezniki Ogslem Postawy wzgledem zywnosci naturalnej
negatywna neutralna pozytywna

Liczebnos¢ 1107 48 828 231
Urozmaicenie

nieodpowiednie’ 4,4 6,1 4,8 2,7

wystarczajgce? 37,2 34,2 36,8 39,4

dobre3 49,0 51,1 49,4 47,2

bardzo dobre? 9,4 8,6 9,0 10,7
Spozycie btonnika

bardzo mate® 70,5 72,7 71,8 65,3

niewystarczajgce® 29,1 26,0 27,8 34,7

wystarczajgce’ 0,4 1,3 0,4 0,0
Spozycie ttuszczow**

bardzo duze® 11,4 24,2 12,0 6,6

duze® 12,7 16,8 12,7 12,2

umiarkowanie duze™ 16,7 11,2 17,5 15,0

prawidtowe 26,6 20,2 27,1 25,9

najlepsze’? 32,6 27,6 30,7 40,3

urozmaicenie: 1<20 produktow/tydzien; 220-29 produktow/tydzien; 330-39 produktow/
/tydzien; 4=40 produktow/tydzien; spozycie blonnika: 5<20 pkt; 620-29 pkt; 7>30 pkt;
spozycie ttuszczow: 8>27 pkt; 925-27 pkt; 1022-24 pkt; 1118-21 pkt; 12<18 pkt; **p<0,01
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Postawy wzgledem zywnosci naturalnej p>0,05

|
negatywna 38,0

neutralna 29,4
pozytywna ‘ ‘32,9 ‘
ogo6tem | | 30,5 |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
W urozmaicenie wzglednie mate = urozmaicenie wzglednie duze

Rys. 15. Rozktad urozmaicenia spozycia zywnosci w zaleznosci od postaw
wzgledem zywnosci naturalnej (% proby)
Objasnienia: urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie mate <34 produktow/tydzien;
urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie duze >34 produktow/tydzien

Postawy wzgledem zywnoéci naturalnej p>0,05
negatywna | 27,3‘
neutralna ‘ 28,2
pozytywna ‘34,7
ogotem 29,5

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M spozycie btonika nieakceptowane spozycie btonika akceptowane

Rys. 16. Rozktad spozycia btonnika w zalezno$ci od postaw
wzgledem zywnosci naturalnej (% proby)
Objasnienia: spozycie btonnika nieakceptowane <20 pkt; spozycie bfonnika akceptowane
=20 pkt

Postawy wzgledem zywnoéci naturalnej p<0,05 | | | | |
negatywna 47,8
neutralna | 5‘7,8 | | |

ogoétem 5?,1

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M spozycie tluszczéw nieodpowiednie spozycie ttuszczéw odpowiednie

Rys. 17. Rozkiad spozycia ttuszczéw w zaleznosci od postaw
wzgledem zywnosci naturalnej (% proby)
Objasnienia: spozycie tluszczéw nieodpowiednie =22 pkt; spozycie tluszczow odpowiednie
<22 pkt
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Postawa wzgledem zywnosci naturalnej réoznicowata istotnie statystycz-
nie stosowanie ograniczen w spozyciu poszczegolnych grup zywnosSci,
z wyjatkiem spozycia surowych owocow i produktéw mlecznych oraz suro-
wych warzyw (tab. 21). Z innych badan wynika, ze osoby z pozytywna
postawa wzgledem zywnosci naturalnej spozywaja wiecej owocow i wa-
rzyw w poréwnaniu z zywnoscig przetworzona, co znalazto potwierdzenie
w braku réznic w stosowaniu ograniczen wobec tych produktow i wiek-
szych ograniczeniach w przypadku pozostatych grup produktéow zywno-
$ciowych (Roininen, Tuorila 1999; Steptoe i in. 1995).

Im bardziej pozytywna postawa wzgledem zywnosci naturalnej cha-
rakteryzowaly sie uczestniczace w badaniu dziewczeta i mtode kobiety, tym
wiekszy byl odsetek wskazan informujacych o stosowaniu ograniczen
w spozyciu ilosci zywnosci oraz spozyciu cukru i stodyczy, zywnosci o duzej
zawartosci ttuszczu, ttuszezow, pieczywa, kasz, makaronow i ziemniakow,
miesa i wedlin, ryb. Réznice w odsetkach wskazan miedzy osobami z posta-
wa negatywna i pozytywna wzgledem zywnos$ci naturalnej byty na pozio-
mie 3—4 razy wyzszym wsrod tych ostatnich, a w przypadku ograniczen
w spozyciu cukru i stodyczy odnotowano 5,5 razy wieksza liczbe wskazan.

Tabela 21
Wybrane zachowania zywieniowe a postawy badanych wzgledem zywnos$ci naturalnej
(% proby)

Wyrozniki Ogélem Postawy wzgledem zywnos$ci naturalnej
negatywna neutralna pozytywna

Liczebnos¢ 1107 48 828 231
iaﬁéfﬁfy'gfﬁy"ﬁﬁigﬁiﬂ? 30,5 17,4 28,0 42,4
Ograniczenia ilo$ci zywnosci**** 27,9 141 25,6 39,1
Ograniczenia w spozyciu

cukru i sfodyczy**** 23,7 6,4 21,5 35,1

Zywnosci o duzej zawartosci

i 22,4 9,6 19,3 36,4

ttuszczow**** 21,3 11,1 18,2 34,4

ieczywa, kasz, makaronow,

B e aes 12,0 45 10,3 19,3

miesa i wedlin** 11,3 47 9,9 17,9

ryb* 6,2 3,0 55 9,6

produktow mlecznych 55 0,0 54 71
surowych warzyw 25 0,0 25 3,1
surowych owocow 1,4 0,0 1,6 0,8

*p<0,05; **p<0,01; ***p<0,001; ****p<0,0001
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Postawy badanych wzgledem stodyczy, wyrazajace pozadanie stody-
czy, nie roznicowaly istotnie statystycznie spozycia btonnika (tab. 22). Naj-
mniejsze urozmaicenie spozycia zywnosci, wyrazone najnizsza wartoscia
Srednig uzyskanych punktow, stwierdzono wérod osob z negatywna posta-
wa, a najwieksze z pozytywna postawg wzgledem stodyczy i byty to réznice
istotne statystycznie. Osoby z neutralng postawa wykazywaty réznice
W urozmaiceniu spozycia zywnosci w stosunku do 0sob z negatywna posta-
wa. Bardziej pozytywnym postawom wzgledem stodyczy towarzyszyta wy-
zsza Srednia liczba punktow opisujaca spozycie ttuszczow, co wskazuje na
wieksze spozycie ttuszczow.

Tabela 22
Wybrane wyrozniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem stodyczy
(Sredniaxodchylenie standardowe)

Wyrozniki Ogélem Postawy wzgledem stodyczy
negatywna neutralna pozytywna

Liczebnosc¢ 1107 69 497 541
Urozmaicenie* 31,0£6,4 | 29,1+6,9%0 | 30,9+6,42 31,4+6,30
(produktéw/tydzien) (7-48) (15- 42) (14- 48) (7- 48)

I . 17,045 16,6+4,5 17,0+4,6 17,0+4,5
Spozycie btonnika (pkt) (0-31) - 27) (©- 31) - 31)

o S 20,2+6,1 17,5+5,7ab [ 19,5+57ac | 21,2+6,2bC
Spozycie ttuszczéw (pkt) (2-41) (- 31) (& 36) (& 41)
*p<0,05; ****p<0,0001; () zakres minimum-maksimum; a-a,b-b,... — réznice istotne

w wierszach przy p<0,05

Potwierdzeniem réznic w wartosciach rednich wyrazajacych spozycie
thuszezow w poszczegolnych grupach wyodrebnionych ze wzgledu na po-
stawy wzgledem stodyczy jest zréznicowanie poszczegélnych ocen wyraza-
jacych wielko$é spozycia 1 jego ocene. Im bardziej pozytywna postawa wzgle-
dem stodyczy charakteryzowata badanych, tym istotnie statystycznie
wiekszy byt odsetek wskazan opisujacych spozycie ttuszezow jako ,bardzo
duze”, ,duze” i ,umiarkowanie duze”, a mniejszy odsetek wskazan ,prawi-
dlowych” i ,najlepszych” (tab. 23). W grupie oséb z pozytywng postawag
wzgledem tej grupy zywnosci odnotowano najnizszy odsetek osob charak-
teryzujacych sie ,odpowiednim” spozyciem tluszczow, w poréwnaniu z po-
zostatymi osobami (rys. 20), co znajduje potwierdzenie w wynikach badan
Zandstry 1 in. (2001). Rozktad ocen opisujacych spozycie btonnika, podob-
nie jak w przypadku urozmaicenia spozycia zywnos$ci, nie wykazywatl roz-
nic istotnych statystycznie w grupach charakteryzujacych sie réoznymi po-
stawami wzgledem stodyczy (tab. 23, rys. 18, 19).
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Tabela 23
Wybrane wyrdzniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem stodyczy (% proby)

Wyrezniki Ogslem Postawy wzgledem stodyczy
negatywna neutralna pozytywna

Liczebnosé 1107 69 497 541
Urozmaicenie

nieodpowiednie’ 4,4 9,0 4,7 3,6

wystarczajgce? 37,2 47,0 37,9 35,4

dobre3 49,0 36,5 48,4 51,1

bardzo dobre# 9,4 7,5 9,0 9,9
Spozycie btonnika

bardzo mate® 70,5 74,7 69,6 70,8

niewystarczaja;ceG 29,1 25,3 30,0 28,8

wystarczajgce’ 0,4 0,0 0,4 0,4
Spozycie ttuszczow****

bardzo duze® 11,4 5,3 8,3 15,0

duze® 12,7 3,1 10,3 16,2

umiarkowanie duze!? 16,7 13,3 16,5 17,4

prawidiowe? 26,6 30,3 28,1 24,7

najlepsze!? 32,6 48,0 36,8 26,7

urozmaicenie: 1<20 produktéw/tydzien; 220-29 produktéw/tydzien; 330-39 produktow/ty-
dzien; 4>40 produktéw/tydzien; spozycie btonnika: 5<20 pkt; 620-29 pkt; 7=30 pkt; spozy-
cie tluszczow: 8>27 pkt; 92527 pkt; 1022-24 pkt; 1118-21 pkt; 12<18 pkt; ****p<0,0001

Tabela 24
Wybrane zachowania zywieniowe a postawy badanych wzgledem sfodyczy (% proby)
Wyrezniki Ogslem Postawy wzgledem sftodyczy
negatywna neutralna pozytywna
Liczebnos$¢ 1107 69 497 541
Jakiekolwiek ograniczenia
W Spozyciu Zyvgnoéci** 30,5 412 334 26,5
Ograniczenia ilosci zywnosci* 27,9 34,4 30,6 24,7
Ograniczenia w spozyciu
cukru i stodyczy**** 23,7 39,9 27,2 18,3
zywnosci o duzej zawartosci 204 29,7 247 19.4
tluszczu* ’ ) ) )
ttuszczow 21,3 27,8 23,4 18,5
;Z)ilgr%zr}/i\;vsévl\(lasz, makaronow, 12,0 15,5 123 12
miesa i wedlin* 11,3 19,2 12,3 9,5
ryb 6,2 7.4 5,0 7,2
produktow mlecznych**** 55 18,2 6,2 3,3
surowych warzyw* 25 55 3,4 1,3
surowych owocow 1,4 2,9 1,5 1,1

*p<0,05; **p<0,01; ****p<0,0001

63




Postawy wzgledem stodyczy p>0,05

negatywna | 23,‘3

neutralna 28,3

pozytywna ‘33,5 ‘
ogoétem | | 30,5 |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B urozmaicenie wzglednie mate urozmaicenie wzglednie duze

Rys. 18. Rozktad urozmaicenia spozycia zywnosci w zaleznosci od postaw wzgledem
stodyczy (% proby)
Objasnienia: urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie mate <34 produktow/tydzien;
urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie duze >34 produktow/tydzien

Postawy wzgledem stodyczy p>0,05
negatywna | 25,3‘
neutralna ‘ 30,4
pozytywna 29,2
ogo6tem ‘ 29,5

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M spozycie btonika nieakceptowane spozycie btonika akceptowane

Rys. 19. Rozkiad spozycia btonnika w zaleznosci od postaw wzgledem stodyczy
(% proby)
Objasnienia: spozycie btonnika nieakceptowane <20 pkt; spozycie btonnika akceptowane
=20 pkt

Postawy wzgledem stodyczy - p<0000! | | |
negatywna 78,3

neutralna | | 64,9‘) | |
pozytywna | | 51,4 | |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
M spozycie ttuszczéw nieodpowiednie spozycie tluszczéw odpowiednie

Rys. 20. Rozktad spozycia ttuszczow w zaleznosci od postaw wzgledem stodyczy
(% proby)
Objasnienia: spozycie ttuszczéw nieodpowiednie =22 pkt; spozycie ttuszczow odpowiednie
<22 pkt
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Osoby reprezentujace pozytywna postawe wzgledem stodyczy stano-
wity istotnie statystycznie najmniejszy odsetek osob stosujacych jakiekol-
wiek ograniczenia w spozyciu zywnosci, takze ograniczenia w spozyciu ilo-
$ci zywnosci, w spozyciu cukru i stodyczy, miesa i wedlin, surowych warzyw,
produktéw mlecznych oraz w spozyciu zywnos$ci o duzej zawartosci ttusz-
czu (tab. 24). Tego rodzaju ograniczenia byty stosowane przez istotnie sta-
tystycznie najwiekszy odsetek dziewczat i mtodych kobiet o negatywne;j
postawie wzgledem stodyczy. Nie stwierdzono natomiast istotnych roznic
w wystepowaniu ograniczen dotyczacych spozycia pieczywa, kasz, maka-
ronow i ziemniakdéw, ponadto ryb, surowych owocow i tltuszezow.

Na podstawie przedstawionych wynikéw mozna stwierdzié, ze posta-
wy dziewczat i mtodych kobiet wobec wybranych grup zywnosci, tj. Zzywno-
$ci light, naturalnej i stodyczy, ktore moga warunkowaé zachowania zy-
wieniowe ze wzgledu na posrednia, ale rowniez bezposrednia spojnosé
postawy i zachowania, jak ma to miejsce w przypadku zywnosci light
1 spozycia ttuszczow, wykazywaty zroznicowany zwiazek z ocenianymi wskaz-
nikami sposobu zywienia. Zdecydowanie najwiecej istotnych statystycznie
zalezno$ci stwierdzono w przypadku postaw wzgledem zywno$ci naturalne;j
oraz wzgledem stodyczy i ocenianych wskaznikow. Generalnie mozna stwier-
dzié, ze bardziej pozytywne postawy wobec zywnosci naturalnej sprzyjaty
bardziej prawidlowemu spozyciu ttuszczow oraz btonnika. Im bardziej po-
zytywna postawe wzgledem tej zywnosSci reprezentowaty badane osoby, tym
wiecej byto wskazan informujacych o stosowaniu jakichkolwiek ograniczen
W spozyciu zywnosci, w iloSci spozywanej zywnosci, w spozyciu cukru
i stodyczy, ponadto pieczywa, kasz, makaronow i ziemniakow, ale takze
ryb, miesa i wedlin, thuszczow oraz zywnos$ci o duzej zawartosci ttuszczu.

W przypadku postaw wzgledem stodyczy, zalezno§é miedzy prezento-
wanag postawa a stosowanymi ograniczeniami byta odwrotna, czyli im bar-
dziej pozytywna postawe wzgledem stodyczy reprezentowaty badane oso-
by, tym mniej bylo wskazan informujacych o stosowaniu jakichkolwiek
ograniczen w spozyciu zywnosci, w iloSci spozywanej zywnos$ci, w spozyciu
cukru i stodyczy, miesa i wedlin, surowych warzyw, produktéw mlecznych,
thuszczow oraz zywnosci o duzej zawartosci thuszczu. Spozycie blonnika
nie wykazywato istotnie statystycznego zwigzku z postawa wzgledem sto-
dyczy, zarowno w odniesieniu do wartosci $rednich punktow, jak i odsetka
0s6b charakteryzujacych sie okreslonym poziomem spozycia tego sktadni-
ka pokarmowego.

Najmniej istotnych statystycznie zaleznoSci miedzy ocenianymi wyroz-
nikami sposobu zywienia a postawg wykazano w przypadku postaw wzgle-
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dem zywnosci light. Okazato sie, ze osoby wykazujace pozytywna postawe
wzgledem tej zywnosci, w stosunku do 0s6b z postawg negatywna, charak-
teryzowalo wigksze spozycie blonnika. Nie stwierdzono istotnych statystycz-
nie roznic w rozktadzie populacji ze wzgledu na zakresy punktow dla po-
szczegolnych wyroznikow sposobu zywienia, a jedyne istotne statystycznie
roznice stwierdzono w przypadku stosowania ograniczen w spozyciu pro-
duktéw mlecznych. Brak istotnych statystycznie roznic w spozyciu ttuszczow
jest zaskakujacy. Mozna byto oczekiwac, ze stosunek wobec zywnosci light
bedzie wykazywat zwigzek z zachowaniami zwigzanymi ze spozywaniem
zywnosci zawierajacej ttuszcz, ale nie zostalo to potwierdzone w badaniu.

O postawach wzgledem zywnosci light i naturalnej w istotnym stopniu
decyduje komponent poznawczy postawy, czyli wiedza o tej zywnoSci, jej
wlasciwosciach i wptywie na funkcjonowanie organizmu. W przypadku
postawy wobec stodyczy ujawnia sie zarowno wplyw komponentu poznaw-
czego, jak i afektywnego, czyli emocji. Pozadanie stodyczy jest efektem ujaw-
nienia sie pozytywnych emocji pod wptywem stodyczy, wowczas czynnik afek-
tywny ,przyciaga” do tych produktow (Jezewska-Zychowicz 2011). Komponent
emocjonalny, jako dominujacy w tworzeniu postawy wobec zywnosSci, ujaw-
nia sie szczegolnie silnie w przypadku postaw wzgledem zywnosci, ktora jest
traktowana przede wszystkim w kategoriach nagrody czy przyjemnosci.

Osoby reprezentujace negatywna postawe wzgledem zywnosci stoso-
wanej w formie nagrody charakteryzowato istotnie mniejsze urozmaicenie
spozycia zywnosSci w porownaniu z pozostalymi, podczas gdy nie zauwazo-
no istotnych réznic w urozmaiceniu spozycia zywnos$ci w przypadku oséb
z postawg neutralng i pozytywna (tab. 25). Im bardziej pozytywna postawe
wzgledem zywnosci stosowanej w formie nagrody prezentowaty dziewcze-
ta i mtode kobiety, tym istotnie statystycznie wieksza byta wartos$¢ Srednia
wyrazajaca spozycie ttuszczow. Spozycie btonnika nie wykazywato istot-
nych statystycznie roznic po uwzglednieniu postawy wzgledem nagradza-
nia zywnoscia.

Istotne statystycznie roznice w spozyciu ttuszczow i urozmaiceniu spo-
zycia zywnosci po uwzglednieniu postawy wzgledem zywnoSci jako nagro-
dy wykazano takze w przypadku rozktadu liczby punktow, wyrazajacych po-
szczegolne poziomy tych wskaznikow sposobu zywienia (tab. 26, rys. 21-23).
Osoby akceptujace zywnos$¢é w formie nagrody, czyli majace pozytywna po-
stawe, charakteryzowalo wieksze urozmaicenie (istotnie mniejszy udziat
wskazan ,nieodpowiednie” i ,wystarczajace”, a wiekszy udziat ,,dobre” i ,bar-
dzo dobre”) w poréwnaniu z osobami reprezentujacymi negatywna posta-
we wzgledem zywnosci jako nagrody.
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Tabela 25

Wybrane wyrozniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem zywnosci

postrzeganej jako nagroda (Srednia+odchylenie standardowe)

Wyrézniki Ogélem Postawy wzgledem zywnosci jako nagrody
negatywna neutralna pozytywna
Liczebnos¢ 1107 409 606 92
Urozmaicenie**** 31,0+6,4 | 29,9+6,3%0 | 31,8+6,42 31,4+6,20
(produktow/tydzien) (7-48) (13- 47) (7- 48) (15- 42)
. . 17,0+4,5 16,9+4,4 17,1+4,6 16,8+4,8
Spozycie btonnika (pkt) (0-31) (- 27) (0- 31) (4 28)
- A 20,2+6,1 18,7+6,02P | 20,8+5,82¢ | 22,8+6,20.C
Spozycie ttuszczéw (pkt) (2-41) (- 41) (4- 37) (o- 38)
****p<0,0001; () zakres minimum-maksimum; a-a,b-b,... — réznice istotne w wierszach

przy p<0,05

Jednoczes$nie osoby akceptujace zywnos¢ w formie nagrody charakte-
ryzowato wigksze spozycie ttuszczow (istotnie najwiekszy udziat wskazan
sbardzo duze”, ,duze” i ,umiarkowanie duze”, a najmniejszy udziat ,prawi-
dtowe” i1 ,najlepsze”) w poréwnaniu z osobami reprezentujacymi negatyw-
ng postawe wzgledem zywnosci jako nagrody. U ponad dwukrotnie wiek-
szej liczby 0s6b z pozytywna postawa niz z postawg negatywna stwierdzono
nieodpowiednie spozycie ttuszczow.

Tabela 26
Wybrane wyrdzniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem zywnosci
postrzeganej jako nagroda (% proby)

Wyrézniki Ogélem Postawy wzgledem zywnosci jako nagrody
negatywna neutralna pozytywna
Liczebnosé 1107 409 606 92
Urozmaicenie**
nieodpowiednie? 4,4 5,9 3,4 4,8
wystarczajace? 37,2 44.6 33,4 29,7
dobre? 49,0 41,7 52,9 55,7
bardzo dobre* 9,4 7,8 10,3 9,8
Spozycie btonnika
bardzo mate5 70,5 69,2 71,7 68,2
niewystarczajgce® 29,1 30,8 27,6 31,8
wystarczajgce’ 0,4 0,0 0,7 0,0
Spozycie ttuszczow****
bardzo duze8 11,4 5,9 13,6 21,4
duze® 12,7 10,7 12,9 21,1
umiarkowanie duze!© 16,7 13,3 18,6 19,5
prawidtowe! 26,6 28,8 27,0 13,8
najlepsze’? 32,6 413 27,9 242

urozmaicenie: <20 produktéw/tydzien; 220-29 produktow/tydzien; 330-39 produktow/
J/tydzien; 4=40 produktow/tydzien; spozycie btonnika: 5<20 pkt; 620-29 pkt; 7=30 pkt;
spozycie ttuszczéw: 8>27 pkt; 925-27 pkt; 1022-24 pkt; 1118-21 pkt; 12<18 pkt; **p<0,01;
****p<0,0001
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Postawy wzgledem zywnosci jako nagrody p<0,0001

negatywna 21,6

neutralna 1‘36,0

pozytywna ‘ ‘34,4 ‘
ogotem | | 30,5 |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M urozmaicenie wzglednie mate urozmaicenie wzglednie duze
Rys. 21. Rozktad urozmaicenia spozycia zywnosci w zaleznosci od postaw wzgledem
zywnosci postrzeganej jako nagroda (% proéby)
Objasnienia: urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie mate <34 produktow/tydzien;
urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie duze >34 produktéw/tydzien

Postawy wzgledem zywnoéci jako nagrody p>0,05
negatywna | 30,8 |
neutralna 28,3
pozytywna 31,8
ogoétem | 29,5‘

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

W spozycie btonika nieakceptowane spozycie btonika akceptowane
Rys. 22. Rozktad spozycia btonnika w zaleznosci od postaw wzgledem zywnosci
postrzeganej jako nagroda (% proby)
Objasnienia: spozycie btonnika nieakceptowane <20 pkt; spozycie bfonnika akceptowane
=20 pkt

Postawy wzgledem zywnosci jako nagrody p<0,0001
\

negatywna 70,1
neutralna 54,9
pozytywna ‘ 38,0
5‘9,1 ‘

ogoétem

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

W spozycie tluszcz6w nieodpowiednie spozycie tluszczéw odpowiednie

Rys. 23. Rozkiad spozycia ttuszczéw w zaleznosci od postaw wzgledem zywnosci
postrzeganej jako nagroda (% proby)
Objasnienia: spozycie ttuszczéw nieodpowiednie =22 pkt; spozycie ttuszczéw odpowiednie
<22 pkt
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Postawy wzgledem zywnosci postrzeganej jako nagroda istotnie staty-
stycznie roznicowaty stosowanie jakichkolwiek ograniczen w spozyciu zyw-
nosci, ograniczen w ilo$ci spozywanej zywnosci oraz ograniczen w spozyciu
cukru i stodyczy, takze pieczywa, kasz, makaronow i ziemniakow, ponadto
tluszczow oraz zywnosci o duzej zawartosci ttuszczow (tab. 27). Istotnie
najmniejszy odsetek 0sob z pozytywna postawa wzgledem zywnoSci jako
nagrody potwierdza stosowanie tych ograniczen, podczas gdy najwieksza
liczba takich wskazan dotyczyta osob nieakceptujacych stosowania zywno-
$ci w formie nagrody (postawa negatywna). Najwieksze roznice miedzy
tymi osobami dotyczyly stosowania ograniczen w spozyciu cukru i stodyczy
oraz pieczywa, kasz, makaronow i ziemniakéw. W przypadku ograniczen
w spozyciu zywnosci o duzej zawartosci ttuszeczu, odsetek wskazan o ich
stosowaniu byt mniejszy wsrod oséb z postawa neutralna niz u osob z po-
zytywna postawa. Nie stwierdzono natomiast istotnych statystycznie roz-
nic w stosowaniu ograniczen w spozyciu ryb, miesa i wedlin, surowych
warzyw i owocow oraz produktow mlecznych.

Tabela 27
Wybrane zachowania zywieniowe a postawy badanych wzgledem zywnosci
postrzeganej jako nagroda (% proby)

P I Z Sci jak
Wyrozmik Ogotem ostawy wzgledem zywnosci jako nagrody
negatywna neutralna pozytywna
Liczebnosé 1107 409 606 92
Jakiekolwiek ograniczenia
W SPOZyCiu Zywnosci*** 30,5 38,1 26,7 22,2
Ograniczenia ilosci zywnosci**** 27,9 36,9 23,2 19,7
Ograniczenia w spozyciu
cukru i stodyczy**** 23,7 32,4 20,2 7,6
tziml;:zig*?‘ duzej zawartosci 20.4 28.9 183 21.0
ttuszczow**** 21,3 28,1 17,9 13,2
pieczywa, kasz, makaronow,
Ziemniakow*** 12,0 16,5 10,0 4,9
miesa i wedlin 11,3 12,6 9,9 15,1
ryb 6,2 6,0 6,4 59
produktéw mlecznych 55 59 57 2,6
surowych warzyw 25 1,6 3.2 1,3
surowych owocow 1,4 0,6 21 0,0

***p<0,001; ****p<0,0001
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Postrzeganie zywno$ci w kategoriach Zrodta przyjemnosci wykazywa-
Yo istotne statystycznie roznice w Sredniej liczbie produktow spozywanych
przez osoby reprezentujace odmienne opinie w tej kwestii. Istotnie wieksze
urozmaicenie spozycia zywnosci, a takze wieksze spozycie btonnika cha-
rakteryzowato osoby z neutralng lub pozytywna postawa wzgledem zyw-
nosci jako zrodta przyjemnosci w porownaniu z osobami z negatywna, po-

stawa, (tab. 28).

Tabela 28

Wybrane wyrozniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem zywnosci jako

zrodta przyjemnosci (Sredniaxodchylenie standardowe)

Wyrozniki Ogélem Postawy wzgledem zywnosci jako zrodta przyjemnosci
negatywna neutralna pozytywna
Liczebnos$¢ 1107 14 771 322
Urozmaicenie** 31,0+6,4 | 25,7+52ab 30,9+6,32 31,7+6,5
(produktow/tydzien) (7-48) (19- 36) (13- 48) (7- 48)
L I 17,0245 | 13,0x4,22b 16,9+4,52 17,3+4,5b
Spozycie btonnika** (pkt) (0-31) (o- 23) (@ 31) (- 31)
. . 20,2+6,1 18,4+5,8 20,0+£5,9 20,8+6,3
Spozycie ttuszczow (pkt) (2-41) (©- 30) - 41) (5- 38)

**p<0,01; () zakres minimum-maksimum; a-a,b-b — réznice istotne w wierszach przy p<0,05

Tylko urozmaicenie spozycia zywnosci wykazywato istotne statystycz-
nie réznice w grupach dziewczat i mtodych kobiet wyodrebnionych ze wzgle-
du na ich postawy wzgledem zywnosSci jako Zrodta przyjemnosci (tab. 29,
rys. 24). Osoby o negatywnej postawie stanowity najwiekszy odsetek osob
0 ,nieodpowiednim” urozmaiceniu, a osoby o pozytywnej postawie — naj-
wigkszy odsetek osob o ,bardzo dobrym” urozmaiceniu spozycia zywno-
$ci. Im bardziej pozytywne postawy wzgledem zywnos$ci jako zZrodta przy-
jemnos$ci reprezentowano, tym wiekszy byl odsetek oséb, u ktéorych
stwierdzono ,,dobre” urozmaicenie, a tym mniejszy byt odsetek osob z ,,wy-
starczajacym” urozmaiceniem spozycia zywnosci. Pozostate oceniane
wskazniki nie wykazywaly istotnych statystycznie réznic po uwzgled-
nieniu postaw wzgledem zywnosci jako zZrédia przyjemnosci (tab. 29,
rys. 25-26). Postawy wzgledem zywnosci jako zZrodta przyjemnosci nie
korelowaty ze spozyciem ttuszczow takze w badaniach zrealizowanych
przez Zandstre i in. (2001), ponadto autorzy ci nie wykazali istotnych ko-
relacji miedzy tq postawag a spozyciem nisko- i wysokottuszczowych pro-
duktow zywnos$ciowych.

Postawa wzgledem zywnosci jako zrédta przyjemnosci w niewielkim stop-
niu roznicowata stosowanie roznych ograniczen w spozyciu zywnosci (tab. 30).
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Tabela 29

Wybrane wyrozniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem zywnosci
jako zrédta przyjemnosci (% proby)

Wyrézniki Ogélem Postawy wzgledem zywnosci jako zrodta przyjemnos$ci
negatywna neutralna pozytywna

Liczebnos¢ 1107 14 771 322
Urozmaicenie**

nieodpowiednie! 4,4 15,1 4,3 4,4

wystarczajgce? 37,2 61,8 39,8 30,0

dobre3 49,0 23,1 47,8 52,9

bardzo dobre?* 9,4 0,0 8,1 12,7
Spozycie btonnika

bardzo mate® 70,5 89,1 71,0 68,4

niewystarczajgce® 29,1 10,9 28,7 30,9

wystarczajgce’ 0,4 0,0 0,3 0,7
Spozycie tluszczéw

bardzo duze® 11,4 52 10,2 14,5

duze® 12,7 11,9 12,3 13,8

umiarkowanie duze0 16,7 17,2 16,4 17,5

prawidiowe? 26,6 26,8 27,4 24,7

najlepszel? 32,6 38,9 33,7 29,5

urozmaicenie: <20 produktéw/tydzien; 220-29 produktow/tydzien; 330-39 produktow/
ftydzien; 4=40 produktéw/tydzien; spozycie btonnika: 5<20 pkt; 620-29 pkt; 7>30 pkt;
spozycie ttuszczow: 8>27 pkt; 925-27 pkt; 1022-24 pkt; 1118-21 pkt; 12<18 pkt; **p<0,01

Tabela 30

Wybrane zachowania zywieniowe a postawy badanych wzgledem zywnosci jako zrodta

przyjemnosci (% proby)

P I 5 “o iako zrodt - —
Wyrozniki Ogélem ostawy wzgledem zywnosci jako Zrédia przyjemnosci
negatywna neutralna pozytywna
Liczebnos¢ 1107 14 771 322
Jakiekolwiek ograniczenia
W SpOzyciu zywnosSci 30,5 17,2 313 29,3
Ograniczenia ilosci zywnosci 27,9 17,2 29,0 26,0
Ograniczenia w spozyciu
cukru i stodyczy* 23,7 0,0 25,4 20,4
zywnosci o duzej zawartosci 204 17.2 217 24.4
ttuszczu
ttuszczow 21,3 17,2 20,9 22,3
pieczywa, kasz, makaronow,
Ziemniakow 12,0 17,2 12,0 11,6
miesa i wedlin 11,3 0,0 11,9 10,4
ryb 6,2 0,0 7,0 4,6
produktéw mlecznych 55 17,2 6,0 39
surowych warzyw 2,5 0,0 3,0 1,4
surowych owocow 1,4 0,0 1,5 1,0
*p<0,05
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Postawy wzgledem zywnosci jako zrédta przyjemnosci p>0,05
negatywna

neutralna
pozytywna

ogotem

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

W urozmaicenie wzglednie mate = urozmaicenie wzglednie duze

Rys. 24. Rozktad urozmaicenia spozycia zywnosci w zaleznosci od postaw wzgledem
zywnosci jako zrodta przyjemnosci (% proby)
Objasnienia: urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie mate <34 produktow/tydzien;
urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie duze >34 produktéw/tydzien

Postawy wzgledem zywnosci jako zrodta przyjemnosci p>0,05

negatywna
neutralna
pozytywna

ogoétem

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

W spozycie btonika nieakceptowane spozycie btonika akceptowane

Rys. 25. Rozkiad spozycia btonnika w zaleznosci od postaw wzgledem zywnosci
jako zrédta przyjemnosci (% préby)
Objasnienia: spozycie btonnika nieakceptowane <20 pkt; spozycie bfonnika akceptowane
=20 pkt

Postawy wzgledem zywnosci jako zrodta przyjemnosci p>0,05

negatywna | | 65,% | |
neutralna ‘ ‘ ‘ 61,1 ‘ ‘

pozytywna 54,2

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
M spozycie ttuszczéw nieodpowiednie ' spozycie ttuszczéw odpowiednie

Rys. 26. Rozktad spozycia ttuszczow w zaleznoéci od postaw wzgledem zywnosci jako
zrodia przyjemnosci (% proby)
Objasnienia: spozycie tluszczéw nieodpowiednie =22 pkt; spozycie tluszczow odpowiednie
<22 pkt
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Tylko w przypadku ograniczen w spozyciu cukru i stodyczy odnotowano
istotne statystycznie réznice (p<0,05). Osoby, ktore nie postrzegaty zywno-
$ci w kategoriach zrodta przyjemnosci w ogéle, nie informowaty o stosowa-
niu ograniczen w spozyciu tej grupy zywnosci, podczas gdy 25,4% osob
z postawg neutralna i 20,4% o0s6b z postawa, pozytywna potwierdzito stoso-
wanie takich praktyk.

Zaleznosci miedzy postawami wzgledem zdrowia i zachowaniami zywie-
niowymi najczesciej opisywane sa w literaturze jako pozytywne i charakte-
ryzujace sie zréznicowana sita (Astrem, Rise 2001; Backman i in. 2002;
Hearty i in. 2007; Paquette 2005; Pieniak i in., 2010; Sun 2008), niemniej
jednak wyniki niektorych badan nie potwierdzajg istnienia takich zalez-
nos$ci. Na przyktad z badan Aikmana i in. (2006) wynika, ze poglady
o walorach zdrowotnych zywnosci nie korelowaly z czestotliwo$cia jej spo-
zywania zaré6wno w grupie kobiet, jak i mezczyzn.

Postawy wzgledem waloréw zdrowotnych zywnosci nie réznicowaty
istotnie statystycznie urozmaicenia spozycia zywnosci wyrazanego liczba
produktow spozywanych w ciggu tygodnia (tab. 31). Im bardziej pozy-
tywna postawe reprezentowaty dziewczeta i mlode kobiety, tym spozywa-
ly istotnie statystycznie wiecej produktow zawierajacych btonnik i mnie;j
produktow tluszczowych, co znajduje potwierdzenie w wynikach wielu
innych badan (Provencher i in. 2009; Roininen, Tuorila 1999; Zandstra
iin. 2001).

Tabela 31
Wybrane wyrdzniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem
waloréw zdrowotnych zywnosci (Srednia=odchylenie standardowe)

Wyrozniki Ogotem Postawy wzgledem waloréw zdrowotnych zywnosci
negatywna neutralna pozytywna
Liczebno$¢ 1107 123 810 174
Urozmaicenie 31,0+6,4 30,6+6,1 31,3+6,4 30,3+6,4
(produktéw/tydzien) (7-48) (18- 47) (7- 48) (13- 48)
L D ewn 17,0£45| 15,7+4,430 16,9+4,62.° 18,2+4,30¢
Spozycie btonnika (pkt) (0-31) (@ 26) (- 31) (7- 31)
- kR 20,2+6,1 23,0+6,18P 20,4+5,73¢ 17,3+6,30C
Spozycie ttuszczéw (pkt) (2-41) (11- 37) (@ 41) (- 36)
****p<0,0001; () zakres minimum-maksimum; a-a,b-b,... — réznice istotne w wierszach

przy p<0,05

Podobne réznice stwierdzono po uwzglednieniu rozktadéw ocen w ka-
tegoriach wyodrebnionych dla poszczegdlnych wskaznikow, czyli istotne
statystycznie roznice zostaty stwierdzone dla spozycia btonnika i ttuszczow.
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Ponadto takie réznice wykazano w ocenie urozmaicenia spozycia zywnosci
w kategoriach ,,wzglednie male/wzglednie duze” (tab. 32, rys. 27-29). Istotnie
statystycznie najwiecej 0osob wykazujacych neutralng postawe wzgledem
walorow zdrowotnych zywno$ci charakteryzowato ,,wzglednie duze” uroz-
maicenie spozycia zywnosci, podczas gdy najmniej 0sob z pozytywna po-
stawa cechowato takie urozmaicenie. Im bardziej pozytywna postawe wzgle-
dem waloréow zdrowotnych zywnosci reprezentowaly badane osoby, tym
istotnie statystycznie mniejszy byt udziat ocen wskazujacych na ,bardzo
male” oraz ,nieakceptowane” spozycie btonnika, a wiekszy udziat ocen ,nie-
wystarczajacych” i ,,akceptowanych” dla spozycia tego sktadnika. Odwrot-
ne zalezno$ci stwierdzono natomiast w przypadku spozycia ttuszczow, czy-
li pozytywna postawa wzgledem waloréw zdrowotnych zywnosci sprzyjata
spozywaniu mniejszej iloSci ttuszczow.

Tabela 32
Wybrane wyrozniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem
walorow zdrowotnych zywnosci (% proby)

Wyrézniki Ogélem Postawy wzgledem waloréw zdrowotnych zywnosci
negatywna neutralna pozytywna

Liczebnos¢ 1107 123 810 174
Urozmaicenie

nieodpowiednie? 4.4 4,9 43 4,8
wystarczajgce? 37,2 39,9 35,7 42,4
dobre? 49,0 48,1 49,9 45,4
bardzo dobre? 9,4 7,1 10,1 7.4
Spozycie btonnika**

bardzo mate® 70,5 82,5 70,7 60,8
niewystarczajgce® 29,1 17,5 28,9 38,7
wystarczajgce’ 0,4 0,0 0,4 0,5
Spozycie tluszczOw****

bardzo duze® 11,4 21,9 10,9 6,3
duze® 12,7 22,5 12,0 9,4
umiarkowanie duzel© 16,7 13,6 19,0 8,2
prawidtowe1 26,6 17,6 28,1 25,7
najlepsze!? 32,6 24,4 30,0 50,4

urozmaicenie: 1<20 produktow/tydzien; 220-29 produktéw/tydzien; 330-39 produktow/
/tydzien; 4240 produktow/tydzien; spozycie btonnika: 5<20 pkt; 620-29 pkt; 7=30 pkt;
spozycie tluszczow: 8>27 pkt; 925-27 pkt; 1022-24 pkt; 1118-21 pkt; 12<18 pkt; **p<0,01;
****n<0,0001
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Postawy wzgledem waloréw zdrowotnych zywnosci p<0,05

negatywna 28,5
neutralna ‘ 32,6
pozytywna ‘ 22l4
ogotem | | 30,5 |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

B urozmaicenie wzglednie mate urozmaicenie wzglednie duze

Rys. 27. Rozktad urozmaicenia spozycia zywnosci w zaleznosci od postaw
wzgledem walorow zdrowotnych zywnosci (% préby)
Objasnienia: urozmaicenie spozycia zywnos$ci wzglednie mate =34 produktow/tydzien;
urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie duze >34 produktéw/tydzien

Postawy wzgledem waloréw zdrowotnych zywnosci p<0,001
negatywna 17,5
neutralna 29,3
pozytywna 35‘3,2
ogoétem | 29,5 |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M spozycie btonika nieakceptowane spozycie btonika akceptowane

Rys. 28. Rozkiad spozycia bfonnika w zaleznosci od postaw wzgledem
waloréw zdrowotnych zywnosci (% proby)
Objasnienia: spozycie bfonnika nieakceptowane <20 pkt; spozycie btonnika akceptowane
=20 pkt

Postawy wzgledem waloréw zdrowotnych zywnoséci p<0,0001
negatywna 42‘,0
neutralna 5‘8,1 ‘ ‘
pozytywna ‘ ‘76,1 ‘ ‘ ‘
ogoétem 5?,1

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
M spozycie ttuszczéw nieodpowiednie  spozycie tluszczéw odpowiednie

Rys. 29. Rozktad spozycia ttuszczéw w zaleznosci od postaw wzgledem
waloréw zdrowotnych zywnosci (% proby)
Objasnienia: spozycie ttuszczéw nieodpowiednie =22 pkt; spozycie ttuszczéw odpowiednie
<22 pkt
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Zainteresowanie zdrowiem istotnie statystycznie réznicowato wystepowa-
nie zachowan restrykcyjnych, polegajacych na stosowaniu wielu ograniczen
w spozyciu zywnosci (tab. 33), o czym informujg takze wyniki innych badan
(Roininen, Tuorila 1999; Tepper i in. 1997). Istotnych statystycznie ré6znic nie
wykazano tylko w stosowaniu ograniczenn w spozyciu surowych warzyw.

Statystycznie wiecej 0sob reprezentujacych duze zainteresowanie zdro-
wiem, tym samym pozytywng postawe wzgledem waloréw zdrowotnych
zywnos$ci, niz pozostatych, a zwtaszcza osob z negatywna postawa, sto-
sowato rozne — nie zawsze korzystne dla zdrowia — ograniczenia w spozy-
ciu zywnosci. Mniejsze spozycie thuszczow oraz wysokottuszezowych prze-
kasek wsrod kobiet w porownaniu z mezczyznami stwierdzone przez
Zandstre i in. (2001) moze by¢ nastepstwem stosowania ograniczen w spo-
zyciu zywnosci bogatej w thuszcze.

Tabela 33
Wybrane zachowania zywieniowe a postawy badanych wzgledem
walorow zdrowotnych zywnosci (% proby)

Wyrozniki Ogdlem Postawy wzgledem waloréw zdrowotnych zywnosci
negatywna neutralna pozytywna
Liczebnos¢ 1107 123 810 174
Ograniczenia ilo$ci zywnosci****| 27,9 9,8 25,5 52,1
Ograniczenia w spozyciu
cukru i sfodyczy**** 23,7 6,1 21,3 471
ﬁﬁvsv;c?zsuc*l*c’)‘ EUZG] zawartosci 204 8.8 196 450
tluszczow**** 21,3 6,6 17,9 47,4
gigﬁqzr}'i‘;"févbi‘ff;makar°”°w' 12,0 45 97 27,9
migsa i wedlin**** 11,3 5,6 9,8 22,7
ryb*x** 6,2 1,5 53 14,2
produktow mlecznych*** 55 1,9 4,8 11,1
surowych warzyw 2,5 0,6 2,5 3,8
surowych owocow* 1,4 0,0 1,2 3,3

*p<0,05; ***p<0,001; ****p<0,0001

Postawa wzgledem zdrowia, mierzona za pomoca Skali Troski o Zdro-
wie, roznicowala istotnie statystycznie tylko rednig liczbe punktow obra-
zujacych spozycie ttuszczu przez badana probe (tab. 34). Osoby wyrazajace
wieksze zaniepokojenie konsekwencjami popetnianych btedow zywienio-
wych 1 ich wptywem na zdrowie (pozytywna postawa wzgledem zdrowia)
spozywaty istotnie mniej ttuszczow niz osoby niewykazujace obaw zwigza-
nych z negatywnym wptywem sposobu zywienia na ich zdrowie.
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Tabela 34

Wybrane wyrozniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem zdrowia
(Srednia+odchylenie standardowe)

Wyroézniki

Ogotem

Postawy wzgledem zdrowia

negatywna neutralna pozytywna
Liczebnos¢ 1107 422 610 75
Urozmaicenie 31,0+6,4 31,0+6,5 31,1+6,4 30,2+6,0
(produktow/tydzien) (7-48) (10- 48) (7- 47) (17- 45)
_— . 17,045 16,9+4,9 17,0+x4,4 16,7+4,1
Spozycie btonnika (pkt) (0-31) (0- 31) (4 28) (7- 28)
- ew 20,2+6,1 21,0+6,22 19,7+5,9 19,3+6,62
Spozycie ttuszczow** (pkt) (2-41) (5- 41) (- 38) (4 32)

**p<0,01; () zakres minimum-maksimum; a-a — roznice istotne w wierszach przy p<0,05

Potwierdzeniem wyzej omowionych réoznic w spozyciu tluszezow jest
rozktad populacji uwzgledniajacy przynaleznosé do poszczegolnych pozio-
mow spozycia ttuszczow (tab. 35, rys. 30-32). ,Najlepszym” i ,,odpowied-
nim” spozyciem tluszczow charakteryzowato sie najwiecej osob z postawag
neutralng i pozytywna wobec zdrowia. Niemniej jednak nalezy odnoto-
waé, ze taki sam odsetek badanych reprezentujacych negatywna i pozy-
tywna postawe wzgledem zdrowia charakteryzowato ,bardzo duze” spozy-
cie ttuszczow. Najwiecej 0sob reprezentujacych neutralng postawe wobec
zdrowia charakteryzowato ,odpowiednie” spozycie ttuszczow.

Tabela 35
Wybrane wyrézniki sposobu zywienia a postawy badanych wzgledem zdrowia (% proby)
Wyrézniki Ogélem Postawy wzgledem zdrowia
negatywna neutralna pozytywna

Liczebnosé 1107 422 610 75
Urozmaicenie

nieodpowiednie? 4.4 45 4.4 3,7

wystarczajace? 37,2 37,4 36,1 45,7

dobre3 49,0 47,5 50,8 43,1

bardzo dobre# 9,4 10,6 8,7 7,5
Spozycie btonnika

bardzo mate® 70,5 68,5 71,3 74,9

niewystarczajgce® 29,1 30,5 28,7 25,1

wystarczajgce’ 0,4 1,0 0,0 0,0
Spozycie ttuszczéw*

bardzo duze8 11,4 14,3 9,1 14,3

duze® 12,7 12,4 13,6 7,8

umiarkowanie duze1? 16,7 18,8 15,0 18,7

prawidtowe! 26,6 27,5 26,7 19,9

najlepsze’? 32,6 27,0 35,6 39,3

urozmaicenie: 1<20 produktéw/tydzien; 220-29 produktow/tydzien; 330-39 produktow/
/tydzien; 4=40 produktéw/tydzien; spozycie bfonnika: <20 pkt; 620-29 pkt; 7>30 pkt;
spozycie tluszczow: 8>27 pkt; 925-27 pkt; 1022-24 pkt; 1118-21 pkt; 12<18 pkt; *p<0,05
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Postawy wzgledem zdrowia p>0,05

negatywna | 29,5‘
neutralna ‘31,9 ‘
pozytywna ‘ 25,L

ogolem | 30,5 |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

W urozmaicenie wzglednie mate ' urozmaicenie wzglednie duze

Rys. 30. Rozktad urozmaicenia spozycia zywnosci w zaleznosci od postaw
wzgledem zdrowia (% proby)
Objasnienia: urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie mate <34 produktow/tydzien;
urozmaicenie spozycia zywnosci wzglednie duze >34 produktow/tydzien

Postawy wzgledem zdrowia p>0,05
negatywna ‘31,5 | |
neutralna ‘ 28,7 ‘ ‘
pozytywna ‘ 25,1‘ ‘
ogoétem ‘ 29,5 ‘

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

W spozycie btonika nieakceptowane spozycie btonika akceptowane

Rys. 31. Rozktad spozycia btonnika w zaleznosci od postaw wzgledem zdrowia
(% proby)
Objasnienia: spozycie btonnika nieakceptowane <20 pkt; spozycie btonnika akceptowane
=20 pkt

Postawy wzgledem zdrowia ‘p<0,05‘ | | |
negatywna 54,5
neutralna | | 62‘3 | |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%
M spozycie ttuszczéw nieodpowiednie spozycie tluszczéw odpowiednie

Rys. 32. Rozktad spozycia tluszczéw w zaleznosci od postaw wzgledem zdrowia (% préby)
Objasnienia: spozycie ttuszczéw nieodpowiednie =22 pkt; spozycie tluszczéw odpowiednie
<22 pkt
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Obawy zwiazane z konsekwencjami wtasnych zachowan zywieniowych
istotnie statystycznie réznicowaly wystepowanie roznych ograniczen
W spozyciu zywnosci, z wyjatkiem ograniczen w spozyciu surowych wa-
rzyw, surowych owocow i ryb (tab. 36). W przypadku pozostalych zacho-
wan restrykcyjnych wykazano, ze wraz ze wzrostem troski respondentow
o zdrowie, wzrastat odsetek wskazan potwierdzajacych wystepowanie ogra-
niczen w spozyciu ilosci zywno$ci oraz spozyciu cukru i stodyczy, zywno$ci
o duzej zawartosci ttuszczu, a takze spozyciu ttuszczow, pieczywa, kasz,
makaronow i ziemniakow oraz miesa i wedlin. Taki zwigzek postaw z ogra-
niczeniami w spozyciu zywnosci jest zrozumiaty. Zaskakujacym wynikiem
jest stwierdzone czestsze ograniczanie spozycia produktow mlecznych przez
osoby z pozytywnymi postawami wzgledem zdrowia (14,5%) niz osoby
o postawach negatywnych (4,3%). Sugeruje to btedne indentyfikowanie
produktow mlecznych jako zywnosci ,niezdrowe;j”, by¢ moze z powodu po-
jawiajacych sie w mass mediach nieprawdziwych i szkodliwych opinii na
temat produktow mlecznych.

Tabela 36
Wybrane zachowania zywieniowe a postawy badanych wzgledem zdrowia
(% proby)

Wyrézniki Ogslem Postawy wzgledem zdrowia
negatywna neutralna pozytywna
Liczebnos¢ 1107 422 610 75
jvagggggf‘;;ﬁ;i’g‘;ﬁﬂ? 30,5 20,6 35,6 44,9
Ograniczenia ilo$ci zywnosci**** 27,9 18,0 33,1 42,3
Ograniczenia w spozyciu
cukru i sfodyczy**** 23,7 12,9 28,9 41,4
zywnosci o duzej zawartosci
ti)Lljszczu**** ) 22,4 12,7 26,9 40,1
tluszczow**** 21,3 11,9 25,9 36,7
ieczywa, kasz, makaronow,
Z o mr¥i P 12,0 54 145 27,7
miesa i wedlin*** 11,3 7,9 121 24,2
ryb 6,2 49 6,5 11,7
produktéw mlecznych** 55 43 5,2 14,5
surowych warzyw 25 23 2,3 52
surowych owocow 1,4 1,8 1,1 1,2

**p<0,01; ***p<0,001; ****p<0,0001
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Podsumowanie

Zachowania zywieniowe polskich dziewczat i mtodych kobiet byty nie-
zgodne z rekomendacjami zywieniowymi. Respondentki cechowato wzgled-
nie mate urozmaicenie spozycia zywnosci oraz bardzo mate spozycie blon-
nika i zréznicowane spozycie ttuszczow. Wiek i status spoteczno-ekonomiczny
istotnie wplywaly na zachowania zywieniowe dziewczat i mtodych kobiet
dotyczace struktury spozycia zywnoSci, lecz nie miaty znaczacego wplywu
na urozmaicenie spozycia zywnosci mierzonego liczba produktow jadanych
w ciggu tygodnia. Wykazano pozytywny wplyw wieku i sytuacji spoteczno-
-ekonomicznej na spozycie ttuszczow oraz negatywny wpltyw wieku na spo-
zycie blonnika. Lepsza sytuacja spoteczno-ekonomiczna i starszy wiek nie-
zaleznie wplywaty na zmniejszenie spozycia ttuszczow, a takze starszy wiek
respondentek wptywat na zmniejszenie spozycia blonnika.

Wiele dziewczat i mtodych kobiet wprowadzalo ograniczenia w ilosci
spozywanej zywnosci lub w spozyciu zywnosci okreslonego rodzaju. Cze-
Sciej byty to korzystne dla zdrowia ograniczenia w spozyciu zywnosci sta-
nowiacej istotne zrodto cukru lub ttuszezu w diecie, a rzadziej niekorzystne
ograniczenia w spozyciu zywnosci waznej dla zdrowia, takiej jak produkty
mleczne, ryby, warzywa i owoce. Zadne z ograniczen w spozyciu zywnosci
nie zalezalo od sytuacji spoleczno-ekonomicznej. Starszy wiek badanych
istotnie zmniejszal spozycie produktéow zbozowych i ziemniakow, lecz nie
miat wplywu na stosowanie ograniczen w spozyciu cukru i stodyczy, zyw-
nosci o duzej zawartosci thuszczu, ttuszezow, produktéow mlecznych i suro-
wych owocow.

Nasze wyniki wskazuja na korzystny wplyw lepszej sytuacji spotecz-
no-ekonomicznej na zmniejszenie spozycia ttuszczow przez polskie dziew-
czeta i mtode kobiety. W badaniach udokumentowano, ze w populacji dziew-
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czat i mtodych kobiet starszy wiek w ograniczonym zakresie wptywa na
poprawe struktury spozycia i zmniejszenie spozycia niektorych pokarmo-
wych zrédet thluszczu, za$ negatywnie wptywa na zmniejszenie spozycia
zywnos$ci stanowiacej Zrodto btonnika. Nalezy sadzi¢, ze zachowania zy-
wieniowe dziewczat i mtodych kobiet wzgledem zywno$ci powszechnie lu-
bianej (owoce) lub dostarczajacej przyjemnych doznan (stodycze, zywnosé
o duzej zawartosci tltuszczu, ttuszcze) zostaty uksztattowane i utrwalone
we wezesniejszych okresach ich zycia.

Badania dotyczace postaw w stosunku do zywnosci, zywienia i zdro-
wia sktaniajg do konkluzji, ze u polskich dziewczat i mtodych kobiet prze-
wazaly neutralne postawy w stosunku do zywnosci i jej walorow zdrowot-
nych, zywnosci o obnizonej wartosci energetycznej (light) i zywnosci
naturalnej. Postawy respondentek wzgledem zdrowia, niezaleznie od wie-
ku, byly najczesciej neutralne lub negatywne. Wiek i status spoteczno-eko-
nomiczny w ograniczonym stopniu wplywaly na zréznicowanie postaw
wzgledem zywno$ci. Wyraznie pozytywne postawy wykazywaly respon-
dentki w stosunku do komponentu emocjonalnego zwigzanego z zywno-
$cig — pozadalnosci stodyczy, a takze traktowania jedzenia jako przyjemno-
$ci, ktorej znaczenie wzrastato z wiekiem.

Nasuwa sie wniosek, ze dla mlodych respondentek smakowitos¢ pozy-
wienia i zwigzane z tym doznania hedoniczne miaty wieksze znaczenie niz
jego warto$¢ odzyweza i wptyw na zdrowie. Mozna przypuszczaé, ze mtode
respondentki w niewielkim stopniu dostrzegaty role diety w zachowaniu
zdrowia oraz nie uswiadamiaty sobie implikacji zdrowotnych wynikajacych
ze stosowania niezrownowazonej diety, ktore moga wystapié¢ w przyszlosci.
Potwierdzajq te teze neutralne i negatywne postawy czesto wyrazane przez
respondentki wobec troski o zdrowie. Aktualny brak zainteresowania zdro-
wiem, zwtaszcza w przysztoSci, mogt wynikaé z niedostatku wiedzy lub
mtodego wieku. Wielu autoréw dowiodlo, ze zainteresowanie zdrowiem
1 dostrzeganie zwigzku miedzy btedami w odzywianiu a wystepowaniem
choréb rosnie z wiekiem i jest najwieksze wsrod osob starszych i chorych.

Postawy dziewczat i mtodych kobiet wobec wybranych grup zywnosci
oraz zdrowia wykazywaly zroznicowany zwigzek z ocenianymi wskazni-
kami sposobu zywienia. Wykazano, ze wiekszemu urozmaiceniu spozycia
zywnosci sprzyjata neutralna i pozytywna postawa wzgledem stodyczy oraz
zywnosci jako nagrody, ponadto pozytywna postawa wzgledem zywnosci
jako Zrodta przyjemnosci. Bardziej prawidlowe spozycie ttuszczow charak-
teryzowalo osoby reprezentujgce pozytywna postawe wobec zywnos$ci na-
turalnej oraz walorow zdrowotnych zywnosci, neutralng i pozytywna po-
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stawe wzgledem zdrowia, natomiast negatywna postawe wzgledem stody-
czy oraz zywnosci jako nagrody. Bardziej prawidlowemu spozyciu btonni-
ka sprzyjata pozytywna postawa wobec zywnosSci naturalnej, zywnosci
light, ZzywnosSci jako zrodta przyjemnosci oraz walorow zdrowotnych zyw-
nosci. Natomiast stosowanie réznych ograniczen w spozyciu zywnosci byto
zwigzane z pozytywng postawag wobec zywnosci naturalnej, waloréw zdro-
wotnych zywnoSci oraz zdrowia, a negatywna postawa wobec stodyczy oraz
zywnosci jako nagrody.

O urozmaiceniu spozycia zywnoS$ci w wiekszym stopniu decydowaty
zatem pozytywne postawy oparte na komponencie emocjonalnym, a jedno-
cze$nie postawy te sprzyjaly wiekszemu spozyciu ttuszczow. Wieksze spo-
zycie btonnika charakteryzowato osoby reprezentujace zarowno pozytyw-
ne postawy oparte na komponencie poznawczym, jak i emocjonalnym,
wyrazonym przez przyjemno$¢ czerpang z zywnosci. Natomiast stosowa-
niu réznych restrykcji w spozyciu zywnosci sprzyjaty pozytywne postawy,
bardziej istotnie warunkowane komponentem poznawczym oraz negatyw-
ne postawy, w duzym stopniu warunkowane emocjami, tj. negatywne po-
stawy wzgledem stodyczy i zywnosci traktowanej jako zZrodto nagrody.

Nasze badania sg wartoSciowe, poniewaz byly realizowane wsrod re-
spondentek stanowigcych ogolnopolska probe reprezentatywna dla dziew-
czat i kobiet w wieku 13-21 lat. Daje to podstawy do uogodlnienia wynikow
na skale ogélnokrajowg i zapewnia duza site wnioskowania. Wykorzysta-
ne narzedzia badawcze dotyczace oceny zachowan zywieniowych i postaw
wzgledem zywno$ci, zywienia i zdrowia byty walidowane i sprawdzone przez
wielu badaczy. Dzieki temu wyniki naszych badan moga by¢ poréwnywa-
ne z innymi opracowaniami krajowymi i zagranicznymi.

Nasze wyniki dostarczajg nowej wiedzy, ale maja takze znaczenie prak-
tyczne. Moga by¢ wykorzystane w projektowaniu programéw profilaktyki
zywieniowo-zdrowotnej skierowanych do dziewczat. Wprawdzie w bada-
niach wykazano mate zainteresowanie dziewczat i mtodych kobiet wtasnym
zdrowiem, ale mamy pelne przekonanie, ze edukacja zywieniowa powinna
przebiega¢ dwukierunkowo. Powinna by¢ skupiona na klasycznych pod-
stawach wiedzy z zakresu zywienia czlowieka oraz $cisle potaczona z edu-
kacjg prozdrowotng ukierunkowana na tresci dostosowane do wieku dziew-
czat, ich zainteresowan i mozliwosci percepcji.
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1. Opis doboru proby - raport Centrum Badania Opinii
Spotecznej (CBOS) z realizacji badania

Podstawowe informacje dotyczace realizacji badania przedstawiono

ponizej:

= Zleceniodawca badania

= Wykonawca badania

= Termin realizacji badania
(praca ankieteréw w terenie)

= Rodzaj badania

= Rodzaj proby
= Préba wyj$ciowa
(liczba wylosowanych oséb)

= Proba zrealizowana (liczba oséb,
z ktorymi przeprowadzono wywiad)

= Response rate (wskaznik realizacji
proby)

= Metoda przeprowadzenia wywiadéw

= Miejsce przeprowadzenia wywiadow

Uniwersytet Przyrodniczy w Poznaniu

Centrum Badania Opinii Spotecznej (CBOS)
Od 25 pazdziernika do 9 listopada 2012 roku

llo$ciowe, wywiad ustrukturalizowany o dtugosci
przecigtnej 32 minuty i 32 sekundy

Ogodlnopolska, losowa PESEL reprezentatywna
dla dziewczat/kobiet w wieku 13-21 lat

2104
1107

52,6%
Bezposredni wywiad ankieterski wspomagany

komputerowo (Computer Assisted Personal
Interviewing, CAPI)

W domu wylosowanej respondentki

89



1.1. Schemat losowania préoby do badania.
Populacja i operat losowania

Populacja generalng badania byty osoby ptci zenskiej urodzone w la-
tach 1991, 1992, 1993, 1994, 1995, 1996, 1997, 1998 i 1999 zamieszkate
w Polsce. Zastosowany schemat doboru proby zakladal wykorzystanie jako
operatu losowania rejestru PESEL — Powszechnego Elektronicznego Sys-
temu Ewidencji Ludnosci — prowadzonego przez Ministerstwo Spraw We-
wnetrznych. Wykorzystany operat umozliwiat doktadne wyodrebnienie
populacji generalnej sposrod wszystkich mieszkancow Polski, i w konsekwencji
na bezposrednie losowanie 0sob nalezacych do badanej zbiorowosci.

1.2. Warstwowanie

Procedura doboru obserwacji miata charakter losowania warstwowego
(ograniczonego w ramach kazdej wyréznionej subpopulacji) i tréjstopniowego.

Tabela 37
Liczba wyodrebnionych warstw w poszczegoinych wojewodztwach

Wojewddztwa Liczba warstw

podlaskie
pomorskie

Slgskie
Swietokrzyskie

14) warminsko-mazurskie
15) wielkopolskie

16) zachodniopomorskie
Ogotem

10
11
12
13
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Podstawowym kryterium podziatu populacji generalnej na warstwy byto
miejsce zamieszkania 0s6b nalezacych do badanej zbiorowosci. W pierw-
szym kroku wyrézniono subpopulacje w oparciu o podziat kraju na woje-
wodztwa. Nastepnie w kazdym wojewodztwie wyrézniono mieszkancow
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miast wojewodzkich, mieszkancow pozostatych miast oraz mieszkancow wsi.
W wojewodztwach o duzej liczbie ludnosci klasa ,,mieszkancy pozostatych
miast” dodatkowo podzielona zostata w zaleznos$ci od wielko$ci miasta na 2
do 6 kategorii. W wojewodztwach mazowieckim i §laskim wprowadzono
rowniez podziat na dwie warstwy w klasie ,mieszkancy wsi”. W efekcie
otrzymano podziat populacji na 65 warstw uwzgledniajacych podzial ad-
ministracyjny kraju oraz typ i wielko$¢ miejscowosci w kazdym wojewodz-
twie (tab. 37).

Alokacja proby miedzy warstwy miata charakter proporcjonalny do
wielkosci poszczegolnych warstw.

1.3. Losowanie trojstopniowe

Procedura losowania osob do proby wymagata zdefiniowania trzech
rodzajow jednostek losowania. Pierwszym z nich byty jednostki terytorial-
ne zdefiniowane zgodnie ze standardami Gtéwnego Urzedu Statystyczne-
go, z uwzglednieniem podziatu obszaréw gmin wiejsko-miejskich na obsza-
ry wiejskie i migjskie, a takze z wyréznieniem dzielnic miast w Warszawie,
Lodzi, Krakowie, Poznaniu i Wroctawiu. Jednostkami losowania drugiego
stopnia byly mate obszary zdefiniowane w operacie losowania jako poje-
dyncze ulice, grupy sasiadujacych ze sobg ulic lub wsie, w zaleznosci od
rodzaju jednostki terytorialnej. Osoby nalezace do populacji stanowity jed-
nostki losowania trzeciego stopnia.

W kazdej warstwie losowanie zostato przeprowadzone oddzielnie. Jed-
nostki losowania pierwszego stopnia byly losowane w sposéb bezzwrotny
z prawdopodobienstwami proporcjonalnymi do ich wielkosci. Z kazdej jed-
nostki terytorialnej dobranej w pierwszym kroku losowano doktadnie jed-
na jednostke losowania drugiego stopnia, czyli jeden maty obszar, z prawdo-
podobienstwem proporcjonalnym do jego wielkosci. Trzeci etap losowania proby
przewidywat dobor doktadnie o§miu jednostek obserwacji w drodze losowania
prostego bezzwrotnego z kazdej dobranej jednostki drugiego stopnia.

1.4. Wazenie

Na potrzeby wnioskowania o badanej populacji wyznaczono dla uzy-
skanych wynikow wagi przekrojowe, ktore pozwalaja zapewnic reprezen-
tatywnosé proby. Wagi obserwacji zalezg od réznicy pomiedzy czestoSciami
wystepowania osob z proby a rzeczywistymi czestoSciami wystepowania
0s6b z populacji generalnej, w poszczegolnych grupach demograficznych
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wyroznionych ze wzgledu na miejsce zamieszkania (z podzialem na miasto
1 wie$), wojewodztwo zamieszkania oraz wiek jednostek nalezacych do ba-
danej zbiorowosci.

Wazenie zostalo przeprowadzone w ten sposob, aby jednoczesnie za-
chowacé zatozong liczebnos§é proby i zapewnic reprezentatywnos$é uzyska-
nych danych. Informacje na temat struktury demograficznej populacji ge-
neralnej uzyskano na podstawie danych z Narodowego Spisu Powszechnego
2011 oraz dokumentu wydanego przez GUS ,Stan i struktura ludnosci oraz
ruch naturalny w przekroju terytorialnym w 2011”.

1.5. Metoda i miejsce przeprowadzenia wywiadéw

Badanie realizowane byto metoda bezposredniego wywiadu ankieter-
skiego wspomaganego komputerowo (Computer Assisted Personal Intervie-
wing — CAPI).

W systemie CAPI kwestionariusz opracowany jest w postaci skryptu
elektronicznego — ankieter przeprowadza wywiad, postugujac sie laptopem,
zaznaczajac badz zapisujac na ekranie odpowiedzi respondenta na pyta-
nia z kwestionariusza. Elektroniczna konstrukcja kwestionariusza ograni-
cza btedy ankieterskie, a fakt, ze dane przesylane sg bezposrednio do cen-
trum informatycznego CBOS (z pominieciem etapu ich wprowadzania),
niweluje mozliwos¢ popetnienia bledéw podczas wprowadzania danych.

Wszystkie wywiady przeprowadzone zostaly wylacznie w miejscu za-
mieszkania wylosowanych respondentek (PESEL wraz z nazwiskami wy-
losowanych os6b dostarcza adresy ich zameldowania).

1.6. Problem response rate.
Przyczyny niezrealizowania wywiadow

Liczebnosé wyjsciowa (wylosowana) proby wynosita 2104 osoby. Wszyst-
kie wylosowane osoby uprzedzone zostaty o wizycie ankietera droga pocz-
towa. W tym celu przed rozpoczeciem badania wystano pod ich adresy tzw.
Karty Zapowiednie. W przypadku nieobecnosci wylosowanej do badania
respondentki w trakcie pierwszej wizyty ankietera, ankieter zobowigzany
byt do dwéch powtérnych wizyt (tacznie 3 wizyty). Mimo tych zabiegow
wywiady przeprowadzono z 1107 osobami. Wskaznik realizacji proby (re-
sponse rate) wyniost zatem 52,6% (1107/2104 + 100%). W tabeli 38 odnoto-
wano przyczyny niezrealizowania wywiadow.
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Tabela 38
Przyczyny niezrealizowania wywiadéw

% %

Przyczyny niezrealizowania Liczebno$é do997* | do 2104**

Btedny adres (wskazany w probie adres nie istnieje,
badz pod wskazanym adresem nie ma lokalu
mieszkalnego, badz lokal znajdujacy sie pod
wskazanym adresem jest pustostanem)

Pod wskazanym w prébie adresem nie mozna sie
2 |byto z nikim skontaktowa¢ — nikogo nie zastano 129 12,94 6,13
przez caly okres realizacji badania

Wylosowana osoba zmienita miejsce zamieszkania
i nie mozna sie z nig skontaktowac
4 |Wylosowana osoba nie zyje 2 0,20 0,10

Wylosowana osoba byta nieobecna/nieuchwytna
przez caty okres realizacji badania

Wylosowana osoba odmowita wzigcia udziatu
6 |w badaniu (z roznych powodow: niechec, brak 111 11,13 5,28
czasu, obawa itp.)

Rodzic/opiekun prawny wylosowanej niepefnoletniej
7 |osoby nie wyrazit zgody na przeprowadzenie 158 15,85 7,51
wywiadu

Wylosowana osoba jest niesprawna w stopniu
uniemozliwiajagcym przeprowadzenie wywiadu
9 |Inne przyczyny niezrealizowania wywiadu 63 6,32 2,99

14 1,40 0,67

229 22,97 10,88

280 28,08 13,31

8 11 1,10 0,52

* procentowanie do wywiadow niezrealizowanych (2104-1107)
** procentowanie do catej wylosowanej proby

W celu zniwelowania efektu réznego poziomu realizacji w réznych kate-
goriach spoteczno-demograficznych zastosowana zostala procedura tzw. wa-
zenia stratyfikacyjnego do danych GUS. Wazenie dokonane zostato spe-
cjalnie do tego celu opracowanym, autorskim programem, ktory uwzglednit:

= wojewodztwo;

® klase miejscowosci wedtug podziatu miasto/wies;

® wiek w podziale na 9 wylosowanych rocznikow.

1.7. Ankieterzy. Realizacja badania w poszczegolnych
dniach tygodnia

W badaniu brato udziat 142 ankieterow ze wszystkich 22 regional-
nych sieci CBOS. Biorac pod uwage probe wylosowana, na jednego ankie-
tera przypadatlo teoretycznie 14,8 wywiadu. W rzeczywistosci jeden ankie-
ter zrealizowal przecietnie 7,8 wywiadu (tab. 39).
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Tabela 39

Zestawienie liczby zrealizowanych wywiaddéw przez ankieteréw

pata puiacon (osa kontae | Odsetek w stosunku do oge
z respondentem)
Czwartek 25.10.2012 14 1,26%
Piatek 26.10.2012 27 2,44%
Sobota 27.10.2012 147 13,28%
Niedziela 28.10.2012 92 8,31%
Poniedziatek 29.10.2012 69 6,23%
Witorek 30.10.2012 52 4,70%
Sroda 31.10.2012 24 2,17%
Czwartek 1.11.2012 0 0,00%
Piatek 2.11.2012 81 7,32%
Sobota 3.11.2012 186 16,80%
Niedziela 4.11.2012 73 6,59%
Poniedzialek ~ 5.11.2012 74 6,68%
Witorek 6.11.2012 89 8,04%
Sroda 7.11.2012 100 9,03%
Czwartek 8.11.2012 73 6,59%
Piatek 9.11.2012 6 0,54%

1.8. Wyniki kontroli pracy ankieterow

Ankieterzy zostali objeci kontolg terenowa (5% proéby) i kontrola niete-
renowag (100% proby). Metody kontroli pracy ankieteréw i ich wyniki przed-
stawiono w tabeli 40.

Tabela 40
Zestawienie wynikéw kontroli pracy ankieterow

Kontrola terenowa

Zakres Skontrolowano 56 wywiadow, co stanowi 5,0% zrealizowanej proby
Metoda Powtérny telefoniczny kontakt z respondentem
Narzedzia Kwestionariusz kontroli (ponizej)
kojrﬁ?;ujaca Specjaliéci ds. Jakosci Realizacji Badan
Termin 13-14.11.2012
Kontrola wykazata:
— stwierdzono sfatszowanie jednego wywiadu (ankieta usunieta ze zbioru),
Uwagi —w 3 wywiadach stwierdzono pomytki w wyksztatceniu matek respondentek

(poprawiono w zbiorze),

— szesciokrotnie respondenci spontanicznie wyrazali pozytywne opinie
o ankieterach
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Kontrola nieterenowa

Zakres Kontrolg objeto 100% zrealizowanych wywiadéw
— merytoryczna analiza dokumentacji pracy ankietera — Karta Realizacji
Metody — analiza czas6w trwania wywiadow i migdzyczaséw pomigdzy wywiadami

— analiza godzin realizaciji
Komputerowy program do wprowadzania danych uwzgledniajgcy wszystkie

Narzedzia zatozenia merytoryczne i techniczne badania oraz komputerowa baza
ankieterow

Osoba e - o .

kontrolujaca Specijalisci ds. Jakosci Realizacji Badan

Termin 12.11.2012

1.9. Kwestionariusz kontroli pracy ankieterow

Badanie: 2012/32 Zachowania zywieniowe mtodych kobiet
termin realizacji badania: 25.10-9.11.2012 préba PESEL (ur. 1991-1999)

Kontrola TELEFONICZNA
nr ankietera........cccooeeveiiiiiiinnennnnnn. nr KRB.......cooin
Dzien dobry, nazywam sie........... ,jestem kontrolerem pracy ankieterow Cen-

trum Badania Opinii Spolecznej. Czy moge rozmawiac z Panig (podad imie
i nazwisko respondenta z KRB).
W przypadku respondentek niepetnoletnich, rozmowa kontrol-
na z opiekunem /rodzicem. Jezeli witasciwa respondentka jest
chwilowo niedostepna, prosze sprébowaé skontaktowad sie po-
nownie.
1. Prosze zaznaczy¢, z kim przeprowadzany jest wywiad kontrolny:
1) wtasciwa respondentka
2) opiekun (wpisac Kto.........cooeviviviiiiiiiiiiiiieee e, )
W pazdzierniku/listopadzie CBOS przeprowadzat badanie ankietowe.
W zwigzku z tym badaniem chcialabym ponownie zadaé¢ Panu(i) kilka
pytan, dotyczacych wizyty naszego ankietera:
2. Czy w ostatnim czasie zglosit sie do Pani ankieter CBOS z prosba o udzie-
lenie odpowiedzi na pytania przygotowanej ankiety?
1) Tak, rozmawiatam z nim 0SOBISCIE
2) Tak, rozmawiatam z nim przez telefon
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3) Nie, na pytania odpowiadat ktos inny = (ustali¢ kto i dlaczego nie
respondent?)

4) Nie, nikt nie rozmawiatl z ankieterem CBOS = [Po upewnieniu sie,

ze nie bylo rozmowy z ankieterem CBOS, zakonczyé wywiad kon-
trolny i przejsé¢ do aneksu]
3. Czy ankieter, ktory z Pania rozmawiat byt kobietq czy mezczyzna?
1) Kobietg 2) Mezczyzna
4. Czy ankieter, z ktorym Pani rozmawiala przedstawit sie, pokazat iden-
tyfikator ze zdjeciem?
1) Tak 2) Nie 3) Nie pamietam
5. Czy pamieta Pani, na jakie tematy byt wywiad? (na jakie?)
6. Czy w trakcie odpowiadania na pytania ankiety, ankieter lub inna osoba
w jakis$ sposob pomagata Pani lub sugerowata odpowiedzi?
1) Tak (kto pomagal..................oeeeiinniis , na czym ta pomoc pole-

2) Nie, nikt mi nie pomagatl i nie sugerowat
7) nie pamietam
7. Gdzie ankieter zapisywat Pani odpowiedzi?
1) na papierze — ankieta papierowa
2) na laptopie — przenosny komputer
8. Jakie jest wyksztatcenie Pani matki (opiekunki)?
1) podstawowe, zasadnicze zawodowe
2) Srednie
3) wyzsze
9. Czy ma Pani jakie$ dodatkowe uwagi lub spostrzezenia dotyczace spo-
tkania z ankieterem CBOS?

ANEKS DLA KONTROLERA
Data przeprowadzenia wywiadu kontrolnego .............. 11. 2012
Oséwiadczam, ze wywiad kontrolny przeprowadzitem(tam) osobiscie.

Podpis kontrolera..........ccccouveveeeiieiiciiieeeeeeecciiieeeen,
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2. Kwestionariusze

2.1. Kwestionariusz aktywnosci fizycznej (IPAQ)
w wersji petnej

Zrédto: http://www.ipaq.ki.se/

W tej czesci kwestionariusza chcemy zbadac Twoja aktywnosc fizyczna,

Odpowiedz na kazde pytanie, nawet jesli nie uwazasz si¢ za oso-

be aktywna fizycznie. ;

W PYTANTACH UZYTO NIZEJ WYMIENIONYCH OKRESLEN:

e INTENSYWNA aktywnos¢ fizyczna oznacza ciezki wysitek, zmuszaja-
cy do silnie wzmozonego oddychania (i przyspieszonej akcji serca)

e UMIARKOWANA aktywnos$é fizyczna oznacza wysitek przecietny
z nieco wzmozonym oddychaniem (i nieco przyspieszong akcja serca)

P23. ILE CZASU poswigcilas na WYSILEK FIZYCZNY
ZWIAZANY Z PRACA ZAWODOWA I/LUB NAUKA
W SZKOLE?

Okresl srednig LICZBE DNI w ciagu ostatniego tygodnia oraz
MINUT, jakie poswiecitas na wysitek fizyczny zwigzany
z praca zawodowg i/lub naukg w szkole w ciagu jednego dnia.
Wez pod uwage tylko taki wysilek, ktory jednorazowo trwatl
co najmniej 10 minut

Jesli nie pracujesz zawodowo ani nie uczysz sie,
to PRZEJDZ do czesci WYSILEK FIZYCZNY
ZWIAZANY Z PRZEMIESZCZANIEM SIE (filtr do P24).

LICZBA LICZBA
DNI MINUT
w tygodniu dziennie

1. INTENSYWNY wysitek fizyczny, np.:
* podnoszenie ciezkich rzeczy,

* kopanie,

® chodzenie po schodach,

* intensywne ¢wiczenia na lekcji w-f
(np. aerobik, biegi, szybkie ptywanie)

2. UMIARKOWANY wysilek fizyczny, np.:

® przenoszenie lekkich rzeczy,

* umiarkowane ¢wiczenia na lekcji w-f
(np. gra w siatkowke, ptywanie w regularnym tempie)

Nie bierz pod uwage chodzenia

3. CHODZENIE w czasie pracy zawodowej i/lub w szkole
(np. na przerwach, lekcji w-f)
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co najmniej 10 minut

P24. ILE CZASU poswiecilas na WYSILEK FIZYCZNY ZWIAZANY

Z PRZEMIESZCZANIEM SIE?

Okresl srednig LICZBE DNI w ciggu ostatniego tygodnia
oraz MINUT, jakie poswiecitas na wysitek fizyczny zwigzany

z przemieszczaniem sie w ciggu jednego dnia.

Wez pod uwage tylko taki wysilek, ktory jednorazowo trwat

LICZBA LICZBA
DNI MINUT
w tygodniu dziennie

1. JAZDE POJAZDEM, takim jak: samochdd, autobus, pocigg,
tramwayj lub inny pojazd

2. JAZDE ROWEREM w ramach przemieszczania sie
Nie bierz pod uwage jazdy rekreacyjnej/dla przyjemnosci

3. CHODZENIE w ramach przemieszczania sie
Nie bierz pod uwage spaceréw dla przyjemnosci

w ciagu jednego dnia.

co najmniej 10 minut

P25. ILE CZASU poswigcilas na WYSILEK FIZYCZNY ZWIAZANY
Z PRACAMI DOMOWYMI, OGOLNYMI PRACAMI
PORZADKOWYMI I OPIEKA NAD RODZINA?

Okresl srednig LICZBE DNI w ciggu ostatniego tygodnia oraz
MINUT, jakie poswiecitas na wysitek fizyczny zwigzany z pracami

domowymi, ogélnymi pracami porzadkowymi i opieka nad rodzina,

Wez pod uwage tylko taki wysilek, ktory jednorazowo trwat

LICZBA LICZBA
DNI MINUT
w tygodniu dziennie

1. INTENSYWNY wysitek fizyczny w ogrédku lub wokét
domu, np.:

® przenoszenie ciezkich rzeczy,

® odSniezanie lub kopanie

2. UMIARKOWANY wysitek fizyczny w ogrédku lub wokét
domu, np.:

* przenoszenie lekkich rzeczy,

* zamiatanie wokot domu lub grabienie ogrodka,

® sprzgtanie w ogrodku lub wokét domu

3. UMIARKOWANY wysitek fizyczny w domu, np.:
* przenoszenie lekkich rzeczy,
* mycie okien lub podtdg,

® sprzatanie w domu
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co najmniej 10 minut

P26. ILE CZASU poswiecilas na WYSILEK FIZYCZNY ZWIAZANY
ZREKREACJA, SPORTEM
TAKTYWNOSCIA FIZYCZNA W CZASIE WOLNYM?

Okresl srednig LICZBE DNI w ciagu ostatniego tygodnia oraz
MINUT, jakie poswiecitas na wysilek fizyczny zwigzany z rekreacja,
sportem i aktywnoScig fizyczng w czasie wolnym

w ciagu jednego dnia.
Wez pod uwage tylko taki wysilek, ktory jednorazowo trwat

LICZBA LICZBA
DNI MINUT
w tygodniu dziennie

1. CHODZENIE, jednorazowo co najmniej 10 minut w czasie
wolnym. Nie nalezy braé¢ pod uwage zadnego chodzenia,
o ktérym byla mowa wczesniej

2. INTENSYWNA aktywnos$¢ fizyczna w czasie wolnym, np.:
* aerobik,

* biegi,

* szybka jazda rowerem,

* szybkie ptywanie

3. UMIARKOWANA aktywno$¢ fizyczna w czasie wolnym, np.:
¢ jazda rowerem w regularnym tempie,

¢ plywanie w regularnym tempie,

* gra w siatkowke

P27. OKRESL CZAS SPEDZONY w spos6b BIERNY
Okresl srednig LICZBE DNI w ciggu ostatniego tygodnia
oraz MINUT, jakie spedzitas w sposéb bierny w ciagu jednego dnia

LICZBA LICZBA
DNI MINUT
w tygodniu dziennie

1. W dniach ROBOCZYCH w ciggu ostatniego tygodnia:
e siedzenie/lezenie, np. przed telewizorem, komputerem,
* czytanie ksigzki, gazety

2. W dniach WOLNYCH OD PRACY I/LUB SZKOLY w ciagu
ostatniego tygodnia:

¢ siedzenie/lezenie, np. przed telewizorem, komputerem,
* czytanie ksigzki, gazety
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2.2. Skala Postaw Wzgledem Zdrowia i Smaku (HTAS)

Zrédto: Roininen i in. 1999

jest dla ciebie wazne

P19. Odczytam teraz szereg stwierdzen dotyczacych zdrowia i odzywania.
O kazdym z nich powiedz, w jakim stopniu sie z nim zgadzasz badz na ile

Zainteresowanie zdrowiem
(HTAS - Walory zdrowotne
zZywnosci)

Zdecy-
dowanie
nie

(1)

Nie
(2)

Raczej
nie

3)

Ani nie,
ani tak

(4)

Raczej
tak
(5)

Tak
(6)

Zdecy-
dowanie
tak
(7)

1. Cechy zdrowotne zywnosci maja,
niewielki wptyw na to, w jaki sposcb
dokonuje wyboru zywnosci

2. Przywiazuje duzg uwage do waloréw
zdrowotnych zywnosci, ktéra spozywam

3. Jem to, co lubie i nie zastanawiam sie
nad wpltywem spozywanej zywnosci
na moje zdrowie

4. Zawsze stosuje zdrowa,
i zbilansowang diete

5. Nie unikam zywnosci nawet wtedy, gdy
moze ona zwiekszy¢é poziom cholesterolu
we krwi

6. Jest dla mnie wazne, aby moja
codzienna dieta zawierata duzo witamin
i zwigzkéw mineralnych

7. Nie zwracam uwagi na walory
zdrowotne zywnosci, ktorg jem miedzy
positkami glownymi

8. Jest dla mnie wazne, aby moja dieta
nie zawierala duzo tluszczu

Zainteresowanie produktami typu
light
(HTAS - Zywnos é light)

Zdecy-
dowanie
nie

(1)

Nie
(2)

Raczej
nie

3)

Ani nie,
ani tak

4)

Raczej
tak
(5)

Tak
(6)

Zdecy-
dowanie
tak
(7)

9. Nie sadze, zeby produkty typu light
byty zdrowsze od standardowych produktow

10. Spozywanie zywno$ci typu light
pozwala utrzymac ciato w dobrej formie

11. Spozywanie produktow typu light
nie przyczynia sie do poprawy zdrowia

12. Spozywanie zywnosci typu light
pozwala kontrolowaé poziom cholesterolu
we krwi

13. Produkty typu light nie pomagaja,
w obnizeniu poziomu cholesterolu we krwi

14. Spozywanie zywnoSci typu light
pozwala na spozywanie wiekszych iloSci
pozywienia bez dostarczania nadmiaru
kalorii
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Zainteresowanie produktami
naturalnymi
(HTAS - Zywnosé naturalna)

Zdecy-
dowanie
nie

[65)

Nie
(2)

Raczej
nie

3)

Ani nie,
ani tak
(4)

Raczej
tak
(5)

Tak
(6)

Zdecy-
dowanie
tak
(7)

15. Nie zwracam uwagi na substancje
dodatkowe obecne w zywnosci, ktora
spozywam codziennie

16. Staram sie je$¢ zywnos¢, ktora nie
zawiera substancji dodatkowych

17. Zywno$é o sztucznie wzmocnionym
smaku nie jest szkodliwa dla mojego
zdrowia

18. Nie spozywam zywnoSci przetworzonej,
poniewaz nie wiem co zawiera

19. Zywno$é wyprodukowana metoda
ekologiczna nie jest lepsza dla mojego
zdrowia niz zywno§é wytworzona
metodami konwencjonalnymi

20. Chciatabym spozywac tylko warzywa
wyprodukowane metodg, ekologiczng

Pozadanie slodyczy
(HTAS - Stodycze)

Zdecy-
dowanie
nie

[¢5)

Nie
(2)

Raczej
nie

3)

Ani nie,
ani tak

(4)

Raczej
tak
(5)

Tak
(6)

Zdecy-
dowanie
tak
(7)

21. Dziwi mnie to, ze niektérzy ludzie
pozadaja czekolady

22. Czesto zdarza mi si¢ mie¢ niepoha-
mowana, ochote na zjedzenie czekolady

23. Dziwi mnie to, ze niektérzy ludzie
pozadaja stodyczy

24. Czesto zdarza mi si¢ mie¢ niepoha-
mowana, ochote na zjedzenie stodyczy

25. Dziwi mnie to, ze niektérzy ludzie
pozadaja lodéw

26. Czesto zdarza mi si¢ mie¢ niepoha-
mowang, ochote na zjedzenie lodéw

Stosowanie zywnosci w formie
nagrody
(HTAS - Zywnosé jako nagroda)

Zdecy-
dowanie
nie

(1)

(2)

Raczej
nie

3)

Ani nie,
ani tak

(4)

Raczej
tak
(5)

Tak
(6)

Zdecy-
dowanie
tak
(7)

27. Unikam nagradzania siebie za pomocg
jedzenia

28. Nagradzam siebie poprzez kupowanie
czego$ naprawde smacznego

29. Uwazam, ze szukanie pocieszenia
w jedzeniu jest oszukiwaniem samego siebie

30. Dogadzam sobie poprzez kupowanie
czego$ pysznego

31. Staram si¢ nie jes¢ smakowitych
produktow, kiedy jest mi zle

32. Kiedy jest mi zle, jem co$ bardzo
smacznego
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Zdecy- Zdecy-

Przyjemnosé . . Raczej | Ani nie,| Raczej .
(HTAS - Zywnosé jako Zrédlo dowanie|  Nie nie | anitak | tak Tak | dowanie
. . nie 2) (6) tak
przyjemnosci) 3) (4) (%)

1) (7)

33. Nie sadze, ze zywno$¢ powinna by¢
zawsze zZrodtem przyjemnosci

34. Kiedy jem, skupiam uwage na
znajdowaniu przyjemnosci w smaku
Zywnosci

35. Jem potrawe do konica, nawet jesli mi
nie smakuje

36. Jest dla mnie wazne, aby we wszystkie
dni tygodnia jes¢ smaczng zywnosé

37. Wyglad zywnosci nie ma dla mnie
znaczenia

38. Wazng czescig mojego weekendu jest
spozywanie smacznej zywnosci

Numery stwierdzen zawierajacych negacje, ktére rekodowano: 1, 3,5, 7, 9,
11, 13, 15, 17,19, 21, 23, 25, 27, 29, 31, 33, 35, 37.

2.3. Skala Troski o Zdrowie (HCS)

Zrédto: Kihkénen i Tuorila 1999

P19. Odczytam teraz szereg stwierdzen dotyczacych zdrowia i odzywania.
O kazdym z nich powiedz, w jakim stopniu si¢ z nim zgadzasz badz na ile jest
dla ciebie wazne

Z - .. . Z -
Problemy dotyczace zdrowia decy. . Raczej | Ani nie,| Raczej decy.
i odzywiania dowanie|  Nie nie ani tak tak Tak | dowanie
y nie @) 6) tak

(Troska o zdrowie) 3) (4) (5)

1) 7

39. Obawiam sieg, ze przytyje

40. Obawiam sig, ze pojawi sie u mnie
choroba nadci§nieniowa

41. Obawiam sig, ze pojawi sie u mnie
choroba niedokrwienna serca

42. Niepokoi mnie to, ze dostarczam duzo
energii z mojg dietg

43. Niepokoi mnie to, ze dostarczam duzo
tluszcezu z mojg dietq

44. Niepokoi mnie to, ze dostarczam duzo
cholesterolu z mojg dietg

45. Niepokoi mnie to, ze dostarczam duzo
cukru z mojg dietg

46. Niepokoi mnie to, czy dostarczam
wystarczajaca 1lo§¢ energii z mojg dietg

47. Niepokoi mnie to, ze spozywam zywnos¢
zawierajaca substancje dodatkowe

48. Nie przejmuje sie tym, ze dostarczam
duzo soli z mojg dietg

Numery stwierdzen zawierajacych negacje, ktore rekodowano: 48.

102




2.4. Kwestionariusz urozmaicenia spozycia zywnosci (FIVeQ)

Zrédio: Niedzwiedzka, Wadotowska 2008

W tej czesci chcemy sie dowiedzie¢ czy w ciagu ostatnich 7 dni
(minionego tygodnia)
zjadlas wiecej niz wskazane ilosci wymienionych ponizej
ré6znych produktéw zywnosciowych, bedacych juz po obrébce
cieplnej (chodzi o ilo$¢ ,,zjedzona z talerza”)

Jesli nie znasz produktu lub nie pamietasz czy jadtas produkt
w ciggu ostatnich 7 dni, to jako odpowiedZ przyjmujemy ,nie”.

P1. Czy zjadias wigcej niz okoto 2 tyzki stotowe lub wigcej niz 7 kromek
nastepujacych rodzajow PRODUKTOW ZBOZOWYCH w ciggu ostatnich 7 dni?

Nie Tak
1) (2)

1. Pieczywo razowe lub z ziarnami, tzw. ciemne (chleb razowy pszenny,
Zytni, z ziarnami, pumpernikiel, grahamki) (wiecej niz 7 kromek

z calego pieczywa lub bulki)

2. Pieczywo rafinowane, tzw. jasne (chleb jasny pszenny, zytni, pszenno-
-zytni, pieczywo tostowe, bulki zwykte, bulki i rogale maslane, rogale
francuskie, drozdzéwki) (wigcej niz 7 kromek z calego pieczywa
lub bulki)

3. Kasze gruboziarniste nierafinowane (gryczana, peczak), ryz brazowy,
makaron razowy (wiecej niz 2 tyzki stotowe)

4. Kasze drobnoziarniste rafinowane (manna, jeczmienna tamana), ryz
bialy, makaron (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

5. Gotowe $niadaniowe produkty zbozowe (niegotowane dodatki do
mleka, np. musli, ptatki kukurydziane) (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

P2. Czy zjadtas wigcej niz okoto 2 tyzki stotowe nastepujacych rodzajow
OWOCOW w ciggu ostatnich 7 dni?

Nie Tak
1) (2)

1. Owoce pestkowe (np. avocado, brzoskwinie, nektarynki, morele, §liwki,
winogrona, wisnie, czeresnie) (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

2. Kiwi i cytrusy (np. pomarancze, mandarynki, cytryny, grejpfruty)
(wiecej niz 2 lyzki stolowe)

3. Owoce tropikalne pozostate (np. ananas, arbuz, melon, daktyle Swieze)
(wiecej niz 2 lyzki stolowe)

4. Owoce jagodowe (np. maliny, jezyny, czarne jagody, truskawki)
(wiecej niz 2 tyzki stolowe)

5. Banany (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

6. Jabtka i gruszki (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

7. Owoce suszone (np. rodzynki, morele, jabtka, sliwki, ananasy, figi,
daktyle) (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

8. Stodkie przetwory owocowe (kompoty owocowe, dzemy, powidta,
konfitury, owoce kandyzowane) (wiecej niz 2 lyzki stolowe)
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P3. Czy zjadtas wiecej niz okoto 2 tyzki stotowe nastepujacych rodzajow

WARZYW w ciagu ostatnich 7 dni?

Nie
(1)

Tak
(2)

1. Warzywa krzyzowe (kapusta biala, czerwona, wtoska, pekinska,
chiniska, brokuty, kalafior, jarmuz, brukselka) (wiecej niz 2 tyzki
stolowe)

2. Warzywa zétto-pomaranczowe (marchew, papryka) (wigcej niz
2 lyzki stolowe)

3. Warzywa zielone lisciaste (salata mastowa, lodowa, rzymska, cykoria,
rukola, por, seler naciowy, szpinak) (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

4. Pomidory (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

5. Warzywa korzeniowe i pozostate (np. buraki czerwone, pasternak,
cebula, czosnek, seler korzeniowy, rzodkiew, rzepa, satatki i surowki
z warzyw mieszanych) (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

6. Warzywa takie jak ogérek (np. ogérki §wieze, baktazan, kabaczek,
dynia, cukinia) (wigcej niz 2 lyzki stolowe)

7. Oliwki (wiecej niz 2 tyzki stotlowe)

8. Ziemniaki, placki ziemniaczane, frytki (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

P4. Czy zjadtas wiecej niz okoto 2 tyzki stotowe nastepujacych rodzajow
WARZYW STRACZKOWYCH LUB NASION ROSLIN STRACZKOWYCH

w ciagu ostatnich 7 dni?

Nie
(1)

Tak
(2)

1. Swieze nasiona roslin straczkowych i w puszce (kukurydza, groszek
zielony, fasolka szparagowa, fasolka zielona) (wigcej niz 2 tyzki
stolowe)

2. Suche nasiona roslin straczkowych (fasola, groch, soczewica, béb, soja,
tubin) (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

P5. Czy zjadtas/wypitas wigcej niz okoto 2 tyzki stotowe lub wigcej niz
7 szklanek nastepujacych rodzajow PRODUKTOW MLECZARSKICH w ciagu

ostatnich 7 dni?

Nie
(1)

Tak
(2)

1. Mleko i napoje mleczne (np. mleko, zupy mleczne, napoje z mleka,
jogurt, kefir, maslanka) (wiecej niz 7 szklanek)

2. Twarogi (np. sery twarogowe rézne, twarozki smakowe i naturalne,
mozarella) (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

3. Sery (np. sery podpuszczkowe rozne i topione, serki do smarowania)
(wiecej niz 2 lyzki stolowe)
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P6. Czy zjadtas wiecej niz okoto 2 tyzki stotowe lub wigcej niz ilos¢ na
1 kromke chleba nastepujacych rodzajow MIES I PRZETWOROW MIESNYCH

w ciagu ostatnich 7 dni?

(1)

Tak
(2)

1. Kietbasy (kietbasy rézne, mielonka, parowki) (wiecej niz ilo§é na
1 kromke chleba dobrze przykryta)

2. Wedliny wysokogatunkowe (wedliny wysokogatunkowe drobiowe,
wieprzowe i wotowe) (wigcej niz ilo§é na 1 kromke chleba dobrze
przykryta)

3. Podroby i wyroby podrobowe (watrébka, kaszanka, mézdzek, salceson,
pasztety), boczek, migso narzadowe (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

4. Migso czerwone (np. mieso wieprzowe, wolowe, cielece) (wiecej niz
2 lyzki stolowe)

5. Migso drobiowe (np. migso z kury, kurczaka, kaczki, indyka) i z krolika
(wiecej niz 2 lyzki stolowe)

6. Dziczyzna (np. mieso z dzika, sarny, zajaca, przepiorki, dzikiej kaczki)
(wiecej niz 2 lyzki stolowe)

P7. Czy zjadtas wiecej niz okoto 2 tyzki stotowe nastepujacych rodzajow

RYB I OWOCOW MORZA w ciagu ostatnich 7 dni?

Nie
(1)

Tak
(2)

1. Ryby chude (np. mintaj, dorsz, okoni, morszczuk, karp do 1 kg)
(wiecej niz 2 lyzki stolowe)

2. Ryby ttuste (np. tunczyk, toso$, sardynki, makrela, §ledz , karp
powyzej 1 kg) (wiecej niz 2 tyzki stolowe)

3. Matze i mieczaki (np. matze, kalamarnice, ostrygi, przegrzebki)
(wiecej niz 2 tyzki stolowe)

4. Skorupiaki (np. homar, krab, krewetki) (wiecej niz 2 tyzki stolowe)

5. Ikra (kawior) (wigecej niz 2 lyzki stolowe)

P8. Czy zjadtas wiecej niz okoto 2 sztuki JAJ w ciggu ostatnich 7 dni?

Nie
(1)

Tak
(2)

|J aja (wszelkiego rodzaju, w réznych potrawach z jaj) (wiecej niz 2 sztuki)

P9. Czy zjadtas wiecej niz okoto 2 tyzki stotowe GRZYBOW w ciagu ostat-

nich 7 dni?

Nie
(1)

Tak
(2)

Grzyby wszelkiego rodzaju, w réznych potrawach (np. pieczarki, grzyby
suszone, marynowane, gotowane, smazone) (wiecej niz 2 lyzki stolowe)




P10. Czy zjadlas wiecej niz okolo 2 tyzki stotowe nastepujacych rodzajow

PRODUKTOW FERMENTOWANYCH w ciagu ostatnich 7 dni?

Nie
(1)

Tak
(2)

1. Kwaszona kapusta i ogérki (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

2. Pozostale produkty fermentowane (np. zurek, barszcz czerwony
fermentowany) (wigcej niz 2 lyzki stolowe)

P11. Czy zjadlas$ wiecej niz okoto 2 tyzki stolowe nastepujacych rodzajow

TLUSZCZOW w ciagu ostatnich 7 dni?

Nie
(0]

Tak
(2)

1. Olej (jakikolwiek) (wiecej niz 2 tyzki stolowe)

2. Masto (np. extra, §mietankowe, osetkowe) (wiecej niz 2 lyzki stotowe)

3. Margaryna w kostkach (do pieczenia, smazenia) lub w kubeczkach
(do smarowania) (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

4. Smietana, $mietanka (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

5. Inne tluszcze zwierzece, np. smalec, stonina (wigcej niz 2 tyzki
stolowe)

6. Majonez i dresingi (sosy salatkowe) (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

P12. Czy zjadlas wiecej niz okolo 2 tyzki stotowe nastepujacych rodzajow

ORZECHOW I ZIAREN w ciaggu ostatnich 7 dni?

Nie
(6]

Tak
(2)

1. Orzech (wloski, laskowy, nerkoweca, pistacjowy, kokosowy), migdat,
kasztan, orzeszki ziemne, masto orzechowe, krem czekoladowo-orzechowy
(wiecej niz 2 lyzki stolowe)

2. Ziarno dyni, ziarno sezamu, ziarno stonecznika (wigcej niz 2 tyzki
stolowe)

P13. Czy zjadtas wigcej niz okoto 2 tyzki stotowe lub wigcej niz 10 kostek/
/sztuk wszelkiego rodzaju SLODYCZY I DESEROW w ciagu ostatnich 7 dni?

Nie
(1)

Tak
(2)

1. Cukier, miéd, cukierki nie czekoladowe (np. cukierki owocowe,
karmelki twarde) (wiecej niz 2 lyzki stolowe)

2. Herbatniki, ciasta i ciastka (np. z kremem, kruche, pétkruche,
z owocami, drozdzowe, serniki, paczki, makowiec) (wiecej niz 2 tyzki
stolowe)

3. Czekolady rézne i cukierki czekoladowe (wiecej niz 10 kostek/sztuk)

4. Lody i budyn (wiecej niz 2 lyzki stolowe)
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P14. Czy zjadtas wiecej niz okoto 2 tyzki stotowe wszelkiego rodzaju PRZE-

KASEK SLONYCH w ciggu ostatnich 7 dni?

Nie
(1)

Tak
(2)

Przekaski stone (np. chipsy, krakersy, paluszki, chrupki)
(wiecej niz 2 lyzki stolowe)

P15. Czy wypitas wiecej niz 7 szklanek/filizanek WODY w ciggu ostatnich

7 dni?

Nie
(1)

Tak
(2)

Woda (wlaczajac w to wode mineralna, stotowa, zZrédlang, ,z kranu”)
(wigcej niz 7 szklanek/filizanek)

16. Czy wypitas wiecej niz 7 szklanek/filizanek nastepujacych NAPOJOW

w ciagu ostatnich 7 dni?

Nie
1)

Tak
(2)

1. Réznego rodzaju napoje niealkoholowe (np. gazowane typu coca-cola,
gazowane napoje owocowe, wody smakowe, napary z zi6t i owocow,
granulowane napary ,herbat” ziotowych i owocowych) (wiecej niz

7 szklanek/filizanek)

2. Herbata (czarna, zielona, biata, czerwona) (wiecej niz
7 szklanek/filizanek)

3. Kawa (wiecej niz 7 szklanek/filizanek)

4. Soki owocowe i nektary owocowe (np. jabtkowy, pomaranczowy,
grejpfrutowy, porzeczkowy, wieloowocowy, inne) (wiecej niz 7 szklanek)

5. Soki warzywne i warzywno-owocowe (np. pomidorowy, marchwiowy,
marchwiowo-owocowy, inne) (wiecej niz 7 szklanek)

6. Piwo (wiecej niz 7 szklanek)

7. Wino (wino, drinki) (wiecej niz 1 kieliszek ,,do wina” okolo 100 ml)

8. Wédka (wodka i inne mocne alkohole) (wiecej niz 1 kieliszek
,»do wodki” okolo 50 ml)
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2.5. Kwestionariusz do oceny spozycia owocow, warzyw
i btfonnika (BSQFVF)

Zrédto: Thompson, Byers 1994; kwestionariusz BSQFVF wedtug Block

w modyfikacji wlasnej

P17. Jak czesto spozywasz wymienione ponizej produkty, ktore sa zZro-
diem btonnika pokarmowego? (nalezy zaznaczy¢ jedna odpowiedz)

Rzadziej niz
1raz
w tygodniu
1)

1lraz
w tygodniu
(2)

2-3 razy
w tygodniu
)

4-6 razy
w tygodniu
4)

codziennie

5)

1. Soki owocowe i warzywne

2. Owoce (nie wliczajac sok6w)

3. Suréwki (warzywne, warzywno-
-OWOCOWe, OWOCOWe)

4. Ziemniaki (w réznej postaci)

5. Rosliny straczkowe (samodzielnie
i w potrawach)

6. Inne warzywa, po przetworzeniu
(np. gotowane, konserwowane, kwaszone)

7. Otreby, platki zbozowe, kasze
gruboziarniste (np. gryczana, peczak)

8. Ciemne pieczywo zytnie i pszenne
(tzw. razowe)

9. Jasne pieczywo, bulki zwykte
i maslane, rogale, chatki, herbatniki

2.6. Kwestionariusz do oceny spozycia ttuszczéw (BSQF)

Zrédto: Thompson, Byers 1994; kwestionariusz BSQF wedtug Block w modyfi-

kacji wlasnej

zrodiem ttuszezu?

(nalezy zaznaczy¢ jedna odpowiedz)

P18. Jak czesto spozywasz wymienione ponizej produkty, ktére sa

D (2)

Rzadziej
.. 2-3 raz 1-2 raz
niz 1 raz .. v v
L w miesigcu
w miesigcu

(3)

3—4 razy

w tygodniu [ w tygodniu

(4)

5 i wiecej
razy
w tygodniu
(5)

1. Hamburgery, cheeseburgery

2. Migso ciemne (wieprzowina, wolowina)

3. Migso drobiowe w postaci smazonej

4. Paréwki, frankfurterki
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5. Thuste wedliny, mielonki, bekon, boczek

6. Sosy do salatek, majonez

7. Margaryna lub masto

8. Jaja (w r6znej postaci)

9. Sery zélte i topione

10. Mleko o zawartosci tluszczu 3,2%
11. Chipsy, frytki, popcorn
12. Lody

13. Paczki, ciasta, ciastka, ciasteczka

2.7. Kwestionariusz dotyczacy ograniczen w spozyciu zywnosci

Zrodto: opracowanie wiasne

Nie Tak
@ (2)

|P20. Czy stosujesz obecnie jakie$ ograniczenia w spozywaniu zywnosci?

P21 dla P20=2

P21. Wskaz ograniczenia, ktore charakteryzuja Twdj obecny sposéb odzy-
wiania.

Nie Tak
(1) (2)

1. Ograniczam ogdlnie ilo§¢ spozywanej zywnosci, staram si¢ nie przejadaé

2. Ograniczam spozycie cukru i stodyczy

3. Ograniczam spozycie pieczywa, kasz, makaronu, ryzu i ziemniakow
4. Ograniczam spozycie ryb

5. Ograniczam spozycie migsa i wedlin

6. Ograniczam spozycie surowych warzyw

7. Ograniczam spozycie surowych owocow

8. Ograniczam spozycie produktéw mlecznych

9. Ograniczam spozycie ttuszczow, takich jak masto, margaryny, oleje,
majonez, smalec

10. Ograniczam spozycie zywnosci zawierajacej duzo ttuszezu,
takiej jak ttuste miesa, thuste wedliny, sery zotte i topione
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