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Streszczenie

Zaburzenia odzywiania wynikajag z nieprawidlowych zachowan zywieniowych,
ktorych nastepstwa prowadza do zmian masy ciata. W celu utrzymania prawidlowej formy
nalezy prowadzi¢ zdrowy styl zycia, wzorujac si¢ np. Piramidg zdrowego zywienia lub
wytycznymi Swiatowej Organizacji Zdrowia. Jakikolwiek brak lub nadmiar sktadnikow
odzywczych w organizmie takich, jak witaminy 1 mikroelementy moga doprowadzi¢ do
powstawania wielu chordb.

Zaburzenia odzywiania, to inaczej nieprawidlowosci zywienia, zbyt mate lub zbyt
duze dostarczanie do organizmu pozywienia o réznych wartosciach odzywczych moze
spowodowac¢ stan chorobowy organizmu. Spozywanie nadmiernej ilosci soli, cukru, napojow
gazowanych, alkoholu powoduje nadwage lub otylos¢. Za niska podaz skladnikow
odzywczych i energetycznych w konsekwencji prowadzi do niedowagi i wyniszczenia
organizmu. W celu zapobiegania zaburzeniom odzywiania niezb¢dna jest profilaktyka
zywienia 1 motywowanie do zachowan prozdrowotnych, ktére nalezy skierowaé¢ do danej
grupy spoteczenstwa. Dzigki temu moze to ograniczy¢ lub nawet wykluczy¢é powstawanie
zaburzen zywieniowych, ktore poteguja wzrost wystepowania chordb cywilizacyjnych.

Zaburzenia odzywiania to istotny problem wspoiczesnego $wiata. Kluczowa rola
w zapobieganiu ryzyka zaburzen odzywiania jest nauka samokontroli stanu zdrowia pod
wzgledem odpowiedniego zywienia, umiejetnego radzenia sobie ze stresem dnia codziennego,
podejmowaniem  regularnej aktywno$ci  fizycznej, zminimalizowaniem alkoholu

w diecie. Waznym aspektem jest edukacja w procesie ksztaltowania prawidlowych nawykow

155



zywieniowych w celu pozostania w zdrowiu fizycznym i psychicznym.

Wstep

Koniec XX wieku jest poczatkiem uswigcania ciata. Pigkno kojarzone jest ze
szczuplo$cia, ktore zostaje postrzegane, jako umiejetno$¢ panowania nad sobg i jest oznaka
umiaru, sukcesu i aprobaty. Otylo$¢ natomiast traktuje si¢, jako nieudolno$¢ kontrolowania
samego siebie, brakiem samodyscypliny i sktonnosci do objadania si¢. Znaczenie wygladu

stalo si¢ bardzo wazne dla psychicznego funkcjonowania cztowieka [1].

Zdrowie - ogélna charakterystyka pojecia

Okres$lenie zdrowia jest identyfikowane nie tylko z brakiem choroby czy ulomnosci,
ale przede wszystkim z dobra kondycja, sprawnoscig fizyczng 1 witalnoscig. Zdrowie to
inaczej pozytywne funkcjonowanie organizmu [2].

Formutowanie zdrowia jest spojne z formutowaniem choroby i trwa juz bardzo dhgo,
bo od ponad 2 tys. lat. Okreslenie zdrowia rozpoczglo si¢ 1 zaistnialo w medycynie
europejskiej juz za czaséw Hipokratesa z Kos (460-377 p.n.e.). Scharakteryzowana przez
Hipokratesa definicja choroby postrzegana jest jako zaburzenia czynno$ci organizmu. Obraz
w ten sposob definiowanej choroby przetrwal do XIX w. W tamtych czasach zdrowie
przyjmowane bylo gldwnie, jako brak choroby i1 nadal w prostym przekazie tak jest
dostrzegane [3]. Zdrowie wedlig definicji, zawartej w Konstytucji Swiatowej Organizacji
Zdrowia (WHO), przyjetej w 1946 r. i aktualnej do dnia dzisiejszego jest ,,stanem zupefnej
pomysinosci fizycznej, umystowej i spotecznej, a nie jedynie brakiem choroby lub utomnosci”
[4].

Kazdy czlowiek zyje w okreslonym spoteczenstwie, sSrodowisku i1 cywilizacji. Rozwdj
cztowieka od najmlodszych lat ksztaltuje otoczenie, ktére wplywa na stan psychiczny, jak
i fizyczny, co laczy ze soba caloksztalt wieloczynnikowych uwarunkowan. O zdrowiu
cztowieka decyduja zarowno czynniki zalezne od niego i niezalezne od niego [5]. Wiele
zagrozen, ktore sprzyjaja rozwojowi poszczegdlnych zaburzen zdrowotnych przynosi rozwoj
cywilizacji, a w szczegdlnosci zmian, ktore modyfikuja styl zycia. Stan zdrowia jednostki jest
bezposrednio zalezny od: srodowiska spolecznego i fizycznego, predyspozycji genetycznych,
stylu zycia, systemu opieki zdrowotnej [6]. Zdrowie jest wynikiem powigzan migdzy
cztowiekiem, a Srodowiskiem, ktore ksztattuje jego zachowania 1 styl Zycia.
Interdyscyplinarng, gléwng i podstawowa dziedzing badan, ogdlnej swiadomos$ci 1 wiedzy
0 zdrowiu jest edukacja zdrowia [7].
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Zdrowie jednostki to calo$¢ wedlug spojrzenia holistycznego nawiazujac do definicji
WHO. Czynniki te to zdrowie; psychiczne, fizyczne, duchowe, spoleczne, prokreacyjne
i seksualne. Jesli zostanie zachwiana harmonia w jednym aspekcie wplywa to na pozostate
1 nastepuje zaburzenie systemu catosci, co prowadzi do anomalii. Zdrowie to zachowanie
stabilizacji pomiedzy poszczegdlnymi jego wymiarami [3].

Zdrowie fizyczne to nasze cialo 1 biologiczne jego dziatanie w aspekcie
fizjologicznym, czyli caloksztalt wydolnosci organizmu i pozytywnej energii. Zdrowie
spoteczne natomiast oznacza autonomi¢ ze Srodowiskiem i przynaleznos¢ do pewnego stylu
zycia [8]. Zdrowie psychiczne, to sprawno$¢ umystu, czyli zdolno$¢ do klarownego
1 $wiezego myslenia oraz zdrowie emocjonalne, czyli umiejetnos¢ do koordynowania wrazen.
Istotne jest rowniez zdrowie seksualne, ktore charakteryzuje zesp6t czynnikow, decydujacych
0 pozytywnym rozwoju osobowos$ci jednostki. Nalezg do nich aspekty: emocjonalne,
konstruktywne, fizjologiczne i spoteczne. Bardzo wazne jest takze zdrowie duchowe, ktore

oznacza wewnetrzny spokoj i zgode z samym soba [3].

Definicja odzywiania, piramida zdrowia, wskaznik masy ciala

Odzywianie to gldwna potrzeba fizjologiczna czlowieka. Spozywanie positkow
dostarcza do organizmu niezb¢dne sktadniki potrzebne do zycia. Odzywianie zapewnia
cztowiekowi sile, energi¢c 1 moc do podejmowania przerdéznej aktywnosci zyciowej. Rola
jedzenia to psychospoteczna potrzeba polegajaca na zaspokajaniu podstawowych funkcji:
psychicznych i spotecznych czlowicka [9]. Utrzymanie prawidlowego stanu zdrowia jest
nierozlgcznie zwigzane z prawidlowym zywieniem, dlatego tez powstata Piramida Zdrowia
i Zywienia, ktora jest ciagle aktualizowana. Ostatnia zostala opracowana przez ekspertow
Instytutu Zywnosci i Zywienia pod kierunkiem Miroslawa Jarosza w 2018 roku i przedstawia
zalozenia: ogblne przestanie zdrowego zywienia to minimalizacja thiszczu, soli, cukru.
Istotnym aspektem jest uzywanie zidt zamiast soli. Spozywanie przynajmniej 400 mg warzyw
i owocoOw dziennie, ograniczenie w diecie czerwonego miegsa, jedzac wiecej ryb, nasion,
warzyw straczkowych i jaj. Codzienne spozywanie 2-2,5 1 wody lacznie z innymi napojami,
wystrzeganie si¢ alkoholu. Wszystkie positki nalezy spozywac regularnie w matych ilo$ciach.
Spozywaé petnoziarniste zbozowe produkty, stara¢ si¢ codziennie pi¢ 2 szklanki jogurtu,
kefiru. Poza zywieniem bardzo wazna jest aktywnos$¢ fizyczna, co najmniej 30-45 minut
dziennie. Spojnie wszystkie aspekty takie jak zbilansowana dieta i odpowiednia aktywnos$¢

fizyczna wptywaja pozytywnie na zdrowie jednostki [10-12].
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Obraz naszego ciata i stan odzywienia mozna przedstawi¢ za pomoca BMI (Body
Mass Index), czyli wskaznika masy ciala. Jest to wskaznik wagowo-wzrostowy, masa ciata
w kilogramach podzielona przez kwadrat wysokosci danej osoby w metrach [13].
Klasyfikacja BMI wedlug Swiatowej Organizacji Zdrowia przedstawia sie
nastepujaco:
e <16 - III stopien chronicznego niedoboru energii,
e 16,0-16,9 - II stopien chronicznego niedoboru energii,
e 17,0-18,4 - I stopien chronicznego niedoboru energii,
e 18,5-24,9 — norma,
e 25,0-29,9 - I stopien otylosci,
e 30,0-39,9 - |l stopien otylosci,
e >40 - III stopien otylosci.
W ocenie stanu odzywienia nalezy zwraca¢ uwage na zmiany masy ciala
w okreslonym czasie. Zbyt duzy wzrost masy ciala badz spadek §wiadcza o zaburzeniach

zdrowotnych [13].

Historia nauki o zywieniu

Nauka o zywieniu sigga dalekiej przesztosci. Poprzez papirusy Ebersa dowiadujemy
sig, ze juz w XV wieku p.n.e. Egipcjanie uznawali niektore pokarmy, jako szczegolne pod
wzgledem leczniczym 1 odzywczym, dostrzegajac powigzania migdzy niestrawnoscia,
a przejadaniem si¢ i powstawaniem schorzen [14]. Wazng role w historii zywienia odegrat
Paracelsus (1492-1541), wybitny lekarz prekursor toksykologii, ktory stwierdzit, ze
pozywienie moze by¢ lekarstwem lub trucizng ,,Wszystko jest trucizng i nig nie jest, tylko
dawka decyduje, czy cos jest trujgce” [14]. Stwierdzenie to jest nadal aktualne. Nauka
o zywieniu rozwijala si¢ przez nastepne lata, poglebiano swoja wiedz¢ na temat odzywiania
i jego skutkow na stan zdrowia czlowieka [15]. W toku rozwoju nauki o odzywianiu
odkrywano znaczenie poszczeg6lnych substancji, znajdujacych si¢ w pozywieniu, takich jak;
thuszcze, biatka, weglowodany, mikroelementy i witaminy. Rezultatem tych badan bylo
odkrycie wieloaspektowos$ci przemian, ktore zachodza w organizmie czlowieka w zalezno$ci
od metabolizmu osobniczego i wydalania. Wykazano, ze wiele zaburzen zdrowotnych osoby
doroslej jest spowodowane szkodliwym, niedostatecznym 1 jednokierunkowym Zzywieniem
[13]. Z powodu zlego odzywiania mozna bylo rozpozna¢ wiele chordob np. otylosc,

nadci$nienie tetnicze, schorzenia zgbow, cukrzyce i inne. Na poczatku XX wieku opracowano
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normy zywieniowe, ktore sa poprawiane i aktualizowane do dnia dzisiejszego [14].

Zaburzenia odzywiani przedstawiajg si¢ jako rodzaj patologii, ktory towarzyszy
cztowiekowi od wiekow. Najstarsze zapiski o $wiadomym ograniczeniu ilosci 1 jakosci
zywienia mieszczg si¢ w Sredniowiecznych opisach zywotow swigtych. Pierwsza osoba, ktora
opisata klasyczny jadlowstret psychiczny, byt angielski lekarz W. Morton. W roku 1714
przedstawil on przypadek miodej osoby, ktora leczyl z powodu wyniszczenia organizmu,
opisal przebieg terapii, niestety po trzech miesigcach osoba zmarla. Dopiero wiek XIX
rozpoczyna i wprowadza jadlowstret psychiczny (anorexia nervosa) do medycyny. Zostaje
ona wpisana w obraz czynnych zmian, jakie zachodza w organizmie. Ostatnie dziesigciolecia
to nasilenie zainteresowan jadlowstretem psychicznym jako choroba, czyli zespolem
klinicznych czynnikow $rodowiskowych i fizjologicznych [16].

W obecnych czasach nietrudno jest si¢ uzalezni¢ od nieprawidlowego odzywiania,
poniewaz zywnos¢ jest ogoélnodostgpna w restauracjach, gdzie czesto jest to zywienie
przetworzone zawierajace duzo szkodliwych substancji dla naszego organizmu. Takie
odzywianie moze prowadzi¢ do powstania probleméw zdrowotnych. Warto$¢ zywnosci, jej
rodzaj i dawka, sposob przygotowania zalezy nie tylko od cztowieka i jego cech osobniczych,
ale takze od otoczenia w ktorym zyje. Srodowisko fizyczne i spoteczne, jednostka oraz jej
sposOb zywienia tworzy obraz calo$ci dzialan prozdrowotnych. Takie atrybuty spoleczne
jednostki jak: wyksztalcenie, charakter pracy, wykonywany zawod, zajmowane stanowisko,
stan rodzinny i dochod rodziny maja ogromny wptyw na sposob odzywiania. Cechy te tworza
ogolne informacje na temat danej osoby i jej przyzwyczajen oraz wiedzy na temat zywienia
[3]. Nauka o zywieniu obecnie jest na etapie szybkiego rozwoju i stanowi nierozerwalny

element w prowadzeniu zdrowego stylu zycia [17].

Klasyfikacja zaburzen odzywiania

Zaburzenia odzywiania okre$la si¢ schorzeniami, ktore powstaja, gdy dana jednostka
przesadnie skupia si¢ na jedzeniu. Pozywienie staje si¢ dla niej czynnoS$cig, ktorej
dostosowuje swoje zycie, wrecz doprowadza do obsesji i zaburzen emocjonalnych [18].
Zaburzenia odzywiania obecnie przedstawiajg sie, jako stan depresji i stresu. Powodow ich
powstania jest wiele. GlIéwna przyczynag sa czynniki psychologiczne, biologiczne, spoleczne,
kulturowe oraz rodzinne. Koncepcja etiologii zaburzen odzywiania przedstawia si¢
wieloaspektowo, jako biologiczny i psychologiczny model problemu w skiad ktorego

wchodza: bodziec wyzwalajacy, czyli spoleczny, biologiczny i psychologiczny oraz motyw
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predysponujacy, jakim jest podloze genetyczne, rodzinne, jak réwniez sila sprawcza
podtrzymujaca znieksztalcony, nieprawdziwie postrzegany obraz wlasnego ciata [1].

W ostatnich latach widoczny jest wzrost problemu jakim sg zaburzenia odzywiania.
Wigze si¢ to zarowno ze zmianami ogolnoustrojowymi odnoszacymi si¢ do wilasciwego
spozywania pokarméw, jaki i szybkim tempem zycia. Zaburzenia odzywiania tworza grupg
choréb charakteryzujacych si¢ nieprawidlowymi nawykami zywieniowymi, ktére prowadza
do znacznego zachwiania masy ciala. Wedlug Migdzynarodowej Klasyfikacji Choréb ICD-10
(Intrnational Classification of Diseases) w zespole zaburzen odzywiania wyodrgbnia si¢
nastepujace zaburzenia: jadlowstret psychiczny— AN, zarlocznos$¢ psychiczna (bulimia
nervosa) — BN; oraz inne zaburzenia jedzenia, istotne klinicznie, ale niespetniajagce norm
dotyczacych anoreksji lub bulimii [19]. Wymogi badawcze Amerykanskiej Klasyfikacji
DSM-1V ( Diagnostic and Statistical Manual for Mental Diseases) wyrdzniajg: zespot
napadowego objadania si¢ (Binge Eating Disorder) — BED i zespo6t nocnego objadania sig,
(Night Eating Syndrome) — NES [20]. Zaburzenia odzywiania, dzielimy na specyficzne:
anorexia nervosa i bulimia nrevosa, oraz niespecyficzne w sktad ktorych wchodza: ortoreksja,
bigoreksja, zespot jedzenia nocnego oraz zespot gwaltownego objadania si¢ i otylosé [21].

W historii zaburzen odzywiania XX i poczatku XXI wieku wyraznie zarysowane s3
szczegbdlnie dwa zjawiska: z jednej strony bulimia i anoreksja, a z drugiej otytos¢. W ciggu
ostatnich lat wskaznik otyloéci znacznie si¢ podnidst, a priorytetowym dla Swiatowej
Organizacji Zdrowia(WHO) stalo si¢ zapobieganie rozwojowi tej patologii w dziedzinie
odzywiania [1].

AN to brak laknienia z powodow psychicznych wedlug ICD-10 definiowana, jako
jadlowstret psychiczny nalezy do zaburzen, ktore cechuje celowa utrata wagi przez pacjenta.
W schorzeniu tym wystepuja objawy psychopatologiczne, takie jak lgk przed otyloscig. Strach
ten przybiera posta¢ obsesji co powoduje niedozywienia réznego stopnia [22]. Wedhug
klasyfikacji DSM-1V-TR przedstawiono cztery mierniki anoreksji:

¢ silny lek przed otyloscia,

e utrata libido,

e Zaburzony obraz wlasnej sylwetki (osoba jest wychudzona a twierdzi, Ze jest gruba),
e Sprzeciwianie si¢ utrzymaniu minimalnej wagi ciala dla danego wieku i1 wzrostu [23].

Zaburzenia odzywiania niosa ze soba powazne zagrozenia dla zdrowia.
Zdiagnozowana anoreksja psychiczna stwarza powiklania, ktéore wynikaja ze stanu

niedozywienia organizmu i charakteryzuja si¢;

160



e Stanem niedozywienia organizmu,

e Zzaburzeniami rytmu serca, az do zatrzymania jego pracy,
e powiktaniami jelitowo-zotadkowymi,

e spadkami ci$nienia krwi,

e omdleniami, blado$cig powlok skornych,

e Zzaburzeniem w funkcjonowaniu narzagdéw wewngtrznych,
e zachwianiami hormonalnymi i emocjonalnymi,

e Osteoporoza, anemig, obrzgkami ciata, zmianami skérnymi,

modyfikacjami w wygladzie zewngtrznym [24].

Anoreksja powoduje nieodwracalne zaburzenia sfery psychicznej. Glodowanie
wywoluje spustoszenie w organizmie, ktore negatywnie wpltywa na myslenie, zachowanie
i odczucia. Pojawiaja si¢ stany depresyjne i pesymistyczne. Zycie anorektyka zmierza powoli
do $mierci [25].

Bulimia — ,,byczy gt6d” jest to choroba o podiozu psychicznym, inaczej swiadome
objadanie si¢ zwigzane z brakiem nadzoru nad iloScig spozywanego pokarmu, wymuszaniem
wymiotow, stosowaniem $rodkdw przeczyszczajacych lub moczopednych. Zachowaniu
takiemu towarzyszy poczucie winy, wstydu i odrazy do samego siebie [26]. W klasyfikacji
Amerykanskiego Towarzystwa Psychiatrycznego DSM-IV wyrdznia si¢ nastepujace kryteria
BN:

e skrzywiona ocena wilasnej wartosci na podstawie wlasnego wygladu 1 masy ciala,

e Objadanie sig¢, ktore polega na przyjeciu w krotkim czasie bardzo duzej ilosci pokarmu,
sg to tak zwane ,,sesje objadania si¢”,

e zachowania kompensacyjne takie jak; wymuszanie wymiotéw, wykonywanie
intensywnych ¢wiczen fizycznych, stosowanie $rodkdw moczopgdnych Iub
przeczyszczajacych,

e Czesto powtarzajacy sie brak kontroli nad spozywanym jedzeniem [18].

Bulimia psychiczna wywotuje negatywne skutki na stan zdrowia sg nimi:

zapalenie pluc spowodowane zachty$nieciem sie,
e bole glowy,

e rany przelyku,

e schorzenia jamy ustnej,

e powickszenie §linianek,

¢ hipoglikemia, odwodnienia, hipochloremia,
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¢ niewydolno$¢ serca z powodu zaburzen mikroelementow,
e porazenia jelit i zaburzenia perystaltyki jelit,
e zaburzenie gospodarki elektrolitowej.

BN ma destrukcyjny wplyw na psychike osoby chorej [25, 27].

Ortoreksja — to obsesja na punkcie zdrowego zywienia zwana réwniez niezdrowa
obsesja. Osoba taka przyktada wielka uwage na jakos$¢ spozywanego przez siebie pozywienia.
U podstaw tego zaburzenia wystepuje Iek przed zjedzeniem szkodliwego pokarmu, ktory
moze spowodowaé rozwdj choroby. Zycie os6b cierpiacych na ortoreksje to obsesyjne
myslenie o zdrowym zywieniu, ktore staje si¢ ich fiksacja. Jesli zjedza cos$ nie wartoSciowego
drecza ich wyrzuty sumienia, strach 1 poczucie winy. Takie postgpowanie czgsto prowadzi do
odizolowania si¢ od otoczenia [21].

Ortoreksja — symptomy choroby obejmujg sfer¢ psychiczng, jak i fizyczng
1 w rezultacie prowadza do:

e wyniszczenie organizmu spowodowane niedozywieniem,

e Osteoporozy, oslabienia,

e kwasicy metabolicznej,

e rozchwiania hormonalnego,

e duzego spadku masy ciata,

¢ niedoborow witaminowych 1 mikroelementéw,

e zaburzen emocjonalnych — wystepuja napady paniki i leki.
Zaburzenie to doprowadza do osamotnienia i cigglego obwiniania si¢ [28].

Bigoreksja — osoba z tym zaburzeniem dazy do posiadania idealnego ciata, dobrze
umig¢snionego 1 idealnie szczuplego. Aby osiggnacé cel stosuje specjalng diete 1 wykonuje
bardzo drastyczne treningi, co w rezultacie prowadzi do zaktocen odzywiania. Bigoreksje
charakteryzuja:

e Wewnetrzny przymus wykonywania intensywnych ¢wiczen,
e Obsesja na punkcie wlasnego ciata, ktéra szkodliwie wplywa na relacje rodzinne
i zawodowe,
o Ick zwigzany z pokazywaniem wiasnego ciata wsérod znajomych, unikanie sytuacji
wymagajacych jego prezentowania,
e ciagle dazenie do ideatu nawet kosztem zdrowia [21].
Bigoreksja dotyczy gldownie mezezyzn, ktorzy obsesyjnie dbaja o swoje cialo, sa oni

statymi bywalcami sitowni, gdzie aktywnie ¢wiczg i1 przyjmuja anaboliczne sterydy ich dieta

162



jest uboga w thuszcze, a za to wysokobiatkowa. Ciagle wpatruja si¢ w swoje ciato w lustrze,

dokonuja pomiardw poszczegdlnych jego czgsSci 1 sa zawsze niezadowoleni ze swojego

wygladu. Ich dzien poddany jest ¢wiczeniom i positkom. Jednoczesne intensywne ¢wiczenia

i dieta doprowadzaja do zaburzen zdrowotnych, problemoéw w sferze seksualnej i psychiczne;.

Bigoreksja cechuje si¢ subiektywnym poczuciem zaburzenia wizerunku estetyki wilasnego

ciala [29]. Zaklocone postrzeganie wizerunku wlasnego ciata, zbyt intensywny wysitek

fizyczny i zazywanie anabolikow staje si¢ przyczyna;

zaburzen hormonalnych (testosteronu), ginekomastii, zaburzen ptodnosci,
raka watroby, przerostu prostaty,

zwigkszonej agresji,

Wycienczenia organizmu [30].

ZespoOt gwattownego objadania si¢ zwany zespotem kompulsywnego objadania sig, to

charakterystyczne napady obzarstwa. Napady te sg forma wyrazania emocji, zmniejszaja

napigcie nerwowe i prowadza do stanu zadowolenia emocjonalnego [1]. Wedlug klasyfikacji

DSM-1V zespot gwaltownego objadania si¢ to:

jedzenie w bardzo szybkim tempie,

spozywanie bardzo duzej ilosci pokarmow,
jedzenie w niedtugim czasie np. dwoch godzin,
objadanie si¢ az do momentu wystgpienia bolu,
jedzenie w samotnosci,

brak nadzoru nad ilo$cig zjadanego pozywienia,
po jedzeniu poczucie winy,

postepowanie takie przynajmniej dwa razy w tygodniu przez szes¢ miesiecy [30].

Kompulsywne objadanie si¢ to calkowita utrata kontroli nad spozywanym jedzeniem,

nastepstwem sg:

wysokie ci$nienie krwi,

choroby serca,

cukrzyca typu Il,

choroby pecherzyka zotciowego,

wysoki poziom cholesterolu,

depresja, poczucie winy i wstydu, niepokoj, lek,
poczucie samotnosci, wyobcowania i1 bezradno$ci,

utrata kontroli nad wlasnym zyciem,

163



e otylos¢ [31].

BED, to nie tylko zagrozenie zdrowia fizycznego i dobrego samopoczucia, lecz takze
problem tkwigcy w psychice [32].

Zespdl nocnego objadania si¢, to zaburzenie cechujace si¢ bezsennos$cig, ktoéra
wystepuje trzy razy w tygodniu lub czgséciej. W godzinach wieczornych i nocnych osoba taka
spozywa ponad polowg dziennego pozywienia. NES zostat zaklasyfikowano rowniez do
zaburzen snu [33]. Przyczyny tego schorzenia nie sa do konca zbadane, ale bodzce, ktore
predysponuja, to problemy ze snem, stres, Igk, obstrukcyjny bezdech senny oraz
dziedziczenie. Nocne jedzenie moze by¢ forma spelniania skrytych marzen 1 pragnien.
Zaburzeniu temu czesto towarzyszy poczucie wstydu, winy, smutku, strachu oraz niska ocena
samego siebie [21]. Objadanie nocne to zaburzenie, ktore prowadzi do chronicznego
zmeczenia, otyltosci, depresji, agresji i zloSci z powodu przemeczenia [30].

Istnieje wiele czynnikOw powstawan zaburzen odzywiania dzielimy je na: zewngtrzne
s3 to uwarunkowania kulturowe, spoleczne wplyw rodziny oraz wewnetrzne cechy
indywidualne, doswiadczenia z dziecinstwa 1 predyspozycje jednostki. Obie te grupy moga
doprowadza¢ do powstania znieksztalconego obrazu samego siebie. Zaburzenia odzywiania
sa bardzo waznym problemem wspolczesnego zycia, czasami balansujemy na krawedzi
migdzy zdrowym odzywianiem, a obrazem wilasnego ciala. Pragniemy osiggng¢ doskonatos¢,
ktora czasem jest mylnie postrzegana [21].

Otylo$¢ to nadmiar tkanki tluszczowej organizmu, ktoéry prowadzi do pogorszenia
stanu zdrowia i predysponuje do powstawania chorob [1]. Na wystgpienie otylosci ma wpltyw
wiele aspektow; psychologiczne, genetyczne, rodzinne, srodowiskowe, rodzinne, styl zycia
i wzorce odzywiania [34]. Przyczyng powstania otyloSci moga by¢: stres, alkohol, dieta
wysokothuszczowa, sol kuchenna itp. [35, 36].

Czlowiek jest caloscig ciala, psychiki i ducha. Wszystkie te motywy wzajemnie na
siebie oddziatuja. Jesli choruje psychika to ciato rowniez jest chore. Czlowiek nalezy do
réznych spoteczno$ci, dlatego wystepuje powigzanie migdzy funkcjonowaniem jednostki
1 zbiorowosci, a kulturg. Przyczyn zaburzen odzywiania poszukuje si¢ w sferze psychiki,
a takze w relacjach ze $rodowiskiem [9, 37]. Pozostawa¢ w stanie zdrowia lub choroby jest
formulowane w rozny sposob. W klasycznym rozumieniu zdrowie cztowieka przedstawiane
jest, jako stan fizjologiczno-biologiczny, w ktorym istota ludzka funkcjonuje w zakresie norm

przyjetych za prawidlowe [38].
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Wplyw stresu na odzywianie

Stres to stan cechujacy si¢ negatywnymi emocjami 0 réznym nasileniu, ktéoremu
towarzysza problemy biochemiczne i fizjologiczne [39]. Do negatywnych emocji naleza: Iek,
strach, wrogo$¢, zto$¢ [40]. Stany emocjonalne majg ogromny wptyw na laknienie, dlatego
brak apetytu lub zbyt duzy apetyt, tworzy problem w odzywianiu. Obserwuje si¢, ze
przyczynami nieracjonalnego odzywiania si¢ sg sytuacje stresogenne [36]. Spozywanie zbyt
malych lub za duzych porcji pokarmu moze powodowaé zaburzenia w procesie myslenia
1 zachowania. Poszczeg6lne substancje zywieniowe maja wielki wplyw na zmiany
w biochemii mézgu. W momencie, kiedy brakuje w organizmie thuszczu, cztowiek robi si¢
zly i nieprzyjemny dla otoczenia i w koncu zaczyna pojawiac si¢ depresja [41].

Odzywianie emocjonalne to szkodliwe postepowanie zywieniowe, ktore powstaje na
skutek nieprawidtowych emocji, takich jak: stres, zlo$¢, samotnos¢, lek. W obecnych czasach
pozywienie czesto speilnia potrzeby emocjonalne. Objadanie si¢ jest konsekwencja zlosci,
smutku, przygnebienia, strachu lub staje si¢ rodzajem nagrody. Dawniej, kiedy cywilizacja
nie byla na takim poziomie rozwoju, jak obecnie, czlowiek spozywat pokarm w celu
zaspokojenia jednej z potrzeb fizjologicznych organizmu. W obecnych czasach duzy wplyw
na spozywanie produktow spozywczych odgrywajg potrzeby emocjonalne [41].

Emocje powstaja na skutek bodzcow zewnetrznych, ktore posiadajg umiejetnosé
motywowania organizmu do zjedzenia danej substancji spozywczej, jak rowniez stajg si¢
przyczyna si¢gania po alkohol co w danym momencie pomaga w walce z owym napigciem
emocjonalnym. W momencie stresu chetnie spozywane sg weglowodany, ktore zwigkszaja
wydzielanie endorfin i serotoniny. Endorfiny dziatajg na organizm uspokajajaco, a serotonina
poprawia nastrdj [42]. Wydzielania hormonéw pobudzone przez stres zostaje uaktywnione

i doprowadzajg do tworzenia wigkszej ilosci tluszczu najczesciej w obregbie brzucha [43].

Podsumowanie

Leczenie zaburzen odzywiania to system réznorodnych form pomocy
psychoterapeutycznej i psychologicznej, jak rowniez specjalistyczna opicka medyczna
lekarzy réznych specjalizacji oraz oddzialywanie psychoterapeutyczne i psychologiczne.
Istotng rolg odgrywa model terapii interpersonalny, psychologiczno-dynamiczny,
behawioralno- poznawczy, jak rowniez wsparcie dietetyczne [44]. Psychoterapia stanowi
jeden z najwazniejszych aspektow leczenia zaburzen odzywiania. Dziatania te pozwalaja

doprowadzi¢ do zrozumienia problemu, a w efekcie koncowym do poprawy stanu zdrowia.
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W leczeniu niektérych zaburzen stosuje si¢ rowniez specjalistyczng farmakoterapie.

Najlepsze rezultaty przynosi psychoterapia potaczona z farmakologia [25].

Bibliografia

1.

10.

11.

12.

13.

14.

A. Brytek-Matera, 2008. Obraz ciata — obraz siebie. Wizerunek wilasnego ciata w
ujeciu psychospolecznym. Warszawa. Wydawnictwo Centrum Doradztwa i1 Informacji
Difin.

J. Gawecki, W. Roszkowski, 2018. Zywienie czlowieka a zdrowie publiczne.
Warszawa. Wydawnictwo Naukowe PWN. t.3.

B. Wojnarowska, 2007. Edukacja zdrowotna. Warszawa. Wydawnictwo Naukowe.
PWN. str.18.

Konstytucja Swiatowej Organizacji Zdrowia. Dziennik Ustaw nr.61 Nowy Jork dnia
22 lipca 1946 r.

J. Gawecki, T. Mossor-Pietraszwska, 2018. Kompendium wiedzy o Zywnosci,
zywieniu 1 zdrowiu. Warszawa. Wydawnictwo Naukowe PWN.

C. Lewicki, 2006. Edukacja Zdrowotna — systemowa analiza zagadnien. Rzeszow.
Wydawnictwo Uniwersytetu Rzeszowskiego, str.89-90.

D. Kurpas, H. Miturska, M. Kaczmarek, 2009. Podstawy psychiatrii dla studentéw
pielegniarstwa. Wroctaw Wydawnictwo Continuo, str.13.

A. Wojtczak, 2017. Zdrowie publiczne, wyzwanie dla systeméw zdrowia XXI wieku.
Warszawa. Wydawnictwo Lekarskie PZWL.

I. Niewiadomska, A. Kulik, A. Hajduk 2007. Jedzenie. Lublin. Wydawnictwo KUL.
str.5.

M. Jarosz, 2017. Normy zywienia dla populacji Polski. Warszawa. Wydawnictwo
Instytut Zywno$ci i Zywienia, str.268-275.

M. Jarosz, 2018. Piramida Zdrowego Zywienia i Aktywnosci Fizycznej dla osob
starszych .Warszawa.

W. Osinski, 2016. Nadwaga i otylo§¢. Aktywno$¢ fizyczna w profilaktyce 1 terapii.
Warszawa. Wydawnictwo Lekarskie PZWL.

J. Gawecki, 2017. Zywienie cztowieka 1 — Podstawy Nauki o Zywieniu. Warszawa.
Wydawnictwo Naukowe PWN.

J. Gawecki, L. Hryniewiecki, 2005. Zywienie czlowieka t.1 str.19 Warszawa.
Wydawnictwo Naukowe PWN.

166



15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.
24,

25.

26.

217.

28.

29.

30.

31.
32.

H.K. Biesalski, P. Grimm, 2012. Zywienie. Atlas i Podrecznik. Wroctaw.
Wydawnictwo Elsevier Urban & Partner.

B. Jozefik 2009. Anoreksja i Bulimia Psychiczna. Krakéw. Wydawnictwo
Uniwersytetu Jagiellonskiego, str.17-20.

A. Payne, H. M. Barker, 2013. Dietetyka i zywienie kliniczne. Wroctaw.
Wydawnictwo Elsevier Urban& Partner.

M. Kowalczuk, 2008. Pedagogiczna diagnoza i profilaktyka zaburzen odzywiania si¢
u miodziezy szkolnej Krakéw. Oficyna Wydawnicza ,, Impuls”, str.15.

S. Puzynski, J. Wciorka, 2000. Klasyfikacja zaburzen psychicznych 1 zaburzen
zachowania w ICD-10. Krakow. Wydawnictwo Vesalius.

A. Rajewski, A. Rajewska-Rager, 2009. Zaburzenia odzywiania w praktyce lekarza
rodzinnego — rozpoznawanie i leczenie. Family medicine&Primary Reviev, nr.4,

B. J. Grasewicz, 2016. Wptyw zaburzonego wizerunku ciata na powstawanie zaburzen
odzywiania si¢. Wroctaw. Pielegniarstwo i Zdrowie Publiczne. 6, 4, 315-322.

B. Szumowska, 2011. Anoreksja i bulimia. Smiertelne sposoby na zycie. Gdansk.
Wydawnictwo Harmonia.

M. Starzomska, 2006. Anoreksja. Krakow. Oficyna Wydawnictwo ,,Impuls”, str.19.
V. Albisett, 2006. Pulapka anoreksji. Dlaczego si¢ choruje, jak wyzdrowie¢. Kielce.
Wydawnictwo Jedno$¢

B. Izydorczyk 2008 W pulapce zaburzen odzywiania. Sosnowiec. Wydawnictwo
Projekt- Kom, str. 80-92.

B. Ziotkkowska, D. Mroczkowska, 2011. Bulimia od A do Z. Warszawa.
Wydawnictwo Difin.

M. Cooper, G. Todd, A. Wells, 2005. Bulimia, program terapii. Poznan.
Wydawnictwo Zysk i S-ka.

R. McGregor, 2018. Ortoreksja. Zdrowe odzywianie — rozsadek czy juz obsesja?
Warszawa. Wydawnictwo Laurum.

B. T. Woronowicz, 2009. Uzaleznienia Geneza, terapia, powrot do zdrowia.
Warszawa. Wydawnictwo Edukacyjne PARPAMEDIA, str.525.

A. Kubata-Kulpinska, 2015. ABC zaburzen odzywiania. Glos Pedagogiczny, nr.9
str.20 -24.

K. Hansen, 2019. Kompulsywne objadanie si¢. Biatystok. Wydawnictwo Vital.

B. Teachman, B. Coyle, M. Schwartz, B. Gordic, 2007 Jak pokona¢ zaburzenia
odzywiania u dzieci. Gliwice. Wydawnictwo HELION, str.45-46.

167



33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.
44,

Ch. G. Fairburn, 2014. Jak pokona¢ objadanie si¢. Krakéw. Wydawnictwo
Uniwersytetu Jagiellonskiego.

M. Jarosz, L. Klosiewicz-Latoszek, 2015. Otylos¢ zapobieganie i leczenie. Warszawa.
Wydawnictwo Lekarskie.

J. Taton, A. Czech, M. Bernas, 2007. Otylo$¢ zespdl metaboliczny. Warszawa.
Wydawnictwo Lekarskie PZWL.

A. Bilikiewicz, 2009. Psychiatria dla studentéw medycyny. Warszawa. Wydawnictwo
Lekarskie PZWL. str.323.

J. Ogden, 2011. Psychologia odzywiania si¢. Od zdrowych do zaburzonych zachowan
zywieniowych. Krakow. Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellonskiego.

A. Piasecka, 2008. Komunikowanie wartosci zdrowia w polskich kampaniach
spotecznych — wymiar edukacyjny. Torun. Wydawnictwo Adam Marszatek, str.74.

J Streelau, 2019. Psychologia temperamentu. Warszawa. Wydawnictwo Naukowe
PWN.

J. Strelau, 2006. Temperament jako regulator zachowania z perspektywy potwiecza
badan. Gdansk. Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne, str. 152.

M. Pilska, M. Jezowska — Zychowicz, 2008. Psychologia zywienia — wybrane
zagadnienia. Warszawa. Wydawnictwo SGGW.

E. Pietrzykowska, B. Wierus-Wysocka, 2008. Psychologiczne aspekty nadwagi,
otylo$ci i odchudzania si¢. Polski Merkuriusz Lekarski XXIV, str. 472-476.

J. Cruise, 2016. Koniec stresu i nadwagi. Biatystok. Wydawnictwo Vital.

Ch. G. Fairbum,2013. Terapia poznawczo-behawioralna i zaburzenia odzywiania.

Krakéw. Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellonskiego.

168



