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Wyglad stanowi wazny element tozsamosci cztowieka. W pracy przedstawiono analize
postrzegania wlasnego ciata i wygladu przez studentéw studiow medycznych w kontek-
$cie mozliwos$ci wystapienia u nich anoreksji psychicznej. Uzyskane wyniki wskazuja, Ze
kobiety czgsciej niz me¢zezyzni sg niezadowolone z wlasnego wygladu i czgsciej porow-
nuja si¢ pod tym wzgledem do innych oséb. Mezczyzni natomiast bardziej niz kobiety
obawiajg si¢ zwigkszenia masy ciata. Ponad 1/10 studentow stosuje diety odchudzajace,
pije ptyny unikajac potraw statych. Dla prawie polowy studentow jedzenie stanowi sposob
odreagowania problemoéw zycia codziennego.

Wyglad ciata to wieloelementowa, plastyczna, zmieniajaca si¢ w ciggu naszego zycia
konstrukcja [2]. Stanowi zinternalizowang przez jednostke reprezentacj¢ wlasnego wygladu i
podlega ciagle dokonywanej, unikalnej samoocenie [14]. Wizerunek cztowieka manifestowany
poprzez ciato nie tylko wyrdznia jednostke z otoczenia, lecz stanowi istotny element tozsamosci
i wplywa na poczucie wlasnej wartosci oraz kondycje psychiczng [5].

Ciato w dzisiejszych czasach podlega nieustannym ocenom, pochodzacych zaréwno od
innych osob, jak i dokonywanych przez jednostke. Oba zrodta ocen taczg si¢ ze sobg i przeni-
kaja, jednakze w perspektywie niniejszego artykutu wazniejsze znaczenie nadano samoocenie
ciata. Na subiektywng oceng¢ obrazu ciata sktada si¢: spostrzeganie ciata (body perception),
czyli wewnetrzny, wzrokowy obraz ksztattu i rozmiaru ciata, ktory moze by¢ adekwatny badz
nieadekwatny w stosunku do rzeczywistego obrazu oraz emocjonalny stosunek do ciata (body
concept), oznaczajacy przekonania i uczucia wzgledem wiasnego ciata i poziom satysfakcji
z jego wygladu, petionych przez cialo funkcji. Ocena obrazu naszego ciala nie jest zatem
wylacznie lustrzanym odbiciem rzeczywistego wygladu, ale raczej naszym subiektywnym
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osadem, z czego wynika, ze sami tworzymy wilasne kanony pigkna, wedtug ktoérych p6zniej
dokonujemy samooceny swego wygladu [8].

Ocene wlasnego wygladu warunkuje szereg czynnikow, ktore §wiadomie lub nie§wiadomie
przyjmujemy z otoczenia. Przede wszystkim naleza do nich wszelkiego rodzaju opinie, ktore
wyglaszajg pod naszym adresem osoby, z ktorymi si¢ utozsamiamy i na ktdrych zdaniu nam
zalezy (najpierw rodzice, rowiesnicy, pdzniej w ciggu zycia partnerzy, wspotmatzonkowie) oraz
ideat sylwetki rozpowszechniany przez media. Wazne sg takze inne uwarunkowania. Wyr6znic¢
wsrod nich mozna: wlasne doswiadczenie zwigzane z aktywno$cig fizyczng, przynalezno$¢ do
okreslonej rasy, religii czy grupy etnicznej oraz obecno$¢ chordb czy epizodow przemocy w
zyciu. Nie bez znaczenia sg takze sytuacje, w ktorych wymaga si¢ ciggtego zwracania uwagi
na wyglad i nieustannego dokonywania poréwnan z innymi pod wzgledem wygladu. Wszystko
to powoduje, ze osoba posiada nieadekwatny do obiektywnych miernikéw (np. BMI) obraz
wlasnego ciata lub tez postrzeganie przez nig wlasnego ciata jest zaburzone, co ma miejsce
w przypadku anoreksji psychiczne;j.

MATERIAL I METODY

Przebadano 137 studentow kierunku lekarskiego w wieku 22-23 lat. Wéréd badanych byto
39 mezczyzn 1 98 kobiet.

Srednie BMI badanych wyniosto 21,8 (£3,1); érednie BMI dla kobiet to 21,1, dla mezczyzn
23,5, co daje istotng statystycznie roznicg (p<0,05). BMI ponizej 18,5 miato 14 0s6éb (10,2%);
6 kobiet miato BMI ponizej 17, za$ 19 0sob (13,9%) miato BMI powyzej 25.

Narzedziem badawczym byt autorski kwestionariusz ankiety ztozony z 34 pytan oraz me-
tryczki. Pytania dotyczyly oceny nawykow zywieniowych oraz stosunku do wlasnego ciala i
wygladu. Trzy pytania miaty posta¢ pytan — skal, w ktorych zastosowano 7-punktowg skale
Likerta.

Badania miaty anonimowy charakter i byly dobrowolne.

WYNIKI

Uzyskane rezultaty dowodza, iz wyglad jest wazny zarowno dla kobiet, jak i mezczyzn, lecz
znacznie czgsciej nieprawidtowy wyglad wywotuje poczucie dyskomfortu wérdd kobiet. Zadano
badanym pytanie: czy czujesz si¢ zawstydzony, gdy nie mozesz dobrze wyglada¢? Uzyskano
0g0lng $rednig ocen 3,7 w skali 7-punktowej, w ktorej liczba 7 oznaczata najwyzszy poziom
zawstydzenia. Gdy poréwnano obie plcie uzyskano istotng statystycznie réznice (p<0,05).
Kobiety zdecydowanie cze$ciej czujg si¢ zawstydzone w sytuacjach, gdy ich zdaniem nie
wygladaja dobrze — poziom dyskomfortu w postaci odczuwania wstydu osigga u nich srednio 4
punkty na 7 mozliwych, podczas, gdy wéréd mezczyzn jest nizszy i wynosi 2,9 punktu. Podobne
rezultaty otrzymano w odniesieniu do pytania o porownywanie si¢ pod wzgledem wygladu
do innych o0sob. Srednia odpowiedzi na to pytanie wyniosta 3,2 w skali 7-punktowej, gdzie 7
oznaczata najwickszy stopien poréwnywania si¢ do innych. Uwzgledniajgc pte¢, okazato sie,
iz kobiety czesciej (p<0,05) porownujg si¢ do innych pod wzgledem wygladu niz mezczyzni
($rednia ocen dla kobiet to 3,5 punktu w 7-punktowe;j skali, dla m¢zczyzn $rednia to 2,5).
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Zadowolenie z wlasnego wygladu rozpatrzono rowniez pod wzgledem pici. Kobiety nizej
oceniaja swoj wyglad niz m¢zczyzni — dla studentek $rednia ocen wynosita 4,8 w 7-punktowej
skali, natomiast dla studentow wyniosta 5,3. Poziom BMI badanych nie mial wptywu na oceng
satysfakcji z ich wlasnego wygladu.

Wyglad zewnetrzny jest waznym elementem ogodlnej satysfakcji zyciowej, jakosSci zycia,
dlatego tez zadano studentom pytanie dotyczace poziomu zadowolenia z wlasnego zycia.
Studentki deklarowaty nizszy poziom satysfakcji z zycia — $rednia ich ocen wyniosta 5,3 w
skali 7-punktowej (Srednia ocen dla studentow to 5,6 w skali 7-punktowej). Czynnikiem roz-
nicujgcym poziom zadowolenia z wlasnego zycia okazal si¢ poziom wskaznika BMI. Osoby,
ktore deklarowaty wyzszy poziom zadowolenia z Zycia miaty istotnie statystycznie (p<0,05)
nizszy poziom BMI.

Na wyglad skladaja si¢ zar6wno wyglad poszczego6lnych czesci ciata oraz og6lna propor-
cja sylwetki, jak i ubidr, makijaz, fryzura. Wyniki dotyczace oceny wybranych czgsci ciata
badanych zamieszczono w tabeli I. Nastepnie porownano poziom zadowolenia z wygladu
okreslonych czgsci ciata ze wskaznikiem BMI i nie uzyskano zadnej istotnie statystycznej
zalezno$ci, co oznacza, ze na ocen¢ poszczegolnych czgsci ciata nie ma wptywu masa ciala
jaka posiadaja badani.

W odniesieniu do noszonego stroju zapytano natomiast studentow na ile zgadzaja si¢ ze
stwierdzeniem: wazniejsze jest, by ubrania byly wygodne niz wygladaly dobrze na osobie.
Uzyskano nastgpujace rezultaty: dla studentek wazniejszy jest wyglad ubran, ktore nosza, zas

Tabela I. Ocena zadowolenia z czg$ci wlasnego ciata

Table I. Evaluation of satisfaction with a part of one’s own body

Czgsc Poziom zadowolenia kobiet z | Poziom zadowolenia me¢z- | Poziom istotno-
ciata danej cze$ci ciala (w skali 1-7) | czyzn z danej czg$ci ciata | $ci statystycznej
Parts of the | Women’s satisfaction with part of (w skali 1-7) Statistical signifi-
body one’s own body (in 1-7 scale) Men’s satisfaction with part of | cance

one’s own body (in 1-7 scale)
Talia 4.9 5,3 brak istotnosci
Waist
Biodra 4,4 5,5 p<0,05
Loins
Brzuch 4.4 4.8 brak istotnosci
Abdomen
Twarz 5,1 5,9 p<0,05
Face
Piersi* 5,0 - -
Breasts

*0 oceng zadowolenia z wygladu piersi poproszono jedynie kobiety

*about evaluation only women were asked
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dla studentow przede wszystkim liczy si¢ wygoda noszonych ubran, co daje istotng staty-
stycznie roznice (p<0,05).

Zapytano takze respondentéw o znaczenie wygladu w zyciu wspolczesnego czlowieka. Za-
réwno kobiety, jak i m¢zczyzni przyznaja, ze to jak wygladamy moze by¢ naszym atutem. Badani,
niezaleznie od plci, zgodzili si¢ ze stwierdzeniem: wyglad w dzisiejszych czasach to wazny atut
oceniajac je na 5,5 punktu w 7-punktowej skali. Co wazne badane osoby, rowniez bez wzgledu
na pleé, sa przekonane, ze jesli popracuje si¢ nad wlasnym wygladem, to mozna dobrze wygladaé
($rednia punktacja dla tego stwierdzenia wyniosta 5,6 punktu w 7-punktowe;j skali).

Z ksztaltowaniem pozadanego wygladu ciata zwigzane sg wlasciwe lub nieprawidtowe
nawyki zywieniowe oraz podejmowanie lub nie aktywnosci fizycznej. O wybrane elementy
tych czynnosci zapytano badanych, ktadac nacisk przede wszystkim na nieprawidtowe praktyki
mogace sugerowac zagrozenie anoreksja.

Sposrdd ogdtu, 52% badanych obawia sig, ze moze przyty¢, przy czym statystycznie cze-
Sciej (p<0,05) obawy tego rodzaju sg udzialem me¢zczyzn. 46% studentow, bez wzgledu na
pte¢, je gdy ma zmartwienia i klopoty.

W utrzymaniu optymalnej masy ciala jak si¢ potocznie sagdzi moze pomodc unikanie pro-
duktow o wysokiej zawartosci weglowodanow i/lub spozywanie produktow niskokalorycznych.
Sposréd badanych, niezaleznie od ptci 9% rezygnuje na co dzien ze spozywania produktéw o
wysokiej zawartosci weglowodandw (ziemniakdw, makaronu, chleba), 25% rezygnuje z nich
kilka razy w tygodniu. 31 % badanych os6b unika spozywania stodyczy. Dieta 20% badanych,
niezaleznie od plci, sktada si¢ gldwnie z owocow i warzyw.

Ponadto 36% badanych zwraca uwage na kaloryczno$é produktow. Czesto$¢ spozycia
dietetycznych, niskokalorycznych produktéw przedstawiono na rycinie 1. Brak jest zwigzku
miedzy plcig a czestoscig korzystania z produktow niskokalorycznych.

Ankietowani odpowiadali takZze na pytanie o czgsto$¢ dokonywania pomiardw masy ciala.
Kilka razy w miesigcu 33,6% badanych sprawdza ile wazy, 8% robi to kilka razy tygodniu,
3,6% raz dziennie a 2,1% wazy si¢ kilka razy w ciagu dnia.
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Ryec. 1. Spozycie dietetycznych, niskokalorycznych produktow

Fig. 1. Eating dietetics, low-calorie products
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11,7% sposrod przebadanych osob twierdzilo, ze stosowato diet¢ odchudzajaca w ciggu
ostatnich 4 tygodni w stosunku do daty badania; pte¢ badanych nie ma w tym przypadku
znaczenia.

Wsrod badanych 50% deklaruje, Ze przyjemno$é sprawia im zrzucenie nawet 1 kilograma
masy ciala, taki sam odsetek badanych twierdzi, ze nie sprawia im to przyjemnosci. Przy czym
statystycznie istotnie czg¢sciej bardziej zadowoleni ze spadku masy ciata cho¢by o 1 kilogram
$g mezezyzni.

Obok wyzej wymienionych elementow wchodzacych w sktad nawykow zywieniowych
wazng rol¢ odgrywa regularne spozycie positkow. Czgsto$é spozywanych positkow w ciagu
dnia przez osoby badane obrazuje rycina 2. Poza tym 15,3% ankietowanych studentéw dekla-
ruje, ze sg takie dni, gdy nic nie jedza i tylko pija ptyny (wode, herbate, jogurty).
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Ryec. 2. Czestotliwos$¢ spozywania positkow w ciggu dnia

Fig. 2. Frequency of eating meals a day

OMOWIENIE

Niezadowolenie z wlasnego wygladu moze wywotywaé réznego rodzaju konsekwencje,
poczawszy od checi zgubienia nadmiernych kilogramow za pomocg aktywnosci fizycznej, po-
przez zaburzenia nastroju i depresje¢ a skonczywszy na zaburzeniach odzywiania i korzystaniu
z ustug chirurgii plastyczne;j.

Badania wtasne dowodza, ze wérdd ankietowanych studentéw istniejg niepokojace sympto-
my mogace $wiadczy¢ o zagrozeniu anoreksja. Przede wszystkim watpliwosci wzbudza niski
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poziom wskaznika BMI, ale réwniez w ocenach dokonywanych przez badanych dotyczacych
percepcji wlasnego ciata widoczne sg elementy, ktére mozna traktowaé w kategorii czynnikow
ryzyka anoreks;ji.

Z pewnoscig mowiac o zagrozeniu anoreksjg nalezy zwroci¢ uwage na pte¢. W badaniach
wlasnych pojawily si¢ rdznice miedzy percepcjg wlasnego ciata miedzy kobietami a me¢z-
czyznami- kobiety czeSciej byly niezadowolone z wygladu. Dzieje si¢ tak, poniewaz kobiety
czesciej internalizujg kulturowe wymogi dotyczace wygladu ciata i majg wigkszg sktonnosé
do oceniania swego wygladu bardziej restrykcyjnie niz m¢zezyzni [3, 7]. W rezultacie zde-
cydowana wigkszos$¢ kobiet obawia si¢ zwigkszenia masy ciala i koncentruje si¢ nadmiernie
na codziennej diecie [13].

Mimo, ze wigkszo$¢ opracowan potwierdza teze o przyktadaniu wigkszej uwagi do wygladu
przez kobiety, to jednak coraz czgsciej pojawiaja si¢ badania, ktdre ukazuja nowa perspektywe
odnoszacy si¢ do tej kwestii. Przyktadowo badania prowadzone w Wielkiej Brytanii i Dani [1]
dowiodly, ze niezadowolenie z wygladu dotyczy zaréwno kobiet jak i mg¢zczyzn i nie ma w
tej materii duzych rozbiezno$ci, zatem rdznice migdzy plciami ulegaja stopniowemu zatarciu.
Przemiany tego typu spowodowane sa zmianami w petnieniu rol spotecznych, przemianami w
modelu rodziny i wsparcia spotecznego oraz ideatami meskiego ciala prezentowanymi przez
media (propagowanie metroseksualno$ci mezczyzn).

W badaniach wilasnych takze stwierdzono rozbieznosci migdzy samooceng ciata dokony-
wang przez kobiety i mezczyzn. Z utraty masy ciata chocby o 1 kilogram cze¢sciej cieszg si¢
mezczyzni, podobng prawidlowos¢ zaobserwowano w odniesieniu do masy ciata — to mezczyzni
czesciej niz kobiety obawiali si¢ przybrania na wadze.

By uzyska¢ wymarzony image stosuje si¢ rozmaite praktyki dyscyplinowania ciata. Do
najpopularniejszych nalezg diety oraz ¢wiczenia fizyczne. Juz przeprowadzone w latach 90.
XX wieku badania wskazywaty, ze prawie 80% studentek pierwszego roku stosowato jaka$
dietg, a u 50% obserwowano napadowe objadanie si¢ [4]. PdZniejsze badania dowodza istnienia
podobnych prawidlowosci [7]. W badaniach wlasnych odsetek nie jest az tak wysoki, jednak
prawie 12% ankietowanych stosowato jaka$ odmiang diety w momencie przeprowadzania
badan, dieta 20% badanych sktadata si¢ przede wszystkim z owocow i warzyw, a 10% bada-
nych nie spozywato produktow, w ktorych baza sg weglowodany. Zatem mtodym osobom, i
co wazne przysztym lekarzom, brak jest umiejetnosci praktycznego wykorzystania wzorcow
zywieniowych, jakich dostarcza np. piramida zZywieniowa. Podobne rezultaty uzyskano w
badaniach amerykanskich, co wskazuje na pewien rozpowszechniajacy si¢ trend [12]. Moze
on wywotywaé powazne konsekwencje zdrowotne — nieprzestrzeganie zasad prawidlowego
zywienia przez mtode kobiety zwigksza az 7-krotnie ryzyko wystapienia u nich zaburzen
odzywiania w porownaniu do kobiet odzywiajacych si¢ prawidtowo [9].

Podjety temat badan stanowi przyczynek dla dalszych dociekan i zastuguje na kontynuacje
z kilku powodoéw. Przede wszystkim systematycznie dokonuje si¢ wzrost wystgpowania zabu-
rzen odzywiania nie tylko w populacji uczniow gimnazjoéw i licedw, ale i wérdd studentow. W
Polsce, podobnie jak w innych krajach, studenci, takze medycyny, sa bardziej zagrozeni wysta-
pieniem zaburzen odzywiania niz inne grupy wiekowe [6, 10, 15]. Ponadto warto podejmowac
dociekania naukowe dotyczace postrzegania wlasnego ciata przez osoby mtode, poniewaz jak
wskazujg badania, istnieje zwiazek mi¢dzy poczuciem wlasnej atrakcyjnosSci a niezadowoleniem
z wygladu w perspektywie dlugoterminowej. Rosenblum i Lewis [11] dowiedli, ze 13-letnie
dziewczeta, ktore byly oceniane przez otoczenie jako atrakcyjne, majac lat 18 byly bardziej
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zadowolone ze swojego wygladu. Dowodzi to waznej roli spolecznego przekazu w tworzeniu
koncepcji samego siebie oraz wskazuje, ze niezadowoleni ze swego wygladu studenci moga
w przysztosci sta¢ si¢ dorostymi z zaburzong samopercepcjg.

Poza tym, uzyskane rezultaty otrzymano od studentéw medycyny, a zatem przysztych
lekarzy, co stanowi kolejny powod, dla ktérego nalezy podjaé dalsze badania nad czynnikami
ryzyka anoreksji. Studia medyczne bowiem, jako te wymagajace duzych naktadow pracy umy-
stowej 1 wytrzymatosci psychicznej, rowniez mogg sprzyja¢ wystgpowaniu nie tylko anoreks;ji,
ale i innych zaburzen odzywiania czy uzaleznien.

WNIOSKI

1. Kobiety czg$ciej niz mezczyzni sg niezadowolone z wlasnego wygladu i czgsciej
poréwnuja swa aparycj¢ do innych osob.

2. Mezczyzni, mimo wyzszej samooceny wlasnego wygladu, czesciej niz kobiety oba-
wiaja si¢ przyrostu masy ciala i jednoczes$nie bardziej niz kobiety ciesza si¢ z utraty
masy ciata choéby o 1 kilogram.

3. Studenci medycyny, niezaleznie od pftci, ze wzglgdu na nieprawidtowe odzywianie
i niezadowolenie z wlasnego wygladu nalezg do grupy osob zagrozonych anoreksja
psychiczna.
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BODY IMAGE, SELF-EVALUATION AND BODY FORMING
AS ANOREXIA NERVOSA RISK FACTORS

Summary

Appearance is an element of self-identity and is displayed through the body. The body is not only a
biological construction, but also sociocultural, which is incessantly judged. The source of these evaluations
can be either the person oneself or his/her surroundings. Often dissatisfaction with one’s appearance is
not only lack of acceptance of a body defect, but can be a signal of an eating disorder, especially ano-
rexia nervosa.

Aim: Evaluation of self-perception and self-forming body image as a risk factorr of anorexia nervosa
among students of medicine.

Material and method: Using author’s own questionnaire, built up of 34 questions 137 students of
medicine were studied. They were aged 22-23 years. Among them 98 were women and 39 men. Average
BMI for all students was 21.8.

Results: Inability to achive a wanted appearance statistically more often causes women’s discomfort.
Women statistically more often compare themselves to others. Men are more content with their appe-
arance, but more often than women are afraid of putting on weight. Over 33% of those studied weighed
themselves a few times per week, 11% were dieting, 20% ate mainly fruits and vegetables and 13%
declared that they often drank liquids instead of eating.

Conclusions: Women are more often than men dissastisfied with their appearance. Men are more often
than women afraid of putting on weight and simultaneously are more often happy than women when
they loose weight even about 1 kg. Students of medicine, regardless of sex, are at a risk of anorexia
nervosa group.
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