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W artykule przedstawiono wyniki badania nad zachowaniami zywieniowymi
rodzin o niskich dochodach: wiejskich i warszawskich. Opisano réwniez wybrane
parametry zdrowotne o0sob, z ktorymi przeprowadzane byly wywiady. W rodzinach
wiejskich zaobserwowano wiecej tendencji do prozdrowotnych zachowan zywie-
niowych niz w rodzinach warszawskich.

WSTEP

Pojecie biedy jest pojeciem wieloznacznym, najczesciej kojarzy si¢ ono z wymiarem
ekonomicznym, a ten pokaza¢ mozna wybierajac jedna z wielu przyjetych miar i linii
ubdstwa, np. minimum socjalne lub minimum egzystencji. Minimum socjalne oznacza
taki zestaw dobr i ustug oraz normatywéw ich spozycia, ktory pozwala na zaspokojenie
potrzeb podstawowych niezbednych do funkcjonowania w spoleczenstwie. Jest to linia
ostrzegajaca, Ze ponizej tej granicy powstaje zagrozenie ubdstwem. Minimum egzysten-
cji uwzglednia jedynie potrzeby podstawowe, ktdrych niezaspokojenie prowadzi do
biologicznej degradacji, zagrozenia zycia. Srodki nizsze od tego minimum nie stwarzaja
warunkéw do aktywnoSci w pracy [5].

Z badan budzetéw gospodarstw domowych w 2000 roku wynika, ze okoto 54% osdb
w Polsce zylo w rodzinach, w ktérych poziom wydatkéw byt nizszy od minimum socjal-
nego (w 1999 roku — okoto 52%), a 8% o0s6b w rodzinach, w ktdrych poziom wydatkéw
byt nizszy od minimum egzystencji (w 1999 roku — okolo 7%). Chociaz na wsi zyje
38% Polakdéw, to stanowia oni ponad 60% ogétu oséb uznanych wedlug tych kryteriéw
za ubogie. Sktada si¢ na to miedzy innymi zaréwno brak statego zatrudnienia, jak
i wielko$¢ gospodarstwa domowego (wielodzietno$¢). Wedtug Gléwnego Urzedu Sta-
tystycznego w roku 2000 przecietne polskie gospodarstwo domowe rozporzadzato do-
chodem wynoszacym okoto 600 zt na osobe. Dochodem rozporzadzalnym nizszym od
przecigtnego charakteryzowaty si¢ w 2000 roku miedzy innymi gospodarstwa domowe
rencistow (o okoto 19%), pracownikéw uzytkujacych gospodarstwa rolne (o okoto
21%), rolnikéw (o ponad 25%) [13].

Na syndrom glebokiego ubdstwa sktada sie bezrobocie potaczone z niskim wiekiem
1 niskim wyksztalceniem gtowy gospodarstwa domowego, z rodzing wielodzietna oraz
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z faktem zamieszkania na wsi, zwlaszcza na terenach objetych bezrobociem struktural-
nym.

Potrzeby zywieniowe sa w ujeciach ekonomicznych potrzebami podstawowymi. Ana-
lizy statystyczno-ekonomiczne pokazuja nam, np. poziom zaspokojenia potrzeb gospo-
darstw domowych na wybrane artykuly zywnoSciowe. Dla socjologa interesujace sa
natomiast zachowania zywieniowe i ich kontekst spoleczno-kulturowy. Mozna przy-
puszczad, ze gtéwnym determinantem zachowan zywieniowych rodzin najubozszych jest
czynnik ekonomiczny, co nie oznacza, ze inne czynniki nie odgrywaja zadnej roli.

Zachowania zywieniowe ludzi biednych lub ich rodzin sa bardzo czulym wskaznikiem
biedy i ubdstwa, ale sprowadzenie ich tylko do sfery ekonomicznej jest zubozeniem
analizy. Prezentowane badanie jest probg opisu tych zachowan z perspektywy socjolo-
gicznej, w dwoch wybranych typach rodzin — miejskich i wiejskich.

Celem badania byla analiza zachowan zywieniowych rodzin o niskich dochodach
oraz opis wybranych parametréw zdrowotnych oséb, z ktérymi byly przeprowadzane

wywiady.

MATERIAL T METODY

Przeprowadzono 27 poglebionych wywiadéw — 13 na wsi i 14 w Warszawie. Kwestionariusz
wywiadu zawieral pytania dotyczace sytuacji spoteczno-ekonomicznej rodzin, aktualnych zacho-
wan zZywieniowych oraz wybranych parametréw zdrowotnych respondentéw, z ktérymi prowa-
dzona byla rozmowa.

Objete badaniem rodziny wiejskie pochodzily z terenéw pdtnocno-wschodniej Polski charak-
teryzyjacych si¢ wysokim bezrobociem struturalnym. Przeprowadzenie wywiadéw z rodzinami
warszawskimi umozliwity natomiast OSrodki Pomocy Spotecznej, do ktérych rodziny te zglaszaly
si¢ po przyznane im $wiadczenia.

Respondentami byly przede wszystkim kobiety w wieku 34-44 lat, w przewazajacej czesci
z wyksztalceniem zasadniczym zawodowym i podstawowym. Jeden mezczyzna udzielit wywiadu
na wsi a czterech w miescie. Wyksztalcenie §rednie posiadalo dwoch respondentéw wiejskich
i pieciu warszawskich.

Na wsi badaniem objetych zostato: jedna rodzina z dwojgiem dzieci, dwie z trojgiem oraz
dziesie¢ rodzin z czworgiem i wigcej dzieci. WSrdd tych dziesigciu rodzin byly: trzy rodziny z
czworgiem dzieci, dwie z pigciorgiem, jedna z szeSciorgiem, jedna z siedmiorgiem, jedna z oS-
miorgiem i jedna rodzina z dziesigciorgiem dzieci. W8rdd rodzin warszawskich byly cztery
rodziny bez dzieci na utrzymaniu, jedna rodzina z jednym dzieckiem i dwie z dwojgiem. Cha-
rakterystycznym zjawiskiem dla Warszawy byly rodziny, w ktérych matka wychowuje samotnie
dziecko (7 rodzin). Nie bylo takich rodzin na wsi. Spotecznos¢ wiejska zwykle nie aprobuje
takiego typu rodzin i wytwarza mechanizmy kontroli spolecznej, ktére nie dopuszczaja do ich
istnienia.

Dwanascie rodzin warszawskich mieszka w jednym lub dwoch pokojach, dziewigé rodzin
wiejskich mieszka w trzech pokojach, ale ich liczebno$¢ jest tez znacznie wigksza niz rodzin
warszawskich.

Gléwne Zrédlo utrzymania w rodzinach wiejskich stanowily zasitek dla bezrobotnych, renta
i wlasne gospodarstwo rolne. Méwiono réwniez o sezonowej pracy zarobkowej takiej jak: sprze-
daz artykuléw spozywczych z wlasnego gospodarstwa rolnego, sadzenie lasu, wycinka drzew,
sprzedaz zi6t lub jaka$ inna praca ,na czarno”. W rodzinach warszawskich byly to przede
wszystkim zasitki z opieki spotecznej, renta i alimenty.

Badane rodziny rozporzadzaly (wedtug ich wlasnych szacunkéw) od 300 do 1200 zt mie-
siecznie. W rodzinach wiejskich byto to od okoto 80 zt (dwie rodziny) do 160 zt (jedna rodzina)
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na jednego cztonka rodziny. Natomiast w rodzinach warszawskich na jednego czlonka rodziny
przypadato od okoto 200 zt do okoto 350 zt. Respondenci zaréwno warszawscy jak i wiejscy na
pierwszym miejscu wymieniali wydatki na zywno$¢, natomiast na drugim miejscu w rodzinach
warszawskich wymieniano wydatki na mieszkanie, a w rodzinach wiejskich wydatki na o$wiate
i wychowanie, a nastepnie na higiene osobista i Srodki czystosci. Brak pienigdzy na optacenie
czynszu w rodzinach warszwskich konczyt si¢ niejednokrotnie wylaczeniem pradu i gazu. W obu
typach rodzin znaczace miejsce mialy réwniez wydatki na wyroby tytoniowe.

Rodziny wiejskie lepiej oceniaja swoje warunki materialne niz rodziny warszawskie. Jako zte
lub raczej zle ocenily swoje warunki materialne 4 rodziny wiejskie i 7 warszawskich, natomiast
jako ani dobre ani zfe 6 wiejskich i 2 warszawskie.

Formy korzystania z opieki spotecznej rdznily si¢ w obu typach rodzin. W rodzinach wiejskich
byta to przede wszystkim pomoc w formie dozywiania dzieci lub pieniedzy na zakup ksiazek,
ubran dla dzieci. W rodzinach warszawskich byly to talony na obiady lub przeznaczone na zakup
zywnosci oraz zasitki pieni¢zne przeznaczone na uiszczenie oplat za mieszkanie.

WYNIKI

Analiza przeprowadzonych wywiadéw pokazala, ze istnieja pewne réznice w zacho-
waniach zywieniowych w obu typach rodzin. Réznica miedzy rodzinami wiejskimi
1 warszawskimi zarysowuje si¢ juz przy analizie odpowiedzi na pytanie o liczbe positkéw
spozywanych dziennie. W siedmiu rodzinach wiejskich spozywa si¢ 3 posilki a w czte-
rech 3—4 positki dziennie. Natomiast w rodzinach warszawskich 1 lub 2 positki spozywa
sie¢ w o$miu rodzinach, 3 positki — w pieciu rodzinach. Dzieci w dziesigeciu rodzinach
wiejskich spozywaja 3 lub 3-4 posilki dziennie, natomiast w rodzinach warszawskich
dzieci taka liczbe positkdw spozywaja tylko w pieciu rodzinach. 4-5 positki dziennie
spozywane sa w dwoch rodzinach wiejskich. Prawie wszyscy respondenci wiejscy jedza
rano $niadanie i spozywaja co najmniej trzy positki dziennie, natomiast wsrdéd respon-
dentéw warszawskich szeSciu nie spozywa codziennie $niadafn, a pieciu co najmniej
trzech positkéw dziennie

Mozna przypuszczad, ze istniejace roznice miedzy obu typami rodzin dotyczace liczby
spozywanych positkéw dziennie i ich regularnosci wynikaja z tradycji i nawykow zywie-
niowych zwiazanych z charakterem pracy na wsi. Praca fizyczna na polu, dogladanie
dobytku od wczesnych godzin rannych uksztattowaly okreslone zachowania zywieniowe,
ktore przetrwaly i maja miejsce nawet wtedy, gdy tej pracy zabraktlo.

W siedmiu rodzinach wiejskich i siedmiu warszawskich spozywa si¢ codziennie wa-
rzywa, w pozostalych rodzinach zalezy to od pory roku. Znacznie gorzej wyglada
spozycie owocow. Tylko w trzech rodzinach wiejskich i dwoch warszawskich spozywa
si¢ je codziennie. W pozostatych rodzinach wiejskich zalezy to od pory roku, natomiast
respondenci warszawscy podkre§lali, ze na owoce ich nie sta¢ (pig¢ rodzin) lub ze ich
spozycie zalezy od pory roku (cztery rodziny).

W rodzinach wiejskich w ogoéle nie jada si¢ ciemnego pieczywa, przede wszystkim
z powodu jego braku w sklepach. Respondenci wiejscy nie okreS§lali nawet swojego
stosunku do tego rodzaju pieczywa, czy je lubia, czy tez nie. W rodzinach warszawskich
spozywa si¢ go bardzo rzadko (w szeSciu rodzinach) lub nie jada w ogodle (w czterech
rodzinach). Ciemny chleb pojawia si¢ codziennie lub kilka razy w tygodniu tylko
w czterech rodzinach warszawskich. Respondenci warszawscy podkreslali, ze po prostu
tego rodzaju pieczywa nie lubia.
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Mleko i jego przetwory pije sie codziennie w siedmiu rodzinach wiejskich, ale tylko
w trzech warszawskich. Respondenci warszawscy podkre§lali, ze albo nie lubig mleka
albo ich nie sta¢ na codzienne kupowanie mleka i jego przetwordw dla wszystkich
cztonkéw rodziny. Dzieci w obu typach rodzin pija mleko codziennie.

Wedliny kupuje si¢ okoto dwa razy w tygodniu w obu typach rodzin i sa to, jak
podkreslali respondenci wedliny najtafisze. NajczeSciej wymieniano mortadele, paszte-
towa, zwyczajna, kaszanke, parowki. Szynke kupuje sie rzadko i to z my$la o dzieciach
lub jezeli w rodzinie jest chora osoba. W rodzinach wiejskich spozywa si¢ réwniez
wedliny wlasnego wyrobu.

Obiady migsne w rodzinach wiejskich spozywa si¢ prawie codziennie lub 3-4 razy
w tygodniu (w dziewigciu rodzinach), podobnie w rodzinach warszawskich (w siedmiu
rodzinach). W obu typach rodzin najczesciej spozywa sie¢ dréb, w rodzinach wiejskich
rOwnie czesto wieprzowinge.

Zasadniczo rdzni si¢ spozycie ryb w rodzinach wiejskich i warszawskich. W rodzi-
nach wiejskich ryby jada si¢ tylko w okresie §wiat. Natomiast w czterech rodzinach
warszawskich spozywa si¢ ryby raz lub dwa razy w tygodniu, réwniez w czterech raz
na miesiac, w trzech tylko w okresie §wiagt. Wynika to z tego, ze wigkszo$¢ respon-
dentéw warszawskich otrzymuje talony na obiady w stoléwkach prowadzonych przez
Osrodki Pomocy Spolecznej. W stotéwkach tych podaje sie zwyczajowo ryby raz w ty-
godniu.

Tylko czterech respondentéw wiejskich i czterech warszawskich lubi stone potrawy.
W obu typach rodzin do gotowania (smazenia) uzywa si¢ oleju lub smalcu, natomiast
do smarowania pieczywa masta ro§linnego, margaryny. Tylko w jednej rodzinie wiej-
skiej uzywa si¢ masta.

Respondenci reprezentujacy oba typy rodzin uwazaja, ze spozywaja tyle co trzeba
pieczywa i produktéw macznych oraz tluszczu. W rodzinach wiejskich ocenia sie, ze za
malo spozywa si¢ przede wszystkim owocéw i ryb, a w rodzinach warszawskich —
owocow, migsa i jego przetwordw, produktéw mlecznych oraz ryb.

Respondentom zadano réwniez pytanie, czy wiedza, co to znaczy prawidtowo si¢
odzywiaé. Tylko trzech respondentéw ze wsi i czterech z Warszawy odpowiedzialo na
to pytanie negatywnie.

Powtarzajacym si¢ elementem w wypowiedziach respondentéw wiejskich jest poto-
zenie nacisku przde wszystkim na zawarto$¢ witamin w spozywanej zywnosci. Respon-
denci warszawscy podkreslali natomiast konieczno$¢ spozywania ryb, nabiatu, warzyw
i owocow. Wydaje sie, ze moze to by¢ odzwierciedleniem wptywu audycji radiowo-tele-
wizyjnych poswicconych prawidlowemu zywieniu.

Wyrazne réznice miedzy respondentami wiejskimi i warszawskmi zaznaczyly sie
w odpowiedziach na pytanie, jak sobie radza w sytuacjach trudnych, gdy brakuje
pieniedzy na zakup zywnosci. Zjawisko kupowania zywnosci na kredyt czy pozyczania
wystepuje czeSciej na wsi niz w mieScie. Wynika to z tego, ze spolecznos$¢ wiejska jest
bardziej zintegrowana, wystepuja silniejsze wigzi sasiedzkie i zjawisko pomagania sobie
w trudnych chwilach wydaje si¢ by¢ czym$ naturalnym. Rodziny warszawskie czuja sie
bardziej zdane na siebie 1 osamotnione w swoich zmaganiach z problemami zycia
codziennego. Potwierdzajg to ich wypowiedzi na temat przyczyn biedy i mozliwosci
wydostania si¢ z niej.
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Respondentom zadano pytanie, co oznacza dla nich czlowiek naprawde biedny. Dla
respondentow warszawskich sa to przede wszystkim ludzie, ktérym brakuje pieniedzy
na chleb, na zaspokojenie potrzeb zwiazanych z utrzymaniem domu oraz na ubranie,
buty, srodki czystosci. Natomiast respondenci wiejscy nie podkreslali braku pieniedzy
na zaspokojenie potrzeb zwiagzanych z utrzymaniem domu, ale méwili o braku pienie-
dzy na ochrone¢ zdrowia, leczenie, na ksztalcenie dzieci.

Przyczyny biedy upatruja respondenci na pierwszym miejscu w bezrobociu, ale
respondenci wiejscy dodawali, ze sa nimi wielodzietno$¢, niezaradno$¢ zyciowa, brak
wyksztatcenia, kwalifikacji. Respondenci warszawscy podkreslali natomiast, ze moze to
by¢ réwniez brak pomocy ze strony rodziny, samotno$¢, choroba kalectwo, wysokie
koszty utrzymania. Wedlug respondentdw z obu typéw rodzin niektérzy ludzie nie
mogg wydostac sie z biedy z powodu braku pracy, bezrobocia, ale réwniez z powodu
lenistwa, niecheci do podejmowania pracy oraz niezaradnoS$ci zyciowej. Wymieniano
rowniez, cho¢ na dalszych miejscach, brak wsparcia i opieki ze strony pafstwa.

Ostatni fragment wywiadoéw poswiecony byt wybranym parametrom zdrowia respon-
dentéw, z ktérymi przeprowadzany byl wywiad. Respondentami byly w przewazajacej
wigkszoSci miode kobiety (22) i tylko 5 mezczyzn, co niewatpliwie rzutowalo na tresé
uzyskanych informacji. Zarysowaly si¢ jednak pewne réznice i prawidtowosci w odpo-
wiedziach respondentéw wiejskich i warszawskich.

Dziesieciu respondentéw ze wsi ocenito swoj stan zdrowia jako dobry, tylko trzech
jako $redni. Natomiast pieciu respondentéw warszawskich ocenito swoj stan zdrowia
jako dobry, pieciu jako $redni i czterech jako zly. Najwiecej dolegliwoSci odczuwaja
respondenci z obu typéw rodzin okresowo (kobiety). Sa to bole kregostupa i zawroty
gtowy. Brak jakichkolwiek dolegliwosci deklaruje czterech respondentdw warszawskich
i czterech wiejskich.

Jak juz wspomniano, w wickszo$ci wywiady byly przeprowadzone z kobietami mto-
dymi, ktére w ostatnich latach rodzily dzieci (nawet kilkakrotnie). Dlatego tez wig-
kszo$¢ z nich robita badania krwi w ciagu ostatnich dwoch lat, tylko trzech respon-
dentéw wiejskich i dwoch warszawskich badan takich w tym okresie nie wykonato.

Natomiast swojego ci$nienia krwi nie zna dziewieciu respondentow wiejskich i szes-
ciu warszawskich. Thumaczy¢ to mozna brakiem wiedzy na temat roli i znaczenia tego
parametru w profilaktyce chordb, a to wynika¢ moze z tego, ze miejscowi lekarze nie
przywiazuja do tego uwagi i nie wyczulaja pacjentow na konieczno$¢ kontrolowania
ci$nienia.

Wigcej probleméw mieli badani z odpowiedzia na pytanie, dotyczace poziomu
cholesterolu we krwi. W wiekszoSci przypadkéw albo nie mieli oznaczanego, albo nie
pamietali, tylko dwoch respondentéw wiejskich i dwdch warszawskich odpowiedzialo,
ze mieli oznaczany poziom cholesterolu i pamietali, ze wynik byl prawidlowy.

Palenie tytoniu jest zjawiskiem do$¢ rozpowszechnionym szczegdlnie w rodzinach
warszawskich Mniej niz 10 papieroséw dziennie pali dwdch respondentéw wiejskich
1 pieciu warszawskich; ponad 10 papieroséw dziennie pali trzech respondentéw wiej-
skich i siedmiu warszawskich. Okazyjnie pije alkohol o§miu respondentéw wiejskich
i siedmiu warszawskich. Reszta, czyli prawie potowa deklarowata, ze nie pije alkoholu
w ogole.
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Respondenci podali réwniez swoj wzrost oraz wage i na tej podstawie obliczono
BMI. Zjawisko nadwagi i otyloSci wystepuje czesciej] w Warszawie niz na wsi. Na wsi
stwierdzono nadwage u dwoch os6b, w Warszawie u pieciu, a otylo$¢ u jednej. Nato-
miast z niedowaga bylo trzech respondentéw wiejskich i jeden warszawski. Polowa
respondentéw zaréwno na wsi jak i w Warszawie charakteryzuje si¢ prawidlowym
wskaznikiem BMI.

Podsumowujac uzyskane wyniki, nalezy zwrdci¢ uwage na kilka pozytywnych, z pun-
ktu widzenia zasad prawidlowego zywienia, zjawisk w zywieniu obu typéw rodzin. Do
prozdrowotnych zachowan zywieniowych w obu typach rodzin naleza, np. codzienne
picie mleka przez dzieci, czgste spozywanie drobiu, uzywanie margaryny i olejow
ro§linnych, a w rodzinach wiejskich codzienne spozywanie $niadan i kilku positkéw
dziennie. Zjawiska te odzwierciedlaja zachodzace w ostatnich latach korzystne zmiany
w strukturze odzywiania zgodne z zaleceniami zywieniowcow w calym spoteczefistwie
polskim, a wiec zmniejszenie konsumpcji thuszczow zwierzecych na rzecz wzrostu ros-
linnych, spadek konsumpcji czerwonego migsa (szczegdlnie wotowego) na rzecz drobiu.
Pozostaje jednak pytanie, jaka jest jakoS¢ spozywanej margaryny w badanych rodzinach
oraz czy jej wybor nie jest raczej podyktowany wzgledami finansowymi, niz zdrowot-
nymi.

W obu typach rodzin nie wystepuje zjawisko przegryzania miedzy positkami, jedze-
nia chipséw, hamburgeréw itp. Nie wynika to by¢ moze ze §wiadomoSci, ze sa to
produkty niezdrowe, ale z warunkéw finansowych, z niedostepnosci tych produktéw na
wsi, ale jest to zjawisko prozdrowotne.

W ubu typach rodzin wystepuje co§, co mozna by nazwaé ,,prozdrowotna $wiado-
moscig zywieniowa”. Jakichkolwiek sformutowan nie uzywaliby respondenci, to pod-
kre§lanie przez nich koniecznosci spozywania warzyw, owocdw, ryb, nabiatu, odpowie-
dniej iloSci witamin §wiadczy o ich wiedzy na temat prawidlowego zywienia. Jak juz
wspomniano, moze to by¢ wynikiem oddziatywania srodkéw masowego przekazu i po-
dejmowanych przez nie akcji edukacyjnych.

Do zjawisk negatywnych w obu typach rodzin nalezy spozywanie zbyt matej iloSci
warzyw, owocow i ryb, a w mieécie réwniez nabiatu i zbyt malej iloSci positkéw dzien-
nie. W tym miejscu pojawia si¢ jednak pytanie, czy zjawiska te dotycza tylko rodzin
najubozszych.

DYSKUSJA

Badania nad bieda zdominowane zostaly w Polsce przez podejécie statystyczno-
ekonomiczne. Oparte sa one na wielkich probach i sa prowadzone np. przez Instytut
Pracy i Spraw Socjalnych, GUS, Bank Swiatowy, a w ramach socjologii przez Instytut
Filozofii i Socjologii PAN [2, 5, 9, 11]. Istnieje zapotrzebowanie na badania o charak-
terze eksploracyjnym, ktére dotycza wybranych zjawisk i §rodowisk. Nalezg do nich,
np. badania dotyczace bezdomnych, ludzi i Srodowisk zmarginalizowanych, wielkomiej-
skich skupisk biedy, czy tez badania oparte na historii rodzin i biografii jednostek [4,
7, 12, 14].

Ostatnio coraz czeSciej badacze podejmuja si¢ analiz sposobu zywienia, stanu
odzywienia czy tez zachowan zywieniowych wybranych grup ludnodci [8].
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Dla socjologa zachowania zywieniowe sa jednym z elementéw stylu zycia. Odzwier-
ciedlaja one okreslone gusty kulinarne, preferencje zywieniowe, a te z kolei mozna
traktowac jako wskaznik przynaleznoSci do okreslonej warstwy czy klasy spoleczne;.
Podejscie takie prezentuje na przyktad Bourdieu, wedtug ktérego preferencje zywienio-
we wynikaja ze wzoréw kulturowych istniejacych w danej klasie [3].

Ilustracja tego moze by¢ spozywanie ciemnego pieczywa. Jeszcze do niedawna
w $wiadomoSci spotecznej ciemne pieczywo traktowane bylo jako symbol biedy i u-
bostwa, nie ma zatem tradycji i uksztattowanego smaku. W rodzinach objetych bada-
niem ciemne pieczywo jest prawie zupelnie wylaczone z jadlospisow. Respondenci
podkreslal wprost, Zze tego rodzaju pieczywa nie lubia. Dopiero w ostatnich latach
pojawito si¢ ono jako jeden z elementéw prawidtowego zywienia. Wiedze te przyswajaja
sobie przede wszystkim ludzie z wyzszym wyksztatceniem czyli ci, ktérzy zajmuja wyzsza
pozycje w strukturze spotecznej. Natomiast badane rodziny zajmuja w tej strukturze
miejsce najnizsze.

Warto réwniez zwréci¢ uwage na pozycje dzieci w rodzinach biednych lub zagrozo-
nych ubdstwem. Prowadzone przez Gidwny Urzad Statystyczny w latach dziewieédzie-
sigtych analizy spotecznego zasiggu ubdstwa pokazuja, ze ubdstwo w Polsce najczesciej
dotyka dzieci i miodziez. W roku 2000 okoto 12% dzieci do lat 14 i okoto 11% o0s6b
w wieku 15-19 lat wchodzito w sktad gospodarstw, w ktorych poziom wydatkow byt
nizszy od minimum egzystencji. Dzieci i miodziez do lat 19 stanowily prawie potowe
populacji 0séb zyjacych w skrajnym ubdstwie [13].

W badanych rodzinach zaobserwowano wyrazna tendencje do chronienia dzieci
przed skutkami ubdstwa. Wyrazato si¢ to migdzy innymi w wigkszej liczbie spozywanych
dziennie positkow, czestszego spozywania owocéw, kupowaniu dzieciom lepszego ga-
tunku wedlin, czy tez codziennego spozywania przez dzieci mleka i jego przetwordow.
Tylko, o ile na przyktad mleko na wsi nalezy do produktéw tatwo dostgpnych, to
respondenci warszawscy podkre§lali, ze nie sta¢ ich na codzienne spozywanie tego
artykutu, starano si¢ jednak, aby byto to mozliwe w przypadku dzieci. Dzieci wiejskie
natomiast braly udziat w akcjach dozywiania prowadzonych w szkotach.

Dane statystyczne pokazuja, ze w Polsce maleje systematycznie spozycie mleka i jego
przetwordw, co jest spowodowane miedzy innymi wycofaniem si¢ panstwa z dotacji do
zywnosci (gldwnie mleka i jego przetworéw). Uderzyto to najbardziej w rodziny o nis-
kich dochodach.

Odrebnym zagadnieniem jest analiza zwigzkow migdzy ubdstwem i wynkajacymi
z niego zachowaniami zywieniowymi a zdrowiem. Do badan takich nalezy, na przyktad
badanie czynnikdéw ryzyka zwiazanych z pozycja socjo-ekonomiczng a wystepowaniem
zawatu [6] lub niedoboréw zZywieniowych u dzieci w wieku przedszkolnym i szkolnym
pochodzacych z rodzin o niskich dochodach [1].

W prezentowanym badaniu zaledwie zasygnalizowano ten problem. Mata liczebno§¢
i specyfika badanej populacji (mtode kobiety) nie pozwolily na dokonywanie uogdlnief.

Celem tej pracy byla proba analizy zachowan zywieniowych rodzin najubozszych.
W trakcie przeprowadzania wywiadéw pojawilo si¢ pytanie, czy w przypadku badanych
rodzin mamy do czynienia z bieda najwicksza, na jakich obszrach zycia codziennego
jej wplyw jest najwickszy. W trakcie wywiadu zadawano, np. pytanie na temat zasob-
nosci gospodarstw domowych. We wszystkich mieszkaniach zaréwno na wsi jak
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i w miescie byly takie sprzety jak kolorowy telewizor, pralka (nie zawsze wprawdzie
automatyczna), lodéwka, odkurzacz. Na inne pytanie, czy zdarza si¢, ze nie mozna
zaspokoi¢ gtodu, wickszo$§¢ respondentdw odpowiedzialo negatywnie, a jezeli tak, to
niezbyt czesto i to z powodu braku czasu. Tylko czterech respondentéw warszawskich
odpowiedzialo, ze czgsto z powodu braku pienigdzy.

Minimum socjalne mierzy niedostatek; klasyk badan nad ubdstwem Rowentree [10]
nazwal je bieda wtdrna; minimum egzystencji oznacza n¢dze — jest to bieda pierwotna.
Postugujac sie ta terminologia, mozna zasugerowaé, ze badane rodziny znajduja si¢
w sferze niedostatku, a ten niedostatek dotyczy w wigkszym stopniu innych sfer zycia
niz zywienie. Wydaje si¢, ze w wigkszym stopniu dotyczy on Zywienia w mie$cie niz na
wsi. W mieScie wigze si¢ on rowniez z utrzymaniem mieszkania, na wsi przede wszy-
stkim z ksztatceniem dzieci. Ale nie sa to rodziny, o ktérych mozna by powiedzie¢, ze
Zyja w nedzy. Badanie przeprowadzone na wigkszej populacji rodzin pozwolitoby po-
twierdzi¢ te hipotezy.

WNIOSKI

1. W rodzinach wiejskich zaobserwowano wiecej tendencji do prozdrowotnych za-
chowan zywieniowych niz w rodzinach warszawskich. Strategie radzenia sobie w sytua-
cjach trudnych sg tez bardziej rozwini¢te na wsi (kupowanie na kredyt, pozyczanie
zywnosci) niz w miescie.

2. Ksztaltowanie prozdrowotnych zachowan zywieniowych w rodzinach najuboz-
szych (szczegdlnie w miescie) mozliwe jest poprzez Osrodki Pomocy Spotecznej, ktére
prowadza stoldéwki i udzielaja pomocy najubozszym w formie talonéw na obiady lub
Zywnosc¢.

3. Wiedza na temat prawidtowego zywienia w ubu typach rodzin, cho¢ fragmenta-
ryczna i nieuporzadkowana, $wiadczy¢ moze o skutecznosci oddzialywania Srodkéw
masowego przekazu i podejmowanych przez nie akcji edukacyjnych skierowanych do
roznych grup ludnosci.

4. W sytuacji wcigz rosnacego bezrobocia i pogarszajacej si¢ sytuacji materialnej
znacznej czesci rodzin polskich konieczne jest prowadzenie badan panelowych poka-
zujacych wplyw ubdstwa na zachowania zywieniowe i stan zdrowia rodzin ubogich.

B. Uramowska-Zyto, M. Koztowska-Wojciechowska
NUTRITION BEHAVIOUR OF POOR FAMILIES

Summary

The aim of this study was analysis of nutrition behaviour of families with low income living
in village and town. The interviews concerning socio-economical conditions, actual nutrition
behaviour and selected health indicator of respondents were carried in 13 rural and 14 Warsaw
families. Respondents were for the most part women 34-44 years old with elementary education.
Rural families were mainly numerous families, half of Warsaw families consists of mother lonely
bringing children up. The main sources of living were allowances from social welfare and rents.
One can observe in both kinds of families pro-healthy nutrition behavior: daily drinking milk
by children, frequent consumption of poultry, using margarine and vegetables oil, and in rural
families eating breakfast and several meals everyday. Negative aspects of nutrition were: small
consumption of vegetables and fruits, fishes, and in town also dairy products and insufficent
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number of daily meals. Half of respondents both in village and town has proper BMI index.
One can observe in rural families more tendency toward healthy nutrition behavior than in
Warsaw families. Modeling healthy nutrition behavior in poor families (especially in town) can
be realised by centers of social welfare.
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