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Wy¿sza Szko³a Human ist yczno-Ekon omi czna w £odzi

Problem nadwagi i oty³oœci dotyka ludzi
z ca³ego œwiata, doros³ych, m³odzie¿ i dzieci.
Anal i za danych epid emi olog icz nych wykaza³a
sta³y wzrost udzia³u osób oty³ych w ogól nej
popul acji (6). Wed³ug badañ WHO – MONICA –
udzia³ osób oty³ych w ogóln ej popul acji jest naj -
wiêks zy w Stanach Zjed noc zony ch a naj mniejs zy
w Azji (6). W Polsce nadwagê stwier dza siê u po -
nad 40% doros³ej popul acji (12). 

W zale¿ noœ ci od kraju dzieci z oty³oœci¹
stanowi¹ ok. 3–20% popul acji (4). W Polsce nad -
waga i oty³oœæ jest najczê stszym zabur zeni em
w roz woju dzieci i m³odzie¿y i w zale¿noœci od
wieku dotyc zy 5–15% popul acji (17).

Rola stresu i sposob ów radzen ia sobie z nim

w powstaw aniu nadwagi i oty³oœci podkreœlana
jest w liter atu rze (7, 9, 10). Proces radzen ia so -

bie ze stre sem trak tow any jest jako poznaw cze
i behaw iora lne wysi³ki cz³owieka, by spros taæ

spe cyf icznym zewnêt rznym lub/i wewnêtrz nym
wymag ani om, które ocen iane s¹ przez niego ja -

ko spraw dzaj¹ce lub prze krac zaj¹ce osobiste
zasoby (5).

Przy czyn¹ wzmo ¿onego ³aknien ia osób z nad -
miern¹ mas¹ cia³a nie jest zazwyc zaj g³ód, lecz
raczej stres, negat ywne emocje i nieum iejê t noœæ
radzen ia sobie z sytua cjami trud nymi (3, 11, 15).
Jedzen ie w sytua cji ocen ianej przez m³odego
cz³owieka jako trudna mo¿e odwr acaæ jego uwa -

gê od bodŸca o przy krym charakt erze. Dziêki

jedzen iu zyskuje on poczuc ie komfortu i bezpie -

czeñstwa (13), a tak¿e akcept acji (16). 

M³odzie¿, która nie potrafi poradz iæ sobie

z sytua cjami trud nymi, a jedn ocz eœnie nie uzys -
kuje pomocy ze strony otoc zenia i sama musi
sobie radziæ z niepow odz enia mi szkol nymi, to -

wa r zysk imi czy z rodzinnymi konflikt ami, ratuje

siê „ucieczk¹ w jedzen ie”. Pozwala to jej choæ
przez chwilê zapomn ieæ o istniej¹cym problem ie.
Ten sposób radzen ia sobie ze stre sem z czasem 
mo¿e prow adziæ do nadwagi lub nasilaæ stopieñ
istniej¹cej ju¿ oty³oœci. Nadmierna masa cia³a
czêsto bywa przy czyn¹ „doci nków” i uwag ze

strony otoc zenia, szcz egól nie rówieœników, co

jest kolejn ym Ÿród³em stresów. I znów, nie zna -
j¹c lepszego sposobu porad zenia sobie z t¹ sy -

tua cj¹, m³ody cz³owiek wybiera jedzen ie. I tak za -

myka siê „b³êdne ko³o” (2). M³odzie¿ z nad -
miern¹ mas¹ cia³a je, by poradziæ sobie ze stre -
sem, co doprow adza do tycia, a to z kolei jest
kolejn ym Ÿród³em stresu. 

Wa¿ne jest wiêc poznanie wyznaczn ików ra -
dzen ia sobie ze stre sem u m³odzi e¿y z nadwag¹
i z wag¹ w normie, aby pomóc m³odym ludziom

z nad miern¹ mas¹ cia³a, by w inny sposób ra dzili 
sobie z sytua cjami ocen iany mi jako trudne.

Cel badañ

Celem podj êtych badañ by³o:
• okr eœlenie ró¿ nic w za kres ie wy bran ych pa -

ramet rów psy chol ogi cznych, w tym radzenia 
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Wyznaczn iki radzen ia sobie ze stre sem
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so bie ze stre sem, miêd zy m³odzi e¿¹ z nad -
wag¹ a m³odz ie¿¹ z wag¹ w nor mie;

• ustal enie zale¿ noœ ci miêdzy sty lami ra dze n ia
so bie ze stre sem a wy bran ymi zmien nymi
psy chol ogi cznymi w oby dwu ba da n ych gru -
pach;

• ustal enie wyzna czn ików poszc zeg ólnych
sty lów ra dzen ia so bie ze stre sem u m³odzi e -
¿y z nad wag¹ i z wag¹ w nor mie.

Osoby badane

W badan iach wziê³a udzia³ m³odzie¿ w wieku
14–19 lat. Prze bad ano 187 osób z nadwag¹
(BMI M = 27,47) i 179 osób z wag¹ w normie
(BMI M = 19,95). 

M³odzie¿ z nadwag¹ to osoby, które by³y
uczestn ika mi kolon ii organ izo wan ych dla osób
z nadwag¹ (podstaw¹ do uczestn ictwa w takich
kolon iach by³o skie row anie lekar za z rozpoz -
nani em nadwagi b¹dŸ oty³oœci), lub osoby, które
by³y pacjent ami Poradni Auksol ogi cznej w Spe -
cjal ist ycznym Zespole Opieki Zdro wotn ej Matki
i Dziec ka w £odzi. Grupa kontrol na (m³odzie¿
z wag¹ w normie) zosta³a wybrana losowo spo -
œród uczniów szkó³ regionu ³ódzkie go.

Tech niki pomiaru

Zastos owa no nastêp uj¹ce tech niki pomiaru:

1. Kwe stion ari usz Jak so bie ra dzisz? w oprac o -
wa niu Juczy ñsk iego – do po miaru pre fer owa -
nych sty lów ra dzen ia so bie ze stre sem (me to -
da uj muje trzy sty le ra dzen ia so bie zwi¹ zane
z: ak tywn ym ra dzen iem so bie, kon cent racj¹
na prz e¿yw anych emoc jach oraz po szuk iwa -
niem wspar cia u innych).

2. Skalê Po czuc ia W³asnej Wartoœci RSES –
Ro senb erga, kt óra mie rzy po czuc ie w³asnej
wartoœci (po czuc ie w³asnej wartoœci jest wy -
padk ow¹ sa moo ceny i sa moa kce ptac ji, ich
wy nik iem i uo gól nieniem).

3. Sk alê Uo góln ionej W³asnej Skutecznoœci
GSES – Schwa rzera, Je rus ale ma i Jucz yñ -
skie go (uj muje ona si³ê og óln ych pr zek onañ
jed nostki, wyra ¿aj¹cych jej prze kon anie co do 
ra dzen ia so bie z trud nymi sy tua cjami i prze -
szkod ami).

4. Test Orient acji ¯yciow ej – LOT Sche iera,
Carve ra, Brid gesa w pol skiej ad apt acji Po -

prawy i Juc zyñsk iego – s³u¿y do po miaru
dys poz ycy jnego opty miz mu (opty mizm, ro -
zu m iany jako ce cha dys poz ycy jna, wyr a¿a
uog ól n ione oczek i wa nia po zyt ywny ch zd arz -
eñ i wp³y wa na stan fi zyczny cz³owieka i jego
do bre sa mop ocz ucie).

5. Kwestion ari usz Kontroli Dzia³ania Kuhla
w adapt acji Marsza³-Wiœni ews kiej, który mie -
rzy w³aœciw oœci wolic jona lne (orient acja na
dzia³anie/stan i dzia³anie/zmiennoœæ). Tech -
nika ta s³u¿y do szacow ania in dyw idu al n ej
tendenc ji do orient acji na dzia³anie/stan
(zmienn oœæ), która zgod nie z koncepcj¹ Ku -
hla w istotny sposób wp³ywa na efekty wnoœæ
kontroli wolic jona lnej (si³y woli). 

6. Wie low ymi arow¹ Ska lê Umiejs cowi enia Kon -
troli Zdro wia MHLC – au tor zy: Wall ston, De
Vel lis, ad apt acja Ju czy ñski (uj muje prze kon a -
nia do tycz¹ce zge ner ali zow any ch ocz eki wañ
w trzech wy miar ach umiejs cowi enia kon troli
zdro wia, tj.: 1) wewn êtrzne – kon trola nad
w³as nym zdro wiem zale ¿y ode mnie; 2) wp³yw
in nych – w³asne zdro wie jest wy nik iem od dzia -
³ywan ia in nych, zw³asz cza per son elu me dycz -
n ego; 3) przy pad ek – o sta nie zdro wia de cyd u -
je przy pad ek czy inne czyn niki zewn ê tr zne).

7. Skalê Ekspres ji Gniewu – SEG – Og iñ -
skiej-Bu lik i Juczyñs kiego (sk³ada siê z dwóch 
podskal, jedna dotyc zy gniewu kierow ane go
na zewn¹trz, druga – gniewu kierow ane go do
wewn¹trz). Skala s³u¿y do pomiaru nasil enia
gniewu nie zwi¹zanego ze specyf iczn¹ sytua -
cj¹, od nosi siê do sytua cji ogóln ych i re akc ji
zazwyc zaj prze jaw iany ch w tego typu sytua -
cjach. Gniew uto¿s amiany jest nie tylko z za -
chow ani ami wrogimi, agres ywny mi, lecz
tak¿e z formami zachow añ akcept owa nych
spo³ecznie.

Wyniki badañ 

W celu okreœl enia ró¿nic w zakres ie wybran ych
parame trów psychol ogi cznych miêdzy m³o dzie -
¿¹ z nadwag¹ a m³odzie¿¹ z wag¹ w normie,
porówna no œrednie wartoœci stylów radzen ia so -
bie, przeko nañ i oczeki wañ (tj.: poczuc ia w³asnej 
wartoœ ci, poczuc ia w³asnej skutec znoœci, opty -
miz mu ¿yci owe go, kontroli wolic jona lnej i umiejs -
cowi enia kontroli zdro wia), a tak¿e wyra ¿ania
gniewu. Wyniki przed staw ia tabela 1.
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Uzys kane wyniki badañ wska zuj¹, ¿e w ba -
dan ych grupach wystêpuj¹ ró¿nice prefer owa -
nych stylów radzen ia sobie ze stre sem, a tak¿e

w zakres ie poczuc ia w³asnej skutec znoœci.
M³odzie¿ z nadwag¹ w sytua cji stresu rzadziej
korzys ta z aktywn ego sposobu radzen ia sobie
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M³odzie¿
z nadwag¹

M³odzie¿ z wag¹ 
w normie
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Koncent racja na prze¿yw anych emoc jach 11,34 5,17 11,15 5,06 ni

Poszuk iwa nie wspar cia u innych 19,45 4,84 11,10 5,13 0,002

Aktywne radzenie sobie 13,88 5,09 15,67 4,70 0,001

Poczuc ie w³asnej wartoœ ci 21,23 4,52 20,98 4,18 ni

Poczuc ie w³asnej skutec znoœci 28,99 4,82 29,91 3,73 0,042

Opty mizm ¿yci owy 14,27 4,63 14,84 4,15 ni
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Wp³yw  innych 20,59 6,11 19,71 5,58 ni

Przy pad ek 18,85 5,87 18,32 5,42 ni

Kontrola wewnêtr zna 25,28 5,23 25,64 5,02 ni

al
ort

n
o

K
a

n l
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n
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Orient acja na dzia³anie/stan po doznan ym niepow odz eniu 19,05 4,33 8,80 4,14 ni

Orientacja na dzia³anie/stan podczas planowania
i podejmowania decyzji

11,94 3,72 12,18 3,38 ni

w
ei

n
G

Gniew wewnêtrzny 30,57 6,79 31,54 5,62 ni

Gniew zewnêtrzny 28,52 6,87 27,40 5,64 ni

Tabela 1.

Œrednie wart oœci anal izo wan ych zmien nych w grupie m³odzie ¿y z nadwag¹ i z wag¹ w normie

ni – p nieistotne

Rycina 1.

Wspó³czyn niki korel acji miêdzy stylami radzen ia sobie ze stre sem a anal izo wan ymi zmiennymi

w grupie m³odzi e¿y z nadwag¹



i rzadziej poszuk uje wspar cia u innych ni¿ m³o -
dzie¿ z wag¹ w normie. M³ode osoby z podwy¿ -
szonym wskaŸ nikiem BMI maj¹ tak¿e ni¿sze
poczuc ie w³asnej skutec znoœci ni¿ ich rówieœ nicy 
z prawid³ow¹ wag¹. 

Nastêp nie oblic zono wspó³czyn niki korel acji
miêdzy prefer owa nymi stylami radzen ia sobie ze 
stre sem, a wybran ymi zmien nymi psychol ogi cz -

nymi w obydwu badan ych grupach. Wyniki
przed staw ia rycina 1 i 2. 

Wyniki badañ zamieszc zone na rycin ach
wska zuj¹, ¿e istnieje zwi¹zek miêdzy wybier any -
mi stylami radzen ia sobie ze stre sem a anal izo -
wan ymi zmien nymi psychol ogi cznymi w grupie
m³odzie¿y z nadwag¹ i z wag¹ w normie. 

Uzys kane wyniki badañ wska zuj¹ ¿e:
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Rycina 2. Wspó³czyn niki korel acji miêdzy stylami radzen ia sobie ze stre sem a anal izo wan ymi

zmien nymi w grupie m³odzie ¿y z wag¹ w normie

Kontrola wolic jona lna

AOF – Orient acja na dzia³anie/stan po doznan ym niepow odz eniu

AOD – Orient acja na dzia³anie/stan podczas planow ania i podejm owa nia decyz ji

Predykt ory M³odzie¿
z nadwag¹

M³odzie¿
z normowag¹

Aktywne radzen ie sobie ze stre sem

Gniew wewn êtrzny (b=0,320)

Poczuc ie w³asnej skutec znoœci (b=0,183)

Orient acja na dzia³anie/stan po doznan ym niepow odz eniu (b= 0,220)

Wewnêt rzne umiejs cowi enie kontroli zdro wia (b=0,167)

R2 = 0,074 R2 = 0,116

Poszuk iwa nie wspar cia u innych

Gniew zewnê trzny (b=0,187)

Poczuc ie w³asnej wartoœ ci (b=0,151)

R2 = 0,062

Koncent racja na prze¿yw anych emoc jach

Orient acja na dzia³anie /stan po doznan ym niepow odz eniu (b=-0,360)

Poczuc ie w³asnej wartoœ ci (b=0,355) (b=0,287)

Orient acja na dzia³anie /stan po doznan ym niepow odz eniu (b=-0,158)

R2 = 0,187 R2 =0,306

Tabela 2.
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• im ni¿ sze po czuc ie w³asnej wartoœci (wy¿ -

szy wy nik) i sk utecznoœci, im bar dziej pe -

sym ist yczne na staw ienie i ni ¿sza kon trola

wo lic jona lna (w obu gru pach) oraz im wiê k -

sze nasi len ie gnie wu kie row ane go na ze -

wn¹trz (u m³odz ie¿y z wag¹ w nor mie), tym

czê œciej w sy tua cji stre su ko rzys taj¹ oni

z emoc jona lnego spo sobu ra dzen ia sobie;

• im m³od zie¿ z nad wag¹ ma ni¿ sze po czuc ie
w³asnej wartoœci i ni¿sz¹ kontrolê wo lic jona -
ln¹ oraz im wi êks ze na sil enie gnie wu kie row -
ane go na zewn¹trz, tym czê œci ej w sy tua cji
stre su po szuk uje wspar cia spo³ecz nego;

• im wy¿sza kon trola wo lic jona lna (obie gru -

py) i im wiê ksza kon trola wew nêtr zna tzn.

sil niejs ze prze kon anie, ¿e w³asne zdro wie

zale ¿y od nich (m³odzi e¿ z nad wag¹), oraz

im wy¿ sze po czuc ie w³asnej skutecznoœci

i im wiêksze na sil enie gnie wu kie row ane go

do wewn¹trz (m³odz ie¿ z wag¹ w nor mie),

tym czê œciej ko rzys taj¹ oni z ak tywn ego

spo sobu ra dzen ia so bie.

Na koniec anal izy statys tycznej zastos owa no
wielok rotn¹ analizê regres ji w celu ustal enia
stop nia i kierunku, w jakim zmien ne psychol ogi -
czne pozos taj¹ powi¹zane ze stylami radzen ia
sobie ze stre sem (tabela 2). Model anal izy re -
gres ji wykon ano oddzieln ie w grupie m³odzie¿y
z nadwag¹ i z wag¹ w normie.

W obu badan ych grupach wyznaczn ika mi
emoc jona lnego sposobu radzen ia sobie ze stre -
sem okaza³a siê kontrola wolic jona lna i poczuc ie

w³asnej wartoœ ci (z wartoœ ci b wynika, ¿e im
ni¿sze poczuc ie w³asnej wartoœ ci (wy¿szy wynik) 
i im ni¿sza kontrola wolic jonalna, tym czêœc iej
m³odzi ludzie koncent ruj¹ siê na emoc jach
w sytua cjach trud nych).

W grupie m³odzi e¿y z nadwag¹ gniew kierow a -
ny na zewn¹trz i poczuc ie w³asnej wartoœ ci oka -
za³y siê predykt ora mi poszuk iwa nia wspar cia

u innych w sytua cjach trud nych (wart oœæ b po -
kaz uje, ¿e im wiêks ze nasil enie gniewu kie row a -
ne go na zewn¹trz i im ni¿sze poczucie w³asnej
wartoœ ci, tym czêœci ej w sytua cji stresu badani
poszuk uj¹ wspar cia spo³ecznego).

Wyznaczn ika mi aktywn ego stylu radzen ia
sobie w grupie z nadwag¹ okaza³a siê kontrola
wolic jona lna i wewnê trzne umiejs cowi enie kon -
troli zdro wia, zaœ w grupie kontrol nej – gniew

kierow any do wewn¹trz i poczuc ie w³asnej

skutec znoœci. Jak wynika z wartoœ ci b, im
wy¿sza kontrola wolic jona lna i im silniejs ze we -
wnêtrz ne umiejs cowi enie kontroli zdro wia (m³o -
dzie¿ z nadwag¹) oraz im wiêk sze nasil enie
gniewu kierow ane go do wewn¹trz i im wy¿sze
poczuc ie w³asnej skutec znoœci (grupa kontrol -
na), tym czêœciej w sytua cjach trud nych m³o -
dzie¿ korzys ta z aktywn ego sposobu radzen ia
sobie. 

Podsum owa nie

Wa¿nymi predykt ora mi aktywn ego stylu ra -
dzen ia sobie ze stre sem u badan ej m³odzie ¿y (w
obu badan ych grupach) okaza³a siê kontrola
wolic jona lna, wewnê trzne umiejs cowi enie kon -
troli zdro wia i poczuc ie w³asnej skutec znoœci,
zaœ wyznaczn ika mi emoc jona lnego sposobu
radzen ia okaza³a siê kontrola wolic jona lna i po -
czuc ie w³asnej wartoœci.

Stra teg ie aktywne trak tow ane s¹ jako naj -
bard ziej skuteczne w proces ie radzen ia sobie
(7). Niestety, jak pokaz uj¹ wyniki prze prow adz o -
nych badañ, m³odzie¿ z nadwag¹ w sytua cji
stresu rzadziej korzys ta z aktywn ego sposobu
radzen ia sobie ni¿ m³odzie¿ z wag¹ w normie.
Podobna zale¿n oœæ wystêp uje tak¿e u doros³ych 
osób z nadmiern¹ mas¹ cia³a.

Wyniki badañ u doros³ych (9, 10) wska zuj¹ na
istotne ró¿nice miêdzy kobiet ami z nadwag¹ a ko -
biet ami z wag¹ w normie w zakres ie odczuw a ne -
go stresu oraz stylów radzen ia sobie. Kobiety
oty³e silniej odczuw aj¹ stres, a w sytua cjach trud -
nych rzadziej stosuj¹ stra teg ie skon cent rowane

na zadan iu ni¿ kobiety z wag¹ w normie. 
Rzad sze korzys tanie ze stra teg ii aktywn ych

w sytua cjach stresu mo¿e wynik aæ u osób oty -
³ych z takich cech osobo woœci, jak np. biern oœæ,

pasyw noœæ, brak zdecyd owa nia czy bezradnoœæ
w sytua cjach trud nych (1, 14). Niew¹tpli wie ma

na to tak¿e wp³yw ich ni¿sze, w porówn aniu z ró -
wieœn ikami z wag¹ w normie, poczuc ie w³asnej

skutecznoœci. 
Na czês tsze korzys tanie z aktywn ych spo -

sob ów radze nia sobie ze stre sem w sytua cjach
trud nych, szcz ególnie przez m³odzie¿ z nadwag¹,
mog³oby wp³yn¹æ podw y¿szenie poczuc ia w³as -
nej wartoœ ci i skutec znoœci, a tak¿e wiêksza si³a
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woli i wewnêt rzne umiejs cowi enie kontroli zdro -
wia. Nale¿y o tych czyn nik ach pami êtaæ,

pracuj¹c z m³odzie¿¹ nad bardziej efektywnym
radzen iem sobie ze stre sem. 

Stresz czen ie

Celem podj êtych badañ by³o:
• ok reœl enie ró ¿nic w za kres ie wy bran ych

par a me trów psy chol ogi cznych, w tym ra -
dzen ia so bie ze stre sem, miêd zy m³odzi e¿¹ 
z nad wag¹ a m³odz ie¿¹ z wag¹ w normie;

• ustal enie zale¿ noœ ci miêdzy sty lami ra dze -
n ia so bie ze stre sem a wy bran ymi zmien -
nymi psy chol ogi cznymi w oby dwu ba da n ych
gru pach;

• ustal enie wyzna czn ików poszc zeg ólnych sty -
l ów ra dzen ia so bie ze stre sem u m³odzi e ¿y
z nad wag¹ i z wag¹ w nor mie.

W badan iach wziê³a udzia³ m³odzie¿ w wieku
14–19 lat. Prze bad ano 187 osób z nadwag¹
(BMI M = 27,47) i 179 osób z wag¹ w normie
(BMI M = 19,95). 

Zastos owa no wiele tech nik pomiaru, wœród
nich Skalê Jak sobie radzisz? do pomiarów
stylów radzen ia sobie ze stre sem.

Uzys kane wyniki badañ pokaza³y miêdzy
innymi, i¿ m³odzie¿ z nadwag¹ rzadziej w sytua -
cji stresu korzys ta z aktywn ego sposobu radze -
nia sobie i rzadziej poszuk uje wspar cia u innych
ni¿ m³odzie¿ z nadwag¹. 

S³owa kluczowe: stres, radzen ie sobie,

m³odzie¿, nadwaga

Summary

The purpose of the study was:
•  es tab lish a diffe renc es of cho sen psy cho -

log ical pa ram ete rs such as for exam ple  co -
ping with stress be tween over wei ght and
nor mal we ight youth;

• es tab lisch re lat ionsh ips be tween the par tic -
ular sty les of co ping with stress and cho sen
psy chol ogi cal pa ram ete rs in both stu died
groups;

• es tab lisch fac tors of par tic ular sty les of co -
ping with stress among over wei ght and nor -
mal we ight you th.

The partic ipa nts of the studied group were
person between 14–19 years old: 187 persons
who were over wei ght (BMI M = 27,47) and 179
persons with normal weight (BMI M = 19,95). 

Meny tech niques were used for exam ple,
scale How do you cope with? to measure par tic -
ular styles. of coping with stress.

The findings of study show for exam ple, that
over wei ght youth use less frequ ent ly the active
coping with stress searc hing for social support in
stress ful situa tion than normal weight youth.

Key words: stress, coping, youth, over  -

weight
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