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1. CZY TWOJE DZIECKO
MA ZABURZENIA
ODZYWIANIA?

Czego dowiesz sie po przeczytaniu tego rozdziatu?

- Jakie sa naturalne trudnosci rozwojowe
w odzywianiu? (s. 18)

. Jakie ryzykowne zachowania moga spowodowac
zaburzenia odzywiania? (s. 21)

- Jakie s objawy poszczegdlnych zaburzen
odzywiania? (s. 23, 27, 29)

- Na jakie zachowania nalezy zwracac¢ uwage?
(s.32)



Wydawnictwo WAM
Wszelkie prawa zastrzezone©

»Mamo, tato, co wy chcecie — ja tylko chce dobrze

1»

wygladac!” — to czesto pierwsze sygnaly alarmowe. Ale
nie kazdy alarm jest przyczynkiem do dziatania, cho¢
moze by¢ poczatkiem obserwacji. Monitorowanie zmian
u dziecka jest istotne, by udzieli¢ mu pomocy w od-
powiednim momencie — kiedy zauwazamy, ze przestaje
sobie radzi¢ i pojawiaja si¢ negatywne skutki w jego

zyciu i funkcjonowaniu calej rodziny.

Ania chciata tylko dobrze wyglgdac. Zaczeto sie od
podania wagi przy dostosowywaniu nart na nowy se-
zon. ,To za duzo” - pomyslata. Skoro za duzo, moge
sprébowac wazyc¢ mniej. Trzeba tylko mniej jesc. Kazdy
produkt wiecej niz zaktadata (trzy positki dziennie: ptatki
z mlekiem, makaron z pomidorkami, jogurt z garstkq
boréwek), wywotywat ogromny lek i dyskomfort. Starata
sie nie przekraczac narzuconych sobie limitow. ,Moze
dzieki temu zmieniq sie jeszcze moje nogi i policzki -
przeciez ustyszatam kiedys, Zze mam duze policzki” - ta-
kie mysli umacniaty che¢ zmniejszenia masy ciata. Aby
utrzymac niejedzenie, przestata schodzi¢ do kuchni
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1. CZY TWOJE DZIECKO MA ZABURZENIA ODZYWIANIA?

podczas positkéw, przebywac ze znajomymi na prze-
rwach w szkole (zwykle wtedy jedza), wychodzi¢ z nimi
do miasta (zwykle na cos$ do zjedzenia). Przestata no-
cowac u przyjaciotek (zwykle niezdrowe przekgski).
Siedziata wiec w domu i - paradoksalnie - caty czas
myslata o jedzeniu. A waga spadata. Po krotkiej fazie
euforii, zwiqzanej z osigganiem celu, zaczqt pojawiac
sie dyskomfort spowodowany ciggtym mysleniem o je-
dzeniu, trudnosciami w skoncentrowaniu sie na czyms
innym. Coraz czesciej chodzita smutna, nie rozmawiata
z rodzicami, rodzenstwem. Na kazde pytanie rodzicow,
czy bedzie cos$ jesc, reagowata wybuchem ztosci i za-
mykaniem sie w pokoju.

Takich historii jest wiele, zwykle zaczynajg sie od krot-
kiego incydentu dotyczacego oceny wygladu czy masy
ciala, a konczg na rozwinieciu anoreksji albo bulimii.
Paradoksalnie, majg one wspodlny poczatek, a to, jakie
zaburzenie si¢ rozwinie, zalezy od zbiegu czynnikow
zwigzanych z predyspozycjami, a takze ze srodowiskiem.

Warto mie¢ na uwadze, ze nie kazda podobna historia
musi tak si¢ zakonczy¢. I nie kazda problematyczna
sytuacja z jedzeniem — krotka dieta, wykluczanie nie-
ktorych pokarmow, post, zle samopoczucie po zjedze-
niu pewnych produktow — bedzie oznaczala zaburzenia
odzywiania. U rodzicow niezmiennie w kazdej takiej



Wydawnictwo WAM

Wszelkie prawa zastrzezone©

Wstep

sytuacji pojawi si¢ lek — normalny i adekwatny do
tego, co si¢ dzieje. Kluczowe jest monitorowanie, co
si¢ wydarzy.

Takie oto trudnosci z odzywianiem moga pojawiaé
sie u dzieci i mlodziezy, i, nieleczone, utrzymywac sie
w okresie dorostosci:

anoreksja, czyli jadlowstret psychiczny,

bulimia, czyli zartocznos¢ psychiczna,

zaburzenie z napadami objadania si¢ — kompulsywne

objadanie sie,

ograniczanie/unikanie spozywania pokarméw — ARFID,

zaburzenie przezuwania,

inne formy zaburzen odzywiania — niespecyficzne

wzorce trudnosci z zywieniem.

Ze wzgledu na rozpowszechnienie i wspolne obszary
podane tresci koncentrujg si¢ na pierwszych trzech za-
burzeniach.

Oficjalna terminologia jest do§¢ zagmatwana, po-
niewaz zaburzenia odzywiania majg tyle samo wspol-
nego z negatywnym i znieksztalconym obrazem siebie,
co z jedzeniem i zywnoscig. Osoby z zaburzeniami
odzywiania sg zazwyczaj bardzo krytyczne wobec sie-
bie; sadzg, ze sg bezuzyteczne lub niewystarczajaco
wartoSciowe. Ta dyskredytacja wlasnej osoby przejawia
sie w niezadowoleniu z wygladu, ksztattu i rozmiaru
sylwetki, co prowadzi do nieprawidlowych zachowan
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1. CZY TWOJE DZIECKO MA ZABURZENIA ODZYWIANIA?

zywieniowych, ktore stajg si¢ problematyczne. To juz
zaczyna brzmie¢ nazbyt skomplikowanie, zatem zrobmy
krok w tyl i przeanalizujmy najczesciej wystepujace
w dziecinstwie i mlodosci problemy zywieniowe, od-
noszgc je do granicy miedzy zachowaniami zdrowymi
a ryzykiem zaburzen. Warto jednak zapamietac, ze
problem z jedzeniem bedzie pierwszym zwiastunem
trudnosci, natomiast glowna przyczyna lezy jednak
zupetnie gdzie indziej.

Zaburzenia odzywiania, szczegdlnie anoreksja, to
smiertelne choroby psychiczne. Zazwyczaj zwraca sie
uwage na inne choroby somatyczne, cukrzyce czy scho-
rzenia serca, ktore bardziej kojarzg si¢ nam z tymi
bedacymi przyczynami zgonu niz problemy natury
zywieniowej. Kazda z chordb pocigga za sobg specy-
ficzne konsekwencje zdrowotne, rownie wazkie. Ale
jak rozpozna¢, czy mamy do czynienia z naturalnym
etapem rozwoju dziecka, w ktorym moga wystepowac
przejsciowe trudnosci z jedzeniem, a kiedy jest to juz
sygnal alarmujgcy o czym$ powazniejszym?

Dla dziecinstwa i adolescencji charakterystyczne jest
wiele wzorcow zywieniowych. Tylko kilka z nich jest
naprawde problematycznych, a wigkszo$¢ nie mozna
zaklasyfikowaé jako ,zaburzenia odzywiania” Wzorce
zywieniowe u wielu dzieci budzg na pewnym etapie
niepokoj rodzicow, chociaz sg to tylko normalne fazy
w rozwoju, np. neofobia zZywieniowa.
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Zachowanie to, klasyfikowane w grupie zaburzen
w jedzeniu okreslanej ,wybiorczym jedzeniem”, rozpa-
trywane jest jednoczesnie jako naturalny etap rozwoju
i mechanizm ochronny. Zabezpiecza on mlody organizm
przed spozyciem nowego, potencjalnie niebezpiecznego
dla zdrowia pokarmu — na wszelki wypadek.

Neofobie¢ zywieniowg obserwuje si¢ zwykle w okre-
sie wezesnego dziecinstwa z najwigkszym nasileniem
od 2. do 5. r.z. (wg niektorych zrodel takze do 6. r.z.),
przy czym najwieksze otwarcie na nowe produkty
i smaki przypada na okres od 0-12 m.z. Neofobia,
zwigzana z niskyg akceptowalnoscig zywnosci, moze
wplywaé na malg réznorodnos¢ diety, trudnosci we
wlasciwym bilansowaniu positkow, ryzyko niedobo-
row zywieniowych, a w konsekwencji na uposledze-
nie wzrostu i rozwoju dziecka. Dlatego takie cechy
zachowania dziecka, jak odmawianie niektorych
produktow i positkow, sztywne schematy zwigzane
z jedzeniem, silne napiecie przy nowych produktach
czy bardzo impulsywne reakcje w odpowiedzi na za-
checanie dziecka do spozycia positku — juz zwracajg
uwage rodzicow.

Wykazano, ze neofobia zywieniowa przeklada sie
glownie na nizsze niz zalecane spozycie warzyw i owo-
cow, migsa oraz produktow mlecznych wsrod dzieci, co
w dalszej perspektywie prowadzi do deficytu witamin
i skladnikow mineralnych w organizmie.

19
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Ze wzgledu na to, ze okres neofobiczny nakiada si¢ na
kluczowy etap w ksztalttowaniu preferencji pokarmowych
i nawykow zywieniowych dziecka, jego wystepowanie
moze mie¢ istotne znaczenie nie tylko dla sposobu zy-
wienia i stanu odzywienia mlodego czlowieka, ale takze
wplywa¢ na jego zdrowie w wieku dorostym.

Jednak state konfrontowanie dziecka z nowymi pro-
duktami umozliwia po jakims czasie zmniejszenie leku
i poszerzanie zakresu spozywanego jedzenia.

Podobnie jak w okresie adolescencji, spozycie wigk-
szych ilosci produktow jest charakterystyczne dla fazy
wzrostu. Z jednej strony miodziez je czesciej i bardziej
kaloryczne produkty, z drugiej strony ma to przetozenie
na wiekszy zasob energii. Niejednokrotnie obserwowalis-
my dzieci w wieku szkolnym, ktore wykazuja niespozyta
energie nawet po wysitkowych aktywnosciach. Czasami
tez wydaje sig, ze nie przestaja jes¢ — po skonczeniu
jednego positku majg ochote na przekaske, niedtugo
pozniej znow sg glodne i tak dalej. Dwie przekaski
miedzy positkami to dla nich standard. Jest to charak-
terystyczne dla fazy, kiedy organizm potrzebuje wigcej
kalorii, co prawdopodobnie wigze si¢ z gwaltownym
wzrostem w okresie dojrzewania.

Kiedy moga pojawi¢ sie sygnaly swiadczgce o ryzy-
ku zaburzen odzywiania? (Bryant-Waugh, Lask, 2000)
Na jakie zachowania jako rodzice powinnismy zwrocic
uwage?
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Nawyki zywieniowe — zmienia si¢ definicja dobrych
i zlych dni. Zle dni zaczynaja by¢ definiowane jako

te, w ktorych zlamano reguly zywieniowe.

Liczenie kalorii — staje si¢ codziennoscig. Unika-
my jedzenia, o ktorym nie wiemy, ile ma kalorii.
W sklepach wybieramy te produkty, ktore majg mniej-
sze wartosci, nawet jesli jest to tylko niewielka roznica.

Reakcja na zlamanie wlasnych regul — zaczyna-
my mie¢ wyrzuty sumienia, czujemy sie zle, ze nie
utrzymalismy regul. Pojawia si¢ surowa autokrytyka.

Regularnos¢ positkow — odkladamy lub pomijamy
niektore positki, myslac o lepszych rezultatach dla
wagi.

Ograniczenia dietetyczne — omijamy produkty,
o ktorych wiemy, ze maja wigcej kalorii, lub w naszym
mniemaniu sg szkodliwe (np. niejedzenie glutenu,
cho¢ nie mamy ku temu przeciwwskazan). Ograniczen

jest coraz wiecej.

Zachowania kompensacyjne — pojawia si¢ poczucie
winy. Zaczynamy zastanawiac si¢ nad metodami kom-
pensacji. Czeste sg glodowki, diety monoskladnikowe,

zwigkszona aktywnosc¢ fizyczna.

21
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CZY TWOJE DZIECKO MA ZABURZENIA ODZYWIANIA?

Epizody objadania si¢ — pojawiajg si¢ w nieregu-
larnych odstepach czasu, np. jako efekt stresujacego
dnia w pracy.

Nawyki dotyczace jedzenia i picia — zaczynamy
jes¢ w okreslony sposob, np. tylko w konkretnym
miejscu, unikamy jedzenia w sytuacjach spolecznych.
Rezygnujemy z niektorych napojow, sadzgce, ze sg
zbyt kaloryczne.

Obawy dotyczace wagi i ksztaltow ciala oraz ich
znaczenie dla samooceny — zaczyna si¢ nadmier-
ne skupianie si¢ na wadze i znaczeniu sylwetki
w samoocenie; np. osoba, ktora uwaza, ze jest za
gruba, zastanawia sig, czy moze spotykac sie ze
znajomymi.

Sprawdzanie ciala — wazenie si¢ z wigkszg czestotli-
woscig, np. codziennie rano i z zachowaniem okreslo-
nych rytualow, np. tylko na czczo i nago. Uporczywe
spogladanie w lustro na te partie ciala, ktore wydajg
sie powigkszone.

Poréwnywanie — porownujemy swoj wyglad tylko
z osobami szczuplejszymi badz takimi, ktore prezentu-
ja sie jako szczuplejsze. Kryteria poréwnan sg bardzo
waskie, zazwyczaj skrajne i zero-jedynkowe.
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Anoreksja

Anoreksja, czyli jadlowstret psychiczny, jest jednym
z najlepiej znanych zaburzen odzywiania. Charaktery-
zuje sie silnym dazeniem do utraty wagi, jednoczesnie
rozwija zdolnos¢ przelamywania i blokowania uczucia
glodu. W przekonaniu wigkszosci ludzi wydaje sie
to niezwykle, poniewaz zaspokajanie glodu jest pod-
stawowg potrzebg kazdej istoty. Osoby z jadlowstre-
tem psychicznym unikajg jedzenia, kiedy tylko moga,
a gdy jedzenie jest nieuniknione, staraja si¢ spozy¢
jak najmniejsze porcje, zwazajac takze na ich wartos¢
kaloryczng.

Najczestsze objawy anoreksji:

restrykcje zywieniowe, czyli ograniczanie porcji jedze-

nia oraz produktow ze wzgledu na ich przewidywang

wartos¢ energetyczng,

spadek masy ciatla w stosunku do wieku, plei i po-

ziomu aktywnosci,

ustalanie limitow spozycia dziennego lub korzystanie

z diet niskokalorycznych,

podzial produktow na zakazane i dozwolone,

nieadekwatne postrzeganie swojego ciala,

przecenianie znaczenia figury i wygladu,

uzaleznianie nastroju i samooceny od wygladu,

ignorowanie sygnalow glodu,

zanik miesigczki.
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1. CZY TWOJE DZIECKO MA ZABURZENIA ODZYWIANIA?

Pamietajmy, Ze niektore osoby moga przechodzi¢ na
diete lub wprowadza¢ ograniczenia produktow wyso-
kokalorycznych i skutecznie osigga¢ pozadany spadek
masy ciala, niekoniecznie rozwijajgc anoreksje. Tutaj
problem lezy glebiej — w leku przed wzrostem masy
ciata (,lek przed przytyciem”), przed jedzeniem, przed
tluszezem, w zaburzonej ocenie swojego ciata i facze-
niu nieadekwatnego obrazu z negatywnym mysleniem
o sobie. Osoby ze zdrowym podejsciem do odchudzania
zaprzestang stosowania diety, kiedy osiggng swoj cel.
W przypadku anoreksji nigdy nie zostanie on osiggnie-
ty, poniewaz pozgdana waga caly czas jest zmieniana,
oczywiscie w dot.

Julka przeszta na diete, kiedy pojawito sie kilka fatdek
wiecej i kolezanki zwrécity jej na to uwage. Znalazta
w internecie przyktadowe jadtospisy i sie zaczeto... Wy-
rzucita ze swego jadtospisu smieciowe jedzenie, ktére
byto tak popularne wsrod jej rowiesnikéw. Nie chodzita
juz na pizze i lody. Jadta tylko trzy positki dziennie -
wiedziata, ze trzeba odrzucic¢ chleb, sery, mieso - bo
tez majg duzo ttuszczow. Warzywa ocenita jako naj-
lepsze. Takze rézne produkty 0% ttuszczu i typu light.
Czasami byta gtodna, a wtedy pita wode. Po pewnym
czasie przestata odczuwac gtod az tak bardzo; jadta,
kiedy faktycznie musiata, albo kiedy rodzice patrzyli.
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Waga zaczeta spadac, wszyscy dookota zauwazyli réz-
nice - oczywiscie pozytywna. To usatysfakcjonowato
Julke - wreszcie zwrocono na nig uwage, czyli wyglad
sie liczy!

Zachowaniem charakterystycznym dla anoreks;ji jest takze
perfekcjonizm. Objawia sie w roznych sferach zycia, nie
tylko w zywieniu. Oznacza tendencje do narzucania sobie
wysokich standardow przedsiewzieé — umie¢ wszystko,
otrzymywa¢ najwyzsze oceny, zdobywa¢ najlepsze wyni-
ki sportowe, przygotowywac positki zgodnie z przepisem.
Od jakosci wykonania zadan i osiggniecia celu dziecko
uzaleznia swoje samopoczucie i myslenie o sobie (,Jezeli
mi to nie wyjdzie, tak jak chee, to jestem do niczego”).
Paradoksalnie — ustanowienie zalozen, zazwyczaj niereal-
nych, dotyczacych okreslonych dzialan sprawia, ze bardzo
trudno je osiggnac, wiec czesto doswiadeza sie niepowo-
dzen. Porazki powodujg smutek, zlos¢ i myslenie o sobie
jako nieudaczniku. W kontekscie jedzenia — perfekcjonizm
bedzie obserwowalny w ustalaniu jadlospisu, codziennej
zawartosci kalorii, w gotowaniu i positkach. Bedzie takze
wspotwystepowal ze sztywnoscig w zachowaniu. Osoby
z anoreksjg sa postrzegane jako malo podatne na zmia-
ny — w jakichkolwiek obszarach. Ich dzien zasadniczo jest
regularny, przebiega wedtug planu. Na zmiany zareagujg
negatywnie — zazwyczaj lekiem.
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Julka po znalezieniu diety 1000 kalorii postanowita sie
jej mocno trzymac - wszystko doktadnie odmierzata,
wazyta. Wiedziata, ze jesli chce osiqgngc sukces, musi
sie podporzgdkowac. W koricu niska waga mogtaby w jej
zyciu wiele zmienic, Codzienne Zycie okazato sie jednak
trudne do pogodzenia z jadtospisem - rodzice czasami
gotowali cos innego albo jezdzili zjes¢ cos na miescie -
Julka wtedy albo nie jadta, albo nie jezdzita. Nie byta
w stanie zjes¢ czegokolwiek niezgodnie z planem - re-
agowata przerazeniem juz na samqg mysl, Ze mogtoby
sie tak stac.

Warto pamieta¢, ze anoreksja to choroba pelna paradok-
sow. Osoby z jadlowstretem psychicznym sgdza, ze sg
grube, gdy sg szczuple; syte, gdy sa glodne; przegrywaja,
gdy odnoszg sukces; bezuzyteczne, gdy sa przydatne;
majg obsesje¢ na punkcie jedzenia, ale unikajg go i widzg
same zalety bycia bardzo szczuplym_g, pomimo licznych
niebezpieczenstw. Pomoc moze uswiadomienie sobie, ze
ten pozorny brak logiki jest elementem choroby i nie
mozna go latwo zmieni¢ normalnym rozumowaniem.
Dziecko z jadlowstretem psychicznym naprawde uwie-
1zy, ze jest grube, brzydkie i bezuzyteczne, jakkolwiek
nieprawdopodobne lub $mieszne moze si¢ to wydawac
osobom w jego otoczeniu.
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