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Zdrowy styl zycia
a orientacja prokonsumpcyjna
warszawskiej klasy srednigj!

STRESZCZENIE Klasa Srednia w spoteczenstwach rozwinigtych uwa-  SEOWA KLUGZOWE
7ana jest za kategorie spoteczng prowadzaca styl zycia o nachyle- iE;‘gXV\S,(RSEEYNLl AZYC'A’
niu prozdrowotnym. Jednoczes$nie coraz istotniejszym nurtem kul- . onsUMPCIONIZM
turowym w spoteczenstwach rozwinietych jest konsumpcjonizm.

Uwaza sie, ze praktyki prozdrowotne pozwalajg klasie Sredniej na

godzenie konsumpcjonizmu z charakterystyczng dla niej etyka pra-

cy. Celem analizy byto okreslenie zwigzkéw miedzy orientacjg pro-

konsumpcyjng a prozdrowotnym stylem zycia wsrod warszawskiej

klasy $redniej. Sprawdzana byta hipoteza, ze orientacja prokon-

sumpcyjna jest pozytywnie zwigzana z elementami prozdrowotne-

go stylu zycia, ktére symbolizujg przynaleznos¢ do klasy sredniegj

i sg modne, oraz negatywnie z takimi, ktére wymagaja statej samo-

kontroli, a jednoczesnie nie przynoszg natychmiastowych korzysci.

Wyniki badania czesciowo potwierdzity te hipoteze.

' Praca sfinansowana w ramach projektu statutowego Instytutu Kardiologii im. Stefana Kardynata Wyszyriskiego w War-
szawie, nr 2.24/1/13, pt. ,Spoteczne reprezentacje zdrowia a zachowania zdrowotne klasy $redniej”, realizowanego w la-
tach 2013-2014.
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Wprowadzenie

Klasa $rednia w spoteczenstwach rozwinietych uwazana jest za kategorie spoteczna pro-
wadzgca szczegolny styl zycia, kidry charakteryzuje sie nastawieniem prozdrowotnym
(Weber 2010; Berger 1995; Domariski 2002; Savage i in. 1995). Praktyki zdrowotne i kon-
trola zdrowia majg znaczenie symboliczne jako sposdb zamanifestowania przynaleznosci
do klasy sredniej, a takze jako atrybut odrozniajacy jg od klas i warstw spotecznych ulo-
kowanych nizej w strukturze spotecznej (Crawford 1980; 2006). Crawford (2006) zauwazyt,
ze samokontrola, samodyscyplina, wyrzeczenia zwigzane z dbaniem o zdrowie moga by¢
sposobem na wyrazenie etosu klasy sredniej wywodzgcego sie z etyki protestanckiej. Jed-
nak nie tylko protestancka etyka pracy jest wspotczesnie typowym rysem klasy Sredniej,
ale takze etyka konsumpciji, ktéra — jak sie uwaza — pozostaje w sprzecznosci z etykg pra-
cy. Praktyki zdrowotne i kontrola zdrowia staty sig, zdaniem Crawforda, sposobem na po-
godzenie tych dwu sprzecznych nurtéw kulturowych.

Konsumpcja towardw i ustug istniata, zanim zaczeto sie postugiwac terminem ,spote-
czenstwo konsumpcyjne”, nie odgrywata jednak takiej roli, jak obecnie. Na poczatkowym
etapie kapitalizmu, charakteryzujgcym sie niedostatkiem produktow i ustug, spoteczen-
stwa cechowaty sie m.in. etosem oszczedzania, inwestowania, uzytecznosci i skuteczno-
Sci, rzetelniej pracy, a takze zgoda na odroczong gratyfikacje. Na kolejnym zaczeto wrastac
znaczenie konsumpcji, poszukiwania rozrywki i przyjemnosci, chociaz w sferze produkcii
zasady ciezkiej pracy, oszczednosci i wydajnosci nie przestaty obowigzywac. Obecna faza
cechuje sie dalszym wzrostem konsumpcjonizmu (Zidtkowski 1997; Weber 2010; Bell 1994).
Okreslenie ,spofeczenstwo konsumpcyjne” zaczeto funkcjonowac po Il wojnie swiatowe;.
Jak zauwaza Felicjan Bylok, jednym z niewielu teoretykdw, ktdrzy przedstawili w sposéb
systematyczny konstytutywne cechy spoteczenstwa konsumpcyjnego, jest John Brewer,
dlatego warto sie na niego powotac, charakteryzujac ten typ spoteczenstwa. Wedtug cha-
rakterystyki spoteczenistwa konsumpcyjnego dokonanej przez J. Brewera (1998, za: Bylok
2005; 2013) mozna je opisac jako spoteczenstwo funkcjonujgce w warunkach dostepno-
Sci na rynku wielkiegj ilosci roznorodnych towardw i ustug, stuzgcych nie tylko zaspokajaniu
potrzeb, ale takze ,przyjemnosci”. Warto w tym miejscu dodac, ze przyjemnosc ta wynika
nie tyle z uzytkowania danego dobra, ile z samego aktu jego nabywania i jej pragnienie nie
bywa zaspokojone. Konsekwencjg coraz wyzszego plasowania sie przyjemnosci w hierar-
chii wartosci ludzi i wzrostu jej znaczenia, jako wewnetrznego motywu ludzkiego dziatania,
jest orientacja prezentystyczna, ktéra wyraza sie brakiem zgody na rezygnacje z dobr kon-
sumpcyjnych dostarczajgcych przyjemnosci na rzecz zabezpieczenia przysztosci (Camp-
bell 1987 za: Bylok 2005; Bauman 2005).

Kolejna cecha spoteczenstwa konsumpcyjnego wskazywang przez J. Brewera jest przy-
pisywanie towarom i ustugom znaczenia symbolicznego, ktore jest wynikiem ksztattowa-
nia i stymulowania potrzeb konsumenckich za pomoca reklamy, marketingu i mody. To-
wary i ustugi moga symbolizowac nie tylko wysoki status spoteczny czy przynaleznosc do
danej klasy bgdz warstwy spotecznej, ale takze do okreslonej subkultury. Ponadto wybor
konkretnych produktéw podyktowany gustem lub modg pozwala na ksztattowanie i wy-
razanie indywidualnego stylu zycia. Cechami spoteczenstwa konsumpcyjnego sg takze:
dominacja czasu wolnego i konsumpcji jako obszaréw zycia spotecznego odrebnych od
sfery produkcji, funkcjonowanie kategorii ,konsument”, formowanie sie kultury konsump-
cji oraz instytucjonalizacja krytyki konsumpcji. Na przemiany wartosci i orientacji indywi-
dualnych w kierunku konsumpcjonizmu wskazujg m.in. badania empiryczne prowadzone
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wsrod spoteczenstw zachodnich krajow rozwinietych, pozwalajgce stwierdzic, ze pokole-
nia urodzone w latach 1960-1980 charakteryzuijg sie ,mentalnoscig uzycia”, nie zas etosem
0szczedzania, charakterystycznym dla pokolenia urodzonego w latach 1920-1940 (Lusa-
wa 2013), a osoby urodzone w latach 1981-1999, w przeciwienstwie do starszych poko-
len, sg opisywane jako oczekujgce natychmiastowej gratyfikacji (Reisewitz, lyer 2009; Bha-
rath i in. 2009).

Chociaz obecna faza rozwoju kapitalizmu cechuje sie wzrostem konsumpcjonizmu, pro-
testancka etyka pracy jest nadal obecna i uwaga wielu badaczy koncentruje si¢ na rela-
cji miedzy tymi dwoma sprzecznymi nurtami kulturowymi (zob. np. Bylok, Swadzba 2014).
Crawford (2000; 2006) podnosit centralne miejsce konfliktu miedzy dyscypling a przyjem-
noscig w klasie sredniej, a dbanie o zdrowie jest, jego zdaniem, obszarem, w ktérym ludzie
probujg odnalez¢ pomiedzy nimi rownowage. Jak sie wydaje, konflikt ten mozna opisac
jako zasadzajgcy sie na dwu osiach, z ktdrych jedng jest 0o$ wyrzeczenia — pozwalanie so-
bie na przyjemnosci. Crawford zaobserwowat, ze z jednej strony ludzie postrzegajg samo-
dyscypling, samokontrole i wyrzeczenia jako stuzgce zdrowiu, gdyz umozliwiajg one utrzy-
mywanie odpowiedniegj diety, systematyczne uprawianie sportow, rezygnacije z uzywek itp.,
a z drugiej — uwazajg ,folgowanie sobie” za zrédto zdrowia, poniewaz pozwala ono na po-
zbycie sie stresu obecnego w zyciu. Reklama jest Zrodtem przekonania, ze zdrowie wyma-
ga materialnych produktéw dostarczajacych natychmiast przyjemnosci i podnoszacych zy-
ciowy komfort (por. Heede i in. 2006). Druga 0$ konfliktu rozposciera sie miedzy dwoma
sposobami dbania o zdrowie: z jednej strony — samodyscypling i wyrzeczeniami konieczny-
mi do prozdrowotnych zachowan, a z drugiej — korzystaniem z towardw i ustug, za pomo-
cq ktorych mozna zapewnic sobie ,zdrowe ciato”. Istnieje caty przemyst wytwarzajgcy pro-
dukty stuzgce do utrzymania szczuptej, zdrowej sylwetki: suplementy diety, produkty z ni-
skg zawartoscig ttuszczu, sprzet sportowy, lekarstwa, wreszcie operacije plastyczne i inne
interwencje chirurgiczne. Jak stwierdza Jean Baudrillard (2006: 188), akty ,nabycia i kon-
sumpcji” tych produktow i ustug sa powodowane przez ,gteboko skrywang mysl, ze nalezy
(i wystarczy) zaptacic¢, by w zamian za to odzyskac zdrowie”. Te sposoby dbania o zdrowie
tylko pozornie sg sprzeczne. Moga by¢ stosowane jednoczesnie, a ponadto oba moga wy-
raza¢ pozycje klasowa jednostek: poprzez demonstrowanie tradycyjnych orientacji przypi-
sywanych klasie sredniej oraz demonstrowanie statusu za pomoca zdrowego ciata i naby-
wanie okreslonych débr konsumpcyjnych.

Z punktu widzenia realizacji prozdrowotnego stylu zycia istotng cecha cztonkéw spote-
czenstw konsumpcyjnych jest orientacja prezentystyczna, a w szczegolnosci brak gotowo-
Sci do odraczania gratyfikacji. Gotowos¢ do odraczania gratyfikaciji jest korzystna, gdyz za-
chowanie zdrowia i dtuzsze zycie jest rodzajem odroczonej nagrody za dtugotrwate stara-
nia i wyrzeczenia, a brak gotowosci do odraczania gratyfikacji wydaje sie potencjalng prze-
szkodg w podejmowaniu staran o zachowanie zdrowia. Moze sie to wigzac¢ z niechecig do
inwestowania czasu i wysitkéw oraz wyrzeczen w imie nagrody, ktdra jest odlegta w czasie
i niepewna. Orientacja prezentystyczna moze przejawiac sie takze w checi pozbycia sie zy-
ciowego stresu poprzez konsumpcje materialnych produktéw, dostarczajgca chwilowego
poczucia sensu i znaczenia, ktére jednak szybko mija, i zeby ponownie je przywotag, trze-
ba konsumowane produkty lub ustugi zastgpi¢ nowymi (por. Heede i in. 2006; Baumann
2004; 2005). Taka przyspieszona konsumpcja moze mie¢ negatywne konsekwencje dla
zdrowia. Z drugiej strony jednak konsumpcja, jako lokujgca sie w sferze gustu i mod, zo-
rientowana na towary i ustugi posiadajgce znaczenie symboliczne, sprawia, ze motywem
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podejmowania takich czy innych zachowan, w tym rowniez prozdrowotnych, moze byc¢

okreslona moda czy przypisywanie tym zachowaniom znaczenia symbolicznego.

Istnieje niewiele badan na temat zwigzkéw konsumpcjonizmu z prozdrowotnym stylem
zycia, przy czym zazwyczaj konsumpcjonizm ujmowany jest w nich jako nurt kulturowy
charakteryzujgcy spoteczenistwo, nie zas indywidualna orientacja jednostki. Przedstawio-
na charakterystyka spoteczeristwa konsumpcyjnego odnosi sie ogoélnie do catosci spote-
czenstwa, jednak poszczegdlne jednostki moga mie¢ rézny stosunek do konsumowania
produktéw i ustug. Indywidualng orientacje prokonsumpcyjng mozna zatem zdefiniowac
jako specyficzny stosunek do rzeczywistosci, polegajgcy na poszukiwaniu natychmiasto-
wego zaspokojenia potrzeb przyjemnosci, sensu i znaczenia poprzez nabywanie oraz kon-
sumowanie débr i ustug. Zaprezentowana nizej analiza ma na celu sprawdzenie, czy istnie-
ja zwigzki miedzy indywidualng orientacjg prokonsumpcyjng a elementami prozdrowotne-
go stylu zycia wsrdd przedstawicieli klasy sredniej i jaki jest ich kierunek.

Sformutowano dwie hipotezy:

1. Orientacja prokonsumpcyjna jest pozytywnie zwigzana z takimi zachowaniami korzystny-
mi dla zdrowia, ktdre symbolizujg przynaleznos¢ do klasy $redniej, takimi, ktére sa mod-
ne oraz dostarczajg doraznej przyjemnosci, czyli np. uprawianiem sportow, w szczegol-
nosci dyscyplin charakterystycznych dla zachodnich klas Srednich (takich jak golf czy
tenis).

2.Orientacja prokonsumpcyjna jest zwigzana negatywnie z takimi zachowaniami korzyst-
nymi dla zdrowia, ktdre polegaja na ograniczaniu lub wyrzeczeniu sie konsumpciji réz-
nych produktéw, takich jak niezdrowe produkty zywnosciowe, tytonr, alkohol, substancje
psychoaktywne, oraz takich, ktore wymagaja dyscypliny.

Styl zycia a konsumpcja

Wedtug teorii socjologicznej styl zycia jest Scisle zwiazany z konsumpcja, a nawet uwaza
sig, ze podczas gdy tradycyjny podziat na klasy i warstwy spoteczne zasadza si¢ na pozy-
cji zawodowej, oparty na konsumpcji styl zycia stanowi Zzrédto odmiennych podziatéw spo-
tecznych (por. Weber 2002; Giddens 2002; Bourdieu 2005; Cockerham 1999; 2005). Twor-
ca koncepgiji stylu zycia Max Weber definiowat, postugujac sie ta kategorig, stan spotecz-
ny, przy czym jego zdaniem styl zycia nie tylko wyrazat réznice miedzy stanami, ale takze
je ustanawiat: podczas gdy podziat na klasy spoteczne opierat sie na produkcji, podziat na
stany opierat sie na konsumpciji. Weber rozwazat styl zycia jako oparty na strukturze spo-
tecznej, determinujgcej szanse zyciowe i ograniczenia, jakim podlegaja jednostki, oraz ich
jednostkowych wyborach (Weber 2002: 247). We wspotczesnej socjologii najbardziej zna-
nymi koncepcjami stylu zycia sg koncepcje Anthony’ego Giddensa i Pierre’a Bourdieu. Gid-
dens (2002) nazwat stylem zycia mniej lub bardziej zintegrowany zespdt praktyk, takich jak
nawyki zywieniowe, sposob ubierania sie, zachowania i zwyczaje spotykania sie w okre-
Slonych miejscach, ktore sg podejmowane, gdyz ksztattujg czy wyrazajg tozsamoscé jedno-
stek. Zdaniem Giddensa styl zycia osadza sie na wyborach dokonywanych gtéwnie w sfe-
rze konsumpciji, chociaz zauwaza on takze, ze to sfera pracy warunkuje szanse zyciowe,
ktdre trzeba bra¢ pod uwage, rozwazajgc wybor roznych mozliwosci. W koncepcji P. Bour-
dieu (2005) wiekszy nacisk potozony zostat na strukturalng determinacje stylow zycia. Do-
konuje sie ona za posrednictwem struktury zwanej habitusem, czyli ,wzglednie statego sy-
stemu wzordéw percepcji, ocen i dziatania”. Okreslony rodzaj habitusu jest uksztattowa-
ny przez okreslone ,warunki zycia”, ktére maja charakter klasowy, a z kolei rozne habitusy
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generujg rozne style zycia, czyli systemy praktyk, takich jak np.: uprawianie sportu, granie
w gry, udziat w przedsiewzieciach kulturalnych, a takze wybor szczegdlnego rodzaju dobr,
jak: domy, obrazy, meble, samochody, alkohole, perfumy ubrania i inne. Jak wiec widac,
wszystkie te koncepcje odnoszg styl zycia do sfery konsumpciji, a takze w mniejszym lub
wiekszym stopniu zaktadajg, ze jest on efektem jednostkowych wybordw, podejmowanych
w sytuacji ograniczen strukturalnych. William C. Cockerham, odnoszac sie do nich, stwo-
rzyt koncepcije ,zdrowotnych” styléw zycia (health lifestyles), ktore okreslitjako ,kolektywne
wzory zachowan zwigzanych ze zdrowiem, bazujgce na wyborach dokonywanych sposréd
opcji dostepnych ludziom ze wzgledu na ich szanse zyciowe”. ,Zdrowotne style zycia sg
podtypami stylu zycia, moga one by¢ prozdrowotne (mdwiac bardziej potocznie «zdrowe»)
lub antyzdrowotne, a sktadaja sie nan dziatania obejmujace zwyczaje zywieniowe, picie,
palenie papierosow, aktywnosc¢ fizyczng, radzenie sobie ze stresem, odpoczynek, higie-
ne osobistg oraz inne zachowania zwigzane ze zdrowiem” (Cockerham 1999: 56). Prozdro-
wotne style zycia sg zorientowane na konsumpcje dobr, za pomoca ktorych ludzie probu-
ja osiggnac¢ zdrowie, cieszy¢ sie zyciem, wygladac¢ dobrze, by¢ zdolnymi do pracy (Coc-
kerham 1999; 2005). Koncepcja ta wydaje sie odpowiednia do analizy zwigzkdw pomiedzy
orientacjg prokonsumpcyjng a elementami zdrowego stylu zycia, gdyz integrujgc istniejgce
teorie stylu zycia, odnosi je do pewnej kategorii praktyk, jakimi sg praktyki zdrowotne. Na-
lezy przy tym odrézni¢ konsumpcie jako zuzywanie débr w celu zaspokojenia potrzeb od
orientacji prokonsumpcyjnej, ktéra oznacza specyficzny do niego stosunek. Mozna w jed-
nakowym stopniu posiadac¢ orientacje prokonsumpcyjng, ale dokonywac réznych wybo-
row towardw i ustug. Celem prezentowanej analizy jest sprawdzenie, czy orientacja prokon-
sumpcyjna jest zwigzana z pewnymi wyborami.

Polska klasa srednia

Istnienie klasy sredniej w Polsce oraz jej sktad sg od przeszto éwieréwiecza przedmiotem
rozwazan socjologow. Jak sie wydaje, mozna w tej chwili przyjac, ze istnieje ona w jakiejs
postaci i zgodnie z pogladami Domarniskiego (2002) i Leszkowicza-Baczyriskiego (2007) za-
licza sie do niej: prywatnych drobnych i Srednich przedsiebiorcéw, specijalistow z wyzszym
wyksztatceniem oraz menedzerdw, zatrudnionych w obu sektorach gospodarki — publicz-
nym i prywatnym. Autorzy ci uwazajg te kategorie spoteczne za klase srednig w Polsce, po-
niewaz miejsce w strukturze spotecznej i pozycje zawodowe zajmowane przez ich przed-
stawicieli, a takze inne cechy, takie jak wyksztatcenie, standard materialny, orientacje zy-
ciowe, oraz styl zycia upodabniajg ich do klasy Sredniej w spoteczenstwach rozwinigtych.
Chociaz klasie Sredniej w spotfeczenistwach rozwinigtych przypisuje sie szczegdiny
prozdrowotny styl zycia, to jednak kategorie, ktére zgodnie z ujeciem Domariskiego (2002)
i Leszkowicza-Baczynskiego (2007) nalezg do tworzgcej sie klasy sredniej w Polsce, nie
stanowity w ciggu ostatnich dwudziestu szesciu lat pod tym wzgledem jednolitego seg-
mentu. O ile tzw. nowa klasa $rednia, czyli kadra kierownicza wyzszego szczebla oraz spe-
cjalisci z wyzszym wyksztatceniem, charakteryzowata sie elementami stylu zycia o na-
chyleniu prozdrowotnym w stopniu wiekszym niz inne klasy i warstwy spoteczne, o tyle
tzw. stara klasa Srednia, czyli prywatni przedsiebiorcy, pod wieloma wzgledami nie od-
biegata, a nawet odbiegata na niekorzysc¢ od reszty spoteczenstwa. | tak, kadra kierow-
nicza i inteligencja, wedtug badan prowadzonych od lat 90., charakteryzuje sie wiekszg
aktywnoscig fizyczng (Kostka 1997; CBOS 2003; 2009; 2013; OBOP 1994), czestszym
spozywaniem owocow i unikaniem ,Smieciowego” jedzenia (CBOS 2000; 2005; 2010),
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mniejszym odsetkiem osob palgcych papierosy (Kostka 1997; 2007; 2008; 2011a; 2012;
Ostrowska 1999) niz catos¢ spoteczenstwa. Nie mozna powiedzie¢ tego samego o przed-
siebiorcach, ktorzy wedtug wielu sondazy przeprowadzanych na przetomie lat dziewiec-
dziesigtych i dwutysiecznych w jednakowym stopniu lub nawet rzadziej niz cate spoteczen-
stwo charakteryzowali sie elementami stylu zycia o nachyleniu prozdrowotnym, tj. unika-
niem jedzenia Smieciowego (CBOS 2005), czestym spozywaniem owocow (CBOS 2010),
unikaniem palenia papierosow (Kostka 1997; CBOS 2007; 2008) i uprawianiem sportéw
(CBOS 2003; 2009). Jednak wyniki nowszych badan pozwalajg przypuszczad, ze zaczy-
naja oni ,dogania¢” specjalistow i kadre kierowniczg, a jednoczesnie wyprzedzac¢ inne ka-
tegorie spoteczne pod wzgledem korzystnych dla zdrowia zachowan (CBOS 2011a; 2012;
2013a). Podobne tendencje zarysowuja sie w Warszawie. Z badania przeprowadzonego
w latach 2002/2003 na probie warszawskiej (Ostrowska 2009) wynika, ze wyksztatcenie
oraz stopien zamoznosci, ktore mozna traktowac jako miary pozycji spotecznej, roznicujg
zwigzany ze zdrowiem styl zycia mieszkancow Warszawy. Posiadanie relatywnie wyzszego
wyksztatcenia oraz bycie bardziej zamoznym sprzyjaja prozdrowotnym zachowaniom, co
potwierdza istnienie takze w Warszawie opisanych prawidtowosci.

Jedna z kwestii podnoszonych przez badaczy polskiej klasy $redniej byto to, na ile cha-
rakteryzuje sie ona typowym dla klas $rednich w spoteczenstwach rozwinietych etosem.
Badajgc to zagadnienie pod koniec lat 90., Domanski (2001) stwierdzit, ze spoteczenstwo
polskie jako catos¢ cechowato sie wowczas w duzym stopniu postawami bliskimi prote-
stanckiej etyce pracy, a prywatni przedsigbiorcy i inteligencja nietechniczna pod wieloma
wzgledami przewyzszali pod tym wzgledem pozostatych. Z kolei, jak wynika z badan, na-
stawieniem prokonsumpcyjnym charakteryzuje sie niewielki odsetek polskiego spoteczen-
stwa, jednak, co istotne, znacznie czesciej taka orientacja cechuje wiasnie przedstawicieli
klasy sredniej (Derczynski 1997; CBOS 2011b; Swadzba 2014).

Jak wiec widac, istniejg przestanki, aby podobnych procesow, jak wsrod klasy Srednigj
spoteczenstw rozwinigtych, oczekiwac takze wsrdd polskiej klasy Sredniej. Dlatego inte-
resujgce wydaje sie zbadanie, w jaki sposob orientacja prokonsumpcyjna jest zwigzana
witasnie z zachowaniami korzystnymi dla zdrowia i kontrolg zdrowia, skfadajgcymi sie na
prozdrowotny styl zycia klasy $redniej tworzacej sie w Polsce.

Badanie

Hipotezy byty sprawdzane na podstawie danych z badania przeprowadzonego w listopa-
dzie i grudniu 2013 roku metodg bezposredniego wywiadu kwestionariuszowego, wspo-
maganego komputerowo, na 500-osobowej kwotowej probie warszawskiej klasy Sredniej.
Struktura populacji ze wzgledu na pozycje zawodowag, poziom wyksztatcenia, pte¢ oraz
dzielnice Warszawy, w ktdrej wykonywana jest praca zawodowa, zostata poznana dzieki
badaniu przeprowadzonemu na losowej reprezentatywnej prébie mieszkancéw Warszawy.
Rozktad tgczny tych cech stat sie podstawg do dobrania proby. W konsekwencji préba ob-
jeta 242 specjalistow (do ktdrych zaliczono cztonkdéw kadry zarzadzajacej sredniego i niz-
szego szczebla w firmie lub instytuciji publicznej, specjalistéw, samodzielnych pracownikdow
o wysokich kwalifikacjach, osoby wykonujace wolny zawdd), 132 przedsigbiorcéw (osoby
prowadzgce dziatalnos¢ gospodarczg na wtasny rachunek, wiasciciele i wspotwiasciciele
firm) oraz 126 menedzerow (kadra zarzgdzajgca wysokiego szczebla zarzgdzania w firmie
lub instytucji publicznej).
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Prozdrowotny styl zycia jest rozumiany, zgodnie z koncepcja Cockerhama, jako podtyp
stylu zycia w 0gole, na ktory sktadajg sie zachowania korzystne dla zdrowia, takie jak: zdro-
wa dieta, korzystne zwyczaje zywieniowe, ograniczenie picia alkoholu, niepalenie papiero-
sow, nienaduzywanie lekarstw, unikanie substancji psychoaktywnych, aktywnosc fizyczna,
kontrola stanu zdrowia u lekarzy (zob. tab. 1-7).

W badaniu uwzgledniono ogding orientacje prokonsumpcyjna oraz orientacje prokon-
sumpcyjng w sferze zdrowia. Ogdlna orientacja prokonsumpcyjna byta mierzona za po-
moca skali sktadajacej sie z 7 stwierdzen dotyczacych réznych aspektdéw nabywania to-
wardw i ustug: kupowania nowych sprzetdw i urzgdzen, pomimo ze stare sg jeszcze w do-
brym stanie, kupowania w celu sprawienia sobie przyjemnosci, nawet jesli kupowane rze-
czy nie sg potrzebne, pozbywania sie niezuzytych rzeczy, kupowania pod wptywem impul-
su, nabywania nowych rzeczy, gdyz stare sie znudzity, kupowania przedmiotow w poszuki-
waniu nowych wrazen oraz nadgzania za nowinkami technicznymi. Respondenci okreslali,
jak czesto zdarzato im sie w ostatnim roku kazde z tych zachowan. Poszczegdinym odpo-
wiedziom przypisano nastepujace wartosci: bardzo czesto, prawie zawsze — 3 punkty, cze-
sto — 2 punkty, rzadko — 1 punkt, bardzo rzadko, prawie nigdy — O punktéw. Po zliczeniu
tych wartosci dla kazdego respondenta otrzymano wynik oddajgcy stopien, w jakim ce-
chuje sie on orientacjg prokonsumpcyjna. Skala okazata sie rzetelna (alpha Cronbacha wy-
niosta 0,725).

Orientacje prokonsumpcyjna w sferze zdrowia moze rozumie¢ jako sktonno$¢ do naby-
wania débr i ustug pomocnych w realizacji prozdrowotnego stylu zycia. Same w sobie nie
sg one konieczne do dbania o zdrowie ani tez nie sg w stanie zastgpi¢ zachowan korzyst-
nych dla zdrowia. Ludzie nabywajg je, jak sie wydaje, m.in. dlatego, ze petnig one funk-
cje symboliczne, wskazujgc na przynaleznos¢ do okreslonej grupy spotecznej, sg modne,
ich kupowanie oraz uzytkowanie dostarcza przyjemnosci. Trudnosc interpretacji zwigzkow
z wykorzystaniem tego wskaznika polega na tym, ze nabywanie tych dobr i ustug moze
by¢ zarowno wskaznikiem orientacji prokonsumpcyjnej, jak i moze odzwierciedla¢ wzory
konsumpciji, bedacej efektem realizacji aktywnosci korzystnych dla zdrowia. Na przyktad
mozna uprawiac jogging, nie majac markowego obuwia czy aplikacji Endomondo, ale dys-
pozycja do nabywania atrakcyjnych przedmiotéw, stanowigcych oprawe tego sportu, ta-
kich jak modna odziez sportowa czy gadzety elektroniczne, moze sprzyja¢ jego uprawia-
niu. Moze by¢ réwniez tak, ze to decyzja, by uprawiac sport, pociaga za sobg dokonanie
tych zakupdw.

Orientacja prokonsumpcyjna w sferze zdrowia byta badana za pomocg pytania o zakup
w ciggu ostatniego roku dziewieciu roznych rodzajow towardw i ustug, takich jak: karnet do
znanego, modnego klubu fitness, ,zdrowa” zywnos¢, domowe urzadzenia sportowe, ustu-
gi specjalistow, odziez sportowa znanych marek, drobny sprzet sportowy, hipnoterapia,
akupunktura, literatura dotyczgca zdrowego stylu zycia, odzywki, suplementy diety i inne.
Za wskaznik natezenia orientacji konsumpcyjnej w sferze zdrowia przyjeto liczbe wskazuja-
cg, ile rodzajéw towardw i ustug zostato nabytych w ciggu ostatniego roku. O tym, ze ska-
la chwyta dyspozycje do konsumowania zorientowanego na zdrowie, a nie jest po prostu
indeksem nabytych w ostatnim czasie towardw i ustug, Swiadczy fakt, ze jest ona rzetelna:
alpha Cronbacha wynosi 0,602.
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Orientacja prokonsumpcyjna warszawskiej klasy sredniej

Skala do pomiaru ogdlnej orientacji prokonsumpcyjnej moze przyjmowac wartosci w za-
kresie od 0 do 21 punktow. Jak sie okazato, w badanej probie faktyczne minimum wyniosto
0, a maksimum — 17. Srednio uzyskiwano 5,5 punktu. Az 94% uzyskato co najwyzej poto-
we punktow, czyli mozna powiedziec, ze cechujg sie ta orientacjg w stopniu bardzo niskim
i raczej niskim. Sposrod 9 kategorii produktdw i ustug zwigzanych ze zdrowiem (uwzgled-
nionych w skali do pomiaru orientacji prokonsumpcyjnej w sferze zdrowia) zadnego nie
nabyto w ciggu ostatnich 12 miesiecy prawie 24% respondentéw. Maksymalnie nabywa-
no 8 rodzajow, przy czym niespetna 1% respondentow zadeklarowat takie zakupy. Potowa
objetych badaniem przedstawicieli klasy $redniej kupita w tym czasie najwiecej 2 rodza-
je produktéw czy ustug. Jak sie okazato, obie orientacje czesciej sg charakterystyczne dla
0s6b z wyzszym wyksztatceniem oraz osdb mtodszych. Nie sg natomiast skorelowane ani
z picig, ani z pozycjg zawodowa, ani uzyskiwanym dochodem.

Rezultaty te Swiadczg o umiarkowanej orientacji prokonsumpcyjnej warszawskiej klasy
Sredniej, co jest zgodne z wynikami innych badan, przeprowadzanych np. przez Centrum
Badania Opinii Spotecznej. Jak z nich wynika, odsetek spoteczeristwa polskiego charakte-
ryzujacy sie orientacjg prokonsumpcyjng w wysokim stopniu wynosit w 1997 oraz w 2010
roku 5%. W 1997 roku orientacja ta byta najbardziej typowa dla kategorii spotecznych sta-
nowigcych klase $rednia, czyli dla przedsigbiorcow (21%) oraz kadry kierowniczej i inteli-
gencji (15%). Podobnie w 2010 roku w najwiekszym stopniu orientacjg prokonsumpcyjna
charakteryzowaty sie osoby posiadajgce wyzsze wyksztatcenie, kadra kierownicza i spe-
cjalisci z wyzszym wyksztatceniem, a ponadto pracownicy instytucji publicznych i pan-
stwowych oraz pracownicy administracyjno-biurowi (Derczyriski 1997; CBOS 2011b). Z in-
nego badania CBOS (2013b) wynika, ze okoto 1/5 spoteczenstwa polskiego wyraza opinie
wskazujgce na ich nastawienie prokonsumpcyjne: osoby te uwazaja, ze lepiej jest wyda-
wac pienigdze na biezace potrzeby (21%) czy zachcianki (21%), niz oszczedzac, nabywac
towary, nie trzymajac sie listy zakupow (18%), oraz kierujg sie jakoscig i markg nabywanych
produktow, a nie ich ceng (12%).

Orientacja prokonsumpcyjna a elementy zdrowego stylu zycia

Hipotezy o zaleznosciach pomiedzy orientacjg prokonsumpcyjng a praktykami sktadajgcy-
mi sie na zdrowy styl zycia sprawdzano za pomoca wspodtczynnika korelacji dla zmiennych
porzadkowych tau b Kendalla.

Wyniki badania wskazuja na to, ze orientacja prokonsumpcyjna sprzyja elementom ,zdro-
wotnego” stylu zycia, zarowno pro- jak i antyzdrowotnego: czestszemu uprawianiu niekto-
rych sportéw, czestszemu jadaniu positkéw w ciggu dnia, spozywaniu niektorych szkod-
liwych dla zdrowia napojow i uzywek. Chociaz generalnie czestos¢ uprawiania sportu nie
jest zwigzana z tg orientacjg, to jak sie okazuje, uprawianie niektorych dyscyplin sportu
jest tym czestsze, im wyzsza jest ogdina orientacja prokonsumpcyjna. Z orientacja prokon-
sumpcyjna zwigzane sg stabo, chod istotnie statystycznie, nastepujace aktywnosci sporto-
we: ¢wiczenie na sitowni, bieganie, rézne rodzaje gimnastyki i aerobiku, a takze wschodnie
sztuki walki oraz jazda konna (zob. tab. 1). Istniejg takze zwigzki pomiedzy orientacjg pro-
konsumpcyjng a jazda na rolkach, deskorolce, windsurfingiem, ptywaniem i zeglowaniem,
cho¢ wspdtczynniki korelacji sg bliskie zeru.
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Jak sie wydaje, wyjasnieniem tych zwigzkow moze byc¢ to, ze dyscypliny zwigzane z orien-
tacjg prokonsumpcyjng sg nowe lub majg nowg oprawe, w zwigzku z tym dostarczajg no-
wych wrazen osobom, ktore z nich korzystaja. Aerobik i gimnastyke uprawia sie w klubach
fitness, ktdre oferujg rozmaite rodzaje ¢wiczen o réznych nazwach (czesto gtéwnie nazwa
odrdéznia jedne zajecia od innych, np. pilates, zdrowy kregostup, ptaski brzuch), oraz w si-
towniach, gdzie pod opieka trenera mozna skorzysta¢ z wielu nowoczesnych urzgdzen
sportowych. Zardowno czes¢ ¢wiczen na sitowni, jak i wiele rodzajow zajec fitness rekla-
muije sie jako stuzgce spalaniu ttuszczu (np. ,Fat Burning”, ,Circuit”), modelowaniu sylwet-
ki (np. ,ptaski brzuch”, ,zgrabne uda i posladki”, ,Aqua Zumba”), sptycajgce zmarszczki
(,Active Face”), a nawet napawajgce optymizmem, wprawiajgce w doskonate samopoczu-
cie (,Aqua Zumba”) i prowadzace do wewnetrznej i zewnetrznej harmonii (,Body Art”; zob.
http://energyfitness.pl/activities). Innymi stowy, w klubach tych mozna ,kupic” piekne i zdro-
we ciato (a nawet ,zdrowg dusze”!). Na podobne zjawisko wskazujg wyniki badania prze-
prowadzonego w USA metodg zogniskowanych wywiadow grupowych (Heede i in. 2006),
gdzie analizowano, jak w zachowaniach zdrowotnych manifestuje sie konsumeryzm. Jak
sie okazato, znajduje on odzwierciedlenie w koncentracji na wygladzie lansowanym przez
Srodki masowego przekazu, a szczegodlnie reklamy — pragnieniu, by mie¢ ,zdrowy wyglad”,
dobra figure, nie by¢ duzym ani otytym. ,Idealne ciato” jest traktowane jak towar, ktdry moz-
na kupic, a ktéry jest takze zrédtem natychmiastowej przyjemnosci.

Tabela 1

Zwigzek pomiedzy orientacjami prokonsumpcyjnymi a czestoscia uprawiania roznych
dyscyplin sportu (wspétczynniki korelacji tau b Kendalla)

Czestosé uprawiania résnych dyscyplin sportu Orientacja pro}konsumpcyjna Orientacja prokonsumpcyjna
(ogdina) w sferze zdrowia
tau b Kendalla

Cwiczenia w sitowni, na atlasie 184 .292**
Wschodnie sztuki walki 149" 153
Bieganie, jogging 120 .245™
Aerobik, gimnastyka A7 .339**
Jazda konna 108* 077

Jazda na rolkach, deskorolce .097* 21
Windsurfing .092* .070

Ptywanie .084* .202**
Zeglowanie 083" 115
Golf .071 122*

imnastyka rehabilitacyjna lub inne éwiczeni

Salecgrieyp?zeez IZiarizw 7 Lb e Gwiezen'a -067 079"
Chodzenie z kijkami (nordic walking) -.066 .058

Cwiczenia na domowym rowerze .061 .085*
Jazda na rowerze .050 119
Tenis .045 126
Gry zespotowe .043 169"
Inny sport .039 110
Chodzenie po gérach, wspinanie sie -.026 201"
Wedréwki piesze .018 .046

Jazda na nartach lub snowboardzie .007 233
Uprawianie sportu generalnie .036 .270*

*p=<005 *p=<0,01

Zrédto: opracowanie wiasne.

89



Kolejng aktywnoscia zwigzang z orientacjg prokonsumpcyjng jest bieganie, ktoremu
moze towarzyszy¢ korzystanie z wielu gadzetow: aplikacji na komorke, np. Endomondo,
specjalnych butéw i odziezy itp., co nadaje tej dyscyplinie walor nowosci. Dodatkowo or-
ganizuje sie wiele biegdw miejskich i plenerowych z réznych okazji i na rézne dystanse,
np. Bieg Powstania Warszawskiego czy bieszczadzki Bieg Rzeznika.

Jazda konna oraz wschodnie sztuki walki to dwie nastepne dyscypliny, ktérych upra-
wianie zwigzane jest z orientacjg prokonsumpcyjna. Powstaje coraz wiecej réznego ro-
dzaju szkot sztuk walki, w ktérych oprécz powszechnie znanych judo i karate uczy sie in-
nych, nowych dyscyplin. Miejsc, gdzie mozna uprawiac jazde konng, takze jest coraz wie-
cej: oprocz stadnin w Warszawie istnieje wiele gospodarstw agroturystycznych czy stadnin
w catej Polsce, oferujgcych mozliwos¢ ,pojezdzenia”. Jak sie wydaje, sporty te dostarcza-
ja nowych doznan bez koniecznosci podejmowania uprzedniego dtugotrwatego, systema-
tycznego treningu. Na przyktad wykonywanie atrakcyjnych technik, takich jak rzuty w judo,
nie jest nagroda za dtugotrwaty, systematyczny wysitek wktadany w nauke danego sportu,
ale odbywa sie na jednym z poczagtkowych treningdw. Niejednokrotnie, aby wyjechac kon-
no ,w teren”, wystarczy zaledwie kilka jazd na padoku.

Dla kontrastu, z orientacjg prokonsumpcyjna nie sa zwiazane takie powszechne aktyw-
nosci, jak jazda na rowerze, chodzenie po gorach i wedrowki piesze. Mozna bytoby posta-
wic teze, ze sg one bardziej powszechne niz modne, a to, co staje sie powszechne, stop-
niowo przestaje by¢ modne, gdyz moda jest sposobem zasygnalizowania przynalezno-
$ci do elity (Szlendak, Pietrowicz 2007). Ponadto chodzenie po gérach, np. po Bieszcza-
dach, wciaz moze wyraza¢ kontestacje dominujacej kultury konsumpcyjnej. Z kolei upra-
wianie narciarstwa, takze nieskorelowane z orientacjg prokonsumpcyjng, wydaje sie zwig-
zane z tradycyjnym stylem zycia przedwojennych elit, ktdory moze nie byc¢ atrakcyjny dla
prokonsumpcyjnie zorientowanych cztonkow warszawskiej klasy sredniej. Powodem tego,
ze uprawianie dyscyplin, takich jak: nordic walking, gimnastyka rehabilitacyjna, ¢wiczenie
na rowerze stacjonarnym, nie jest zwigzane z orientacja prokonsumpcyjng, moze byc¢ ich
rehabilitacyjny charakter, co sprawia, ze sg one uprawiane z koniecznosci, a nie z wyboru.

Tabela 2
Zwigzek pomiedzy orientacjami prokonsumpcyjnymi a zwyczajami zywieniowymi
(wspotczynniki korelacji tau b Kendalla)
e Orientacja Orientacja prokonsumpcyjna
Zwyczaje zywieniowe . . .
prokonsumpcyjna (ogdina) w sferze zdrowia

tau b Kendalla

Czestos$¢ dosalania gotowych do spozycia potraw 116* -.003
Liczba gtéwnych positkéw spozywanych w ciggu dnia 104% 159**
Czestos$¢ pojadania miedzy positkami takich produktdéw, .

) ; ; ; 077 -.001
jak chipsy, stodycze, chrupki, solone orzeszki

Czestos¢ jadania sniadan .015 11

*p=<005 *p=<0,01

Zrédto: opracowanie wtasne.
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Tabela 3

Zwigzek pomiedzy orientacjami prokonsumpcyjnymi a czestoscia spozywania réznych

produktéw zywnosciowych (wspoétczynniki korelacji tau b Kendalla)

Orientacja Orientacja
Czestos¢ spozywania produktow zywnosciowych: prokonsumpcyjna prokonsumpcyjna
(ogdlna) w sferze zdrowia
tau b Kendalla

Napoje energetyzujace, np. Red Bull 193** 102+
Stodzone napoje typu coca-cola, fanta, sprite, oranzada itp. .087* -.033
Droéb, wedliny drobiowe i inne przetwory drobiowe .086" .004
Warzywa surowe (réwniez w przetworach, np. ogorki kiszone) -.069 .074*
Pieczywo razowe -.053 128*
Soki owocowe i warzywne .052 185"
Ryby oraz przetwory rybne .049 128*
Warzywa gotowane, np. jako dodatek do drugiego dania itp. .045 41
Mileko i przetwory mleczne (np. jogurt, kefir, sery) -.025 .072
Surowe owoce -.017 104
Mieso wieprzowe, wotowe oraz ich przetwory, takie jak -
np. wedliny -.013 -127
Ciasta i stodycze (wyfaczajac cukier uzywany do stodzenia) .008 -.048
iikjv(giper;cigja]ek zawartych w innych produktach, _007 008
Inne produkty zbozowe, typu: ptatki, makarony, ryziinne .006 .096™

*p=<005 *p=0,01

Zrédto: opracowanie wiasne.

Orientacja prokonsumpcyjna ogdélna sprzyja takze jadaniu wigkszej liczby positkdw w cia-
gu dnia (zob. tab. 2), co uwazane jest za zdrowe, ale moze swiadczy¢ tez o przykfadaniu
wagi do jedzenia jako zrédta doraznej przyjemnosci. O tym, ze nie tylko che¢ zachowania
zdrowia, sprawia, ze zorientowani prokonsumpcyjnie ludzie jedzg wiecej positkdw w ciggu
dnia, ale takze np. che¢ doznawania przyjemnosci z tego wynikajacej, Swiadczy pozytywny
zwigzek z paleniem cygar lub cygaretek (zob. tab. 5), wypijaniem wigkszych ilosci piwa przy
jednej okazji (zob. tab. 6), zazywaniem substanciji psychoaktywnych, takich jak marihuana,
haszysz i kokaina (zob. tab. 7), dosalaniem potraw (zob. tab. 2) czy piciem napoi energe-
tyzujacych (zob. tab. 3). Sg to negatywne z punktu widzenia zdrowia praktyki, ale dostar-
czaja doznan smakowych, a czes¢ z nich wywotuje takze doswiadczenie zmiany Swiado-
mosci. Podobne sg wnioski z innych badan. Na przyktad badanie przeprowadzone w In-
diach (Wilson 2010) wskazuje na to, ze modernizacja i rozwdj spoteczeristwa konsumpcyj-
nego powodujg wsrdd przedstawicieli nowo wzbogaconej klasy Sredniej szczegdlny sto-
sunek do jedzenia, stanowiacego zrédto ,,natychmiastowej przyjemnosci”, ktéra prowadzi
do otytosci i w dalszej kolejnosci do chordb uktadu krgzenia. Natomiast z syntezy badan
dokonanej przez Stowarzyszenie Badan nad Konsumpcja (Lusawa 2013) wynika, ze jed-
nym z efektow rozwoju spoteczenstw konsumpcyjnych w latach 90. byto odrzucenie ele-
mentow promowanego w latach 70. zdrowego stylu zycia, szczegdlnie zdrowej, ale mato
smacznej zywnosci.
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Tabela 4

Zwigzek pomiedzy orientacjami prokonsumpcyjnymi a kontrolowaniem stanu zdrowia
(wspotczynniki korelacji tau b Kendalla)

Kontrola stanu zdrowia Orientacja pro{konsumpcyjna Orientacja prokonsumpcyjna
(ogdlina) w sferze zdrowia
tau b Kendalla
Czestos¢ kontrolowania stanu uzgbienia .032 165"
Czestolscl kqntrolowanla stanu zdrowia 030 126"
u specjalistow

*p=<005 **p=<0,01

Zrédto: opracowanie wiasne.

Jak sie wiec wydaje, to nowos¢ poszczegolnych dyscyplin sportu, nawet jesli wynika
tylko ze zmiany opakowania i opatrzenia ich kilkoma gadzetami, oraz obietnica szybkie-
go uzyskania ,zdrowego ciata” sprawia, ze osoby o wiekszym nastawieniu prokonsump-
cyjnym chca je uprawiac. Z kolei poszukiwanie przyjemnosci czy nowych doznan sprawia,
ze osoby te spozywajg wiecej roznego rodzaju substancji. Generalnie osoby zorientowa-
ne bardziej prokonsumpcyjnie czesciej niz inne wybierajg takie elementy stylu zycia, kto-
re wigza sie z nowymi wrazeniami, przyjemnoscia, a rzadziej (lub jednakowo czesto) takie,
ktore wymagaja dyscypliny i wstrzemiezliwosci, niezaleznie od ich konsekwencji zdrowot-
nych. Nie ma pozytywnych zwigzkéw pomiedzy orientacjg prokonsumpcyjng a uprawia-
niem sportow przypisywanych klasie Sredniej.

Tabela 5

Zwigzek pomiedzy orientacjami prokonsumpcyjnymi a paleniem (i uzywaniem) réznych
produktéw zawierajgcych tyton lub nikotyne (wspotczynniki korelacji tau b Kendalla)

Orientacja
prokonsumpcyjna
w sferze zdrowia
tTau b Kendalla

Palenie (i uzywanie) roznych Orientacja
produktéw zawierajgcych tyton lub nikotyne prokonsumpcyjna (ogéina)

Palenie w ciggu ostatnich 30 dni przynajmniej raz cygara lub

cygaretki o4 7
Palenie w ciggu ostatnich 30 dni przynajmniej raz papierosow -131 -.004
Zawartos¢ nikotyny w palonych papierosach .064 .000
Liczba papieroséw dziennie wypalanych przez palaczy -.043 -.098
Czestos¢ palenia papieroséw w ciggu ostatnich 30 dni -.034 -.085
Palenie w ciggu ostatnich 30 dni przynajmniej raz fajki .021 .094
Palenie e-papierosow -.014 .058

*p=<005 **p=<0,01

Zrédto: opracowanie wiasne.
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Tabela 6

Zwiazek pomiedzy orientacjami prokonsumpcyjnymi a czestoscia picia i iloscia wypijanego
jednorazowo alkoholu réznych rodzajow (wspotczynniki korelacji tau b Kendalla)

- Orientacja Orientacja prokonsumpcyjna
Picie alkoholu prokonsumpcyjnja (ogdlna) w Jsfepr)ze zdrovviap .
tau b Kendalla
llo$¢ piwa wypijanego przy jednej okazji 154 .082*
Czestos¢ picia piwa .084* -.033
Czestos¢ picia wina 077" 138
llo$¢ waodki lub innych n jOw spir’ wych
T
Czestos¢ picia napojow alkoholowych .075* 0
llo$¢ wina wypijanego przy jednej okazji .065 .001
zestos¢ picia wodki i innych n jow
e e e e e
Picie napojow alkoholowych -.01 .084*

*p=<005 **p=<0,01

Zrédto: opracowanie wtasne.

Inaczej wygladajg zwigzki elementdw zdrowego stylu zycia z druga orientacjag, czyli orien-
tacjg prokonsumpcyjna w sferze zdrowia. Jak sie okazato, jest ona zwigzana z czestszym
uprawianiem sportu w ogole oraz uprawianiem wigkszosci dyscyplin sportowych. Tylko
niektore dyscypliny sa zwigzane z nig bardzo stabo (ij. tau b Kendalla ponizej 0,1), jak gim-
nastyka rehabilitacyjna i ¢wiczenia na domowym rowerze, lub w ogdle nie sg z nig zwia-
zane w sposob istotny statystycznie (p>0,05), jak jazda konna, windsurfing, wedréwki pie-
sze i nordic walking (zob. tab. 1). Wiekszos¢ z tych dyscyplin ma charakter rehabilitacyjny
lub rekreacyjny. Orientacja prokonsumpcyjna w sferze zdrowia jest takze skorelowana z ja-
daniem $niadan, ze spozywaniem wigkszej liczby positkdw w ciggu dnia (zob. tab. 2) oraz
z konsumpcja zdrowych produktéw zywnosciowych, takich jak: ryby, warzywa gotowane,
owoce, pieczywo razowe, soki warzywne i czerwone wino. Ponadto osoby charakteryzu-
jace sie tym rodzajem orientacji prokonsumpcyjnej unikajg jadania czerwonego miesa (zob.
tab. 3). Co wiecej, kontroluja one czesciej niz pozostali stan swego zdrowia (zob. tab. 4).
Zaobserwowano takze kilka innych istotnych korelacji, jednak ich wielkos¢ jest bliska zeru.

Tabela 7
Zwigzek pomiedzy orientacjami prokonsumpcyjnymi a zazywaniem substanciji
psychoaktywnych (wspotczynniki korelacji tau b Kendalla)
Orientacja Orientacja
Zazywanie substancji psychoaktywnych ) prokonsumpcyjna

prokonsumpcyjna (ogéina) w sferze zdrowia

tau b Kendalla

Zazywanie: substancji psychoaktywnych typu marihuana,

haszysz, kokaina 103 096
Zazywanie tzw. Dopalaczy .077* .069
Zazywanie lekdw uspokajajacych lub nasennych -.034 .018

*p=<005 *p=<0,01

Zrédto: opracowanie wtasne.
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Wydaje sie zatem, ze orientacja prokonsumpcyjna w sferze zdrowia jest zwigzana ze
stylem zycia, ktorego rozne elementy sg wybierane przez ludzi z powodu checi zachowa-
nia zdrowia. Co wiecej, moze byc¢ tak, ze to nie orientacja prokonsumpcyjna w sferze zdro-
wia wptywa na praktyki zdrowotne, ale ze praktyki zdrowotne jednostek pociagajg za sobg
sktonnos¢ do takiego witasnie sposobu konsumowania dobr i ustug. Ten punkt widzenia
bytoy zgodny ze stwierdzeniem Igntieffa (zob. Crawford 20086), ze praktyki zdrowotne i kon-
trola zdrowia wptywajg na konsumpcjonizm, a takze z wynikami niektérych innych badan,
ktére wskazuja na to, iz koncentracja na zdrowiu moze wptywac na praktyki konsumpcyj-
ne, tzn. na to, co sie konsumuje i w jaki sposdb. Na przyktad badanie studentek amery-
kanskiego college’u wykazato, ze osoby majace wieksza $wiadomosc¢ zdrowotng czes-
ciej kupowaty naturalne produkty upiekszajace, byty sktonne wiecej za nie zaptacic i mia-
ty wiekszg umiejetnos¢ odrdznienia produktow naturalnych od zwyktych produktow (Kim,
Seock 2009). Odmiennych rezultatéw dostarczyto badanie przeprowadzone w Czechach
(UnCovska, Ulcak 2015), z ktdrego wynika, ze na zakup tzw. organic box scheme, czyli por-
cji zdrowych ekologicznych warzyw, wptywa reklama, moda, a takze potrzeba, by prowa-
dzi¢ zdrowy styl zycia, wynikajgca jednak z przekonan o charakterze ideologicznym, a nie
z autentycznej Swiadomosci zdrowotne;.

Innym wyjasnieniem tych zwigzkéw moze by¢ to, ze dyspozycja do nabywania atrakcyj-
nych przedmiotéw i ustug zwigzanych ze zdrowiem sprzyja realizacji prozdrowotnego sty-
lu zycia.

Whnioski

Rezultaty analizy sugerujg, ze ogdlna orientacja prokonsumpcyjna jest zwigzana z niekto-
rymi zachowaniami korzystnymi dla zdrowia, jednak zwigzki te bywajg zaréwno pozytyw-
ne, jak i negatywne. Pozytywne zwigzki zachodzg w wypadku aktywnosci, ktére wyda-
ja sie modne, dostarczajg nowych doznan lub doraznej przyjemnosci, negatywne — wow-
czas, gdy dane zachowanie korzystne dla zdrowia polega na ograniczaniu jedzenia lub
uzywek powodujgcych natychmiastowa przyjemnoscé. Z kolei wydaje sie, ze orientacja pro-
konsumpcyjna w sferze zdrowia jest zwigzana z prozdrowotnym stylem zycia, rozumianym
jako zestaw praktyk wybieranych przez ludzi ze wzgledu na ich pozytywne oddziatywanie
na zdrowie. O ile mozna postawic teze, ze ogdina orientacja prokonsumpcyjna wptywa na
niektdre zachowania zwigzane ze zdrowiem, o tyle orientacja prokonsumpcyjna w sferze
zdrowia moze odzwierciedla¢ sposoby konsumpcji oséb prowadzacych zdrowy styl zycia.
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HEALTHY LIFESTYLE AND CONSUMER ORIENTATION AMONGST THE WARSAW MIDDLE CLASS

SUMMARY The middle class in developed societies is considered a  KEYWORDS

social category leading a special health-oriented lifestyle. At the = HEALTHY LIFESTYLE, MIDDLE
same time, consumerism is becoming an increasingly important ~ CLASS, CONSUMERISM
feature of culture of developed societies. It is believed that the

health practices allow the middle class to reconcile consumerism

with the work ethic, which is considered its hallmark. The aim of

the analysis is to define the relationship between consumer ori-

entation and health-oriented lifestyle amongst the Warsaw middle

class. It was put hypothesis that consumer orientation is positively

associated with such elements of health-oriented lifestyle, which

symbolize belonging to the middle class and are trendy, and nega-

tively with those that requires constant self-control, and yet do not

bring immediate benefits. The results of the study confirmed these

hypotheses in part.
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