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Pandemia a dobrostan zywieniowy
konsumentow w Polsce — analiza porownawcza

The pandemic and the nutritional well-being
of consumers in Poland — comparative analysis

Streszczenie

Zywnosé i praktyki zywieniowe sg istotna sferg zycia, ktéra
ma wplyw na jego jako¢ i odczuwany dobrostan jednostki. Ce-
lem artykutu bylo okreslenie wplywu pandemii COVID-19 na
dobrostan zywieniowy (FWB - food well-being) konsumentéw
w Polsce. Badanie przeprowadzono metodg analizy por6w-
nawczej, wykorzystujac skale Satisfaction with Food-related
Life Scale (SWFL) do pomiaru FWB wérdod 2687 responden-
téw w czterech réznych okresach: przed pandemis, w pierw-
szym i drugim roku pandemii oraz u jej schytku. Do identyfi-
kacji segmentéw konsumentow na podstawie poziomu FWB
zastosowano analize skupien. Wyniki wykazaly znaczace
zmiany w postrzeganiu dobrostanu zywieniowego w czasie
pandemii. Najwyzsze oceny FWB odnotowano przed pande-
mig i u jej schytku, podezas gdy najnizsze w drugim roku pan-
demii. Wyniki badan ujawnily, ze kryzys wplynat na zwieksze-
nie $wiadomosci konsumentéw odno$nie do zdrowego odzy-
wiania, jednakze stres i ograniczenia zwigzane z pandemig
mialy negatywny wplyw na jakos¢ zycia zywieniowego wielu
0s6b. Wyniki podkreslajg zlozonosé relacji miedzy kryzysami
zdrowotnymi a zywieniowymi praktykami oraz ich wplyw na
dobrostan psychiczny i fizyczny. Moga wspiera¢ dzialania na
rzecz utrzymania wysokiego poziomu FWB w trudnych cza-
sach kryzysu, zwracajac szczegolng uwage na grupy najbar-
dziej narazone na negatywne skutki zmian w dostepie do zyw-
nosci i sposobach jej konsumpgji.

Stowa kluczowe
dobrostan zywieniowy (FWB), pandemia, Zywnos$¢, zachowania
konsumentow

Abstract

Food and nutrition practices are an essential sphere of life
that impacts its quality and the perceived well-being of an
individual. The goal of the article was to determine the
impact of the COVID-19 pandemic on the food well-being
(FWB) of consumers in Poland, with an analysis conducted
using a comparative method, employing the Satisfaction with
Food-related Life Scale (SWFL) to measure FWB among
2687 respondents over four different periods: before the
pandemic, during the first and second year of the pandemic,
and at its decline. Cluster analysis was used to identify
consumer segments based on the level of FWB. The results
showed significant changes in the perception of nutritional
well-being during the pandemic. The highest FWB ratings
were recorded before the pandemic and at its decline, while
the lowest were in the second year of the pandemic. The
study revealed that the crisis increased consumer awareness
regarding healthy eating; however, stress and restrictions
related to the pandemic negatively impacted the quality of
life related to nutrition for many people. The findings
highlight the complexity of the relationship between health
crises and nutritional practices and their impact on mental
and physical well-being. They can support efforts to maintain
a high level of FWB in challenging times of crisis, paying
special attention to groups most vulnerable to the negative
effects of changes in food access and consumption methods.
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Wprowadzenie

Waznym wymiarem dobrostanu ludzi jest zyw-
no§¢ oraz wszelkie praktyki zywieniowe. Zywno§é
i spozywanie zywnoSci zajmuja wazng cze§é zycia
kazdego czlowieka pod wzgledem czasu, energii
i zasobow finansowych (Schnettler i in., 2020), sta-
jac sie istotng dziedzing zycia, ktéra determinuje
dobrostan jednostki. Kryzys pandemiczny dopro-
wadzil do obnizenia nastrojéw konsumenckich,
zburzyt optymizm zakupowy, a przede wszystkim
zmienil podejécie konsumentéw do zywnoSci i de-
cyzji zywieniowych. Zagrozenie bezpieczenstwa
zywieniowego, zajadanie stresu i niepokoju zwia-
zanego ze zdrowiem wlasnym i troska o najbliz-
szych, izolacja spoleczna i brak mobilno$ci ograni-
czajace socjalizacyjny wymiar jedzenia przetozyly
sie na zachowania zywieniowe, ktére w efekcie
zmienily odczuwany dobrostan i zadowolenie z ja-
koéci zycia. Celem podjetych badan byto okreslenie
wplywu pandemii na postrzeganie dobrostanu zy-
wieniowego w poszczegdlnych jej stadiach.

Przyjmuje sie skale Satisfaction with Food-rel-
ated Life Scale (SWFL) (Grunert i in. 2007) za
miernik dobrostanu zywieniowego (FWB - food
well-being). Pozytywne postawy wobec zywnoSci,
przyjemno$¢ czerpana z jedzenia sg powiazane
z subiektywnym dobrostanem psychicznym (SWB
- subjective well-being) definiowanym jako ,,po-
znawcze i afektywne oceny osoby dotyczace jej zy-
cia” (Diener i in., 2002; Rodriguez-Arauz i in.,
2016). Zywno§¢ i praktyki zywieniowe sg kluczo-
wym czynnikiem wplywajacym na zdrowie i dobre
samopoczucie. Literatura konceptualizuje dobro-
stan zywieniowy (FWB) i prébuje odpowiedzie¢ na
pytanie, jak konsumenci postrzegaja swoje relacje
z zywnoscig i praktyki zywieniowe w swoim zyciu
(Bublitz i in., 2011; Mugel i in., 2019; Gartaula
iin., 2017; Rogala i in., 2020). Block i in. (2011)
FWB definiujg jako ,,pozytywny psychologiczny, fi-
zyczny, emocjonalny i spoleczny zwigzek z jedze-
niem zaréwno na poziomie indywidualnym, jak
i spolecznym” (a positive psychological, physical,
emotional, and social relationship with food at
both the individual and societal levels).

Przed pandemia badania nad FWB skupiatly sie
na zwigzkach miedzy jakoscig diety a zdrowiem
psychicznym i fizycznym. Badania wskazywaly,
jak status spoleczno-ekonomiczny i réznice geo-
graficzne wplywaja na dostep do zywnosci oraz jak
te czynniki wplywaja na zdrowie i dobrostan zy-
wieniowy (Rodriguez-Arauz i in., 2016; McMahon
iin. 2014; Schnettler i in., 2015). Brakowato szcze-
gétowych badan diugoterminowych laczacych wa-
hania ekonomiczne i nawyki zywieniowe. Ponadto
wplyw naglych globalnych zaklécen wplywajacych
na systemy zywno$ciowe i indywidualne zachowa-
nia zywieniowe nie byt szeroko badany, poniewaz
takie zdarzenia byly rzadkie.
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Pandemia zaklécita tancuchy dostaw zywnosci,
wplyneta na zdrowie psychiczne i zmienita warun-
ki ekonomiczne wielu obywateli, co z kolei przeto-
zylo sie na zmiane ich nawykéw zywieniowych.
Badania w tym okresie zaczely koncentrowaé sie
przede wszystkim na wplywie ograniczen w doste-
pie do zywnoéci, zmianach w nawykach zakupo-
wych i zywnoSciowych oraz problemach natury
psychicznej zwigzanej z pandemia (Skalkos & Ka-
lyva, 2023; Hunter i in., 2021).

Wraz z kohcem pandemii badacze zaczeli sie kon-
centrowaé na dtugoterminowych skutkach COVID-19
dotyczacych zmian nawykow zywieniowych, odbu-
dowie tancuchéw dostaw zywnoSci oraz poprawie
zdrowia psychicznego (Doyon i in., 2023; Vaqué-
Crusellas i in., 2023).

Zauwazalny jest brak badan monitorujacych
zmiany postrzeganego dobrostanu zywieniowego
w Polsce w szerszym horyzoncie czasowym - od
okresu przedpandemicznego przez poszczegdlne
jej etapy, az do schytku. Prowadzenie takich badan
w czasie wystepowania kryzysow, jakimi sg pande-
mie, staje sie niezmiernie istotne z uwagi na uni-
kalne wyzwania, jakie stawiaja one jednostkom
i spotecznosciom. Wyniki takich analiz mogg rzu-
ci¢ §wiatto na ztozong dynamike miedzy pandemia
a poziomem dobrostanu zywieniowego, co moze
dostarczy¢ istotnych wskazéwek dla lepszego przy-
gotowania sie i skuteczniejszej reakcji na przyszie
kryzysy zdrowotne. Majac na uwadze powyzsze lu-
ki badawcze, celem niniejszego artykutu bylo okre-
§lenie zmian w poziomie FWB w sytuacji kryzysu,
jakim byl okres pandemii COVID-19 oraz dokona-
nie segmentacji konsumentéw, z uwzglednieniem
tego wskaznika.

Przeglad literatury

Pandemia zar6wno w Polsce, jak i w innych kra-
jach wywotala niekorzystne zmiany w gospodarce,
ktorych skutki byly widoczne w horyzoncie krot-
kookresowym, ale rowniez w dluzszej perspekty-
wie czasowej. Czas pandemii spowodowal, ze wielu
Polakéw uswiadomito sobie skale zagrozenia zdro-
wia publicznego i osobistego oraz do$wiadczylo po-
gorszenia wlasnej sytuacji finansowej (GUS, b.d.-a).
Jak wynika z danych GUS, w 2019 r. wzrost PKB
w Polsce wyniost 4,7%, aby po roku pandemii
spasé do poziomu 2,7%, a nastepnie zwiekszy¢ sie
do 6,8%. Wskaznik ufno$ci konsumenckiej z pozio-
mu 7,7% w 2019 r., w dwoch kolejnych latach
spadt do -16,4% (2020) oraz -19,6% (2021) (GUS,
b.d.-b). Wzrastajaca od 2019 r. inflacja, rosnace
koszty utrzymania, zaklocenia w tahncuchach do-
staw produktéw wplywaly na zachowania i nastro-
je nabywcow, w tym réwniez te odnoszace sie do
rynku zywnoéci. Prawie 70% Polakow zaczeto
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ogranicza¢ swoje zakupy, dostrzegajac znaczacy
wzrost cen oraz niepewno$é zatrudnienia (UCE, b.d.).

Izolacja i inne ograniczenia zwigzane z COVID-19
znaczgco zmienily otoczenie spoleczne, fizyczne
i ekonomiczne, w ktérym zyli ludzie, co spowodo-
walo modyfikacje ich zachowan zdrowotnych, zy-
wieniowych i zakupowych (Drieskens i in., 2021;
Mohammed Salah Gabal & Manzour, 2024). Za-
grozenie bezpieczenstwa zywieniowego, zerwane
taficuchy dostaw, wystepujace braki towarowe
tworzyly bodZce do zmiany zachowan, kreujac no-
we, pandemiczne wzorce konsumpcyjne. Podczas
gdy niektérzy konsumenci poprawili swoje nawyki
zywieniowe w kierunku zdrowszych praktyk diete-
tycznych, inni doSwiadczyli znacznego ich pogor-
szenia (Mohammed Salah Gabal & Manzour, 2024;
Gonzéalez-Monroy i in., 2021).

Duza niepewno§¢ co do natury wirusa SARS-CoV-2
i jego rozprzestrzeniania sie, blokady i ogranicze-
nia pandemiczne powodowaly wzrost niepokoju
psychicznego. Jak udowadniajg Ejiohuo i in.
(2024) bezpieczenstwo zywnos$ciowe ma duzy
wplyw na zdrowie psychiczne, oddzialujac na po-
ziom stresu, stabilno§¢ emocjonalng, funkcje po-
znawcze i ogblny dobrostan psychiczny. Ludzie coraz
czeciej zglaszali, ze w zwigzku z ograniczeniami
pandemicznymi do$wiadczaja stresu, niepokoju,
beznadziejnosci i nudy (Wang i in., 2020; Skalkos
& Kalyva, 2023). Wraz z pandemig COVID-19
wzrosta czesto§¢ wystepowania zaburzen leko-
wych, objawow depresyjnych i zespolu stresu po-
urazowego. Ponadto badania wykazaly, ze czynni-
ki psychologiczne i zwiekszony stres spowodowany
pandemig COVID-19 zmienialy zachowania zywie-
niowe, ktére mogly prowadzi¢ do zaburzen odzy-
wiania (Barcin-Giizeldere & Devrim-Lanpir,
2021). Co wiecej, psychologiczne i emocjonalne re-
akcje na epidemie COVID-19 zwiekszaly ryzyko
rozwoju dysfunkcyjnych zachowan zywieniowych
(Di Renzo i in., 2020; Cecchetto i in., 2021). Zyw-
noé¢ i praktyki zywieniowe staly sie antidotum na
stres 1 niepokoje zwigzane ze zdrowiem wlasnym
i troska o najblizszych, izolacja spoteczna i brak
mobilnoéci ograniczyly socjalizacyjny wymiar je-
dzenia (Di Crosta i in., 2021).

Badania nad skutkami pandemii w sferze zywie-
niowe] wykazaly wieksze spozycie alkoholu (Tran
iin., 2020), wzrost ilo$ci konsumowanego jedzenia
i podjadania (Sidor & Rzymski, 2020; Di Renzo i in.,
2020), a takze wplyw na socjalizacje (Stanton i in.,
2020). Cze$¢ konsumentéw reagowala na ograni-
czenia pandemiczne przejadaniem sie i wzrostem
wagi ciala, inni pracowali nad zdrowotno$cig
1 zrownowazonym sposobem odzywiania. Badania
w réznych regionach geograficznych i grupach lud-
no$ci wykazaly, ze podczas blokad czynniki takie
jak postrzegane ryzyko infekcji podczas zakupow,
ograniczone dostawy i zawyzone ceny S$wiezych
produktow, preferencje konsumentéw dotyczace

t. XXXI, nr 5/2024 DOI 10.33226/1231-7853.2024.5.2

zywnosci o dlugim okresie przydatno$ci do spozy-
cia, emocjonalne jedzenie i ogélna niska $wiado-
mo§¢ zawartosci sodu w zywnoSci przechylily sza-
le w kierunku wyzszego spozycia zywnosci bogatej
w s0d, takiej jak zywno$¢ w puszkach, zywno$¢ in-
stant, mrozone posilki, przekaski i inna zywnoéc
przetworzona (Pinto i in., 2024; Zhang i in., 2021;
Janssen 1 in., 2021; Sobba i in., 2021; Bracale
& Vaccaro, 2020).

Pandemia ograniczyla interakcje spoleczne, a to
z kolei przetozylo sie na brak wsparcia spoteczne-
go. Badania Chou i in. (2020) przeprowadzone
w 25 krajach wykazaly, ze blizsze relacje spolecz-
ne byly predyktorem wyzszej §miertelnosci zwia-
zanej z COVID-19. Cho¢ wyzsza $miertelno$¢ mogta
tez wynikac z ograniczonego dostepu do podstawo-
wej opieki medycznej czy opéznionej diagnozy.
Z drugiej strony izolacja spoleczna poglebiata od-
czucie samotnoéci i wplywala na pogorszenie do-
brostanu i zdrowia psychicznego. Pandemia to
czas zycia introwertycznego, pelnego niepokoju
i siedzacego stylu zycia. Qazi i in. (2024) podkre-
§laja, ze w zalezno§ci od kontekstu spoteczno-
-ekonomicznego i kulturowego, postrzeganie dobro-
stanu zywieniowego moze by¢ rézne. Jak dowodza
Elmer i in. (2020), poziom stresu, leku, samotnosci
i objawow depresyjnych podniost sie w czasie pande-
mii szczegblnie wérdd oséb mlodszych oraz kobiet.

Obserwacje poprzednich kryzyséw gospodar-
czych i zdrowotnych sugeruja, ze wstrzasy na ska-
le pandemii COVID-19 czesto powodujg odmienne
reakcje wérdd kobiet i mezczyzn. Jednak dowody
z kryzysow gospodarczych wywolanych chorobami
zakaznymi czesto wskazuja na ostrzejsze skutki
dla kobiet (OECD, 2020), poniewaz to one stoja
wtedy w obliczu zwiekszonego ryzyka przemocy,
wyzysku, naduzyé lub molestowania. Ponadto ko-
biety sa narazone na ryzyko utraty bezpieczen-
stwa ekonomicznego z powodu braku samodziel-
noéci finansowej wynikajacej z nieodptatnej pracy
opiekunczej w gospodarstwie domowym, w efekcie
sa nadreprezentowane w systemach opieki zdro-
wotnej. Pandemia miala i nadal bedzie miala po-
wazny wplyw na zdrowie i dobrostan wielu stab-
szych grup spotecznych, a kobiety nalezg do naj-
bardziej dotknietych.

Pandemia zmienita zachowania polskich konsu-
mentéw w zakresie regularnoéci konsumpcji zyw-
no$ci. Wyniki badan wskazujace na wzrost regu-
larnosci positkow — zwlaszcza wérdd kobiet — mozna
zaliczy¢ do zmian prozdrowotnych (Boleslawska
i in., 2021). Z drugiej strony zaobserwowano, ze
wiekszo$¢ Polakow zwiekszyla liczbe positkow
w czasie pandemii do pieciu lub wiecej. Zwiekszyta
sie rowniez czestotliwo$é podjadania, w tym spozy-
wania stodyczy i stonych przekasek, ale takze owo-
céw. Zachowania te zwiekszaly réwniez spozycie
kalorii i ostatecznie prowadzily do wzrostu BMI
(Body Mass Index) (Bober i in., 2023). Zwigkszona
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czestotliwo§¢ podjadania w ciggu dnia oraz zmniej-

szenie aktywnosci fizycznej, statystycznie wiecej

wérod kobiet niz mezczyzn (Frackiewicz i in.,

2024) przekladaly sie na przyrost masy ciala, co

z kolei moze prowadzi¢ do wynikajacych z tego

choréb, takich jak otylo§é, cukrzyca typu II, choro-

by sercowo-naczyniowe czy rézne formy nowotwo-
réw bedace pochodna nieprawidlowego odzywiania
sie. W czasie pandemii érednia masa ciata i BMI
wzrosly u polowy kobiet i ponad 40% mezczyzn.

Jednakze czestotliwo$é spozywania pokarméw nie

wskazywala jednoznacznie na poprawe $wiadomo-

§ci zywieniowej wérdod kobiet i mezezyzn (Bole-

stawska i in., 2021).

Blokada COVID-19 spowodowala zaréwno ko-
rzystne, jak i niekorzystne zmiany w stylu zycia
i praktykach zywieniowych, a to moze mie¢ tak
krotko-, jak i dlugoterminowe konsekwencje dla
zdrowia i dobrostanu zywieniowego (Kucharska
iin., 2023; Bennett i in., 2021). Okre§lenie wskaz-
nika FWB w roznych okresach pandemicznych
moze pomoéc w ocenie poziomu subiektywnego do-
brostanu oraz wskazaé kohorty, ktore w szczegol-
nie mocny sposob odezuly konsekwencje tego kry-
zysu. Przeprowadzona analiza poréwnawcza po-
winna byé¢ tez podstawa przeciwdzialania nega-
tywnym skutkom przyszlych szokéw i ustalenia
skutecznych programéw naprawczych w zakresie
dobrostanu zywieniowego.

Z przegladu literatury wynika, ze pandemia
wplynela na wzrost niepokoju psychicznego, co
z kolei wplywalo na zachowania zywieniowe - od
podjadania i siegania po niezdrowe przekaski, po
zmiane nawykéw na zdrowsze. Konsumenci mieli
ograniczony dostep do zywnoéci, co skutkowato
wyzszym spozyciem przetworzonych produktow,
a takze zmniejszeniem interakcji spolecznych.
Wprowadzone obostrzenia wplynely na zmiany
w nawykach zakupowych, co moglo oddzialywac
na poczucie bezpieczenstwa. Wyniki badan poka-
zaly, ze w trakcie pandemii nastapit wzrost czesto-
tliwo$ci wystepowania zaburzen lekowych i obja-
wow depresji, co mialo bezpoéredni wptyw na do-
brostan zywieniowy Polakéw. Stad sformutowano
nastepujaca hipoteze:

H1: Pandemia COVID-19 w poréwnaniu z okre-
sem sprzed pandemii i u jej schytku spowodo-
wala zmiany w ocenie FWB.

Pomimo zmiennoéci warunkéw ekonomicz-
nych, spolecznych i zdrowotnych spowodowa-
nych przez pandemie, niektdre czynniki determi-
nujace FWB, takie jak nawyki zywieniowe, do-
stepno§é zywnosci oraz indywidualne podejécie
do zdrowia i zywienia mogly réznié sie w r6znych
segmentach populacji Polakéw. Zauwazono, ze
pewne grupy konsumentéw (np. kobiety) wyka-
zywaly podobne wzorce zachowan, ktore z kolei
wplywaly na poziom FWB. Stad wysunieto
nastepujaca hipoteze:

Artykuty @

H2: W kazdym z analizowanych okreséw mozna
wyodrebnié¢ podobne segmenty osob ze wzgle-
du na ocene FWB.

Jak wynika z przegladu literatury, BMI jako
miernik stosunku masy ciata do wzrostu, jest bez-
posérednio powigzany z nawykami zywieniowymi.
Osoby o wyzszym BMI mogg wykazywaé inne
praktyki zywieniowe, co w konsekwencji negatyw-
nie wplywa na ich FWB. Wyniki badan wskazaly,
ze pandemia wplynela na wzrost éredniej masy
ciala i BMI u znacznej czeéci populacji, co prawdo-
podobnie bylo wynikiem zmienionych nawykéw
zywieniowych i ograniczenia aktywno§ci fizycznej.
Zwiekszenie BMI w czasie pandemii moglo nega-
tywnie wplywaé na dobrostan zywieniowy. Wnio-
ski te doprowadzily do sformulowania nastepuja-
cej hipotezy:

H3: Spo$réd wskazanych cech najczeSciej ocene
FWB istotnie statystycznie réznicuje BMI, be-
dacy wymiernym wskaznikiem odzwierciedlaja-
cym sposob odzywiania sie.

Metodyka badan

Pandemia jako zjawisko wielowymiarowe miata
swoj udzial w modyfikacji zachowan konsumentéw
na rynku zywno§ci, w tym w zmianie oceny dobro-
stanu zywnoéciowego. Celem analiz przeprowa-
dzonych w artykule byto okreslenie poziomu FWB
i dokonanie segmentacji konsumentéw na podsta-
wie tego kryterium w czterech okresach: przed
pandemia, w pierwszym i drugim roku jej trwania
oraz u jej schylku. Celami szczegélowymi byly:
wskazanie zmian, jakie zaszly w zakresie FWB
podczas pandemii COVID-19 w wyodrebnionych
segmentach, oraz okre§lenie cech konsumentow,
ktore réznicuja odczuwany poziom FWB.

W realizacji celu badawczego uwzglednione zo-
staly wyniki badan wykonanych w ciagu czterech
lat:

e badanie 1 przeprowadzono w 2019 r. (przed
pandemia),

® badanie 2 zrealizowano w 2020 r., czyli pierw-
szym roku pandemii COVID-19,

e badanie 3 wykonano w 2021 r., czyli drugim ro-
ku trwania pandemii COVID-19,

e badanie 4 przeprowadzono na poczatku 2022 r.,

u schytku pandemii COVID-19 (przed wojng

w Ukrainie).

Tak ustalony proces badan umozliwil wskaza-
nie zmian w zakresie dobrostanu zywieniowego, co
bylo celem naszych dociekan. Badania zostaly po-
zytywnie zaopiniowane przez Komisje ds. etyki ba-
daf Uniwersytetu Ekonomicznego w Poznaniu.
W badaniu wzieto ogélem udzial 2687 responden-
tow (tabela 1). Proby byly reprezentatywne dla
obywateli Polski w wieku 18-54 lat z podziatem na
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ple¢, wiek i miejsce zamieszkania. Zbieranie da-
nych, ktére nie mialo charakteru badania longitu-
dinalnego, bylo kazdorazowo zlecane wyspecjalizo-
wanym w badaniach rynku agencjom badawczym.

W celu dokonania pomiaru FWB uzyto skali Sa-
tisfaction with Food-related Life Scale (SWFL)
(Grunert i in., 2007). Skala sktada sie z pieciu po-
zycji w szeSciostopniowej skali Likerta (od 1 - zde-
cydowanie si¢ nie zgadzam, do 6 — zdecydowanie
sie zgadzam):

1. Zywno$c i positki sg pozytywnymi elementami
mojego zycia.

2. Ogoélnie jestem zadowolony z mojego sposobu
odzywiania.

3. Moje zycie pod wzgledem spozywanej zywno§ci

i positkow jest bliskie ideatu.

4. W sferze zywnoS$ci moje warunki zycia sg znako-
mite.

5. W codziennym zyciu zywno§¢ i positki sg dla
mnie satysfakcjonujace.

Oceny uzyskiwane na tej skali mieszcza sie
w przedziale od 5 do 30, przy czym im wyzszy wy-
nik, tym wyzszy jest FWB. Skala ta wykazata do-
bra zgodno$é wewnetrzng — wskaznik o Cronba-
cha dla poszczegblnych badan wyniést 0,859
(2019), 0,806 (2020), 0,870 (2021) i 0,842 (2022).
Analize przeprowadzono z zastosowaniem IBM
SPSS Statistics 27 i Statistica 13.

W odniesieniu do procedury badawczej wyko-
rzystano analize skupien przeprowadzong na pod-
stawie ocen kryteriéw okreslajacych dobrostan zy-
wieniowy konsumentéw. Dla kazdego skupienia
wyznaczono wartoéci §rednie ocen kryteriéw okre-
§lajacych dobrostan zywieniowy konsumentéw.
Ponadto w charakterystyce skupien wykorzystano
trzy rodzaje zmiennych: demograficzne (pteé, wiek
i wyksztalcenie), okreslajace stan zdrowia, tj.
wskaznik BMI (z pominieciem badania z 2022 r.)
i subiektywna ocene stanu zdrowia, oraz czynnik
ekonomiczny - subiektywna ocene sytuacji mate-
rialno-finansowej. W opisie skupien uwzgledniono
te cechy konsumentéw, ktére réznicuja istotnie
statystycznie oceny dobrostanu zywieniowego (na
podstawie wartosci testu chi-kwadrat).

Charakterystyka prob badawczych zaprezento-
wanych w tabeli 1 zawiera szczegbélowe dane na te-
mat uczestnikow badania. Proby badawcze byly
reprezentatywne dla polskiej populacji w wieku od
18 do 54 lat i zostaly podzielone wedlug plci, wie-
ku, wyksztalcenia oraz oceny sytuacji materialnej
i stanu zdrowia. Rozklad plci w prébie byt zblizo-
ny miedzy kobietami i mezczyznami, utrzymujac
réwnowage plciowa w kazdym roku badania. Po-
dzial wiekowy uczestnikéw pokazuje, ze najwiek-
sza grupe stanowili konsumenci w wieku 25-34 lat,
co odzwierciedla populacje w wieku produkcy;j-
nym. Zmienno§¢ w grupach wiekowych w poszcze-
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gélnych latach badania byla niewielka, co pozwala
na poréwnywalnoé¢ danych miedzy réznymi eta-
pami badania. Wiekszo$é uczestnikéw posiadala
wyksztalcenie $rednie lub wyzsze, z niewielkim
odsetkiem oséb z wyksztalceniem podstawowym
lub zasadniczym zawodowym. Wiekszo$¢ respon-
dentéw ocenita swdj stan zdrowia jako dobry lub
bardzo dobry, co moze wplywaé na ich postrzega-
nie wlasnego dobrostanu zywieniowego. Prébe ce-
chowal rozklad BMI, gdzie przewazaly osoby
z BMI w normie oraz powyzej normy. Dane na te-
mat BMI nie byly dostepne dla badania przepro-
wadzonego w 2022 r. Wiekszo$é badanych oceniata
swoja sytuacje materialng jako $rednig lub dobra.
Stosunkowo niewielka zmienno$é w ocenie sytu-
acji materialnej w réznych latach badan pozwala
zauwazy¢, ze nawet w kontekécie pandemii per-
cepcja stabilnoéci finansowej pozostala na podob-
nym poziomie.

Charakterystyka prob wskazuje na dobra repre-
zentatywno§¢ badania w kontek§cie demograficz-
nym, zdrowotnym i ekonomicznym, co zwieksza
wiarygodno$¢ uzyskanych wynikow.

Wyniki badan

Badanie 1 (przed pandemig)

Z badania przeprowadzonego przed pandemig
COVID-19 (badanie 2019) wynika, ze konsumenci
w najwiekszym stopniu zgadzali sie ze stwierdze-
niami ,,zywno$¢ i positki sa pozytywnymi elemen-
tami mojego zycia” (4,568) oraz ,,w codziennym zy-
ciu zywno$¢ i positki sg dla mnie satysfakcjonuja-
ce” (4,25) (tabela 2). Natomiast najnizej w skali od
1 do 6 punktéw ocenili kryterium ,,moje zycie pod
wzgledem spozywanej zywno§ci i positkow jest bli-
skie ideatu” (3,70). Na podstawie ocen kryteriow
okreélajacych dobrostan zywieniowy wyodrebnio-
no trzy skupienia konsumentéw (rysunek 1). Sku-
pienie 1 (38% o0s6b) obejmuje konsumentéw, kto-
rych érednia ocena poszczegblnych kategorii okre-
§lajacych dobrostan zywieniowy nie réznita sie od
§redniej dla ogdélu konsumentéw. Skupienie
2 (27% os6b) to konsumenci, ktérzy wyzej niz
przecietnie ocenili swoj dobrostan zywieniowy
w zakresie wszystkich pieciu kryteriéw, natomiast
w skupieniu 3 (35% os6b), znalezli sie konsumenci,
ktérzy najnizej ocenili swdj dobrostan zywieniowy.

Cechy demograficzne, takie jak pte¢, wiek i wy-
ksztalcenie, nie réznicujg istotnie skupien, co po-
twierdzaja wartoéci testu chi-kwadrat dla tych
zmiennych (p > 0,05). Cechami istotnie réznicuja-
cymi oceny sg natomiast: subiektywna ocena sta-
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Tabela 1. Charakterystyka pr6b badawczych

Artykuty @

Wyszczegolnienie 2019 2020 2021 2022
Ogoélem (%) 1067 (100,0) 600 (100,0) 420 (100,0) 600 (100,0)
Pieé [%]
Kobieta 47,24 47,17 50,36 50,09
Mezczyzna 52,76 52,83 49,64 49,91
Wiek [%]
Do 24 17,43 17,50 20,62 11,17
25-34 32,90 33,00 29,02 28,65
35-44 30,65 30,67 30,70 32,25
45-54 19,03 18,83 19,66 27,93
Wyksztalcenie [%]
Podstawowe/zasadnicze zawodowe 13,59 11,83 19,18 14,05
Srednie 44,42 45,33 48,44 47,03
Wyzsze 41,99 42,83 32,37 38,92
Ocena sytuacji materialnej [%]
Zta 6,19 6,50 8,15 8,47
Srednia 45,83 46,00 45,80 47,03
Dobra 47,99 47,50 46,04 44,50
Ocena ogolnego stanu zdrowia [%]
Zly 8,25 7,00 8,15 1,44
Sredni 18,46 21,83 27,34 7,03
Dobry 58,76 59,83 54,68 22,16
Bardzo dobry 14,53 11,33 9,83 69,37
BMI [%]
Ponizej normy 7,50 7,50 3,84
Norma 49,11 51,00 55,88
Powyzej normy 43,39 41,50 40,29
Zrédlo: badania wlasne.
Tabela 2. Wartosci $rednie poziomu FWB (badanie 2019)
Ogolnie jestem Moje zycie .
Zywno$é i positki zadowolony(-a) pod wzgledem |W sferze ZzywnoSci Xj;f;lenn:;
Skupienie sa pozytywny'ml z zywn(.)sc1, ktora . sp?z.y-wan(?_] ) mo.]e. w:frunkl ; posillki sa
elementami spozywam/ zywnosci i positkow Zycia dla mnie
mojego zycia mojego sposobu | jest bliskie mojego sg znakomite ..
s . satysfakcjonujace
odzywiania idealu
1-38% 4,80 4,26 3,82 4,01 4,46
2-27% 5,48 5,20 4,87 5,22 5,41
3-35% 3,64 3,05 2,68 2,98 3,13
Ogétem 4,58 4,09 3,70 3,97 425

Zrédto: badania wiasne.
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Rysunek 1. Analiza skupieh na podstawie FWB w 2019 r.
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Zrédto: badania wlasne.

nu zdrowia (y2=125,31, df = 6, p = 0,00), wskaz-
nik BMI (42 = 17,39, df = 4, p = 0,00) i ocena sy-
tuacji finansowo-materialnej (2 =101,66, df = 4,
p = 0,00). W skupieniu 1 w odréznieniu od pozo-
statych obserwuje sig¢, ze dominujg w nim osoby,
ktore oceniaja swdj stan zdrowia jako dobry
(65,2%). Charakterystyczng cecha skupienia 2 jest
przewaga 0s0b znajdujacych si¢ w dobrej sytuacji
materialno-finansowej (65,9%), z BMI w normie
(58,9%) i oceniajacych swdj stan zdrowia jako bar-
dzo dobry (28,9%). Natomiast w skupieniu 3, cze-
§ciej niz w pozostalych skupieniach, znajdujg sie
osoby o BMI powyzej normy (48,5%), ktore ocenia-
ja stan zdrowia jako zly (16,5%) lub $redni (22,9%).
Ponadto cze$ciej niz osoby w pozostalych segmen-
tach jako zlg (11,2%) lub przecietng (58,9%) oce-
niaja swojg sytuacje materialno-finansowsa.

Badanie 2 (poczatek pandemii)

Podobnie jak w badaniu z 2019 r., réwniez w ba-
daniu zrealizowanym na poczatku pandemii
COVID-19 (badanie 2020) wyodrebniono trzy sku-
pienia konsumentéw, przy czym znaczgco zmieni-

ta sie ich wielko$§é (tabela 3, rysunek 2). Skupienie
1, w ktorym $rednia warto$¢ poszczegdlnych kate-
gorii okre§lajacych dobrostan zywieniowy nie roz-
ni sie od §redniej dla ogétu konsumentow, obejmu-
je az 62% o0s6b. W poréwnaniu z badaniem z 2019 r.
zmniejszyl sie zar6wno odsetek osob, ktore wyzej
niz przecietnie ocenity swj dobrostan zywieniowy
w zakresie wszystkich pieciu kryteriéw (skupienie
2 - 18% o0s6b), jak i tych, ktore ocenily go najnizej
(skupienie 3 — 20% os6b).

Tak jak w badaniu zrealizowanym przed pande-
mig, cechy demograficzne, takie jak ple¢, wiek
i wyksztalcenie, nie réznicujg istotnie skupien, co
potwierdzaja wyniki testu chi-kwadrat dla tych
zmiennych (p > 0,05). Wystepuja natomiast istot-
ne roznice wartoéci FWB w przypadku takich cech,
jak subiektywna ocena stanu zdrowia (y 2 = 78,66,
df = 6, p = 0,00) i sytuacji finansowo-materialnej
(2 =2742,df = 4,p = 0.00). W skupieniu 1 prze-
wazaja osoby, ktore oceniajg swoj stan zdrowia ja-
ko dobry (64,6%). Ponadto, tak jak w badaniu
z 2019 r., charakterystyczna cechg skupienia 2 jest
przewaga 0sob znajdujacych sie w dobrej sytuacji
materialno-finansowej (62,2%), z BMI w normie
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Tabela 3. Wartosci srednie poziomu FWB (badanie 2020)

Artykuty ‘

Ogolnie jestem Moje zycie W codzienn:
. zZ
Zywnosc¢ i positki | zadowolony(-a) pod wzgledem W sferze zywnoSei| ., ., . ym
sg pozytywnymi | z zywnosci, ktor spozywanej moje warunki Zyetu Zywnose
Skupienie ap . 7 3 . p’ yw ,'] 3 ) L i posiltki sa
elementami spozywam/ zywnosci i positkow zycia dla mnie
mojego zycia mojego sposobu | jest bliskie mojego sg znakomite ..
e . satysfakcjonujace
odzywiania idealu
1-62% 4,62 4,00 3,42 3,87 418
2-18% 5,63 5,22 475 4,96 5,44
3-20% 3,55 2,84 1,98 2,50 2,98
Ogétem 458 3,98 3,36 3,78 4,16

Zrédto: badania wiasne.

Rysunek 2. Analiza skupien na podstawie FWB w 2020 r.
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Zrédto: badania wlasne.

(60,0%) oraz oceniajacych swéj stan zdrowia jako
dobry (65,7%) i1 bardzo dobry (24,8%). Natomiast
w skupieniu 3, cze$ciej niz w pozostalych skupie-
niach, znajduja sie osoby ktore postrzegaja swoja
sytuacje materialno-finansowa jako zlg (11,5%)

lub przecietng (59,0%), maja BMI powyzej normy
(51,6%) oraz oceniajg stan zdrowia jako zly
(18,9%). W poréwnaniu z 2019 r. w tym skupieniu
wzrést odsetek osob, ktore swoje zdrowie oceniaja

na przecietnym poziomie (41,8%).
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Badanie 3 (drugi rok pandemii)

Podobnie, jak w badaniach z 2019 r. i 2020 r.,
réwniez w pomiarze zrealizowanym w drugim ro-
ku trwania pandemii COVID-19 (badanie 2021),
wyodrebniono trzy skupienia konsumentéw, przy
czym znaczaco zmienita sie ich wielko§é (tabela 4,
rysunek 3). W poréwnaniu z 2020 r. zmniejszyla
sie wielko§¢ skupienia, w ktorym érednia ocena po-
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szczegblnych kategorii okreélajacych dobrostan
zywieniowy nie réznila sie od éredniej dla ogétu
konsumentéw (skupienie 1 - 47%). Mniejszy jest
takze odsetek osob, ktore nizej niz przecietnie oce-
nily sw6j dobrostan zywieniowy (skupienie 3 -
16% osob). Natomiast w poréwnaniu z pierwszym
rokiem pandemii wyraznie zwiekszyla sie grupa
osob zadowolonych ze swojego dobrostanu zywie-
niowego (skupienie 2 — 37% osdb).

Tabela 4. Wartosci srednie poziomu FWB (badanie 2021)

Ogolnie jestem Moje zycie W codzienn:
Zywnosé i positki | zadowolony(-a) pod wzgledem |W sferze zywnoSci| , , ym
. . L. , . . s . Zyciu Zzywnosc
Skupienie sa pozytywny.ml z zywnf)scl, ktora . spf)z'yf;vam?J ) mo,]e. wefrunkl 3; positki sa
elementami spozywam/ zywnosci i positkow zycia dla mnie
mojego zycia mojego sposobu | jest bliskie mojego sg znakomite ..
N . satysfakcjonujace
odzywiania idealu
1-47% 3,98 3,66 3,32 3,54 3,80
2 -31% 5,19 4,83 4,38 4,90 513
3-16% 3,58 2,16 1,70 2,36 3,01
Ogotem 4,36 3,84 3,44 3,85 416

Zrédto: badania wiasne.

Rysunek 3. Analiza skupien na podstawie FWB w 2021 r.
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Zrédto: badania wilasne.
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Tak jak w poprzednich badaniach, cechy demo-
graficzne, takie jak wiek i wyksztalcenie oraz pleé,
nie réznicujg istotnie skupien (p > 0,05 w tescie
chi-kwadrat dla tych zmiennych). Zaobserwowano
natomiast, ze postrzeganie dobrostanu zywienio-
wego istotnie rézni sie w zalezno§ci od wartosci
BMI (y2 = 11,42, df = 4, p = 0,02), oceny stanu
zdrowia (y 2 = 45,49, df = 6, p = 0,00) i sytuacji fi-
nansowo-materialnej (y2 = 44,74, df = 4, p = 0,00).
Osoby, ktére uwazajg swdj poziom dobrostanu zy-
wieniowego za przecietny (skupienie 1), jako prze-
cietng oceniaja swoja sytuacje materialno-finan-
sowg (53,1%). Osoby, ktore najlepiej oceniaja do-
brostan zywieniowy (skupienie 2), dobrze oceniaja
takze stan zdrowia (51,71%) oraz swojg sytuacje ma-
terialno-finansowa (59,7%). Natomiast wéréd osob
niezadowolonych ze swojego dobrostanu zywienio-
wego (skupienie 3) przewazajg kobiety (59,4%) oraz
osoby, ktore zle oceniaja swdj stan zdrowia (18,8%)
i sytuacje materialno-finansowa (24,6%).

Badanie 4 (schytek pandemii)

Z badania przeprowadzonego u schytku pande-
mii COVID-19 (badanie 2022) wynika, ze konsu-
menci, podobnie jak mialo to miejsce w poprzed-
nich badaniach, w najwiekszym stopniu zgadzali
sie ze stwierdzeniami ,jedzenie i positki sg pozy-
tywnymi elementami mojego zycia” (4,79), nato-
miast najnizej w skali od 1 do 6 punktéw oceniono
kryterium ,moje zycie pod wzgledem spozywanej
zywnoSci i posilkow jest bliskie mojego ideatu”
(3,62) (tabela 5, rysunek 4).

Wyniki tej edycji badania wykazuja relatywnie
najwieksze podobiefistwo z rezultatami badania
przeprowadzonego przed wybuchem pandemii
COVID-19 (badanie 2019), a dotyczy ono w szcze-
gbélnoSci wielkoSci i cech skupien tworzonych
przez konsumentéw okreslajacych dobrostan zy-
wieniowy.

Artykuty @

Podobnie jak we wcze$niejszych badaniach naj-
wigksze skupienie obejmuje konsumentow, kto-
rych $rednie oceny poszczegblnych kategorii okre-
§lajacych dobrostan zywieniowy byly zblizone do
§redniej dla ogétu konsumentéw (skupienie 3 -
46% o0s6b). W skupieniu 1 (23% os6b) znajduja sie
konsumenci, ktérzy wyzej niz przecietnie ocenili
sw0j dobrostan zywieniowy w zakresie wszystkich
pieciu kryteriow, a w skupieniu 2 (31% oséb), kon-
sumenci, ktorzy najnizej ocenili swoj dobrostan zy-
wieniowy.

Tak jak w badaniu sprzed pandemii COVID-19
cechy demograficzne takie jak ple¢, wiek i wy-
ksztalcenie nie réznicujg istotnie skupien, co po-
twierdzaja wartoSci testu chi-kwadrat dla tych
zmiennych (p > 0,05). Natomiast cechami istotnie
réznicujacymi oceny sg subiektywna ocena stanu
zdrowia (y 2 = 47,44, df = 6, p = 0,00) i sytuacji fi-
nansowo-materialnej (y2 = 39,63, df = 4, p = 0,00).
Wsrod osob, ktore przecietnie oceniajg dobrostan
zywieniowy (skupienie 3), az 75,0% stanowig te,
ktore oceniaja sytuacje materialno-finansowa jako
dobra. Z kolei wérdd osob, ktore najlepiej oceniaja
dobrostan zywieniowy (skupienie 1), az 84,6% bar-
dzo dobrze ocenia swdj stan zdrowia. Osoby nieza-
dowolone z dobrostanu zywieniowego (skupienie 2)
sg rownocze$nie najbardziej krytyczne w ocenie
swojego stanu zdrowia i sytuacji materialno-fina-
nsowe;j.

Dyskusja

Chociaz w literaturze powszechnie uznaje sie,
ze wybory zywieniowe sg dynamiczne i ewoluuja
W ciggu zycia, sg one rowniez uwazane za dos¢ sta-
bilne i w duzej mierze napedzane przez przyzwy-
czajenia, gdy patrzy sie na krotsze przedziaty cza-
sowe. Znaczace zmiany lub punkty zwrotne we

Tabela 5. Wartosci $rednie poziomu FWB (badanie 2022)

s li chodzi ie i posilki
Jedzenie i positki | Ogolnie jestem Mo‘].e zycie Je? ic o. zi Jedzenie i po.s1 i
sa pozytywnymi zadowolony(-a) zwigzane o jedzenie, sa dla mnie
Skupienie 3 Pozyty . . z jedzeniem warunki mojego |Zrédlem satysfakcji
elementami z mojego sposobu . . .. . .
mojego zycia odzywiania i positkami jest zycia sga z codziennego
bliskie idealu doskonale zycia
1-23% 5,76 5,45 4,86 5,11 5,45
2-31% 3,94 3,02 2,41 2,64 3,21
3 - 46% 4,87 4,50 3,80 3,95 441
Ogétem 4,79 4,27 3,62 3,82 4,29

Zrédto: badania wiasne.
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Rysunek 4. Analiza skupieh na podstawie FWB w 2022 r.
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Zrédto: badania wiasne.

wzorcach wyboru zywnoéci sa zwykle inicjowane
przez wazne wydarzenia zyciowe czy zmiany sytu-
acji rynkowej, zmiany zatrudnienia lub wej-
§cie/wyjscie z relacji osobistych. Nasze ustalenia
sugeruja, ze pandemia COVID-19 i zwigzane z nig
ograniczenia wplywajace na codzienne zycie ludzi
spowodowaly — przynajmniej tymczasowe — zmia-
ny we wzorcach wyboru zywnosci dla duzej czesci
populagji (Janssen i in., 2021). To z kolei spowodowa-
to modyfikacje poziomu odczuwanego dobrostanu.

Dane z 2019 r. pokazuja relatywnie wysoki po-
ziom dobrostanu zywieniowego (FWB). Konsu-
mentow charakteryzowala wieksza satysfakcja
z jedzenia, co bylo wspierane przez stabilng sytu-
acje gospodarcza i brak obostrzeh zwigzanych
z dostepnoscia do miejsc publicznych, w tym re-
stauracji. Wspieraja to badania pokazujace, ze sta-
bilnoé¢ ekonomiczna sprzyja lepszym wyborom zy-
wieniowym (Block i in., 2011). Wyniki naszych ba-
dan sa takze zbiezne z literatura, ktéra wskazuje
ze stabilno$é ekonomiczna i brak stresu zwigzane-
go z dostepnoécia zywnoSci wplywaja pozytywnie
na dobrostan zywieniowy (Janssen i in., 2021;
Bennett i in., 2021).

W trakcie pierwszego roku pandemii (2020)
zaobserwowano wyrazny spadek FWB, ktory
mozna przypisa¢ wprowadzeniu ograniczen spo-
tecznych i ekonomicznych. Konsumentom trud-
niej byto dostosowaé sie do nowej rzeczywistosci,
co wplynelo na ich wybory zywieniowe i ogélng
satysfakcje z dobrostanu zywieniowego. Wyniki
sg zgodne z globalnymi trendami, gdzie widocz-
ne byly problemy z dostepem do zdrowej zywno-
§ci oraz zwiekszenie poziomu stresu (Cecchetto
iin., 2021).

Mimo trwajacej pandemii (2021) poziom FWB
zaczal sie stabilizowaé. Moze to wynikaé z adapta-
¢ji konsumentéw do nowej rzeczywisto§ci, w tym
lepszego zarzadzania zasobami zywno§ciowymi
i wiekszego zrozumienia, jak wazne jest utrzyma-
nie zdrowych nawykow zywieniowych w czasie
kryzyséw. Ponownie, podobne wyniki zaobserwo-
wano w badaniach na innych populacjach, gdzie
z czasem ludzie nauczyli sie radzié sobie z ograni-
czeniami (Drieskens i in., 2021). Zaobserwowany
spadek FWB w trakcie pandemii (2020 i 2021) jest
zgodny z wynikami badah wskazujgcymi, ze kryzy-
sy zdrowotne i ekonomiczne pogarszajg percepcje
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bezpieczenstwa zywieniowego (Di Renzo i in.,
2020; McMahon i in., 2014).

Wyniki ostatniego badania (2022), pokazaly ze
wartosci FWB zblizajg sie do poziomu sprzed pan-
demii, co sugeruje, ze konsumenci byli w stanie od-
zyskaé pewien poziom normalno$ci w swoim zyciu
zywieniowym. Wraz ze zniesieniem pandemicz-
nych ograniczen konsumenci mieli wiecej okazji do
powrotu do swoich nawykow zywieniowych sprzed
COVID-19. To, czy beda w stanie to zrobi¢, moze
zaleze¢ od rbéznych czynnikéw. Wiele oséb moze
mie¢ z tym klopot z powodu trudnosci z wywigzy-
waniem sie ze zobowigzan finansowych wynikaja-
cych z utraty pracy, ograniczenia godzin pracy,
ograniczenia wydatkow czy strachu przed przy-
szlymi niepozadanymi zdarzeniami.

Nasze badania sg zgodne z wynikami innych au-
toréw, ktorzy stwierdzili, ze pandemie i kryzysy
ekonomiczne wplywaja negatywnie na zachowania
zywieniowe i postrzeganie dobrostanu zywienio-
wego (Sidor & Rzymski, 2020; Tran i in., 2020).
Odnosi sie to szczegdlnie do zwiekszonego spozy-
cia alkoholu i podjadania pod wplywem stresu, co
bylo widoczne w naszych wynikach dla lat 2020
i 2021.

Brak stabilnoéci ekonomicznej i niepewnos¢ wy-
woluja strach i lek wéréd nabywcoéw. W takich sy-
tuacjach konsumenci koncentrujg sie na aspek-
tach zycia, ktére mogg pomdc im odzyskaé kontro-
le i pewnoé¢, takich jak kupowanie i konsumpcja
zywnosci. Dlatego zmiany w relacji konsumenta
z zywnoscig i postrzeganie praktyk zywieniowych
moze by¢ miernikiem dobrostanu, ale réwniez re-
akcja naprawcza w celu zmniejszenia strachu i le-
ku zwiazanego z sytuacja kryzysowg COVID-19.

Nie wszystkie grupy spoleczne w réwnym stop-
niu i tempie dostosowywaly sie do nowej pande-
micznej sytuacji. W wyniku pandemii niektére po-
pulacje utracity lub obnizyly dobrostan zywieniowy,
w wiekszym stopniu do$wiadczajac negatywnych
konsekwencji tego kryzysu (Cecchetto i in, 2021).
Pewne segmenty spoteczenstwa byly bardziej od-
porne na zmiany w dobrostanie zywieniowym wy-
wolane pandemia. Te réznice mogg by¢ wynikiem
zaréwno zrdznicowanego statusu ekonomicznego,
jak i réznic w dostepie do lokalnych zasobéw zyw-
no$ciowych (Chou i in., 2020; Di Crosta i in., 2021).
Podobne wnioski przedstawiajg takze Elmer i in.
(2020), ktorzy zauwazyli, ze mlodsze osoby oraz
kobiety doswiadezyly wyzszego poziomu stresu
w trakcie pandemii, co moglto wptynaé na ich FWB.
Wyniki potwierdzaja, ze sytuacja ekonomiczna
konsumentéw miala znaczacy wplyw na ocene do-
brostanu zywieniowego, co moze dowodzi¢ znacze-
nia czynnika dostepnoSci zywnoéci. Wyzszy status
materialno-finansowy konsumenta umozliwia mu
dostep do lepszej jako$ciowo zywnoéci, ktora za-
pewnia zbilansowana, zdrowszg diete i prowadzi
do wiekszej satysfakeji.

Artykuty @

Przedstawione wyniki badan moga by¢ wyko-
rzystane do predykcji dobrostanu zywnosciowego
jako efektu zaklocen w dostepie do zywnosci,
zmian sposobu odzywiania w trakcie pandemii
oraz wszystkich ograniczen, ktore wigzaly sie
z tym okresem. Badanie wypelnia luke w wiedzy od-
noszacg sie do uwarunkowan dobrostanu zywienio-
wego wynikajacych z naglych i nieprzewidywalnych
zmian zwigzanych z globalng epidemis. Rezultaty
badan tworza przestrzen poszukiwania interwen-
¢ji, utrzymujacych korzystne zmiany w zachowa-
niach zywieniowych, ktére jednoczeénie opieraja
sie pandemicznym niedogodnoé§ciom.

Whioski

Niniejsze badanie mialo na celu ocene wpltywu
pandemii COVID-19 na dobrostan zywieniowy
(FWB) konsumentéw w Polsce. Przeprowadzona
analiza pozwolila na testowanie trzech hipotez,
ktore odnosity sie do wplywu pandemii na postrze-
ganie dobrostanu zywieniowego, mozliwo§ci seg-
mentacji respondentéw na podstawie ich postrze-
gania FWB oraz roli BMI jako czynnika r6znicuja-
cego poziom FWB.

Analiza por6wnawcza §rednich ocen FWB i ich
sumy w czterech wybranych okresach pokazuje,
ze konsumenci najwyzej oceniali FWB w okresie
przed pandemig (2019) i u jej schytku (2022). Po-
ziom zadowolenia z FWB byl natomiast najnizszy
w drugim roku pandemii. Niewatpliwie wpltynely
na to do§wiadczenia zwigzane z koniecznoécig
przestrzegania licznych obostrzen wynikajacych
z rezimu sanitarnego. Dla cze$ci konsumentow
oznaczaly one brak lub znaczne ograniczenie
mozliwo§ci spozywania positkow w lokalach ga-
stronomicznych (Skalkos & Kalyva, 2023). Nie
mozna tez zapominaé, ze pandemia COVID-19
i wprowadzane okresowo lockdowny istotnie po-
gorszyly sytuacje finansowa czeSci konsumentow
(Xiong i in., 2021). Potwierdzaja to nizsze $rednie
wartosci poziomu FWB w pordownaniu z pomia-
rem z 2019 r. i 2022 r. dla takich stwierdzen, jak
»,moje zycie pod wzgledem spozywanej zywno$ci
i posilkéw jest bliskie ideatu” i ,jogdlnie, jestem
zadowolony(-a) z mojego sposobu odzywiania”.
Rownoczesnie nalezy zauwazyé, ze niezaleznie od
okresu badania konsumenci podkre§lali, ze ,zyw-
noé¢ i positki sg pozytywnymi elementami mojego
zycia” (tabela 6). Wobec powyzszego nalezy pozy-
tywnie zweryfikowa¢ hipoteze H1, gdyz wyniki
badah wyraznie wskazujg, ze pandemia miala
wplyw na dobrostan zywieniowy konsumentéw
w Polsce, ktory ulegl znacznemu obnizeniu
w pierwszym i drugim roku pandemii, a nastepnie
stopniowo powracal do pozioméw zblizonych do
stanu przedpandemicznego.
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Tabela 6. Wartosci Srednie poziomu FWB w czterech badanych okresach

Ogolnie jestem Moje zycie :
7 PP ki dowolony(-a) 1 W sferze W codziennym
- Iz
ywnosé i posi .1 z'a owo) o.nir{t f:l pod v.vzg ede.m . e zycin zywnosé Suma
Z i m .
Lata | Stpomtrmi | 1 fywnoil, iorq | sporywanef | modeimle | ™ vartode
warunki zyci . .
e e.men.am.l S.pozywam . Z.ywnols.ci{; p051. oW e y.te sg dla mnie érednich
znakomi
mojego zycia mo_]e‘go s'pos.o u | jest bliskie mojego aq satysfakcjonujace
odzywiania idealu
2019 4,58 4,09 3,70 3,97 425 20,59
2020 4,58 3,98 3,36 3,78 4,16 19,86
2021 4,36 3,84 3,44 3,85 4,16 19,66
2022 4,79 4,27 3,62 3,82 4,29 20,80

Zrédlo: badania wlasne.

Tabela 7. Cechy réznicujgce poziom FWB i wielko$¢ segmentéw utworzonych na podstawie tego kryterium

w czterech analizowanych okresach - zestawienie zbiorcze

Czynnik 2019 2020 2021 2022
Cechy istotnie réznicujace ocene FWB
Pleé Nie Nie Nie Nie
Wiek Nie Nie Nie Nie
Wyksztalcenie Nie Nie Nie Nie
BMI Tak Tak Tak Nie testowano
Ocena stanu zdrowia Tak Tak Tak Tak
Ocena sytuacji materialno-finansowej Tak Tak Tak Tak
Wielkos¢ segmentéw z okreslonym poziomem FWB [%]
Wysoki 27 18 37 23
Przecietny 38 62 47 46
Niski 35 20 17 31

Zrédto: badania wlasne.

W kazdym z czterech poréwnywanych okreséw
na podstawie analizy skupief wyodrebniono trzy
grupy os6b o odmiennym poziomie FWB: wysokim,
przecietnym i niskim. Nalezy jednak podkre§li¢, ze
znaczgco zmieniala sie wielko§é tych segmentow
w poszczegblnych okresach, szczegblnie tych pozy-
tywnie i negatywnie oceniajgcych FWB (tabela 7).
W pierwszym okresie pandemii COVID-19 (2020)
znaczgco zmniejszyl sie segment oséb, ktére byly
zadowolone ze swojego dobrostanu zywieniowego.
Zamkniecie lokali gastronomicznych, utrudniony
dostep do placéwek handlowych spowodowaly, ze
szczegblnie obnizyly sie wartoSci ocen w odniesie-
niu do stwierdzenia ,,Moje zycie zwigzane z jedze-
niem i positkami jest bliskie idealu”. W segmen-
tach negatywnie oceniajacych FWB w czasie pan-
demii (2020 i 2021), wartoSci ocen dla tego stwier-
dzenia wynosily ponizej 2 punktéw w 6-stopniowe;j
skali. Zmiane w tym zakresie przynidst dopiero
2022 r. Wobec powyzszego hipoteza H2 réwniez

zostala pozytywnie zweryfikowana. W kazdym
z czterech okreséw badawczych udalo si¢ zidenty-
fikowac trzy gléwne skupienia konsumentéw cha-
rakteryzujace sie réoznym poziomem FWB. Chot
wielko§¢ i charakterystyka tych segmentéw zmie-
nialy sie w czasie, struktura segmentacji pozostata
spojna przez caly okres badawczy.

Z przeprowadzonych analiz poréwnawczych wy-
nika, ze nalezy negatywnie zweryfikowaé hipoteze
H3 zakladajaca, ze poziom FWB najczesciej rozni-
cuje wskaznik BMI, bedacy wymiernym wskazni-
kiem stanu zdrowia, ktéry bezpoérednio odzwier-
ciedla sposéb odzywiania sie. Cho¢ BMI bywa waz-
nym czynnikiem réznicujacym, rownie istotne
okazaly sie inne cechy, takie jak stan zdrowia czy
sytuacja materialno-finansowa (tabela 7). Nieza-
leznie od okresu, w ktorym prowadzono badania,
wystepuje prawidlowo$¢, ze im wyzsza jest subiek-
tywna ocena kondygji zdrowotnej, tym wyzsza jest
ocena dobrostanu zywieniowego. Podobna prawi-
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dlowo§é dotyczy sytuacji materialno-finansowej —

im jest ona lepsza, tym wyzej jest oceniany FWB.

To sugeruje, ze FWB jest wielowymiarowym kon-

struktem, ktéry nie moze by¢ wyjasniony przez po-

jedynczy czynnik.

Badanie dostarcza dowodéw na wplyw pandemii
na dobrostan zywieniowy, co wzbogaca literature
dotyczaca wplywu kryzyséw na zachowania konsu-
mentéw. Uwydatnia tez znaczenie podejscia wielo-
czynnikowego do analizy dobrostanu zywieniowego.

Analiza wynik6w wskazuje na kilka kluczowych
obszaréw, ktére moga wymagaé uwagi w planowa-
niu polityk publicznych i interwencji, odnoszacych
sie¢ do edukacji, dostepu do zywnosci i wsparcia
psychologicznego. Sa to:

e promowanie edukacji zywieniowej i wiedzy na
temat zdrowego odzywiania, szczegdlnie w kon-
tekScie radzenia sobie ze stresem i jego wply-
wem na wybory zywieniowe;

® zapewnienie lepszego dostepu do zywnoSci

Artykuty @

tradycyjne lancuchy dostaw moga byé zaklé-

cone;
® rozw(j programéw wsparcia psychologicznego

majacych na celu pomoc osobom w radzeniu so-
bie ze stresem, co moze wplynaé na poprawe ich
nawyk6w zywieniowych, a w konsekwencji do-
brostanu zywieniowego.

Dalsze badania powinny skupi¢ si¢ na zrozumie-
niu indywidualnych réznic w reakcjach na pandemie
oraz na identyfikacji najlepszych praktyk w zapew-
nianiu wsparcia zywieniowego w czasach kryzysu.
Mozliwe, ze innowacyjne podejscia, takie jak cyfrowe
narzedzia do monitorowania i wspierania zdrowego
odzywiania, moga odegra¢ kluczowa role w przy-
szlych strategiach interwencyjnych w sytuacjach
kryzysowych.

Podsumowujac, wyniki badan wskazuja na zto-
zono$¢ problematyki dobrostanu zywieniowego i je-
go zalezno$é od szeregu czynnik6w, co ma istotne
znaczenie zaréwno dla teorii, jak i praktyki w dzie-

wyzsze] jakoéci, zwlaszcza w okresach, gdy  dzinie badan nad zachowaniami konsumentow.
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