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Rezumat

Problema abordata vizeaza standardele de frumusete care la etapa contempo-
rand au evoluat dramatic, si pot afecta starea de sandatate la tineri. Scopul cercetarii
consta in investigarea relatiei dintre presiunea sociald legata de aspectul fizic si riscul
de a dezvolta un comportament alimentar problematic (atitudini alimentare dezadap-
tative si alimentatia rationald) la adolescente. Studiul examineaza diferentele dintre
tinerele cu alimentatie problematica (TAP) si cele cu alimentatie echilibrata (TAE) pri-
vind comportamentul alimentar, alimentatia emotionala §i presiunea socio-culturald.
Participantele (N=206 adolescente, 14-18 ani) au completat EAT-26, EEQ si SPPS.

Rezultatele indica diferente semnificative (p<.001) intre grupuri, cu scoruri con-
sistent mai ridicate in grupul TAP. Corelatiile semnificative (r=.32-.75) si diferentele
pronuntate la presiunea socio-culturald (TAP: X=40.37; TAE: X=20.58) sugereazd ne-
cesitatea interventiilor clinice tintite si a programelor preventive adaptate.

Cuvinte-cheie: comportament alimentar, alimentatie emotionald, presiune
socio-culturala, adolescente, interventie clinica

Abstract

The issue addressed in this study pertains to the evolving standards of beauty
in contemporary society, which can significantly impact the health of young people.
The purpose of the research is to investigate the relationship between social pressure
related to physical appearance and the risk of developing problematic eating behavior
(maladaptive eating attitudes and rational eating) in teenage girls. The study exam-
ines differences between adolescent girls with problematic eating (PEG) and balanced
eating (BEG) regarding eating behavior, emotional eating, and sociocultural pressure.
Participants (N=206 adolescents, 14-18 years) completed EAT-26, EEQ, and SPPS.

Results indicate significant differences (p<.001) between groups, with consis-
tently higher scores in the PEG group. Significant correlations (r=.32-.75) and pro-
nounced differences in sociocultural pressure (PEG: M=40.37; BEG: M=20.58) sug-
gest the need for targeted clinical interventions and tailored prevention programs.

Keywords: eating behavior, emotional eating, sociocultural pressure, adoles-
cent girls, clinical intervention
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Introducere Presiunea socioculturala
privind aspectul fizic reprezintd un factor
semnificativ in dezvoltarea tulburarilor
de alimentatie si a comportamentelor ali-
mentare dezadaptative [12]. In societatea
contemporand, standardele de frumusete
au evoluat dramatic, devenind din ce in
ce mai rigide si mai greu de atins [3], cer-
cetarile recente demonstrand cad aceasta
tendinta s-a intensificat semnificativ in era
digitald. Aceastd presiune se exercita in
mod deosebit asupra femeilor tinere, care
sunt expuse constant la imagini si mesaje
idealizate despre corpul feminin.

Cercetdrile anterioare au demonstrat
ca expunerea constantd la idealurile de
frumusete si presiunea de a se conforma
acestora pot avea un impact negativ asu-
pra comportamentului alimentar si a sta-
rii de bine psihologice [16]. Mai specific,
presiunea sociala legata de aspectul fizic a
fost asociata cu cresterea insatisfactiei cor-
porale, care la randul sdu poate conduce la
dezvoltarea comportamentelor alimentare
dezadaptative [14].

Un aspect important al acestei relatii
este mecanismul prin care presiunea soci-
ala influenteazd comportamentul alimen-
tar. Studiile sugereaza cd internalizarea
idealurilor de frumusete actioneaza ca un
mediator intre presiunea sociala si dezvol-
tarea atitudinilor alimentare dezadaptative
[11]. Aceastd internalizare poate conduce
la o monitorizare obsesiva a greutatii si
la adoptarea unor strategii nesanatoase de
control al acesteia.

Alimentatia emotionala, definitd ca
tendinta de a manca ca raspuns la emotii
negative, reprezinta un aspect esential al
acestei problematici. Cercetarile au evi-
dentiat ca persoanele care experimenteaza
nivele ridicate de presiune sociald legata
de aspectul fizic sunt mai predispuse sa
dezvolte pattern-uri de alimentatie emoti-
onala [17]. Mai mult, studii longitudinale
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recente au demonstrat ca acest tip de com-
portament alimentar este strans corelat cu
niveluri crescute de anxietate si simptome
depresive [idem], sugerand o relatie com-
plexa intre starea emotionald si compor-
tamentul alimentar dezadaptativ. Acest
comportament poate functiona ca un me-
canism de coping maladaptativ pentru
gestionarea stresului si anxietatii generate
de presiunea sociala [1].

In plus, studiile longitudinale au evi-
dentiat cd expunerea cronica la presiune
socioculturala privind aspectul fizic poate
duce la dezvoltarea unor atitudini si com-
portamente alimentare tot mai dezadapta-
tive in timp [13]. Acest lucru subliniaza
importanta identificarii si intelegerii fac-
torilor care contribuie la aceastd relatie,
precum si necesitatea dezvoltarii unor in-
terventii preventive eficiente.

Comportamentul alimentar problema-
tic si atitudinile dezadaptative fata de ali-
mentatie reprezintd preocupdri majore in
perioada adolescentet, fiind puternic influ-
entate de presiunea sociala privind aspec-
tul fizic [idem]. Presiunea sociala privind
aspectul fizic se refera la expectatiile si
standardele impuse de familie, prieteni si
societate in general referitoare la aspectul
fizic si greutatea corporala [7].

Comportamentul alimentar problema-
tic este definit ca un pattern de comporta-
mente dezadaptative legate de alimentatie,
incluzand restrictia alimentara, episoadele
de supraalimentare si comportamentele
compensatorii [8]. In completare, alimen-
tatia emotionald reprezintd tendinta de a
utiliza alimentatia ca raspuns la stari emo-
tionale negative, mai degraba decat ca ras-
puns la senzatia fiziologica de foame [5].

Studiile anterioare au evidentiat ca
presiunea sociald poate contribui la dez-
voltarea comportamentelor alimentare
problematice [16]. Cu toate acestea, meca-
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nismele precise prin care aceste variabile
interactioneaza nu sunt pe deplin intelese.

Scopul cercetarii consta in investiga-
rea relatiei dintre presiunea sociald legata
de aspectul fizic si riscul de a dezvolta un
comportament alimentar problematic (ati-
tudini alimentare dezadaptative si alimen-
tatia rationald) alimentatia emotionald la
adolescente. Intelegerea acestor asocieri
poate contribui la dezvoltarea unor inter-
ventii mai eficiente pentru prevenirea si
tratamentul tulburarilor de alimentatie.

Metodologia cercetarii

Participanti si procedura Studiul a
inclus un esantion de 206 adolescente, cu
varste cuprinse intre 14 si 18 ani. Varsta
medie 15.8 ani (AS=1.3 ani). In procesul
de selectie, populatia tinta initiald a fost de
526 adolescente din patru licee bucures-
tene. Selectia a fost aleatorie stratificata,
fiind 1n final selectionate 103 participante
cu risc scazut/moderat si 103 participante
cu risc ridicat si foarte ridicat de compor-
tament alimentar problematic.

Ipoteza cercetarii. Presiunea sociala
legata de aspectul fizic este pozitiv corela-
ta cu atitudinile alimentare dezadaptative
si alimentatia emotionala.

Instrumentele utilizate:

1. SPPA (The Self-Perception Profile
for Adolescents) [7] este un instrument va-
lidat pentru evaluarea presiunii sociocul-
turale privind aspectul fizic la adolescenti.
Chestionarul cuprinde itemi evaluati pe o
scald cu patru puncte ce masoara gradul
in care adolescentii percep presiunea so-
ciald legata de aspectul fizic. Instrumentul
prezinta proprietati psihometrice bune, cu
coeficienti alpha Cronbach intre .78 si .90
pentru subscalele sale.

2. EAT-26 (Eating Attitudes Test) [7]
este unul dintre cele mai utilizate instru-
mente pentru evaluarea atitudinilor si
comportamentelor alimentare dezadaptati-
ve. Contine 26 de itemi grupati in trei sub-
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scale: Dieta, Preocuparea pentru mancare
si Control oral. Scorurile ridicate indica
atitudini alimentare problematice. Instru-
mentul prezintd proprietati psihometrice
excelente, cu alpha Cronbach = .90 si vali-
ditate predictivda demonstrata pentru iden-
tificarea tulburarilor de alimentatie.

3. EEQ (Emotional Eater Question-
naire) [5] este un instrument validat ce
masoara tendinta de a manca ca raspuns la
emotii negative. Contine 10 itemi evaluati
pe o scala cu patru puncte, masurand frec-
venta comportamentelor de alimentatie
emotionald. Chestionarul demonstreaza o
buna consistenta interna (o = .85) si validi-
tate de construct, fiind corelat semnificativ
cu alte masuri ale alimentatiei emotionale
si distresului psihologic.

Toate instrumentele utilizate au fost
validate in studii anterioare si prezinta
proprietati psihometrice adecvate pentru
populatia tintd a acestui studiu.

Rezultate si discutii Pentru confirma-
rea ipotezei am aplicat EAT-26, EEQ si
SPPS Analiza diferentelor intre tinere cu
alimentatie problematica (TAP) si tinere
cu alimentatie echilibratd (TAE) a eviden-
tiat discrepante semnificative statistic pen-
tru toate variabilele examinate (vezi tab.
1).

La toate subscalele EAT-26, grupul
TAP a inregistrat scoruri semnificativ mai
ridicate comparativ cu grupul TAE. Speci-
fic, la subscala Dieta, tinerele cu alimenta-
tie problematica au raportat un scor mediu
semnificativ mai mare (X=6.91, DS=1.14)
fatd de cele cu alimentatie echilibrata
(X=4.19, DS=1.36), U=288, p<.001. La
dimensiunea Preocupare pentru maéanca-
re, diferenta este similard (TAP: X=9.53,
DS=1.04; TAE: X=5.96, DS=1.75;
U=312, p<.001). Cea mai pronuntatd di-
ferentd la subscalele EAT-26 se observa
la Control oral (TAP: X=5.46, DS=1.13;
TAE: X=2.92, DS=1.21; U=36, p<.001).
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Tabelul 1
Diferente intre grupurile TAP si TAE la scalele EAT-26, EEQ si SPPS:
Medii, abateri standard si rezultatele testului Mann-Whitney U
Variabila Media rangurilor Mann-Whitney U
TAP TAE U P
Dieta (EAT-26) 152,2 (X=6,91; DS=1,14) |54,8(X=4,19; DS=1,36) | 288 0,000
Preocupare pentru v . Q= T— . D]=
mancare (EAT-26) 151,97 (X=9,53; DS=1,04) | 55,03(X=5,96; DS=1,75) | 312 0,000
Control oral S e s N 52,35 (X=2,92;
(EAT-26) 154,65 (X=5,46; DS=1,13) DS=121) 36 0,000
Alimentatie emo- | 151 (X=20,75; DS=1,44) | 56 (X=11,45; DS=5,95) |412.5| <.001
tionald (EEQ)
Presiune so- 154,97(X=40,37; 52,03 (X =20,58; 3 [<.001
cio-culturala DS=5,74) DS=6,67)
(SPPS)

In privinta alimentatiei emotionale
masurate prin EEQ, tinerele cu alimentatie
problematica au raportat nivele semnifica-
tiv mai ridicate (X=20.75, DS=1.44) com-
parativ cu cele cu alimentatie echilibrata
(X=11.45, DS=5.95), U=412.5, p<.001.
Aceasta diferentd substantiald sustine
constatdrile anterioare din literatura de
specialitate care asociazd comportamentul
alimentar problematic cu tendinta crescuta
de a utiliza alimentatia ca raspuns la stari
emotionale [17].

Cea mai marcanta diferenta Intre gru-
puri se observa la nivelul presiunii so-
cio-culturale (SPPS), unde tinerele cu ali-
mentatie problematicd raporteaza scoruri

aproape duble (X=40.37, DS=5.74) fatd de
cele cu alimentatie echilibratd (X=20.58,
DS=6.67), U=3, p<.001. Aceasta constata-
re este deosebit de relevantd, sugerand ca
presiunea socio-culturala poate fi un factor
determinant in dezvoltarea pattern-urilor
alimentare problematice [15].

Magnitudinea acestor diferente, evi-
dentiata prin valorile foarte mici ale testu-
lui Mann-Whitney U si nivelurile ridicate
de semnificatie statisticd (toate p<.001),
sugereaza cd aceste grupuri prezintd pat-
tern-uri distincte de comportament ali-
mentar si experiente diferite in ceea ce
priveste presiunea socio-culturald legata
de aspectul fizic

Comparatii pentru presiunea sociala
si comportamentul alimentar

40,3 207
. 20,5 69 42 95 6 5,5 2,9 '~ 11,5
- S s— S e T — [ |
Presiune sociala Dieta Preocupare ControlAlim. Emotionala

H Tinere cu alimentatie problematica

H Tinere cu alimentatie echilibrata

Fig. 1. Comparatii intre grupurile TAP si TAE la scalele EAT-26, EEQ si SPPS
66
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Analiza corelationala a evidentiat ur-
matoarele asocieri semnificative (tab. 2):

Cea mai puternicd corelatie a fost
identificatd intre comportamentul alimen-
tar problematic si atitudinile fatd de ali-
mentatie (r=0.75, p<0.001)

Presiunea sociald coreleaza moderat
spre puternic cu comportamentul alimen-
tar problematic (r=0.555, p<0.001)

O corelatie moderata a fost identificata
intre presiunea sociala si atitudinile fata de
alimentatie (r=0.461, p<0.001)

Alimentatia emotionald prezinta core-
latii semnificative cu celelalte variabile:

- cu presiunea sociald (r=0.32,

p<0.001)

- cu atitudinile fatd de alimentatie

(r=0.38, p<0.001)

- cu comportamentul alimentar pro-

blematic (r=0.526, p<0.001).

Rezultatele confirma existenta unor
relatii semnificative intre variabilele studi-
ate, cu implicatii importante pentru Inte-
legerea si tratarea problemelor alimentare
la adolescente. Constatarile noastre pot fi
analizate pe mai multe dimensiuni cheie:

Relatia dintre Comportamentul Ali-
mentar §i Atitudini. Corelatia puternica in-
tre comportamentul alimentar problematic

si atitudinile fatd de alimentatie (r=0.75)
sustine modelul cognitiv-comportamental
al tulburdrilor de alimentatie [2], suge-
rand ca interventiile terapeutice ar trebui
sd abordeze simultan ambele aspecte.
Aceastd corelatie robustd se aliniazd cu
cercetarile anterioare care demonstreaza
legatura stransa intre cognitiile despre ali-
mentatie si comportamentele alimentare
efective. Conform lui Linardon et al. [9],
atitudinile dezadaptative fata de alimenta-
tie reprezintd un predictor robust al com-
portamentelor alimentare problematice,
explicand aproximativ 56% din varianta
acestora. Dovezile meta-analitice recen-
te sugereazad ca interventiile care vizeaza
atdit componentele cognitive, cat si cele
comportamentale prezintd rezultate supe-
rioare comparativ cu abordarile unifocale
(d=0.82vs.d=0.47) [10].

Presiunea Socioculturala si Compor-
tamentul Alimentar. Corelatia moderata
spre puternicd intre presiunea sociald si
comportamentul alimentar problematic
(r=0.555) confirmad rolul factorilor so-
cioculturali in dezvoltarea problemelor
alimentare, alinandu-se cu cercetarile an-
terioare [11]. Aceastd constatare sublini-
azd importanta interventiilor preventive

Tabelul 2

Asocieri Spearman intre presiunea sociald si comportamentul alimentar
problematic si emotional

Correlation
Coefficient
Sig. (2-tailed)
N

Presiune
sociala

Spearman’s
rho

Comportament  Correlation

alimentar pro- | Coefficient

blematic Sig. (2-tailed)
N

Atitudinile fata Correlation
de alimentatie | Coefficient
Sig. (2-tailed)

Comportament Atitudinile fatd Alimentatie

alimentar pro- ' de alimentatie = emotionala
blematic

555 461 326™
.000 .000 .000

206 206 206
1.000 758" 526™
.000 .000

206 206
1.000 .380™

.000
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care vizeaza reducerea presiunii sociale si
dezvoltarea rezilientei. Fitzsimmons-Craft
et al. [4] au demonstrat cd presiunea so-
cioculturala are un efect direct asupra
comportamentului alimentar, mediat par-
tial de internalizarea idealurilor de frumu-
sete (B = .45, p <.001). Mai mult, studiile
longitudinale recente au aratat ca expu-
nerea timpurie la presiunea sociala legata
de aspect prezice semnificativ dezvoltarea
pattern-urilor alimentare dezordonate in
adolescentd (OR = 1.68, 95% CI [1.42,
1.98]) [15].

Alimentatia Emotionala ca Construc-
tor Distinct dar Interconectat. Corelatiile
semnificative ale alimentatiei emotionale
cu celelalte variabile sugereaza ca aceasta
reprezintd un construct distinct, dar inter-
conectat In spectrul mai larg al comporta-
mentului alimentar problematic. Aceasta
constatare sustine modelul propus de van
Strien et al. [ 17] privind rolul reglarii emo-
tionale in tulburarile de alimentatie, suge-
rand ca relatia dintre presiunea sociala si
alimentatia emotionald este mediata de alti
factori psihologici, precum anxietatea so-
ciald si imaginea corporala. Cercetarile re-
cente au identificat alimentatia emotionala
ca mecanism crucial ce leaga distresul psi-
hologic de pattern-urile alimentare dezor-
donate, cu marimi ale efectului medii spre
mari (d =0.67) [6].

Concluzii generale Prezentul studiu
aduce contributii la intelegerea diferente-
lor dintre tinerele cu alimentatie proble-
matica si cele cu alimentatie echilibrata,
oferind atdt perspective teoretice, cat si
implicatii practice relevante.

Diferentele semnificative identificate
la toate dimensiunile evaluate (dieta, pre-
ocupare pentru mancare, control oral, ali-
mentatie emotionald si presiune socio-cul-
turald) confirma existenta unor pattern-uri
distincte intre cele doud grupuri. Magni-
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tudinea acestor diferente, in special in
ceea ce priveste presiunea socio-culturala
(TAP: X=40.37 vs. TAE: X=20.58), subli-
niaza rolul important al factorilor sociali
in dezvoltarea comportamentelor alimen-
tare problematice.

Prezenta scorurilor semnificativ mai
ridicate la alimentatia emotionala in gru-
pul TAP (X=20.75 vs. X=11.45) eviden-
tiazd interconexiunea dintre gestionarea
emotiilor si comportamentul alimentar,
sugerand necesitatea unei abordari inte-
grate 1n interventie.

Pentru specialistii din domeniul clinic
precizam necesitatea implementarii unui
protocol de evaluare comprehensiv care
sa includa atat aspectele comportamenta-
le, cat si cele emotionale si socio-culturale
ale adolescentelor. De asemenea, consi-
deram esentiala dezvoltarea interventiilor
personalizate bazate pe profilul specific
al adolescentei, cu accent pe strategiile de
management al presiunii sociale, tehnici-
le de reglare emotionala si restructurarea
cognitiilor despre alimentatie si imagine
corporala.

In privinta programelor de preventie,
facem distinctie intre nivelul individual de
interventie si nivelul institutional. La nivel
individual apreciem importanta dezvolta-
rii rezilientei fatd de presiunea socio-cul-
turald si psiho-educatia privind alimenta-
tia sandtoasa si managementul emotional,
cu training adecvat pentru dezvoltarea
unei imagini corporale pozitive.

La nivel institutional apreciem ca fiind
necesare implementarea programelor de
screening si interventie timpurie in scoli,
dezvoltarea grupurilor de suport pentru
tinere si formarea specialistilor in identi-
ficarea si managementul cazurilor de risc.

Un rol esential 1l au, de asemenea, pa-
rintii si educatorii, care trebuie sd consti-
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entizeze impactul presiunii sociale asupra
comportamentului alimentar si contributia
pe care o pot aduce la dezvoltarea unui
mediu suportiv care s promoveze o rela-
tie sdndtoasd cu alimentatia si recunoas-
terea semnelor timpurii ale alimentatiei
problematice.

Directiile viitoare de cercetare pot
avea in atentie cercetdri longitudinale
pentru a examina evolutia 1n timp a pat-
tern-urilor identificate, studii de evaluare
a eficacitatii interventiilor bazate pe profi-
lurile identificate si investigarea factorilor
protectivi care contribuie la mentinerea
unei alimentatii echilibrate.

Dintre Limitari amintim natura trans-
versald a studiului ce limiteaza inferentele
cauzale, utilizarea exclusiva a masurato-
rilor auto-raportate, ce sugereazd nece-
sitatea includerii unor masuri obiective
in studiile viitoare. Apreciem ca limita
si focalizarea pe populatia feminina, fapt
care indicd necesitatea extinderii cer-
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