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EWA BABICZ-ZIELINSKA, ROMUALD ZABROCKI

POSTAWY KONSUMENTOW WOBEC PROZDROWOTNEJ
WARTOSCI ZYWNOSCI

Streszczenie

W artykule przedstawiono wyniki badan ré6znych autoréw dotyczace postaw konsumentéw w stosunku
do diety i zywosci o dziataniu prozdrowotnym. Jak wykazaty cytowane badania, prozdrowotna warto$¢
zywnosci miata wigksze znaczenie dla kobiet z wyzszym wyksztatlceniem majacych male dzieci, chorych
cztonkow rodzin, dla oséb starszych oraz dla tych, ktorzy sa na specjalnej diecie. Glownymi czynnikami
wyboru zywnosci byly cechy sensoryczne produktu oraz jakos¢ i $wiezo§é. Zdrowa dieta i warto$¢ proz-
drowotna produktéw miata mniejsze znaczenie niz smak. Jest to wazna informacja dla technologow i
producentow zywnosci przy wprowadzaniu nowego produktu na rynek.

Stowa kluczowe: konsument, postawy, zywnos$¢ prozdrowotna

Wprowadzenie

Dieta cztowieka w cywilizacji zachodniej charakteryzuje si¢ nadmierng konsump-
cja zywnosci ogotem, zwlaszcza wysoko przetworzonej, niedostosowaniem spozycia
do potrzeb organizmu, a takze niewlasciwymi proporcjami sktadnikow odzywczych
(wysokie spozycie tluszczow nasyconych i cholesterolu, nadmierne spozycie cukru
i soli oraz alkoholu). Wtasnie nadkonsumpcji czgsto towarzyszy niedobor poszczegol-
nych sktadnikow odzywczych, waznych dla organizmu czlowieka. Prowadzi to do
powstawania chorob dietozaleznych, jak otytos¢, cukrzyca, miazdzyca czy niektore
nowotwory. Wprawdzie w ostatnich latach zauwaza si¢ zmiany pozytywne w zacho-
waniach zywieniowych Polakéw, jak wzrost spozycia thuszczow roslinnych i drobiu,
czy zmniejszenie konsumpcji migsa czerwonego, jednak sa one nadal zbyt mate, aby
moéwi¢ o prozdrowotnych zachowaniach [12]. W zwiazku z tym istnieje potrzeba
zmian takich zachowan.

Dr hab. inz. E. Babicz-Zielinska, prof. nadzw. AM, dr R. Zabrocki, Katedra Handlu i Ustug, Wydz. To-
waroznawstwa i Przedsiebiorczosci, Akademia Morska, ul. Morska 81-87, 81-225 Gdynia
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Zachowania i postawy w badaniach stosunku konsumenta do zywnosci i Zywienia

Oceny zmiany zachowan dokonuje si¢ przez analiz¢ postaw. Znajomos$¢ postaw
pozwala na blizsze okreslenie pozniejszego zachowania si¢, dajac jednoczesnie odpo-
wiedz na przyczyny takiego, a nie innego postgpowania. Postawy sq waznym czynni-
kiem psychologicznym majacym wplyw na zachowania i wybdr zywnosci. Sugerowa-
no, ze preferencje, wyrazane najczgsciej stopniem lubienia Iub nielubienia, sa wtasci-
woscia postaw [24]. Potencjalny nabywca ma okre$lone przekonania o danym produk-
cie i bedzie oczekiwal, ze speni on jego oczekiwania.

Badania stosunku konsumenta do zywnos$ci i zywienia obejmuja oceng dwoch
klas zmiennych: zachowan i postaw. Zmienne zwigzane z zachowaniem to wybodr,
kupno i konsumpcja. Zmienne zwiazane z postawami to zwykle oszacowanie reakcji
afektywnych, jak lubienie/nielubienie, przyjemno$é/nieprzyjemno$¢ badz okreslenie
checi selekcji lub spozycia wyrazane np. przez intencj¢ zakupu lub pozadana czgsto-
tliwos$¢ spozycia. Zalezno$¢ miedzy postawa a zachowaniem przedstawiono na rys. 1.

Postawa Intencja zachowania
Attitude Intention of the behaviour
(negatywna lub (che¢ sprobowania)
pozytywna)

(negative or positive

Zachowanie
Behaviour

(spozycie, zdobyte
doswiadczenie)
(consumption, experience

Rys. 1. Zalezno$¢ migdzy postawa konsumenta a jego zachowaniem.
Fig. 1. Dependency between the consumer attitude and their behaviour.
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Postawy przyjmuja warto§ci mieszczace si¢ migdzy dwoma ekstremami: postawa
zdecydowanie pozytywna i postawa zdecydowanie negatywna. Dzigki temu mogg by¢
one poddane pomiarom za pomoca réoznego rodzaju skal, gtownie porzadkowych, jak
np. skala Likerta.

Skalg do badania postaw w stosunku do zdrowia i Zywno$ci o dzialaniu prozdro-
wotnym (General Health Interest) zaproponowali Roininen i Tuorila [27]:

Dbam o zdrowe odzywianie (postawa pozytywna P).

Staram sig, aby moja dieta byla zdrowa i zbilansowana (P).

Jest dla mnie wazne, aby moja dieta byta ubogotluszczowa (P).

Dbam, aby moja dieta byta bogata w sktadniki mineralne i witaminy (P).
Jem, co lubig i nie przejmujg si¢ zdrowa dieta (postawa negatywna N).
Prozdrowotnos$¢ zywnosci nie wplywa na moj wybor (N).

Wartos¢ zdrowotna moich przekasek nie ma dla mnie znaczenia (N).
Nie zwracam uwagi na zawarto$¢ cholesterolu w produkcie (N).

Mozliwe odpowiedzi mieszcza si¢ migdzy 1 ,,nie zgadzam si¢ catkowicie” oraz 5
»Zgadzam si¢ calkowicie”. Podobnie mozna oceni¢ postawy w stosunku do produktow
typu ,,light” (Light Product Interest) oraz w stosunku do produktéw naturalnych (Na-
tural Product Interest).

X NN R WD =

Czynniki decydujace o wyborze zywnosci prozdrowotnej

W badaniach przeprowadzonych w krajach UE za zdrowa diete konsumenci uzna-
li diete o obnizonej zawarto$ci thuszczu i cholesterolu (48%), zbilansowana (43%), ze
zwigkszong iloscia warzyw i1 owocow (41%), zawierajaca Swieze, nieprzetworzone
produkty, bezmiesna, bogata w blonnik i owoce, z ograniczong zawartoscia cukru
i soli. Z kolei motywem stosowania takiej diety byla che¢¢ utrzymania dobrego stanu
zdrowia (65%), profilaktyka chorob (66%), zmniejszenie masy ciala (53%), utrzyma-
nie dobrego samopoczucia (53%), poprawa jakosci zycia (45%) [37]. Wg Lindemana
i Starka [20] samopoczucie, motywacja i wiedza w réwnym stopniu wplywaja na
zmniejszenie masy ciala i dobry stan zdrowia, a te dwa czynniki tacznie z profilaktyka
chorob ksztattuja zdrowe odzywianie.

Wiedza zywieniowa znaczaco korelowala ze zwigkszonym spozyciem warzyw
1 owocow 1 zmniejszonym — thuszczu [35]. Jednak wiedza nie wplynie na zmiang za-
chowan na prozdrowotne, jesli dana osoba nie ma ku temu motywacji [22]. Taka mo-
tywacja moze by¢ dieta odchudzajaca [8].

Czynnikami decydujacymi o wyborze zywno$ci w badaniach europejskich byly
jako$¢/§wiezos¢ (74%), cena (43%), smak (38%), che¢ zdrowego odzywiania (32%),
wplyw rodziny (29%) [19]. W badaniach amerykanskich byly to w kolejnosci: smak,
cena, prawidtowe zywienie, wygoda (komfort) [11]. Podobne wyniki uzyskano w ba-
daniach krajowych [3].
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We wszystkich przeprowadzonych badaniach cechy sensoryczne byly decyduja-
cym czynnikiem wyboru zywnos$ci. Zdrowa dieta w dotychczasowych badaniach miata
mniejsze znaczenie niz smak i $wiezos$C. Jest to wazna informacja dla technologow
zywnosci przy wprowadzaniu nowego produktu na rynek.

Do zywnosci o dziataniu prozdrowotnym zalicza si¢ szereg produktow takich, jak
[30, 33]:

— naturalne produkty wykazujace wlasciwosci prozdrowotne, zarbwno pochodzenia
roslinnego (soja i jej produkty, czekolada, winogrona, wino i piwo, pomidory
i przetwory z nich, owoce cytrusowe, herbata, czosnek, ryz, brokuty), jak i zwie-
rzgeego (thuste ryby morskie, tradycyjne mleczne napoje fermentowane — kefir, jo-
gurt),

— zywnos¢ wzbogacong w sktadniki odzywcze, np. w btonnik lub witaminy,

— zywnos$¢ o obnizonej zawartosci sktadnikow niepozadanych, np. o zmniejszonej
zawartos$ci cholesterolu, soli, cukru, thuszczu itp.,

—  zywnos¢ o zwigkszonej dostgpnosci prozdrowotnych sktadnikéw na drodze mody-
fikacji technologiczne;.

W USA konsumentem zywnos$ci prozdrowotnej byly gtéwnie kobiety, dobrze
wyksztalcone, o wyzszych dochodach, w wieku 35-55 lat [5]. Do innych czynnikow
decydujacych o zainteresowaniu ta zZywnos$cig nalezaty posiadanie matych dzieci lub
chorych cztonkéw rodziny [33].

Przy wyborze zywnos$ci prozdrowotnej znaczaca role odgrywaja takze poglady:
o mozliwosci wplywu na wlasne zdrowie [14], o zdrowotnych wtasciwosciach produk-
tow naturalnych [6]. Korzysci zdrowotne byly gldéwnym powodem jej zakupu takze
przez polskie respondentki [7]; az 74% respondentek deklarowato zakup tej zywnosci,
a 66% bylo zadowolonych z oferowanego asortymentu tej Zywnosci.

Z badan przeprowadzonych w grupie studentek wynika, ze milode kobiety
w wickszo$ci opowiadaty si¢ za wzbogacaniem zywnos$ci w sktadniki odzywcze. Jako
gléwnych odbiorcow zywnos$ci funkcjonalnej wskazano mate dzieci, osoby w wieku
podesztym oraz kobiety ci¢zarne i karmiace [15].

Troska o zdrowie wyraza si¢ migdzy innymi zmniejszonym spozyciem produktéw
bogatych w tluszcze i zwigkszonym spozyciem warzyw i owocow [36]. Zainteresowa-
nie produktami lekkimi korelowalo z wigkszym spozyciem produktéw mlecznych ni-
skotluszczowych oraz warzyw i owocow. W badaniach postaw konsumentoéw krajo-
wych wobec prozdrowotnych artykuléw zywnosciowych wykazano, ze wigksze zna-
czenie w profilaktyce chorob maja produkty o obnizonej zawartosci thuszczu i chole-
sterolu niz produkty o obnizonej zawartosci cukru i soli [29]. Czynniki prozdrowotne
miaty wigksze znaczenie w przy wyborze produktow wsrdd osob odchudzajacych sig
i dbajacych o swoja sylwetke [8].
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W badaniu preferencji i spozycia olejow ros§linnych wykazano istotny wptyw
warto$ci prozdrowotnej produktu na zdrowie i dobre samopoczucie [23]. Czynnik ten
byt wymieniany jako najwazniejszy. Oceniajac wplyw preferencji, informacji i cha-
rakterystyki konsumenta na intencj¢ zakupu i wolg zaptacenia wigcej za tluszcze
o udowodnionej warto$ci zdrowotnej wykazano, ze gléwnymi powodami do podjgcia
decyzji o zakupie byly warto$¢ zdrowotna i cena. Warto§¢ zdrowotna thuszczu byta
ceniona wyzej przez kobiety, osoby starsze i respondentdw ceniacych zdrowotne
aspekty zywnosci [4].

Stosunkowo czgsto badane byty postawy konsumentéw w odniesieniu do produk-
tow o obnizonej zawartosci ttuszczu. W badaniach preferencji migsa, ryb i produktow
mlecznych oraz ttuszczoéw, przeprowadzonych wsrdd studentow polskich, 64% wybie-
rato produkty o zmniejszonej zawartosci ttuszczu, co §wiadczy o istotnej roli czynnika
prozdrowotnego [2]. Wéréd konsumentéw amerykanskich preferowane byly raczej
produkty o niskiej kalorycznosci, cho¢ niepozbawione ttuszczu [28].

Stwierdzono takze wazny wplyw informacji o wartosci zdrowotnej produktu na
jego akceptacje. Informacja o zmniejszonej zawartosci thuszczu zmniejszata preferen-
cje 1 intencje spozycia batonéw czekoladowych, natomiast zwigkszata margaryn, ale
tylko u tych respondentow, ktorzy dbali o wtasne zdrowie [17].

Znaczna grupe produktow prozdrowotnych stanowia produkty zawierajace zywe
kultury bakterii. W badaniu wyboru sokow wykazano wzrost preferencji sokow pro-
biotycznych wraz z wiekiem konsumenta [21].

Minimalnie przetworzone warzywa i pakowane owoce sa wazne dla zdrowia, po-
niewaz zachowuja wtasciwosci §wiezych produktéw przy zwigkszeniu ich funkcjonal-
no$ci. Dowiedziono [26], ze w istocie podstawowymi motywami zakupu takich pro-
duktow byly wygoda i szybko$¢ sporzadzania, a tylko czes$¢ respondentow jest Swia-
doma zachowania przez tak przetworzone produkty waloréw zywieniowych. Taka
zywno$¢ byta wybierana czegséciej przez osoby mtode, z wyzszym wyksztalceniem,
prowadzace niewielkie gospodarstwa domowe [13].

Informacja o prozdrowotnej wartosci ryb [10] oraz wiedza konsumentow [1]
wplywata na ich spozycie. Wigksze spozycie ryb o zmniejszonej zawartosci thuszczu
zauwazono wsrod osob z wyzszym wyksztatceniem 1 mlodszych, pragnacych si¢ od-
chudza¢, spozywajacych wigcej ryb w dziecinstwie, o wyzszych dochodach [31].

Badania wérod kobiet w wieku 45-69 lat w Norwegii wykazaly, ze spozycie ryb
wzrastato ze wzrostem przekonania o ich wartosci zdrowotnej, czgstosci wystgpowania
chordb serca, wieku, wielkosci rodziny, a malato przy niskich dochodach [32].

Kryzysy zywno$ciowe zmieniaja poglady, postawy 1 zachowania w stosunku do
okreslonych rodzajéw zywnosci. Przyktadem moze by¢ zmiana odnotowana w stosun-
ku do migsa, ktore moglo by¢ zanieczyszczone dioksynami. W tym okresie odnotowa-
no [33, 34] wyrazny wzrost wymagan konsumentow odnosnie bezpieczenstwa i zawar-
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tosci hormonoéw na etapie produkcji, dostaw i gwarancji. Za najbardziej istotne zagro-
zenia dla zdrowia uznano obecno$¢ substancji obcych (metale cigzkie, pestycydy), na
drugim miejscu znalazto sig obfite i ttuste jedzenie (34% respondentow), a na trzecim
zatrucia pokarmowe [18]. Badania przeprowadzone wsrod polskich konsumentow [16]
wykazaty, ze za zywnos$¢ bezpieczna dla zdrowia uznajq oni przede wszystkim zyw-
nos$¢ $wieza, bez konserwantow i dodatkéw oraz zywnos$¢ z upraw ekologicznych.
Tylko 1% respondentéw uwazat, ze kazda zywnos$¢ dostgpna na rynku jest bezpieczna
dla zdrowia.

Marka produktu, postrzegana jako gwarancja jako$ci, wigksze znaczenie miata
dla kobiet mtodych, z wyzszym wyksztatceniem [13].

W badaniach spozycia zywnosci w krajach UE [25] wykazano, Ze najbardziej
optymalny wzorzec zywieniowy realizowany jest w krajach basenu Morza Srédziem-
nego, w ktorych praktykowana jest tzw. dieta srodziemnomorska. Piramidg $rodziem-
nomorskiego modelu zywienia przedstawiono na rys. 2.

KILKA RAZY
W MIESIACU
SEVERAL TIMES
A MONTH
— e = = = =
SLODYCZE / SWEETS
JAJA/ EGGS
DROB / POULTRY KILKA RAZY
W TYGODNIU
SR S SEVERAL TIMES A WEEK

SER I JOGURT / CHEESE AND YOGHURTS

ROZNE ILOSCI OLIWA Z OLIWEK VARIOUS
OLIVE OIL QUANTITIES
LFAXSOILAIIINRE CODZIENNIE
ROSEIN EVERYDAY
OWOCE STRACZKOWE WARZYWA
’ BEAN, OTHER VEGETABLES
FRUIT
LEGUMINOUS
PLANTS

CHLEB, MAKARON, INNE PROD. ZBOZOWE, KASZE, RYZ, ZIEMNIAKI
BREAD, PASTA, OTHER CEREAL PRODUCTS, GROATS, RICE, POTATOES

Rys. 2. Piramida $rodziemnomorskiego modelu zywienia.
Fig. 2.  Pyramid of the Mediterranean diet model.
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Jednym ze sktadnikéw tej diety o prozdrowotnym znaczeniu jest wino. Jak wy-
kazaty badania, dla konsumenta greckiego najwazniejsze znaczenie przy zakupie wina
maja smak, klarowno$¢, region pochodzenia, aromat oraz atrakcyjna etykieta, a nie
walory zdrowotne [9].

Podsumowanie

Zywno$¢ o prozdrowotnych whasciwosciach petni wazna role w profilaktyce cho-
rob dieto zaleznych, jak tez opoznianiu procesu starzenia si¢ organizmu. Jednak naj-
bardziej optymalny sktad oraz wysoka warto$¢ odzywcza zywnosci nie spowoduje
pozytywnych skutkéw, jesli nie zostanie przez konsumenta zaakceptowana. Jak wyka-
zano na podstawie cytowanych badan, warto$¢ prozdrowotna zywnosci ma dla konsu-
menta, zwlaszcza mtodszego, mniejsze znaczenie niz walory sensoryczne.

Nalezy wzia¢ pod uwage ten aspekt zar6wno w dzialaniach marketingowych przy
wprowadzaniu nowych produktéw na rynek, jak i szeroko pojetej edukacji zywienio-
wej, bowiem (wypowiedz Prof. N. Barytko-Pikielnej z konferencji w Krakowie w 2007
r.) ,,warto$¢ odzywcza ma tylko ta zywnos$¢, ktora zostanie spozyta” .

Praca byla prezentowana podczas VIII Konferencji Naukowej nt. ,, Zywnosé XXI
wieku — Zywno$¢ a choroby cywilizacyjne”’, Krakéw, 21 - 22 czerwca 2007 r.
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CONSUMER ATTITUDES TOWARD THE PRO-HEALTHY VALUE OF FOOD
Summary

In the paper, the research results obtained by various authors were presented, who focused on the con-
sumer attitudes toward healthy diet and healthy food. As shown in the research citied, the pro-healthy food
was more important for women with university education, who had young children and sick family mem-
bers, for the elderly, and for those on a special diet. The main factors influencing food choice were: food
sensory properties, quality, and freshness. A healthy diet and a pro-healthy value of foodstuffs were less
important than the taste. This is important information for food technologists and food manufacturers
when introducing a new product in the market.
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