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Zjawisko otytosci w Arabii Saudyjskiej i prerogatywa
monarsza kréla Salmana. Wczoraj, dzis i jutro

Wstep

Otytosc jest powszechnym zjawiskiem w wielu krajach na swiecie. Jest to nie
tylko problem natury medycznej, ale rowniez powoduje, iz trzeba nakresli¢
odpowiednig polityke zdrowotna w danym kraju, a takze podjac jak najlepsze
dziatania w celu jego zapobieganiu albo zachecaniu do aktywnosci sportowej
przez obywateli danego kraju. Rowniez z tym zjawiskiem zmaga sie Arabia
Saudyjska, gdzie - jak dowodzi sie w dalszej czesci tekstu - ma charakter
rozwojowy. Zaproponowany artykut koncentruje sie wokét pytania badaw-
czego, ktére brzmi: czy krél saudyjski, Salman bin Abdulaziz Al Saud, posia-
da instrumenty prawne, ktére moze wykorzystaé¢ w walce z otytoscig wéréd
Saudyjczykéw? W tym celu zaproponowano dwie techniki badawcze: analize
i krytyke literatury przedmiotu oraz prognoze omawianego zjawiska. Zaznacz-
my, iz w przypadku literatury przedmiotu i stron internetowych s3 to gtéwnie
anglojezyczne zrédta. Warto rowniez dodac, iz artykut moze by¢ zaliczany do
interdyscyplinarnych, bowiem posiada elementy charakterystyczne dla nauk
medycznych (hazewnictwo chordb) oraz nauk politycznych (okreslenia niektd-
rych czynnosci) i socjologii (okreslenia pewnych kwestii).

Historia zjawiska otytosci w Arabii Saudyjskiej

Majac na uwadze podstawowe cechy spozycia zywnosci i wynikajacy z tego
stan zdrowia problemy, w tej materii w Arabii Saudyjskiej s3 podobne do tych,
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ktére odnotowano w Kuwejcie i Bahrajnie, gdzie jedynie skala otytosci jest
inna. Wynika to czesciowo z wiekszej liczby ludnosci saudyjskiej (17 milionéw
w 1992 r.) i duzego zréznicowania warunkéw spoteczno-ekonomicznych w po-
szczegolnych regionach geograficznych tego panstwa. Z przeprowadzonych
przez saudyjskich medykéw badan wynika réwniez, Zze rodziny saudyjskie sg
dos¢ liczne, sktadajg sie $rednio z siedmiu, a nawet z dwudziestu oséb, zwtasz-
cza we wschodnich regionach, gdzie widoczny jest rozwiniety przemyst nafto-
wy i tym samym mamy do czynienia z zamoznymi rodzinami. Wyniki badania
reprezentacyjnego przeprowadzonego na 10 000 gospodarstw domowych
w czerwcu 1990 r. sugeruja, ze zwigzek miedzy duza rodzing a niedozywieniem
jest przyczyna wysokiego wskaznika analfabetyzmu wsréd matek w zaleznosci
od ich wieku (70% w grupie wiekowej 30-40 lat i bardzo wysokie 91% w gru-
pie wiekowej 40-50 lat). Do czynnikéw wptywajacych na liczebno$¢ rodziny,
jak pokazuja uzyskane wyniki w badaniu, nalezy zaliczy¢ sredni wiek kobiet
w pierwszym matzenstwie, wynoszacy 16 lat, oraz to, iz catkowity wspdtczyn-
nik dzietnosci wynidst 7,3 w poréwnaniu ze srednig na Bliskim Wschodzie 5,7
i $rednio 1,8 w krajach o wysokim dochodzie na $wiecie w 1990 r. Ponadto
w Arabii Saudyjskiej przewazaja dwa wazne czynniki kulturowe: przekonanie,
ze liczba dzieci ,zalezy od Boga i jest to dar Bozy”, oraz praktyka wielokrotnego
matzenstwa, czyli jednoczesne posiadanie do czterech zon. Pomimo bezpre-
cedensowego bogactwa Arabii Saudyjskiej saudyjskie bezpieczenstwo zyw-
nosciowe oraz stan odzywienia, podobnie jak saudyjski wysoki analfabetyzm,
przypomina stan wielu biednych krajow. Zatem nie bedzie zaskoczeniem, gdy
stwierdzi sie, iz pojawia sie wysoka czestos$¢ anemii (60% wsrdd mezczyzn
i 56,7%) wsrdd kobiet w 1990 r.). Alarmujacym faktem jest jednak to, iz prawie
2/3 badanych dzieci w wieku ponizej 6 lat cierpiaty na ostrg anemie, a w re-
gionie Al-Kassim 50,2% populacji byto niedozywionych i gdy méwi sie o wy-
sokim niedoborze zelaza. Wskazniki niedozywienia wsrdd dzieci, w potaczeniu
z wystepowaniem infekcji pasozytniczych, znajduja odzwierciedlenie w danych
z 1994 r. dotyczacy Smiertelnosci dzieci ponizej 5. roku zycia, ktéra byta wyz-
sza niz w krajach biedniejszych (Jordania i Tunezja). Pojawia sie w tym miej-
scu dosc¢ ciekawe pytanie: Czy otytosc i cukrzyca sg powigzane z poziomem
uzyskiwanych dochodéw? Otéz warto w tej kwestii przytoczyé, wyniki, ktére
pochodza z badania reprezentacyjnego przeprowadzonego na 5222 osobach
w czesci zachodniej Arabii Saudyjskiej. Tak wiec po przeprowadzeniu analizy
wyszczegoblniono pewng zaleznos¢: im wyzszy poziom dochodu, tym bardziej
prawdopodobne jest wystepowanie jednoczesnych zachorowan na cukrzy-
ce i otytosé. Z danych wynika, ze sposrdd najbogatszych badanych ogétem
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73,3% o0séb w wieku 35-54 lat zmagato sie z cukrzyca oraz otytoscia? Ten
drugi najbogatszy kraj na Bliskim Wschodzie reprezentuje razacg nierébwnosc
w spozyciu produktéw, ktéra wykazuje uderzajgce wspétistnienie otytosci oraz
niedozywienia. Na przyktad w latach 1984-1985 dzienne spozycie ttuszczu
na osobe (70 gramoéw) byto najwyzsze w tym okresie na Bliskim Wschodzie
i tym samym 40% kobiet z Kuwejtu, 24% mezczyzn, 18% chtopcdéw oraz 27
dziewczynek byto sklasyfikowanych jako osoby otyte®. Pokazuja to wyniki ba-
dan przeprowadzonych od 1983 do 1984 r. oraz kilka badan zywieniowych
przeprowadzonych wsrdd oséb bogatych z Bahrajnu. Zatem otytos$¢ jest zja-
wiskiem o tendencji rosnacej i powszechnym, szczegélnie wsréd niewyksztat-
conych dorostych kobiet i uczennic, i jest tym samym wysokim czynnikiem
ryzyka chordéb serca i cukrzycy?.

Krol Salman i jego kompetencje w walce z otytoscig w krélestwie
saudyjskim

Krél Salman w obecnej chwili ma duze uprawnienia w zakresie ogtasza-
nia wszelkich restrykcji, obostrzen lub zarzadzen. Bez wzgledu na to, jakie-
go wydarzenia to dotyczy - czy wprowadzenia zakazow i nakazéw w cza-
sie pandemii koronawirusa®, czy np. zjawiska otytosci. W tym miejscu autor
proponuje pochyli¢ sie na tym ostatnim aspektem. Ot6z warto dodag, iz
gdy moéwimy o instrumentach prawnych, ktére krél moze wykorzystaé¢ do
walki z réznymi negatywnymi zjawiskami, jakim jest np. otytos¢ wérod
obywateli, nie byty one znane do czasu ogtoszenia konstytucji saudyjskie;j.
Réwniez warto nadmienié, iz od chwili powstania krélestwa saudyjskie-
go na mapie Swiata, czyli 23 wrzesénia 1932 r., zaden z poprzednich sau-
dyjskich kréléw nie zdecydowat sie na walke z otytoscig w tym krélestwie
i nie podjat proby, aby wykorzystaé swoje prerogatywy i ogtosic¢ np. dekret
dotyczacy tego problemu. Wynika¢ moze to z dwdch powoddéw. Pierw-
szy: poszczegdlni krélowie saudyjscy nie widzieli potrzeby interweniowania
w sprawie walki z otytoscig wsréd obywateli saudyjskich. Autor tekstu nie
spotkat sie w literaturze przedmiotu (polskiej; anglosaskiej), z jakgkolwiek
wzmianka na ten temat. Rdwniez ministerstwo zdrowia w Arabii Saudyjskiej

2 M. Riad EI-Gnonemy, Affluence and poverty in the Middle East, London-New York 2001, s. 143 [eb-
ook].

3 Ibidem.

4 Ibidem, s. 142.

5 K. Pietrasik, Arabia Saudyjska: historie wybranych epidemii i prerogatywa krélewska w walce z korona-
wirusem, ,Studia Orientalne” 2020, nr 2, s. 62-76.
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nie podnosito faktu, aby podja¢ prébe zwalczania otytosci w krélestwie saudyj-
skim. W tym miejscu autor tekstu proponuje pochyli¢ sie nad tym, czy krél Sal-
man, obecnie panujgcy w krélestwie saudyjskim, moze zgodnie z konstytucja
wydac¢ decyzje o powszechnej walce z otytoscig wsréd swoich rodakéw oraz
0s0b, ktére zamieszkujg Arabie Saudyjska. Otdz po dokonaniu analizy saudyj-
skiej konstytucji z 1992 r., wskazemy, iz Salman, krél saudyjski, nie ma prawa
wydac¢ nakazu zwalczania otytosci i nastepnie kara¢ za ewentualne uchybienia,
odstepstwa od obowigzujgcego zarzadzenia krélewskiego. Krol saudyjski moze
jedynie powotac sie na artykut 70 konstytucji saudyjskiej, brzmi: ,Wydawa-
ne s ustawy, traktaty, umowy miedzynarodowe i koncesje i zmodyfikowane
przez dekrety krélewskie”s, i drogg dekretu krélewskiego oficjalnie przedstawic
program walki z otytoscia i egzekwowania realizacji projektu dotyczacy np.
zdrowego zywienia. Niemniej jednak zaden z wczesniej panujacych krolow
saudyjskich (Fahd, Abdullah) od czasu obowigzywania konstytucji nie powotat
sie na ten artykut z konstytucji saudyjskiej. Natomiast, gdyby do tego osta-
tecznie doszto, to z kolei obywatel saudyjski lub mieszkaniec tego krélestwa
moze powotac sie na artykut 18 tejze konstytucji, ktéry méwi: ,Panstwo gwa-
rantuje wolnos$¢ i nienaruszalno$é prywatnosci (...)"7. Przytoczony powyzej ar-
tykut saudyjskiej konstytucji moze by¢ spostrzegany jako istotny dla niejednej
osoby zamieszkujgcej obecnie krélestwo saudyjskie, jednak nalezy powotaé
sie na raport Amnesty International (Al) chociazby z 2000 r., gdzie wskazywano
na przyktadzie dyskryminacji wyznacéw izmailizmu na fakt, iz wystepuje brak
wolnosci religijnej i dochodzi do innych naruszen w kwestii praw cztowieka
w Arabii Saudyjskiej®. Réwniez w 2004 r. Al na przyktadzie ztego traktowania
kobiet z Indii, Sri Lanki i Filipin pracujacych w szpitalach w Dzudda wskazywata
na brak wolnosci religijnej i tamania praw cztowieka’. Tak wiec niewykluczone,
iz artykut 18 konstytucji saudyjskiej moze nie by¢ respektowany przez odpo-
wiednie instytucje saudyjskie w sprawie ewentualnego przestrzegania nakazu
dotyczacego walki z otytoscia.

Prognoza zjawiska otytosci w Arabii Saudyjskiej

Ogromny wzrost gospodarczy i konsekwentna zmiana stylu zycia réwniez.
spowodowaty pojawienie sie wczeéniej rzadkich choréb, takich jak: choroby

J.E. Peterson, Historical Dictionary of Saudi Arabia, ed. 2, Lanham-Oxford 2003, s. 181.
Ibidem, s. 177.

J.R. Bradley, Saudi Arabia exposed. Inside a Kingdom in crisis, Nowy Jork 2005, s. 75.
Ibidem, s. 122.
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uktadu oddechowego, otytos¢, cukrzyca, udar, nowotwér oraz rézne choroby
sercowo-naczyniowe?®,

Tabela 1. Zjawisko otytosci w Arabii Saudyjskiej (w procentach)

Rok Mezczyzni Kobiety Ogétem
1992 12 20,7 16,4
1997 26,6 431 34,9
2002 29,3 46,3 37,8
2007 32 511 41,6
2012 351 58,7 46,9
2017 38,2 67,5 52,9
2022 41,4 77,6 59,5

Zrodto: S. Salman M. Algarni, A Review of Prevalence of Obesity in Saudi Arabia, https:/obe-
sity.imedpub.com/a-review-of-prevalence-of-obesity-in-saudi-arabia.php?aid=17699 [do-
step: 7.12.2021].

Jak wynika z powyzszej tabeli, w roku 1992 ogdétem 16,4% spotecznosci
w Arabii Saudyjskiej miato problem z otytoscia z kolei w 1997 r. otyte w Arabii
Saudyjskiej byto 34,9% spoteczenstwa, najwiecej wérdd kobiet - 43,1%. Na-
stepnie, w 2002 r., liczba 0s6b zmagajacych sie z otytoscig w Arabii Saudyjskiej
wyniosta 37,8% najwiecej wsérdd kobiet - 46,3%. Zas w 2007 r. - 41,6% spote-
czenstwa zostato zaliczone do osdb otytych. Natomiast w 2012 r. - najwiecej
0s6b otytych odnotowano wsrdd kobiet (58,7%), zas wérod mezczyzn byto
35,1% osbéb zmagajacych sie z otytoscig. Ogdlnie oséb otytych w Arabii Sau-
dyjskiej wowczas byto 46,9%. Natomiast 5 lat pdzniej, w 2017 r. - te proporcje
utozyty sie nastepujaco: 38,2% otytych mezczyzn i 67,5% kobiet, dajgc tym sa-
mym ogdtem 52,9% oséb zmagajacych sie z otytoscig w krélestwie saudyjskim.
Tutaj zostata przekroczona bariera ponad 50%, tym samym whniosek jest jeden:
ponad potowa spoteczenstwa w Arabii Saudyjskiej byta otyta. Przytoczone
dane dotyczace otytosci w Arabii Saudyjskiej s alarmujace z dwéch powodow.
Otoz pierwszy to taki, iz liczba otytych wsrdd kobiet i mezczyzn od 1992 do
2017 r. utrzymywata tendencje wzrostowg, a tym samym ogélna liczba oty-
tych w kroélestwie saudyjskim rowniez wzrastata - z 16,4% w 1992 do 52,9%
w 2017 r. Drugi niepokojacy powdd to taki, jakie sie przewiduje - w 2022 r.
liczba oséb otytych nie zmaleje, a wrecz przeciwnie, nadal utrzyma tendencje

10 M. Hassan, S. Mufti, Healthcare Development Strategies in the Kingdom of Saudi Arabia, Nowy Jork
2000, s. 86, https:/epdf.pub/healthcare-development-strategies-in-the-kingdom-of-saudi-arabiade-
2aeb4ab7bb456a9403c7eb5ele5edb34620.html [dostep: 7.12.2021].
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wzrostowa zarowno wsrod kobiet jak i mezczyzn, a tym samym wptynie na
ogolny wzrost z 52,9% w roku 2017 do 59,5% w 2022 r.

Autor tekstu sugeruje, iz walka z otytoscig w krélestwie saudyjskim moze
by¢ zainicjowana poprzez sport oraz promocje zdrowego, aktywnego trybu
zycia wsérdéd Saudyjczykow. Tak tez sie stato, bowiem promocja ta i rozwdj
sportu jest czescig saudyjskiej Wizji 2030. W tym aspekcie wypowiedziata sie
Valerie Anishchenkova, ktéra nadmienia, iz: ,Rozwdj sportu jest traktowany
priorytetowo, zaréwno w celu podniesienia rangi kraju na miedzynarodowych
zawodach sportowych, jak i poprawy sprawnosci fizycznej Saudyjczykow,
ktérzy obecnie maja jedne z najnizszych wskaznikow aktywnosci fizycznej
w poréwnaniu z innymi krajami”*’. Tym samym rodzina krélewska stoi przed
ogromnym wyzwaniem, aby zacheci¢ Saudyjczykdéw i osoby przebywajace na
ich terytorium do aktywnosci fizycznej i porzucenia dotychczasowego nie-
zdrowego trybu zycia w celu poprawy nie tylko swojej kondycji, ale i lepszego
samopoczucia. Réwniez mozna stworzy¢ nie tylko programy, ktére beda skie-
rowane na walke z otytoscig, ale takze fundacja lub miejsce, gdzie walczy sie
z otytoscia. Na przyktad warto wskazaé na przypadek Danii w tym zakresie.
Oto6z w tym kraju istnieje wiele domdw, miejsc adresowanych do dzieci cier-
piacych na choroby zwigzane z otytoscia. Ich wtascicielem i pomystodawca
oryginalnego pomystu jest dunskiej fundacja Danish Christmas Seal Founda-
tion'2,

Zakonczenie

Reasumujac, nalezy odpowiedzie¢ na postawione we wstepie tekstu pytanie
badawcze: czy krél saudyjski posiada instrumenty prawne, ktére moze wyko-
rzysta¢ w walce z otytoscig wsréd Saudyjczykédw? Po zaproponowaniu odpo-
wiednich technik badawczych autor stwierdza, iz krél Salman nie ma oficjal-
nie z mocy konstytucji saudyjskiej prawa, azeby podja¢ walke ze zjawiskiem
otytosci wsrdd Saudyjczykéw. Formalnie nie ma artykutu w konstytucji, ktory
by uprawniat kréla do podjecia decyzji dotyczacej otytosci. Jedynie w oparciu
o artykut 70 konstytucji saudyjskiej moze wydac¢ dekret w tym aspekcie, ktory
obywatel moze zakwestionowac w oparciu o artykut 18 konstytucji saudyj-
skiej. Niemniej jednak zjawisko otytosci - wedtug prognoz WHO - moze by¢
powaznym problemem dla Arabii Saudyjskiej w przysztosci.

11 V. Anishchenkova, Modern Saudi Arabia, Santa Barbara-Denver 2020, s. 127.

12 M. Odekon (red.), Encyclopedia of world poverty, vol. 1, Thousand Oaks-London 2006, s. 169.



K. Pietrasik ¢ Zjawisko otytoéci w Arabii Saudyjskiej 83

Bibliografia

Anishchenkova V., Modern Saudi Arabia, Santa Barbara-Denver 2020.

Bradley J.R., Saudi Arabia exposed. Inside a Kingdom in crisis, Nowy Jork 2005.

Hassan S. Mufti M., Healthcare Development Strategies in the Kingdom of Saudi Arabia, Nowy
Jork 2000, https:/epdf.pub/healthcare-development-strategies-in-the-kingdom-of-sau-
di-arabiade2aeb4ab7bb456a9403c7eb5ele5edb34620.html.

Odekon M. (red.), Encyclopedia of world poverty, vol. 1, Thousand Oaks-London 2006.

Peterson J.E., Historical Dictionary of Saudi Arabia, ed. 2, Lanham-Oxford 2003.

Pietrasik K., Arabia Saudyjska: historie wybranych epidemii i prerogatywa krélewska w walce
z koronawirusem, ,Studia Orientalne” 2020, nr. 2.

Riad EI-Gnonemy M., Affluence and poverty in the Middle East, London-New York 2001
[ebook].

Salman M., Algarni S., A Review of Prevalence of Obesity in Saudi Arabia, https://obesity.ime-
dpub.com/a-review-of-prevalence-of-obesity-in-saudi-arabia.php?aid=17699.

The Obesity Phenomenon in Saudi Arabia and the Monarch’s Prerogative
of King Salman. Yesterday, Today, and Tomorrow

Summary
The paper presents obesity noticeable in Saudi Arabia. The historical and
present condition is indicated, as well as the forecast for the following years.
It shows what political instruments the Saudi king currently has in the fight
against this phenomenon and what were the political movements of previous
kings in this matter.

Keywords: obesity, Saudi Arabia, king, policy, health, Middle East

®eHomMeH oxxupeHnus B CaygoBcKoii ApaBuu 1 npeporatMea MoHapxa
Kopons CanmaHa. Buepa, ceroaHs v 3aBTpa

Pestome
B TekcTe ocHOBHOE BHUMaHWe yaenseTcs npeacTaBaeHnio GeHOMEHa OXKN-
peHus, 3ameTHoro B CaygoBckoi ApaBuu. YKazaHO UCTOPUYECKOE M HacTo-
slllee COCTOsIHME, a TaKXKe NMPOrHo3 Ha caeaytolme rogbl. OH NokasbIBaeT,
KaKMMU MOJIMTUYECKUMU MHCTPYMEHTaMM 061aaeT B HacTosILLEee BPEMS
Kkoposib CaynoBckoit ApaBum B 6opb6e C 3TUM SBJIEHUEM U KaKOBbl 6bIN
NoOINTUYECKMNE ABUXKEHUS NPeablayLLnX Koposel B 3TOM Borpoce.

Knrouesblie cnoBa: oxkmnpeHue, Caynosckas ApaBus, KOposb, MOJIMTUKA, 340-
poBbe, BanxkHuin BocTok



