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Problem nadwagi i otytosci — skala zjawiska
oraz czynniki ryzyka

Natalia Gromek®

Streszczenie. Nadwaga i otytos¢ naleza do choréb cywilizacyjnych XXI w. Powszechnos¢ tych
choréb uzasadnia potrzebe identyfikacji czynnikéw wptywajacych na nieprawidtowa mase
ciafa. Celem badania jest ustalenie skali zjawiska nadwagi i otytosci w krajach europejskich oraz
czynnikdéw, ktére moga mie¢ wptyw na nieprawidtowa mase ciafa. Rozpatrywano czynniki spo-
feczno-ekonomiczne, spozycie owocdéw i warzyw, spozycie cukru i ttuszczéw, palenie tytoniu
i spozycie alkoholu, dtugos¢ snu i czas spedzany przed telewizorem, dostarczang dawke ener-
getyczng oraz poziom aktywnosci fizycznej. Postuzono sie wskaznikiem BMI — podstawowym
wyznacznikiem prawidtowej masy ciata. W analizie wykorzystano dane z OECD za lata 2013-
2015 i Eurostatu za 2014 r.

Korelacja Spearmana wykazata istotne statystycznie, silne zaleznosci miedzy zmiennymi
objasniajacymi (tzn. miedzy spozyciem owocow per capita a spozyciem ttuszczéw per capita,
spozyciem tluszczéw per capita a zarobkami per capita, zarobkami per capita a systematycznym
uprawianiem sportu, spozyciem ttuszczéw per capita a poziomem wyksztatcenia oraz miedzy
poziomem wyksztatcenia a spozyciem warzyw i owocOw per capita). Na podstawie analizy
czynnikowej stwierdzono, ze w krajach europejskich wptyw na zbyt wysoka mase ciata ma brak
aktywnosci fizyczne;j.

Stowa kluczowe: nadwaga, otytos¢, analiza czynnikowa, korelacja Spearmana
JEL: 112,119, C38, D19, C49

Overweight and obesity - the scale of the phenomenon
and risk factors

Abstract. Obesity and overweight are classified as lifestyle diseases of the 21 century. Their
universality justifies the need to identify the factors which contribute to excessive body weight.
The aim of the paper is to determine the scale of the overweight and obesity phenomenon in
European countries and, as mentioned above, to identify the factors contributing to it. The
research examined socio-economic factors, fruit and vegetable consumption, sugar and fat
consumption, smoking tobacco and alcohol consumption, length of sleep and time spent in
front of the TV, energy dose supplied by food and the level of physical activity. The study uses
the BMI (body mass index), which is the elementary determiner of the regularity or irregularity
of body weight. The analysis is based on the data from the OECD bases for 2013-2015 and
from Eurostat for 2014.

The applied Spearman correlation revealed statistically significant, strong dependencies
among the explanatory variables (i.e. between the consumption of fruit per capita and the
consumption of fat per capita, between the income per capita and regular sports activity, be-
tween the fat consumption per capita and the level of education, and between the level of
education and the consumption of fruit and vegetables per capita). The results of the factor
analysis demonstrated that in European countries, the phenomenon of excessive body weight
is caused by lack of physical activity.

Keywords: overweight, obesity, factor analysis, Spearman correlation
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1. Wprowadzenie

Otylo$¢ i nadwaga stanowig jeden z najwigkszych probleméw zdrowotnych XXI w.
Wedlug Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) w wielu krajach europejskich
odsetek 0s6b z nadwaga potroil si¢ od 1980 r. (WHO, 2018). Organizacja alarmuje,
ze wskaznik osob z nadwagg stale rosnie. Wedlug najnowszych danych w 2016 r. na
$wiecie zylo 39% dorostych z nadwagg, a 13% dorostych zmagalo si¢ z otyloscia
(WHO, 2017a). Za szczegdlnie niepokojacg tendencje ostatniego dziesigciolecia
WHO (2010) uznaje coraz czestsze wystepowanie nadwagi i otylo$ci u dzieci.
W 2010 r. 43 mln dzieci na $wiecie byto otylych lub mialo nadwage, a 35 mln z nich
(a zatem ponad 81%) pochodzilo z krajow rozwinietych. Szacuje sie, ze wydatki
zwigzane z leczeniem otylo$ci siegaja w Europie, w zaleznosci od kraju, od 2% do 8%
wydatkéw na opieke zdrowotng (WHO, 2018). Otylos¢ jest uznawana za przyczyne
m.in.: cukrzycy typu drugiego, zawaléw, udaréw, nadci$nienia oraz niektdrych ty-
péw raka (NIDDK, 2015). Analiza tego zagadnienia jest niezwykle istotna dla funk-
cjonowania spoleczenstw, szczegdlnie w aspekcie zdrowotnym i ekonomicznym.

Powszechnie uzywang miarg stuzacg do okreslania prawidlowej masy ciata doro-
stego czlowieka jest opracowany przez Adolphe’a Quételeta wskaznik masy ciala
(body mass index, BMI), réwny ilorazowi masy ciata podanej w kilogramach i wzro-
stu wyrazonego w metrach, podniesionego do kwadratu (WHO, 2019). Zgodnie
z WHO (2019) o nadwadze méwimy wtedy, gdy BMI > 25, a o otylosci wtedy, gdy
BMI > 30 (zestawienie).

Zestawienie. Klasyfikacja masy ciata os6b dorostych
na podstawie BM/

BMI Kategoria
Ponizej 18,5 ...cceeveeene niedowaga
18,5-249 ....... waga w normie
25,0-29,9 ... nadwaga
30,0-34,9 ... otytos¢ | stopnia
35,0-39,9 ........ otytosc Il stopnia
Powyzej 40 .....occovveunne otytosc¢ Il stopnia

Zr6dto: WHO (2019).

Celem pracy jest ustalenie skali zjawiska nadwagi i otylosci w krajach europejskich
nalezacych do OECD oraz czynnikéw, ktére majg wplyw na nieprawidlowsg mase
ciata. Rozpatrywano czynniki spoleczno-ekonomiczne, spozycie owocow i warzyw,
spozycie cukru i tluszczéw, palenie tytoniu i spozycie alkoholu, dostarczang dawke
energetyczng oraz poziom aktywnosci fizyczne;.
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2. Czynniki warunkujace nadwage i otylos¢ — przeglad badan

Wskazniki nadwagi i otytosci wzrastajg nieustannie w ostatnich dziesigcioleciach we
wszystkich krajach rozwinietych i w wigkszosci krajow rozwijajacych sie. Wskaznik
otylosci wzrést niemal trzykrotnie od 1975 r., a wskaznik otytosci i nadwagi u dzieci
i miodziezy w wieku 5-19 lat - z 4% w 1975 r. do 18% w 2016 r. (WHO, 2017a).
Czynniki ryzyka majace wplyw na epidemie zbyt wysokiej wagi ciala sg przedmiotem
zainteresowania wielu badaczy. Organizacja Wspotpracy Miedzynarodowej i Rozwo-
ju (OECD) za takie czynniki uznaje przede wszystkim czynniki ekonomiczne, spo-
teczne oraz fizyczne, ktére zmienialy sie dynamicznie w ciggu ostatnich 20-30 lat
i miaty wplyw na diete, ilo$¢ kalorii spozywanych produktéw i aktywno$¢ fizyczna
w pracy, domu oraz w czasie wolnym (Devaux, Sassi, Church, Cecchini i Borgonovi,
2011).

W raporcie OECD Devaux i wspotpracownicy (2011) przeprowadzili analize ko-
relacji pomiedzy odsetkiem osob otylych a liczbg lat poswieconych na edukacje
w Australii, Kanadzie, Wielkiej Brytanii i Korei Poludniowej. Autorzy wykazali li-
niowa zalezno$¢ pomiedzy dlugoscig edukacji a otytoscia (wyjatek stanowili mez-
czyzni w Korei Potudniowej). Zwrdcili uwage na zwigzane z tym trzy kluczowe kwe-
stie: lepszy dostep do materiatéw na temat zdrowego stylu zycia i umiejetnos$¢ inter-
pretacji informacji, wigksza wiedz¢ dotyczaca konsekwencji prowadzonego stylu
zycia i dbatosci o zdrowie oraz wigksza samokontrole.

W innym raporcie OECD (2010), na podstawie danych pochodzacych z ponad
1/3 krajéw nalezacych do OECD, wykazano silng zalezno$¢ pomiedzy czynnikami
spoleczno-ekonomicznymi (szczeg6lnie wérdd kobiet) a wskaznikami nadwagi i otyto-
$ci na poziomie krajéw. Czynniki te w wigkszym stopniu wplywaja na wskaznik
otylosci niz na wskaznik nadwagi.

Pomimo silnego akcentowania wplywu czynnikéw spoteczno-ekonomicznych na
ksztaltowanie si¢ wskaznikow nadwagi i otylosci za gléwna determinante zbyt wyso-
kiej masy ciala uznaje si¢ dostarczanie zbyt duzej dawki energii do organizmu. Hill
i wspoltpracownicy (2018) wykazali ujemna korelacje pomiedzy iloécig kalorii spo-
zywanych produktéw a BMI na podstawie badania przeprowadzonego wsrdd 7007
amerykanskich uzytkownikéw aplikacji sportowej. Co wiecej, autorzy dowiedli
wplywu rozlozenia wartosci energetycznej spozywanej zywnoéci w ciagu calego ty-
godnia na masg ciala.

Aktywno$¢ fizyczna stanowi podstawowy element kompleksowego leczenia nad-
wagi i otylosci. Z badan National Health and Nutrition Examination Survey (CDC,
2018) przeprowadzonych wsrdd 300 tys. respondentéw w Stanach Zjednoczonych
w latach 1960-1999 wynika, ze systematyczny wysitek fizyczny powoduje zwicksze-
nie wydatku energetycznego oraz sprzyja obnizeniu masy ciala.



12 Wiadomosci Statystyczne. The Polish Statistician 2020 | 2

Jebb i Prentice (1995), na podstawie danych z Departamentu Zdrowia Wielkiej
Brytanii, wykazali zwigzek pomiedzy brakiem aktywnosci fizycznej Brytyjczykow
a zbyt wysoka waga. Krzywa wzrostu liczby oséb otytych przedstawiona w ich pracy
byta réwnolegla do krzywej czasu spedzanego w ciagu tygodnia przed telewizorem
i sprzedanych samochodéw (dane pochodzity z lat 1970-1990). Z kolei Martin, Vilar
i Barato (2016) dowiedli braku zwigzku pomiedzy wysitkiem fizycznym a BMI wsréd
hiszpanskich mito$nikéw sportu’.

Zwigzek pomiedzy konsumpcja warzyw i owocdéw a nadwaga zostal poddany
analizie w projekcie unijnym ISAFRUIT z 2008 r.> Opracowanie przygotowane
w ramach projektu zawieralo wnioski z 16 niezaleznych badan. Jedenascie z nich
wskazywato na odwrotng zalezno$¢ pomiedzy spozyciem warzyw i owocow a otylo-
$cig (wraz ze zwigkszeniem spozycia owocow i warzyw wskaznik otylosci wzrastat).
Jedno z badan podkreslato dodatni wplyw konsumpcji owocoéw i warzyw na wzrost
BMI (wraz ze zwigkszeniem konsumpcji owocdw i warzyw wskaznik otytosci wzra-
stal). Yu i wspoélpracownicy (2018), na podstawie wynikéw badan przeprowadzo-
nych wérdd 26340 obywateli Kanady, dowiedli korelacji pomiedzy regularnym spo-
zyciem warzyw i owocdéw a BMI. Wyniki analizy regresji pokazaty, ze regularne spo-
zywanie warzyw i owocdw powoduje minimalny spadek BMI (o 0,12 kg/m?), nie-
znaczne zmniejszenie obwodu brzucha (o 0,40 cm) oraz staby spadek zawarto$ci
tkanki ttuszczowej w catkowitej masie ciata (o0 0,30%).

Chiolero, Jacot-Sadowski, Faeh, Paccaud i Cornuz (2007), na podstawie ankiety
Swiss Health Survey, wykazali zwigzek pomiedzy liczba papieroséw wypalanych
w ciagu doby a BMI (N = 17562). Wskaznik ten byt najwyzszy wérdd bylych palaczy
- 26,1 kg/m?, natomiast najnizszy wérdd oséb palgcych dziennie 1-9 papierosow
- 24,6 kg/m? Wiérdd niepalgcych wynidst 25,1 kg/m?, wérdd palgcych 10-19 papie-
roséw - 24,8 kg/m?, a wérdd palacych ponad 20 papieroséw dziennie - 25,3 kg/m?
Ponadto Courtemanche, Tchernis i Ukert (2018) zaobserwowali zaleznos$¢ pomiedzy
wzrostem masy ciala a rzuceniem palenia w populacji amerykanskiej (N = 5887).
Efektem zerwania z natogiem byl wzrost BMI o 1,5-1,7, czyli ok. 4-5 kg w krétkim
okresie oraz 5-6 kg w dlugim okresie po rzuceniu palenia.

Shaper i Wannamwthee (2003) wykazali pozytywna korelacje pomiedzy systema-
tycznym spozyciem alkoholu a wzrostem masy ciala (N =7608). Dotyczylo to
w szczegblnosci mezczyzn w srednim wieku, ktorzy nie sg uzaleznieni od papiero-
séw. Natomiast O’Donovan, Stamatakis i Hamer (2018) dowiedli korelacji pomiedzy

"N =318, metoda uzyta przez badaczy - korelacja Spearmana.

2 Projekt zrzeszat 300 naukowcow z 16 krajow Europy, ze Stanéw Zjednoczonych i z Nowej Zelandii. Jego
celem byto zwiekszenie spozycia owocéw w Europie, ktére miato pozytywnie wptynaé na zdrowie miesz-
kancow.


https://www.cambridge.org/core/search?filters%5BauthorTerms%5D=Gary%20O%E2%80%99Donovan&eventCode=SE-AU
https://www.cambridge.org/core/search?filters%5BauthorTerms%5D=Emmanuel%20Stamatakis&eventCode=SE-AU
https://www.cambridge.org/core/search?filters%5BauthorTerms%5D=Mark%20Hamer&eventCode=SE-AU
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otytoscig brzuszna a spozywaniem alkoholu, a takze braku zwigzku pomiedzy jego
czestotliwoscia a BMI (N = 106182 mieszkancow Wielkiej Brytanii). Badacze wyka-
zali réwniez wplyw abstynencji na wzrost zagrozenia otytoscia wsrod kobiet.

Carter, Taylor, Williams i Taylor (2011) na podstawie obserwacji dzieci w Nowej
Zelandii wykazali, Ze sen ma wplyw na wskaznik nadwagi i otylosci (N = 244). Kazda
dodatkowa godzina snu powoduje u dzieci w wieku 3-5 lat redukcje BMI o 0,48 oraz
zmniejsza ryzyko nadwagi o 0,39% u dzieci w wieku 7 lat.

3. Metoda badania

W pracy wykorzystano dane zastane pochodzace z baz OECD i Eurostatu. Dane na
temat nadwagi i otytosci dotycza 2015 r. Dane odnoszace sie do czynnikéw, ktére
mogg mie¢ wpltyw na zjawisko nadwagi i otylosci na poziomie wybranych krajow,
dotycza ostatniego dostepnego roku w momencie analizy: spozycie owocow i wa-
rzyw, spozycie cukru i ttuszczéw, palenie tytoniu i spozycie alkoholu oraz dostarcza-
na dawka energetyczna - 2013 r., aktywnos¢ fizyczna, $rednie roczne zarobki netto
singli, dtugos¢ snu i czas spedzany przed telewizorem - 2014 r., poziom wyksztalce-
nia - 2015 r. W pracy uwzgledniono wartosci dla 23 krajéw europejskich nalezacych
do OECD (Finlandii, Wegier, Irlandii, Niemiec, Luksemburga, Islandii, Grecji, Sto-
wenii, Czech, Stowacji, Polski, Portugalii, Hiszpanii, Estonii, Belgii, Szwecji, Danii,
Holandii, Austrii, Francji, Norwegii, Wloch i Szwajcarii).

Aby zmierzy¢ korelacje miedzy odsetkiem osdb z nadwaga i otylych (lacznie)
w wybranych krajach a zmiennymi objasniajacymi (czynnikami spoteczno-ekono-
micznymi, spozyciem owocow i warzyw, spozyciem cukru i tluszczéw, paleniem
tytoniu i spozyciem alkoholu, dostarczang dawka energetyczng - kaloriami oraz
poziomem aktywnosci fizycznej), zastosowano wspdlczynnik korelacji Spearmana.
Korelacja przyjmuje zawsze wartosci z przedzialu [-1, +1]. Znak wspdlczynnika
korelacji informuje o kierunku korelacji, natomiast jego bezwzgledna warto$¢ o sile
zwigzku: ry, =0 — zmienne nie s3 skorelowane; 0 <1y <0,1 - korelacja nikla;
0,1 <1y < 0,3 — korelacja staba; 0,3 < ry, < 0,5 — korelacja przecigtna; 0,5 < 1y, < 0,7 —
korelacja wysoka; 0,7 < 1y, < 0,9 — korelacja bardzo wysoka; 0,9 < r,, <1 — korelacja
prawie petna (Lissowski, Haman i Jasinski, 2011).

W celu utworzenia nowego zbioru zmiennych, mniej licznego niz zbiér zmien-
nych oryginalnych, ktéry wyraza zaleznosci wystepujace miedzy zmiennymi obser-
wowalnymi, postuzono si¢ analiza czynnikowa. Umozliwita ona wyznaczenie czyn-
nikow w taki sposob, ze pozycje wchodzace w sklad danego czynnika s podobne do
siebie i jednoczesnie niespdjne na zewnatrz (tzn. grupy zmiennych nie sg podobne
do siebie). W ramach analizy wyodrebniono sze$¢ gtéwnych skladowych (czyn-
nikow), na podstawie ktorych mozna opisa¢ kraje wybrane do badania.
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4, Skala zjawiska nadwagi i otytosci oraz czynniki ryzyka
w wybranych krajach europejskich a wskazniki nadwagi i otytosci
na poziomie krajow

Wedlug OECD (2017a) w 2015 r.* 35% ludno$ci zamieszkujgcej 23 analizowane kraje
miato nadwage. Najwiekszy udzial takich osob charakteryzowal Grecje (40%). Kraje,
w ktérych odsetek oséb z nadwagg przekroczyt 35%, to: Islandia (39%), Stowacja
(38%), Czechy (37%), Finlandia (37%), Polska (37%), Stowenia (36%), Szwecja (36%)
i Wlochy (36%). Najnizsze wartosci wskaznika nadwagi odnotowano w Szwajcarii
(31%), we Francji (31%), w Austrii (32%), Danii (33%) i Luksemburgu (33%). Naj-
wiekszy odsetek 0s6b zmagajacych sie z problemem otytosci wystepowal na Wegrzech
(30%). Osoby otyle mialy ponad 20-procentowy udziat w populacji Finlandii (25%),
Irlandii (24%), Niemiec (24%), Luksemburga (22%) oraz Czech (21%). Najnizszy
wskaznik otytych odnotowano we Wloszech i w Szwajcarii - po 10% (wykr. 1).

Wykr. 1. Odsetek 0séb z nadwaga i otylych” w wybranych krajach europejskich w 2015 r?
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aPowyzej 15. roku zycia. b Dane dla Czech i Finlandii za 2011 r.,, Szwajcarii i Niemiec za 2012r,
Danii za 2013 r,, Wegier, Luksemburga, Grecji, Sfowenii, Stowacji, Polski, Portugalii, Hiszpanii, Estonii, Belgii,
Austrii i Francji za 2014 r.

Zrédto: opracowanie whasne na podstawie danych z OECD (2017a).

Wedtug OECD (2017a) w 2013 r. $rednia dzienna dostarczana dawka energetycz-
na per capita w analizowanych krajach wynosita 3381 kcal, przy czym najwyzsza byla
w Austrii — 3768 kcal, a najnizsza na Stowacji — 2944 kcal. Niskie dzienne dostarcza-

3 Dane dla Czech i Finlandii za 2011 r., Szwajcarii i Niemiec za 2012 r., Danii za 2013 r., Wegier, Luksemburga,
Grecji, Stowenii, Stowacji, Polski, Portugalii, Hiszpanii, Estonii, Belgii, Austrii i Francji za 2014 r. Dane obejmu-
ja osoby powyzej 15. roku zycia.
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ne dawki kaloryczne per capita charakteryzowaly Stowacje (2944 kcal) i Wegry
(3037) (wykr. 2).

Wykr. 2. Dzienna dostarczana dawka energetyczna per capita
w wybranych krajach europejskich w 2013 r.
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Zrédto: jak przy wykr. 1.

Srednie roczne spozycie cukru per capita w 2013 r. w badanych krajach wynosito
42 kg, przy czym najwyzsze bylo w Szwajcarii - 60 kg, a najnizsze w Stowenii - 27 kg.
Wirod analizowanych krajow wyzsze od sredniej ilosci cukru spozywali Islandczycy,
Irlandczycy, Estonczycy, Szwedzi, Holendrzy i Norwegowie (wykr. 3).

Wedlug OECD (2017a) w 2013 r. najwieksze spozycie warzyw per capita rocznie
odnotowano w Grecji — 224 kg (ponaddwukrotnie wiecej niz wynosifa $rednia dla
analizowanych krajow). Wysoki poziom konsumpcji warzyw charakteryzowat row-
niez Portugalie (152 kg), Belgie (136 kg) i Wlochy (129 kg). Natomiast najmniej
warzyw spozywano na Slowacji - 61 kg per capita rocznie. Niska konsumpcja
warzyw charakteryzowala réwniez Islandi¢ (70 kg) i Czechy (72 kg). Najwigksze
spozycie owocdw odnotowano w Luksemburgu - 201 kg per capita rocznie. Powyzej
150 kg owocow per capita rocznie konsumowali obywatele Irlandii (159 kg), Holan-
dii (176 kg) i Austrii (154 kg). Najmniej owocow konsumowano na Wegrzech
i Stowacji — po 58 kg per capita rocznie, a niewiele wigcej w Polsce (60 kg) i Czechach

(66 kg) (wykr. 4).
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Wykr. 3. Spozycie ttuszczéw i cukru w wybranych krajach europejskich w 2013 r.
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Wykr. 4. Spozycie owocow i warzyw per capita w wybranych krajach europejskich w 2013 r.
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Przecigtnie w 2014 r. 67% mieszkancéw analizowanych krajéw uprawiato regu-
larnie sport, minimum przez 150 min w tygodniu (OECD, 2017b)*. Najmniejszy
odsetek aktywnych fizycznie wystepowal we Wtoszech i w Hiszpanii — 47%. Cwicze-
nia fizyczne nie stanowily szczegdlnie atrakcyjnego sposobu spedzania czasu rowniez
dla Portugalczykow (57% mieszkancow regularnie uprawiato sport), Polakéw (61%)
i Luksemburczykéw (63%). Natomiast w krajach Europy Pélnocnej: Szwecji, Islan-
dii, Danii i Norwegii sport byl popularny — w kazdym z tych krajéw ponad 3/4
mieszkancéw regularnie spedzato aktywnie czas (wykr. 5).

Wykr. 5. Odsetek oséb uprawiajacych regularnie sport w wybranych krajach
europejskich w2014 .
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Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych z OECD (2017b).

Zgodnie z danymi Eurostatu (2018) $rednie roczne zarobki netto przecietnego
singla w Unii Europejskiej w 2014 r. wynosily 25472,33 euro. Wysokie zarobki cha-
rakteryzowaly zaréwno kraje o najwyzszym odsetku oséb z nadwaga, np. w Finlan-
dii, Luksemburgu i Islandii, jak i kraje, w ktorych osoby z nadwaga mialy najmniej-
szy udzial, np. w Holandii, Austrii, Norwegii i Szwajcarii. W tym ostatnim kraju,
w ktérym problem nadwagi byl najmniejszy, odnotowano réwniez najwyzsze roczne

zarobki netto singli (wykr. 6).

4 Brak danych dla Szwajcarii, Belgii i Holandii.
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Wykr. 6. Roczne zarobki netto singli per capita w wybranych krajach europejskich w 2014 .
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Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych z Eurostatu (2018).

Srednie roczne spozycie alkoholu w analizowanych krajach w 2013 r. wynosilo
9,7 1 per capita® (OECD, 2017a). Najwyzsze spozycie alkoholu per capita rocznie
odnotowano w Estonii (11,9 1), a wysokie — w Belgii (11,8 1), Austrii (11,8 1) i we
Francji (11,6 1). Najnizsze spozycie alkoholu per capita rocznie cechowalo Norwegie
(6,2 1); niskie — Islandi¢ (6,8 1), Szwecje (7,3 1) i Wtochy (7,4 1).

Wedlug OECD (2017a) w 2013 r. $redni odsetek palaczy wsrdéd mieszkancow
analizowanych krajow wynidst 19%. Palacy papierosy mieli najwiekszy udzial
w ludnosci Grecji (27%), a najmniejszy w populacji Luksemburga (8%) (wykr. 7).

Ponad 3/4 (80%) mieszkancéw analizowanych krajow nalezacych do OECD
posiadalo co najmniej srednie wyksztalcenie (OECD, 2017c), a wyksztalcenie wyzsze
- 34%. Najnizszy odsetek osdb, ktore ukonczyly szkole ponadgimnazjalng, odnoto-
wano w krajach Europy Poludniowej: Portugalii (47%), Hiszpanii (58%) i we Wto-
szech (60%). Najwiekszy udzial 0sdb z wyksztatceniem co najmniej srednim charak-
teryzowal kraje stowianskie: Czechy (93%), Polske (91%) i Stowacje (92%), ale odse-
tek osob posiadajacych wyzsze wyksztalcenie byl w tych krajach bardzo niski na tle
krajow nalezacych do OECD. Tytul licencjata najczesciej uzyskiwano w Finlandii
(44%) i Norwegii (43%) (wykr. 8).

5 W przeliczeniu na czysty alkohol.
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Wykr. 7. Spozycie alkoholu per capita i odsetek palaczy® w wybranych krajach europejskich
w2013r°
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Zrédto: jak przy wykr. 1.

Wykr. 8. Poziom wyksztatcenia w wybranych krajach europejskich w 2015 r.
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Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych z OECD (2017c¢).
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Srednia dtugos$¢ snu per capita dla 23 analizowanych krajéow OECD wynosita
504 min na dobg, a $redni czas spedzany przed telewizorem per capita — 118 min
na dobe (OECD, 2019). Najwiecej czasu na sen przeznaczali mieszkancy Estonii
($rednio 530 min), natomiast najmniej obywatele Wielkiej Brytanii ($rednio 484 min).
Ogladanie telewizji bylo popularnym sposobem spedzania czasu na Wegrzech
(mieszkaniec tego kraju spedzal przed telewizorem srednio 166 min na dobe). Taka
forma rozrywki nie byla atrakcyjna dla Irlandczykdw, ktorzy poswiecali na nig sred-
nio nieco ponad godzine¢ dziennie (86 min na dobe per capita) (wykr. 9).

Wykr. 9. Srednia dzienna dtugo$¢ snu per capita i $redni dzienny czas spedzany przed
telewizorem per capita w 2014 r?
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a Dane dla Portugalii za 1999 r., Sfowenii za 2001 r.,, Litwy, totwy i Luksemburga za 2003 r., Irlandii za 2005 r.,
Hiszpanii i Wegier za 2010 r., Norwegii za 2011 r., Polski za 2013 1.
Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie danych z OECD (2019).

5. Korelacje pomiedzy odsetkiem oséb z nadwaga i otytych
a czynnikami ryzyka nadwagi i otytosci na poziomie kraju
w wybranych krajach europejskich

Na podstawie wynikéw analizy korelacji Spearmana® nie mozna stwierdzi¢ istotnych
statystycznie wspoélzaleznosci pomiedzy omoéwionymi czynnikami ryzyka, ktore
mogg mie¢ wplyw na nadwage i otylos¢, a wskaznikami nadwagi i otytosci (facznie)
w analizowanych krajach (tabl. 1).

6 Dane dotyczace systematycznego uprawiania sportu dla Belgii, Holandii i Szwajcarii zastagpiono $rednig
wartoscia dla 23 krajow OECD.
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Analiza korelacji umozliwila ustalenie istotnych statystycznie wspolzaleznosci

pomiedzy czynnikami (tabl. 1). Wspoélczynnik R Spearmana (RS) wskazuje na:

® silng wspolzalezno$¢ pomiedzy spozyciem owocdw per capita a spozyciem ttusz-
czéw per capita (RS = 0,72, p < 0,05);

e silng dodatnia wspélzaleznos$¢ pomiedzy spozyciem tluszczow per capita a zarob-
kami singli per capita (RS = 0,54);

e silng dodatnig wspotzalezno$¢ pomiedzy zarobkami singli per capita a systema-
tycznym uprawianiem sportu (RS = 0,54);

® silng ujemna wspoélzalezno$¢ pomiedzy spozyciem ttuszczéw per capita a odsetkiem
0sob, ktdre ukonczyly co najmniej szkole ponadgimnazjalng (RS = 0,52, p < 0,05);

e ujemng wspodlzaleznos¢ pomiedzy odsetkiem osob, ktore ukonczyly co najmniej
szkote ponadgimnazjalna, a spozyciem warzyw per capita (RS = -0,49) i owocow
per capita (RS = -0,48).

6. Analiza czynnikowa

Aby uzyska¢ ogdlny, syntetyczny obraz zmiennych majacych wplyw na odsetek osob
z nadwagg i otylych w wybranych krajach europejskich, postuzono si¢ analiza czyn-
nikowa. Warto$¢ miary Kaisera-Mayera-Olkina (KMO) na poziomie 0,51 uzasadnia
przeprowadzenie analizy czynnikowej. Test sferycznosci Bartletta okazat si¢ istotny
statystycznie (x? = 181,81, p < 0,001). W celu wyodrebnienia czynnikéw zastosowa-
no metode najwiekszej wiarygodnosci. Do opisu zjawiska nadwagi uzyto szesciu
czynnikéw, poniewaz tyle z nich mialo warto$¢ wlasna wigksza od 1 (tabl. 2).

Tabl. 2. Charakterystyka czynnikéw

Czynniki Wartos¢ Réznica Dopasowanie Kumulacja
wiasna
1 4,395 1,644 0,293 0,293
2 2,752 1,141 0,183 0,477
3 1,611 0,324 0,107 0,584
4 1,287 0,078 0,086 0,700
5 1,208 0,124 0,081 0,750
6 1,084 0,200 0,072 0,823
7 0,884 0,392 0,059 0,881
8 0,492 0,125 0,033 0914
9 0,367 0,112 0,025 0,939
10 0,247 0,022 0,017 0,955
1 0,225 0,031 0,015 0,970
12 0,194 0,667 0,013 0,983
13 0,128 0,044 0,009 0,992
14 0,083 0,042 0,006 0,997
15 0,042 . 0,003 1,000

Zrédto: jak przy tabl. 1.
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Wybdr takiej samej liczby czynnikéw sugeruje réwniez wykres osypiska (wykr. 10).
Za pomocy tych szesciu wymiaréw mozna wyjasni¢ ok. 82% rdznic wystepujacych
miedzy wskaznikami nadwagi w analizowanych krajach. Z tabl. 2 wynika, ze czynnik
pierwszy objasnia 30% wariancji, drugi — 18%, trzeci — 10%, czwarty — 9%, piaty
- 8%, a szdsty — 7%.

Wykr. 10. Wartosci wiasne czynnikéw
4,5
o\
3,5 \

3,0 \
2,5
2,0 \

0,5

0,0

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1 12 13 14 15

Zrédto: jak przy tabl. 1.

W celu uzyskania przejrzystego ukladu tadunkéw dokonano rotacji czynnikéow
metoda varimax (tabl. 3). Macierz rotowanych skladnikéw przedstawiona w tabl. 3
ilustruje sze$¢ wyodrebnionych czynnikéw.

Czynnik pierwszy jest najsilniej powigzany z zarobkami rocznymi, odsetkiem
0sob, ktore ukonczyly studia wyzsze co najmniej I stopnia, spozyciem ttuszczéw per
capita i owocow per capita oraz dzienng dawka energetyczng per capita. Wobec tego
czynnik ten opisuje status spoleczno-ekonomiczny i diete spoteczenstwa. Odsetek
0sob z nadwaga i otylych w wymiarze pierwszym wnosi warto$¢ tadunku czynniko-
wego rowna 0,03.

Czynnik drugi odnosi si¢ przede wszystkim do palenia tytoniu per capita, odsetka
palaczy oraz spozycia warzyw per capita. Wyraza on postawe wobec palenia tytoniu
i zdrowe nawyki Zywieniowe charakteryzujace ludnos¢. Wartoé¢ fadunku czynnikowe-
go wnoszonego przez odsetek osob z nadwaga i otylych w tym wymiarze wynosi -0,02.
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Tabl. 3. Macierz rotowanych sktadnikéw

Czynniki
Zmienne
1 2 3 4 5 6

Odsetek os6b z nadwaga i otytych .......... 0,030 -0,026 0,122 0,890 -0,052 0,048
Dzienna dostarczana dawka energe-

tyczna w kcal 0,656 0,143 -0,217 -0,112 0,454 -0,342
Dzienne spozycie ttuszczéw per capita

wg 0,089 -0,043 -0,114 -0,017 -0,228 0,111
Roczne spozycie cukru per capita w kg ... 0,065 -0,250 0,455 -0,373 0,335 -0,566
Roczne spozycie owocdw per capita

w kg 0,720 -0,006 -0,030 -0,302 -0,231 -0,146
Roczne spozycie warzyw per capita

w kg 0,262 0,808 -0,403 0,008 0,063 0
Odsetek oséb uprawiajacych sport mi-

nimum 150 min w tygodniu .........c....... 0,347 -0,068 0,769 0,034 -0,248 -0,179
Roczne zarobki netto singli per capita

w EUR 0,518 -0,234 0,265 -0,394 0,008 -0,457
Spozycie alkoholu percapitaw  ............... -0,200 0,005 0,064 0,099 0,886 0,188
Odsetek palaczy -0,484 0,566 -0,140 0,062 0,429 0,142
Palenie tytoniu per capita w g .........c.eeee.u. -0,250 0,907 0,031 -0,046 -0,078 0,134
Odsetek 0séb z wyksztatceniem wyz-

szym co najmniej | stopnia ........eeeeeeunee 0,700 -0,294 0,427 0,074 0,029 -0,037
Odsetek o0séb z wyksztatceniem co

najmniej ponadgimnazjalnym ............. -0,279 -0,162 0,854 0,085 0,204 0
Srednia dtugo$¢ czasu spedzanego

przed telewizorem w ciggu doby

w min -0,382 -0,034 -0,046 0,669 0,261 -0,168
Srednia dtugo$¢ snu w ciaggu doby

w min -0,034 0,076 -0,044 -0,146 0,271 0,905

Zrédto: jak przy tabl. 1.

Trzeci wymiar powigzany jest z odsetkiem osob, ktore ukonczyly co najmniej
szkote ponadgimnazjalng oraz odsetkiem oséb uprawiajacych sport minimum
150 min w tygodniu. Czynnik ten odnosi si¢ wiec do poziomu edukacji i aktywnego
stylu zycia ludnosci. Wartos¢ tadunku wnoszonego przez odsetek oséb z nadwaga
i otytych wynosi w tym wymiarze 0,12.

Czwarty czynnik jest identyfikowany z problemem nadwagi i brakiem aktywno$ci
fizycznej w spoleczenstwie. Obejmuje on zmienne: §rednig dltugo$¢ czasu spedzanego
przed telewizorem per capita oraz odsetek oséb z nadwaga. W jego wypadku odsetek
0sob z nadwaga i otytych wnosi wartos¢ tadunku czynnikowego wynoszaca az 0,89.

Pigty czynnik jest najsilniej zwigzany ze spozyciem alkoholu per capita oraz od-
setkiem palaczy. Wobec tego czynnik ten mozna identyfikowaé z postawa wobec
uzywek. W wymiarze tym warto$¢ tadunku czynnikowego wnoszona przez odsetek
o0sob z nadwaga i otytych wynosi -0,05.

Ostatni wymiar jest najsilniej powiazany ze $rednia dtugoscia snu w ciagu doby
per capita oraz spozyciem cukru per capita, mozna wigc przyjaé, ze opisuje zdrowy
styl zycia. Wartos$¢ fadunku wnoszona przez odsetek oséb z nadwagg i otytych wyno-
si w tym wymiarze 0,05.
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7.Podsumowanie

W artykule zilustrowano zjawisko nadwagi i otylosci oraz czynniki, ktére moga mie¢
wplyw na jego skale w wybranych krajach europejskich nalezacych do OECD. Na
podstawie wynikéw badan nie stwierdzono korelacji miedzy oméwionymi czyn-
nikami (czynnikami spofeczno-ekonomicznymi, spozyciem owocow i warzyw, spo-
zyciem cukru i tluszczéw, paleniem tytoniu i spozyciem alkoholu, dlugoscia snu,
czasem spedzanym przed telewizorem, dostarczang dawkg energetyczng oraz po-
ziomem aktywnoéci fizycznej) a zbyt wysoka masg ciata.

Dowiedziono silnych wspoétzaleznosci miedzy zmiennymi objasniajacymi: miedzy
spozyciem owocOw per capita a spozyciem tluszczéw per capita, miedzy spozyciem
tluszczéw per capita a zarobkami per capita, migdzy zarobkami per capita a systema-
tycznym uprawianiem sportu, miedzy spozyciem ttuszczéw per capita a poziomem
wyksztalcenia oraz miedzy poziomem wyksztalcenia a spozyciem warzyw i owocoéw
per capita.

Analiza czynnikowa umozliwita okreslenie zbioru czynnikéw wspélnych dla ba-
danych krajéw europejskich. Czynnikami (wymiarami) cechujacymi dang populacje
byly: status spoteczno-ekonomiczny i dieta, palenie tytoniu i zdrowe nawyki zywie-
niowe, poziom edukacji i aktywny tryb Zycia, problem nadwagi i otytosci, brak ak-
tywnosci fizycznej, postawa wobec uzywek oraz zdrowy styl zycia. Stwierdzono, ze
w badanych krajach europejskich problem nadwagi i otylosci jest powigzany z bra-
kiem aktywnosci fizycznej.
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