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TREŚCI SZKOLENIOWE 

6.2. Ponownie połącz się z żywnością i wewnętrznymi wskazówkami 

6.2.1. Uważne jedzenie 
Termin uważność, opisany przez Jona Kabat-Zinna, odnosi się do "zwracania uwagi 
w  określony sposób, celowo, w chwili obecnej i nieosądzająco" (Kabat-Zinn, 1991). W związku 
z tym uważne jedzenie zaprasza osobę do uświadomienia sobie swoich doświadczeń 
żywieniowych , zwracając uwagę na jedzenie, celowo, chwila po chwili, bez osądzania (Nelson, 
2017).  
Istnieje kilka bardzo ważnych postaw związanych z uważnym jedzeniem, w tym: 

● nieosądzanie, 
● cierpliwość 
● umysł początkującego, 
● zaufanie 
● niedążenie, 
● akceptacja, oraz 
● odpuszczanie (Kabat-Zinn, 1991).  

 
Według The Centrum For Mindful Eating (n.d.), uważne jedzenie to: 

● pozwalanie sobie na uświadomienie swoich pozytywnych i pielęgnujących możliwości, 
które są dostępne poprzez dobór i przygotowanie żywności poprzez poszanowanie 
własnej wewnętrznej mądrości, 

● wykorzystanie wszystkich zmysłów w wyborze jedzenia, które jest zarówno 
satysfakcjonujące dla ciebie, jak i odżywcze dla twojego ciała,   

● uznawanie reakcji na jedzenie (upodobań, antypatii lub neutralnych) bez osądzania, 
● uświadomienie sobie fizycznego głodu i sytości, które kierują twoimi decyzjami 

o  rozpoczęciu i zakończeniu jedzenia. 

Ktoś, kto praktykuje uważne jedzenie, może doświadczyć kilku korzyści, w tym ponownego 
połączenia z wrodzoną mądrością ciała, odżywiania serca i ciała oraz świadomości wyborów 
wspierających zdrowie bez ograniczeń wywołanych dietą, co prowadzi do uczucia deprywacji 
(The Centrum for Mindful Eating, n.d.). 
 
Uważne jedzenie wiąże się również z: 

● poprawą trawienia poprzez osłabioną reakcję na stres (Cherpak, 2019), 
● zmniejszeniem objadania się i stresu psychicznego u osób z otyłością (Dalen i in., 2010), 
● poprawą kontroli glikemii u dorosłych z cukrzycą typu 2 (Miller i in., 2012), 
● zmniejszeniem zaburzonych zachowań żywieniowych u kobiet (Beccia i in., 2020), 
● lepszym zachowaniem żywieniowym w czasie ciąży (Hutchinson i in., 2017), oraz 
● poprawą objadania się, jedzenia emocjonalnego i jedzenia zewnętrznego (O'Reilly i in., 

2014). 
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6.2.2. Intuicyjne jedzenie 
Podczas gdy uważne jedzenie i intuicyjne jedzenie są często używane zamiennie, 
w  rzeczywistości istnieją dwa odrębne protokoły. Jak wyjaśnia Evelyn Tribole , "Intuicyjne 
jedzenie jest szerszą filozofią", ponieważ zachęca do odrzucenia mentalności dietetycznej, 
zakwestionowania dysfunkcyjnych przekonań dotyczących jedzenia, znalezienia przyjemności 
w ruchu fizycznym i poszanowania genetycznego planu organizmu. Warto wspomnieć, że 
uważne jedzenie jest bardzo pomocne, aby stać się intuicyjnym zjadaczem i cieszyć się 
jedzeniem (Mathieu 2009). 
 
Mówiąc dokładniej, intuicyjne jedzenie jest opartym na dowodach, dynamicznym procesem 
integracji dostrojenia umysłu, ciała i żywności, który pomaga ludziom pielęgnować zdrowe 
relacje z jedzeniem i ich ciałami (Bas i in., 2017). Został stworzony w 1995 roku przez dwóch 
dietetyków, Evelyn Tribole i Elyse Resch, w oparciu o ich pracę w zakresie odzyskiwania 
zaburzeń odżywiania. Wprowadzając koncepcję intuicyjnego jedzenia, Tribole i Resch 
argumentowali, że dieta jest szkodliwa dla stanu psychicznego, ponieważ nieudane próby 
odchudzania zmniejszają pewność siebie.  
 
Intuicyjne jedzenie jest często opisywane jako ramy żywieniowe dbania o siebie, co prowadzi 
do bardziej satysfakcjonujących doświadczeń żywieniowych, współczucia dla siebie, lepszego 
samopoczucia i szacunku do siebie. Jest to model neutralny wagowo z ponad 100 badaniami 
potwierdzającymi jego korzyści zarówno dla zdrowia fizycznego, jak i psychicznego. Intuicyjne 
jedzenie składa się z 10 zasad, które pomagają ludziom odejść od szkodliwej mentalności 
dietetycznej i jej sztywnych zasad, dzięki czemu mogą ponownie połączyć się ze swoją 
wewnętrzną mądrością ciała i nauczyć się szanować swoje potrzeby, w sposób, który szanuje 
ich ciało i umysł (Tribole & Resch, 2020). 
  
 

10 Zasada intuicyjnego jedzenia  

1. Odrzuć mentalność dietetyczną 

Ta zasada ma na celu uświadomienie ci, na wiele różnych sposobów jak dieta wpłynęła na 
twoje życie zarówno fizycznie, jak i psychicznie. Zaprasza do odrzucenia wszystkich kłamstw 
i  fałszywych obietnic, które kultura dietetyczna próbuje ci sprzedać, i nakłania do pozbycia się 
narzędzi diety. Jest to bardzo ważny krok, aby poczuć się wolnym i odkryć na nowo połączenie 
ze swoim ciałem.  

2. Uszanuj swój głód 

Ta zasada pomaga uświadomić sobie, jak ważne jest, aby szanować potrzeby organizmu bez 
osądzania i karmić organizm odpowiednią energią i węglowodanami. Poprzez praktykę uczysz 
się, jak stać się świadomym wskazówek ciała dotyczących głodu, co jest kluczowym krokiem 
do uzdrowienia twojego związku z jedzeniem. 
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3. Pogódź się z jedzeniem 

Ta zasada może pomóc ci poczuć się spokojnie wokół wszystkich pokarmów i odzyskać siły po 
efekcie deprywacji, który jest spowodowany ograniczeniami. Dawanie sobie bezwarunkowego 
pozwolenia na jedzenie i tworzenie bezpiecznego środowiska do spożywania "zakazanych 
pokarmów" prowadzi do przyzwyczajenia, co zapobiega utracie kontroli nad tymi pokarmami 
i przejadaniu się. 

 

Rysunek 6.2. (a) : Dieta utrudnia przyzwyczajenie (Tribole & Resch, 2020). 

4. Rzuć wyzwanie policji żywnościowej 

Ta zasada zachęca do usunięcia pojęcia moralności z jedzenia, które jest głównym źródłem 
wstydu i winy, które szkodzi poczuciu własnej wartości. Rzucając wyzwanie policji 
żywnościowej, uczysz się, jak uświadomić sobie wszystkie zniekształcone przekonania, które 
zinternalizowałeś wokół jedzenia i ciała z kultury dietetycznej lub / i rodziny, i zacząć 
przekształcać je w bardziej współczujący i wspierający sposób, co ma ochronny wpływ na 
ogólny związek z jedzeniem. 

5. Poczuj swoją pełnię 

Ta zasada pomaga połączyć się z fizycznymi odczuciami z pełni i nauczyć się, jak stworzyć 
optymalne środowisko żywieniowe (takie jak usuwanie zakłóceń itp.), aby móc jeść aż do 
wygodnego spełnienia. 

6. Odkryj czynnik satysfakcji 
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Ta zasada zachęca cię do znalezienia przyjemności w doznaniu jedzenia, poprzez 
uhonorowanie twoich prawdziwych preferencji żywieniowych i angażowania się w jedzenie 
uważnie. Cieszenie się jedzeniem i odczuwanie satysfakcji wiąże się ze zwiększonym zdrowiem 
psychicznym i biologicznym i może pomóc ci zaspokoić głód.  

7. Radź sobie z emocjami z życzliwością 

Zasada ta pomaga rozpoznać, że jedzenie z powodów emocjonalnych, a raczej biologicznych, 
jest częścią ten ludzkiego doświadczenia i często stanowi mechanizm radzenia sobie 
z  samoobroną. Poprzez praktykę stajesz się świadomy twoich emocjonalnych wyzwalaczy 
jedzenia i stopniowo odkrywasz, czego naprawdę potrzebujesz i jak radzić sobie ze swoimi 
uczuciami bez zwracania się ku jedzeniu.  

8. Szanuj swoje ciało 

Ta zasada zachęca do zaakceptowania rozmiaru i kształtu ciała takim, jakim go stwrzyła matka 
natura, i traktowania go z życzliwością i szacunkiem. Uczysz się akceptacji swojego ciała jako 
cennego domu przez całe życie, pielęgnujesz wdzięczność za wszystko, co codziennie ci 
oferuje, i zmieniasz sposób, w jaki mówisz o swoim ciele w bardziej pozytywny i współczujący 
sposób. 

9. Ruch: Poczuj różnicę 

Ta zasada zachęca do skupienia się na tym, jak się czujesz podczas poruszania ciałem, zamiast 
podchodzić do aktywności fizycznej jako nieprzyjemnego obowiązku spalania kalorii. Ta 
zmiana może pomóc osobie zidentyfikować osobiste korzyści i motywy ruchu oraz odkryć, jaki 
rodzaj aktywności fizycznej naprawdę lubisz, co jest ważnym czynnikiem dla osiągnięcia 
spójności w dłuższej perspektywie.  

10. Honor      Twoje zdrowie - Delikatne odżywianie 

Ta zasada zachęca do dokonywania wyborów żywieniowych, które oferują przyjemność, 
jednocześnie sprawiając, że twoje ciało czuje się dobrze. Pomaga zintegrować wiadomości 
z  wewnętrznej mądrości ciała z wytycznymi zdrowotnymi dotyczącymi odżywiania i ruchu, 
które pochodzą z legalnych źródeł i osiągnąć tak zwane "Autentyczne zdrowie". 
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Rysunek 6.2. b)  : Dynamiczna integracja wewnętrznych wartości dostrojenia i zdrowia w celu 
osiągnięcia autentycznego zdrowia (Tribole & Resch, 2020). 

Warto podkreślić, że intuicyjne jedzenie nie jest "testem pozytywnym lub niezaliczonym", ale 
procesem uczenia się, który pomaga ludziom kultywować współczucie wobec siebie. 
Intuicyjne odżywianie generuje pozytywne, zrównoważone wyniki w czasie i jest sposobem na 
poprawę holistycznego zdrowia, w tym zmniejszenie cyklu wagowego, mniejsze ryzyko 
zaburzeń odżywiania, lepszą świadomość interoceptywną, odporność psychiczną i ulepszone 
biomarkery, takie jak glukoza i cholesterol we krwi (Tribole & Resch, 2020).   

Co więcej, zgodnie z bardzo niedawną metaanalizą Linardona i in. (2021), która połączyła dane 
z prawie 100 badań dotyczących intuicyjnego jedzenia, stwierdzono, że intuicyjne jedzenie 
jest pozytywnie związane z: 

● docenianiem ciała, 
● elastycznością obrazu ciała, 
● funkcją organizmu, 
● uważnością 
● pozytywnym wpływem, 
● współczuciem dla samego siebie, 
● poczuciem własnej wartości 
● wsparciem społecznym, 
● ogólnym samopoczuciem.  
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