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MEANING OF A REAL AGE AND A SUBJECTIVE AGE THROUGH
THE BODY SELF EXPERIENCE OF A SENIOR AGE INDIVIDUALS

Summary. In the late adulthood, people tend to feel younger than it is in-
dicated by their real age. It has been shown that subjective age (psycholo-
gical variable) is a better predictor of psychosocial functioning than an
actual age (objective variable). The aim of this study was to address the
question of whether a subjective sense of age is more important than chro-
nological age in experiencing oneself in a bodily dimension in people in
old age. A group of 194 seniors (including 111 women and 83 men) aged
from 57 to 90 years has been examined using Beata Mirucka’s Battery of
Tests To Examine Representation of Body Self. The results revealed that the
majority of respondents felt on average 12 years younger compared to their
chronological age. At the same time, the subjective age, as opposed to chro-
nological age, proved to be a good predictor of the positive experience of
the body self at the old age; experiencing oneself as a younger person re-
mained closely related to the positive body image, body schema and body
feeling.

Key words: body self, subjective age, older adults

Adres do korespondencji: Beata Mirucka, e-mail, beatamirl@wp.pl

strona 20



The healthy mind is a self-deceptive one”
(Taylor, 1989, s. xi)

Wprowadzenie

Zdolnos¢ do do$wiadczania siebie w perspektywie uptywajacego czasu, jak
rowniez poddawania tego przezycia refleksji i interpretacji sprawia, ze wiek nie ma
jedynie charakteru obiektywnego, bazujacego na chronologii kolejnych lat Zycia, ale
zyskuje wymiar subiektywnosci. Fenomen wieku subiektywnego ksztattuje sie w
oparciu o czynniki biologiczne, czyli sam proces zycia, istnienia, ktére pozostaja jed-
nak pod statym wplywem warunkéw psychospolecznych (Stephan, Sutin, Terracci-
ano, 2015). Odczucie swojego wieku moze by¢ bardzo spdjne z wiekiem realnym,
ale takze — co zdarza si¢ znacznie cze$ciej — rozni¢ si¢ od niego nawet o kilkanascie
czy kilkadziesiat lat. W okresie adolescencji najczesciej dominuje tendencja do za-
wyzania wieku subiektywnego w stosunku do realnego (Galambos, Turner, Tilton-
Weaver, 2005), podczas gdy od wczesnej i Srodkowej dorostosci ludzie zaczynaja
spostrzegac siebie jako mtodszych niz sq w rzeczywistosci ( Staats i in., 1993; Kauf-
man i Elder, 2002; Diehl i in., 2014). Osoby w wieku senioralnym, a zwtaszcza po 70
roku zycia, okreslaja swdj wiek subiektywny jako sredni lub starszy, a bardzo rzadko
jako sedziwy (Bultena, Powers, 1978; Rubin, Berntsen, 2006). Seniorzy najczesciej
czuja si¢ srednio od 8 do 15 lat mtodsi (Barnes-Farell, Piotrowski, 1991; Gana, Alap-
hilippe, Bailly, 2004). Jednoczesnie wraz z postepujacym procesem starzenia sig, ich
doswiadczanie wieku jest modyfikowane, tzn. wiek subiektywny staje sie bardziej
zblizony do wieku chronologicznego (Kaufman, Elder, 2002).

Liczne badania (por. Stephan, i in., 2013; Stephan, Sutin, Terracciano, 2015) pot-
wierdzaja znaczenie wieku subiektywnego jako silnego predyktora normatywnego
funkcjonowania psychicznego. W okresie srodkowej i pdznej dorostosci tendencja
do przezywanie siebie jako osoby mlodszej niz wskazuje na to wiek chronologiczny
pozytywnie koreluje z wysokim poziomem dobrostanu (Weiss, Sassenberg, Freund,
2013), z subiektywnym poczuciem zdrowia, lepszg sprawnosciq pamieci oraz poc-
zuciem satysfakgji z zycia (Stephan, Caudroit, Chalabaev, 2011). Seniorzy, ktérzy
czuja sie mtodo, zyja dtuzej (Kotter-Grithn i in., 2009), przy czym ciesza si¢ lepszym
funkcjonowaniem fizycznym i poznawczym (Stephan, i in., 2013).

W literaturze przedmiotu, poza nielicznymi doniesieniami (por. Montepare,
1996, 2006), brakuje badan na temat znaczenia wieku subiektywnego w doswiadc-
zaniu siebie cielesnego przez seniorow. W badaniach nad reprezentacjami ja cieles-
nego osob w tym wieku dominuja ujecia jednowymiarowe, dotyczace przede
wszystkim obrazu ciata lub funkcjonowania ciata. Najwiecej uwagi poswieca si¢ za-
gadnieniom znaczenia wygladu zewnetrznego oraz zadowolenia z wlasnego ciata
(Hurd Clarke, 2001; Ferraro i in., 2008; Roy, Payette, 2012). Badania wskazuja, ze
stopniowo wraz z wiekiem zmniejsza sie waznos¢ wlasnego wizerunku (Tiggemann,
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2004; Peat, Peyerl, Muehlenkamp, 2008). Dla kobiet w wieku senioralnym prioryte-
tem staje si¢ zdrowie i funkcjonowanie ciata (Liechty, 2012). Szczegdlny wplyw na
oslabienie znaczenia wygladu zewnetrznego majg zmiany w zakresie kompetengji
w postugiwaniu sie cialem, tzn. obnizanie sie sprawnos$ci w zakresie matej i duzej
motoryki (Reboussin i in., 2000; Baker, Gringart, 2009; Roy, Payette, 2012). Pomimo
powyzszych korzystnych przewarto$ciowan, kobiety w starszym wieku wykazuja
dos¢ wysoki poziom niezadowolenia z wtasnego wygladu (Tiggemann, Lynch, 2001;
za: Peat, Peyer], Muehlenkamp, 2008), gtéwnie z powodu fizycznych objawow star-
zenia sig, takich jak siwienie wlosow, przyrost masy ciata, czy tez zmiany skorne
(np. zmarszczki, utrata elastycznosci i przebarwienia skory) (Liechty, 2012). Podob-
nie jak w przypadku mtodszych kobiet, ich pragnieniem nadal jest szczupta i atrak-
cyjnie wygladajaca sylwetka, przy czym odznaczaja sie znacznie wieksza
umiejetnoscia doceniania swojego wygladu zewnetrznego, pomimo jego licznych
mankamentow (Tiggemann, McCourt, 2013).

Wraz z wiekiem maleje wptyw niezadowolenia ze swojego ciata i niedostatec-
znego poziomu jego atrakcyjnosci na zmniejszanie si¢ poczucia wlasnej wartosci
(Peat, Peyerl, Muehlenkamp, 2008). Zwtaszcza kobiety w wieku senioralnym wyka-
zuja bardziej stabilng, dos¢ pozytywna samooceng, co przypisywane jest ich umi-
ejetnosci rozwijania roznorodnych strategii radzenia sobie z procesami starzenia sie.
Natomiast mezczyzni seniorzy charakteryzuja si¢ nizszym od kobiet poziomem sa-
mooceny, gtdéwnie ze wzgledu na negatywny wptyw obnizajacej si¢ sprawnosci ich
ciala (Baker, Gringart, 2009).

W wielowymiarowym ujeciu cielesno$ci nadrzedna i zarazem centralna in-
stancja odpowiedzialng za doswiadczanie siebie cielesnego jest ja cielesne. Stanowi
ono rodzaj systemu tworzonego przez wzajemna relacje miedzy funkcjami i repre-
zentacjami. Funkcjonalny wymiar ja cielesnego przyjmuje posta¢ predyspozycji do
organizowania doznan somatosensorycznych. Umozliwia statg percepcje bodzcow,
czyli zanurzenie w strumieniu doznan zmystowych, ktérych zrédlem jest sam or-
ganizm i jego relacja z otoczeniem. Funkcje ja cielesnego, jako wykonawczy aspekt
Ja, nawiazujq znaczeniowo do fundamentalnego wymiaru Ja, zidentyfikowanego
przez Williama Jamesa — ja podmiotowego (1892/2002). Pelnia role regulacyjna, to
znaczy zawiaduja procesami psychicznymi tak, ze réoznorodne do$wiadczenia cie-
lesne podmiotu sq rejestrowane i opracowywane w postaci intermodalnych obrazéw
umystowych (reprezentacji), stajac sie czescig ztozonej struktury reprezentacji siebie
(ja przedmiotowego) (Mirucka, Sakson-Obada, 2012).

Efektem dziatania funkdji ja cielesnego sa psychiczne reprezentacje, ktére na
przestrzeni calego zycia sktadajq sie na wielowymiarowy i wieloaspektowy obraz
siebie cielesnego. Kazdy kontakt z otoczeniem sprzyja modyfikacji doswiadczenia
siebie cielesnego, powodujac stale przeorganizowanie bogactwa doznan zmysto-
wych we wrazenia somatosensoryczne i emocjonalne. W strukturze siebie cielesnego
mozna wydzieli¢ trzy gtéwne systemy reprezentacji: schemat ciata, obraz ciata oraz
poczucie ciata wraz z trzema podsystemami (doznania cielesne, potrzeby cielesne i
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emocje wobec ciata). W literaturze przedmiotu za najbardziej fundamentalne repre-
zentacje ja cielesnego uznawane sa: schemat ciata i obraz ciata.

Funkcjonalna réznica miedzy tymi najczesciej badanymi reprezentacjami, wska-
zana przez Paillarda (1982), dotyczy przede wszystkim zrédia informacji, czyli okre-
$lonej modalnosci zmystowej, ktdra ma swoj dominujacy udziat w ich ksztattowaniu.
W przypadku obrazu ciata pierwszoplanowg role odgrywaja informacje eksterocep-
tywne (exteroceptive information), zwlaszcza wizualne, stanowiagce baze do identyfi-
kowania wizerunku ciata. Natomiast w budowaniu i uaktualnianiu schematu ciata
wykorzystywane sg przede wszystkim informacje proprioceptywne, niezbedne do
skutecznego zarzadzania swoimi ruchami. Obraz ciata taczy sie zatem z posiada-
niem okreslonych spostrzezen sktadajacych sie na wizerunek siebie cielesnego, gdy
tymczasem schemat ciala dotyczy zdolnosci ruchowych i wtadania swoim ciatem,
co w rezultacie ujawnia si¢ w poczuciu sprawstwa i bycia podmiotem swoich dzi-
atan. Poniewaz percepcja i ruch w rozwoju podmiotu nieuchronnie splataja si¢ ze
soba, uwydatniajac swéj zwiazek w umiejetnosciach sensomotorycznych, dlatego
tez oba fenomeny: schemat ciata i obraz ciata rowniez w normatywnym funkcjono-
waniu stanowig zintegrowanga catos¢ (Gallagher, 2005). Oba systemy reprezentacji
sq wiec ze soba bardzo $cisle zwigzane, chociaz posiadaja swoja funkcjonalna od-
rebnosc.

Ze wzgledu na percepcyjna nature (Schilder, 1935) obraz ciata stanowi specy-
ficzng 03, wokdt ktdrej nabudowywane sg inne reprezentacje, tworzac wielomodalna
strukture zwana poczuciem ciata. Sktadajq si¢ na nig reprezentacje zwigzane z bard-
ziej osobistym odniesieniem do ciata; sg nimi doznania cielesne, potrzeby cielesne
oraz emocje wobec ciata (por. Krueger, 1989; Slade, 1994; Mirucka, Sakson-Obada,
2012). Reprezentacja doznan cielesnych bazuje na percepcji i interpretacji sygnatow
ptynacych ze skéry, miesni lub narzadow wewnetrznych. Reprezentacja potrzeb cie-
lesnych zakotwiczona jest w specyficznych dziataniach, ktérych celem jest troska i
ochrona siebie cielesnego, miedzy innymi poprzez: dbanie o swojg sprawnos¢ fi-
zyczna, czerpanie przyjemnosci z jedzenia, relacji seksualnej itp. Natomiast repre-
zentacja emocji zwiazanych z cialem ksztattuje si¢ jako wynik opracowywania
standw pobudzenia emocjonalnego, powstatych w odniesieniu do swojego ciata.

Identyfikujac pewna luke w badaniach nad zwigzkami wieku subiektywnego
z funkcjonowaniem ja cielesnego senioréw, podjeto probe jej uzupelnienia. Opraco-
wano projekt badawczy, ktérego celem bylo rozwigzanie problemu: czy wiek subi-
ektywny stanowi istotny i jednoczesnie bardziej znaczacy niz wiek realny, czynnik,
roznicujacy osoby w okresie senioralnym ze wzgledu na sposéb doswiadczania si-
ebie cielesnego. Postawiono hipoteze, Ze przezywanie siebie jako osoby mtodszej w
odniesieniu do realnego wieku bedzie zwigzane ze wszystkimi reprezentacjami ja
cielesnego. Innymi stowy, czucie si¢ mlodym bedzie znaczaco bardziej niz bycie se-
dziwym wiazato sie z pozytywnym schematem siebie, obrazem ciata i poczuciem
ciala.
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Metoda

Uczestnicy i procedura badan

W badaniu uczestniczyty 194 osoby. Grupa skiadata sie ze 111 kobiet (57,22%)
183 mezczyzn (42,78%) w wieku od 57 do 90 lat (M = 68,97, SD = 6,53, min. =57, max
=90). Wszyscy seniorzy byli mieszkaricami Polski i w wiekszosci pochodzili z du-
zego miasta (67,5%). Znaczna czes¢ badanych nie byla juz aktywna zawodowo
(69,6%). Najwiecej 0séb posiadato wyksztatcenie srednie (45,4%). Przewazajaca
liczba badanych senioréw (69%) pozostawata w zwigzkach matzenskich. Nikt z nich
nie cechowat sie znaczacymi ograniczeniami fizycznymi, ruchowymi, czy tez zabur-
zeniami poznawczymi (tabela 1).

Tabela 1. Charakterystyka grupy badawczej

. Kobiet Mezczyzni Ogodlem

Zmienne N-111 N-£3 N - 194
Wiek
Srednia 67,85 68,13 67,97
Odchylenie standardowe 6,45 6,68 6,53
Minimum 57 57 57
Maksimum 83 90 90
Miejsce zamieszkania
Wies 21 (18,9%) 13 (15,7%) 34 (17,5%)
Mafe miasto 14 (12,6%) 14 (16,9%) 28 (14,4%)

(do 100 tys. mieszkaficow)
Duze miasto (powyzej

100 tys. micszkafcow) 75 (67,6%) 56 (67,5%) 131 (67,5%)

Brak danych 1(0,9%) - 1(0,5%)
Wyksztatcenie

Wyzsze 29 (26,1%) 33 (39,8%) 62 (32%)
Srednie 58 (52,3%) 30 (36,1%) 88 (45,4%)
Zawodowe 11 (9,9%) 14 (16,9%) 25 (12,9%)
Podstawowe 13 (11,7%) 6 (7,2%) 19 (9,8%)
Stan cywilny

Panna/kawaler 3(2,7%) 1(1,2%) 4 (2,1%)
Zamezna/zonaty 66 (59,5%) 68 (81,9%) 134 (69,1%)
Rozwiedziona/rozwiedziony 8 (7,2%) 3 (3,6%) 11 (5,7%)
Wdowa/wdowiec 34 (30,6%) 10 (12%) 44 (22,7%)
Brak danych - 1(1,2%) 1(0,5%)
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Aktywnos¢ zawodowa

Tak 31 (27,9%) 28 (33,7%) 59 (30,4%)
Nie 80 (72,1%) 55 (66,3%) 135 (69,6%)
Zrédto: wyniki badan wasnych

Badani byli rekrutowani gtéwnie z Uniwersytetu Trzeciego Wieku, Dziennego
Domu Pomocy Spotecznej oraz osiedlowych Klubéw Seniora. W badaniu wziety ud-
zial rdwniez osoby nienalezace do zadnych instytucji czy organizacji aktywizujacych
seniorow. Celem takiego doboru uczestnikow byto uzyskanie jak najbardziej hete-
ronomicznej grupy badane;j.

Osoby badane otrzymywaly nieoznakowana koperte, w ktérej znajdowaty sie
kwestionariusze wraz z informacja o dobrowolnym udziale w badaniu i gwarancji
anonimowosci. Badani samodzielnie wypelniali kwestionariusze bez limitéw cza-
sowych. Rozdano ok. 250 zestawow narzedzi badawczych, z czego 194 byty kom-
pletne i stanowily podstawe analizy statystycznej.

Narzedzia badawcze

Ankieta demograficzna

Dane demograficzne zebrano za pomoca ankiety. Do standardowych informacji
(np. na temat wieku, miejsca zamieszkania) dotaczono pytania dotyczace stanu zdro-
wia i ogdlnego poziomu aktywnosci. Badani udzielali odpowiedzi poprzez zaznac-
zenie znaku X na skali, przedstawionej w formie 10-centymentrowej linii ciaglej
z dwoma krancami oznaczonymi 01 100. Przyktadowo, Jak ocenia Pan(-i/) stan swojego
zdrowia?, gdzie 0 — bardzo Zle, 100 — bardzo dobrze. Wynik odpowiadal odlegtosci w
milimetrach od punktu 0 do zaznaczonego miejsca. Sprawdzano réwniez, przez ile
dni w ostatnim miesigcu (w ciggu 30 dni) osoby czutly sie Zle z powodu fizycznych
dolegliwosci. Badani podawali odpowiednia warto$¢ liczbowa w przedziale od 0
do 30.

Bateria Testéw do Badania Reprezentacji Ja cielesnego

Pomiaru sposobu doswiadczania siebie cielesnego dokonano za pomoca Baterii
Testow do Badania Reprezentacji Ja Cielesnego autorstwa Beaty Miruckiej (w
druku). Metoda skiada sig z trzech kwestionariuszy stanowiacych operacjonalizacje:
schematu ciata, obrazu ciata oraz poczucia ciata. Konstrukgcja skal bazuje na kon-
cepdji ja cielesnego, zgodnie z ktora jest ono w aspekcie podmiotowym — sposobem
doswiadczana siebie cielesnego, czego efektem w wymiarze przedmiotowym —jest
system reprezentacji psychicznych. Wsrod nich szczegdlne znaczenie maja: schemat
ciata, obraz ciata i poczucie ciata. Ostatnia reprezentacja wiaze si¢ z uczuciowym
odniesieniem do siebie cielesnego i obejmuje reprezentacje doznan i potrzeb cieles-
nych, jak réwniez reprezentacje stanéw emocjonalnych.
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Wszystkie trzy skale sa jednowymiarowe, z opracowanymi wersjami dla kobiet
i mezczyzn. Skala Schematu Ciata (55C) i Skala Obrazu Ciata (SOC) skladaja si¢ z
sze$ciu itemdéw kazda (np. w SSC: ,,Mam wrazenie, Ze moje ruchy sa mato skoordy-
nowane.”, w SOC: ,Wygladam zupelnie normalnie.”). Natomiast Skala Poczucia
Ciata (SPC) zawiera 18 twierdzen (np. ,Wstydze si¢ swojego ciata.”, , Zjadam nawet
to, czego nie lubie.”). Wszystkie pozycje testowe majq postac¢ zdania twierdzacego,
wobec ktdrego nalezy ustosunkowac si¢ korzystajac z siedmiostopniowej skali: od
,,catkowicie nie zgadzam sie”, po ,catkowicie zgadzam si¢”. Kazda skala z Baterii
Testow do Badania Reprezentacji Ja Cielesnego posiada swoj klucz aprioryczny.
Konstrukcja Baterii Testéw przebiegata wieloetapowo, zgodnie z zasadami tworze-
nia psychologicznych narzedzi badawczych, w oparciu o zaawansowane procedury
statystyczne.

Rzetelno$¢ skal zostata oceniona w oparciu o wyniki badan 744 oséb, w wieku
od 17 do 76 roku zycia, w tym 466 kobiet (M = 32,24, SD =12,28) i 278 mezczyzn (M
= 23,45, SD = 4,75) (Mirucka, w druku). Wspotczynniki zgodnosci wewnetrznej
(Alpha Cronbacha) dla wszystkich skal sa zadawalajace (tabela 2).

Tabela 2. Alpha Cronbacha dla skal z Baterii Testéw do Badania Ja Cielesnego

Wspdblczynnik zgodnosci wewnetrznej
Skale Baterii Testow potezy “8 CHzne]

) . Alpha Cronbacha
do Badania Ja Cielesnego
Wersja dla kobiet Wersja dla mezczyzn
Skala Schematu Ciala 0,70 0,76
Skala Obrazu Ciata 0,85 0,89
Skala Poczucia Ciata 0,83 0,87

Zrédto: wyniki badan wlasnych

Wiek subiektywny

Wiek subiektywny okreslano przy pomocy pojedyniczego itemu. Uczestnicy byli
proszeni o uzupelnienie zdania: ,Najczesciej czuje sie jakbym miat - ..... lat”. Mimo,
ze pomiar zmiennej przyjmowat bardzo prostg forme, to jednak zapewnia duza traf-
nosc¢ predykcyjna (Diehl i in., 2014).

Wyniki

Zwiazki wieku realnego z reprezentacjami ja cielesnego

W pierwszym etapie analizy uzyskanych danych osoby badane podzielone zos-
taty na trzy grupy wedtug kryterium wieku chronologicznego. W grupie pierwszej
,wczesna staros¢” (A) — najmlodszej i najbardziej licznej, badani mieli od 57 do 64
lat i stanowili okoto 40% catej grupy badawczej. Druga grupa — ,,srodkowa staros¢”
(B) byta najmniej liczna (niecate 30% badanych); nalezeli do niej seniorzy w wieku
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od 65 do 70 lat. Najstarsze osoby znalazty sie w grupie trzeciej ,, p6zna staros¢” (C)
i stanowily okoto 30% badanych; ich wiek miescit sie w przedziale od 71 do 90 lat
(tabela 3).

Table 3. Podziat grupy badawczej wedtug wieku realnego

Grupy badawcze wedlug wieku realnego

Liczebnos¢ — Z — — —
(%) Woeczesna staros¢  Srodkowa staros¢ Po6zna staros¢
(A) (B) ©)
Kobiety 49 (62%) 27 (47%) 35 (60%)
Mezczyzni 30 (38%) 30 (53%) 23 (40%)
Razem 79 (100%) 57 (100%) 58 (100%)

Zrédto: wyniki badan wasnych

Poréwnanie trzech grup: wczesna staros¢ (A), srodkowa staro$¢ (B) oraz pozna
staro$¢ (C) ujawnito istotne réznice dotyczace takich zmiennych jak: poziom aktyw-
nosci (F(2,191) =7,83, p < 0,001, #* = 0,07)", stan zdrowia (F(2, 191) = 3,09, p < 0,05, #*
=0,03), oraz dolegliwosci fizyczne (F(2, 191) = 4,35, p < 0,01, ? = 0,04). Réznice te
wystepowaty miedzy grupami A i C oraz grupami B i C, nie dotyczyly natomiast
grup A iB (tabela 4).

Tabela 4. Srednia (M) i odchylenie standardowe (SD) w trzech grupach: A, Bi C dla
zmiennych: poziom aktywnosci, stan zdrowia i dolegliwosci fizyczne

Grupy badane wedlug wieku realnego
Srednia (M) i odchylenie standardowe (SD)

Zmienne -
Wczesna staro$¢  Srodkowa starosé Po6zna starosé

(A) (B) ©
Poziom aktywnosci 67,75 66,60 52,34
z y 24,85 19,88 26,69
Stan zdrowia 56,08 58,26 48,78
zdrow 23,06 20,25 21,11
Dolegliwosci 7,38 7,70 11,23
fizyczne 6,97 7,86 9,36

Zrédto: wyniki badan wlasnych

! ? (eta-kwadrat) — miara sity efektu. Okresla procent catkowitej wariangji zmiennej
zaleznej, ktory jest wyjasniany przez dany efekt. Jesli przyjmuje warto$ci na poziomie 0,01-
0,06 $wiadczy o stabym efekcie, na poziomie 0,06-0,14 o efekcie srednim, a powyzej 0,14 o
efekcie silnym.
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Analiza istotnosci roznic miedzy $rednimi wynikami w reprezentacjach ja ci-
elesnego uzyskanymi w trzech grupach senioréw, wyrdznionych ze wzgledu na
wiek chronologiczny, ujawnita, ze pod wzgledem schematu ciata i obrazu ciata
grupy nie roznig sie istotnie miedzy soba. Wprawdzie istotne réznice wystapity w
reprezentacji poczucie ciata (F(2, 191) = 3,50, p < 0,05, 7* = 0,03) oraz wchodzacymi
w jej sktad: reprezentacji emocji zwigzanych z ciatem (F(2, 191) = 0,87, p < 0,05, n* =
0,04) i reprezentacji potrzeb cielesnych (F(2, 191) = 4,87, p < 0,01, * = 0,05), to jednak
wielkos¢ efektu mieszczaca sie w przedziale 0,3-0,5 wskazuje na niewielka site ba-
danego zwiazku. Dodatkowo srednie wyniki w reprezentacji doznan cielesnych (tr-
zeciej podskali sktadajacej sig na reprezentacje poczucia ciata) nie réznily si¢ miedzy
sobg istotnie. We wszytkich trzech grupach wyodrebnionych za wzgledu na wiek
realny $rednie wyniki w skali ja cielesnego byly do siebie bardzo zblizone (tabela
5), co sugeruje, ze wiek chronologiczny jest bardzo stabym czynnikiem réznicujacym
seniorow pod wzgledem sposobu przezywania siebie cielesnego (ja cielesnego).

Tabela 5. Poréwnanie trzech grup senioréw wyrdznionych wg wieku realnego w za-
kresie wynikoéw reprezentadji ja cielesnego: jednoczynnikowa ANOVA

Grupy badane
wedtug wieku realnego

Istotnosé réznic

Reprezentacje Srednia (M) i odchylenie
ja cielesnego standardowe (SD)
Wezesna  Srodkowa Pozna
staros$¢ (A) starosc (B) staros¢ (C) F@191) P Grupy
SCHEMAT 22,46 21,47 20,81 209 iy
CIALA 4,40 4,80 5,17 g -
OBRAZ 21,92 21,72 20,43 .
1,20 n.i.
CIALA 5,24 6,28 6,18
POCZUCIE 22,26 21,89 20,45
CIALA 4,01 4,11 4,15 3,50 005  A-C
Doznania 21,42 20,67 20,41 048 ni
cielesne 6,14 6,38 6,31 ’ "
. 23,71 22,81 21,43
Emocje 456 197 473 3,87 0,05 A-C
. 20,23 21,30 18,52 A-C,
Potrzeby cielesne 5,01 445 493 4,87 0,01 B-C
66,65 65,09 61,69 .
JA CIELESNE 1223 13,68 13.03 2,50 n.i.

Zrédto: wyniki badan wasnych

strona 28



Zwiazki wieku subiektywnego z reprezentacjami ja cielesnego

Na drugim etapie analizy uzyskanych danych podzielono badanych na trzy
grupy wedlug wybranego przez nich wieku subiektywnego. Wszystkie udzielone
odpowiedzi dotyczace poczucia swojego wieku miescily si¢ w przedziale od 17 do
100 lat. Respondenci czuli sie srednio o 12 lat mlodsi niz w rzeczywistosci (SD wiek
subiektywny = 57,04; SD = 17,52). Pierwsza grupa, zostala nazwana , mlodzi seni-
orzy” (D) (24% badanych), poniewaz obejmowata osoby w wieku subiektywnym
od 17 do 49 lat. Druga grupa, okreslona zostata ,starzejacy sie seniorzy” (E) (50%
badanych) z racji na wiek subiektywny jej uczestnikdw, mieszczacy sie w przedziale
50-69 lat. Ostatnia, trzecia grupa sktadata si¢ z badanych w wieku subiektywnym
od 70 do 100 lat, stad tez zostata nazwana: ,,sedziwi seniorzy” (F) (26% badanych)
(tabela 6).

Tabela 6. Podzial badanych ze wzgledu na wiek subiektywny

Grupy badane wedtug wieku subiektywnego

Liczebnos¢

(%) ~Mlodzi” seniorzy ,,Star.zejqcy si¢”  ,Sedziwi” seniorzy
(D) seniorzy (E) (F)
Kobiety 27 (59%) 57 (41%) 26 (48%)
Mezczyzni 19 (41%) 40 (59%) 24 (52%)
Razem 46 (100%) 97 (100%) 50 (100%)

Zrédto: wyniki badan whasnych

W grupie (D) seniordw, czujacych sie najmtodziej, znalazlo si¢ az 41 sze$édzi-
esigciolatkdw (89,13%). Grupa (E), 0sob przezywajacych siebie jako starzejacych sie
senioréw, réwniez sktadata sie w wiekszosci z szes¢dziesieciolatkéw (63,92%), ale
dodatkowo 30, 93% stanowili siedemdziesigciolatkowie. Natomiast w grupie (F),
seniorow czujacych sie wiekowo, bo powyzej 70-tego roku zycia, obok siedemdzi-
esigciolatkdw (40%) i osiemdziesieciolatkow (18%), znalazto si¢ najwigcej szes¢dzi-
esieciolatkdw (42%) (tabela 7).

Tabela 7. Udziat badanych w grupach wieku subiektywnego

Grupy badane wedtug wieku subiektywnego

Wiek realny ,Mtodzi” seniorzy ,Starzejacy sie” ,Sedziwi” seniorzy
(D) seniorzy (E) (F)
50-59 lat 2 0 0
60-69 lat 41 62 21
70-79 lat 3 30 20
80-89 lat 0 5 9
Razem 46 97 50

Zrédto: wyniki badan whasnych
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Poréwnanie trzech grup seniorow: ,mtodzi” (D), ,starzejacy si¢” (E), oraz ,se-
dziwi” (F) ujawnito istotne r6znice dotyczace takich zmiennych jak: poziom aktyw-
nosci (F(2, 191) = 18,34, p < 0,001, = 0,16), stan zdrowia (F(2, 191) =21,74, p < 0,001,
n? =0,19) oraz dolegliwosci fizyczne (F(2, 191) = 18,69, p < 0,001, #* = 0,16). Réznice
te wystepowaly miedzy wszystkimi grupami: D, E i F (tabela 8).

Tabela 8. Srednia (M) i odchylenie standardowe w trzech grupach: D, E i F dla zmi-
ennych: poziom aktywnosci, stan zdrowia i dolegliwosci fizyczne

Grupy badane wedtug wieku subiektywnego
Srednia (M) i odchylenie standardowe (SD)

Zmienne
,Mlodzi” seniorzy ,Starzejacy sie¢” ,Sedziwi” seniorzy
(D) seniorzy (E) (F)

. , . 76,70 64,05 4874
Poziom aktywnosci 17.97 24,02 2388
Stan zdrowi 66,84 56,15 40,40
an zarowia 23,77 18,27 19,04
Dolegliwosci fi- 4,93 7,60 13,88
zyczne 6,37 7,60 8,19

Zrédto: wyniki badan wasnych

Poréwnanie trzech grup senioréw, wyréznionych wedtug kryterium wieku su-
biektywnego, pod wzgledem $rednich wynikow we wszystkich reprezentacjach ja
cielesnego ujawnilo istotne roznice statystyczne. Rdznice te w przypadku schematu
ciata (F(2, 191) =15,17, p < 0,001, > =0,14), poczucia ciata (F(2, 191) = 21,81, p < 0,001,
n? = 0,19) oraz potrzeb cielesnych (F(2, 191) = 7,44, p < 0,01, ? = 0,07) wystepowaty
miedzy wszystkimi grupami senioréw: ,mtodych” (D), , starzejacych sie” (E) i ,se-
dziwych” (F). W pozostatych reprezentacjach: doznania cielesne (F(2, 191) = 19,69,
p <0,001, *=0,17) i emocje wzgledem ciata (F(2, 191) = 12,35, p < 0,001, * = 0,11) is-
totne roznice dotyczyty grup: D-F i E-F, natomiast $rednie warto$ci zmiennej obraz
ciata (F(2, 191) =9,41, p < 0,001, #*> = 0,09) réznily sie¢ istotnie miedzy grupami: D-E i
D-F (tabela 9).
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Tabela 9. Poréwnanie trzech grup senioréw wyroéznionych wg wieku subiektywnego
w zakresie wynikow reprezentadji ja cielesnego: jednoczynnikowa ANOVA

Grupy badane

wedtug wieku subiektywnego o
Istotnosc¢ roznic

Reprezentacje Srednia (M) i odchylenie
Ja cielesnego standardowe (SD)

~Mlodzi” ,Starzejacy si¢” ,Sedziwi”

seniorzy (D) seniorzy (E) seniorzy (F) F@1,190) P Grupy

Emodje 23'0570 13’;’25 24‘?'5138 12,35 0,001 D-F,E-F
JA CIELESNE Zégj ?38‘21 i’zgg 2181 0,001 U7 B

Zrédto: wyniki badan wlasnych

Dyskusja

Przeprowadzone badania koncentrowaty sie wokoét zagadnienia cielesnosci
0s6b w wieku senioralnym. Ich celem byta proba odpowiedzi na pytanie o znaczenie
wieku realnego i wieku subiektywnego w doswiadczaniu siebie cielesnego przez
osoby w okresie starosci. Eksploracji poddano reprezentacje ja cielesnego: schemat
ciala, obraz ciata i poczucie ciata w grupach wyréznionych wedtug kryterium:
1) wieku metrykalnego i 2) wieku subiektywnego.

Uzyskane wyniki ujawnity, ze w wiekszosci (75,3%) badani seniorzy czuli sie
znacznie mtodsi w pordwnaniu do ich wieku chronologicznego, przy czym rozbie-
zno$¢ miedzy wiekiem przezywanym a realnym dotyczyta srednio okoto 12 lat.
Dane te sa zgodne z wczesniejszymi doniesieniami (Barnes-Farell, Piotrowski, 1991;
Ganaiin., 2004), ktore okreslaty przedzial niezgodnosci wieku senioréw w granicach
od 8 do 15 lat. Warty odnotowania jest fakt, ze wsréd badanych senioréw znalazta
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sie rOwniez, wprawdzie nieliczna, grupa oséb, ktére czuly si¢ znacznie starzej niz
wskazywata na to ich data urodzenia. Nalezalo do niej 19,1% wszystkich badanych,
a roznica miedzy ich wiekiem subiektywnym a wiekiem metrykalnym wynosita
takze srednio okoto 12 lat.

W kontekscie takich danych nasuwa si¢ pytanie, czy wsrod seniorow zdarzaja
sie osoby, ktore dos¢ adekwatnie odczuwajg swdj wiek, czyli zgodnie z rzeczywis-
tym wiekiem. Okazuje sie, Ze na 194 osoby badane tylko 11 senioréw (5,67%) okres-
lito swoj wiek subiektywny jako tozsamy z ich wiekiem realnym. Nawet jezeli
zgodnos¢ wieku zostata rozszerzona do przedziatu plus/minus 1 rok, wciaz grupa
seniordéw, przezywajacych swoj wiek zycia wzglednie adekwatnie, byla niewielka,
bo obejmowata zaledwie 20 0s6b, co stanowito 10,3% badanych. Uzyskane wyniki
sugeruja, ze doswiadczanie siebie przez seniorow w perspektywie uptywajacego
czasu sporadycznie pokrywa sie z ich wiekiem realnym. Najczesciej czuja sie oni
mtodsi, ale rowniez, chociaz znaczaco rzadziej, przezywaja siebie starszymi niz sa.
Wyniki te sg do$¢ zgodne z badaniami Rubina i Berntsena z 2006 roku.

Powszechno$¢ poczucia bycia mtodszym wsrdd senioréw sugeruje, ze zjawisko
obnizenia wieku subiektywnego w stosunku do wieku realnego moze petni¢ bardzo
znaczacg role nie tylko w ich funkcjonowaniu psychospotecznym (Stephan, Cau-
droit, Chalabaev, 2011; Stephan, i in., 2013; Weiss, Sassenberg, Freund, 2013), ale
rowniez odzwierciedlac sie¢ w doswiadczaniu przez nich siebie w wymiarze cieles-
nym. Przeprowadzone badania potwierdzity to przypuszczenie.

Seniorzy podzieleni wedtug wieku realnego réznili si¢ istotnie miedzy soba pod
wzgledem takich zmiennych jak: poziom aktywnosci, stan zdrowia i dolegliwosci
fizyczne. Przy czym réznice te nie dotyczyty dwoch pierwszych grup: wezesna sta-
rosc (57-64 lata) i sSrodkowa starosc (65-70 lat), (ktore byly raczej podobne do siebie),
ale odnosily sie do senioréw powyzej 70 roku zycia. Wszyscy z grupy pdzna staros$¢
(71-90 lat) charakteryzowali si¢ istotnie nizszym poziomem aktywnosci, gorszym
stanem zdrowia oraz znacznie czestszymi dolegliwosciami fizycznymi w poréwna-
niu do senioréw z grupy wczesna starosc i sSrodkowa staros¢. Przekroczenie 70 roku
zycia mozna by uznac za cezure w zmianie kondyygji fizycznej senioréw, gdyby nie
fakt, ze sita zwigzku miedzy wiekiem realnym a badanymi zmiennymi okazata si¢
bardzo staba (52 < 0,06), z wyjatkiem poziomu aktywnosci, dla ktorego sita zwiazku
plasowata sie na poziomie przecietnym (n> = 0,06). Dodatkowym argumentem pr-
zemawiajacym za malym znaczeniem wieku realnego w okreslaniu funkcjonowania
psychosomatycznego seniordéw jest prawie zupetny brak istotnych réznic w ich spo-
sobie doswiadczenia siebie cielesnego. Seniorzy z trzech grup wieku realnego byli
do siebie bardzo podobni pod wzgledem takich reprezentacji jak: schemat ciata i
obraz ciata. Nieliczne roznice dotyczyly tylko reprezentacji poczucia ciala, a w jej
ramach: emocji wobec ciata oraz potrzeb cielesnych, przy czym sita zwiazku miedzy
nimi i wiekiem realnym byla zbyt staba, Zeby mozna byto go uzna¢ za predyktor ja
cielesnego (doktadnie reprezentacji poczucia ciata) senioréw. Podsumowujac, w $wi-
etle uzyskanych danych wiek chronologiczny jawi si¢ jako mato znaczacy czynnik
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roznicujacy senioréw ze wzgledu na ich sposob doswiadczania siebie w wymiarze
cielesnym.

Zastosowanie wieku subiektywnego jako kryterium innego podziatu badanych
seniorow i pozwolito na wyrdznienie nastepujacych trzech grup: , mtodych” (17-49
lat), , starzejacych sie” (50-69 lat) oraz ,sedziwych” (70-100 lat) senioréw. Zaskoc-
zeniem okazatla sie pierwsza grupa, w ktérej wiek subiektywny byl przesuniety
wzgledem wieku realnego nawet o kilka okreséw rozwojowych — az do pdéznej ado-
lescengji lub wczesnego okresu dorostosci, czy tez srodkowego okresu dorostosci.
Przezywanie siebie jako znacznie mtodszego niz sie jest w rzeczywistosci najpraw-
dopodobniej stanowi pewnego rodzaju iluzje bycia wciaz mtodym, ktéra wyraznie
Taczy sie z lepszym utrzymywaniem kondycji fizycznej i korzystniejszym doswiadc-
zaniem siebie w wymiarze somatycznym. Wszystkie trzy grupy roznily sie miedzy
soba istotnie pod wzgledem: poziomu aktywnosci, stanu zdrowia i dolegliwosci fi-
zycznych, jak rowniez ja cielesnego. Czucie sie mtodym i jednoczesnie mtodszym
niz na to wskazuje wiek metrykalny sprzyja utrzymywaniu wysokiego poziomu ak-
tywnosci fizycznej, cieszeniu si¢ z dobrego stanu zdrowia z rzadko pojawiajacymi
sie dolegliwo$ciami fizycznymi. Doswiadczanie siebie jako wcigz mlodego, nieza-
leznie od wieku realnego, wiaze sie bardzo silnie (? > 0,14) ze wszystkimi reprezen-
tacjami ciata, a zwlaszcza schematem ciata i poczuciem ciata. ,Mtodzi” charaktery-
Zujq sie znacznie bardziej pozytywnym obrazem siebie cielesnego w poréwnaniu
do ,starzejacych si¢”, a zwlaszcza , sedziwych” seniorow. Ich schemat ciata, wyra-
Zajacy sie miedzy innymi w poczuciu sprawstwa oraz przezywaniu siebie jako pod-
miotu wilasnych dziatan, jest znacznie lepiej rozwiniety niz u czujacych sie starzej
seniorow. Poczucie bycia mtodym sprzyja rowniez utrzymywaniu zywych zwiaz-
koéw ze swoim ciatem, pozytywnemu uczuciowemu odniesieniu do swego ciata po-
mimo postepujacych nieuchronnie proceséw starzenia sie. Znakiem takiej relacji jest
miedzy innymi dbanie o swojq sprawno$¢ fizyczna, czy tez state czerpanie przyjem-
nosci z podstawowych czynnosci takich jak jedzenie, masaz, czy kontakt seksualny.

Wykazany w badaniu zwiazek pozytywnego przezywania wilasnej cielesnosci
z postrzeganiem siebie jako osoby mlodszej niz sig jest, podkresla znaczenie metod
terapeutycznych, w ktorych istota jest wtasnie praca z cialem (np. choreoterapia).
Wzmacnianie schematu, obrazu i poczucia ciata poprzez ruch oraz taniec stanowic
moze wazng przeciwwage dla trudnych doswiadczen cielesnych pdznej dorostosci,
przez co mie¢ korzystny wplyw na dobrostan i jako$¢ Zycia seniorow.

Uzyskane wyniki badan wyraznie wskazuja na znaczenie wieku subiektywnego
jako predyktora pozytywnego przezywania siebie cielesnego w wieku senioralnym.
Czucie si¢ mtodym albo mtodszym stanowi ten rodzaj pozytywnej iluzji, ktora po-
mimo pewnego zafatszowania rzeczywistosci, pomaga w przystosowywaniu sie do
nieuniknionych, a czasem bardzo trudnych zmian zwiazanych z uptywajacym cza-
sem (Gana, Alaphilippe, Bailly, 2004). W kontekscie przeprowadzonych badan za-
sadnym wydaje si¢ pytanie, jak rozumiany jest, juz nie tylko przez senioréw, ale
przez osoby w réznym okresie rozwojowym, wiek chronologiczny. Mozliwe, ze pr-
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zypisywane mu konotacje sg skrajnie negatywne, bo na przyktad zwigzane z niedo-
feznoscia, zaleznoscia i bliska perspektywa smierci. Innymi stowy, zdanie: ,,mam 70
lat” oznaczaloby, nie tyle bezocenne stwierdzenie faktu na temat swojego realnego
wieku, ile gorzka konstatacje: , jestem nieatrakcyjny, nieprzydatny spotecznie i za-
lezny od innych”, zamiast ,jestem badziej doswiadczony i zarazem madrzejszy”.
Przypuszczenie to sugeruje dos$¢ obiecujacy kierunek dalszych badan, mianowicie
eksploracje zwigzkow wieku subiektywnego z przekonaniami i uprzedzeniami od-
nosnie wieku chronologicznego, oraz z nieodlgcznie przypisanym do niego proce-
sem starzenia sie.

Mozliwe réwniez, ze koncentracja na negatywnych aspektach starzenia sig i
brak umiejetnosci pozytywnego ich przeformulowania, jak rowniez docenienia zy-
skow ze staro$ci (np. madrosci, odkrywania sensu zycia, restrukturyzacji doswiadc-
zen w kierunku psychicznej integracji, por. Harwas-Napierata, Trempata, 2001),
faczy si¢ z nadmierna koncentracjg na fizycznych znamionach starosci (np.
zmarszczkach czy utracie fizycznej sprawnosci). Poszukiwanie zwigzku miedzy po-
stawa wobec staro$ci, w tym wobec zmieniajacego sie ciala, a wiekiem subiektyw-
nym, daloby odpowiedz na pytanie, co warto w tym momencie zZycia promowac:
walke z fizycznymi oznakami uplywajacego czasu czy raczej ze stereotypem starosci
jako okresem wytacznie nieuniknionych strat. Rezultaty niniejszego badania moga
mie¢ zastosowanie w obszarze praktyki psychologicznej i psychoterapeutycznej
pracy z osobami starszymi. Sktaniaja do zwrdcenia wiekszej uwagi na indywidualne
znaczenie przypisywane staro$ci oraz zachecania do tworzenia wiasnej perspektywy
osobistych ograniczen i mozliwosci tego okresu zycia.
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Streszczenie.W okresie p6znej dorostosci ludzie majq tendencje do czucia si¢ mto-
dziej, niz wskazuje na to ich wiek realny. Wykazano, ze lepszym predyktorem
funkcjonowania psychospolecznego jest wiek subiektywny (zmienna psycholo-
giczna) niz rzeczywisty (zmienna obiektywna). Celem niniejszego badania byta od-
powiedz na pytanie, czy subiektywne poczucie wieku ma réwniez wigksze
znaczenie niz wiek chronologiczny w doswiadczaniu siebie w wymiarze cielesnym
przez osoby w wieku senioralnym. Przebadano grupe 194 senioréw (w tym 111 ko-
biet i 83 mezczyzn) w wieku od 57 do 90 lat za pomoca Baterii Testéw do Badania
Reprezentacji Ja Cielesnego Beaty Miruckiej. Wyniki ujawnily, ze wiekszo$¢ bada-
nych czula sie $rednio o 12 lat mtodziej w poréwnaniu do ich wieku metrykalnego.
Jednoczesnie wiek subiektywny, w odréznieniu od wieku chronologicznego, okazat
si¢ by¢ dobrym predyktorem pozytywnego doswiadczania siebie cielesnego w
wieku senioralnym; przezywanie siebie jako osoby mtodszej pozostawato w silnym
zwiazku z pozytywnym obrazem wtasnego ciala, schematem ciata oraz poczuciem
ciata.
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