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REPERE CONCEPTUALE ALE CERCETARII

Actualitatea si importanta problemei abordate. Comportamentul alimentar problematic la
adolescente reprezintd o preocupare majora contemporand, cu o crestere alarmanta a incidentei: 36%
in Romania si 28% In Republica Moldova in ultimii cinci ani. Desi diagnosticul clinic indica rate de
1,8% in Romania si 1,5% in Republica Moldova, comportamentele alimentare de risc afecteaza peste
18% din adolescentele din Romania si 22,7% din Moldova, sugerdnd numeroase cazuri
nediagnosticate [3]. Aproximativ jumatate din populatia ambelor tari este supraponderald sau obeza.
Impactul depédseste sdndtatea imediata, afectdnd dezvoltarea pe termen lung, stima de sine, relatiile
sociale si performantele academice. Adolescentele cu tulburari alimentare prezintd un risc de 3,2-3,5
ori mai mare de abandon scolar, iar costurile socio-economice reprezinta aproximativ 2,3-2,7% din
bugetul de sanatate al ambelor tari. Impactul acestor probleme afecteaza dezvoltarea pe termen lung
creand vulnerabilitati care pot interfera cu tranzitia catre varsta adulta si cu asumarea rolurilor sociale
si profesionale. In acest context, devine esentiald investigarea determinantelor psihologice si socio-
culturale care contribuie la aparitia si mentinerea comportamentului alimentar problematic.

Cercetarea raspunde unei nevoi acute in sdndtatea publica, avand potentialul de a Tmbunatati
calitatea vietii prin dezvoltarea unor strategii de preventie si interventie bazate pe intelegerea
particularitdtilor psihologice ale comportamentului alimentar la adolescente.

Descrierea situatiei din domeniu si identificarea problemei de cercetare. Cercetarile actuale
au identificat factori de risc biologici, psihologici si socio-culturali ce contribuie la tulburdrile de
comportament alimentar. Totusi, riman zone insuficient explorate, in special privind particularitatile
psihologice specifice care influenteaza comportamentul alimentar la adolescentele din diferite
contexte culturale, inclusiv Romania. Intrebarea fundamentald este: ,,Care sunt particularititile
psihologice specifice ce influenteaza comportamentul alimentar la adolescentele din Romaénia si cum
se manifesta acestea in raport cu factorii de risc identificati?”

Aspecte importante de explorat includ relatia dintre imaginea corporala si conceptia de sine,
impactul retelelor sociale si al presiunii grupului, particularitatile culturale, influenta factorilor
familiali, si mecanismele de coping utilizate de adolescentele cu comportament alimentar
problematic. Abordarea acestor aspecte ar putea contribui semnificativ la dezvoltarea unor programe
de preventie si interventie adaptate contextului local.

Comportamentul alimentar la adolescente si factorii care il influenteaza reprezintd un domeniu
complex, cu implicatii majore pentru dezvoltarea psihologica si sdnatatea tinerelor. Printre autorii cu
lucrari teoretice fundamentale amintim: Ch. Fairburn cu teoria transdiagnostica a tulburarilor de
alimentatie; W. Kaye cu cercetdrile neurobiologice; H.-C. Steinhausen; W. Stewart Agras cu lucrari
esentiale in domeniul tulburdrilor alimentare; L. Smolak si J. Kevin Thompson cu focus pe
adolescenti; J. Treasure cu contributii asupra modelului cognitiv-interpersonal al anorexiei; K. Klump
cu studii hormonale de gen; H. Bruch cu sinteza a patruzeci de ani de munca in domeniul aspectelor
emotionale ale tulburarilor de alimentatie; E. Stice cu meta-analize privind factorii de risc; A.
Dakanalis despre internalizarea media si procesul obiectificarii eu-lui; T.F. Cash cu referinta standard
pentru intreaga gami de probleme legate de imaginea corporali. In cercetarea comportamentelor
alimentare la adolescente s-au remarcat: D. Neumark-Sztainer cu studiul longitudinal ,,Project EAT”,
Silva si colab. despre influenta stilurilor afective; E. Stice cu ,,dual pathway model" si J. O'Dea
privind concentrarea pe imaginea corporala si stima de sine [1, 6, 7, 14, 18, 19, 22, 23, 29, 30, 34, 36,
37,38, 39, 40, 51].

Dintre cercetatorii romani amintim pe I. Dafinoiu, V. Enea, D. Taut, I. Gotca, A.D. Prefit, S.-
A. Zancu M. Simbrac, A. Tansanu si A. Astani, M. Stefan. Din Republica Moldova, amintim cu

contributii importante pe R. Cerlat si V. Anghelutd, |. Racu, R. Bivol, A. Potang, V. Condrea, E.
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Dolpaciu, E. Losii, O. Cernelev, M. Licu, A. Andoni si E. Ciobanu [3, 4, 5, 9, 10, 12, 13, 15, 17, 20,
24,26, 27,31, 32, 33, 35, 41, 48, 49, 50, 52].

In contextul celor expuse vom mentiona ca atat in Republica Moldova cat si in Romania nu au
fost intreprinse cercetari privind comportamentul alimentar problematic la adolescente, axate pe
identificare relatiilor complexe dintre diverse dimensiuni psihologice si componentele structurale ale
comportamentului alimentar, pe conturarea profilului psihologic al adolescentelor cu comportament
alimentar problematic in contextul noilor realitati sociale si gasirea modalitatilor de asigurarea a
dezvoltarii armonioase a personalitatii adolescentelor.

Astfel, aspectele mentionate determind necesitatea de continuare a cercetarilor asupra acestor
dimensiuni psihologice complexe. Studierea, analiza si explicarea modelelor teoretice privind
comportamentul alimentar si particularitatile psihologice ale acestuia, aspectele neexplorate suficient
in legaturd cu mecanismele psihologice specifice care influenteaza comportamentul alimentar la
adolescente, lipsa unor studii longitudinale care sa urmareasca evolutia comportamentului alimentar
de-a lungul adolescentei si necesitatea unor instrumente de evaluare adaptate si validate pentru
populatia de adolescente din Romania, ne-au condus spre constatarea insuficientei investigatiilor cu
referire la particularitdtile psihologice ale comportamentului alimentar la adolescente si conturarea
problemei de cercetare care poate fi exploratd prin gasirea raspunsului la urmatoarea intrebare:
Care sunt particularitatile psihologice specifice ce influenteaza comportamentul alimentar la
adolescente, cum se manifesta acestea in raport cu factorii de risc si cum pot fi ameliorate prin
interventii psihologice adecvate?”

Scopul cercetarii este identificarea particularitatilor psihologice ale comportamentului
alimentar la adolescente si dezvoltarea unui program de interventie psihologica multifatetat orientat
spre ameliorarea comportamentelor alimentare problematice, imaginii corporald si imaginii de sine,
consolidarea factorilor de personalitate protectivi si diminuarea perceptiei presiunii sociale privind
aspectul fizic si greutatea corporala.

Cercetarea teoretico-experimentala a urmarit realizarea urmatoarelor obiective generale:

1. Analiza teoretica a abordarilor conceptuale privind comportamentul alimentar la adolescente.

2. Evaluarea comparativa a particularitatilor psihologice ale comportamentului alimentar intre
adolescentele cu comportament alimentar problematic si cele cu comportament alimentar
echilibrat pentru a identifica diferentele semnificative in profilurile psihologice ale acestora.

3. Investigarea relatiilor complexe dintre componentele comportamentului alimentar (atitudini
alimentare, alimentatie emotionald) si diversele dimensiuni psihologice relevante, precum
anxietatea privind aspectul fizic, stima corporald, conceptia de sine, factorii de personalitate si
perceptia presiunii socio-culturale.

4. Elaborarea profilului psihologic comprehensiv al adolescentei cu comportament alimentar
problematic.

5. Dezvoltarea, implementarea si evaluarea eficientei unui program de interventie psihologica
multifatetat destinat adolescentelor cu comportament alimentar problematic, urmarind
ameliorarea comportamentului alimentar problematic si a atitudinilor alimentare dezadaptative,
imbunatatirea imaginii corporale si a conceptiei de sine, consolidarea factorilor de personalitate
protectivi.

Ipoteza generald a cercetirii prezumd cd existd diferente semnificative cu privire la
particularititile comportamentului alimentar intre adolescentele cu comportament alimentar
problematic si cele cu comportament alimentar echilibrat si corelatele psihologice ale
comportamentului alimentar pot fi abordate si imbunatatite prin intermediul unei interventii
psihologice.
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Suportul teoretic al cercetarii s-a constituit pe un cadru teoretic multidisciplinar: conceptiile
privind dezvoltarea in adolescenta (E. Erikson, J. Piaget, L. Steinberg, L. Mitrofan, A. Munteanu, E.
Verza, V. Ene, lu. Racu) au oferit contextul pentru intelegerea formarii identitatii si a schimbarilor
cognitive si emotionale specifice acestei etape [67, 192, 201, 233]; modelele cognitive-
comportamentale (A. Beck, C. Fairburn) au explicat interactiunea dintre ganduri, emotii si
comportamente alimentare, fiind completate de teoriile imaginii corporale (L. Festinger, J.
Thompson) care au clarificat impactul factorilor socio-culturali asupra perceptiei corporale [24, 71,
270]; teoriile emotiilor, reglarii emotionale si motivatiei (R. Scherer, J. Gross, S. Lazarus, S.
Folkman, E. Deci, R. Ryan) au fost esentiale pentru intelegerea rolului emotiilor in comportamentul
alimentar problematic, explorarea relatiei dintre experientele timpurii si comportamentul alimentar,
gestionarea stresului si motivatia comportamentelor alimentare [82, 100, 213]. Interventia
psihologica s-a bazat pe o abordare integrativa, combinand metode din diverse orientdri terapeutice
adaptate comportamentului alimentar la adolescente: teoriile schimbarii comportamentale (J.
Prochaska, C. DiClemente) [196]; terapia cognitiv-comportamentala (A. Beck, C. Fairburn)
focalizatd pe restructurarea distorsiunilor cognitive specifice imaginii corporale [23; 70]; terapia
acceptarii si angajamentului (S. Hayes) care a promovat flexibilitatea psihologica si alinierea
comportamentelor cu valorile personale [110]; terapia dialectic-comportamentala si terapia centrata
pe scheme (M. Linehan, J. Young) care a abordat dificultatile de reglare emotionala, tratarea
schemelor cognitive maladaptative formate timpuriu [120, 152]; iar pentru cultivarea resurselor
psihologice pozitive, pentru dezvoltarea unei relatii constiente cu alimentatia si corpul, pentru
procesarea adaptativa a emotiilor legate de imaginea corporala am incorporat tehnici din psihologia
pozitiva si practicile de mindfulness (B. Fredrickson, M. Seligman, L. Greenberg) [84, 142, 219].

Acest cadru teoretic complex si multidisciplinar a permis o abordare comprehensiva a
comportamentului alimentar la adolescente, facilitdnd dezvoltarea unui model integrat de intelegere
si interventie adaptat contextului specific al studiului nostru.

Metodologia cercetarii este determinata de scopul, obiectivele si ipotezele de cercetare si se
constituie din: metode teoretice (analiza si sinteza literaturii de psihologie, cu accent pe
comportamentul alimentar, imaginea corporald si stima de sine la adolescenti) si ipotetico-deductive
pentru interpretarea si explicarea rezultatelor obtinute in cercetare; metode empirice (Testul
Atitudinilor Alimentare (EAT-26, Eating Attitudes Test), Chestionarul privind Alimentatia
Emotionala (EEQ, Emotional Eater Questionnaire), Inventarul pentru Anxietatea legata de Aspectul
Fizic (AAI, Appearance Anxiety Inventory), Scala Stimei de Sine Corporale pentru Adolescenti si
Adulti (BESAA, The Body-Esteem Scale for Adolescents and Adults), Profilul Auto-Perceptiei
pentru Adolescenti (SPPA — The Self-Perception Profile for Adolescents), Cinci trasaturi de
personalitate - BFI-10 - The Big Five Inventory 10 Item Scale, Trasaturi de personalitate relevante
pentru sanatate dintr-o perspectiva a modelului cu cinci factori - HP 5, Chestionarul Perfectionismului
Clinic (Dezadaptativ) — CPQ, Scala de Presiune Socioculturala Perceputa — PSPS, Chestionarul
pentru identificarea comportamentului alimentar problematic la adolescenti (CICAP-5A)) si metode
statistice (testul U-Mann-Whitney, metoda analizei de corelatie Spearman, testul Kolmogorov-
Smirnov, testul W-Wilcoxon).

Noutatea si originalitatea stiintifica a rezultatelor obtinute rezida in realizarea unui demers
teoretico-experimental privind particularitatile psihologice ale comportamentului alimentar la
adolescente care a condus la elaborarea unui model predictiv multifactorial, comprehensiv de profil
psihologic al adolescentelor cu comportament problematic ce integreaza in mod complex multiple
dimensiuni psihologice; fundamentarea unui model psihodiagnostic multifatetat, focalizarea pe

contextul cultural specific si dezvoltarea unor instrumente si interventii noi; construirea si
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implementarea unui program de interventie psihologicd inovator destinat ameliorarii
comportamentului alimentar problematic si a aspectelor psihologice conexe.

Rezultatele obtinute care contribuie la solutionarea problemei stiintifice constau in:
elaborarea unui model de profil al adolescentei cu comportament alimentar problematic; identificarea
corelatiilor semnificative intre anxietatea privind aspectul fizic si comportamentele alimentare
problematice, intre imaginea corporald si comportamentele alimentare dezadaptative, precum si intre
presiunea sociala si atitudinile alimentare dezadaptative / alimentatia emotionald; dezvoltarea unui
model predictiv multifactorial, comprehensiv de profil care ofera o intelegere aprofundata a factorilor
asociati comportamentului alimentar dezordonat la adolescente, integrand anxietatea fizica, imaginea
corporald, conceptia de sine, presiunea sociald si perfectionismul; proiectarea, implementarea si
validarea unui program de interventie psihologica destinat abordarii comportamentului alimentar
problematic si factorilor asociati.

Semnificatia teoretica a cercetirii. Rezultatele cercetarii teoretico-experimentale furnizeaza
noi cunostinte si perspective de intelegere a comportamentului alimentar la adolescente. Modelul
integrat de profil psihologic al adolescentei cu comportament alimentar problematic ofera un cadru
teoretic nou pentru intelegerea interactiunilor complexe dintre factorii implicati in acest fenomen.
Programul de interventie psihologica elaborat si validat in cadrul acestei cercetari aduce o contributie
teoreticd importantd prin integrarea inovatoare a diverselor abordari terapeutice si adaptarea lor la
nevoile specifice ale adolescentelor cu comportament alimentar problematic.

Valoarea aplicativi a cercetirii consta in elaborarea unui model psihodiagnostic al
componentelor structurale ale comportamentului alimentar si al dimensiunilor psihologice asociate,
precum si conturarea unui profil psihologic multifatetat al adolescentei cu comportament alimentar
problematic care poate fi utilizat in contexte educationale si clinice. Totodata a fost elaborat si
implementat un program inovator de interventie psihologica pentru optimizarea comportamentului
alimentar la adolescente, fundamentat pe o abordare integrativa si personalizatd, orientat spre
reducerea comportamentelor alimentare dezadaptative, imbunatatirea imaginii corporale si
consolidarea unei relatii sanatoase cu alimentatia si propriul corp.

Aprobarea si implementarea rezultatelor cercetirii. Rezultatele cercetarii teoretico-
experimentale au fost discutate si aprobate in cadrul sedintelor Scolii Doctorale de Psihologie si
Asistentd Sociald, Catedrei de Psihologie a Universitatii Pedagogice de Stat ,Jon Creangd” din
Chisindau, in cadrul conferintelor stiintifice nationale si internationale si publicate in revistele
stiintifice de specialitate. Aspecte importante ale investigatiei au fost implementate in activitatea de
consiliere psihologica si in procesul didactic de pregitire a studentilor si masteranzilor in cadrul
disciplinelor Psihologia dezvoltarii, Psihologia educatiei, Psihologia clinicad a copilului si adultului,
Psihodiagnostic clinic din cadrul Universitatii Pedagogice de Stat ,,Jon Creangd” din Chisinau.

Publicatii la tema tezei. Rezultatele cercetarii au fost publicate in 12 lucrari stiintifice, dintre
care 4 articole 1n reviste stiintifice de specialitate si 8 articole in culegerile conferintelor nationale si
internationale.

Volumul si structura tezei. Teza este constituitd din: adnotari (in limbile romana, engleza si
rusd), introducere, trei capitole, concluzii generale si recomandari, bibliografia (302 de surse
bibliografice), 6 anexe, 127 pagini de text de baza. Lucrarea cuprinde 29 de figuri si 15 tabele.

Cuvinte cheie: comportament alimentar problematic, adolescentd, imagine corporald,
imagine de sine, profil psihologic, presiune socio-culturala, factori de personalitate, consiliere
psihologica, sandatate mentala.



CONTINUTUL TEZEI

In Introducere sunt argumentate actualitatea si importanta temei cercetirii, este descrisa
situatia din domeniul de cercetare, sunt prezentate scopul, obiectivele si ipotezele cercetarii, precum
si rezultatele obtinute ce contribuie la solutionarea problemei stiintifice importante. Sunt expuse si
conceptualizate noutatea stiintifica a rezultatelor obtinute, importanta teoretica si valoarea aplicativa
a lucrarii, modul de implementare a rezultatelor cercetarii.

In Capitolul 1, intitulat ,,Comportamentul alimentar in adolescentd”, sunt examinate si
descrise cele mai importante delimitari conceptuale si abordari explicative ale comportamentul
alimentar, particularitatile psihologice ale comportamentului alimentar la adolescente, precum si
factorii determinanti ale acestuia, sunt analizate vulnerabilitatile varstei adolescentine cu referire la
dezvoltarea comportamentelor alimentare problematice. Totodatd, sunt prezentate tipurile de
comportament alimentar si interventiile asociate, care demonstreaza necesitatea unei abordari
diferentiate, adaptate specificului manifestarilor. Generalizarea abordarilor conceptuale evidentiaza
lacunele existente in cercetarea actuala, in special insuficienta adaptare culturald a modelelor teoretice
st interventiilor la contextul romanesc, din care se impun directiile de cercetare si provocarile actuale.

In Capitolul 2 , Cercetarea experimentald a particularititilor psihologice ale
comportamentului alimentar la adolescente ” este prezentata metodologia cercetarii si rezultatele
experimentale constatative realizate cu participarea a 206 adolescente, cu varste cuprinse intre 14 si
18 ani. Initial a fost transmis unui numar de 526 de adolescente de la patru licee din Bucuresti un
Chestionar de screening pentru comportamentul alimentar problematic, Tn urma completarii (au
raspuns 486), am selectat Tn mod aleatoriu 103 adolescente cu risc scazut/moderat de comportament
alimentar problematic si 103 cu risc ridicat si foarte moderat.

Scopul cercetiarii constatative este studierea particularitatilor psihologice ale
comportamentului alimentar la adolescente.

Obiectivele cercetarii constatative sunt urmatoarele:

O1. Realizarea unei analize comparative a comportamentelor alimentare Tntre adolescentele
cu comportament alimentar echilibrat si cele cu comportament alimentar problematic

02. Investigarea relatiilor dintre comportamentul alimentar, factori psihologici individuali si
factori socio-culturali.

03. Elaborarea unui profil psihologic al adolescentei cu comportament alimentar problematic.

Ipoteza generala a experimentului constatativ prezuma ca exista diferente semnificative cu
privire la particularitatile comportamentului alimentar si corelatele psihologice ale comportamentului
alimentar intre adolescentele cu comportament alimentar problematic si cele cu comportament
alimentar echilibrat.

Pornind de la scopul, obiectivele si ipoteza generala prezentate am formulat urmatoarele
specifice pentru studiul constatativ:

Ipoteza 1. Adolescentele cu comportament alimentar problematic prezintd un profil psihologic
distinct fata de adolescentele cu comportament alimentar echilibrat, manifestat prin configuratii
specifice ale factorilor cognitivi, emotionali, de personalitate si socioculturali.

Ipoteza 2. Exista corelatii pozitive semnificative intre anxietatea privind aspectul fizic
(masurata prin AAI) si atitudinile alimentare dezadaptative (masurate prin EAT -26).

Ipoteza 3. Exista o corelatie negativa semnificativa Intre imaginea corporala (evaluata prin scala
BESAA) si comportamentele alimentare problematice.

Ipoteza 4. Presiunea sociala legata de aspectul fizic (mdsuratd prin PSPS) este pozitiv corelata
cu atitudinile alimentare dezadaptative si alimentatia emotionala.
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Ipoteza 5. Un model predictiv care include anxietatea privind aspectul fizic, imaginea corporala,
conceptia de sine, presiunea sociald si perfectionismul va explica o variantd semnificativa a
comportamentelor alimentare problematice.

Variabilele experimentului constatativ sunt considerate dinamice si contextuale, reflectand
complexitatea relatiilor dintre factorii psihologici, socio-culturali si comportamentul alimentar la
adolescente. Aceastd abordare flexibila a variabilelor permite o explorare mai nuantatd a
interactiunilor si efectelor reciproce dintre factorii studiati. Variabilele principale (comportamentul
alimentar - atitudinile alimentare, alimentatia emotionald) sunt predominant analizate ca variabile
independente atunci cand definesc grupurile experimentale (Figura 2.1.).

Factorii psihologici individuali (conceptia de sine, anxietatea privind aspectul fizic, imaginea
corporald) si factorii socio-culturali (presiunea sociald) sunt examinati atat ca variabile dependente,
cdt si ca potentiali predictori, in functie de modelul de analiza specific.

a. In analizele comparative intre grupuri (CAE vs. CAP), apartenenta la grup este considerata
variabild independenta.

b. Particularitatile psihologice sunt considerate variabile dependente.

Factori psihologici

Factori socio-culturali individuali

Comportament alimentar
- atitudini alimentare
- alimentatie emotionala

Presiune sociald Conceptie de sine
CAP CAE

Anxietate fizica

Imagine corporala

Figura 2.1. Schema conceptuali a cercetirii. Interactiunea complexi a factorilor de influenta
ai Profilului psihologic al adolescentei cu comportament alimentar problematic

Instrumente utilizate: 1. Chestionar pentru Identificarea Comportamentului Alimentar
Problematic la Adolescenti (CICAP-5A), 2. EAT-26 (Eating Attitudes Test), 3. EEQ (Emotional
Eater Questionnaire), 4. AAI (Appearance Anxiety Inventory), 5. BESAA (Body Esteem Scale for
Adolescents and Adults), 6. SPPA (Self-Perception Profile for Adolescents), 7. BFI-10 (Big Five
Inventory-10), 8. HP5 (Health-relevant Personality 5-factor inventory), 9. CPQ (Clinical
Perfectionism Questionnaire), 10. Perceived Sociocultural Pressure Scale.

Rezultatele cercetarii  experimentale a  particularitatilor  psihologice ale
comportamentului alimentar la adolescente

Ipoteza 1 a fost validatd, rezultatele confirmand existenta unui profil psihologic diferentiat la
adolescentele cu comportament alimentar problematic, caracterizat prin patru dimensiuni principale:

1. Pattern cognitiv-comportamental specific: preocupari excesive pentru dietd, mancare si

control; tendintd accentuatd de a utiliza alimentatia ca raspuns la stimuli emotionali.
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2. Imagine corporald negativa si conceptie de sine fragila: anxietate crescutd privind aspectul
fizic, stima corporald scazuta, evaludri negative In multiple domenii ale conceptului de sine.

3. Configuratie specificd a personalitatii: Nevrotism accentuat, Extraversie si agreabilitate
reduse, Pattern dezadaptativ al factorilor relevanti pentru sandtate (Antagonism crescut, Impulsivitate
crescutd, Afectivitate negativa crescuta, Alexitimie crescutd, Capacitate hedonicda redusa,
Perfectionism dezadaptativ pronuntat

4. Sensibilitate amplificatd la presiunea socioculturald privind aspectul fizic si greutatea
corporala.

A. Comportamente si atitudini alimentare. Analiza comparativa a atitudinilor alimentare,
masurate prin EAT-26, confirma diferente semnificative intre cele doua grupuri pe toate dimensiunile
evaluate (Figura 2.2). Rezultatele arata ca adolescentele din grupul CAP prezinta scoruri semnificativ
mai ridicate pentru Dieta (M = 6,91, DS = 1,14 vs. M = 4,19, DS = 1,36; U = 288, p < 0,001),
Preocuparea pentru mancare (M = 9,53, DS = 1,04 vs. M =5,96, DS =1,75; U=312, p < 0,001) si
Control oral (M =5,46, DS =1,13 vs. M =292, DS = 1,21; U =36, p < 0,001). Aceste diferente,
semnificative pentru toate dimensiunile, indicd un pattern cognitiv si comportamental distinct,
caracterizat prin preocupare excesiva pentru dietd, obsesii legate de mancare si un control rigid al
alimentatiei, confirmand modelele teoretice ale tulburarilor alimentare [40].

9.53
6.91
5.96 5.46
4.19
H i =

Dieta Preocupare pt. mancare Control oral

HCAP uECAE
Figura 2.2. Comparatii intre mediile CAP si CAE pentru EAT-26

Complementar, evaluarea alimentatiei emotionale evidentiaza diferente substantiale intre cele
doud grupuri (Figura 2.3). Grupul CAP manifesta un nivel semnificativ mai ridicat de alimentatie
emotionala (M = 20,75, DS = 1,44) comparativ cu grupul CAE (M = 11,45, DS =5,95), U=412.5,
p<0,001, confirmand tendinta accentuata de a folosi alimentatia ca mecanism de reglare emotionala.
Aceastd constatare se aliniaza cercetarilor recente [2; 45] care evidentiaza rolul central al alimentatiei
emotionale in dezvoltarea si mentinerea tulburarilor alimentare.

20.75

11.45

H

EEQ
HCAP ®CAE

Figura 2.3. Comparatii intre mediile CAP si CAE pentru EEQ
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B. Imagine corporala si conceptie de sine. Profilul diferential al adolescentelor CAP include
o dimensiune distinctd legata de imaginea corporald si conceptia de sine. Anxietatea legata de aspectul
fizic este semnificativ mai ridicata la adolescentele din grupul CAP (M = 15,97, DS = 3,09)
comparativ cu cele din grupul CAE (M =11,13,DS=1,61), U=171,p<0,001 (Figura 2.4). Aceasta
diferentda semnificativd este consistentd cu cercetdrile care identificd anxietatea fizica sociald drept
caracteristica centrald in tulburarile alimentare [14; 21; 45].

15.97

- -
AAI

HCAP uCAE

Figura 2.4. Comparatii intre mediile CAP si CAE pentru AA

Evaluarea stimei corporale evidentiaza diferente semnificative pe toate dimensiunile masurate
(Figura 2.5). Adolescentele din grupul CAP prezinta scoruri semnificativ mai scazute pentru toate
dimensiunile imaginii corporale: imagine corporala globala, satisfactie cu aspectul fizic, satisfactie
cu greutatea si satisfactie cu imaginea atribuita (toate la p < 0,001). Diferentele cele mai mari se
observa la satisfactia cu greutatea si imaginea corporald globald, dimensiuni identificate in literatura
de specialitate [47; 28] ca fiind centrale in profilul psihologic al persoanelor cu tulburari alimentare.

66.9
46.38
26.52 26.28
18.74 18.72
13.95
Imagine corporald Satisfactie aspect Satisfactie greutate  Satisfactie imagine
globala atribuita
HCAP MCAE

Figura 2.5. Comparatii intre mediile CAP si CAE pentru BESAA

Analiza conceptului de sine multidimensional confirmd diferente semnificative in toate
domeniile evaluate (Figura 2.6). Adolescentele din grupul CAP prezinta evaluari de sine semnificativ
mai scdzute in toate cele noud dimensiuni ale conceptului de sine (toate la p < 0,001). Magnitudinea
acestor diferente indicd un impact global al comportamentului alimentar problematic asupra
perceptiei de sine, afectind atit domeniile direct legate de aspect (aspect fizic, atractivitate
romanticd), cat si cele aparent mai indepartate (competenta academica, conduitd comportamentala).
Aceastd constatare sustine abordarea holisticd in Intelegerea si tratarea tulburarilor alimentare,
propusa de modelele transdiagnostice recente si abordarile din perspectiva unicitatii [25].
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Figura 2.6. Comparatii intre mediile CAP si CAE pentru SPPA

C. Factori de personalitate. Profilul diferential include si configuratii specifice ale trasaturilor
de personalitate (Figura 2.7). Analiza trasaturilor de personalitate conform modelului Big Five
evidentiaza diferente semnificative pentru nevrotism (U = 4287,5, p = 0,017), extraversie (U =
3050,5, p <0,001) si agreabilitate (U = 3553, p < 0,001). Aceste rezultate confirmd cd adolescentele
cu comportament alimentar problematic prezinta un nivel mai ridicat de nevrotism si niveluri mai
scazute de extraversie si agreabilitate, trasaturi asociate Tn literatura de specialitate [8] cu
vulnerabilitatea pentru dezvoltarea tulburdrilor alimentare. Evaluarea factorilor de personalitate
relevanti pentru sanatate nuanteaza profilul diferential.

6.36 6.49 743 7.25

HCAP uCAE
Figura 2.7. Comparatii intre mediile CAP si CAE pentru BFI-10

Adolescentele din grupul CAP prezinta un profil specific, caracterizat prin niveluri semnificativ
mai ridicate de antagonism, impulsivitate, afectivitate negativa si alexitimie, si un nivel semnificativ
mai scazut de capacitate hedonica (toate la p < 0,05). Acest pattern complex subliniazd natura
multidimensionald a diferentelor de personalitate si importanta lor in intelegerea comportamentului
alimentar problematic (Figura 2.8).

12



13.1 12 74 14.17 12.35

ﬂ

ANTAGONISM IMPULSIVITATE CAPACITATE AFECTIVITATE  ALEXITIMIE
HEDONICA NEGATIVA

9.64 g.o9

HCAP uCAE
Figura 2.8. Comparatii intre mediile CAP si CAE pentru HP-5

Perfectionismul dezadaptativ completeaza profilul de personalitate diferential (Figura 2.9).
Adolescentele din grupul CAP prezinta niveluri semnificativ mai ridicate de perfectionism
dezadaptativ (M = 26,34, DS = 5,32) comparativ cu cele din grupul CAE (M = 23,76, DS = 4,24), U
=3766, p < 0,001. Aceastd constatare este consistentd cu cercetarile care identifica perfectionismul
ca factor de risc si de mentinere pentru tulburarile alimentare [15; 40].

26.34

Perfectionism

HCAP M CAE

Figura 2.9. Comparatii intre mediile CAP si CAE pentru CPQ (Perfectionism)

D. Presiunea socioculturala. Perceptia presiunii sociale legate de aspectul fizic reprezinta o alta
componenta importantd a profilului diferential (Figura 2.10). Diferenta substantiala intre grupul CAP
(M = 40,37, DS = 5,74) si grupul CAE (M = 20,58, DS = 6,67), U=3, p < 0,001, confirma ca
adolescentele cu comportament alimentar problematic percep un nivel semnificativ mai ridicat de
presiune socioculturald legatd de aspectul fizic si greutate. Aceastd componentd, identificatd in
multiple studii ca factor important in dezvoltarea tulburdrilor alimentare, completeazd profilul
psihologic diferential.

40.37

Presiune socio-culturala

HCAP uCAE

Figura 2.10. Comparatii intre mediile CAP si CAE pentru PSPS (Presiune socio-culturala)
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Acest profil psihologic integrat, validat empiric prin diferente semnificative pe toate
dimensiunile evaluate, ofera o imagine comprehensivd a particularititilor psihologice ale
adolescentelor cu comportament alimentar problematic.

Identificarea acestui profil diferentiat are implicatii importante pentru: dezvoltarea unor
strategii eficiente de screening, implementarea programelor de preventie si conceperea interventiilor
terapeutice adaptate nevoilor specifice ale acestei populatii.

Rezultatele se aliniazd modelelor teoretice contemporane care conceptualizeaza tulburarile
alimentare ca fenomene complexe, multideterminate, implicand interactiuni intre factori cognitivi,
emotionali, de personalitate si socioculturali [41]. Confirmarea empirica a acestui profil diferential
contribuie la intelegerea mai nuantatd a comportamentului alimentar problematic la adolescente si
ofera directii valoroase pentru cercetdri viitoare si interventii clinice

Ipoteza 2 a fost confirmata, demonstrand existenta unor corelatii pozitive semnificative intre
anxietatea privind aspectul fizic (masurata prin AAI) si atitudinile alimentare problematice (masurate
prin EAT-26).

Corelatia intre AAl si subscala Dieta a EAT-26. Am identificat 0 corelatie pozitiva
semnificativa (r=0,58, p < 0,001) intre anxietatea privind aspectul fizic si comportamentele legate de
dietd. Adolescentele cu un nivel ridicat de anxietate legata de aspectul fizic sunt mai predispuse sa se
angajeze in comportamente restrictive de dietd. Aceste comportamente par sa functioneze ca o
modalitate de a controla greutatea si forma corporald. Cu cat anxietatea privind aspectul este mai
mare, cu atdt comportamentele de dietd sunt mai pronuntate. Rezultatele sunt in concordantd cu
studiile anterioare care au aratat o asociere puternica intre anxietatea legatd de aspectul fizic si
comportamentele de dieta restrictiva [48].

Corelatia intre AAI si subscala Preocupari alimentare a EAT-26. Am identificat o corelatie
pozitiva semnificativa (r=0,62, p < 0,001) intre anxietatea privind aspectul fizic si preocuparile legate
de alimentatie. Adolescentele cu nivele ridicate de anxietate legate de aspectul lor fizic dezvolta o
preocupare excesiva pentru mancare, calorii si controlul aportului alimentar. Pe masura ce anxietatea
privind aspectul creste, preocuparile legate de alimentatie devin mai intense. Constatarile sunt in linie
cu cercetarile anterioare care au evidentiat relatia dintre anxietatea legatd de aspect si preocuparile
alimentare excesive [14; 43].

Corelatia intre AAI si subscala Control oral a EAT-26. Am identificat o corelatie pozitiva
semnificativa (r=0,49, p < 0,001) intre anxietatea privind aspectul fizic si controlul oral.
Adolescentele cu anxietate ridicata legata de aspectul fizic manifesta un control mai rigid asupra
comportamentului lor alimentar. Acest control include restrictii severe si auto-control exagerat in
ceea ce priveste mancarea. Cu cat anxietatea privind aspectul fizic este mai mare, cu atat controlul
oral devine mai pronuntat. Aceste rezultate sunt consistente cu studiile anterioare care au demonstrat
o asociere intre anxietatea legata de aspect si comportamentele de control alimentar excesiv.

Tabelul 2.1. Asocieri intre anxietatea de aspect fizic si atitudinile alimentare

Dimensiune EAT - dieta EAT - EAT - control oral
preocupare
pt. mancare
Ingrijorarea cu privire la aspect fizic r=0,58** r=0,62** r=0,49**
p <0,001 p <0,001 p <0,001

Nota: ** indica corelatie semnificativa la p < 0,001
Ipoteza a fost validata, oferind suport empiric pentru relatia dintre anxietatea privind aspectul
fizic si atitudinile alimentare dezadaptative. Aceste rezultate subliniazd importanta abordarii
anxietatii legate de aspect in prevenirea si tratamentul tulburarilor de comportament alimentar la
adolescente.
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Ipoteza 3, care presupunea ca exista o corelatie negativa semnificativa intre imaginea
corporala (evaluata prin scala BESAA) si comportamentele alimentare problematice, a fost validata.
Toate aspectele imaginii corporale prezintd corelatii negative semnificative cu comportamentele
alimentare problematice.

Imaginea corporala globala. Am identificat corelatii puternice negative cu toate dimensiunile
comportamentului alimentar problematic. O imagine corporala globala mai pozitiva este asociata cu
niveluri semnificativ mai scazute ale comportamentelor alimentare problematice.

Satisfactie cu aspectul fizic. Comportamentele alimentare problematice coreleaza negativ cu
controlul oral aceasta corelatie fiind cea mai puternica (r = -0,627, p<0,001).

Satisfactie cu greutatea. Am constatat cele mai puternice corelatii negative dintre toate
dimensiunile: corelatie deosebit de puternica cu controlul oral (r=-0,778, p<0,001). Insatisfactia cu
greutatea pare sa fie cel mai important factor asociat cu comportamentele alimentare problematice.

Satisfactie cu imaginea atribuita. Corelatii puternice negative cu dieta si controlul oral.
Corelatie moderatd cu preocuparea pentru mancare. Perceptia asupra modului in care cred ca sunt
vazute de altii influenteaza semnificativ comportamentul alimentar.

Tabelul 2.2. Asocieri intre stima de sine Tn legitura cu imaginea corporala si atitudinile alimentare

Dimensiunea imaginii EAT - dieta EAT - preocupare EAT - control oral
corporale pentru mancare
Imagine corporalia globala r=-0,723** r=-0,747** r=-0,656**
p <0,001 p <0,001 p <0,001
Satisfactie cu aspectul fizic r = -0,545** r =-0,550** r=-0,627**
p <0,001 p <0,001 p <0,001
Satisfactie cu greutatea r=-0,756** r=-0,681** r=-0,778**
p <0,001 p <0,001 p <0,001
Satisfactie cu imaginea r=-0,683** r =-0,543** r=-0,651**
atribuita
p <0,001 p <0,001 p <0,001

**indica corelatie semnificativa la p < 0,001

Rezultatele confirma ipoteza ca o imagine corporald negativa este puternic asociatd
comportamente alimentare problematice la adolescente. Aceste constatari sunt in concordantd

cu
cu

teoriile existente, inclusiv: Teoria cognitiv-comportamentala a tulburarilor de comportament
alimentar, Teoria obiectificarii, Modelele multifactoriale ale tulburarilor alimentare. Satisfactia fata
de propria greutate prezintd cele mai puternice corelatii negative, sugerand ca acest aspect specific al
imaginii corporale poate fi deosebit de important in intelegerea si abordarea comportamentelor
alimentare problematice la adolescente.

Ipoteza 4, care presupunea ca presiunea sociala legata de aspectul fizic (masurata prin PSPS)
este pozitiv corelatd cu atitudinile alimentare problematice si alimentatia emotionald, a fost validata.
Toate corelatiile analizate sunt pozitive si statistic semnificative (p < 0,001).

Tabelul 2.3. Asocieri intre presiunea sociala si comportamentele alimentare problematice

Variabile Comportament Atitudini fata de Alimentatie

alimentar problematic alimentatie emotionala

Presiune sociala r = 0,555** r=0,461** r =0,326**
p <0,001 p <0,001 p <0,001

Comportament alimentar - r =0,758** r=0,526**

problematic

p <0,001 p <0,001

Atitudini fata de alimentatie - - r =0,380**
p <0,001

**indica corelatie semnificativa la p < 0,001
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Principalele constatari arata ca cea mai puternica corelatie este intre comportamentul alimentar
problematic si atitudinile fata de alimentatie (r=0,758, p<0,001) si cea mai slaba corelatie: intre
presiunea sociala si alimentatia emotionala (r=0,326, p<0,001).

Interpretarea relatiilor specifice

Presiune sociala si Comportament alimentar problematic. Corelatie moderata spre puternica (r
=0,555). Presiunea sociald crescuta este asociatd cu o probabilitate mai mare de a dezvolta modele
de comportament alimentar problematice, rezultat concordant cu modelul sociocultural al tulburarilor
de comportament alimentar.

Presiune sociala si Atitudini fata de alimentatie. Corelatie moderata (r=0,461, p<0,001).
Presiunea sociald mai mare este asociatd cu atitudini mai problematice fatd de méancare. Influentele
societale joacd un rol crucial in modelarea convingerilor despre hrand si imaginea corporala.

Presiune sociala si Alimentatie emotionald. Corelatie slaba spre moderata (r=0,326, p<0,001).
Indivizii care se confruntd cu presiune sociald mai mare pot avea tendinta de a se angaja in
comportamente de alimentatie emotionald. Stresul social poate declansa alimentatia emotionald ca
mecanism de adaptare.

Comportament alimentar problematic si Atitudini fata de alimentatie. Corelatie puternica (r =
0,758, p<0,001). Comportamentele alimentare problematice sunt strans legate de atitudini
disfunctionale fata de mancare. Rezultatul este aliniat cu modelele cognitiv-comportamentale ale
tulburdrilor de comportament alimentar.

Comportament alimentar problematic si Alimentatie emotionala. Corelatie moderata spre
puternica (r = 0,526, p<0,001). Persoanele cu comportamente alimentare problematice au tendinta de
a folosi mancarea ca mijloc de a face fatd emotiilor. Rezultatul reflecta rolul dificultatilor de reglare
emotionala in tulburarile de comportament alimentar.

Atitudini fata de alimentatie si Alimentatie emotionala. Corelatie slaba spre moderata (r=0,380,
p<0,001). Atitudinile problematice fatd de mancare pot predispune la comportamente de alimentatie
emotionala. Credintele disfunctionale despre mancare pot contribui la comportamente alimentare
dezadaptative

Rezultatele sustin existenta unei interactiuni complexe 1Intre presiunea sociala,
comportamentele alimentare problematice, atitudinile fata de alimentatie si alimentatia emotionala.
Aceastd retea de relatii subliniaza natura multifatetata a tulburarilor de alimentatie si importanta
abordarii atat a factorilor individuali, cét si a celor societali in strategiile de prevenire si tratament.

Alimentatia emotionald are corelatii mai slabe cu celelalte variabile comparativ cu restul
asocierilor, dar aceste corelatii riman semnificative din punct de vedere statistic, indicand ca acest
aspect al comportamentului alimentar nu ar trebui neglijat in contextul presiunii sociale si al
atitudinilor alimentare problematice.

Ipoteza 5, care a prezumat ca un model care include anxietatea privind aspectul fizic, imaginea
corporald, conceptia de sine, presiunea sociald si perfectionismul va explica o varianta semnificativa
a comportamentelor alimentare problematice, a fost validata.

Rezultatele analizei de regresie multipla:

- Model semnificativ: F(5, 200) = 54.76, p < 0,001
- R?=10,58 (58% din varianta atitudinilor fatd de alimentatie explicatd)
- Coeficienti standardizati (in ordinea importantei):
1. Imaginea corporala globala: § = -0,37, p < 0,001
2. Presiunea sociald: p = 0,30, p< 0,001
3. Conceptia de sine globala: B =-0,23, p< 0,01
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4. Perfectionismul: f=0,22, p<0,01
5. Tngrijorarea cu privire la aspectul fizic: p = 0,18, p <0,01
Rezultatele obtinute ne conduc spre urmatoarele concluzii: imaginea corporald are cel mai

puternic efect negativ — o imagine corporala pozitiva este asociata cu atitudini mai sanatoase fata de
alimentatie; presiunea sociala are un efect pozitiv semnificativ — presiune mai mare coreleaza cu
atitudini alimentare mai problematice; conceptia de sine are efect negativ moderat — stima de sine
pozitiva coreleaza cu atitudini alimentare mai sanatoase; perfectionismul are efect pozitiv moderat —
nivele mai ridicate sunt asociate cu atitudini alimentare mai problematice; ingrijorarea privind
aspectul fizic are cel mai slab efect, dar ramane semnificativ — anxietatea crescuta coreleaza cu
atitudini alimentare mai problematice.

Acest model multifactorial confirma abordarile teoretice care sustin ca tulburarile alimentare
sunt influentate de o combinatie de factori psihologici si sociali. Capacitatea explicativd substantiala
(58%) subliniaza importanta abordarii simultane a tuturor acestor factori in strategiile de preventie si
interventie pentru comportamentele alimentare problematice la adolescenti [42].

Capitolul 3 intitulat ,,Program de interventie psihologica asupra comportamentului alimentar
la adolescente”, include cercetarea formativa centratd pe ameliorarea comportamentului alimentar
problematic prin interventii psihologice multifatetate, care au condus la imbunatétirea imaginii
corporale, dezvoltarea factorilor de personalitate protectivi si reducerea presiunii socioculturale
percepute. Scopul experimentului formativ consta in elaborarea, implementarea si evaluarea
sistematica a eficientei unui program de interventie psihologica multifatetat destinat adolescentelor
cu comportament alimentar problematic. Caracterul multifatetat a vizat multiple niveluri de
functionare: 1. dimensiunea cognitiva (restructurarea gandurilor disfunctionale despre corp, greutate
si alimentatie), 2. dimensiunea emotionala (imbunatatirea reglarii emotionale si dezvoltarea tolerantei
la distres), 3. dimensiunea comportamentald (modificarea pattern-urilor alimentare dezadaptative),
dimensiunea relationald (imbunatatirea dinamicii familiale si a relatiilor interpersonale), 4.
dimensiunea corporal-senzoriala (reconstruirea unei relatii sanatoase cu propriul corp).

Obiectivele specifice ale cercetdrii formative au vizat: 1. Ameliorarea comportamentului
alimentar problematic (reducerea tendintelor problematice si a riscului de tulburari alimentare,
precum si diminuarea comportamentului de alimentatie emotionald), 2. Dezvoltarea si constientizarea
propriei persoane prin imbundtatirea conceptiei de sine, cresterea imaginii de sine corporale,
reducerea anxietatii legate de aspectul fizic si cultivarea unei atitudini pozitive si acceptarea calitatilor
si limitelor personale, 3. Dezvoltarea personalitdtii prin optimizarea factorilor generali de
personalitate, 1mbunatatirea factorilor relevanti pentru starea de sdnatate si reducerea
perfectionismului dezadaptativ, 4. Reducerea perceptiei presiunii sociale privind corpul.

Variabila independenta este reprezentatda de Programul formativ, cu doua modalitati: 1.
Participare la program (grupul experimental - GE) si 2. Non-participare la program (grupul de control
- GC). Constituirea acestor grupe s-a bazat pe principiul omogenitatii.

Variabilele dependente sunt: 1. Comportament alimentar problematic; 2. Tendinte de tulburari
alimentare (dieta, preocuparea pentru mancare, control oral); 3. Alimentatie (mancat) emotionala; 4.
Anxietate privind aspectul fizic; 5. Stima de sine corporald; 6. Conceptia de sine si dimensiunile sale
(academicd, sociald, atletica, fizica, profesionald, romantica, conduita, prietenii, globala); 7. Factori
de personalitate (Extraversie, Agreabilitate, Nevrotism, Constiinciozitate, Deschidere); 8. Factori de
personalitate relevanti pentru sanatate (Antagonism, Impulsivitate, Capacitate hedonica, Afectivitate
negativa, Alexitimie); 9. Perfectionismul dezadaptativ; 10. Presiunea sociald perceputd privind
aspectul fizic.
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Ipoteza experimentului formativ este ca interventiile psihologice multifatetate, pot facilita
ameliorarea comportamentelor alimentare problematice (cum ar fi alimentatia emotionala,
restrictionarea si supraalimentarea) la adolescente si a corelatelor sale psihologice.

Cercetarea formativa a fost realizata cu participarea a 24 de adolescente impartite in doua loturi
omogene, Grupul experimental (GE) si Grupul de control (GC). GE a participat la programul de
interventie psihologica care a durat 7 luni.

Programul de interventie s-a bazat pe principiile, tehnicile si metodele abordarilor cognitive-
comportamentale, dat fiind faptul ca reprezinta corpul de orientdri cu cea mai larga baza de eficacitate
dovedita stiintific [19]. Terapiile cognitive si comportamentale (TCC) se bazeazd pe premisa ca
gandurile, credintele si interpretdrile individuale afecteaza modul in care persoana se simte si se
comportd. Prin urmare, aceste terapii se concentreaza pe identificarea si ameliorarea gandurilor,
schemelor cognitive si comportamentelor disfunctionale.

Modelele si abordarile utilizate in programul de interventie au fost: 1. Modelul cognitiv-
comportamental; 2. Modelul rational-emotiv si comportamental (REBT); 3. Modelul Terapiei
centrate pe solutii (SPFT), 4. Modelul de flexibilitate psihologica conform ACT, 5. Terapia de
acceptare si angajament (ACT), 6. Mindfulness si tehnici de constientizare corporald, 7.
Restructurarea cognitiva, 8. Expunere graduala, 9. Tehnici de reglare emotionald, 10. Antrenamentul
abilitatilor sociale, 11. Psiho-educatia, 12. Tehnici de management al stresului, 13. Jurnalul alimentar
si emotional, 14. Stabilirea de obiective si planificarea actiunilor.

Programul de interventie a fost initial proiectat in 14 module separate, cu scopul de a aborda n
mod comprehensiv aspectele legate ameliorarea comportamentelor alimentare problematice si a
corelatelor acestora. Durata programului a fost de 7 luni, in perioada februarie-octombrie 2021, cu o
pauza planificatd in lunile iulie si august. Au fost programate cate 2 module pe luna. Fiecare modul
a avut in medie 2-3 ore/zi in continuarea orelor de dirigentie.

Analiza rezultatelor programului de interventie psihologica pentru comportamentul alimentar
la adolescente

Programul de interventie ,,Metamorfoza” a demonstrat eficacitate semnificativa in ameliorarea
comportamentului alimentar problematic si a factorilor psihologici asociati la adolescentele din
grupul experimental. Voi prezenta o analiza concisa a rezultatelor obtinute pe principalele dimensiuni
evaluate.

A. Comportamente si atitudini alimentare
Interventia a produs imbundtatiri statistic semnificative la toate variabilele examinate.
e Comportament alimentar problematic (CICAP-5): Scadere de la 14,92 1a 11,58 (Z=-
2,953, p=0,003).
e Atitudini alimentare (EAT-26 total): Scadere de la 18,75 la 12,75 (Z=-3,089, p=0,002)
o Dieta: Scadere de la 5,75 1a 4,17 (Z=-3,071, p=0,002)
o Preocupare pentru mancare: Scadere de la 8,58 1a 4,75 (Z=-3,088, p=0,002)
o Control oral: Scadere de la 4,42 la 3,75 (Z=-2,271, p=0,023)
e Alimentatie emotionala (EEQ): Scadere de la 19,5 la 15,42 (Z=-3,068, p=0,002)

Cea mai pronuntatd imbunatatire s-a inregistrat la dimensiunea ,,Preocupare pentru mancare”,
sugerand reducerea obsesiilor legate de alimentatie. Dimensiunea ,,Control oral” a prezentat cea mai
mica reducere, indicand ca aspectele legate de controlul rigid al alimentatiei sunt mai rezistente la
schimbare.

18



19.5

18.75
14.92 15.42
1158 12.75
8.58
i 4.17 I 4.75 4.42 3 75
Problematic  Atitudini Dieta Preocupare Control oral Emotionala
mancare

M test retest
Figura 3.1. Comparatii pentru comportament si atitudini alimentare, GE

B. Imagine corporala si stima de sine

S-au obtinut imbunatatiri semnificative la toate componentele imaginii corporale:

Tngrijorare privind aspectul fizic (AAI): Sciadere de la 13,58 129,58 (Z = -3,081, p = 0,002)
e Imagine corporald globala (BESSA): Crestere de la 42,92 1a 55,42 (Z = -3,068, p = 0,002)
Satisfactie cu aspectul fizic: Crestere de la 17,5 1a 22,5 (Z = -2,816, p = 0,005)

Satisfactie cu greutatea: Crestere de la 17,92 1a 21,67 (Z = -2,741, p = 0,006)

Satisfactie cu imaginea atribuita: Crestere de la 7,5 la 11,25 (Z = -3,093, p = 0,002)

Imagine corporala si stima de sine, GE

. cx — 13.6
Anxietate fizica —d 06

Aspect fizic

Greutate ° 1.7

Imagine atribuita ;—._" 11.25

Imagine corporala global === = : i 55.42

M test M retest
Figura 3.2. Comparatii test si retest pentru AAI si BESSA, GE

6. Profilul perceptiei de sine (SPPA)
Privind conceptia de sine (SPPA), s-au inregistrat imbunatatiri semnificative In:
e Aspectul fizic: Crestere de la 7,5 1a 9,75 (Z = -3,164, p = 0,002)
e Atractie romantica: Crestere de la 7,92 la 10,75 (Z = -3,108, p = 0,002)
e Conduita comportamentala: Crestere de la 10,17 1a 12,17 (Z = -2,989, p = 0,003)
e Prietenii apropiate: Crestere de la 11,58 1a 13 (Z = -2,859, p = 0,004)
e Conceptia de sine globala: Crestere substantiald de la 9,75 la 14,92 (Z = -3,071, p =
0,002)
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Domeniile academice, sociale, atletice si profesionale au ramas relativ stabile, sugerand ca

interventia a avut impact mai pronuntat asupra aspectelor direct legate de imaginea corporald si

relatiile interpersonale.

1.Competenta academic

2. Competenta sociala

3. Competenta atletica

4. Aspect fizic_test

5. Competenta in activitati profesionale
6. Atractie romantica

7. Conduitd comportamentala

8. Prietenii apropiate

9. Conceptia de sine globala

M test M retest

Figura 3.3. Comparatii test-retest pentru Dimensiunile Conceptiei de sine (SPPA), GE

C. Factori de personalitate

1. BFI 10. Cresteri semnificative ale extraversiei, agreabilitatii si deschiderii, si reducerea

nevrotismului

e Extraversia. Crestere de la de 1a 4.58 (DS=1.73) la 6 (DS=1.3), Z=-2.919, p=0,004.
e Agreabilitatea. A crescut semnificativ de la 7 (DS=1.41) la 8.5 (DS=1.16), Z=-2.994,

p=0,003.

o Constiinciozitatea. S-a observat o crestere usoard, nesemnificativa statistic, de la 6.67

(DS=1.43) 1 6.92 (DS=1.5), Z=

-1.732, p=0,083.

e Nevrotismul. A scazut semnificativ de la 7.58 (DS=2,02) la 5.92 (DS=0,99), Z=-2.831,

p=0,005.

e Deschiderea. S-a inregistrat o crestere semnificativa de la 7.58 (DS=2.39)1a 8.67 (DS=1.96),

Z=-2.919, p=0,004.

— 448
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T —

Agreabilitate | 85

— 6.67

e —— 6.97

e —— 7 .58

Nevrotism | | 5.92

E—— 7 58

Deschidere I | 8.67
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Figura 3.4. Comparatii test-retest pentru Factori de personalitate (BFI 10), GE
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2. Factori de personalitate relationati cu sanatatea (HP5) si Perfectionismul (CPQ)
Am constatat scaderi semnificative ale antagonismului, impulsivitatii, afectivitatii negative si
alexitimiei, precum si o crestere semnificativa a capacitatii hedonice

e Antagonismul a scazut semnificativ de la 14.17 (DS=3.56) la 10,75 (DS=10,75), Z=-3,097,
p=0,002.

e Impulsivitatea a inregistrat o scadere semnificativa de la 10,0 (DS=4) la 7,33 (DS=2,64),
Z=-2.829, p=0,005.

e Capacitatea hedonica a crescut semnificativ de la 11.75 (DS=3.04) la 13.67 (DS=2,49), Z=-
2,994, p=0,003.

e Afectivitatea negativa a scazut semnificativ de la 13.75 (DS=3.1) la 10,83 (DS=2,55), Z=-
3,100, p=0,002.

e Alexitimia s-a redus semnificativ de la 13 (DS=1,75) 1a 9,75 (DS=1,54), Z=-3,109, p=0,002.

e Perfectionismul a scazut semnificativ de la 25,33 (DS=5,15) la 24,25 (DS=3,79), Z=-2,949,

p=0,003.
25.33
21.33
14.17 13.67 13.75

10 5 11.75 10.83 9.75
7 ) i H i i H

Antagonlsmul Impulswltatea Capacitatea Afectivitatea Alexitimie Perfectionism

hedonica negativa

M test M retest

Figura 3.5. Trasaturi de personalitate relevante pentru sanatate (HPS) si Perfectionism
(CPQ), GE

3. Presiune socio-culturala
S-ainregistrat o reducere semnificativa a perceptiei presiunii sociale (PSPS) dela 30,42 1a 21,92
(Z2=-3,075, p=0,002), indicand ca participantele au dezvoltat rezistentd la presiunile sociale privind
idealurile de frumusete si greutate corporala.

30.42

M test M retest
Figura 3.6. Comparatii test-retest pentru Presiune sociala (PSPS), GE
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Tn concluzie, Programul ,,Metamorfoza” s-a dovedit eficient in ameliorarea comportamentelor
alimentare problematice si a factorilor psihologici asociati la adolescente. Abordarea multifatetata,
care a vizat restructurarea cognitiva, imbunatatirea reglarii emotionale, modificarea pattern-urilor
alimentare dezadaptative, imbunatatirea relatiilor interpersonale si reconstruirea unei relatii sanatoase
cu propriul corp, a generat rezultate semnificative statistic in toate dimensiunile evaluate. Aceste
rezultate sunt In concordantd cu studiile anterioare care demonstreaza eficacitatea interventiilor
cognitive-comportamentale si a programelor de preventie pentru tulburarile de comportament
alimentar la adolescenti [44].

Analiza comparativa a evidentiat doud aspecte esentiale: (1) stabilitatea variabilelor masurate
in grupul de control intre etapele test si retest, si (2) diferente semnificative intre grupul experimental
si cel de control la retestare, indicand eficacitatea interventiei.

Tabelul 3.1. Comparatii ale GC in etapele test si retest

Dimensiune Test (Medie) Retest (Medie) Valoarea p
Comportament alimentar
CICAP 15,25 15,00 >0,05
EAT-26 Total 19,08 18,92 >0,05
EEQ 19,83 19,42 0,059
Imagine corporala
AAl 13,67 13,08 0,197
BESSA Global 8,67 8,83 0,263
Satisfactie greutate 5,83 6,08 0,059
Personalitate
Nevrotism 7,50 7,83 0,102
Alexitimie 14,58 14,50 >0,05
Perceptie de sine
Competenta sociala 11,25 8,42 0,067
Conceptie de sine globala 10,58 9,58 0,086
Presiune sociala
PSPS 30,75 30,25 0,655

In cadrul grupului de control (Tabel 3.1), compararea rezultatelor test-retest a aritat stabilitate
pentru toate variabilele masurate. Comportamentele alimentare problematice, atitudinile alimentare,
imaginea corporald, stima de sine, trasaturile de personalitate si perceptia presiunii socio-culturale au
prezentat modificdri minore si nesemnificative statistic (p>0,05), confirmand fiabilitatea
instrumentelor utilizate si absenta unor influente externe semnificative in perioada studiului.
Singurele variabile care s-au apropiat de pragul de semnificatie statistici au fost alimentatia
emotionald, satisfactia cu greutatea, competenta sociala si conceptia de sine globala, Insd acestea au
ramas totusi 1n limitele fluctuatiilor normale.

Tabelul 3.2. Comparatii intre GE si GC in etapa retest

Dimensiune GE (Medie) GC (Medie) Valoarea p
Comportament alimentar
CICAP 7,58 15,00 <0,001
EAT-26 Total 12,75 18,92 <0,001
EEQ 15,42 19,58 <0,001
Imagine corporala
AAI 9,58 13,08 0,062
BESSA Global 8,33 8,83 0,198
Satisfactie greutate 5,25 6,08 0,055
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Personalitate

Agreabilitate 8,50 5,83 <0,001
Nevrotism 5,90 7,83 <0,001
Alexitimie 9,75 14,50 <0,001
Perceptie de sine

Competenta sociala 14,08 8,42 0,004
Conceptie de sine globala 14,92 9,58 <0,001
Presiune sociala

PSPS 21,92 30,25 <0,001

Comparatia grupului experimental cu cel de control in faza de retest (Tabel 3.2) a relevat
beneficii semnificative ale interventiei. Participantele din GE au inregistrat imbunatatiri semnificative
statistic (p<0,001) inh comportamentul alimentar problematic (CICAP), atitudinile alimentare (EAT -
26), alimentatia emotionala (EEQ), competenta sociala, atletica, aspectul fizic si conceptia de sine
globald. De asemenea, s-au observat ameliorari in profilul de personalitate, cu cresterea agreabilitatii,
reducerea nevrotismului si a alexitimiei. Perceptia presiunii socio-culturale a scdzut semnificativ in
GE comparativ cu GC (p<0,001). Aceste rezultate demonstreaza eficacitatea interventiei, cu efecte
mai pronuntate asupra comportamentelor alimentare, conceptiei de sine si perceptiei presiunii sociale,
in timp ce unele aspecte ale imaginii corporale au aratat tendinte pozitive care nu au atins pragul de
semnificatie statistica, sugerand posibila necesitate a unui timp mai Tndelungat pentru manifestarea
schimbarilor in aceste domenii.

CONCLUZII GENERALE SI RECOMANDARI

Comportamentul alimentar problematic la adolescente reprezintd o preocupare semnificativa in
domeniul sanatatii publice, al psihologiei dezvoltarii si psihologiei clinice, cu implicatii profunde
pentru dezvoltarea fizica, psihologicd si sociald a adolescentelor. Aceastd lucrare a explorat
complexitatea factorilor care influenteazd comportamentul alimentar la adolescente, precum si
eficacitatea diverselor strategii de interventie si preventie. Cercetarea noastra a imbinat o analiza
teoreticd cuprinzatoare cu un studiu experimental riguros, oferind o perspectiva holisticd asupra
acestui fenomen multifatetat. Am examinat rolul factorilor psihologici, sociali si culturali in formarea
atitudinilor si comportamentelor alimentare, acordand o atentie deosebitd impactului imaginii
corporale, stimei de sine, presiunii sociale si trasaturilor de personalitate.

Concluziile si recomandarile prezentate in continuare sunt rezultatul unei analize atente a
datelor colectate si a literaturii de specialitate. Ele ofera o sinteza a principalelor noastre descoperiri
si propun directii concrete de actiuni pentru cercetatori, psihologi, consilieri scolari, clinicieni,
educatori si factori de decizie in domeniul politicilor de sdnatate publicad. Aceste concluzii si
recomanddri sunt menite sd ghideze eforturile viitoare de cercetare, preventie si interventie in
domeniul comportamentelor alimentare problematice la adolescente. Ele subliniaza necesitatea unei
abordari comprehensive, multidisciplinare si adaptate cultural, care sa tind cont de complexitatea si
diversitatea experientelor adolescentelor 1n societatea contemporana.

Analiza rezultatelor teoretice si experimentale ne-a permis sa tragem urmatoarele concluzii:

1. Comportamentul alimentar la adolescente este un fenomen complex, influentat de o
multitudine de factori psihologici, sociali si culturali. Aceastd concluzie subliniaza natura
multifactoriald a comportamentului alimentar la adolescente. Factorii psihologici pot include stima
de sine, imaginea corporald, si mecanismele de coping. Factorii sociali pot implica presiunea
grupului, relatiile familiale si influenta mass-media. Factorii culturali pot include idealurile de
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frumusete specifice culturii, normele alimentare si atitudinile societale fatd de greutate si forma
corporala.

2. Anxietatea privind aspectul fizic, imaginea corporald negativa si stima de sine scazutd sunt
factori determinanti in dezvoltarea comportamentelor alimentare problematice. Adolescentele cu o
imagine corporala negativa si o stima de sine scdzutd sunt mai predispuse sd adopte comportamente
alimentare nesanatoase ca mecanism de coping sau in incercarea de a-si imbunatati aparenta. Procese
interne precum autocritica intensa, ruminatia si comparatiile negative cu propriile standarde idealizate
contribuie la amplificarea anxietdfii legate de aparentd si la menfinerea acestor comportamente
problematice.

3. Presiunea sociald si standardele de frumusete nerealistice joacd un rol semnificativ in
formarea atitudinilor si comportamentelor alimentare dezadaptative la adolescente. Mass-media,
retelele sociale si presiunea grupului pot promova standarde de frumusete nerealizabile, conducand
la insatisfactie corporald si comportamente alimentare problematice. Aceste mesaje externalizate sunt
adesea internalizate de adolescente, fapt care duce la formarea unor comparatii sociale constante si la
crearea unor standarde de autoevaluare distorsionate. Expunerea repetata la astfel de modele estetice
produce un comportament psihologic orientat spre perfectionism corporal, care amplifica
vulnerabilitatea emotionala si favorizeaza strategii alimentare compensatorii. Internalizarea acestor
norme sociale poate perturba dezvoltarea unei relatii sanatoase cu propriul corp, ceea ce contribuie la
mentinerea unui ciclu de evaluare negativa si comportamente alimentare dezadaptative.

4. Trasaturile de personalitate, in special perfectionismul dezadaptativ, sunt corelate cu un risc
crescut de dezvoltare a tulburarilor de comportament alimentar. Perfectionismul dezadaptativ poate
duce la stabilirea unor standarde nerealist de inalte pentru aspectul fizic si la adoptarea unor
comportamente alimentare extreme pentru a atinge aceste standarde. Acest tip de perfectionism este
frecvent asociat cu o autoevaluare rigida si conditioata, in care valoarea personald este perceputa ca
fiind direct dependenta de criteriile estetice idealizate. Tendinta de autocriticd persistentd si
intoleranta la greseald pot intensifica comportamentele restrictive sau compensatorii, deoarece orice
abatere este perceputd ca un esec personal. Procesele cognitive specifice perfectionismului
dezadaptativ contribuie la mentinerea §i agravarea acestor patternuri disfunctionale. Interactiunea
dintre perfectionism si imagine corporald negativd genereaza un context psihologic vulnerabil,
predispunand adolescentele la dezvoltarea tulburarilor de comportament alimentar.

5. Interventiile multidimensionale, care abordeazd simultan aspecte psihologice,
comportamentale si sociale, sunt cele mai eficiente in tratamentul si preventia comportamentelor
alimentare problematice si ameliorarea factorilor psihologici subiacenti si contextul social in care
acestea apatr.

Recomandari pentru implementare

1. Educatie si preventie. Implementarea programelor de educatie nutritionala si psihologica in
scoli, oferind adolescentelor informatii si abilitati pentru dezvoltarea unei relatii sdnatoase cu
alimentatia si propriul corp.

2. Constientizare publica si formare profesionala. Dezvoltarea campaniilor de constientizare
pentru schimbarea normelor sociale privind imaginea corporald, alaturi de formarea
specialistilor din domeniul sanatatii mentale si nutritiei in tehnici specifice pentru adolescente.

3. Suport familial si abordare interdisciplinara. Crearea programelor de sprijin pentru parinti si
promovarea colabordrii intre specialisti din diverse domenii pentru o ingrijire comprehensiva
a adolescentelor cu comportamente alimentare problematice.
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10.

11.

12.

13.

4. Adaptare si inovatie. Integrarea tehnologiilor moderne (aplicatii mobile, platforme online) si
adaptarea interventiilor la specificul cultural si social al beneficiarelor, alaturi de promovarea
politicilor publice care reglementeaza reprezentarea corpului in media.

5. Cercetare continud. Incurajarea studiilor longitudinale si explorarea noilor directii de
cercetare privind evolutia comportamentelor alimentare, impactul mediului digital, factorii de
protectie si mecanismele psihologice implicate, pentru dezvoltarea interventiilor personalizate
si eficiente.
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ADNOTARE
Mariana Stefan. Particularititi psihologice ale comportamentului alimentar la adolescente.
Teza de doctor in Psihologie. Chisinau, 2026.

Structura tezei este compusa din: adnotari in trei limbi (roména, engleza si rusd), lista abrevierilor, lista tabelelor, lista
figurilor, introducere, trei capitole, concluzii generale si recomandari, bibliografie din 302 de titluri, 6 anexe, 126 de
pagini de text de baza, 29 de figuri si 15 de tabele. Ideile fundamentale cat si rezultatele obtinute in urma cercetérii, au
fost publicate in 12 lucrari stiintifice.

Cuvinte cheie: comportament alimentar problematic, adolescenta, imagine corporala, imagine de sine, profil psihologic,
presiune socio-culturald, factori de personalitate, consiliere psihologica, sdnitate mentala.

Domeniu de studiu: Psihologia adolescentului.

Scopul cercetirii este identificarea particularitatilor psihologice ale comportamentului alimentar la adolescente si

dezvoltarea unui program de interventie psihologicd multifatetat orientat spre ameliorarea comportamentelor alimentare
problematice, imaginii corporala si imaginii de sine, consolidarea factorilor de personalitate protectivi si diminuarea
perceptiei presiunii sociale privind aspectul fizic si greutatea corporala.
Obiectivele cercetirii: analiza teoretica a abordarilor conceptuale privind comportamentul alimentar la adolescente;
evaluarea comparativd a particularitatilor psihologice ale comportamentului alimentar intre adolescentele cu
comportament alimentar problematic si cele cu comportament alimentar echilibrat, pentru a identifica diferentele
semnificative in profilurile psihologice ale acestora; investigarea relatiilor complexe dintre componentele
comportamentului alimentar (atitudini alimentare, alimentatie emotionald) si diversele dimensiuni psihologice relevante,
precum anxietatea privind aparenta fizica, stima corporald, conceptia de sine, factorii de personalitate si perceptia
presiunii socio-culturale; elaborarea profilului psihologic comprehensiv al adolescentei cu comportament alimentar
problematic; dezvoltarea, implementarea si evaluarea eficientei unui program de interventie psihologica multifatetat
destinat adolescentelor cu comportament alimentar problematic, urmarind ameliorarea comportamentului alimentar
problematic si a atitudinilor alimentare dezadaptative, imbunatatirea imaginii corporale si a conceptiei de sine,
consolidarea factorilor de personalitate protectivi.

Noutatea si originalitatea stiintifica a rezultatelor obtinute rezida in realizarea unui demers teoretico-experimental
privind particularititile psihologice ale comportamentului alimentar la adolescente care a condus la elaborarea unui model
predictiv multifactorial, comprehensiv de profil psihologic al adolescentelor cu comportament problematic ce integreaza
Tn mod complex multiple dimensiuni psihologice; fundamentarea unui model psihodiagnostic multifatetat, focalizarea pe
contextul cultural specific si dezvoltarea unor instrumente si interventii noi; construirea si implementarea unui program
de interventie psihologicd inovator destinat ameliorarii comportamentului alimentar problematic si a aspectelor
psihologice conexe.

Rezultatele obtinute care contribuie la solutionarea problemei stiintifice constau Tn: elaborarea unui model de
profil al adolescentei cu comportament alimentar problematic; identificarea corelatiilor semnificative intre anxietatea
privind aspectul fizic si comportamentele alimentare problematice, Intre imaginea corporald si comportamentele
alimentare dezadaptative, precum si intre presiunea sociala si atitudinile alimentare dezadaptative/alimentatia emotionala;
dezvoltarea unui model predictiv multifactorial, comprehensiv de profil care ofera o intelegere aprofundati a factorilor
asociati comportamentului alimentar dezordonat la adolescente, integrand anxietatea fizica, imaginea corporald, conceptia
de sine, presiunea sociald si perfectionismul; proiectarea, implementarea si validarea unui program de interventie
psihologica destinat abordarii comportamentului alimentar problematic si factorilor asociati.

Semnificatia teoretici a cercetirii. Rezultatele cercetarii teoretico-experimentale furnizeaza noi cunostinte si
perspective de intelegere a comportamentului alimentar la adolescente. Modelul integrat de profil psihologic al
adolescentei cu comportament alimentar problematic oferd un cadru teoretic nou pentru intelegerea interactiunilor
complexe dintre factorii implicati in acest fenomen. Programul de interventie psihologica elaborat si validat in cadrul
acestei cercetdri aduce o contributie teoreticd importantd prin integrarea inovatoare a diverselor abordari terapeutice si
adaptarea lor la nevoile specifice ale adolescentelor cu comportament alimentar problematic.

Valoarea aplicativa a cercetirii consta in elaborarea unui model psihodiagnostic al componentelor structurale ale
comportamentului alimentar si al dimensiunilor psihologice asociate, precum si conturarea unui profil psihologic
multifatetat al adolescentei cu comportament alimentar problematic care poate fi utilizat in contexte educationale si
clinice. Totodatd a fost elaborat si implementat un program inovator de interventie psihologica pentru optimizarea
comportamentului alimentar la adolescente, fundamentat pe o abordare integrativd si personalizatd, orientat spre
reducerea comportamentelor alimentare dezadaptative, imbundtatirea imaginii corporale si consolidarea unei relatii
sanatoase cu alimentatia si propriul corp.

Implementarea rezultatelor stiintifice Rezultatele cercetarii teoretico-experimentale au fost implementate Tn
activitatea de consiliere psihologica si in procesul didactic de pregitire a studentilor si masteranzilor in cadrul disciplinelor
Psihologia dezvoltarii, Psihologia educatiei, Psihologia clinicd a copilului si adultului, Psihodiagnostic clinic din cadrul

=9

Universitatii Pedagogice de Stat ,,Ion Creanga” din Chisinau.

31



ANNOTATION
Mariana Stefan. Psychological Particularities of Eating Behavior in Adolescent Girls.
Doctoral Thesis in Psychology. Chisinau, 2026.

The structure of the thesis consists of: annotations in three languages (Romanian, English, and Russian), list of
abbreviations, list of tables, list of figures, introduction, three chapters, general conclusions and recommendations,
bibliography of 302 titles, 6 appendices, 126 pages of main text, 29 figures, and 15 tables. The fundamental ideas, as well
as the results obtained from the research, have been published in 12 scientific papers.

Keywords: problematic eating behavior, adolescence, body image, self-image, psychological profile, sociocultural
pressure, personality factors, psychological counseling, mental health.

Field of study: Adolescent Psychology.

The aim of the research is to identify the psychological characteristics of eating behavior in adolescent girls and to
develop a multifaceted psychological intervention program aimed at improving problematic eating behaviors, body
image, and self-image, strengthening protective personality factors, and reducing the perception of social pressure
regarding physical appearance and body weight.

The research objectives: theoretical analysis of conceptual approaches regarding eating behavior in adolescent girl;
comparative evaluation of the psychological characteristics of eating behavior between adolescent girls with problematic
eating behavior and those with balanced eating behavior, in order to identify significant differences in their psychological
profiles; investigation of the complex relationship between components of eating behavior(eating attitudes, emotional
eating) and various relevant psychological dimensions such as appearance-related anxiety, body esteem, self-concept,
personality factors, and perceived socio-cultural pressure: development of a comprehensive psychological profile of the
adolescent girl with problematic eating behavior; development, implementation, and evaluation of the effectiveness of a
multifaceted psychological intervention program designed for adolescent girls with problematic eating behavior, aiming
to improve problematic eating behaviors and maladaptive eating attitudes, enhance body image and self-concept, and
strengthen protective personality factors.

The scientific novelty and originality of the obtained results lie in conducting a theoretical-experimental approach to
the psychological characteristics of eating behavior in adolescent girls which led to the development of a comprehensive
multifactorial predictive model of the psychological profile of adolescents with problematic eating behavior, integrating
multiple psychological dimensions in a complex manner; substantiating a multifaceted psychodiagnostic model, focusing
on the specific cultural context, and developing new tools and interventions; designing and implementing an innovative
psychological intervention program aimed at improving problematic eating behavior and related psychological aspects.
The results contributing to solving the scientific problem consist of: developing a profile model of the adolescent girl
with problematic eating behavior; identifying significant correlations between appearance-related anxiety and
problematic eating behaviors, between body image and maladaptive eating behaviors, as well as between social pressure
and maladaptative eating attitudes/emotional eating; developing a comprehensive multifactorial predictive profile model
that provides an in-depth understanding of the factors associated with problematic eating in adolescent girls, integrating
physical appearance anxiety, body image, self-concept, social pressure, and perfectionism; designing implementing, and
validating a psychological intervention program aimed at addressing problematic eating behavior and associated factors.
The theoretical significance of the research. The results of the theoretical-experimental research provide new
knowledge and perspectives for understanding eating behavior in adolescent girls. The integrated psychological profile
model of the adolescent girl with problematic eating behavior offers a new theoretical framework for understanding the
complex interactions among the factors involved in this phenomenon. The psychological intervention program developed
and validated within this research makes an important theoretical contribution through the innovative integration of
various therapeutic approaches and their adaptation to the specific needs of adolescent girls with problematic eating
behavior.

The applied value of the work lies in the development of a psychodiagnostic model of the structural components of
eating behavior and associated psychological dimensions, as well as in outlining a multifaceted psychological profile at
the adolescent girl with problematic eating behavior that can be used in educational and clinical contexts. Additionally,
an innovative psychological intervention program was developed and implemented to optimize eating behavior in
adolescent girls, based on an integrative and personalized approach aimed at reducing maladaptive eating behaviors,
improving body image, and strengthening a healthy relationship with food and one’s own body.

The implementation of scientific results. The results of the theoretical-experimental research were implemented in
psychological counseling practice and in the teaching process for undergraduate and master’s students within the courses
Developmental Psychology, Educational Psychology, Clinical Psychology of Children and Adults, and Clinical
Psychodiagnostic at the State Pedagogical University ,,Ion Creanga” of Chisinau.
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AHHOTALUA
Mapuana lltedan. Ilcnxosoruyeckne 0co0GeHHOCTH IHILEBOI0 MOBEIEHHS Y 1eBOYEK-TI0IPOCTKOB.
JokTopckasi nuccepranus no ncuxosorun. Kummunes, 2026.

CtpykTypa auccepranuu. Pa6ota cocTOUT U3 aHHOTaUUil Ha TpeX s3BbIKaX (PyMBIHCKOM, aHITIMHCKOM U PYCCKOM), CIIMCKa
COKpAIlleHHH, CIIICKa TaONuIl, CIIMCKa PUCYHKOB, BBEJCHHUS, TPEX IJIaB, OOLIMX BHIBOJOB U PEKOMEHauuii, Oubnuorpadun u3
302 HaumeHOBaHM, 6 TpHIIOKEHUH, 126 cTpaHHUIl OCHOBHOTO TeKCTa, 29 pUCYHKOB U 15 Tabmuu. OyHaaMeHTaNbHbIE UIIEH, &
TaK)Ke Pe3ysbTaThl, MOJYYCHHBIE B X0/ UCCIICIOBaHNs, OBUTH OITy OJTMKOBaHBI B 12 Hay4HBIX paboTax.

KuroueBrble ciioBa: mpobieMHOE MHUIIEBOE MOBEJICHUE, TOAPOCTKOBBIA BO3pacT, 00pa3 Tena, odpa3 cels, MCHXOJIOTHUSCKHUN
PO UIIb, COIIMOKYIIETYPHOE TAaBICHHE, INTHOCTHBIC (PaKTOPHL, ICUXOJIOTMYECKOE KOHCYIETUPOBAHNE, ICUXUIECKOE 3I0POBbE.
ObnacTb ucciaenoBanus: [Icuxonorus noapocrka.

Heanb ucciieoBaHUs 3aKIIOYACTCsS B BBISBICHHU MCHXOJIOTHYECKHX OCOOCHHOCTEH IHINEBOTO TOBEACHHS Y JCBYLICK-
MOJPOCTKOB U pa3pabd0oTKe MHOTOACIICKTHOH MPOrpaMMBbl MICHUXOJIOTMYECKOTO BMEIIATEIbCTBA, HAMIPABICHHON Ha KOPPEKIHIO
MPOOJIEMHOTO MUIIIEBOTO MOBEICHHsI, 00pa3a Telst U o0pasa celdsl, yKpeIieHUE 3alUTHBIX JINYHOCTHBIX (PAKTOPOB U CHIDKEHUE
BOCTIPUSITHS COIUAIIEHOTO IABJICHUS B OTHOIICHUH (PU3UYECKOr0 00IHMKA M MACCHI TEJa.

3agaun mcceqOBAHUS: TEOPSTHYCCKHUI aHAIM3 KOHIENTYalbHBIX MOAXOJOB K HWCCIICIOBAHHIO MUIICBOrO MOBEICHUS B
MOJPOCTKOBOM BO3pacTe; CPAaBHHUTENIbHAS OLCHKA ICHUXOJOTMUYCCKUX OCOOCHHOCTEH IHUILIEBOTO TMOBEACHHUS Y JCBYIICK-
MOJIPOCTKOB € MPOOJIEMHBIM U CO COAJAaHCHPOBAHHBIM IHILIEBHIM TOBEJICHHEM JUIS BBISBICHHS 3HAYUMBIX PasiH4YMid B HX
MICUXOJIOTUYECKUX MPOPHIISAXK; UCCIEI0BAHKE CIOKHBIX B3AUMOCBSI3eH MEX/Ly KOMIOHEHTAMH ITHILEBOTO MOBEACHUS (TTUILEBbIC
YCTaHOBKH, SMOIMOHAIEHOE MUTAHKE) U PA3IMIHBIMU PEJICBAHTHBIMU MICUXO0JOTHUSCKUMHU U3MEPESHUSIMH, TAKUMH KaK TPeBOTra
o 1moBojay (HU3MYECKOH BHEIIHOCTH, TeJIeCHAas CaMOOLEHKa, KOHIeNnuus «SI», JUM4YHOCTHBIE (AaKTOpHl M BOCHPUSTHE
COLIMOKYJIBTYPHOTO JIaBJICHHS; pa3pab0TKa KOMIJICKCHOTO TICHXOJIOTHYECKOT0 MPO(UIIs AEBYIIKU-TIOAPOCTKA C TPOOIEMHBIM
MHUIIEBBIM TTOBEICHUEM; pa3paboTKa, BHEIPEHHE U OlleHKa 3()()EKTHBHOCTH MHOT'OACIICKTHOW MPOrPaMMBbI IICHXOJIOTHYECKOTO
BMEIIATENbCTBA Ui JACBYHICK-TIOJPOCTKOB C MPOOJEeMHBIM THINEBBHIM IOBEACHHWEM, HAIMPABIEHHOW HAa KOPPEKIHIO
po0JIEMHOTO MUIIEBOIO MOBEACHUS U JIe33JaTHBHBIX MMUILEBHIX YCTAHOBOK, yJydYIlleHHe o0pa3a Tesna M KOHLeNnuu «51», a
TaKXe YKPEIUICHHE 3alIUTHBIX JIMYHOCTHBIX (aKTOpPOB.

Hayuynasi HOBHM3HA ¥ OPHIMHAJBHOCTH TOJYYEHHBIX pE3YJIbTaTOB 3aKIIOYAIOTCS B peajH3aldl  TEOPETHUKO-
SKCIIEPUMEHTAIEHOTO HCCJIEIOBAaHUS TCUXOJIOTHUUECKHX OCOOCHHOCTEH THINEBOTO IMOBEIEHUS Y JeBYMIEK-TIOIPOCTKOB,
KOTOpOE TPUBENO K pa3paboTKe MHOTO(GAKTOPHOH MPOrHOCTHIECKONH MOJAETH — KOMIUIEKCHOTO ICHUXOJOTHIECKOTO MPOQIIISI
MOJIPOCTKOB C TMPOOJIEMHBIM MUINEBHIM TOBEJICHHEM, OOBEIMHSIOMETO B ce0e MHOKECTBO ICUXOJIOTHYECKUX HW3MEpPEHHH.
Taxke ObUIM OOOCHOBaHBI MHOTOACIIEKTHAs TICHXOJMArHOCTHYECKAs MOJENb C aKICHTOM Ha CHelU(UUECKUil KyJIbTYpHBIH
KOHTEKCT M pa3pabOTaHbl HOBbIE HHCTPYMEHTHI U METO/bI BMEIIATEIbCTBA; CO3/[aHa M BHEAPCHA MHHOBAIMOHHAS [TPOrpaMma
MICUXOJIOTUYECKOTO BMEIIATEILCTBA, HATPABICHHAS Ha KOPPEKLHUIO MPOOJIEMHOTO MHUIICBOrO MOBEACHHUS M COMYTCTBYIOLIUX
MICUXOJIOTHIECKUX aCIIEKTOB.

Pe3yabTaThl, CHOCOGCTBYIONIHE PELIEeHHIO HAYYHOH MPOOIeMBbl, 3aKJII0YAIOTCS B: pa3paboTKe MOJEIH PO QIS JIe BY KK -
MOJIPOCTKA C MPOOJIEMHBIM MUIIEBHIM MOBEICHUEM; BBIIBICHUE 3HAYMMBIX KOPPENSIUNA MEXIy TPEBOTOH IO ITOBOAY
(uznueckoro 06aMKa U MPOOIEMHBIM MHUIICBBIM MOBEICHHEM, MKy 00pa3oM Telia U Je3aaliTHBHBIM MHILCBBIM [TOBEJICHUEM,
a TaKKe MEXAy COLHAIbHBIM JaBICHHUEM W JI€33aJalTUBHBIMH IHIICBBIMH YCTAHOBKAMH / 3MOIMOHAJBHBIM IHTAHUEM;
pa3paboTke MHOTO(GaKTOPHOW MPOTHOCTHYECKOH MoAean (KOMIUIEKCHOrO mpoduis), Kotopas oOecneuuBaeT TiIyOokoe
MOHUMaHKe (PaKTOPOB, CBA3aHHBIX C HAPYIICHUSMH TUILEBOTO MOBECHUSI Y TOJPOCTKOB, HHTETPUPYSI TOKA3aTEIN (PU3NISCKOM
TPEBOXKHOCTH 00pa3a Tena, SI-KOHLEMIUK, COIIMATLHOTO JaBICHUS U MepeKINOHN3MA.

TeopeTHueckasi 3 HAYUMOCTb HCCIICI0BaHUS. Pe3ynbTaThl TEOPETHKO-IKCIIEPUMEHTAIBHOTO UCCICIOBAHUS MPEIOCTABISIOT
HOBBIC 3HAHUSI U MEPCHCKTHUBBI Ui MOHUMAHHUS MHIICBOTO TOBEICHHS Y ICBYIICK-TMOAPOCTKOB. VIHTErpupoBaHHAsT MOACITH
MICUXOJIOTHYECKOT0 POQUIIS AEBYIIKU-TIOAPOCTKA C POOIEMHBIM TTHIIEBBIM MOBEJICHUEM IPEJIaraeT HOBYIO TEOPETHUECKYIO
OCHOBY ISl TIOHUMAaHHUS CJIOXHBIX B3aMMOJCHCTBUII MeXIy (pakTopamu, BOBJICYCHHBIMH B JaHHBIH (peHOMEH. [Iporpamma
MICUXOJIOTHYECKOTO BMEIIATEeIbCTBA, Pa3paboTaHHasl ¥ BaJIMIUPOBAHHAS B paMKaxX JAHHOT'O HMCCIICOBAHUS, BHOCHUT BaXKHBIN
TEOpPEeTHUYECKUH BKJIaJ Onaroapsi ”HHOBALIMOHHOMY OOBEAMHEHUIO Pa3IMYHbIX TEPANEBTUYECKUX IOAXO00B U UX aJalTaluu
K crieru4ecKuM noTpeOHOCTIM JIEBY IEK-IOAPOCTKOB € IPOOIEMHBIM MUILIEBBIM ITOBEICHHEM.

IIpakTHyeckasi 3HAYUMOCTH HCCJIEAOBAHUS 3aKIIOYaeTcsi B pa3paboTKe IMCHXOAWArHOCTHYECKOH MOZIENH CTPYKTYpPHBIX
KOMITOHCHTOB THINEBOTO TOBEJCHHUS M CBSA3aHHBIX C HHUMH IICHXOJIOTHYECKHUX HM3MEpPEHHH, a Takxke B (HOPMHUPOBAHUHU
MHOT'0ACIIEKTHOTO ICHXOJIOTUYECKOT0 MPOQHIIs ASBYIIKU-NOAPOCTKA C IPOOIEMHBIM ITHIIEBBIM ITOBEJCHUEM, KOTOPBII MOXKET
ObITh HCIOJB30BaH B 00OpPa30BaTEJILHOM M KIMHMYECKOM KOHTEKCTaX. B To ke BpeMms Obuia pa3paboTaHa W BHEJpPEHA
WHHOBALIMOHHAsT TPOrpaMMa IICHXOJIOTHYECKOr0 BMELIATENbCTBA ISl ONTUMH3ALUHM HHIIEBOrO IOBEACHUS Y JEBYILIEK-
MOJIPOCTKOB, OCHOBAaHHAS HA HHTETPATHBHOM U TIEPCOHATN3UPOBAHHOM TIOX0/Ie, HATIPaBJICHHAs Ha CHIDKEHUE JIe3aJalITUBHBIX
(opM muUIIEeBOrO MOBENESHUS, ylydlieHne o0pa3a Tella M YKpeIUIeHHe 3J0POBBIX OTHOIIEHWH C MUTaHWEM U COOCTBEHHBIM
TEJIOM.

BHeapeHne Hay4yHBIX pe3yJbTATOB. Pe3ynbTaThl TEOPETHKO-3KCIEPHUMEHTAJIBHOTO MCCIIENOBaHMs ObUIM BHEIPEHBI B
MPAKTUKY MCUXOJIOTMYECKOr0 KOHCYJIBTUPOBAHUS M B YUEOHBIH IpoIecC MOJATOTOBKU CTYACHTOB MU MAaruCTPaHTOB B paMKax
mucuumine «[lcuxonmorust pa3suTusy, «lleqaroruyeckas ncuxonorus», «KiHMHUYecKas MCUXOJIOrUsi peOCHKA U B3POCIOro»,
«Knmangeckass ncuxoauarnoctuka»y B KummueBckom [NocymapctBenHom Ilemarormdyeckom YHuBepcuTere nMeHu FoHa
Kpsnrs.

33



STEFAN MARIANA

PARTICULARITATI PSTHOLOGICE ALE COMPORTAMENTULUI
ALIMENTAR LA ADOLESCENTE

Rezumatul tezei de doctor in psihologie

Specialitatea: 511.02 - Psihologia dezvoltarii si psihologia educationala

Aprobat spre tipar: 02.02.2025 Formatul hartiei 60x84 1/16
Hartie ofset. Tipar ofset. Tirajul 40 ex.
Coli tipar 1,5 Comanda 52

Centrul Editorial-Poligrafic al Universitatii Pedagogice de Stat ,,Jon Creanga”
Din Chisinau, str. Ion Creanga, nr.1, MD-2069

34



	LISTA ABREVIERILOR .............................................................................................................28
	REPERE CONCEPTUALE ALE CERCETĂRII
	CONCLUZII GENERALE ȘI RECOMANDĂRI
	BIBLIOGRAFIE
	LISTA LUCRĂRILOR ȘTIINȚIFICE LA TEMA TEZEI
	LISTA ABREVIERILOR
	ADNOTARE
	ANNOTATION
	АННОТАЦИЯ



