Proﬁlaktyka uzaleznien

W nieustajgcej pogoni za picknem

— uzaleznieni od operacji plastycznych

SyLwia Pawrowska

Wedtug danych Miedzynarodowego Towarzystwa Estetycznej Chirurgii Plastycznej (ISAPS) w 2018 r. na Swiecie wy-
konano blisko 23 miliony 300 tysiecy zabiegdw z zakresu medycyny estetycznej, z czego ponad 10 miliondw miato
charakter ingerencji chirurgicznej. Rynek tego rodzaju ustug od lat ciggle rosnie. Zdecydowana wiekszos¢ ,pacjentéw”
nie poddata sie zabiegowi z powodu deformacji ciata utrudniajacych normalne zycie, lecz w pogoni za pieknem utozsa-
mianym z zyciowym powodzeniem i szczesciem. Dla wielu z nich nie byt to pierwszy ani ostatni zabieg.

jawisko poddawania si¢ operacjom plastycznym

2 w celu osiggniecia wymarzonego, idealnego

wygladu stalo si¢ spolecznie widoczne za spra-

wa celebrytéw: nieustannie upi¢kszajacych si¢ gwiazd,

jak 1 osdb, ktére staly si¢ znane z powodu swojego nie-

naturalnego wygladu, i na tyle powszechne, ze coraz

czgéciej méwi si¢ o nowym nalogu: uzaleznieniu od
operacji plastycznych.

Tabela 1. Najpopularniejsze operacje plastyczne na sSwiecie
w 2018 r. (wedtug danych ISAPS)

Wsréd kobiet: Wsréd mezezyzn: Wsréd osob 18-let-
e powiekszenie o korekta przero- nich i mtodszych:
piersi (1,8 min) $nietego gruczotu e korektanosa
e liposukcja chirur- piersiowego (56tys.)
giczna (1,5 min) (270tys.) e powiekszenie

o liposukcja chirur- piersi (52 tys.)
giczna (250tys.) o liposukcja chirur-

o korektaopadajacej  giczna (40tys.)
powieki (228 tys.)

e korekta opadaja-
cej powieki
(870tys.)

Tabela 2. Znane osoby (prawdopodobnie) uzaleznione od chirurgii
plastycznej:

Michael Jackson

Donatella Versace

Jackie Stallone (mama Sylvestra)

Jocelyn Wildenstein (,Kobieta Kot”)

Cher

Mickey Rourke

Przyjmujac za punkt wyjscia podstawowsq definicje
uzaleznienia behawioralnego jako zachowania, ktére wy-
myka si¢ wolicjonalnej kontroli i jest powtarzane pomi-
mo negatywnych konsekwencji, ktére z niego wynikaja,
badacze problemu proponuja nastepujace wskazniki pro-
blemowego korzystania z ustug chirurgéw plastycznych:
e poddawanie si¢ wielu operacjom plastycznym i za-

biegom w krétkim czasie (pomimo braku obiektyw-

nych wskazani w postaci np. redukeji znieksztalceri

powstalych wskutek wypadku),

e potrzeba wykonania kolejnej operacji, by osiagna¢
dotychczasowy poziom satysfakeii,

e pogorszenie samopoczucia w przypadku gdy nie jest
to mozliwe (zesp6t odstawienia),

e coraz czgstsze poddawanie si¢ operacjom w celu
zmniejszenia stresu i poprawy nastroju,

e utrata kontroli nad zachowaniem przejawiajaca si¢
niemoznoscig ograniczenia lub zaprzestania korzy-
stania z ustug medycyny estetycznej,

e pomimo doswiadczania negatywnych konsekwencji
zabieg6éw: probleméw fizycznych, finansowych i in-
terpersonalnych,

e nadmierne zaabsorbowanie swoim wygladem.
Rozpoznanie i diagnoza nie s3 zadaniem tatwym, bo

pacjenci chirurgéw plastycznych nie szukaja kontaktu

z psychologiem lub psychiatrg — Zrédla swoich proble-

moéw, wzlotéw i upadkéw upatruja w swoim wygladzie

zewnetrznym, a nie w wewnetrznym zyciu psychicznym.

Drziatania majace na celu uzyskanie perfekcyjnego wy-

gladu kanalizujg I¢ki i frustracje, a obsesja na punkcie

picknego ciata skrywa czesto glebokie problemy emocjo-
nalne dotyczace tozsamosci i samoakeeptacji (Grzego-

towska, Cierpialowska, 2018).

Ciato nie dos¢ doskonate
Wisréd pacjentéw chirurgéw plastycznych znacznie czg-
$ciej wystepuja objawy dysmorfofobii (nawet u 15%, w po-
réwnaniu z 0,7% w populacji). To zaburzenie (uwzgled-
nione zaréwno w ICD10, jak i DSM V') charakteryzujace
si¢ wystepowaniem ciaglych obaw i negatywnych przeko-
nan dotyczacych wygladu ciala lub jego wybranych czgséci.
W odczuciu otoczenia wygladaja one normalnie, albo jesli
nawet nieco odbiegaja od kanonéw pickna (jak odstajace
uszy), to ich nieatrakcyjnos¢ i jej wplyw na zycie jest przez
osobe¢ zaburzong znacznie przeceniany, a kanony pigkna,
do ktérych si¢ odnosi, sa niezwykle wysrubowane. Przeko-
nania os6b dotknigtych tym zaburzeniem niekiedy odbie-
gaja od rzeczywistosci tak bardzo, ze blisko im do urojen,
a towarzyszg im mysli nieomalze przesladowcze: o tym, ze
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domniemany defekt jest dla wszystkich widoczny i budzi
odraze, pogarde, politowanie. Uwaga i aktywno$¢ takich
os6b koncentruje si¢ na ogladaniu domniemanego de-
fektu, maskowaniu go, poréwnywaniu si¢ z innymi pod
tym katem, dziataniach majacych doprowadzi¢ do jego
usuniccia (dieta, ¢wiczenia, korekta operacyjna itp.). Nie
dopuszczajg one mozliwosci normalnego, szczesliwego zy-
cia: stworzenia zwiazku, znalezienia przyjaciét czy pracy,
dopdki nie pozbeda si¢ defektu.

Dysmorfofobia dotyka najczgéciej adolescentéw,
ktérzy maja problem z zaakceptowaniem swojego zmie-
nionego, dorostego ciala, zwlaszcza w kontekscie jego
wiodgcej roli w waznej, nowej aktywnosci — w Zyciu ero-
tycznym.

Nieustajgce dgzenie do doskonalosti tylko w jednym,
Jizycznym wymiarze nie daje szczgscia, a naturg trudno
Jjest oszukac.

Cho¢ kulturowa presja dotyczaca fizycznej atrakeyj-
nosci jest ciagle silniejsza w odniesieniu do kobiet, to
wyniki badari nie wskazuja jednoznacznie na przewage
dziewczat wsréd mlodych ludzi cierpigcych z powodu
tego zaburzenia. Istnieja natomiast réznice plciowe do-
tyczace obszaréw ciala, wokdl ktérych koncentruje si¢
nadmierna uwaga i leki: kobiety czgéciej niezadowolone
sa z okolic bioder, biustu, nég i ogélnej wagi ciala, a mez-
czyzni z genitaliéw, umigénienia, nadmiernego owlosie-
nia oraz zbyt niskiego wzrostu.

Zaburzeniom obrazu wlasnego ciala sprzyjaja nie-
ktére cechy osobowosci: niesmiatosé, lekliwosé, skutkuja-
ce niedostatkiem kontaktéw spolecznych, ktére mogtyby
obali¢ przekonanie, ze taki wyglad jest dla ludzi nie do
przyjgcia, jak réwniez duze zapotrzebowanie na spolecz-
ng aprobate, perfekcjonizm i tendencja do poréwnywa-
nia si¢ z innymi i rywalizowania. Prawdopodobnie takze
niektére cechy ukladu nerwowego zwiazane z przetwa-
rzaniem informacji (selektywna uwaga, koncentracja na
szezegblach, duza wrazliwo$é estetyczna) oraz funkcjo-
nowaniem uktadu dopaminergicznego.

Do ich powstawania moga si¢ przyczyni¢ takze trau-
matyczne dos§wiadczenia zyciowe:

e do$wiadczanie odrzucenia, zaniedbania, ciaglej kry-
tyki ze strony rodzicéw i innych waznych oséb,
wykorzystywanie seksualne,
bycie ngkanym i odrzucanym przez réwiesnikéw
z powodu wygladu lub innych cech.

Realizacja zyciowego celu w postaci zminimalizowa-
nia lub pozbycia si¢ defektu dzigki operacji plastycznej
w wielu przypadkach przynosi jedynie chwilowa ulge:
korekta wydaje si¢ niedostateczna lub tez pojawia si¢
kolejny niedoskonaly, szpecacy fragment ciala. Poprawy
w takim przypadku nie wymaga cialo, lecz jego obraz za-
pisany w psychice.

By¢ (jak) Barbie

Specyficzng kategori¢ pacjentéw chirurgéw plastycznych
stanowig osoby, ktore nie pragng jedynie poprawi¢ swojej
niedostatecznej urody, lecz poddaja si¢ wielu powaznym ope-
racjom by catkowicie zmieni¢ swéj wyglad 1 upodobni¢ si¢ do
ktérejs z ikon pop-kultury: znanej aktorki/aktora, piosenkar-
ki czy... lalki. Takie osoby nie chea by¢ tadniejsza wersja siebie
(co jest pragnieniem do$¢ powszechnym i zrozumialym) one
(zewngtrznie) cheg by¢ kims innym: Angeling Jolie, Bradem
Pittem, Barbi lub Kenem. Prawdopodobnie nie radzg sobie
one nie tylko z akceptacja swojego ciala, lecz z zaakcepto-
waniem lub nawet zdefiniowaniem calej swojej tozsamosci,
czuja si¢ nikim, a cheg by¢ kims. Wybrana tozsamos¢ do-
celowa to postacie stawne, podziwiane i pozadane, ktérych
wyglad jest gléwnym elementem ich medialnego wizerun-
ku (wielbiciele znanych pisarzy lub naukowcéw nie prébuja
si¢ do nich upodobni¢ z wygladu). Aktorzy, piosenkarze czy
bohaterowie kultowych filméw i komikséw zawsze mieli fa-
n6éw, ktérzy podziwiali ich, chcieli wiedzie¢ na ich temat jak
najwiecej i by¢ jak najblizej swoich idoli, fantazjujac o przy-
jazni czy romantycznym zwigzku. Imitatorzy idg krok dalej
— oni cheg si¢ utozsami¢ z obiektem swojego uwielbienia.
Trudno powiedzieé, czy pragna idealnej komunii z obiektem
swoich uczué, czy raczej gléwnie tego, co dostaje ich idol:
podziwu, mitosci, stawy, bogactwa, ktére dla nich, zwyktych
ludzi jest niedostgpne.

Tabela 3. Znane ,imitacje” ikon popkultury:

Anella Angelika Nadolny (polska Barbie)
Valeria Lukianova (Barbie)

Herbert Chaves (Superman)

Justin Jedlica (Ken)

To si¢ w pewnym sensie udaje, bo takie osoby takze
zostaja celebrytami, s3 znane i czerpig z tego korzysci fi-
nansowe, cho¢ status ich stawy jest zupelnie inny: orygi-
nalna Angelina Jolie jest przez wielu ludzi autentycznie
podziwiana, jej kopie budzg raczej ciekawos¢ niz zachwyt,
sa slawne jako swego rodzaju kuriozum. W ten sposéb
media i kultura masowa przyczynia si¢ do popularyzo-
wania 1 wzmacniania tego typu zaburzonych zachowan,
zdarza sig, ze media biorg aktywny udzial w takiej meta-
morfozie jako sponsor i producent reality show i czerpia
z niej korzysci (np. program MTV I Want A Famous
Face”). Ceng za imitacjg stawy jest utrata zdrowia fizycz-
nego i poglebiajace si¢ problemy emocjonalne — takie
osoby coraz bardziej oddalaja si¢ od rzeczywistoéci, bo
inaczej nie poradzilyby sobie z hejtem oraz dysonansem
pomiedzy wyobrazonym pigknem a okaleczonym czto-
wiekiem, ktérego widza w lustrze.

Chirurg plastyczny - lekarz czy ,rzeznik”
Nie ma zadnych systemowych regulacji, ktére powstrzy-
malyby osoby uzaleznione od operacji od dalszej samo-
destrukeji. Pomimo Ze operacje plastyczne to powazne



ingerencje w cialo, wiazace si¢ z ryzykiem powikian oraz
rozmaitymi skutkami ubocznymi, motywacja pacjentéw
iich zdolnos¢ do wlasciwej oceny podejmowanego ryzy-
ka nie jest sprawdzana w sposéb uregulowany prawem,
jest kwestia osobistej odpowiedzialnosci lekarza.

Chirurdzy plastyczni czesto zdaja sobie sprawe, ze
problemem nie jest cialo pacjenta, lecz psychika i ope-
racja nie wplynie istotnie na poziom zyciowej satysfak-
cji, ze wykonanie takiego zabiegu jest poniekad wbrew
podstawowej zasadzie etyki zawodu lekarza ,,po pierwsze
— nie szkodzi¢”.

Tabela 4. Propozycje pytan weryfikujacych przed operacja pla-
styczna (na podstawie: Grzegotowska l., Cierpiatowska L. (2018)

1. lle ma Pan/Pani wad, ktére chce poddac korekcji
chirurgicznej?

2. W jakim stopniu te wady sg zauwazalne dla innych?

Czy bliscy rozumieja Pana/Pani troski z nimi zwigzane?

3. lle godzin dziennie zajmuje Panu/Pani myslenie o defektach
w swoim wygladzie?

4. Czyoperacja plastyczna w Pana/Pani ocenie poprawi, jesli
tak, to naile Pana/Pani: zycie towarzyskie, relacje intymne,
sytuacje zawodowa i finansowg?

5. Corodzina przyjaciele sadza o pomysle operacji? Jakich
argumentow za lub przeciw uzywaja?

Coraz odleglejszy ideat

Rozmawiajac o uzaleznieniu od zabiegéw medycyny
estetycznej i innych zaburzeniach zachowania, kté-
rych osiowym objawem jest obsesja na punkcie wy-
gladu (jak uzaleznienie od ¢wiczed czy zaburzenia
odzywiania), nie mozna pomina¢ kontekstu kulturo-
wego. Zyjemy w czasach, w ktérych coraz trudniej jest
uwierzy¢, ze ,to, co najwazniejsze, jest niewidoczne
dla oczu”. Przepas¢ mig¢dzy zastanym, zwyczajnym
cialem a pozadanym cialem idealnym, ktére czgsto
jest produktem grafiki komputerowym nieistnieja-
cym realnie — ciagle si¢ poglebia. Dotyczy to przede
wszystkim kobiet, ale spoleczne wymagania dotyczace
wygladu to sfera, w ktérej panuje coraz wicksze réw-
nouprawnienie.

Spoleczne lustro konfrontujace nas z idealem
piekna nie byto wezeéniej tak wszechobecne jak teraz:
dzigki mediom, serwisom spolecznosciowym, wszg¢do-
bylskiej reklamie, niewiarygodnie pi¢kni ludzie non-
-stop patrzg na nas z ekranéw, wystaw sklepéw i bil-
Iboardéw. Patrza wzrokiem krytycznym i karcacym,
bo pickno nie jest juz przypadkowym dzielem natury
czy darem niebios. Rozwéj medycyny, technologii, ko-
smetologii pozwolil zbudowaé pomost nad przepascia
mig¢dzy zastanym, niedoskonalym cialem a idealem
pickna.

Dieta, ¢wiczenia, korekcja chirurgiczna, eksper-
ci od make-upu i stylizacji, i kazdy moze by¢ pigkny,
wystarczy odpowiednia motywacja i wytrwale dazenie

Profilaktyka uzaleznieri

do celu. Dzi¢ki znanym i podziwianym osobom, kté-
re przyznajg si¢ do poprawiania urody (lub tez nie s3
juz w stanie temu zaprzeczaé), programom telewizyj-
nym popularyzujacym chirurgie plastyczna, spoleczne
przyzwolenie na ingerowanie w wyglad swojego ciala
takze za pomoca skalpela jest coraz wigksze. Zgrabna
sylwetka i pigkna twarz b¢dace niegdys wyréznikiem
i przywilejem, staja si¢ obowigzujaca norma, a brzydo-
ta, szczeg6lnie otylos¢, anomalia §wiadczacy nie tylko
o genetycznym pechu, ale o lenistwie, braku determi-
nacji i inteligencji, pozwalajacych dokonaé przemia-
ny Kopciuszka w krélowa balu. Nieustajace dazenie
do doskonalosci tylko w jednym, fizycznym wymia-
rze nie daje szczgécia, a nature¢ trudno jest oszukad.
Efektem chirurgicznej kreacji idealnego pigkna bywa
hybryda czlowieka z silikonem o martwej od botok-
su twarzy przypominajaca bardziej Frankensteina niz
ksigzniczke.

]
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