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Kochanie, ratujmy nasze dzieci —
telewizyjny spektakl zdrowia®

Kochanie, ratujmy nasze dzieci to emitowany w TVP w 2016 r. program oparty na forma-
cie angielskiego reality show Honey, were killing the kid. Bohaterem kazdego odcinka jest
rodzina, w ktorej, jak oceniaja zaproszeni do programu eksperci, konieczna jest zmiana
stylu Zycia, rozumianego przede wszystkim jako nawyki zywieniowe i sposoby spedzania
wolnego czasu. Spektakl rozpoczyna sie od wizualizacji przyszlosci dziecka, najczesciej
definiowanego jako otyte. Na podstawie badan biomedycznych i testow psychologicznych
powstaje jego portret w wieku 45 lat. Rodzice, czasem dziadkowie, zostaja skonfrontowani
z przewidywang przyszlo$cig dziecka, ktéra na poczatku programu zawsze prognozowa-
na jest jako zta, bolesna, wigzaca si¢ z chorobami i nieatrakcyjnym wygladem. Po przej-
$ciu metamorfozy przyszlos¢ bohateréw jest pokazywana w jasniejszym $wietle, zostaje
skontrastowana z pierwsza wizualizacjg, a wizyta prowadzacego u danej rodziny po kilku
tygodniach pokazuje, czy metamorfoza zaproponowana przez ekspertow przyniosta po-
zytywne skutki (czyli zmniejszenie wagi). Program z jednej strony wpisuje si¢ w projekty
promocji zdrowia, z drugiej patologizuje to, co mozna w innych kontekstach uznawac za
norme - i z tak zdefiniowanej patologii czyni telewizyjny spektakl.

Stowa kluczowe: otylos¢, zywienie dzieci, ryzyko, dziecko, rodzina

Honey, let’s save our kids! - TV spectacle of health

Honey, let’s save our kids! is a TV show, which was broadcasted on Polish TV in 2016.
It was based on the format of a BBC reality show Honey, we're killing the kid. Each epi-
sode presents a family, which, according to the invited experts, needs a change of lifestyle,
mainly of eating habits and of ways of spending free time. The spectacle begins with a visu-
alization of a future of the child, who is usually defined as obese at the moment. Basing on
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biomedical and psychological tests, experts prepare a visualization of a child at the age of
45. Parents, and sometimes grandparents, are confronted with the child’s future, which,
in the beginning of the episode is predicted to be problematic, painful, burdened by ill-
ness and unattractive appearance. After metamorphosis the characters’ future is shown in
brighter colors. After a couple of weeks the host of the show visits the family and checks
whether the intervention of experts resulted in positive outcome (i.e. weight loss). On the
one hand, the program goes in line with the health promotion projects, and on the other
hand it presents some issues as pathology, whereas from another point of view they may
seem normal. This process of pathologization becomes a TV spectacle.

Key words: obesity, children’s nutrition, risk, child, family

»Masz dziecko? Uwaznie mu si¢ przyjrzyj. A teraz zamknij oczy i sprébuj sobie
wyobrazi¢, jakie bedzie za 10, 15, 20 lat... Czy bedzie zdrowe? Sprawne? Bedzie
odnosi¢ sukcesy? Aktywnie zy¢? A moze przeciwnie... Bedzie boryka¢ si¢ z choro-
bami, otyloscig, brakiem akceptacji otoczenia? Jaka przyszios¢ czeka Twoje dziec-
ko? Pomysl o tym i zacznij dziala¢ juz dzis$!” — tymi stowami producenci zachecali
telewidzow Programu Drugiego Telewizji Polskiej do ogladania show Kochanie,
ratujmy nasze dzieci, polskiej wersji brytyjskiej produkcji Honey, we'e killing the
kids (Kochanie, zabijamy dzieciaki), w ktorej eksperci od zdrowia i diety pomagaja
rodzinom rozwigza¢ problemy z odzywianiem dzieci. Polski program skfadat si¢
z — jak dotychczas - 10 odcinkéw emitowanych w TVP2 w czwartki o godz. 20.40
od 15 wrzesnia 2016 r. Program ogladalo co tydzien ponad 900 tysiecy widzow?.
Kazdy odcinek mial podobng strukture, zgodna z brytyjskim formatem. Najpierw
poznajemy rodzing, w ktorej dziecko ma problem zwigzany ze zlymi nawykami
zywieniowymi. W siedmiu przypadkach na dziewie¢ problemem jest otylo§¢
(definiowana parametrami medycznymi i widoczna dla ekspertéw oraz widzéw
programu), w dwoch otylos¢ i zwigzane z nig schorzenia nie s3 jeszcze obser-
wowalng rzeczywistoscia, ale ze wzgledu na nawyki bohateréw sg prezentowane
jako perspektywa przysztosci. Po zapoznaniu si¢ z rodzing, ktéra bedzie praco-
wala z ekspertami, tworcy programu przenosza nas do studia, gdzie rodzice czy
opiekunowie (dwa razy babcia i raz dziadek) dziecka sg konfrontowani z obrazem
przyszlosci swojego syna lub corki. Na ekranach monitora widzg zmieniajacy si¢
za sprawg komputerowej wizualizacji obraz dziecka. Ich oczom ukazuje si¢ jego
metamorfoza, az do czasu, kiedy bedzie miato 45 lat. Wtedy pokaz si¢ zatrzymuje
i widzimy przyszly obraz twarzy bohatera. Obserwujemy przerazenie opiekundw,
nierzadko 1zy, i styszymy obietnice, ze zrobig wszystko, by dziecko tak w przy-
sztosci nie wygladato. Co wigcej, pokazane s3 biomedyczne interpretacje zdrowia
bohatera, ktéry zostaje wczesniej poddany serii badan lekarskich.

> Informacje podane przez Nielsen Audience Measurement. Zob. Showmag.info (2016).
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Potem nastepuje praca ekspertek nad zmiang nawykéw zywieniowych i planu
dnia codziennego rodziny. Zatrudnione zostaly: dietetyczka, psychodietetyczka,
psycholozka, trenerka personalna, diabetolozka, a takze absolwentka akademii
wychowania fizycznego, ktéra ma zadba¢ o forme uczestniczek i uczestnikow.
Calos¢ prowadzi dziennikarz Tomasz Wolny, wcielajacy si¢ w role przewodnika,
przyjaciela dzieci i dobrego ducha zmiany, ktéra ma nastapi¢. Rodzina dostaje
program metamorfozy, dokladne przykazania, ktérych ma si¢ trzyma¢, wsparcie
ekspertow i zewnetrzne oko kamery obserwujace przemiane¢. Po pewnym czasie
prowadzacy wraz z ekipa telewizyjng powracaja do domu bohateréw i sprawdzaja
stan zdrowia dziecka. Jest on zawsze znacznie lepszy, dziecko mniej wazy, a jego
wyniki badan daja nadziej¢ na korzystniejsza przyszlos¢. Ta zostaje zwizualizo-
wana pozytywnym obrazem usmiechnietego, szczgsliwego i szczuplego bohatera
w wieku 45 lat. I kolejny raz obserwujemy 1zy rodzicow.

W tym tekscie przedstawi¢ wyniki analizy polskiej wersji programu. Patrze
na niego z perspektywy antropolozki kulturowej wyczulonej na spoteczne kon-
teksty obserwowalnej rzeczywisto$ci, w tym medialnej, i badaczki przyjmujacej
perspektywy nowych studiéw nad dziecinstwem (new childhood studies), co ozna-
cza skierowanie uwagi na pozycje dziecka, jego podmiotowos$¢ i negocjowanie
jej w przestrzeni wyznaczanej przez dorostych cztonkéw kultury (James, Prout
1997; Maciejewska-Mroczek 2012). Nie postrzegam wiec dziecinstwa jako dane-
go i mozliwego do jednoznacznego opisu etapu na drodze ku dorostosci, lecz jak
na negocjowang w réznych kontekstach spotecznych i politycznych podmioto-
wos¢. Za autorami skupionymi wokol nowych studiéow nad dziecinstwami - bo-
wiem coraz cze¢sciej uzywa si¢ dzi$ tego pojecia w liczbie mnogiej, uciekajac przed
jego esencjalizacjg — uznaje, ze zmieniajg si¢ one ,wraz z czasem historycznym
i spotecznym (Ariés 1995), oferujac mtodym ludziom bardzo rézne mozliwosci
artykulacji, rézne sposoby bycia dzieckiem, dorastania czy potencjaly spofeczne-
go wspolistnienia” (Witeska-Mlynarczyk, w druku).

Spektakl

Kochanie, ratujmy nasze dzieci to nie tylko program majacy promowac ,,zdrowe”
(w my$l wspolczesnych programoéw dietetycznych gléwnego nurtu) nawyki zy-
wieniowe, to przede wszystkim rozrywka, majaca dostarcza¢ przyjemnosci. To
spektakl, do opisu ktérego mozna przylozy¢ klasyczne definicje Guya Deborda:
»Spektakl nie jest zwyklym nagromadzeniem obrazéw, ale zaposredniczonym
przez obrazy stosunkiem spolecznym miedzy osobami” (2006: 34). Spektakl
W jego ujeciu jest czgscig spoleczenstwa, ktdra ,,skupia na sobie wszelkie spojrze-
nia i wszelkg swiadomos$¢” (2006: 34), daje poczucie zjednoczenia, chociaz w rze-
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czywistosci jest ,,oficjalnym jezykiem powszechnego oddzielenia” (2006: 34). Co
wiecej, spektakl ,domaga si¢ biernej akceptacji i, w gruncie rzeczy, poprzez swoj
monopolistyczny i wykluczajacy wszelka dyskusje sposob ukazywania sie - juz ja
sobie zapewnil” (2006: 36). Kochanie... to jeden z tych programoéw, ktére odno-
szg si¢ wprost do spolecznej rzeczywistosci, interweniujac w nig i przykltadajac
wartosci, ktore ukazujg sie jako powszechne i wspdlne. Ta interwencja ma by¢
postrzegana jako pozytywna i przywracajaca porzadek w pewnym wycinku rze-
czywisto$ci. Tre$¢ tej interwencji nie podlega dyskusji, w tej optyce jest jedno-
znacznie dobra (wigcej o spektaklu w kontekscie mediéw: Couldry 2008; Skeggs,
Wood 2008; Hearn 2008). Jak inne programy tego typu, Kochanie... jest procesem
mediatyzacji realnosci (Sanakiewicz 2015).

Kochanie... to takze spektakl, ktéry proponuje nowa retoryke rzeczywistosci:
melodramatyzuje ja (Raisborough 2011), wyostrza zachodzace w niej konflikty
i emocje oraz przedstawia ja zgodnie z poetyka opowiesci: z poczatkiem, w kto-
rym poznajemy bohatera i jego zepsuty $wiat, rozwinigciem, podczas ktorego
znajduja si¢ protagoniscii ich tajemnicze narzedzia przemiany, oraz szczesliwym
zakonczeniem. Rzeczywisto$¢ zostaje zamknieta w strukturze bajki, opartej na
schemacie przejscia. Jak inne programy okreslane mianem lifestyle TV, nacisk
jest tu polozony na proces i rezultat ,transformacyjnej drogi” (journey of trans-
formation) (Raisborough 2011: 4). W ten sposéb dochodzi do specyficznego za-
krzywienia rzeczywistosci, w ktorej przestaje si¢ liczy¢ kontekst calej sytuacji, jej
skomplikowanie i niejednoznaczno$¢. W zamian otrzymujemy znarratywizowa-
ng opowies¢ o ludziach z wadliwg przeszloscig, ktérag mozna odczarowa¢ pra-
ca w terazniejszos$ci, co poskutkuje zmiang w planie przyszlosci. Jest to bardzo
fragmentaryczne ujgcie rzeczywistosci, co Marcin Sanakiewicz nazywa ,logika
konwencjonalnos$ci ramowania” (2016: 89). Badacz za Kristin Thompson uznaje,
ze w telewizji tego typu znajdziemy ,,zaburzenia zwiazkéw przyczynowo-skutko-
wych, nacisk na realizm psychologiczny lub anegdotyczny (...) wyrazny odau-
torski komentarz” (2016: 90).

Jak pisza Helen Wood i Bev Skeggs (2008), tryby codziennego zycia czesto
zamienia sie¢ w tego typu programach w spektakle wstydu (spectacle of shame).
Wstyd dziata jak katalizator zmiany. Oto rodzice zostaja skonfrontowani w tele-
wizyjnym studiu nie tylko z przyszloscig swoich dzieci, ale takze z terazniejszo-
$cig, w ktorej lokowana jest wina za nadchodzace choroby dziecka — mowa jest
o raku, cukrzycy czy udarze - i przedwczesng $mier¢. Cho¢ prowadzacy wspomi-
na, ze jest to ryzyko, a nie twarda diagnoza, widzowie nie powinni mie¢ watpli-
wosci, Ze jest ono niemal réwne z pewnoscia. To ryzyko urzeczywistnione dzieki
komputerowej wizualizacji. Po tej konfrontacji bohaterowie najczesciej maja tzy
w oczach i obiecujg zmiang¢. Prowadzacy program podsumowuje ich reakeje sto-
wami: ,,zabijacie swoje dziecko”
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Dziecko, medycyna i zarzadzanie ryzykiem

Wstyd jest tu, jak w wielu tego typu programach telewizyjnych, zwigzany z upo-
korzeniem. Decyduja si¢ na nie doro$li, wiedzac, ze za tym ma i§¢ udane zycie
i obietnica lepszej przyszlosci. Ale w tym spektaklu wstydu uczestnicza tez dzieci.
Zgodnie z dramaturgig programu w pierwszej jego czesci przedstawiane sa one
bardzo jednowymiarowo: zazwyczaj jako kaprysne, uzaleznione od stodyczy i gry
na komputerze. Czasem upokarzane s3 podwojnie: przez ojczyma krzyczacego
na dziecko, bo kolejny raz nie chce zjes¢ positku przygotowanego przez mame
(,Bo ci wpieprze, gdwniarzu posrany’, styszy chlopiec, a my przy okazji), a nastep-
nie przez samych widzow, ktoérzy dzieki magii telewizji mieli okazje¢ obejrzec ten
spektakl ponizenia. W upokorzeniu dziecka biorg udzial tez technologia (kiedy
wizualizuje jego domniemany wyglad w przyszlosci), kultura ekspercka narzuca-
jaca system norm i w konicu sama biomedycyna wykorzystujaca jezyk tych norm
i dajaca narzedzia pomiaru odchylenia. Dziecko zatem jest publicznie wazone,
a lekarze z fundacji utworzonej przez prywatna placéwke medyczna komentuja
wynik badan, ktérym s3a poddani bohaterowie. Problem tym sposobem wychodzi
poza kwesti¢ stylu zycia czy wychowania i wkracza w przestrzen medycyny, ktora
nie pozostawia miejsca na dyskusje. Trudno polemizowa¢ z danymi, takimi jak:
waga, procentowo wyrazona ilo$¢ thuszczu w organizmie i w koncu przewidywana
dlugos¢ zycia dziecka — zawsze o kilka lub kilkanascie lat nizsza niz przecietna dla
Polski, a w przypadku szesnastolatki ze znaczng nadwaga wskazujaca na bardzo
wczesny jej zgon.

Anna Golus (2016) stusznie zwraca uwage na watpliwy etycznie charakter
uwiktania medycyny w analizowany spektakl:

Nasuwa sie tu pytanie o tajemnice lekarska, ale mowa przeciez o dzieciach: ich
prawa chronione sg tylko na papierze. Teoretycznie dziecko ma zagwarantowane
przez konstytucje i Konwencje o prawach dziecka prawo do ochrony prywatnosci
(w tym danych dotyczacych zdrowia), ale w praktyce ztama¢ je moga rodzice czy
opiekunowie prawni, zwalniajac lekarza z tajemnicy lekarskiej, upubliczniajac na-
grania z badan, a takze wszelkie inne prywatne informacje dotyczace dziecka.
Zdanie dziecka nie ma zadnego znaczenia. Ratyfikujagc Konwencje o prawach dziec-
ka, Polska zlozyta deklaracje o tresci: ,,RP uwaza, ze wykonania przez dziecko jego
praw okreslonych w konwencji, w szczeg6lnosci praw okreslonych w artykutach od
12 do 16, dokonuje si¢ z poszanowaniem wtadzy rodzicielskiej, zgodnie z polskimi
zwyczajami i tradycjami dotyczacymi miejsca dziecka w rodzinie i poza rodzing”
Mimo zalecent Komitetu Praw Dziecka ONZ nadal si¢ z niej nie wycofalismy.
Artykuly od 12 do 16 Konwengji - te, ktore zawieraja prawa ,w szczegdlnosci”
trudne do zaakceptowania przez dorostych w Polsce - méwig wlasnie o podmioto-
wosci dziecka, w tym m.in. o jego prawie do wlasnego zdania i swobody wypowie-
dzi oraz ochrony zycia prywatnego. ,Zgodnie z polskimi zwyczajami i tradycjami”
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dziecko nie ma jednak prawa glosu i jest wlasnoscig rodzicow, ktorzy moga zrobié
z nim niemal wszystko. Na przyktad spowodowaé nadwage, a pdzniej na oczach
milionéw widzéw odchudzaé (2016).

Dziecko - jako podmiot stabszy w obliczu naporu dorostych, rodzicéw, eks-
pertéw, reprezentantdw mediéw, ale takze jako refleksyjny uczestnik kultury
szczuplego fit ciala — musi przyjac te gre dorostych. Nagle zostaje mu zabrany
swiat, ktory byl bliski i ktory taczyt go z pozostatymi osobami z ,,plemienia” dzie-
ci (Allison, Jenks, Prout 1998). Przekaski, cukierki, stodycze moga by¢ bowiem
postrzegane jako oznaka przynaleznosci do niego (Diasio 2010; Curtis, James,
Ellis 2010). Podobnie sa prezentowane gry komputerowe czy telefon komor-
kowy, ktore tu takze zostaja oskarzone o wplyw na ztg przyszlos¢ dzieci i oce-
nione jako niewlasciwe i szkodliwe (wyjatkiem jest namdwienie nastolatki na
otwarcie kanalu na YouTube). Nagle zabranie dzieciom oznak ich dzieciecosci
i w pewnym stopniu przepustek do tego swiata — a w niektérych przypadkach
jedynego medium spolecznych, réwiesniczych kontaktéw — moze by¢ postrzega-
ne jako rodzaj przemocy, wobec dzieci, ale i calej rodziny, ktéra ma si¢ zmienic.
Co ciekawe, nie dotyczy to tylko dzieci definiowanych jako otyle (a w przypadku
niektérych z nich jest to otylos¢ znaczna), ale takze trenujacych ptywanie, wy-
sportowanych i szczuptych braci. Ich przewing jest odzywianie si¢ stodyczami,
jedzeniem okreslanym jako ,$mieciowe”. Ich otylos¢ nie jest jeszcze ucielesnio-
na, urzeczywistniona, ale zostala juz zapisana w ramach projektu przyszlosci.
Mozna za Davidem Armstrongiem (1995) nazwac ten proces ,,problematyzacja
normalnosci”. Ponowoczesna podmiotowo$¢ zmuszona jest refleksyjnie zarza-
dza¢ swoja przyszloscia (Giddens 2002). Takie ujmowanie problemu wskazuje
nam na wazne roszczenie nowoczesnos$ci: nakaz sprawnego zarzadzania ryzy-
kiem (Beck 2012; Giddens 2002; Nowakowski 2015: 120), ktdre nie jest jedynie
opowiescia o prawdopodobienstwie zajscia pewnych sytuacji, ale przede wszyst-
kim - moralnym zobowigzaniem, warunkiem dobrego zycia i powaznego trak-
towania. Ci, ktérzy odrzucajg ,,poprawne” wybory lub odmawiaja podjecia ich,
jak podkresla Jaine Raisborough, s stygmatyzowani (2011: 79). Kultura ryzyka
to nade wszystko ,,sposob organizacji §wiata spolecznego” (Nowakowski 2015:
122), to wchlanianie przyszlosci przez terazniejszos¢, jej sprawna, refleksyjna
kolonizacja (Giddens 2010). Jak wskazuje Nicoletta Diasio (2010), ktéra badata
fenomen przekasek wsrod francuskich i wloskich uczniéw, a co takze pokazuja
badania Interdyscyplinarnego Zespotu Badan nad Dziecinstwem wsrod polskich
dzieci*: wspolczesnie wymaga si¢ od nich bycia odpowiedzialnymi juz nie tylko
za swoje ciala terazniejsze, ale tez za te w przyszlosci, a takze za ciata pozostatych

*  Badania prowadzone w ramach projektu NCN ,,Zdrowie w opiniach dzieci - ujecie childhood

studies”, w Instytucie Etnologii i Antropologii Kulturowej UW. Wigcej: www.childhoods.uw.edu.pl.
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cztonkéw rodziny (por. Radkowska-Walkowicz 2016). Diasio zauwaza takze cha-
rakterystyczne dla dzisiejszego dziecinstwa napiecie miedzy obowiazkiem bycia
odpowiedzialnym, bycia jak dorosty, a obowigzkiem praktykowania, performo-
wania swojej dziecigcosci za pomoca srodkow sprzecznych z dorostym $wiatem
moralnym: ,,Obowigzek bycia odpowiedzialnym za siebie i dostosowywania si¢
do moralnej technologii generuje napigcie z nakazem zabawy i przyjemnosci,
ktére charakteryzujg dziecinstwo w tzw. spoleczenstwie zachodnim” (Diasio
2010: 63). Trzeba jednak zauwazy¢, ze tu odpowiedzialno$¢ jest przede wszyst-
kim dystrybuowana w stron¢ rodzicéw, ktoérzy maja przyjac na siebie wine za
problemy Zywieniowe swoich dzieci, ale one takze maja doskonale pozna¢ naka-
zy zwigzane z jedzeniem i uwewnetrzni¢ proponowane rezimy.

Z pozoru jest to program przyjazny dzieciom. W koncu chodzi tu o ich dobro.
Traktowane sg jako ofiary swoich rodzicéow czy opiekunéw. To oni okazujg si¢
prawdziwymi mordercami; nawet jesli s technologami zywnosci, jak w dwoch
przypadkach, swoja nieodpowiedzialno$cig ,,zabijajg” dzieci. By¢ moze jednak ra-
cje ma Rysio z siddmego odcinka, ktéry mowi: ,,Czuje, Ze nie jestem tu wazny, ze
jestem nikim”. Chlopiec tak komentuje swojg pozycje w rodzinie, dla nas moze to
by¢ jednak dobry komentarz do calego tego spektaklu, w ktérym jako widzowie
bierzemy udzial.

Rodzina, klasa, psychologia

Jak wskazuje wielu badaczy, kiedy mamy do czynienia z dzie¢mi, ktére postrzega-
my jako cielesnie nienormatywne, w tym przypadku: otyte, to wing za to zazwyczaj
lokujemy w ich rodzicach, a przede wszystkim matkach (np. Warin et al., 2008; Wri-
ght, Fraser i Maher 2010; Curtis, James, Ellis 2010; o patologizacji matek z klasy pra-
cujacej czyt. Lawler 2000). Podobnie jest tutaj. Winowajcy sa zawsze jasno wskazani,
naznaczeni. O ile w 6 odcinkach wina rozlozona jest mniej wiecej po réwno miedzy
ojcem a matka (cho¢ oczywiscie rézne sa jej wymiary), w trzech szczegélnie winng
wydaje si¢ ta ostatnia. Z wlasng wing kobiety nie dyskutuja. Biorg ja na siebie, przy-
znajac, ze to wynik zbyt duzej milosci, nieumiejetnosci odmawiania. Mama Rysia
chce mu, jak twierdzi, wynagrodzi¢ brak ojca, wiec pozwala mu na wszystko: ,,Przez
te milo$¢ jestem tak zaslepiona, ze go krzywdze. (...) We wszystkim mu ulegam”.
Caly program skoncentrowany jest na udowodnieniu, ze jedynymi winnymi calej
sytuacji sg rodzice/matki/opiekunowie dziecka. Catkowicie pomijany w ten sposob
jest kontekst, spoleczne i kulturowe uwarunkowania otylosci, a takze niesprawie-
dliwo$¢ tkwigca w samych naszych ciatach. Nie ma pytania o role rynku, telewizji,
firm marketingowych i w koncu panstwa w wytwarzaniu biologicznej i spotecznej
otylosci (Saguy 2013). Michal Nowakowski za innymi badaczami (m.in. Rose 1997)
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opisujacymi kondycje jednostki ,,kultury indywidualizmu” (Jacyno 2007) czy ,ka-
pitalizmu zdezorganizowanego” (Nowakowski 2015) wskazuje na zjawisko ,erozji
rzeczywisto$ci zewnetrznej, negacji ponadindywidualnych determinacji spotecz-
nych, politycznych, kulturowych, historycznych, przy jednoczesnym przecenianiu
autodeterminizmu, eksponowaniu znaczenia kwalifikacji jazni, inteligencji emocjo-
nalnej, motywacyjnej, duchowe;j” (Nowakowski 2015: 104).

Takie ulokowanie winy powoduje, ze takze rozwigzania sytuacji poszukuje sie
wewnatrz rodziny. Wszystkiemu przy$wieca przekonanie, ze da si¢ skutecznie za-
interweniowa¢ w strukture rodziny za pomoca zatrudnionych przez telewizje eks-
pertow, a nastepnie uleczy¢ nawyki prowadzace do chordb i otytosci. Mamy tu do
czynienia z klasycznym przykladem psychologizacji, bedacej kolejnym etapem re-
dukgji problemu do wymiaru jednostkowego. Jak pisze Anna Witeska-Mtynarczyk:

Caly dwudziesty wiek, psychologiczne i psychodynamiczne koncepcje cztowieka
penetrowaly jego zycie codzienne, wplywaly na sposoby rozumienia cierpienia,
opisywaly, co jest normalne, a co nie, proponowaty coraz to nowe techniki regula-
¢ji, poprawy, normalizacji, sugerowaly wlasciwe sposoby wychowania dzieci i ich
edukacji, podpowiadaly, jak zarzadza¢ czlowiekiem, co robi¢, zeby czego$ pragnat,
zeby zachowywal si¢ w okreslony sposob. Psychologizacja zycia codziennego, jezy-
ka stuzacego do opisu wlasnych doswiadczen wplywa na to, jak ludzie rozumieja
siebie, czym jest dla nich tozsamo$¢, autonomia, wolno$¢ czy spelnienie, jak ukla-
daja sie codzienne interakcje, jaki przebieg przybierajg mniejsze i wigksze zmaga-
nia (Witeska-Mtynarczyk, w druku).

Psychologia — pisze Michal Nowakowski — ,,stanowi narzedzie dyscyplinowa-
nia, harmonizowania spofeczenstwa oraz »produkowania porzadku«” (2015: 106;
Jacyno 2007: 137), jest wiec instrumentem, ktéry odwraca uwage jednostek od
uwarunkowan spotecznych i niesprawiedliwosci ekonomicznych. Wzmacnia wine
jednostki i nakazuje szuka¢ rozwigzania wewnatrz jej $wiata. Nakierowuje ponadto
uwage na relacje wewnatrzrodzinne. Dziennikarz prowadzacy program, uzurpu-
jac sobie kompetencje psychologa rodziny, przekonuje bohateréw, ze uzdrowienie
relacji matzenskich i relacji dziecko - rodzic odchudzi ponadwymiarowe ciafo ich
dziecka. Nie wystarczy tu przekonanie do ¢wiczen fizycznych i zdrowego odzy-
wiania. Bohaterowie musza opowiedzie¢ sie za zdrowa rodzing, ktéra w naszym
kontekscie kulturowym jest podstawowg jednostka znaczeniows, punktem wyjscia
lub dojécia wielu naprawczych interwencji. Wydaje sie, ze wlasnie w rodzinie tkwi,
wedlug twércow programu Kochanie, ratujmy nasze dzieci, rozwigzanie problemu.
Wyjasniatoby to rézne naddatkowe z perspektywy promocji zdrowia zadania, ktére
dostajg bohaterowie. Kurs makijazu i wspdlny profesjonalny manicure matki i pie-
ciolatki czy nauka gry na pianinie nie stuza przeciez bezposrednio schudnigciu.
Stuza na pewno rozrywce widzéw, ale takze wsparciu konstruktu rodziny, gdzie ja-
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sno zdefiniowane sg role jej aktorow. Kobiety ,,muszg o siebie zadbac”, a mezczyzni
wzia¢ odpowiedzialno$¢ za proces wychowywania dzieci.

Jak podkresla Valerie Walkerdrine (2003), ,,gramatyka psychologii” (grammar
of psychology) zastepuje ,gramatyke eksploatacji” (grammar of exploitaion). To, co
jest klasowe, zwigzane z zasobami finansowymi i kapitatem symbolicznym, zo-
staje sprowadzone do kwestii psychologicznych. Wedlug badaczki, w programie
Honey, we'e killing the kids — ze wzgledu takze na specyfike tamtejszej struktury
klasowej — mozemy wyraznie zaobserwowa¢ proces dyscyplinowania klasy niz-
szej przez klase $rednig i narzucanie tej pierwszej wartosci przynaleznych do tej
drugiej. W polskiej edycji bohaterowie s jednak klasowo zréznicowani. Wsrod
nich s3 rodziny o wyraznie wyzszym poziomie kapitatu ekonomicznego (np. ro-
dzice Bartka: mama technolog Zywienia, ojciec pilkarski sedzia) i uboga rodzina,
zapewne pracownikow fizycznych, ktérej domowy budzet — co w programie jest
mocno podkreslane - to dziennie migdzy 20 a 40 zt. Niemniej uwazam, ze analizo-
wany program jest opowiescig o tym, ze wszyscy powinni aspirowac do wartosci
charakterystycznych dla klasy $redniej, w tym do bycia ,,dobra” rodzing (Jackson
2009: 10). Jednoczes$nie, abysmy mogli rozpozna¢ swoje problemy w problemach
bohateréw programu, s3 oni przedstawiani jako cztonkowie zwyklych polskich
rodzin. Tak wigc nikt z nas nie moze zrzuci¢ winy na czynniki pozajednostko-
we, co jest kolejnym sposobem na odkontekstualizowanie problematyki zywienia
i zamaskowanie spolecznych aspektéw otylosci. Stuzy temu takze zupelne pomi-
niecie w programie tematu szkoly, réwiesnikow, dostepnosci do stuzby zdrowia,
a takze nikla obecnos¢ zycia zawodowego rodzicow".

Jednocze$nie problemy psychologiczne sg traktowane bardzo jednowymiaro-
wo. Nie bierze si¢ pod uwage wieku dzieci, ich probleméw zwigzanych z dojrze-
waniem, adekwatng do wieku emocjonalnoscia czy pozycja w ramach szerszych
struktur spolecznych. Dziesigcioletni Bartek ma problem z dotykaniem surowego
jedzenia, niektérych warzyw, z ich fakturg i materialnoscia. Z jednej strony zo-
staje to sprowadzone do patologii (Bartek, jak zauwaza ekspertka programu, ma
klopoty wymagajace interwencji psychologicznej), cho¢ wydaje sie, przynajmniej
w odniesieniu do jednej sytuacji, etycznie stuszng wrazliwosécig — chodzi o nieche¢
chtopca do dotykania surowego migsa. Z drugiej strony zostaje strywializowane,
a chlopiec jest zmuszony do probowania potraw z zastonietymi oczami w towa-
rzystwie telewizyjnych kamer.

Analizowany program jest wiec tez opowiescig o tym, jak powinna wyglada¢
wlasciwa rodzina, jakie sa wobec niej oczekiwania i jaki program wychowawczy
maja przyjmowac rodzice. Przede wszystkim przy pomocy ekspertow sami maja
takimi sie sta¢. Nie mogg zostawi¢ wychowania dzieci spontanicznym, nieureflek-

> W tym kontekécie mozna tez przywolaé takie kategorie jak spectacular subjectivity (Dovey

2000), compulsory individuality (Strathern 1992) czy intimate citizenship (Berlant 2000).
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syjnionym zachowaniom (Briggs 2009; Skeggs, Wood 2012: 58). Wazna jest kon-
trola, samodyscyplina. Nie zostawia si¢ ponadto miejsca na bezcelowe z punktu
widzenia edukacji zabawy, takie jak gra na komputerze czy korzystanie z telefonu
komérkowego (Maciejewska-Mroczek 2012). Co wiecej, wychowanie dziecka na
szczuplego i zdrowego konsumenta staje si¢ gtéwnym celem zycia rodziny, a od-
powiedzig na problemy z konsumpcjg jest paradoksalnie takze konsumpcja (Ra-
isborough 2011: 86). Caly dom ma by¢ skupiony na dziecku i codziennej peda-
gogice, zgodnie ze standardami klasy Sredniej. Dziecko staje si¢ tu, jak wczesniej
pisalam, narzedziem dyscyplinowania rodziny.

Taka ,,zdrowa” rodzina ma kultywowac¢ wartosci klasy $redniej, wsrod ktérych
jest odgrywany swego rodzaju mieszczanski teatr wspolnotowosci, w tym wspdl-
ne spedzanie czasu w instytucjach do tego przeznaczonych, np. kregielni czy esca-
pe roomie, oraz wspolne jedzenie positkéw. W jednym z odcinkéw dietetyczka
jest przerazona, ze w mieszkaniu rodzicow Pauliny brakuje stotu, gdzie mozna
wspOlnie jes¢ (pomijam tu fakt, ze to mieszkanie bardzo mate i zapewne trudno
byloby zmiesci¢ tam stét). ,Wlasciwe” jedzenie to jedzenie nie tylko zdrowe, ale
i wspdlne, rodzinne (Curtis, James, Ellis 2010). Dziesiecioletni Bartek woli jednak
jes¢ przed komputerem niz z rodzicami. Kiedy prowadzacy program pyta chlop-
ca: ,,Chcialbys jes¢ z rodzicami?”, ten szczerze odpowiada: ,Niezbyt”. Jednak udaje
sie przekonac¢ do tego chlopca i ostatecznie siada do stotu z rodzicami, co narrator
komentuje: ,,No i rodzina je wspélny positek, a o to chodzi przede wszystkim”
Stawka w tej grze nie jest bowiem tylko samo zywienie, ale i moralny wymiar
rodzinnosci. Dyskurs moralny, jak pokazuje wiele prac dotyczacych karmienia
dzieci, jest nierozerwalnie zwigzany z tym zdrowotnym (Radkowska-Walkowicz
2016) i z sama konstrukcja dziecinstwa (Meyer 2007).

Podsumowanie

Program Kochanie, ratujmy nasze dzieci reklamowany jest jako misyjny, promuja-
cy zachowania prozdrowotne. Wydaje si¢, Ze w pewnym stopniu moze odgrywac
taka role. Nie znam dalszych loséw bohateréw programu (w programie mowa
jest o tym, ze przez dwa lata beda mieli zapewniong opieke ekspertéw), trudno
przewidzie¢ tez odlegte skutki ich udzialu w tym telewizyjnym spektaklu. Mozna
jednak zwrdci¢ uwage na spoleczne koszty takiego przedsiewziecia, a takze ble-
dy i uproszczenia programu, jesli chodzi o przekazywane w nim rady dotyczace
zdrowia, Zywienia dzieci i przeciwdzialania otylosci. Jak wskazuje Anna Golus:

Opinia o tym programie moze stac si¢ jeszcze bardziej krytyczna, gdy poréwna sie
prezentowane w nim treéci z zaleceniami Instytutu Matki i Dziecka przedstawio-
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nymi w publikacji Otylos¢ u dzieci i mtodziezy. Poradnik dla rodzicow (...). Wedlug
autoréw poradnika oczywiscie ,mozna je$¢ owoce” [w programie potepiano m.in.
pieciolatke, ktéra zjadta dwie i pot sliwki — przyp. MRW] (...), a ponadto ,warto,
aby dziecko miato mozliwo$¢ wyboru potrawy, ktora chce zjes¢”, za$ ,,aktywnosé
ruchowa powinna by¢ dla dziecka przyjemno$cia, nigdy Zrédtem stresu”

(...) »Najlepiej byloby, gdyby stodycze w ogdle nie wystepowaly w diecie otytego
dziecka. ZwyKkle jest to jednak trudne (...). Ustalmy z dzieckiem, ze stodycze moga
by¢ zjadane raz w tygodniu w matych ilo$ciach” W programie Kochanie, ratujmy
nasze dzieci stodycze w kazdej postaci (...) s3 natomiast nie tylko calkowicie eli-
minowane z diety dziecka, ale takze wyrzucane do $mieci. O ilez fatwiej byloby
tym dzieciom, gdyby mogty odchudza¢ sie zgodnie z zaleceniami IMiD - bez stre-
su, bez karania, z poszanowaniem podmiotowosci i z matym takociem chocby raz
w tygodniu. A przede wszystkim — nie publicznie (Golus 2016).

Jak staralam sie pokaza¢ powyzej, problematyczne sg tu m.in.: pozycja dziecka
ukazana w programie, dystrybucja winy i odpowiedzialnosci, biomedykalizacja
i psychologizacja uwarunkowanych spotecznie kondycji oraz koncepcja rodziny
wpisana w ten spektakl. Dzieci, agenci zmiany, zostaja wiaczone w strategie budo-
wania przyszlosci i zarzadzania ryzykiem - i w imieniu biopolitycznego panstwa
i reziméw zdrowia majg przynie$ zmiane zachowan catej rodziny. Zywienie, a za
nim zdrowie, jest tu postrzegane jako nalezace do porzadku moralnosci i jako
takie musi zosta¢ zdyscyplinowane. Kontrola, takze przysztosci, i samodyscy-
plina w odniesieniu do ciala wydaja si¢ w tym $wiecie najwazniejszymi warto-
$ciami i one majg decydowac o szcze$ciu i sukcesie w dorostym zyciu. Ponadto,
jak w wielu programach telewizyjnych majacych na celu transformacje jakiegos
aspektu zycia czy nawet tozsamosci, mamy do czynienia z jej redukeja i blednym
wskazaniem, ze sukces zyciowy zalezy jedynie od samej jednostki i moze zosta¢
osiggniety przez metamorfoze ciala.

Wazne jest tez pytanie o to, jaki obraz ludzi z nadwaga zostaje tutaj pokazany.
Przekaz jest jednoznaczny: takie osoby sa samotne, a otylos¢ jest wing ich samych.
Schudnigcie pokazane jest jako remedium na najwazniejsze problemy dziecka
wystepujace teraz i mogace zajs¢ w przyszlosci, a takze sposobem na szczgscie
rodziny. Eksperci, prowadzacy program i w koncu narrator, w ktérego wciela si¢
znany aktor Andrzej Seweryn, biora udzial w stygmatyzowaniu oséb z problema-
mi z waga, zamiast potepi¢ dyskryminacje ze wzgledu na nienormatywnos¢ ciala,
czego mogliby$my spodziewac si¢ po programie ,,z misjq-
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