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CZESC L.
Konceptualizacja programu badan podluznych dotyczacych
psychospolecznych korelatow i uwarunkowan uzywania narkotykow

wsrod mlodziezy

1. Wprowadzenie

Zjawisko uzywania r6znych Srodkow psychoaktywnych wsérod milodziezy jest
przedmiotem badan 1 analiz specjalistow (psychologéow, pedagogdéw, kryminologéw,
socjologdw, lekarzy, itd.) na catym $wiecie. Publikowane w tym zakresie doniesienia w
literaturze polskiej i zagranicznej w ostatnich latach, dokumentuja przede wszystkich
dynamike wszystkich jego aspektow: staty wzrost wskaznikow rozpowszechnienia,
pojawianie si¢ nowych substancji 1 sposobow ich uzywania, coraz bardziej wyszukane i
skuteczne sposoby docierania do potencjalnych klientow (odbiorcow), itp. W skali
makrospotecznej, na zmiany sceny narkotykowej wptywaja takie czynniki zwigzane z
uzywaniem narkotykow jak upowszechniana mniej lub bardziej oficjalnie ,,ideologia”
dotyczaca narkotykéw 1 ich uzywania (np. przekonania co do podzialéw na narkotyki
migkkie - twarde, szkodliwe - nieszkodliwe, uzalezniajace - nicuzalezniajace), publiczne
dyskusje w tym zakresie, zmieniajace si¢ ustalenia prawne, (r6zne w réznych krajach), itp.
W Polsce, np. wzrost rozpowszechnieniu uzywania tych substancji w ostatnim
dziesig¢cioleciu miat dodatkowe ,,wzmocnienie” w przemianach spotecznoekonomicznych
1 socjokulturowych. Zmiany te wraz z ,,otwarciem na $wiat”, tzn. ze znacznie wigkszym
niz w poprzedniej dekadzie dostepem do wszelakich dobr, ,,podaza” ré6znorodnych modeli
zachowan 1 aspiracji zyciowych, przyniosly takze m.in. wzrost podazy uzywek i wzorow
ich konsumpcji zar6wno w sensie dostownym jak i psychologicznym. Nastgpilo niejako
oswojenie si¢ z ,,nowinkami” w zakresie wszelkich ,,zjawisk spotecznych” (w tym takze
zwigzanych z uzywaniem narkotykdw) wynikajacymi z transformacji spoleczno-

ekonomiczno-ustrojowej Polski na poczatku lat dziewigédziesiatych. Mozna powiedziec,



ze to co dotyczy zachodniej Europy, czy USA, obecnie znacznie szybciej i latwiej, niz we
wczesniejszym okresie, przenika do Polski, i w zwigzku z tym przestato by¢ atrakcyjne,
pozadane, badz dokuczliwe, niepokojace tylko z powodu, ze ,zachodnie”, czy ,,u nas
niedostepne”. Obserwuje si¢ np. obiektywnie latwiejszy dostep do $rodkow
psychoaktywnych (znaczny rozw6j sieci dealerskiej), wicksza rdéznorodnos¢ i
»atrakcyjnos¢” asortymentu, pojawiaja si¢ réznorodne modele stosowania dostarczane
przede wszystkim w srodkach masowego przekazu, ale takze w bezposrednim przekazie
spotecznym (cze$ciej 1 wigce] mowi si¢ o narkotykach).

Dynamika zjawiska wymaga nie tylko stalego jego monitorowania, ale takze
podejmowania badan, ktore identyfikowalyby najwazniejsze jego korelaty 1
uwarunkowania, z zakresu indywidualnego, psychospotecznego funkcjonowania, ktore
mogg okaza¢ si¢ (a przynajmniej niektore z nich jak np. dazenie do pozyskania nowych
doswiadczen, nieSmialos¢, itp.) znacznie bardziej stabilne niz czynniki makrospoteczne.
Identyfikacja takich wiasciwosci 1 czynnikow sprzyjajacych sigganiu po narkotyki badz
chronigcych, czy zabezpieczajacych przed tymi doswiadczeniami, stanowi¢ bedzie
przedmiot projektowanych badan podluznych w zréznicowanych socjodemograficznie
grupach mtodziezy szkolne;.

Mowigc bardziej precyzyjnie celem wdrazanego programu badawczego jest opisanie
mozliwych konstelacji zaré6wno czynnikéw ryzyka jak i czynnikéw ochronnych w
zakresie doswiadczen z narkotykami przynajmniej w trzech kategoriach:

a) inicjacji narkotykowej, tj. pierwszych prob i eksperymentéw z uzyciem

narkotykow czyli $rodkow odurzajacych, pobudzajacych, wspomagajacych, itp.

lub peigcych takie funkcje w przekonaniach mtodych ludzi;

b) rozwoju doswiadczen z tymi substancjami, u osob, ktore nie poprzestaly na

inicjacji - uzywanie sporadyczne, okazjonalne, towarzyskie, itp.;

¢) uzywania w miar¢ regularnego, problemowego, niosacego ryzyko

uzaleznienia.



2. Podstawowe zalozenia teoretyczno-metodologiczne projektowanych
badan

Specyficzng 1 zarazem najmniej liczng grupe badan dobrze udokumentowanych
materialem empirycznym stanowig studia poswiecone poszukiwaniu korelatow i
uwarunkowan uzywania narkotykow obejmujacych jednoczesnie wiele réznych aspektow/
obszarow psychospotecznego funkcjonowania. Takie wieloaspektowe badania pozwola
precyzyjniej, 1 z wigkszym prawdopodobienstwem nie tylko identyfikowal, ale takze
okreslac rolg pojedynczych czynnikdw sprzyjajace inicjacji w zakresie uzywania, wykryc
czynniki decydujace o intensywno$ci uzywania i czynniki, ktérych wystgpowanie moze
zwigksza¢ prawdopodobienstwo uzaleznienia. Pozwolg rowniez okreslic wzajemne relacje
pomiedzy r6znymi czynnikami ryzyka i ochronnymi 1 znaczenie tych zwigzkoéw nie tylko
dla uzywania narkotykow, ale takze mozliwe bedzie ich uwzglednienie przy budowania
programéw oddziatywan profilaktycznych. albo wykorzystanie w terapii uzaleznien. Te
oczekiwania mogg by¢ zrealizowane, jezeli projektowane badania bedg spetniac

nast¢pujace zalozenia:

2.1. Potrzeba badan wsrod mlodziezy

Wszystkie zrodta, nawet te najstarsze (niezalezne badania prowadzone w roznych krajach,
w tym takze w Polsce), dokumentuja, ze pierwsze doSwiadczenia z uzywaniem
narkotykoOw najczesciej pojawiajg si¢ w okresie od dorastania do wczesnej dorostosci.
Jednoczesnie sigganie po narkotyki w tym okresie zycia moze uczyni¢ najwieksze szkody
bio-psycho-spoleczne zar6wno doraznie (nawet przy okazjonalnej probie zazycia — utrata
kontroli nad wtasnym postepowaniem) jak i w dalszej perspektywie zyciowej (hamowanie
rozwoju, zaburzenia w psychospolecznym funkcjonowaniu, uksztaltowanie si¢ nawyku
stosowania uzywek, uzaleznienie).

Dane z badan epidemiologicznych na przestrzeni co najmniej ostatniego
dziesi¢ciolecia jednoznacznie wskazuja, wzrostowa tendencje uzywania narkotykow
wsérod milodziezy w roznych regionach $wiata. Oznacza to, ze coraz wigksza cze$é¢
mlodziezy posiada jakieS osobiste doSwiadczenia z uzywaniem roznych srodkow
psychoaktywnych. Ta wzrostowa tendencja, dotyczaca ostatniego pigciolecia, jest

szczegllnie wyrazista w odniesieniu do polskiej mtodziezy szkolnej. Obejmuje nie tylko



starszg mlodziez 17-19-letnia, (cze¢$¢ wynikdw wskazuje, ze obecnie co trzecia osoba w tej
przedziale wieku co najmniej raz uzyla narkotyku), ale takze osoby, dla ktérych czas
intensywnych przemian w biologicznym i psychospotecznym funkcjonowaniu nie tak
dawno rozpoczat si¢. Wyniki badan wskazuja, ze co najmniej co dziesiaty (a by¢ moze - CO
piaty) 13-15-latek ma za sobg inicjacj¢ narkotykowa. Oczywiscie nie oznacza to, ze tak
znaczna czg¢$¢ mlodziezy uzywa mniej lub bardziej systematycznie narkotyki: dla wielu z
nich te pierwsze proby dokonane z ciekawosci, pod presja otoczenia, sytuacji, dla zabawy,
itp. pozostaja jedynym doswiadczeniem.

Te przestanki w glowne] mierze zadecydowaly o objeciu badaniami o0sob
znajdujacych sie¢ w r6znych stadiach okresu dorastania. Koncentracja badan na mtodziezy
pozwala takze na zrealizowanie najwazniejszych celéw projektowanych badan tzn.
mozliwie wszechstronna charakterystyka zjawiska uzywania narkotykéw wsrod
nastolatkdéw automatycznie niejako pozwala uchwyci¢ roznorodne aspekty zjawiska
(konstelacje czynnikdéw) niejako ,,0d poczatku”, w trzech podstawowych wymiarach: jego
rozpowszechnienia, intensywnosci, 1 efektow dla psychospotecznego funkcjonowania ( w
tym ewentualnych szkdd zwigzanych z uzyciem, uzywaniem narkotyku).

Stwierdzone w réznych badaniach rozpowszechnienie moze by¢ nieco zawyzone,
bo przyznanie si¢ do jednorazowego uzycia czy tez posiadania jaki§ doswiadczen z
narkotykami, nie jest w oczach dorastajagcych wielkim wykroczeniem, natomiast moze
stanowi¢ swoistg nobilitacje wsrod grona rowiesnikow, potwierdzenie wiasnej wartosci,
dorostosci, itd. Pomimo to dane z badan jednoznacznie wskazujg na konieczno$¢ podjecia
takich oddziatywan, ktore nie tylko ograniczylyby rozmiary zjawiska, ale takze
zahamowalyby jego wzrostowg tendencje wsrod milodziezy 1 minimalizowaly
konsekwencje pierwszych do$wiadczen np. w postaci utrwalenia nawyku siggania po
narkotyki, ,,wpisania” $rodkéw odurzajagcych w sposoby spedzania czasu wolnego,
zabawy, itp.,

Nie bez znaczenia dla ograniczenia badan do ludzi mtodych jest fakt podkreslany przede
wszystkim przez praktykéw, ze wszelkie profesjonalne oddzialywania profilaktyczne
maja wiekszg szanse powodzenia jesli:

1) wdrazane sa odpowiednio wczesnie,

2) adresowane sg do grup najbardziej podatnych na inicjacje

3) moga nimi by¢ objete mozliwie jak najszersze kregi spoteczne
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Warto podkresli¢, ze informacji o rozpowszechnieniu uzywania substancji
psychoaktywnych wséréd mlodziezy dostarczaja przede wszystkim badania ankietowe
realizowane w szkolach, a wigc jakkolwiek dotycza one znacznej czesci miodego
pokolenia, to jednak nie obejmuja wszystkich. Na ogét w tych badaniach nie bierze
udzialu mlodziez przebywajaca w roznego typu placowkach specjalistycznych
(leczniczych, wychowawczych, resocjalizacyjnych, itp.), milodziez nierealizujgca
obowiazku szkolnego (z réznych przyczyn), lub uchylajgca si¢ od niego, lub wreszcie nie
zainteresowana dalsza edukacjg (w sytuacji ukonczonej szkoty podstawowej). Mozna
zatem przyjac, ze dane z ogdlnopolskich badan prowadzonych wsrdd uczniow ilustrujg
pierwsze, okazjonalne, sporadyczne doswiadczenia z uzywaniem narkotykow wsrod
mlodziezy ogolnie funkcjonujgcej zgodnie z spotecznymi oczekiwaniami, bez wyraznych
zaburzen w psychospotecznym funkcjonowaniu. Mozna przypuszczaé, ze margines
mlodziezy nie obejmowanej typowymi badaniami ankietowymi zawiera mlodziez, ktora
,wypadia” z typowej $ciezki edukacyjnej czy rozwojowej wiasnie z powodu narkotykow,
a zatem wczesna interwencja moglaby go przynajmniej nieco zmniejszyc.

By¢ moze w projektowanych badaniach jedng z mozliwych $ciezek badawczych
bylaby proba dotarcia do specyficznych grup milodziezy np. miodziezy przestepcze;,
niepetonosprawnej, wychowujacej si¢ w placoéwkach opiekunczo wychowawczych, itp., a
takze problem zbadania rozpowszechnienia kontaktow (i wiedzy) z narkotykami w

jeszcze mlodszych grupach wiekowych to miato miejsce w dotychczasowych badaniach.

2.2. Potrzeba aktualizacji wiedzy nt. narkotykéow — identyfikacja czynnikéw

ryzyka i czynnikow ochronnych bezposrednio zwiazanych z narkotykami

Charakterystyka tzw. ,sceny narkotykowej” jest glownym zrodtem czynnikow, ktore
moga sprzyja¢ lub ogranicza¢ zaréwno inicjacj¢ uzywania narkotykow jak i dalsze
do$wiadczenia w tym zakresie. Glowne aspekty tej charakterystyki to przede wszystkim
szeroko rozumiane wiedza, postawy i przekonania dotyczace narkotykow zardwno wiasne
— indywidualnie zréznicowane, jak i spostrzegane w otoczeniu spotecznym. Wigkszo$¢

tych aspektow podlega niekiedy do$¢ dynamicznym przemianom w perspektywie
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czasowej (np. pojawiaja si¢ nowe substancje, nowe wzory (,,mody”) uzywania, nowe
zrodla dostepu, itp.). Czestokro¢ owa nowo$¢ i towarzyszace jej przekonania, sama w
sobie moze sprzyja¢ uzyciu narkotykéw. W zwigzku z tym, projektowane badania bgda
uwzgledniac obszerny zestaw czynnikoOw bezposrednio zwigzanych z narkotykami.
Przeprowadzone studia nad obrazem polskiej sceny narkotykowej w odniesieniu do
mlodziezy szkolnej na przestrzeni ostatnich pieciu lat pokazaly, ze:

Najbardziej popularng uzywka jest niezmiennie od lat dziewigédziesigtych
marihuana (i jej rézne odpowiedniki). Jednak w ostatnim piecioleciu zdecydowanie
wzrosto zainteresowanie miodziezy substancjami syntetycznymi tj. sterydy anaboliczne,
amfetamina, LSD. Zwraca uwage fakt, Ze niezmiennie na pierwszych miejscach w
orankingu popularnosci” roéznych substancji wérod milodziezy pojawiajg  leki
przyjmowane bez wskazan lekarza. Wydaje si¢, ze ten problem wymaga
doktadniejszego zbadania. Wiedza 0 narkotykach wspoélczesnej miodziezy jest do$é
rozlegla — uczniowie bez probleméw podajg np. nazwy rdéznych substancji — jednak nie
jest wystarczajaco szczegotowa i1 doktadna. Miodziez chetnie przyjmuje do wiadomosci 1
aprobuje te opinie, ktore podwazaja szkodliwos$¢ niektérych substancji (np. popularnej
marihuany) — traktujac zakazy dotyczace ich uzywania jako jeszcze jeden wyraz
nieuzasadnionych ograniczen narzucanych im przez dorostych. Warto podkresli¢, ze
znaczna cze$¢ wspolczesne] mlodziezy niejako automatycznie ,jumieszcza” narkotyki
wsrod innych substancji uzalezniajacych tj. alkohol 1 tyton, ale jest réwniez popularny
wsrod miodziezy poglad, ze szczegélnie tzw. migkkie narkotyki sg ,,zdrowsze”,
przyjemniejsze w uzyciu, a nawet tansze niz np. alkohol 1 dlatego sa coraz cze¢sciej
uzywane. Brak jest w zasadzie analiz pokazujacych czy branie jednej substancji laczy
si¢ z uzywaniem innych $rodkow zaliczanych do narkotykéw. W projektowanych
badaniach bedziemy wigc probowali takze odpowiedzie¢ na pytanie jak wygladaja
doswiadczenia mlodziezy w tym zakresie.

Na przestrzeni ostatnich pieciu lat znaczaco wzrosly wskazniki dotyczace
deklarowanego przez mlodziez latwego dostepu do Srodkéw psychoaktywnych. W
badaniach z ostatnich lat blisko polowa mlodziezy jest przekonana o tatwej, badz bardzo
tatwej mozliwos$ci zorganizowania sobie narkotykow (szczegodlnie dotyczy to marihuany i

lekow). Badani wiedza gdzie i ewentualnie u kogo mozna zaopatrzy¢ si¢ w narkotyki.
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Przekonanie o coraz latwiejszym dostepie do narkotykéw mozna taczy¢ z wykazang w
badaniach zwigkszajaca si¢ aktywno$cig Srodowiska dealerskiego. Do 25% badanych
przyznaje, ze spotkata si¢ osobiscie z propozycja zakupu — czy ten stan rzeczy jest stabilny
czy réwniez mozna powiedzie¢, ze metody dotarcia do mlodziezy réwniez podlegaja
Zmianom .

Wyniki badan pokazaty, ze mlodziez przynajmniej na poziomie werbalnym w wigkszosci
jest przeciwna uzywaniu narkotykow — jedynie 11% badanych przyznaje, Ze jest za
uzywaniem. Istnieje jednak obawa, Ze badane nastolatki mySlaly raczej o groznych
narkotykach — kojarzonych z uzaleznieniem, a nie o uwazanej przez nich za "nieszkodliwe
zi6lko" marihuanie. Warto tu zaznaczy¢, rowniez, ze ocena szkodliwosci narkotykow
zalezy, zdaniem wielu mtodych ludzi, od czgstosci ich uzywania — umiar w spozywaniu
raczej nie jest szkodliwy.

Zgodne z tym s3a postawy wobec narkotykOw spostrzegane wsrdod grona
przyjaciot — 16% badanych przyznaje, ze najblizsi znajomi sa za uzywaniem. Jednak
mniej niz polowa badanych nastolatkow (44%) zyje w $rodowisku réowiesniczym
wolnym, wedlug ich opinii, od narkotykoéw (nikt z przyjaciét nie uzywa), a 7%
badanych uwaza, wickszo$¢ przyjaciot lub prawie wszyscy uzywaja narkotykow.
Okazalo si¢ takze, ze az 3% badanych jest przekonana o obojetnym stosunku
swoich rodzicow do uzywania narkotykow albo nawet, Ze nie maja oni nic
przeciwko. Jesli za$ chodzi o postawe rodzicow — az 3% badanych spostrzega ich
obojetno$¢ ( ,,ich to nie obchodzi”) lub, ze nie majg nic przeciwko uzywaniu.
Szczegoblnie ten ostatni wynik wskazuje, ze przekaz spoteczny, jaki otrzymuje mtodziez
nie jest wystarczajaco jednoznaczny, ale ten problem wymaga dokladniejszego
zbadania.

W kontekscie tych ustalen szczegdlnego potraktowania w projektowanych
badaniach wymaga obszar bezposrednio i przedmiotowo zwigzany narkotykami tzn.
dotyczacy wiedzy postaw i przekonan mlodziezy o narkotykach. Wszystkie
dotychczasowe badania krajowe i zagraniczne wskazujg na istotny zwigzek tego aspektu
psychospotecznego funkcjonowania z inicjacja w zakresie uzywania i ewentualnym
pdzZniejszym sigganiem po narkotyki. W podejmowanych badaniach trzeba uwzgledni¢
dos¢ szeroki asortyment substancji uzywanych przez milodziez obejmujacy przede

wszystkim substancje najbardziej popularne wérod miodziezy, tzn. marihuang i $rodki
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pokrewne, tatwo dostepne $rodki syntetyczne (amfetaming,) i substancje wziewne, a
takze leki. Uzywanie lekow przez mtodziez wymaga dokladniejszego zbadania poczynajac
od tego, co zazywa (np. jakiego typu farmaceutyki mtodziez nazywa lekami), jakie ,,leki”
Sg najbardziej popularne, dlaczego sig¢ga po nie, skad je dostaje, a takze co nich wie. Moze,
bowiem zachodzi¢ podejrzenie, ze dla niektdérych osdb sigganie po narkotyk jest niejako
kontynuacja wczesniejszych, pozytywnych doswiadczen ze stosowania ,,piguiki” na rézne

dolegliwosci zyciowe.

2.3. Zroznicowanie obszaréw badan

Czynnikow ryzyka 1 czynnikdw ochronnych w zakresie uzywania narkotykoéw
nalezy poszukiwa¢ w réznych obszarach psychospotecznego funkcjonowania
dorastajacych takze tych, ktéore nie sg przedmiotowo, bezposrednio zwigzane z
narkotykami.

Mlodzi ludzie siggaja po srodki psychoaktywne z rozmaitych powodow zard6wno
psychologicznych jak i spotecznych. Najwazniejsze z nich i najpowszechniejsze wynikaja
ze specyfiki okresu dorastania; okresu gwaltownych przemian w psychospotecznym
funkcjonowaniu, poszukiwaniu wiasnej tozsamosci, niejako "badanin" czy tez
weryfikowaniu samooceny, osobistego systemu wartosci, aspiracji, itp. Przemianom tym i
poszukiwaniom towarzyszy wzmozona emocjonalnos¢, wrazliwo$¢ na oceny i presje
szczegblnie ze strony Srodowiska réwiesniczego, spontaniczno$¢ zachowan i wzmozona
tendencja do podejmowania zachowan ryzykownych oraz dazenie do pokazania si¢ jako
osoba juz dorosta, samodzielna, odrzucajgca nakazy i zakazy ze strony "$wiata dorostych"
Jednym z glownych motywow pierwszych doswiadczen z narkotykami moze by¢ dazenie
do zdobywania nowych doswiadczen w sferze psychicznego, emocjonalnego i
spolecznego funkcjonowania wzgledu na wlasciwosci samych substancji i
psychologiczne znaczenie ich uzycia.

Pierwsze doswiadczenia z narkotykami w poczuciu dorastajacych moga ulatwiaé
im, stanowiC jeden ze sposobow, realizacji zadan rozwojowych okresu dorastania,
albo by¢ reakcja na niepowodzenia w tym zakresie. Realizacja zadan rozwojowych —
czy mowi¢ inaczej rozwoj psychospoteczny w okresie dorastania odbywa si¢ dzigki

funkcjonowaniu w trzech podstawowych dla tego okresu zyciu srodowiskach: rodzinnym,
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szkolnym i réwiesniczym. To jakie s3 wiasciwosci tych srodowisk, a w szczegdlnoscei jak
sg spostrzegane przez dorastajacych ma decydujace znaczenie dla ich psychospotecznego
funkcjonowania.

o Srodowisko réwiesnicze

Dane z badan polskich i zagranicznych jednoznacznie wskazuja, ze Srodowisko
rowiesnicze jako niekwestionowany, istotny kontekst rozwoju w tym okresie zycia moze
stanowi¢ istotny czynnik sprzyjajacy nie tylko inicjacji, ale takze dalszemu uzywaniu ze
wzgledu na np. plyngcy od niego przekaz (w postaci wzorow uzywania, aprobaty, itp.),
czy ze wzgledu na obowigzujacg W nim ,,mode¢” na narkotyki. Latwy dostgp do
narkotykow oraz pozytywne postawy wobec uzywania (zarowno wlasne jak i dostrzegane
wsrod rowiesnikow), wzmacniane przekonaniem, ze wsrdd tych, z ktorymi spedzany jest
czas wolny, uzywanie jest do$¢ popularne, stanowig istotne czynniki sprzyjajace
,eksperymentowaniu” ze srodkami odurzajacymi.

Nie tylko negatywny model rowiesnikow jesli chodzi o uzywanie narkotykow jest
czynnikiem ryzyka. ROwnie waznym elementem dla decyzji o sprobowaniu narkotyku czy
tez braniu ich mniej lub bardziej regularnie jest caloksztalt przekonan dotyczacych
najblizszego otoczenia rowiesniczego, dotyczacych grupy najblizszych przyjaciot, a przede
wszystkim ocena wiasnych relacji z nimi. Dotychczasowe badania wskazywaly, ze raczej
powierzchowne relacje z réwie$nikami (brak glebszych wig¢zi emocjonalnych) przy nie
rzadko stosowanym nacisku z ich strony, trafiajagcym w ,najczulsze miejsca”
dorastajacych (tchorz, maminsynek, itp.) wazne dazenia (np. bycia akceptowanym, chec
imponowania, itp.) tworza niewatpliwie konstelacje czynnikow sprzyjajacych uzywaniu
srodkow psychoaktywnych.

W zwiazku z tym charakterystyka relacji z rowiesnikami musi by¢ uwzgledniona
w projektowanych badaniach. W szczegolnosci chodzitby o takie aspekty (obok
czynnikdw bezposrednio zwigzanych z narkotykami i ich uzywaniem ) jak: dazenie do
(waznos¢) — 1 posiadanie grona bliskich przyjaciot, poczucie wsparcia z ich strony, dazenie
do - i ilo$¢ czasu spedzanego w gronie przyjaciot, itp.

e Srodowisko rodzinne
Kolejny syndrom czynnikow ochronnych lub podwyzszajacych ryzyko uzywania
narkotykow wigze si¢ z subiektywng oceng wlasnych relacji z rodzicami jak réwniez

faktycznym i odczuwanym przez dorastajacego osadzeniem w systemie rodzinnym.
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Te oceny moga nie tylko decydowac¢ o podjeciu pierwszych eksperymentow, ale takze
stanowi¢ wazny czynnik dla rozwoju nawyku siggania po narkotyki.
»Sprawnie" funkcjonujacy system rodzinny; nastawiony na zaspokojenie potrzeb
wszystkich jego cztonkdéw, spojny, zdolny do przeksztalcen zgodnych np. z
harmonogramem rozwoju dziecka, o silnych wzajemnych powigzaniach emocjonalnych
moze, jesli nie zapobiegaé, to przynajmniej ogranicza¢ doswiadczenia dorastajacych z
narkotykami, a na pewno - moze opdznia¢ inicjacje w tym zakresie.
e Sytuacja szkolna

Podstawowa aktywnos$cia zyciowa oczekiwang i aprobowang spotecznie, a przy tym
sformalizowang jest aktywnos$¢ szkolna dorastajacych. Ta aktywnos¢ w zyciu mlodziezy
jest nie tylko zwigzana ze zdobywaniem wiedzy i umiejetnosci, ale takze jest jednym z
wazniejszych zrodet wzmocnien pozytywnych i negatywnych, zrodlem informacji o sobie,
wlasnych mozliwosciach, czy tez mowigc ogdlnie , moze by¢ wazng przeslankg dla
ksztaltujgcej si¢ samooceny, poczucia wlasnej wartosci, sposobow radzenia sobie w
sytuacjach trudnych i konfliktowych.

Badania pokazuja, ze mtodziez posiadajgca doswiadczenia z uzywaniem narkotykow
w porownaniu do réwiesnikow nie posiadajgcych takich doswiadczen charakteryzuje si¢
bardziej negatywna postawg wobec szkoty 1 nauki, w niektérych studiach mowi si¢ takze 0
mniejszych osiggnieciach szkolnych, i zaangazowaniu w nauke , mniejszych aspiracjach w
tym zakresie 1 w efekcie o poczuciu mniejszej pewnosci co do osiggniecia sukcesu ( np.
dostaniu si¢ do wybranej szkoty) w aktywnosci ,,naukowej”.  Tak wiec, sytuacja szkolna
miodziezy, a mowigc dokladniej percepcja wlasnej sytuacji szkolnej przez
dorastajacych bedzie nastegpnym obszarem, ktory zostanie poddany badaniu.

o  Wilasciwosci indywidualne

Stosunkowo najmniej jednoznaczne i jednoczesnie najrzadsze takze w literaturze
Swiatowej sg badania poswigcone zwigzkom pomi¢dzy wlasciwosciami indywidualnymi
dorastajagcych a ich zaangazowaniem w uzywanie $rodkéw psychoaktywnych. Dostepne
dane sugeruja, ze dla osob, ktore maja juz jakies do§wiadczenia z uzywaniem narkotykow
w porownaniu do mlodziezy bez takich do§wiadczen znacznie wazniejsza jest mozliwosé
samodzielnego podejmowania decyzji w réznych codziennych sprawach zyciowych,

warto$¢ samodzielnosci czy tez che¢ zdobycia wigkszej niezaleznosci od rodzicow.
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Niektore studia pokazuja, ze czestsze uzywanie narkotykow wigze si¢ z relatywnie niskim
badz wysokim poczuciem wiasnej skutecznosci (zwigzek krzywoliniowy), mniejszym
optymizmem zyciowym, ktorym towarzyszy poczucie gorszego radzenia sobie z
najblizszym otoczeniem ( szczegdlnie rowiesniczym).

Niedostatek jednoznacznych wynikéw badan w tym zakresie moze wynikaé
choéby z faktu, ze wlasnie w tym okresie zycia zachodza najbardziej dynamiczne i
rozlegte zmiany w psychospoltecznym funkcjonowaniu, ktére stanowig podioze
ksztaltowania osobowos$ci; poczucia wlasnej tozsamos$ci, samooceny, osobistego
systemu wartosci, postaw, itp. Najczescie] te wlasciwosci, a w szczegdlnosci, specyfika
zmian zachodzacych w dorastaniu jest "uzywana" dla interpretacji, wyjasniania,
uzasadniania stwierdzonego w wielu badaniach faktu, ze to wiasnie w dorastaniu
najczescie] pojawiaja si¢ pierwsze doswiadczenia z uzywaniem roznych srodkow
psychoaktywnych.

Autorzy réznych prac sg zgodni, ze motywy inicjacji narkotykowej, mogg by¢
bardzo zrdéznicowane indywidualnie 1 najczgs$ciej sa bardzo zlozone. Decyzja o
sprobowaniu moze spontaniczna, sytuacyjna ("impreza") albo "przemyslana",
zaplanowana, moze by¢ atrakcyjna sama w sobie (ciekawo$¢) lub instrumentalna
(poprawa nastroju, zdobycie akceptacji, itp.), moze by¢ wreszcie podjeta samodzielnie
lub pod presja. Takich przeciwstawnych par motywdw o r6znej ogdlnosci i wzajemnie
si¢ nie wykluczajacych mozna by wymieni¢ jeszcze wiele. Faktem jest rowniez to, ze
czg$¢ nastolatkow nie podejmuje prob uzywania narkotykow (takze z bardzo r6znych
powodow), jak rowniez to, ze sposrod tych co sprobowali czg$¢ poprzestaje na tych
pierwszych doswiadczeniach, cze$¢ je kontynuuje sporadycznie czy tez okazjonalnie i
niejako "wyrasta" z narkotykéw u progu dorostosci, dla czesci za§ narkotyki stajg sie
regularnym, stalym elementem ich  psychospotecznego funkcjonowania. Miodzi
narkomani (osoby uzaleznione) najczeSciej wlasnie w dorastaniu przeszly inicjacje i
okres sporadycznego siegania po narkotyki lub inne $rodki psychoaktywne. W
badaniach Rawy (2000) okazalo si¢, ze miodzi narkomani (18-28-letni) sa nieufni,
ostrozni, maja poczucie trudnosci w relacjach z innymi., nie lubig rywalizowac,
dominowa¢, unikaja bezposredniej konfrontacji, sa niepewni, malo skuteczni w
sytuacjach zadaniowych, sa mato systematyczni. Ich obraz idealny odbiega od obrazu

realnego. Czy wszystkie lub czg$¢ tych wilasciwosci wigze si¢ z rozwojem nawyku
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siggania po narkotyki, czy to narkotyki uksztattowaly taki styl funkcjonowania, czy tez
te wlasciwosci wczesniej uksztaltowane sprzyjaty, stanowily osobowosciowe
predyspozycje dla uzaleznienia? Na te pytania nie mozna znalez¢ jednoznacznej
odpowiedzi w dotychczasowych badaniach. By¢ moze projektowane podtuzne badanie
dostarczy informacji na temat zwigzku pomiedzy wlasciwosciami indywidualnymi
dorastajagcych a inicjacja i1 ewentualnym rozwojem doswiadczen z uzywaniem
narkotykow.
o System zachowan

Kolejny obszar wymagajacy uwzglednienia w projektowanych badaniach to tzw. system
zachowan dorastajacych. Najliczniejsza grupe badan stanowig te, ktére pokazujg zwigzki
pomiedzy uzywaniem narkotykow a podejmowaniem innych zachowan problemowych.
Na przyklad stwierdzono, ze miodziez posiadajaca doswiadczenia z uzywaniem
narkotykow w porownaniu do réwiesnikoOw nie posiadajgcych takich do§wiadczen czgsciej
podejmuje inne zachowania problemowe (tj. picie alkoholu, palenie papieroséw,
zachowania aspoteczne i ryzykowne), ma réwniez inne preferencje co do spedzania
czasu wolnego. Analizy pokazaly, ze te osoby posiadajgce i nieposiadajagce doswiadczen z
uzywaniem narkotykow réznig si¢ takze sposobem spedzania czasu wolnego, sytuacja
szkolng, a takze "zaangazowaniem" w inne zachowania problemowe okresu dorastania.
Okazalo si¢ na przyklad, ze uczniowie, ktorzy co najmniej raz sprobowali narkotyku w
porownaniu do pozostatych badanych znacznie wigcej czasu poswigcajg na rozrywki typu
dyskoteka, pub, imprezy towarzyskie, jak rowniez znacznie wigcej czasu zabiera im....
,,hic niezrobienie” - po prostu bezczynne spedzanie czasu. Istotnym czynnikiem ryzyka
dla kontynuacji doswiadczen z narkotykami moze by¢ podwyzszona intensywnosc
zachowan problemowych, ktoérej towarzysza takie wlasciwosci jak: brak niepokojow
typowych dla nastolatkow (ogdlnie dobre samopoczucie), dajace dorazng pewno$¢ siebie,
przy jednocze$nie niskiej ocenie szans na sukces w przyszlosci i braku emocjonalnego
zwiazku z grupa roéwiesnicza.

Niejako przeciwwaga dla pojawiajacych si¢ w dorastaniu zachowan problemowych sa
tzw. zachowania konwencjonalne. Nieliczne studia wskazuja, ze zaangazowanie np. w
aktywno$¢ spoteczng , zaangazowanie religijne, dbato$¢ zdrowy tryb Zycia i higieng
osobista moga stanowi¢ swoista ochrone przed angazowaniem si¢ w zachowania

problemowe w tym takze uzywanie narkotykow.

18



e Socjodemograficzne aspekty sytuacji Zyciowej dorastajgcych

Dane z badan prowadzonych w latach 1997-2000 zdaja si¢ wskazywaé, ze
rozpowszechnienie uzywania narkotykow - eksperymentalnego, czy okazjonalnego jest
zroznicowane terytorialnie. Narkotyki s3 obecne w znacznie wigkszym wymiarze w
wielkich miastach, wyzsze rozpowszechnienie notuje si¢ tez w mniejszych miastach, ale
tylko w niektorych regionach kraju. Stwierdzono takze, ze narkomania jest czgstszym
zjawiskiem w wielkich miastach. Weryfikacja tych ustalen w znacznym zakresie bedzie
mozliwa w podejmowanych badaniach.

Z uzywaniem narkotykéw wigze si¢ rowniez pleé i wiek badanych. Wedlug
wszystkich dostgpnych danych z badan, zarowno opartych o proby reprezentacyjne
(ESPAD i in.) jak i niereprezentacyjne probki miodziezy szkolnej (Stgpien, 2000,
Bobrowski, 2003, in.) rozpowszechnienie uzywania narkotykow wsrod chlopcow jest
wigksze niz wérod dziewczat, a takze wsrdd starszych badanych niz wéréd miodszych.
Wyniki niektérych prac zdajg sie takze wskazywac, iz grupa szczegdlnego ryzyka sg
starsi chlopcy tj. w wieku 17-18 lat.

Zarowno eksperymentowanie z substancjami nielegalnymi, jak ich czestsze
uzywanie jest bardziej rozpowszechnione wsréd chlopcow niz wsrod dziewczat, ale
wyjatek stanowig leki uspokajajace 1 nasenne przyjmowane bez przepisu lekarza czesciej
przez dziewczgta niz przez chlopcow.

Warto jednak zauwazy¢, ze prawidlowos¢ dotyczaca plei takze zmienita si¢ nieco
w ciggu ostatnich lat. Na przyklad z badan 15-latkow badanych w 1998r. 1 w 2002r.
wynika, ze jakkolwiek w kazdym z tych badan rozpowszechnienie posiadania
doswiadczen z uzywaniem marihuany lub haszyszu wérod chlopcow jest wieksze niz
wsrdd dziewczat, to jednak ta dysproporcja w ciggu czterech lat znacznie si¢ zmniejszyla.
O ile w 1998 roku chiopcy blisko trzykrotnie dominowali nad dziewczetami, to w 2002r.
przewaga chlopcéw jest juz niespelna dwukrotna (ESPAD). I tu takze konieczna jest
aktualizacja danych.

Kolejny aspekt sytuacji socjoekonomicznej dotyczy statusu spolecznego rodziny.
Niewiele jest danych empirycznych sondujacych problem zwiazek pomigdzy statusem /
zasobami rodziny a posiadaniem dos$wiadczen, czy tez zaangazowaniem dzieci w

uzywanie narkotykow.
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Niektore badania (Rogali- Obtekowskiej (1994-1998) wskazaly, ze wystepuje
zwigzek miedzy rodzajem preferowanych przez milodziez narkotykow a warunkami
materialnymi i poziomem wyksztatcenia rodzicow. Ryzyko uzaleznienia od drogich
narkotykéw moze by¢ wicksze wtedy, gdy rodzina jest lepiej sytuowana, mieszka w
wielkim mies$cie, 1 rodzice maja wyzsze wyksztalcenie.

Wyniki badan z 2002r. prowadzone wsrod miodziezy szkot srednich (Stgpien
2002) pokazaty, ze osoby, ktore maja juz jakie§ doswiadczenia z uzywaniem
narkotykOw maja istotnie statystycznie lepiej wyksztalconych rodzicow (szczegdlnie
0jcOw) niz osoby, ktdre jeszcze nie probowaty narkotykow. W tej probie badanych nie
stwierdzono natomiast zwigzku pomiedzy tym jak bardzo rodzice zajeci sg praca
zawodowa (co najmniej pelny etat, 1/2 etatu lub praca dorywcza, bezrobocie,
emerytura, renta), co posrednio moze decydowac o statusie rodziny, a posiadaniem lub
nieposiadaniem do$wiadczen z narkotykami przez ich dzieci.

W s$wietle tych rezultatow wydaje si¢, ze warto byloby uzyska¢ odpowiedz na
pytanie czy obecnie uzywanie narkotykow jest bardziej charakterystyczne dla
nastolatkow wychowujacych si¢ w rodzinach o wyzszej pozycji socjoekonomicznej
(precyzujac w miar¢ jednoznacznie wskazniki statusu spolecznego rodziny). O statusie
spoteczno-ekonomicznym rodziny decyduje m.in. poziom wyksztalcenia rodzicow,

charakter pracy rodzicoOw, zasoby materialne rodziny itp.

Podsumowanie

W swietle danych zawartych w literaturze, dla wspotczesnej mlodziezy polskiej narkotyki
nie sg juz jaka$ tajemnicza substancjg, kojarzong przede wszystkim z niezwyklymi
doznaniami. Nastolatki do$¢ duzo wiedza o réznych specyfikach, zaczynaja odrdzniad
srodki odurzajace od ,,wspomagajacych” (np. wydolno$¢ umystowa, fizyczna, itp.). Trzeba
takze podkresli¢, ze do$¢ powszechnie miodziez wymienia narkotyki ws$rdéd innych
substancji uzalezniajacych tj. alkohol, czy tyton, a szkodliwos$¢ tych najpopularniejszych w
opinii mlodziezy zalezy przede wszystkim od nasilenia ich uzywania. Spostrzegane
postawy wobec narkotykow, wzory ich uzywania, przekonania co do rozpowszechnienia
,brania” szczegdlnie w odniesieniu do najblizszego otoczenia spotecznego moga stanowic
wystarczajacy pretekst, przynajmniej dla niektérych nastolatkow, dla inicjacji lub

,wygodne” usprawiedliwienie dla wlasnych, posiadanych juz, do$wiadczen =z
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narkotykami. Problem rozwoju kontaktéw z narkotykami z jednej strony z drugiej za$
identyfikacja okolicznosci zyciowych 1 wlasciwosci osobistych  sprzyjajacych
,wyrastaniu” z milodziezowych eksperymentdow z narkotykami powinien stanowic
przedmiot dalszych systematycznych badan.

Mozna powiedzie¢, ze moda na narkotyki wsréd mlodziezy niejako ,,zastgpita” lub, co
najmniej uzupekita dla niej magiczne znaczenie picia alkoholu. Co gorsza, wymagania
stawiane mlodym ambitnym ludziom, ich osobiste wysokie aspiracje w roznych
dziedzinach zycia ( i tych dotyczacych wygladu, i tych edukacyjno-zawodowych), w
potaczeniu z wlasciwosciami narkotykow, wzglednie tatwa dostgpnoscig (takze
finansowg), wigksza niz w przypadku alkoholu ,,estetyka” (,,nie Smierdza”, nie powoduja
wymiotow, itp.) uzywania, sprzyjaja sieganiu po narkotyki przez mlodziez z coraz
szerszych kregdw spotecznych, w szczegdlnosci przez nastolatki nie sprawiajace
dotychczas zadnych problemow wychowawczych.

Przeglad literatury, jakkolwiek do$¢ wyraznie sygnalizuje zwigzek pomiedzy
pewnymi wlasciwos$ciami osobowosciowymi dorastajagcych a ich doswiadczeniami z
uzywaniem S$rodkéw psychoaktywnych, to jednak charakter tego zwigzku wymaga
dalszych systematycznych badan. Mozna np. przypuszczaé, ze dobra kondycja
psychiczna (wzglednie wysokie poczucie wtasnej skutecznosci, optymistyczne
nastawienie do wlasnej przysztosci, itp.,) jakkolwiek nie ,,zabezpiecza” przed inicjacja,
czy pierwszymi eksperymentami z narkotykami, to jednak stanowi¢ moze wazny
czynnik ,,ochronny” przed rozwojem kontaktow z narkotykami. Istotne bytoby jednak
sprawdzenie 1 proba wyjasnienia czy, a jesli tak to, jakie znaczenie ma ple¢, a takze
wiek (poczatek dorastania vs starsi dorastajacy) dla badanych relacji. Wysokie poczucia
skutecznos$ci u chltopcoéw siggajacych po legalne i nielegalne substancje psychoaktywne
jest by¢ moze zwigzane z zadaniowym, sprawnosciowym nastawieniem do
rzeczywisto$ci 1 wlasnego zycia tzn. z tym, ze maja oni przekonanie, ze moga
skutecznie panowa¢ nad konsekwencjami uzywania tych $rodkéw a jednocze$nie
siggajac po nie bez obaw zdobywaja nowe doswiadczenia zyciowe, demonstruja swoja
niezalezno$¢ - a to z kolei moze zwrotnie wzmacnia¢ ich samooceng. U dziewczat
zwigzek pomiedzy kumulacjg uzywania roznych substancji psychoaktywnych i niskim
poczuciem skutecznosci moze $wiadczy¢ o tym, Ze takie zachowania sa dla nich raczej

sposobem radzenia sobie z problemami Zyciowymi, emocjonalnymi. Jezeli te hipotezy
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okazalyby si¢ prawdziwe, to np. mozna by sadzi¢, ze chlopcy, ktérzy skutecznie
poradza sobie =z problemami, zadaniami, okresu dorastania z wickszym
prawdopodobienstwem niz dziewczgta ,,wyrosng” rowniez z narkotykow, a
przynajmniej nie bgdzie istotnego progresu w uzywaniu narkotykow. U dziewczat
natomiast, w wigkszym stopniu emocjonalne niz sprawnosciowe podloze pierwszych
kontaktow z narkotykami ma wigkszg szans¢ utrwalenia si¢. Jednak trzeba zaznaczyc,
ze ogolnie milodziez szkolna roznigca si¢ doswiadczeniami z narkotykami
(nieposiadajaca takich doswiadczen, 1 uzywajaca narkotyki z r6zng czgstoscia, Stepien,
2002) nie roznila si¢ pod wzgledem przejawiania tendencji do obnizonego nastroju,
poczuciem alienacji, niezrozumienia, itp., ale analizy te nie uwzglednialy ptci badanych
jako waznego czynnika, ktory moze modyfikowa¢ uzyskane dotychczas zwigzki.

Dalsze analizy pokazaty, ze te dwie grupy badanych r6znig si¢ takze sposobem
spedzania czasu wolnego, sytuacjg szkolng, a takze '"zaangazowaniem" w inne
zachowania problemowe okresu dorastania. Okazalo si¢ na przykiad, ze uczniowie,
ktorzy co najmniej raz sprobowali narkotyku w poro6wnaniu do pozostatych badanych
znacznie wigcej czasu poswiecajg na rozrywki typu dyskoteka, pub, imprezy
towarzyskie, jak rowniez znacznie wigcej czasu zabiera im.... ,,nic niezrobienie” - po
prostu bezczynne spedzanie czasu. Jesli chodzi o aktywno$¢ szkolng doswiadczenia z
narkotykami wigzaty si¢ z mniejszym zaangazowaniem w nauke (mniej czasu
poswiecali na przygotowanie do lekcji, mieli gorsze oceny), zdecydowanie mniejszg
akceptacja szkoly 1 nauki, mieli mniejsze aspiracje edukacyjne, ale tez mniejszg wiar¢ w
mozliwos¢ osiggniecia sukcesow w tym zakresie.

Te charakterystyke nastolatkow posiadajacych juz jakie§ doswiadczenia z uzywaniem
narkotykOw uzupelniaja nastepujace wilasciwosci: maja wieksza niz réwiesnicy
sktonno$¢ do podejmowania zachowan ryzykownych dla zycia i zdrowia tylko dla
emocji, ,,dreszczyku”, ekscytacji, ktore ze soba niosa (np. niebezpieczna, ryzykowna
jazda rowerem, samochodem, nocne eskapaday, itp.), 1 jednocze$nie deklaruja mniejsza
akceptacje dla powszechnych norm spotecznych, obyczajowych takich jak np.
uczciwos¢ (nie oszukiwanie rodzicOw, nauczycieli, nie przywlaszczanie sobie nie
swoich rzeczy), podporzadkowanie si¢ regulom wspdtzycia spotecznego (nie
podejmowanie zachowan agresywnych wobec innych, podporzadkowanie si¢

nakazom/zakazom wynikajacym z roli ucznia, dziecka, itp.).
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W s$wietle dalszych analiz mozna przypuszcza¢, ze owa zwigkszona tolerancja dla
aspotecznosci nie jest tylko werbalnym, golostownym wyrazem mlodziezowego buntu
wobec autorytetu dorostych. Posiadanie do§wiadczen z uzywaniem narkotykow wigzato
si¢ rowniez z czgstszym paleniem papierosoOw, bardziej intensywna konsumpcja
alkoholu, czgéciej podejmowanymi zachowaniami antynormatywnymi (tj. ktamanie,
drobne kradzieze, udziat w bojkach, niepostuszenstwo wobec rodzicow, nauczycieli,
itp.). Okazalo si¢ réwniez, ze osoby posiadajgce doswiadczenia z uzywaniem
narkotykow nie tylko nie przejawiaja zbyt wysokich aspiracji edukacyjnych 1 bardziej
liberalnie traktujag normy spoleczne, ale jednoczesnie dla tych badanych znacznie
wazniejsza byla niezaleznos$¢, mozliwos¢ samodzielnego podejmowania decyzji w
réznych codziennych sprawach zyciowych niz ich rowiesnikow niedoswiadczonych w
sprawach narkotykow.

W  projektowanych badaniach podjete zostang proby  weryfikacji
wieloczynnikowych modeli uwarunkowan siggania po narkotyki wykorzystujace
dotychczasowe ustalenia, a takze nowe, prawdopodobne czynniki. Na przyktad
wiadomo, ze u milodziezy, podj¢cie pierwszych doswiadczen z narkotykami jest
zwigzane z pojawieniem si¢ takze innych, niekiedy niekorzystnych z punktu widzenia
zdrowia i rozwoju (tendencja do ryzyka, inne zachowania problemowe, negatywna
postawa wobec nauki szkolnej, itp.) wilasciwosci ich psychospolecznego
funkcjonowania. Je$li wigc, nawet te pierwsze eksperymenty ze S$rodkami
psychoaktywnymi (narkotyki, ale takze tyton 1 alkohol):

® wigza si¢ z dgzeniem do samodzielnosci, pokazania si¢ jako juz nie-dziecko, sg
wyrazem buntu przeciwko ograniczeniom ptyngcym ze $wiata dorostych,

e wspolwystepuja z innymi zachowaniami problemowymi (zachowania
ryzykowne, aspoteczne),

e towarzyszy im negatywna postawa wobec szkoly 1 nauki (tj wobec
podstawowej, w tym okresie zycia, regularnej, ,zinstytucjonalizowanej”
aktywnosci),

e i niezbyt komfortowe psychologiczne relacje z rodzicami,

e natomiast satysfakcjonujace sg relacje z grupa rowiesnicza, w ktorej obecne sg

narkotyki,
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- to taka sytuacja moze stanowi¢ realne niebezpieczenstwo, czy tez zagrozenie, ze te
pierwsze proby beda kontynuowane, a z czasem mogg przeksztalci¢ si¢ w regularne
uzywanie narkotykdw i1 w konsekwencji doprowadzi¢ nawet do uzaleznienia.
Znaczenie, rola poszczeg6lnych elementdw tego typu zestawu czynnikOw zostanie
zweryfikowana w oparciu o zebrany nowy materiat empiryczny.

Wazne jest jednak podkreslenie w tym miejscu, ze zadna z wymienionych
okoliczno$ci wyizolowana, samoistnie nie stanowi wystarczajacej ani koniecznej
przestanki dla rozpoczecia mniej lub bardziej regularnego uzywania narkotykow.
Mozna je rozpatrywaé jedynie jako swoisty syndrom okoliczno$ci sprzyjajacy zarOwno
inicjacji jak 1 dalszym kontaktom narkotykami. Co wiecej, kazda z tych okolicznosci,
przynajmniej w $wietle dotychczasowych badan, moze w indywidualnych przypadkach
stanowi€ pierwotng, czy tez dominujacg przyczyne rozwoju kontaktow z narkotykami w
okresie dorastania, szczegdlnie wtedy gdy czynniki te funkcjonujg, pojawiajg si¢ w
szerszym kontekscie to jest mody na narkotyki, przekonan nie tylko osobistych, ale
takze dostrzeganych u innych o znikomej szkodliwosci przynajmniej niektorych
substancji, czy tez ich "cudownych" wlasciwosciach takich jak mile doznania po
uzyciu, polepszenie nastroju, pokonanie nieSmiato$ci, wspomaganie réznych sfer

funkcjonowania, itp.

Weryfikacja sformulowanych powyzej przypuszczen, co do znaczenia
wlasciwosci intrapsychicznych, oceny wilasnej sytuacji zyciowej, oceny relacji z
najblizszym otoczeniem, itd. dla do$wiadczen z narkotykami powinny by¢ prowadzone
w oparciu o0 dalsze systematyczne badania, najlepiej podluzne, w Kktorych
uwzglednione zostana, obok poglebionej charakterystyki kontaktéow z
narkotykami (np. umozliwiajacej wyodrebnienie grup mlodziezy rézniacych sie
stopniem zagrozenia uzaleZnieniem ze wzgledu na czesto$é, regularno$é, rodzaj
uzywanych narkotykow), jednocze$nie r6zne wlasciwosci dorastajacych z zakresu
ich psychospolecznego funkcjonowania dajace takze mozliwos¢ porownan w
zakresie wieku i plci badanych (odpowiednio duze i zr6znicowane proby).

Na uzyteczno$¢ tego typu badan wskazuja wyniki badan katamestycznych
(Stepien, 2001, Rabe-Jabtoniska 2001), w ktorych stwierdzono np., ze dla przysztego

uzywania substancji nielegalnych, bardziej wazace niz poczucie skutecznosci byly:
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tatwy dostep do narkotykow, pozytywne nastawienie do uzywania narkotykdw oraz
spostrzeganie podobnego nastawienia wsrod rowiesnikéw, przekonanie, ze uzywanie
substancji nielegalnych jest powszechne oraz wystgpowanie u 0s6b badanych innych
zachowan problemowych (Stepien, 2001). Na zwigzek pomiedzy klinicznie
stwierdzonymi zaburzeniami w sferze emocjonalnego funkcjonowania w okresie
dziecinstwa i dorastania a uzywaniem narkotykow moga wskazujg natomiast badania
Rabe-Jabtonskiej, w ktorych okazalo si¢ m.in., ze u ponad 10% bylych pacjentow
poradni zdrowia psychicznego i placowek psychiatrycznych dla dzieci w wieku 5-18 lat
po 15 latach rozpoznano naduzywanie substancji psychoaktywnych.

Oczywiscie znaczna czg$¢ nastolatkow z powodzeniem radzi sobie z r6znymi
wyzwaniami, stresami, ograniczeniami, jakie niesie okres dorastania, w tym takze
poprzestaje na pierwszych sporadycznych, okazjonalnych, czy tez eksperymentalnych
probach z narkotykami. Co zatem moze sprzyja¢ poradzeniu sobie z "problemem
narkotykow" w okresie dorastania? Czy oprocz, moéwigc ogolnie, dobrej obiektywnie 1
subiektywnie sytuacji szkolnej, rodzinnej i roéwiesSniczej mozna dopatrywaé sie¢
pewnych czynnikéw "ochronnych" takze w ksztattujacej si¢ osobowosci mtodych ludzi?
Jakkolwiek problem ten wymaga dokladniejszych badan i1 analiz to pewne hipotezy
moga by¢ formutowane na bazie dotychczasowych wynikéw. Mianowicie, opisywana
powyzej proba nastolatkow (w wiekszosci 17-letni uczniowie szkot licealnych)
przyznajacych si¢ do posiadania doswiadczen z uzywaniem narkotykow zostala
podzielona na tych, ktorzy w okresie ostatnich 6. miesiecy nie uzywali (68 0sob),
takich, ktorym zdarzyto si¢ to nie wiecej niz 1-3 razy (45 osob) oraz tych, ktorzy w
ostatnim potroczu przed badaniem brali narkotyki co najmniej 4 razy (21 oséb). Wyniki
analiz pokazaty przede wszystkim, ze tak rozumiana wigksza czesto§¢ uzywania
narkotykOw jest zwigzana z gorszymi ocenami i mniejszymi aspiracjami szkolnymi oraz
bardziej niechetna postawa wobec nauki 1 szkoty, czedciej podejmowanymi
zachowaniami aspolecznym, wiaze si¢ takze z percepcja aprobaty dla uzywania i
Znacznego rozpowszechnienia uzywania wsrdd przyjaciét. W grupie tej zréznicowanie
czgstosci uzywania nie jest istotnie powigzane ani sposobem spedzania czasu wolnego 1
co znamienne, nie réznicuje rowniez wartosci samodzielnosci dla badanych. Natomiast
pojawiaja si¢ inne istotne zwiazki: osoby relatywnie najczeSciej wsrod badanych

ucznidow uzywajace narkotyki maja najnizsze poczucie wlasnej skutecznos$ci, sa
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najmniej optymistycznie nastawieni do wilasnej przyszios$ci (najnizej oceniaja swoja
szans¢ na sukces w réznych dziedzinach zycia) i najnizej oceniaja jako$¢ wilasnych
relacji z innymi ludzmi. Warto tu takze zaznaczy¢, ze te analizy pokazaly réwniez, ze
na 0got osoby, ktore miaty tylko sporadyczne doswiadczenia (w ostatnim potroczu- nie
uzywaly i te, ktore w ostatnim pdtroczu braly 1-3 razy) z uzywaniem narkotykdéw nie
roznig si¢ od siebie pod wzgledem wymienionych wilasciwosci. Mozna wigc,
przypuszczaé, ze zdecydowane wykroczenie poza eksperymentalne, sporadyczne (by¢
moze sytuacyjnie uwarunkowane) proby uzywania narkotykow wigzg si¢ z
specyficznymi wlasciwosciami nastolatkow - moga by¢ zarowno jedng z wazkich
przyczyn wigkszego zaangazowania w uzywanie narkotykow jak 1 ich skutkiem.

Mozna np. przypuszczaé, ze dobra kondycja psychiczna (wzglednie wysokie poczucie
wilasnej skutecznosci, optymistyczne nastawienie do wilasnej przysziosci, itp.,)
jakkolwiek nie ,,zabezpiecza” przed inicjacja, czy pierwszymi eksperymentami z
narkotykami, to jednak stanowi¢ moze wazny czynnik ,,ochronny” przed rozwojem
kontaktow z narkotykami. Istotne bytoby jednak sprawdzenie i proba wyjasnienia czy, a
jesli tak to, jakie znaczenie ma pte¢, a takze wiek (poczatek dorastania vs starsi
dorastajacy) dla badanych relacji. Wysokie poczucia skutecznosci u chlopcoéw
siegajacych po legalne i nielegalne substancje psychoaktywne jest by¢ moze zwigzane z
zadaniowym, sprawnos$ciowym nastawieniem do rzeczywistosci i wlasnego zycia tzn. z
tym, ze maja oni przekonanie, ze moga skutecznie panowa¢ nad konsekwencjami
uzywania tych srodkow a jednocze$nie siegajac po nie bez obaw zdobywaja nowe
doswiadczenia zyciowe, demonstrujg swoja niezalezno$¢ - a to z kolei moze zwrotnie
wzmacnia¢ ich samoocene. U dziewczat zwigzek pomiedzy kumulacjg uzywania
r6znych substancji psychoaktywnych i niskim poczuciem skuteczno$ci moze §wiadczy¢
o tym, ze takie zachowania sg dla nich raczej sposobem radzenia sobie z problemami
zyciowymi, emocjonalnymi. Jezeli te hipotezy okazatyby si¢ prawdziwe, to np. mozna
by sadzi¢, ze chlopcy, ktorzy skutecznie poradza sobie z problemami, zadaniami, okresu
dorastania z wigkszym prawdopodobienstwem niz dziewczeta ,,wyrosng” rowniez z
narkotykow, a przynajmniej nie bedzie istotnego progresu w uzywaniu narkotykow. U
dziewczat natomiast, w wiekszym stopniu emocjonalne niz sprawnosciowe podloze
pierwszych kontaktow z narkotykami ma wickszg szanse utrwalenia si¢. Jednak trzeba

zaznaczy¢, ze ogllnie mlodziez szkolna roznigca si¢ doswiadczeniami z narkotykami
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(nieposiadajaca takich do$wiadczen, i uzywajaca narkotyki z r6zng czestoscia, Stepien,
2002) nie roznita si¢ pod wzglgdem przejawiania tendencji do obnizonego nastroju,
poczuciem alienacji, niezrozumienia, itp., ale analizy te nie uwzglgdniaty plci
badanych® jako waznego czynnika, ktory moze modyfikowa¢ uzyskane dotychczas
zwigzki.

Weryfikacja sformulowanych powyzej przypuszczen, co do znaczenia
wiasciwosci intrapsychicznych dorastajacych ich doswiadczen z narkotykami powinny
by¢ prowadzone w oparciu o dalsze systematyczne badania, najlepiej podluzne, w
ktorych uwzglednione zostana, obok poglebionej charakterystyki kontaktow z
narkotykami (np. umozliwiajacej wyodre¢bnienie grup mlodziezy rdézniacych sie
stopniem zagrozenia uzaleznieniem ze wzgledu na czesto$¢, regularnosé, rodzaj
uzywanych narkotykow), jednoczesnie rézne wlasciwosci dorastajacych z zakresu
ich psychospolecznego funkcjonowania dajace takze mozliwos¢ porownan w
zakresie wieku i plci badanych (odpowiednio duze i zréznicowane proby).

Na uzyteczno$¢ tego typu badan wskazuja wyniki badan katamestycznych
(Stepien, 2001, Rabe-Jablonska 2001), w ktorych stwierdzono np., ze dla przysziego
uzywania substancji nielegalnych, bardziej wazace niz poczucie skutecznosci byly:
fatwy dostep do narkotykdéw, pozytywne nastawienie do uzywania narkotykow oraz
spostrzeganie podobnego nastawienia wsrod rowiesnikoOw, przekonanie, ze uzywanie
substancji nielegalnych jest powszechne oraz wystepowanie u os6b badanych innych
zachowan problemowych (Stepien, 2001). Na zwigzek pomiedzy klinicznie
stwierdzonymi zaburzeniami w sferze emocjonalnego funkcjonowania w okresie
dziecinstwa i dorastania a uzywaniem narkotykow mogg wskazuja natomiast badania
Rabe-Jabtonskiej, w ktorych okazato si¢ m.in., ze u ponad 10% bylych pacjentow
poradni zdrowia psychicznego i placowek psychiatrycznych dla dzieci w wieku 5-18 lat

po 15 latach rozpoznano naduzywanie substancji psychoaktywnych.

! Analizy uwzgledniajace pte¢- w toku

27



3. Gléwne problemy i pytania badawcze

Projektowany program badawczy podejmuje problem identyfikacji réznorodnych

czynnikéw 1 wlasciwosci z zakresu psychospotecznego funkcjonowania dorastajacych

sprzyjajacych lub ograniczajacych prawdopodobienstwo uzywania przez nich

narkotykow.

Dokonany przeglad literatury wskazuje, ze niezbgdne dla badanego problemu

jest objecie badaniami nastepujacych zagadnien:

1)

2)

3)

4)

charakterystyka opisowa zjawiska uzywania narkotykow z perspektywy
miodziezy szkolnej - pomimo istniejgcej juz obszernej empirycznej
dokumentacji ( dotyczacej tzw. wzoréw uzywania narkotykow) istnieje
konieczno$¢ statej aktualizacji wiedzy na temat tego zjawiska nie tylko ze
wzgledu na jego dynamiczny rozw0j zarowno od strony przedmiotowej (coraz
,bogatszy” asortyment dostepnych srodkow i1 sposobdw ich rozpowszechniania,
itp.), jak 1 charakterystyki zmian dotyczacych uzywania (wzrost
rozpowszechnienia, obnizenie wieku inicjacji, itp.), ale takze ze wzgledu na
zmieniajgce si¢ przekonania, opinie, wiedze¢ mlodziezy dotyczace substancji
psychoaktywnych;

charakterystyka wlasciwosci psychospolecznego funkcjonowania mitodziezy w
srodowisku rodzinnym i rowiesniczym - zawierajgca opis 1 ocen¢ wiasnych
relacji z najblizszym otoczeniem ( dorostym i1 rowiesniczym),

charakterystyka wlasciwosci psychospotecznego funkcjonowania w roli ucznia
(podstawowa, sformalizowana, normatywnie wymagana aktywno$¢ zyciowa
okresu dorastania); w tym osiagni¢cia szkolne, postawy wobec szkoly i nauki,
warto$¢ 1 pewnos¢ osiagnie¢ szkolnych, relacje spoteczne w szkole, itp.
charakterystyka wiasciwosci indywidualnych ze szczegélnym uwzglednieniem
takich aspektow samoopisu jak: poczucie wilasnej skutecznosci, optymizm
zyciowy (ocena szans na sukces w roéznych dziedzinach zycia), poczucie
dobrostanu ( w tym: symptomy obnizonego nastroju), samoocena w zakresie

wilasnej atrakcyjnosci interpersonalnej, stanu witasnego zdrowia i organizmu,
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poczucie kontroli nad wlasnym zdrowiem, niektore aspekty rozwoju moralnego
(np. postawy wobec zachowan nieakceptowanych spotecznie), itp.

5) charakterystyka stylu zycia - ze szczegdinym uwzglednieniem preferencji co do
sposobodw spedzania czasu wolnego, dbalosci o higieng zycia codziennego,
mozliwosci realizacji wlasnych zainteresowan, pasji, itp.

6) charakterystyka syndromu zachowan problemowych wg koncepcji Jessora

W kontekscie przedstawionych zalozen merytorycznych sformutowano nastepujace

pytania badawcze:

1. Jakie znaczenie dla inicjacji i rozwoju uzywania narkotykow maja

nastepujace czynniki:

1.1. BezpoSrednio zwigzane z narkotykami tj.:

1.1.1. Wiek inicjacji

1.1.2. Okoliczno$ci inicjacji (miejsce, powdd, samopoczucie po uzyciu, itp.)

1.1.3. Stosowane dotychczas substancje ( jakie )

1.1.4. Intensywnos$¢ uzywania (jak czesto, w jakich dawkach, bycie ,,na haju”)

1.1.5. Wiedza i przekonania dotyczace narkotykéw (np. dotyczace
szkodliwo$ci narkotykdéw, mozliwosci uzaleznienia, itp.)

1.1.6. Deklarowana postawa wobec ich uzywania ( aprobata vs dezaprobata)

1.1.7. Percepcja zjawiska uzywania narkotykow w najblizszym otoczeniu

(rozpowszechnienie, postawy wobec uzywania w najblizszym

otoczeniu, itp.)

1.1.8. Ocena dostgpnosci

1.1.9. Problemy/ zatargi z otoczeniem z powodu narkotykoéw (z rodzicami, w

szkole, z przyjacidtmi, z policja)

1.2. Nie zwiazane z narkotykami
1.2.1. Wlasciwosci osobiste: poczucie wlasnej skutecznosci, optymizm,
samopoczucie, zadowolenie z zycia, itp. pewne aspekty

osobistego systemu wartosci ( np. dazenie do samodzielno$ci, warto$¢
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osiggnie¢, wartos¢ dobrych relacji z otoczeniem, itp.), samoocena,

1.2.2. Wiasciwosci stylu zycia: sposoby spedzania czasu wolnego, dbatos¢ o
zdrowie i higieng osobistg

1.2.3. Przejawianie innych zachowan problemowych: picie alkoholu
(intensywnos¢), palenie papierosow, zachowania aspoleczne, ryzykowne,
aktywno$¢ seksualna,

1.2.4. Wilasciwosci relacji z najblizszym otoczeniem: z rodzicami i z
rowiesnikami (poczucie wsparcia, wspolnie spedzany czas,
tolerancyjnos$¢ vs rygoryzm);

1.2.5. Wriasciwosci sytuacji szkolnej: akceptacja nauki i szkoly, osiggniecia

szkolne, warto$¢ 1 pewnos$¢ sukcesOw w nauce)
1.2.6. Wiasciwosci socjodemograficzne: wiek, pte¢, miejsce zamieszkania

(miasto: jakie, wie$, status spoteczny rodziny, itp.)

2. Jakie konstelacje wlasciwosci z zakresu psychospolecznego funkcjonowania

charakteryzuja osoby uzywajace narkotyki w sposéb problemowy?

2.1.Bezposrednio zwigzane z narkotykami tj.:

2.1.1. Wiek inicjacji

2.1.2. Okolicznosci inicjacji (miejsce, powdd, samopoczucie po uzyciu, itp.)

2.1.3. Stosowane dotychczas substancje ( jakie )

2.1.4. Intensywnos¢ uzywania (jak czesto, w jakich dawkach, bycie ,,na haju”)

2.1.5. Wiedza i przekonania dotyczace narkotykow (np. dotyczace
szkodliwos$ci narkotykdéw, mozliwosci uzaleznienia, itp.)

2.1.6. Deklarowana postawa wobec ich uzywania ( aprobata vs dezaprobata)

2.1.7. Percepcja zjawiska uzywania narkotykow w najblizszym otoczeniu

(rozpowszechnienie, postawy wobec uzywania w najblizszym

otoczeniu, itp.)

2.1.8. Ocena dostepnosci

2.1.9. Problemy/ zatargi z otoczeniem z powodu narkotykéw (z rodzicami, w

szkole, z przyjaciotmi, z policja)
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2.2. Nie zwiazane z narkotykami
2.2.1. Wiasciwosci osobiste: poczucie wlasnej skutecznosci, optymizm,
samopoczucie, zadowolenie z zycia, itp. pewne aspekty
osobistego systemu wartosci ( np. dazenie do samodzielnos$ci, wartos$¢
osiggnig¢, warto$¢ dobrych relacji z otoczeniem, itp.), samoocena,
2.2.2. Wilasciwosci stylu zycia: sposoby spedzania czasu wolnego, dbatos¢ o
zdrowie 1 higien¢ osobistg
2.2.3. Przejawianie innych zachowan problemowych: picie alkoholu
(intensywnos¢), palenie papierosow, zachowania aspoteczne, ryzykowne,
aktywnos$¢ seksualna,
2.2.4. Wlasciwosci relacji z najblizszym otoczeniem: z rodzicami i z
rowiesnikami (poczucie wsparcia, wspolnie spedzany czas,
tolerancyjnos$¢ vs rygoryzm);
2.2.5. Wiasciwosci sytuacji szkolnej: akceptacja nauki i szkoty, osiggniecia
szkolne, warto$¢ 1 pewnos$¢ sukcesOw w nauce)
2.2.6. Wiasciwosci socjodemograficzne: wiek, pte¢, miejsce zamieszkania

(miasto: jakie, wie$, status spoteczny rodziny, itp.)

3. Jakie konstelacje whasciwosci z zakresu psychospolecznego funkcjonowania
sprzyjaja, a jakie ograniczaja inicjacje¢ i rozwdj uzywania narkotykow wsrod
mlodziezy

3.1. Bezposrednio zwiazane z narkotykami tj.:
3.1.1. Wiek inicjacji
3.1.2. Okoliczno$ci inicjacji (miejsce, powdd, samopoczucie po uzyciu, itp.)
3.1.3. Stosowane dotychczas substancje ( jakie )
3.1.4. Intensywno$¢ uzywania (jak czesto, w jakich dawkach, bycie ,,na haju”)
3.1.5. Wiedza i przekonania dotyczace narkotykow (np. dotyczace

szkodliwos$ci narkotykow, mozliwosci uzaleznienia, itp.)

3.1.6. Deklarowana postawa wobec ich uzywania ( aprobata vs dezaprobata)

3.1.7. Percepcja zjawiska uzywania narkotykoéw w najblizszym otoczeniu
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(rozpowszechnienie, postawy wobec uzywania w najblizszym
otoczeniu, itp.)
3.1.8. Ocena dostepnosci
3.1.9. Problemy/ zatargi z otoczeniem z powodu narkotykéw (z rodzicami, w

szkole, z przyjaciotmi, z policja)

3.2. Nie zwiazane z narkotykami
3.2.1. Wiasciwosci osobiste: poczucie wlasnej skutecznosci, optymizm,
samopoczucie, zadowolenie z zycia, itp. pewne aspekty
osobistego systemu wartosci ( np. dazenie do samodzielnosci, wartos$¢
osiggnie¢, warto$¢ dobrych relacji z otoczeniem, itp.), samoocena,
3.2.2. Wilasciwosci stylu zycia: sposoby spedzania czasu wolnego, dbatos¢ o
zdrowie 1 higien¢ osobista
3.2.3. Przejawianie innych zachowan problemowych: picie alkoholu
(intensywnos¢), palenie papierosow, zachowania aspoteczne, ryzykowne,
aktywnos$¢ seksualna,
3.2.4. Wilasciwosci relacji z najblizszym otoczeniem: z rodzicami i z
rowiesnikami (poczucie wsparcia, wspolnie spedzany czas,
tolerancyjnos$¢ vs rygoryzm);
3.2.5. Wiasciwosci sytuacji szkolnej: akceptacja nauki 1 szkoty, osiggnigcia
szkolne, warto$¢ 1 pewnos$¢ sukcesOw w nauce)
3.2.6. Wiasciwosci socjodemograficzne: wiek, pte¢, miejsce zamieszkania

(miasto: jakie, wie$, status spoteczny rodziny, itp.)

4. Jakie wlasciwosci z zakresu psychospolecznego funkcjonowania moga
decydowa¢ o ograniczeniu uzywania narkotykow w perspektywie zZyciowej

0s6b bedacych po inicjacji

4. 1. BezpoSrednio zwigzane z narkotykami tj.:
4.1.1. Wiek inicjacji
4.1.2. Dlugo$¢ okresu uzywania

4.1.3. Okoliczno$ci inicjacji (miejsce, powod, samopoczucie po uzyciu, itp.)
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4.1.4. Stosowane dotychczas substancje ( jakie )

4.1.5. Intensywnos¢ uzywania (jak czesto, w jakich dawkach, bycie ,,na haju”)

4.1.6. Wiedza i przekonania dotyczace narkotykow (np. dotyczace
szkodliwos$ci narkotykdéw, mozliwosci uzaleznienia, itp.)

4.1.7. Deklarowana postawa wobec ich uzywania ( aprobata vs dezaprobata)

4.1.8. Percepcja zjawiska uzywania narkotykdw w najblizszym otoczeniu

(rozpowszechnienie, postawy wobec uzywania w najblizszym

otoczeniu, itp.)

4.1.9. Ocena dostepnosci

4.1.10. Problemy/ zatargi z otoczeniem z powodu narkotykéw (z rodzicami, w

szkole, z przyjaciotmi, z policjq)

4.2. Nie zwigzane z narkotykami

4.2.1. Wiasciwosci osobiste: samoocena w zakresie poczucia wlasnej
skutecznos$ci, optymizmu zyciowego, atrakcyjnosci interpersonalne;j
samopoczucia (tendencja do obnizonego nastroju), oraz zadowolenie z
zycia, pewne aspekty osobistego systemu wartosci ( np. warto$¢
samodzielno$ci, warto$¢ osiggnie¢, warto$¢ dobrych relacji z otoczeniem,
wartos¢ zdrowia itp.)

4.2.2. Wilasciwosci stylu zycia: sposoby spgdzania czasu wolnego, dbatos¢ o
zdrowie 1 higien¢ osobista

4.2.3. Przejawianie innych zachowan problemowych: picie alkoholu
(intensywno$¢), palenie papieroséw, zachowania aspoteczne, ryzykowne,
aktywno$¢ seksualna,

4.2.4. Wilasciwosci relacji z najblizszym otoczeniem: z rodzicami i z
réwiesnikami (poczucie wsparcia, wspolnie spedzany czas,

tolerancyjnos¢ vs rygoryzm);

4.2.5. Wiasciwosci sytuacji szkolnej: akceptacja nauki 1 szkoly, osiggniecia
szkolne, warto$¢ 1 pewnos¢ sukcesow w nauce)

4.2.6. Wiasciwosci socjodemograficzne: wiek, ple¢, miejsce zamieszkania

(miasto: jakie, wies, status spoleczny rodziny, itp.)
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4.

Procedura badan podluznych

4.1. Przewidywany harmonogram badan
W projektowanych badaniach przewiduje si¢ ze prowadzone prace badawcze i prace
zwigzane z opracowaniem uzyskanego materiatu badawczego beda przebiegaé w
dwurocznych cyklach, z ktérych kazdy bedzie zakonczony merytorycznym
podsumowaniem zebranego materiatu empirycznego.
Oznacza to nastepujacy przebieg dziatan zwigzanych z realizacja tematu:
- 1rok poswigcony na badania wsrod mtodziezy, przygotowanie uzyskanych danych
do analiz statystycznych, ocena materiatu (rozktady wskaznikow, rzetelnos¢ skal,
itp.);
- 2 rok poswigcony na wykonanie statystycznych analiz specjalistycznych, opisanie
uzyskanych rezultatow w formie opracowan przeznaczonych do druku.
Takich dwurocznych cykli dla uzyskania efektu badan podtuznych powinno by¢ co
najmniej dwa.
Przewiduje si¢ nastepujacy harmonogram realizacji tematu:
1. etap. Wstepny — 2006r.
e opracowanie ostatecznej wersji narzedzia
e oOrganizacja terenu badan
e przeprowadzenie badan pilotazowych
e podsumowanie uzyskanych rezultatow
2. etap. Pierwszy cykl badan 2007-2008
e przeprowadzenie badan w wybranych probach mtodziezy
e przygotowanie danych do analizy
e opracowania merytoryczne odpowiadajace postawionym pytaniom
badawczym w oparciu o analizy poprzeczne.
3. etap. Drugi cykl badan 2009-2010
e dotarcie 1 przeprowadzenie badan powtdrnych wérod tych samych oso6b
e przygotowanie danych do analiz — pofaczenie z danymi z badan

pierwotnych
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e opracowania merytoryczne uwzglgdniajace analizy podtuzne
charakteryzujace zmiany w zakresie badanych zjawisk i ich
uwarunkowania.

Idealnym rozwigzaniem bylaby mozliwos¢ realizacji jeszcze jednego dwuletniego
cyklu badawczego w latach — 2011-2012

Istnieje takze mozliwos$¢ zakonczenia tego projektu badawczego w postaci
opracowania monografii dotyczacej psychospotecznych uwarunkowan uzywania

narkotykow przez mtodziez szkolng

4.2. Kryteria doboru oséb do badan

Zgodnie ze sformulowanymi zalozeniami przewiduje si¢ przeprowadzenie badan
wsroéd miodziezy szkolnej o zroznicowanych wlasciwosciach socjodemograficznych.
Chodziloby tu przede wszystkim o cechy podstawowe tj. wiek i1 pte¢ badanych, jak
rowniez uwzglednienie w badaniach mlodziezy wychowujacej si¢ w réznym
srodowisku ekologicznym ( np. duze miasto vs male miasto). W odniesieniu do
starszych badanych takze uwzglednienie roznych typoéw szkoét ponad gimnazjalnych.
W badaniach powinna uczestniczy¢ mlodziez w wieku pomigdzy 13 a 18-19 rokiem
zycia tj. uczniowie ostatnich klas szkoty podstawowej, uczniowie gimnazjum oraz
uczniowie np. 3 klasy szk6t ponadgimnazjalnych.

Waznym elementem badan w pierwszym etapie bedzie uzyskanie zgody badanych (i
ich rodzicéw) na udzial w badaniach powtérnych.

Ogoétem przewiduje si¢ , ze w pierwotnych badaniach powinno wzig¢ udziat nie mniej
niz ok.1500 chlopcow 1 dziewczat ~w roznym wieku, z rdznych szkol,
wychowujacych sie¢ w réznych aglomeracjach miejskich.

By¢ moze bedzie takze mozliwo$¢ zbadania jednorazowo grupy mtodziezy o innych
specyficznych wlasciwosciach, np. pacjentow poradni zdrowia psychicznego, albo /i
mlodziezy wychowujacej si¢ w specyficznych warunkach — np. wychowankéw

Domow Dziecka lub innych placowek wychowawczo-opiekunczych.
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4.3. Charakterystyka narzedzia badawczego

W S$wietle dokonanego przegladu istniejacych narzedzi stosowanych w badaniach nad
uzywaniem substancji psychoaktywnych przez milodziez ( por. czgs$¢ Il niniejszego
raportu) ustalono, ze dobrym pierwowzorem narzedzia , ktore mogloby by¢ uzyte w
projektowanych badaniach sg dostgpne wersje kwestionariusza ,,TY i ZDROWIE” (
1Yy 1 zdrowie” — Fraczek, Stepien, 1990, Ty i zdrowie 2- Stepien, 2000, 2002) -
szczegdtlowo opisane w czgsci Il raportu. Kwestionariusz ten jest polska adaptacja
,Heath Behavior Questionnaire” Jessora i wspotpracownikow. Od 1991 roku byt
uzywany w badaniach prowadzonych wsrod mlodziezy polskiej a zawarte w nim skale
dotyczace rdéznych aspektow psychospolecznego funkcjonowania mlodziezy
charakteryzujg si¢ dobrymi wlasciwosciami psychometrycznymi. Sktada si¢ on z pytan
zaopatrzonych w odpowiedzi do wyboru co jest dobrze przyjmowane przez badanych.

W zwigzku z przedmiotem projektowanych badan wymagalby on jednak
przeprowadzenia pewnych modyfikacji, niezbednych dla realizacji postawionych celow.
Modyfikacje te dotyczylyby przede wszystkim rozbudowania czesci dotyczace]
doswiadczen z narkotykami, zaktualizowania 1 modyfikacji cz¢$ci dotyczacej sytuacji
szkolnej 1 sposobow spedzania czasu wolnego. Korzystne byloby takze wigczenie do
ostatecznej wersji narzedzia skal do pomiaru takich wlasciwosci indywidualnych jak
poczucie koherencji, (SOC), czy wybrane fragmenty skali do pomiaru jakosSci zycia
(SF36).

Korzystne byloby takze stworzenie dwédch odpowiadajacych sobie w  jak
najwigkszym stopniu wersji narze¢dzia tzn. jednej przeznaczonej do badania miodszej

milodziezy, drugiej — dla mlodziezy starsze;j.
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5. Ogolne zalozenia dotyczace statystycznego opracowania

uzyskanych danych

Przewiduje si¢ , ze zebrany material empiryczny bedzie umozliwiat przeprowadzenie

nie tylko prostych analiz opisowych, ale takze wykorzystanie bardziej zaawansowanych

technik statystycznych, pokazujacych m.in. wzajemne powigzania pomiedzy réznymi

czynnikami 1 ich znaczenie dla wybranego efektu gldownego ( np. czestosci siggania po

narkotyki, itp.)

6. Oczekiwane efekty
Oczekuje sig, ze w oparciu o przeprowadzone badania bedzie mozliwa identyfikacja i
opis konstelacji aktualnych czynnikéw z gtéwnych obszarow psychospotecznego
funkcjonowania dorastajacych, ktore:
1) a- zwigkszaja prawdopodobienstwo inicjacji narkotykowej,

b - przeciwdzialajg inicjacji w zakresie uzywania narkotykow;
2) a - zwigkszajg prawdopodobienstwo okazjonalnego uzywania narkotykow,

b - ograniczajg okazjonalne branie narkotykow;
3) a - zwigkszajg prawdopodobienstwo regularnego/problemowego uzywania

narkotykow

b - przeciwdziatajg regularnemu/problemowemu uzywaniu narkotykow.
Przypuszcza si¢, ze mozliwe bedzie zbudowanie kilku modeli obejmujacych rézne
wlasciwosci z zakresu psychospolecznego funkcjonowania, pokazujacych jaka
konstelacja czynnikdw moze stanowi¢ zrédlo zagrozenia, a jaka ogranicza
doswiadczenia miodziezy z uzywaniem narkotykow

Zgromadzona wiedza moze zosta¢ wykorzystana dla konstruowania nowych
programéw profilaktycznych zréznicowanych ze wzgledu na a) obszary oddziatywan,
b) adresatow oddziatywan, c) wlasciwos$ci oddzialtywan, itp., oraz dla ewentualne;j

modyfikacji istniejagcych programow.
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Czes¢ 11

Przeglad narzedzi stosowanych w badaniach nad

uzywaniem Srodkow psychoaktywnych przez mlodziez

I. Wprowadzenie

Prezentowany przeglad jest elementem badan, ktorych celem jest poglebienie
wiedzy na temat zjawiska uzywania przez miodziez substancji psychoaktywnych.
Przeglad wynikéw polskich badan dokonany przez E. Stgpien (2004) wskazuje
bowiem, ze obecna wiedza w tym zakresie wymaga licznych uzupetnien. Taki stan
rzeczy nie sprzyja rozwojowi obiecujacych, czyli opartych na naukowych podstawach,
programow  profilaktycznych. Swiatowy  dorobek badawczy w dziedzinie
uwarunkowan uzywania substancji psychoaktywnych jest bez poréwnania wigkszy.
Wydaje si¢ jednak, ze odwotywanie si¢ wylacznie do wynikéw uzyskanych w
badaniach prowadzonych w odmiennych warunkach kulturowych, ogranicza
mozliwos¢ opracowywania dziatan profilaktycznych adekwatnych do potrzeb polskich
odbiorcow.

Celem pracy jest przeglad narzedzi wykorzystywanych w polskich badaniach do
opisu zjawiska uzywania narkotykow oraz pomiaru zmiennych traktowanych jako
korelaty badz predyktory siggania po tego rodzaju substancje. Innymi stowy, w
przegladzie nie uwzgledniono (z jednym wyjatkiem) narz¢dzi w ktorych nie porusza si¢
kwestii uzywania przez respondentdéw substancji psychoaktywnych. Wyniki tej pracy
maja poshizy¢ jako podstawowa baza i zrédlo inspiracji do opracowaniu narzedzia do
badan podtuznych dotyczacych zwiazku pomigdzy wilasciwosciami psychospolecznego

funkcjonowania mlodziezy a uzywaniem przez nich substancji psychoaktywnych.
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Przeglad obejmuje narzgdzia, ktéorych uzyto do badan publikowanych w polskich

czasopismach naukowych w ostatnich 5 latach. W przegladzie zostaly  wigc

uwzglednione:

Ankieta NAN oraz ,,Piwo — wino — wodka”

Ankieta Europejskiego Programu Badan nad Uzywaniem Alkoholu i Srodkéw
Odurzajacych przez Mlodziez Szkolng (ESPAD)

Ankieta ,,Mlodziez ,,2001” - PPS

Ankieta ,,Studenci 2000 - IPZ

Ankieta ,,Studenci 2004” - PBS

Kwestionariusz wywiadu indywidualnego ,,Ekstazy 1 mlodziez”

Ankieta ,,Ja i moi rodzice"

Kwestionariusz ,,Statut 99”

Ankiety wykorzystywane do ewaluacji  programéw profilaktycznych:
Programu Domowych Detektywow (PDD) i Fantastyczne Mozliwosci (FM)

Narzedzia z grupy Child Behavior Checklist (CBCL)

Ankieta ,,Zachowania Zdrowotne Mtodziezy Szkolnej” (HBSC)

,, Kwestionariusz ucznia”

Ankieta ,,Mlodziez 2003 - CBOS

Kwestionariusz ,,Ty i Zdrowie” oraz ,,Ty 1 Zdrowie-2”

Kwestionariusz dla mtodziezy ,, Jakie jest twoje zycie?”

Kwestionariusz ,,Ty i stres”

Ankiety MOPZ-G, EPIDAL -VI oraz EPIDAL-II

II. Krotka charakterystyka omawianych narzedzi

® Kwestionariusze i ankiety dotyczace uzywania substancji psychoaktywnych

Ankieta NAN i ,Piwo — wino — wodka” wykorzystywane sg do tzw. ,.badan

mokotowskich” prowadzonych od 1984 roku, co 4 lata, przez zespot Pracowni

Profilaktyki Mlodziezowej ,Pro-M” wsréd 15-letnich ucznidéw. Ankiety zostaly

opracowane przez Barbar¢ Wolniewicz-Grzelak (1985) Glownym celem badan jest

Sledzenie trendow w piciu alkoholu, paleniu papierosoOw i uzywaniu narkotykow przez
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miodziez szkolng. Publikacje na temat wynikow tych badan znajduja si¢ czasopi$mie
,,Alkoholizm i Narkomania” (Wolniewicz-Grzelak 1985, Okulicz-Kozaryn i Borucka
2001, Ostaszewski 2001, Ostaszewski 2003)

Ankieta Europejskiego Programu Badan nad Uzywaniem Alkoholu i Srodkow
Odurzajacych przez Mlodziez Szkolng - The European School Survey Project on
Alcohol and Drugs - ESPAD. Kwestionariusz zostal opracowany przez badaczy z
Grupy Pompidou (Co-operation Group to Combat Drug Abuse and Illict Trafficking in
Drugs) — przy czym zrodlem inspiracji byt amerykanski kwestionariusz ,,Monitorinig
the Future” (Hibell 1 wsp. 1997). Badania ESPAD realizowane sa co 4 lata w ponad 30
krajach Europy — w Polsce prowadzone sg od 1995 roku. Celem badania jest gldéwnie
pomiar nat¢zenia zjawiska uzywania substancji psychoaktywnych przez miodziez w
wieku 16 oraz 18 lat. Wyniki tych badan sa publikowane, migdzy innymi, w Serwisie

Informacyjnym Narkomania (Sierostawski, 2003)

Ankieta ,,Mlodziez 2001 — PPS™ zostala opracowana przez J. Sieroslawskiego
i A. Zielinskiego z wykorzystaniem rekomendacji Swiatowej Organizacji Zdrowia. Po
raz pierwszy ankieta zostata wykorzystana w 1993 roku do badan mtodziezy w dwoch
wojewodztwach w Polsce. Nastepnie narzedzie zastosowano w 1996 do badan wsrod
poborowych w jednej z warszawskich gmin - przy czym zaplanowano, ze badania
beda powtarzane w nastgpnych latach. Ostatnia edycja zostata przeprowadzona w roku
2000/2001przy udziale Pracowni Programow Spotecznych (PPS). Pytania zawarte w
tej ankiecie dotycza uzywania rozmaitych substancji psychoaktywnych i zwigzanych z
tym problemow. Artykut na temat wynikéw badan z 1996 roku zostat opublikowany w

czasopi$mie ,,Alkoholizm i Narkomania (Kulka i Sierostawski, 1997)

Ankieta ,,Studenci 2000 — IPZ” jest adaptacja narz¢dzia stosowanego przez
Wechslera 1 wspolpracownikéw w badaniach amerykanskich. Program badawczy
Studenci 2000 zostat zrealizowany przez zespot Instytutu Psychologii Zdrowia (IPZ).
Ankieta przeprowadzona na polskich uczelniach skladata si¢ z 7 czg$ci dotyczacych

réznych kwestii zwigzanych z sigganiem po substancje psychoaktywne, w tym
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uczestnictwa respondentow w programach profilaktycznych oraz zasad dotyczacych
picia alkoholu panujacych na uczelniach.

Wyniki badan zostaly opublikowane w czasopiSmie Medycyna Wieku
Rozwojowego. (Mellibruda i wsp. 2003)

Ankieta ,,Studenci 2004 — PBS" zostala wykorzystana w ramach akcji
,Uczelnie wolne od narkotykow”. Wstepna wersja kwestionariusza zostata opracowana
przez Agencje¢ Promocji Studentéw Socjologii ,,PAPSS”. Narzedzie zostalo
dopracowane przez Centrum Informacji o Narkotykach i Narkomanii Krajowego Biura
ds. Przeciwdziatania Narkomanii przy wspolpracy z Pracownig Badan Spolecznych
(PBS). Narzedzie przeznaczone jest do badan nad uzywaniem substancji
psychoaktywnych przez studentéw studiow dziennych i wieczorowych. (Sierostawski,

2004).

Kwestionariusz wywiadu indywidualnego ,,Ekstazy i  mlodziez” zostat
opracowany w ramach migdzynarodowego projektu badawczego Swiatowej Organizacji
Zdrowia. Autorami projektu badawczego oraz narzedzia sg J. Marsden 1 R. Ali. Pytania
kwestionariusza, w wigkszosci, dotycza kwestii zwigzanych z sigganiem po ekstaze,
takich jak: powody 1 wzdér uzywania, doswiadczanie probleméw bedacych efektem
zazywania tego narkotyku. Badania te byly realizowane w 9 krajach w Europie, Azji i
Afryce oraz Australii. W Polsce prowadzono je na terenie Warszawy i okolic za$ obj¢to
nimi osoby w wieku 16-29 lat. Wyniki tych badan zostaly opublikowane w European

Studies on Drugs and Drug Policy (Moskalewicz i wsp.2004)

® Kwestionariusze i ankiety poswiecone badaniu psychospolecznych
korelatow uzywania substancji psychoaktywnych
Ankieta ,,Ja 1 moi rodzice” zostata opracowana w ramach projektu badawczego
realizowanego w Pracowni Profilaktyki Mtodziezowej ,,Pro-M” dotyczacego
rodzinnych czynnikéw zwiazanych z piciem alkoholu przez mlodziez. Pytania ankiety
dotycza: percepcji praktyk rodzicielskich i ich postaw rodzicow wobec picia alkoholu
przez nastolatkow, zasad dotyczacych zachowania dziecka, oczekiwan badanych
zwigzanych z alkoholem oraz ich poczucia wlasnej skutecznosci. Czg$¢ z pytan 1 skal w

tej ankiecie stanowi adaptacje narzedzi opracowanych przez innych autorow (np. skala
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do pomiaru oczekiwan zwigzanych z alkoholem autorstwa M. Goldmana). Ankieta
przeznaczona jest dla ucznidow 13-15 letnich. Wyniki badan prowadzonych z

wykorzystaniem tej ankiety nie zostaly dotychczas opublikowane.

Kwestionariusz ,,Statut 99” zostal opracowany w ramach badan realizowanych w
Pracowni Profilaktyki Mlodziezowej ,,Pro-M” dotyczacych tzw. ,subiektywnych
norm” (czyli wlasnych opinii jednostki, na temat tego czy wolno jej czy tez nie wolno
siggaC po rozne substancje psychoaktywne) oraz przekonan postaw, intencji i
zachowan milodziezy szkolnej w odniesieniu do tych substancji. Wigkszo$¢ pytan i
skal zawartych w tym kwestionariuszu to opracowania wlasne. Poza tym w narzedziu
wykorzystano skale 1 pytania zaczerpnigte z: ESPAD, ,Ty i zdrowie”, NAN oraz
ankiety Projektu Northland. Badania z wykorzystaniem tej ankiety byly prowadzone
wsérod ucznidow 14 1 16-letnich za§ ich wyniki opublikowane w artykule K.

Ostaszewskiego i wsp. (2002).

Ankiety wykorzystywane do ewaluacji polskiej wersji dwoch czgsci
amerykanskiego programu profilaktyki alkoholowej o nazwie Projekt Northland -
Programu Domowych Detektywow (PDD) i Programu Fantastyczne Mozliwosci (FM) .
Narzedzia do ewaluacji tych programow w znacznej czesci zostaty opracowane na bazie
oryginalnej ankiety amerykanskiej (ankieta Projektu Northland) . Programy, a tym
samym ankiety, przeznaczone sg dla uczniow szkot podstawowych, w wieku 10 - 13
lat. Wigkszo$¢ prac na temat wynikow badan prowadzonych z wykorzystaniem tych
narzedzi zostala opublikowana w czasopismie ,Alkoholizm 1 Narkomania”
(Wolniewicz-Grzelak, Pisarska 1995, Ostaszewski i wsp. 1998, Ostaszewski i wsp.
2000)

® Kwestionariusze i ankiety poswigcone rozmaitym aspektom zwigzanych ze

zdrowiem 1 funkcjonowaniem respondentow, w tym problemom zwigzanym z
substancjami psychoaktywnych oraz korelatom ich uzywania

Child Behavior Checklist to zestaw technik diagnostycznych do oceny stanu

zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy opracowany przez T.M. Achenbacha oraz C.

Edelbrocka. Polska adaptacja tych technik zostata dokonana przez T. Wolanczyka a
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zestaw sklada si¢ z trzech narzgdzi: CBCL — Child Behavior Checklist (wersja
wypetniana przez rodzicow), TRF — Teacher’s Report Form (wersja wypehiana przez
nauczycieli) i YRS — Youth Self-Report (wersja wypehliana przez milodziez).
Podstawowym kwestionariuszem byt CBCL/4-18, przeznaczony dla rodzicow badanych
dzieci. W oparciu ten kwestionariusz utworzono dwa pozostale narzedzia.
Kwestionariusz dla rodzicow (CBCL/4-18) umozliwia ocen¢ kompetencji,
zachowan 1 problemow emocjonalnych wsérdd dzieci 1 mlodziezy w wieku od 4 do 18 lat
Kwestionariusz YRS przeznaczony jest dla dzieci w wieku 11-18 lat i stuzy
ocenie wlasnych kompetencji i probleméw. Pytania w kwestionariuszu sg analogiczne
do pytan w CBCL, z tym wyjatkiem, Ze sg zadawane w 1 osobie liczby pojedyncze;.
Kwestionariusz TRF wypelniany jest przez nauczyciela dobrze znajacego
ucznia. Przeznaczony jest do oceny szkolnych umiejetnosci dziecka, poziomu ich
adaptacji 1 funkcjonowania oraz opisu ewentualnych probleméw wychowawczych,
emocjonalnych badz dotyczacych zachowania. Pytania skal ,,problemowych” TRF
maja takie samo brzmienie jak pytania w CBCL/4-18 czy YRS. Wyniki badan
zestawem Child Behavior Checklist zostaly opublikowane w pracy T. Wolanczyka

»,Zaburzenia emocjonalne 1 behawioralne u dzieci i mtodziezy szkolnej w Polsce (2002).

Kwestionariusz ~ ,,Zachowania Zdrowotne Mtlodziezy Szkolnej” — Health
Behaviour in  School-Aged Children — HBSC wykorzystywany jest do
migdzynarodowych badan, realizowanych przy wspolpracy ze Swiatowa Organizacja
Zdrowia, Biurem Regionalnym dla Europy. Badania HBSC prowadzone sg od 20 lat, co
4 lata. W ostatniej edycji uczestniczylo 36 krajow Europy oraz Kanada, USA i Izrael.
Kwestionariusz HBSC zostal opracowany z udzialem przedstawicieli wszystkich
krajow uczestniczacych w projekcie i sktada si¢ z cze¢$ci obowigzkowej oraz pakietow
do wyboru. Czgs¢ obowigzkowa zawiera pytania dotyczace zachowan zdrowotnych i
zdrowia psychospolecznego. Pakiet dodatkowy w ostatniej edycji badan w Polsce
dotyczyt urazéw 1 przemocy, srodowiska psychospolecznego szkoly, palenia tytoniu
oraz stosowania diet odchudzajacych. Ankieta przeznaczona jest dla uczniow 11, 13 i
15 letnich. Wyniki badan kwestionariuszem HBSC s3 publikowane, migdzy innymi,

w formie odrgbnych opracowan wydawanych przez Katedr¢ Biomedycznych Podstaw
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Rozwoju i Wychowania Wydzialu Pedagogicznego UW i Zaklad Epidemiologii
Instytutu Matki i Dziecka (Woynarowska i Mazur, 2002)

,Kwestionariusz Ucznia” zostal opracowany w Zakladzie Promocji Zdrowia
Psychicznego IPiN w ramach projektu badawczego poswigconego ocenie stanu zdrowia
psychicznego warszawskich nastolatkéw — kwestionariusz dotyczy wigc rdznych
aspektow zdrowia psychicznego oraz fizycznego. Pytania zawarte w tym narzedziu
pochodza, w wigkszosci, z kwestionariusza Ontario Student Drug Use Survey (OSDUS)
opracowanego przez Centre for Addiction and Mental Health w Toronto (Kanada).
Znalazty si¢ w niej rowniez pojedyncze pytania z ESPAD oraz skala SOC-13 (wersja
dla mlodziezy) opracowana na podstawie A. Antonovsky’ego przez 1. Jelonkiewicz,
K. Kosinskg-Dec oraz M. Zwolinskiego. Badania z wykorzystaniem tego
kwestionariusza prowadzone byty wsérdd uczniow 15 i 17- letnich. Publikacje na temat
wynikow tych badan znajdujg si¢ w czasopiSmie Medycyna Wieku Rozwojowego

(Okulicz-Kozaryn K., Borucka., 2004)

Ankieta ,,Mlodziez 2003 - CBOS” opracowana w Centrum Badania Opinii
Spotecznej (CBOS) dotyczy szeregu kwestii i problemow, z jakimi stykaja si¢ mtodzi
Polacy. Pytania ankiety odnoszg si¢, miedzy innymi, do $wiatopogladu respondentéw,
ich opinii na temat polityki oraz sytuacji gospodarczej w kraju. W tym narzedziu
znalazty si¢ rOwniez pytania dotyczace obecnej sytuacji nastolatkow, na przyktad,
funkcjonowania szkoty, do ktorej uczeszczaja, relacji z osobami z najblizej rodziny oraz
rowiesnikami a takze pytania odnoszace si¢ do przysztosci - plandw, dazen i aspiracji
zyciowych. W ankiecie zamieszczono tez zestaw pytan dotyczacych zachowan
problemowych — w tym uzywania substancji psychoaktywnych. Badania z
zastosowaniem tej ankiety prowadzano w grupie uczniow szkot ponadgimnazjalnych.
Wyniki tych badan zostaly opublikowane w raporcie ,,Opinie i diagnozy nr 2. Mlodziez
2003 (CBOS, 2004).

Kwestionariusze ,, Ty i Zdrowie” oraz Ty i zdrowie — 2” stanowig adaptacje

amerykanskiego kwestionariusza Health Behavior Questionnaire autorstwa R. Jessora,

J. E. Donovana oraz F. M. Costy. Polska wersje narzedzia opracowali A. Fraczek oraz
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E. Stepien przy wspolpracy tltumaczy: B. Mroziak 1 H. Grzegolowskiej —
Klarkowskiej oraz jezykoznawcy J. Bralczyka. Kwestionariusz byt wykorzystywany
podczas wieloletnich badan realizowanych w Zaktadzie Psychologii Klinicznej
Instytutu Psychiatrii i Neurologii. W badaniach prowadzonych od 1991 roku
uczestniczyli mlodzi ludzie w wieku 15-19 lat. Czg$¢ 0sob z pierwotnej proby wzigta
udziat w badaniach katamnestycznych, prowadzonych po 8-9 latach — badaniami
objeto mlodych dorostych w wieku 23 —28 lat. W badaniach katamnestycznych
zastosowano kwestionariusz ,,Ty i Zdrowie- 2”, zmodyfikowany tak, by odpowiadat
zmienionej sytuacji zyciowej osob badanych. Obie wersje kwestionariusza dotycza
roznych dziedzin zycia respondentow (takich jak szkota, praca, relacje spoteczne) oraz
ich przekonan (samoocena, optymizm) a takze uzywania substancji psychoaktywnych 1
innych zachowan problemowych. Wyniki tych badah mozna znalez¢, migdzy innymi w
publikacjach E. Stepien w czasopismie ,,Alkoholizm i Narkomania” (Stepien 2001 a,
Stepien 2001b)

Kwestionariusz dla mtodziezy ,, Jakie jest twoje zycie?” jest narzedziem
opracowanym przez I. Jelonkiewicz, K. Kosinskg-Dec oraz M. Zwolinskiego z Zaktadu
Psychologii Klinicznej IPiN. Kwestionariusz stanowi kompilacje pytan i skal
opracowanych przez Autorow oraz pytan zaczerpni¢tych z innych zrédel, na przyktad,
kwestionariusza ,, Ty i zdrowie”. Narzedzie jest przeznaczone dla uczniow szkot
ponadgimnazjalnych (15 — 17-letnich). Zamieszczone w nim pytania i skale dotycza
zasoboéw indywidualnych os6b badanych (np. poczucie koherencji, optymizm) oraz
zasobow ich rodzin (sytuacja ekonomiczna, mocne strony rodziny) a takze subiektywnej
oceny zdrowia. Wyniki badan prowadzonych przy pomocy tego kwestionariusza
zostaly opublikowane, miedzy innymi, w opracowaniu ,,Zasoby osobiste i spoteczne
sprzyjajace zdrowiu” oraz ,, Zdrowie — Stres — Zasoby” (Kosinska-Dec i Jelonkiewicz,
2003, Zwolinski 2003, Jelonkiewicz 2005).

Kwestionariusz ,, Ty i stres”, podobnie jak narzgdzie opisane wyzej, zostat
opracowany w Zaktadzie Psychologii Klinicznej przez 1. Jelonkiewicz, K. Kosinska-
Dec oraz M. Zwolifiskiego z Zakladu Psychologii Klinicznej IPiN. Kwestionariusz ten

réwniez stanowi kompilacje pytan 1 skal opracowanych przez Autordw oraz pytan
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zaczerpnigtych z innych zrédel. Narzgdzie przeznaczone jest dla ucznidow 15-16 letnich.
Pytania w nim zawarte dotycza indywidualnych zasobéw badanych, zasobow
srodowiskowych oraz doswiadczanego stresu. W kwestionariuszu ,, Ty istres’ nie ma
pytan odnoszacych si¢ do uzywania substancji psychoaktywnych. Narzedzie to zostalo
wlaczone do przegladu, poniewaz zawiera skale do pomiaru zmiennych waznych z
punktu widzenia niniejszego przegladu, np. skale do pomiaru wsparcia spotecznego.
Informacje na temat wynikow badan prowadzonych z wykorzystaniem ankiety znajduja
si¢ w publikacji ,,Rozw0j, zdrowie, choroba. Aktualne problemy psychosomatyki”.

(Jelonkiewicz i Kosinska-Dec, 2004)

Ankiety MOPZ-G, EPIDAL -VI oraz EPIDAL-11 opracowane w celu badania
"uwarunkowan, rozmiarow 1 przejawow" zachowan dysfunkcjonalnych dzieci 1
miodziezy (Gas 2004). Narzedzia te zostaly opracowane przez Z.B. Gasia w oparciu
o koncepcje zachowan problemowych R. Jessora oraz S.L. Jessor. Autor tych narzedzi
opisuje nastgpujace ich funkcje:

e Diagnoza uwarunkowan zachowan dysfunkcjonalnych
e Analiza jakosci zaburzen w zachowaniu i preferowanych form zachowan
konwencjonalnych
e Poznanie rozmiar6w badanego zjawiska w konkretnej populacji.
Najbardziej obszerny EPIDAL-II odnosi si¢ do 18 obszarow funkcjonowania
nastolatkow, EPIDAL-VI do 10, za$ najkrotszy MOPZ-G dotyczy 5 z tych obszarow.
Opis tych narzedzi zamieszczono w publikacji ,,Badanie zapotrzebowania na profilaktyke

w szkole. Poradnik dla szkolnych liderow profilaktyki” (Gas 2004).

II. Charakterystyka wykorzystanych w narzedziach pytan i1 skal do pomiaru
poszczegdlnych zmiennych

? Charakterystyki skal nie obejmuja ich wlasno$ci psychometrycznych. Decyzje te
podjeto z dwoch powodow: 1/ w przypadku licznych skal nie udalo si¢ uzyskac
informacji o ich wlasnosciach; 2/ wartosci podawanych w przypadku niektorych
skal wspolczynnikow Alpha Cronbacha odnosza do wylacznie do wynikow grup
respondentow wsrod ktorych prowadzone byly dane badania.
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1. Pytania i skale odnoszace si¢ do wzorow uzywania rozmaitych

substancji psychoaktywnych
W narzedziach odnoszacych si¢ do uzywania substancji psychoaktywnych

pytania dotycza zazwyczaj doswiadczen z paleniem papieroséw, piciem alkoholu oraz
uzywaniem $rodkow nielegalnych. W zwigzku z tym, w przegladzie oméwione zostaty
réwniez pytania i skale dotyczace papierosow i alkoholu, mimo iz podstawowy cel

projektu badawczego dotyczy korelatdw siggania po narkotyki.

1.1. Doswiadczenia zwigzane z paleniem papierosow

1.1.1. Czgstotliwo$¢ palenia tytoniu
Pytania dotyczace czgstosci palenia papierosow formutowane sg w nastgpujacy

sposob:

e le razy w zyciu (jesli w ogble) zdarzyto Ci si¢ pali¢ papierosy? Do wyboru jest 7
odpowiedzi od ,,nigdy nie palitem”, poprzez ,, 6-9 razy” do ,,40 razy i wigcej”).
ESPAD

e (zy palites juz kiedykolwiek tyton? (co najmniej jednego papierosa, cygaro lub
fajke (odpowiedzi ,, tak™ lub ,,nie””) HBSC.

Podobne pytanie zamieszczone jest w: kwestionariuszu ,, Ty i Zdrowie” oraz ,, Ty i

zdrowie — 2” (4 odpowiedzi do wyboru, od ,,nie - nigdy” do ,,wiecej niz kilka razy” )

oraz w ankiecie ewaluacyjnej programéw PDD i FM (pi¢¢ odpowiedzi do wyboru, od

,higdy” do ,,pale kilka razy w tygodniu lub czgsciej”).

e Jak czesto obecnie palisz papierosy? W pytaniu sg 4 odpowiedzi do wyboru od
,codziennie” do nie palg wcale”. HBSC

Prawie tak samo sformutowane pytanie znajduje si¢ w ankiecie EPIDAL - Il a do

wyboru jest 5 odpowiedzi od: "wcale nie pale" a nastepnie "codziennie" do "kilka

razy w roku" 1 "rzadziej niz raz w roku").
e Czy palisz papierosy?

Respondent ma do wyboru 5 odpowiedzi do wyboru od ,,nie” poprzez “tak — kilka razy

w miesigcu” do ,tak - codziennie”. ,,Kwestionariusz Ucznia” oraz ankieta NAN.
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Natomiast w ankiecie CBOS do wyboru sg odpowiedzi: ,,tak - regularnie”,
,»tak - tylko w wyjatkowych sytuacjach”, ,,nie”, ,,trudno powiedziec¢”)
"Mlodziez 2003 -CBOS""

e Kiedy po raz ostatni palil Pan papierosa lub inny wyrdb tytoniowy? Do wyboru jest
8 mozliwosci odpowiedzi od ,,dzi$ lub do 3 dni temu” do ,,powyzej 12 miesigcy
temu”. ,,Mlodziez 2001 - PPS”

e Kiedy ostatnio palites papierosy? (7 odpowiedzi od "nigdy nie palitem", nastepnie
"w ostatnim tygodniu", do "mig¢dzy 6 miesigcami a rok temu" i "ponad rok temu").
EPIDAL - 2.

e [le razy palit Pan w ciggu ostatnich 30 dni? Respondent sam wpisuje odpowiednia
liczbe. ,Mlodziez 2001 - PPS”

W ankiecie Ekstazy i Mlodziez rowniez zamieszczono pytanie dotyczace liczby dni, w

ktorych respondent palit papierosy w ostatnim roku oraz czestotliwosci palenia w ciggu

ostatnich 12 miesigcy (skala odpowiedzi od: ,,nigdy”, poprzez ,,2-3 dni w miesigcu” do

”codziennie”).

1.1.2. Pytania dotyczace ilosci wypalanych papieroséw
Pytania odnoszace si¢ do ilosci papierosOw wypalanych przez respondentow
formulowane sg w nastepujacy sposob:

e Ile papicrosoOw wypalasz zwykle w okresie tygodnia? (respondent wpisuje
odpowiednig liczbg) HBSC

e Jak duzo palisz? (8 mozliwosci odpowiedzi, od ,,kiedys$ palitem, ale rzucitem
palenie” poprzez ,,mniej niz pot paczki dziennie” do ,,wigcej niz 20 papierosOw
dziennie”) ,,Studenci 2000 -IPZ”

e Jak czesto palites w ciggu ostatnich 30 dni? (7 odpowiedzi od ,,wcale nie palilem w
czasie ostatnich 30 dni” poprzez ,,1-5 papieroséw dziennie” do ,,wigcej niz 20
papieroséw dziennie”). ESPAD
Podobne pytanie zamieszczone jest w ankiecie w kwestionariuszu "Ty i Zdrowie™ a

nastgpnie w "'Ty i zdrowie —2"" oraz "Jakie jest Twoje zycie?". W tych

kwestionariuszach respondent ma 7 odpowiedzi do wyboru, od ,,0koto 2 paczek

dziennie lub wigcej” poprzez ,,okoto p6t paczki dziennie” do ,,wcale”). Ponadto, w
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kwestionariuszu ""Ty i Zdrowie - 2" zamieszczono tez pytanie dotyczgce zmian w
czgstosci palenia.
J Czy w porownaniu z okresem, kiedy chodziles do szkoty teraz palisz... (4

nn mon

odpowiedzi do wyboru: " wtedy jeszcze nie palitem", "raczej mniej", "tyle samo",

"raczej wiecej")." Ty i Zdrowie - 2"

e Gdy palisz papierosy codziennie to ile sztuk wypalasz na dob¢? Respondent sam
wpisuje liczbe. EPIDAL - II.

e Jaka najwickszg ilo$¢ papierosow zdarzyto Ci si¢ wypali¢ jednego dnia. Respondent
sam wpisuje liczbe. EPIDAL -I1.

e [le razy w ciggu minionego roku wypalites$ tyle papierosow, ze byte§ na matym
rauszu lub miate$ zawroty glowy? (nigdy, raz, kilka razy, wigcej niz 10 razy). Takie

same pytania dotyczg alkoholu 1 narkotykow EPIDAL - IlI.

1.1.3. Uzaleznienie od nikotyny
W niektorych kwestionariuszach, w ktorych zamieszczono pytania dotyczace

palenia papierosow, pojawiaja si¢ kwestie zwigzane z uzaleznieniem od nikotyny.

e Jak dlugo mozesz wytrzymac bez palenia, zanim zaczniesz odczuwac, ze musisz
zapali¢? Do wyboru jest 7 odpowiedzi od "nigdy nie bytlem palaczem" poprzez "1
do 3 godzin" do" kilka dni, ale krocej niz tydzien". HBSC

e (zy obecnie jestes palaczem? Do wyboru sg 4 odpowiedzi: "tak - pale obecnie" ,
"nie -rzucitem palenie w ostatnich 6 miesigcach", "nie -rzucitem palenie dawniej niz

nmn

6 miesi¢cy temu", "nie - nigdy nie bytem palaczem". HBSC

n

e Jak powaznym problemem byto dla Ciebie palenie papierosow? (3 odpowiedzi: "w

tym okresie wcale nie palitem", "palitem, ale nie byt to dla mnie problem", palenie

papieroséw bylo dla mnie powaznym problemem). Tak samo sformutowane pytania

odnoszg si¢ do alkoholu 1 narkotykéw. EPIDAL-II

Obok pytan o uzaleznienie zamieszczone s3 takze pytana dotyczace prob uwalniania

si¢ od natogu.
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e lle razy w ostatnich 12 miesigcach rzucate$ palenie przynajmniej na 24 godziny?
Respondent jest proszony o wpisanie w "kratke" odpowiedniej liczby lub "0" jesli
nigdy nie rzucat palenia. HBSC
Podobne pytanie zamieszczono w ankiecie "Studenci 2000 - IPZ™. Respondenci

maja w tym przypadku 7 odpowiedzi do wyboru od: "nigdy nie palitem papieroséw" do

" pie¢ razy lub wigcej").

e (Czy powaznie myslisz o rzuceniu palenia? (5 odpowiedzi od" tak, w najblizszych 30
dniach, poprzez "nie mysle o rzuceniu palenia" do "nigdy nie bylem palaczem")
HBSC

e (Czy probowales kiedykolwiek rzuci¢ palenie? ("nie" lub "tak™ ). Kwestionariusz
"Ty i Zdrowie — 2"

1.1.4. Okolicznosci palenia papierosow
Pytanie dotyczace okolicznos$ci palenia znajduje si¢ w narzgdziach EPIDAL - VI

oraz 1. W ankiecie EPIDAL — VI podpunkty dotyczg okolicznosci palenia i powodow

siggania po papierosy.

e (zy palisz papierosy w nastgpujacych sytuacjach: Wymienionych jest 12 sytuacji:
na spotkaniach z rowiesnikami, na uroczystosciach rodzinnych, prowadzac
samochod, na dyskotece, miedzy lekcjami w szkole, w klubie/kawiarni, gdy jestes$
bezradny, podczas nauki, kiedy otrzymujesz negatywng ocene, w samotnosci, na
imprezach sportowych, bez okazji. Przy kazdej z sytuacji lub powodow nalezy
zaznaczy¢ odpowiedz "tak" lub "nie") EPIDAL — 1V .

W ankiecie EPIDAL —I1, w pytaniu wymienionych jest 11 podpunktéw a odpowiedzi

do wyboru to : ,,nigdy”, ,rzadko” oraz ,,cz¢sto™.

Podsumowujac, pytania dotyczace czestotliwosci 1 ilosci wypalanych papierosow
formulowane sg w rozmaity sposdb. Odnosza si¢ do palenia kiedykolwiek w zyciu lub
palenia aktualnie. Najczgsciej uzywany jest zestaw 4 do 5 odpowiedzi do wyboru, w
ktérych respondent zaznacza czy pali codziennie, kilka razy w tygodniu, w miesigcu lub
w roku. Pytania dotyczace ilosci wypalanych papierosOw odnosza si¢ zazwyczaj do
liczby papierosow w ciggu dnia — tylko w jednej z ankiet respondenci proszeni sg w

okreslenie ile papierosow wypalaja w tygodniu. W czterech z ankiet objetych
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przegladem zamieszczono rowniez pytania dotyczace uzaleznienia od nikotyny oraz
intencji lub podejmowania prob zaprzestania palenia. Jedynie z ankietach EPIDAL
zamieszczono tez pytania dotyczace okolicznosci, w jakich respondent siega po

papierosy.

1. 2. DoSwiadczenia zwigzane z piciem alkoholu
Pytania dotyczace czgstosci 1 ilosci wypijanego przez respondentéw alkoholu sg
zamieszczono we wszystkich kwestionariuszach 1 ankietach, ktore obejmuje przeglad.
Ponizej znajduje si¢ zestawienie pytan o uzywanie 1 naduzywanie ré6znych napojow
alkoholowych.
1.2.1.Czestos¢ picia alkoholu

W kilku narzgdziach, ktore zostaty objete przegladem zastosowano skale, gdzie
og6lne pytanie brzmi:

e Ile razy (jesli w ogodle) zdarzylo sie, ze pites napoje alkoholowe - szampan, piwo,
wino lub wodke?

(Z dopisanym w niektorych przypadkach wyjasnieniem, ze chodzi o wypicie wigcej niz
jeden tyk napoju alkoholowego czy skosztowanie z czyjego$ kieliszka)

Réznice pomigdzy poszczegdlnymi skalami dotyczyly przedziatow czasowych
oraz zakresu mozliwych do wyboru odpowiedzi. Wykorzystywano nastepujace
warianty:

e Skala sktadajaca si¢ z czterech podpunktow dotyczacych picia alkoholu: w zyciu,
w ciggu ostatnich 12 miesiecy, ostatnich 30 dni, ostatnich 7 dni. Respondent ma do
wyboru 7 odpowiedzi od “ani razu” poprzez ,,1-2 razy”. ,,3-5 razy”, ,,6-9 razy”, 10-
19 razy”, 20-39 razy”, ,,40 razy lub wiecej”. Skala ta pochodzi z kwestionariusza
stosowanego w amerykanskich badaniach ,,Monitoring the Future” oraz w
Projekcie Northland (Wolniewicz-Grzelak, Pisarska 1995).

Skalg w opisanej wyzej postaci zastosowano w ankiecie ,,Ja i moi rodzice” oraz

w ankiecie ,,Statut 99”. (Ostaszewski i wsp. 2002).

W ankiecie ESPAD skala zawiera 3 podpunkty (picie alkoholu w zyciu, w ciagu
ostatnich 12 miesigcy 1 ostatnich 30 dni.
o Skala sktadajaca si¢ z czterech podpunktow dotyczacych picia alkoholu (,,zycie”,

ostatnie 12 miesigcy, 30 oraz 7 dni), ale skréconym zakresem odpowiedzi:
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respondent ma do wyboru 4 odpowiedzi od ,,ani razu” do ,,3 razy i wigcej”. Skala
opracowana na podstawie kwestionariusza z ,,Projektu Northland” i byla stosowana
w ankiecie w ewaluacji PDD i FM (Ostaszewski i wsp. 2000)

Ponadto w narzedziach stosowane sa, tak samo sformutowane jak w opisanych powyzej

skalach, pojedyncze pytania dotyczace:

e picia w ciggu ostatnich 30 dni (7 odpowiedzi do wyboru od ,,0” do ,,30 lub wiece;j
razy” ,,Studenci 2000 - IPZ” oraz Kwestionariusz Ucznia (6 odpowiedzi od ,,ani
razu” do ,,20 lub wigcej razy”™)

e picia w ciggu ostatnich 12 miesigcy (odpowiedzi do wyboru od ,,ani razu ” do ,,40
lub wigcej razy”) ,,Kwestionariusz Ucznia™

Inne stosowane w badaniach sposoby pytania o czgsto$¢ picia to:

e Jak czesto obecnie pijesz napoje alkoholowe takie jak piwo, wino, wodke? (5
odpowiedzi do wyboru od ,,codziennie” do ,,nigdy” odnos$nie do kazdego z trunkdéw)
HBSC

e (zy piles (a$) piwo, wino lub wodke czesciej niz dwa lub trzy razy w zyciu?
(odpowiedz ,tak” lub ,,nie”) ,, Ty i Zdrowie”, Ty i zdrowie — 2” oraz EPIDAL - I1.

e W ciagu ostatnich 6 miesigcy, jak czesto pites alkohol? Respondent ma 9
odpowiedzi do wyboru od ,,codziennie” poprzez ,,dwa lub trzy razy w miesigcu” do
,nigdy”. ,, Ty i Zdrowie” oraz ,, Ty i zdrowie — 2”

W ankiecie ,,Ty i zdrowie —2” zamieszczono réwniez pytanie czesto$¢ picia w weekendy (4

mozliwos$ci odpowiedzi od ,,wcale” do ,,prawie zawsze”)

e Kiedy ostatnio pite$ alkohol? Do wyboru jest 7 odpowiedzi: od "nigdy nie pitem
alkoholu" a nastepnie "w ostatnim tygodniu" do "ponad roku temu". EPIDAL - II.

W kwestionariuszu wywiadu indywidualnego ,,Ekstazy i mlodziez” alkohol
wymieniony jest wérdd innych substancji psychoaktywnych. Pytanie dotyczy:
e Liczby dni w ciggu ostatniego roku , gdy respondent pit alkohol.
e Sumarycznej, typowej czgstotliwosci picia w ciggu ostatnich 12 miesigcy (9

odpowiedzi do wyboru od ,,nigdy” do ,,codziennie™).
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1.2.2. CzestosS¢ picia poszczegolnych napojow alkoholowych
Pytania odnoszace si¢ do czestosci picia piwa, wina, wodki sg formutlowane w
nastepujacy sposob:

e Teraz pomysl o ostatnich 30 dniach. Ile razy (jesli w ogole) zdarzylo Ci si¢ pi¢ jakis
napo6j alkoholowy, tzn. piwo, wino, wodke lub inny nap6j spirytusowy w czasie
ostatnich 30 dni? ESPAD

e [le razy (jesli w ogdle) zdarzyto Ci si¢ pi¢ jaki$ napdj alkoholowy, tzn. piwo, wino,
wodke lub inny napdj spirytusowy w czasie ostatnich 12 miesiecy? ,,Studenci 2004
- PBS”

W obu pytaniach napoje wymienione sg kolejno w podpunktach a mozliwych do

wyboru jest 7 odpowiedzi od: ,,nie pitem” do ,,40 razy lub wigce;j".

e (Czy w ciggu ostatniego miesigca pite§ piwo?

Kolejne pytania ankiety dotycza wina oraz wodki a respondenci proszeni sg o
zaznaczenie, ile razy pili te napoje (1, 2, 3 razy itd.) "Mlodziez 2003 - CBOS"".
Podobne pytanie znajduje si¢ w ankiecie ,,Mlodziez 2001 - PPS” z tym, Zze respondent

sam wpisuje odpowiednig liczbg.

e Teraz kilka pytan odno$nie piwa. Jak czesto je pijesz? Do wyboru jest 6
odpowiedzi: od "wecale nie pijam", nastepnie "pijam codziennie", "kilka razy w
tygodniu" do "pijam rzadziej niz raz w roku". Tak samo sformulowane pytania

odnoszg si¢ do wina i wodki. EPIDAL - I1.

e (Czyuzywasz obecnie: papierosow, piwa, wina, wodki, narkotykéw (odpowiedzi

"tak™, "nie") Jesli odpowiedziates "tak", to w kolumnie obok wpisz, jak czgsto:
palisz papierosy, pijesz piwo, pijesz wino, pijesz wodke, bierzesz narkotyki. (4

odpowiedzi: od "codziennie" do "kilka razy w roku"). EPIDAL - VI
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Innym sposobem pytania o cz¢stos¢ picia alkoholu (a takze uzywania innych
substancji psychoaktywnych) jest pytanie respondentdéw o to, kiedy po raz ostatni
siegneli po dang substancje. W ankiecie ,,Piwo- Wino — Wédka” doprecyzowano,
jakich doktadnie win (biate, czerwone, szampan, wino owocowe) i wodek (czysta
wodka, whisky, gin, koniak), dotyczg zamieszczone pytania. Przykltadowe pytanie z tej
ankiety brzmi:

e Kiedy pites ostatni raz PIWO? Ile to byto dni lub miesiecy temu? (do wyboru jest 9

odpowiedzi od ,,nigdy nie pitem” do ,,1 do 4 dni temu”) ,,Piwo -Wino —-Wédka”.

W ankiecie ,,Mlodziez 2001 -PPS” odr¢bne pytania dotyczace ostatniego
przypadku, gdy respondent pit piwo, wino 1 wodke, sformutowane sa podobnie jak w
ankiecie ,,Piwo — wino —wodka” inne sg natomiast warianty odpowiedzi od: ,,dzi$ lub 3

dni temu” do ,,powyzej 12 miesiecy temu”.

1. 2. 3. Tlo$¢ wypitego alkoholu

Pytania dotyczace ilosci wypijanego alkoholu formutowane s3 w nastgpujacy
sposob:
e Podczas ostatniej okazji, kiedy pites jakis napdj alkoholowy, czy pites (as$) piwo?

Jesli tak, to ile wypites? ESPAD

W ankiecie zastosowano oddzielne pytania dla r6znych napojow
alkoholowych takich jak: piwo, cider i alcopop, wino, wddka. Respondent ma do
wyboru 6 odpowiedzi od ,,nigdy nie pij¢” do ,,5 lub wigcej typowych butelek lub
puszek piwa, butelke i wiecej wina, 6 kieliszkow wodki).

Podobnie sformutowane sg pytania w ankiecie ,,Mtodziez 2001 — PPS (rowniez
oddzielne dla piwa, wina 1 wodki), na przyktad:
e [le Pan wypit piwa ostatnim razem? Do wyboru jest 6 odpowiedzi:

- w pytaniu dotyczacym piwa ,,0d ok. 0 25 litra piwa lub mniej jednorazowo” do
»wigcej niz 2 litry piwa — ile? ....... litréw jednorazowo” .

W pytaniach o wine¢ 1 wodke znajduje si¢ objasnienie ile gramow napoju jest
w kieliszku wodki, lampce wina 1 butelce piwa.
Innym zastosowanym w tej ankiecie wariantem jest pytanie o przecigtng ilos¢
wypijanego alkoholu — osobno piwa, wina i wodki .
e Ile wypijat Pan piwa przeci¢tnie na 1 raz w ciggu ostatnich 30 dni? (Odpowiedzi do

wyboru takie jak w pytaniu zacytowanym powyzej) ,,Mtodziez 2001” - PPS

Inne zastosowane w narzedziach objetych przegladem warianty pytania o ilo§¢
wypijanego alkoholu to:
e Prosze powiedzie¢ ile zwykle wypijale$/as piwa w ciggu ostatnich 12 miesigcy

przy jednej okazji” ? Kolejne pytania dotycza wina i wodki a do wyboru jest 5

odpowiedzi od ,,nigdy nie pitem piwa w ciagu ostatnich 12 miesigcy” do
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,wiecej niz 4 typowe butelki lub puszki piwa”; ,,butelke lub wiecej wina™;
,wigcej niz 5 kieliszkow wodki”) ,,Studenci 2004” - PBS
e Pomysl o wszystkich tych sytuacjach kiedy pite$ (a$) podczas ostatnich szesciu

miesiecy. lle zwykle wypijale$ za kazdym razem? (Respondent ma 9
odpowiedzi do wyboru od ,,mniej niz jedng puszke (butelke) piwa, kieliszek
wina lub wodki” do ,,dziewigc¢ lub wigcej puszek (butelek) piwa albo kieliszkow
wina lub wodki” . Kwestionariusz ,, Ty 1 Zdrowie” oraz ,,Ty 1 Zdrowie - 2”

e  Gdy pijesz piwo, ile butelek (puszek) wypijasz zazwyczaj jednorazowo?

e Jaka najwiekszg ilos¢ piwa zdarzylo Ci si¢ wypi¢ za jednym razem?

Podobnie sformutowane pytania dotycza wina i wodki a respondent sam wpisuje

odpowiednia liczbe butelek, lampek Iub kieliszkow. EPIDAL - 11

W ankiecie ,,Piwo -Wino —Wédka” pytanie to zamieszczone jest bezposrednio po
pytaniu o to, kiedy respondent pit ostatnio kazdy z napojéw alkoholowych:
o [le wtedy wypiltes (7 mozliwosci odpowiedzi — w tym ,,nigdy nie pitem” -
nastepnie ,,p6t lampki do ,,wigcej niz 4 butelki — w pytaniu o piwo, ,,butelke

lub wiecej” w pytaniu o wino i ,,¢wier¢ litra lub wiecej” w pytaniu o wodke)

e W ankiecie ,,Mlodziez 2001” - PPS zamieszczone zostato dodatkowo pytanie
odnoszace si¢ do zmian w ilo$ci wypijanego alkoholu (osobno piwa, wina i
wodki) w ostatnim czasie:

e (Czy w ciggu ostatnich 30 dni pit Pan piwo? Do wyboru sg 3 odpowiedzi: ,,mnie;]
niz — przecigtnie rzecz biorgc — w innych miesigcach, ,,tyle samo co —
przecietnie rzecz biorgc - w innych miesigcach”, ,,wiecej niz — przecietnie
rzecz biorgc - w innych miesigcach”.

Jedynie w ankiecie "Studenci 2000” - IPZ respondenci proszeni sg o okreslenie, ile

"drinkow" wypijali zwykle w ciagu ostatnich 30 dni.
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1. 2. 4. Naduzywanie alkoholu
Pytanie dotyczace upijania si¢ przez respondentdw s3 formulowane w
nastepujacy sposob.

e Pomysl o ostatnich 30 dniach. Ile razy (jesli w ogole) wypites (as) pie¢ lub
wigcej ,,drinkow” z rzedu? (,,Drink” oznacza tu kieliszek wina, butelk¢ piwa,
maty kieliszek wodki lub innego napoju spirytusowego albo szklanke
niskoprocentowego koktajlu). Mozliwych do wyboru jest 6 odpowiedzi od ,,ani
razu” do ,,10 lub wigcej razy”. ESPAD, ,,Studenci 2004 - PBS

e Kiedy w ciggu ostatnich sze$ciu miesigcy pite§(as) alkohol, ile razy wypijates
(as) za jednym razem pie¢ lub wigcej kieliszkow wina, wodki albo tyle butelek
piwa?

W pytaniu zamieszczono 6 mozliwych odpowiedzi do wyboru od ,,nigdy” do
,»czesciej niz dwa razy na tydzien”. Kwestionariusz ,, Ty 1 Zdrowie” 1,,Ty 1 zdrowie — 2”
oraz kwestionariusz dla mlodziezy ,,Jakie jest Twoje zycie?”.

Rowniez podobne pytania zamieszczone sg w ankiecie dla studentow, zastosowanej
w badaniach Instytutu Psychologii Zdrowia. Respondenci proszeni sg jednak o
szacowanie ilo$ci wypijanych ,,drinkow” .

e Pomysl o ostatnich dwodch tygodniach. Ile razy wypite$ (as) 3 drinki przy jedne;j

okazji? Kolejne pytanie dotyczy wypicia 4 drinkow lub wigcej. W obu pytaniach
jest do wyboru 6 odpowiedzi od ,,ani razu” do ,,10 lub wigcej razy”. ,,Studenci
2000” - IPZ

Kolejne pytania w tej ankiecie stuzg zebraniu bardziej precyzyjnych informacji
dotyczacych ilosci wypijanego alkoholu oraz czasu po$wigconego na jego Wypicie:
e Pomysl o ostatniej sytuacji, kiedy wypites (a$) co najmniej 3 drinki przy jedne;j

okazji. Ile tak naprawde wypites (as)? (9 odpowiedzi do wyboru od ,,nigdy nie
wypitem 3 drinkéw” do 10 lub wigcej drinkéw”. ,,Studenci 2000” - IPZ
e lle czasu zajeto Ci wypicie zaznaczonej w poprzednim pytaniu liczby drinkéw? (,,1
godzing lub mniej” do ,,6 godzin lub wigce;j”). ,,Studenci 2000” - IPZ
W omawianych narzgdziach stosowano rowniez bezposrednie sposoby pytania
respondentéw o upijanie sig:
J Ile razy (jesli w ogoble) zdarzylo Ci si¢ upi¢ napojem alkoholowym (piwem,
winem, wodkg)? ESPAD, , Kwestionariusz Ucznia”, ,,Mlodziez 2003 — CBOS,
»Studenci 2000” — IPZ, ,,Ty i zdrowie — 2.
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Réznice w poszczegdlnych wariantach tego pytania dotycza przedzialow
czasowych oraz zakresu mozliwych odpowiedzi:

- pytanie zawiera podpunkty dotyczace upijania si¢: w zyciu, w ciggu ostatnich 12
miesigcy, w ciggu ostatnich 30 dni a do wyboru jest 7 odpowiedzi od ,,ani razu”
do ,,40 razy lub wiecej” ESPAD

- pytania odnoszg si¢ do ostatnich 30 dni i 12 miesigcy — przy czym w pytaniu o
ostatnie 30 dni jest 6 mozliwych do wyboru odpowiedzi od ,,ani razu” do ,,20 lub
wiecej razy” ,,Kwestionariusz Ucznia”

- pytanie dotyczy ostatnich 30 dni i posiada 4 mozliwosci odpowiedzi od ,,nie
upitem si¢”, ,,1-2 razy”, ,,3-5 razy”, ,, 6 razy lub wigcej” ,,Mlodziez 2003” — CBOS

- pytanie o ostatnie 30 dni — respondent moze zaznaczy¢ jedng z 7 odpowiedzi od
,»07 do ,,30 lub wiecej” ,,Studenci 2000” — IPZ

- pytanie dotyczy ostatnich 6 miesigcy a do wyboru 9 mozliwosci odpowiedzi od
,higdy” do "czgsciej niz dwa razy na tydzien” Ty i zdrowie - 2

Pytania dotyczace upijania si¢ w ostatnim roku zamieszczono réwniez w ankiecie

EPIDAL - I1.

e [le razy w ciggu minionego roku wypites$ tyle alkoholu, ze byte$ na matym
rauszu lub miate$ zawroty glowy?

e [le razy w ciggu minionego roku wypites$ tyle alkoholu. W obu pytaniach do
wyboru sg 4 odpowiedzi: "nigdy", "raz", "kilka razy" , "wiecej niz 10 razy".

EPIDAL - I1.

W niektorych z ankiet zamieszczono rowniez pytanie, w ktorym respondenci proszeni sg o
ocen¢ stopnia wlasnego upojenia oraz ilosci alkoholu, ktéra w ich wypadku prowadzi do upicia
sie. .

e Przypomnij sobie ostatni przypadek, gdy byles (e$) pijany (a). Zaznacz na skali od 1
do 10 jak silnie bytes (as) wtedy pijany (a).

(,,1” oznacza ,,lekki rausz” a ,,10” oznacza ,,bardzo silne upicie — nie mogtem utrzymac

si¢ na nogach” ) ESPAD

e lle,drinkow” zwykle potrzebujesz, zeby by¢ pijany? (Do wyboru jest 9 odpowiedzi
od ,,nigdy nie pitlem alkoholu” do ,,13 drinkéw lub wiecej”) ESPAD oraz
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»Studenci 2000” - 1PZ (przy czym w tej ankiecie do wyboru jest 10 odpowiedzi

od ,,nigdy nie pitem” do ,,10 lub wiecej” oraz ,,nie wiem” )

W ankietach dla mlodszych respondentow znajduja si¢ pojedyncze, podobnie
sformulowane pytania:
o Czy wypites kiedys tak duzo alkoholu, ze czules$ si¢ naprawde pijany? (5
mozliwo$ci odpowiedzi od ,,nie — nigdy” do ,,tak — wiecej niz 10 razy”) HBSC
e (zy kiedykolwiek upiles si¢ tak, ze upadles lub wymiotowates? (4 odpowiedzi
od ,,nigdy” lub ,,3 lub wiecej razy”’) PDD i FM

1.2. 5. Ocena wlasnego stylu picia
W jednej z ankiet zamieszczono pytania, w ktorych respondenci sg proszeni o
dokonanie oceny wilasnego stylu picia alkoholu:

e Jak zmienit si¢ od poczatku studiow sposob spozywania przez Ciebie alkoholu?
Przez picie rozumiemy tutaj jakiekolwiek spozywanie alkoholu. Do wyboru jest 6
odpowiedzi: ,,w ogole nie pij¢ 1 nie pilem (am) wczesniej”, ,, pitem (am) przed
rozpoczeciem studiow ale teraz zaprzestalem (am)” , ,,zaczatem (¢tam) pi¢ na
studiach”, ,,pij¢ wigcej niz poprzednio”, ,,pij¢ mniej wigcej tyle samo”, ,,pij¢ mniej
niz poprzednio”. ,,Studenci 2000” — IPZ
e Jak moglby$/moglabys$ opisac siebie w kontekscie uzywania alkoholu? (6

odpowiedzi od ,,jestem abstynentem” , ,,pij¢ malo”, ,,pij¢ umiarkowanie”, ,,pije
duzo”, ,,pij¢ duzo i wydaje mi si¢, ze mam problemy alkoholowe”, ,jestem
niepijacym alkoholikiem”. ,,Studenci 2000 — [PZ”

W ankiecie Ty i zdrowie — 2 zamieszczono pytanie 0 zmian we wzorze picia alkoholu
e W poréwnaniu do okresu kiedy chodzite$ do szkoty, teraz zazwyczaj pijesz

a) w ogoble nie pitem (am) alkoholu

b) jesli chodzi o czestos¢ picia

c) jesli chodzi o ilo$¢ alkoholu

d) jesli chodzi o rodzaj alkoholu

Do wyboru sg 3 odpowiedzi: ,,raczej rzadziej (mniej, stabszy)”, ,,tak samo (tyle samo)”,

,Lraczej czesciej (wigeej, mocniejszy)”. Ty i zdrowie - 2
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1.2.6. Okolicznosci picia alkoholu

Pytania dotyczace okolicznosci picia alkoholu znalazty si¢ w 4 z narzedzi:

o Przypomnij sobie sytuacje, w ktorej ostatnio pite$ alkohol. Gdzie bytes (as)
podczas picia? (8 mozliwych odpowiedzi do wyboru od ,,nigdy nie pitem” poprzez ,,u
siebie w domu” , ,,na ulicy”, ,, w barze - pubie”, ,,w dyskotece” itp.) ESPAD

o Ile drinkéw zwykle wypijales (as) uczestniczac w ciggu ostatnich 30 dni w
nastepujacych sytuacjach? Wymienionych jest 10 rozmaitych okolicznosci - np.

nn Mmon

"imprezy w domu", "koncertu", "w samotnosci", "na ulicy", itp. Respondent ma do

"nn

wyboru 5 odpowiedzi od "nie uczestniczytem", "nie pitem" po "5 lub wiecej drinkow".
"Studenci 2000 - IPZ
W ankiecie "Piwo -Wino-Waodka" do pytan o ostatni przypadek picia dolaczone
jest pytanie:
J Z kim wtedy pites? (4 mozliwosci odpowiedzi: ,,z rodzicami”, ,,z innymi
dorostymi”, ,tylko z mlodzieza”, ,,sam” oraz odpowiedz ,,nigdy nie pitem”)
Pytania dotyczace okolicznos$ci picia alkoholu zamieszczone w ankietach EPIDAL

— VI oraz EPIDAL — Il zostaly opisane w czgsci przegladu dotyczacej papierosow.

Podsumowanie

W narzedziach, ktore obejmuje ten przeglgd, najczesciej wykorzystywang miarg
czestosci picia alkoholu jest pytanie, w ktorym respondent okresla, ile razy pit
rozmaite napoje alkoholowe w ostatnim tygodniu, miesigcu, roku lub caltym swoim
zyciu. Osoby badane zazwyczaj majg do wyboru ,,gotowe” odpowiedzi — przy czym
czesto stosowany jest wariant od “ani razu” do ,,40 razy lub wigcej”. Warto w tym
miejscu zwroci¢ uwage na roznice w zakresie odpowiedzi do wyboru. W przypadku
ankiety do ewaluacji PDD i FM powodem ograniczenia zakresu do ,,3 lub wiecej razy”
byto obawa przed zasugerowaniem respondentom (w przypadku tego narzedzia uczniom
10 - 11 letnim) iz mozliwe jest, by nastolatek pit. ,,40 lub wiecej razy” Podobnie w
"Kwestionariuszu ucznia” w pytaniu o picie w ciggu ostatnich 30 dni jest 6 (zamiast 7)
odpowiedzi do wyboru od ,,ani razu" do ,,20 i wiecej razy”.

Innym sposobem jest pytanie posrednie dotyczqce sytuacji, gdy respondent pit
alkohol po raz ostatni. W tego rodzaju pytaniach wskaznikiem czestego picia alkoholu
Jjest picie w ciggu ostatnich 30 dni, natomiast bardzo czestego picia — sigganie po
alkohol w ostatnich 7 dniach (Okulicz-Kozaryn, Borucka 2001)

Pytania odnoszace si¢ do ilo$ci wypijanego alkoholu dotycza zazwyczaj osobno

piwa, wina 1 wodki. Respondenci proszeni podanie, ile puszek (butelek) piwa czy
kieliszkéw wina lub wodki wypili podczas ostatniej okazji badZ o oszacowanie ile

wypijali przecigtnie w okreslonym czasie.
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W pytaniach dotyczacych upijania si¢ stosuje si¢ "obiektywng" miarg - czyli
wypicie przy jednej okazji okreslonej liczby (3 badz 5) kieliszkdw, butelek lub drinkow.
Miarg ,,subiektywng” jest pytanie respondentéw o ocen¢ stopnia wlasnego upojenia. W
jednej z ankiet zamieszczono tez pytanie, o to ile respondent musi wypi¢, zeby by¢
pijanym i ile czasu mu to zajmuje i rowniez jednej pytania dotyczace oceny wiasnego
stylu picia.

W kilku z ankiet zamieszczono tez pytania odnoszgce sie¢ do okolicznosci w

Jjakich respondenci siegajg po alkohol.

1. 3. Substancje nielegalne — narkotyki

Uzywanie nielegalnych substancji psychoaktywnych (zwanych zwyczajowo
narkotykami, cho¢ nazwa ta nie odpowiada specyfice dziatania wielu z tych substancji)
zmienia si¢ dynamicznie na przestrzeni ostatnich lat. Znajduje to odzwierciedlenie w
konstrukcji narzedzi do badania rozpowszechnienia tego zjawiska. Na przyktad, w
pierwszych edycjach badan mokotowskich, ktére rozpoczeto w roku 1984, stosowano
0golng nazwe ,,$rodki odurzajace” (Ostaszewski i Borucka 1990). Natomiast w
ostatnich badaniach, w tym samym pytaniu o uczestniczenie w spotkaniach
towarzyskich, podczas ktorych uzywano srodkéw narkotyzujacych, dotaczono liste z
wymienionymi nazwami 10 takich srodkow.

W narzedziach objetych przegladem, autorzy stosuja rozmaite nazewnictwo
(niekiedy slangowe) oraz r6zne zapis nazw tych samych substancji (przede wszystkim
dotyczy to ekstazy i pochodnej amfetaminy — cracku). Wprowadzane sa takze nazwy
substancji, ktore w rzeczywistosci nie istnieja. Wszystkie te nazwy cytowane sg w

przegladzie zgodnie z oryginalng pisownia.
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1.3. 1. Czgstos¢ uzywania nielegalnych substancji psychoaktywnych

W ankiecie ESPAD szczegdlowe pytania o uzywanie nielegalnych substancji
psychoaktywnych poprzedzone sg ogdélnym pytaniem dotyczacym tego, czy respondent
zna wymienione substancje i czy kiedykolwiek chciat ktorej$ z nich sprobowac.

e (Czy kiedykolwiek styszale$ (a$) o ktoryms z nastgpujacych srodkéw odurzajacych?

Wymienionych jest 13 substancji: leki uspokajajace i nasenne, marihuana i haszysz,
LSD, amfetaminy, crack, kokaina, relevin, heroina, ecstasy, GHB, metadon, grzyby
halucynogenne, polska heroina, czyli tzw. ,.kompot”. Przy kazdym z tych $§rodkow
respondent zaznacza odpowiedz ,,tak” lub ,,nie”. ESPAD
Kolejne pytania dotycza czgstosci uzywania tych substanciji.
e (Czy zdarzylo Ci si¢ uzywac kiedykolwiek, ktoregokolwiek z podanych nizej
srodkow?
Lista zawiera 15 podpunktow, poza substancjami wymienionymi powyzej znajdujg sie
tam rowniez ,,narkotyki wstrzykiwane za pomocg strzykawki”, ,,alkohol razem z
tabletami”, ,,alkohol razem z marihuang”. Przy kazdej z nazw respondent zaznacza
jedng z 4 odpowiedzi: ,,nie — nigdy”, ,tak - w czasie ostatnich 30 dni”, ,,tak — W czasie
ostatnich 12 miesigcy”, ,tak - kiedykolwiek w zyciu”. ESPAD
e [le razy (jesli w ogdle) zdarzyto Ci si¢ uzywac kiedykolwiek ktoregokolwiek z
podanych nizej srodkow? Do wyboru jest 7 mozliwosci odpowiedzi od ,,nie
uzywatem” do ,,40 lub wiecej razy”. ESPAD

Podobne pytanie zamieszczone jest w ankiecie HBSC oraz w ankiecie ,,Studenci
2000” — PBS.

W HBSC gdzie wymienionych jest 9 substancji: marihuana lub haszysz ,.trawa”,
ekstaza, amfetamina ,,spidy”, heroina, leki przyjmowane w celu odurzania, kokaina,
srodki wziewne (do wachania np. kleje, rozpuszczalniki, benzyny), LSD, polska heroina
,kompot” oraz ,, jakikolwiek inny srodek odurzajacy. Kolejne, pytanie w tej ankiecie
dotyczy uzywania ww. substancji w ostatnich 12 miesigcach.

W ankiecie ,,Studenci 2004” — PBS pytanie dotyczy czgstosci uzywania
rozmaitych narkotykow oraz wieku inicjacji. W podpunktach wymienionych jest 12
substancji . W ankiecie zamieszczono tez pytania dotyczace uzywania tych substancji

w ostatnich 12 miesigcach oraz w ostatnich 30 dniach.
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Odmienny wariant odpowiedzi do wyboru zastosowano w ankiecie dla studentow
stosowanej w badaniach Instytutu Psychologii Zdrowia (,,Studenci 2000” -1PZ) oraz
w ankiecie ,, Ty i zdrowie”

e Kiedy ostatnio, jesli w ogole, uzywates (as) ktoregos sposrod wymienionych
ponizej? Pytanie zawiera podpunkty w ktérych wymieniono 13 substancji: srodki
przeciwbolowe (bez zalecenia lekarza), srodki uspokajajace lub nasenne (bez
zalecenia lekarza), marihuana — haszysz — skun, crack, inne rodzaje kokainy,
amfetamina, ecstasy, heroina — w tym brown sugar, kompot, inne narkotyki na bazie
opium — np. kodeina - morfina, LSD, sterydy anaboliczne, inne srodki
psychodeliczne lub halucynogenne (grzybki — meskalina). Respondent ma do
wyboru nastgpujace odpowiedzi: ,,nigdy nie uzywatem”, ,,uzywatem ponad rok
temu”, ,,uzywatem ponad 30 dni temu”, ,,uzywalem w ciggu ostatnich 30 dni”.
Kolejne pytanie dotyczy czestosci uzywania w ciggu ostatnich 30 dni a do wyboru

sa 4 odpowiedzi od ,,ani razu” poprzez ,,1-2 razy” do ,,6 lub wiecej razy”. ,,Studenci

2000” - IPZ.

e (Czy brales kiedykolwiek ktory$s z wymienionych §rodkow uzalezniajacych? Jesli
tak, prosimy — zaznacz, ile razy uzywates (a$) kazdego z nich w ciggu ostatnich 6
miesiecy? Wymienione s3: klej lub inne srodki do wachania, leki (pobudzajace,
uspokajajace, nasenne) LSD (kwas), kokaina, heroina (kompot), inne, jakie...?

Respondent moze zaznaczy¢ ,,tak” lub ,,nie” oraz sam wpisuje ile razy si¢gat po dang

substancje. ,,Ty i zdrowie”.

W kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie — 2” lista substancji zostata poszerzona o:

amfetaming, ekstazy oraz ,krak™.

W ankiecie ,,Mlodziez 2001” - PPS na osobnych stronach znajduja si¢ zestawy
pytan dotyczacych uzywania: marihuany lub haszyszu, amfetaminy, LSD lub innych
srodkow halucynogennych, lekéw uspokajajacych lub nasennych bez zalecenia lekarza,
substancji wziewnych w ciggu ostatnich 30 dni i ostatnich 6 miesiecy oraz uzywania
wywaru ze stomy makowej lub mleczka z makowek, ,brown sugar”, czystej heroiny,
ecstasy, lekéw z grupy morfiny, astrolitu®, kokainy (craku) w ciggu ostatnich 30 dni. Na

przyktad:

3 »Relevin” i ,,Astrolit” to nazwy substancji, ktore nie istnieja w rzeczywistosci.
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e lle razy pit Pan marihuang lub haszysz w ciggu ostatnich 30 dni? Respondenci sa

proszeni o wpisanie odpowiedniej liczby. ,,Mlodziez 2001” -PPS

W omawianych ankietach znajduja si¢ rowniez odrgbne pytania odnoszace si¢ do
wybranych nielegalnych substancji psychoaktywnych — najczgséciej dotyczg marihuany
a niekiedy rowniez innych srodkow.

e [le razy (jesli w ogdle) zdarzyto Ci si¢ uzywa¢ marihuany lub haszyszu? Kolejne
podpunkty obu pytan dotycza: zycia, ostatnich 12 miesigcy, ostatnich 30 dni.
Respondent ma do wyboru 7 mozliwosci odpowiedzi od ’nie uzywatem” do ,,40
razy lub wigcej”. ESPAD
Cytowane wyzej pytania z ESPAD dotyczace marihuany rowniez wykorzystano w

ankiecie ,,Statut 99” oraz w ,,Kwestionariuszu Ucznia”.

W narzedziach, ktore obejmuje ten przeglad, stosowano rowniez nastepujace
pytania dotyczace czestosci uzywania marihuany.

e Czy Ty sam kiedykolwiek probowates$ (as) ,.trawy”? Do wyboru sg 3 odpowiedzi:
,hie-nigdy” , ,tak, raz” , ,tak — wigcej niz raz”. ,,Tyizdrowie” oraz, Ty izdrowie
=27

e W ciagu ostatnich 6 miesigcy, jak czesto palites (as) trawe? (10 mozliwosci
odpowiedzi od ,,ani razu” poprzez ,, raz na miesigc” do ,,codziennie” ) ,,Ty i
zdrowie” oraz ,, Ty i zdrowie —2”

W kwestionariuszu Ty i zdrowie - 2 oraz ,,Jakie jest Twoje zycie?” oba zacytowane

pytania dotycza rowniez ,,innych srodkéw odurzajacych”.

e (zy kiedykolwiek byles (as) ,,na haju” (albo bytes (a$) naépany ,,po trawie”? Do
wyboru sa 4 odpowiedzi od ,,nigdy nie palilem trawy” do ,,bylem na haju wigcej niz

raz. ,,I'y izdrowie” oraz ,,Ty i zdrowie-2”

W kwestionariuszu ESPAD zamieszczono tez odrgbne pytanie dotyczace klejow.
o lle razy (jesli w ogodle) zdarzyto Ci si¢ wachac substancje chemiczne (klej, aerozole,

itp.) po to by by¢ odurzonym? ESPAD

Ponadto, w ankietach objetych przegladem zamieszczono pytania dotyczace ,,

narkotykéw” , bez wymieniania konkretnych nazw, na przyktad:
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e (Czy w ciagu ostatnich 30 dni zazywate$ inne narkotyki? Wpisz, jakie to byty
narkotyki......... (6 mozliwosci odpowiedzi od ,,ani razu” do ,,20 lub wiecej razy”
,,Kwestionariusz Ucznia”

e (Czy w ciagu calego zycia zdarzylo sie, ze uzywate$ innych narkotykow (innych niz
marihuana, skun lub haszysz)? 5 odpowiedzi do wyboru od ,,nie — nie zdarzylo si¢”
do ,tak — wiecej niz kilkanascie razy” ,,Statut 99”

e (Czy w okresie od wrzesnia zesztego roku do teraz zdarzylo si¢, ze uzywates$
srodkéw narkotyzujacych? Respondent ma 5 mozliwosci odpowiedzi od ,,nie
zdarzylo si¢” do ,.tak — wigcej niz kilkanascie razy”. NAN

e (Czy w ciggu ostatniego roku uzywales (as) narkotykoéw, srodkdw odurzajacych?

e Czyuzywales$ (as) narkotykow, srodkow odurzajacych w ciggu ostatnich 30 dni? ?
("tak " lub "nie"- respondent sam wpisuje nazwe narkotyku) ,,Mlodziez 2003” -
CBOS

¢ Kiedy ostatnio uzywate$ narkotykow? (7 odpowiedzi od "nigdy nie uzywatem
narkotykow" 1 "uzywatem w ostatnim tygodniu do "uzywatem rok temu")

e Jak czesto uzywasz narkotykdéw obecnie? (6 odpowiedzi od "wcale nie uzywam" do
"uzywam rzadziej niz raz w roku) EPIDAL - 1.

e [le razy w ciggu minionego roku zazyles tyle narkotyku, ze byte§ odurzony? (4

odpowiedzi od "nigdy" do "wiecej niz 10 razy") EPIDAL - II.

Narzedziem odmiennym od opisanych powyzej jest kwestionariusz wywiadu
indywidualnego ,,Ekstazy i mlodziez”. Jak juz wspomniano we wst¢pnej
charakterystyce narzg¢dzie to prawie w catosci dotyczy uzywania ekstazy. Natomiast
pytanie o inne $rodki psychoaktywne dotyczy zaréwno substancji legalnych jak i
nielegalnych. Wymienionych jest 11 substancji: tyton, alkohol, rozpuszczalniki (kleje,
gazy, paliwa), marithuana, LSD/grzyby, heroina, kompot/makiwara, leki uspokajajace i
nasenne, kokaina sproszkowana, crack/kokaina crack, amfetamina oraz ,,inne”.
Respondent jest pytany o:

e Liczbe dni w ciggu ostatniego roku , gdy siggal po okreslong substancje.
e Sumaryczng, typowa czgstotliwos¢ uzywania poszczegdlnych substancji w ciagu

ostatnich 12 miesiecy (9 odpowiedzi do wyboru od ,,nigdy” do ,,codziennie™).
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Pytania o czesto$¢ uzywania ekstazy sg natomiast bardzo szczegdtowe, na przyktad:

e Mniej wigcej ile razy w sumie brat (a) Pan (i) kiedykolwiek ekstaz¢? Do wyboru jest
5 odpowiedzi od ,,6 — 10 razy” do ,,ponad 100 razy”.

e Mniej wigcej ile razy w ciggu ostatnich 3 miesigcy brat (a) Pan (i) ekstaze?
Respondent podaje odpowiednig liczbe.

e Czy mogtby Pan (i) okresli¢ przyblizong czgstotliwo$¢ brania ekstazy w ciagu
ostatnich 3 miesigcy? Do wyboru jest 6 odpowiedzi od ,,raz na miesigc” poprzez ,,2
— 3 razy w tygodniu” do ,,codziennie”. Jesli zadna z podanych mozliwosci nie
odpowiada respondentowi moze samodzielnie okresli¢ czestotliwos¢ uzywania
ekstazy.

Kolejne, tak samo sformutowane pytania dotycza czestotliwosci uzywania ekstazy w

okreslony sposob tj.: doustnie, wachajac, palac (zaciggajac si¢) oraz wstrzykujac ja

sobie. ,,Ekstazy i mlodziez”

1. 3. 2. Tlo$¢ uzywanych narkotykow
Pytanie dotyczace ilosci uzywanych narkotykdéw zamieszczono jedynie w

kwestionariuszu ,,Ekstazy i mlodziez”.

e [le brat(a) Pan (i) ekstazy w typowym dniu weekendu, w ciggu ostatnich 12
miesiecy?

e le brat(a) Pan (i) ekstazy w typowym dniu powszednim, w ciggu ostatnich 12
miesiecy?

e Jaka byla najwigksza dawka ekstazy, ktora Pan (1) zazyt (a) w ciggu doby w ciggu
ostatnich 12 miesigcy? W wszystkich z tych pytan respondent okreslat ile wzigt
»hakretek, ,,gramow”, ,,catych tabletek”, ,,dziatek” lub ,,ile wydat pienigdzy”.

1.3.3. Sposéb uzywania nielegalnych substancji psychoaktywnych
Szczegdtowe pytania dotyczace sposobu uzywania nielegalnych substancji
psychoaktywnych zamieszczone zostaty w dwoch narzedziach — kwestionariuszu ,, Ty i
zdrowie” oraz ,,Ekstazy i mlodziez”.
W kwestionariuszu wywiadu indywidualnego dla uzytkownikéw ekstazy
zamieszczono zestaw oddzielnych pytan, w ktorych respondenci sg proszeni o

okreslenie czestotliwosci brania ekstazy: ,,doustnie”, ,,wachajac”, ,palac (zaciagajac
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si¢)” oraz ,,wstrzykujac ja sobie”, w ciggu ostatnich 3 miesi¢cy? Do wyboru jest 6
odpowiedzi od ,,raz na miesigc” poprzez ,,2 — 3 razy w tygodniu” do ,,codziennie”.
»Ekstazy i mlodziez”.
W kwestionariuszu ,,I'y w zdrowie” pytania o sposob uzywania narkotykow
sformutowane sg w nastepujacy sposéb:
e Czy kiedykolwiek wstrzykiwale$ (a§) sobie kokaing, heroing (,,kompot™) lub inne
narkotyki? (,tak” lub ,,nie”) ,,Ty i zdrowie” oraz ,, Ty i zdrowie — 2”
e (Czy kiedykolwiek korzystales (as) ze wspolnych igiet do wstrzykiwania sobie
narkotykow? (,,tak” lub ,,nie”’) ,, Ty i zdrowie” oraz,, Ty i zdrowie — 2”
W obu ankietach zamieszczono réwniez tak samo sformulowane pytania dotyczace

ostatniego roku.

1. 3. 4. Okolicznosci siggania po narkotyki
Pytania dotyczace okolicznosci siggania po narkotyki zamieszczono w 4 z narzgdzi

objetych przegladem.

e (Czyw ciggu ostatnich 6 miesiecy bytes (as) ,,na haju” po ,trawie” w szkole? (4
mozliwosci odpowiedzi od ,,ani razu do ,,czesto” ) ,, Ty i zdrowie” oraz ,, Ty i
zdrowie-2”

W kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie —2” pytanie jest zmodyfikowane i dotyczy
bycia ,,na haju szkole w pracy albo na zaj¢ciach ,,

e (zy ostatni raz palit Pan marihuan¢ lub haszysz: a/ sam, b/ w towarzystwie
»Mlodziez 2001” - PPS

e (dzie ostatnim razem palit Pan haszysz lun marihuane? Wymienionych jest 7
miejsc, na przyktad: ,,w domu wlasnym”, ,,w dyskotece”, ,,na melinie”. ,,Mlodziez
2001” - PPS

Analogiczne pytania dotycza: amfetaminy, LSD i innych halucynogenéw, lekéw

uspokajajacych branych bez zalecenia lekarza, substancji wziewnych,

o W jakich okolicznos$ciach zdarzatlo Ci si¢ zazwyczaj pali¢ marihuang lub

haszysz w ciagu ostatnich 12 miesigcy? (wymienionych jest 7 miejsc, na przyktad)

- Podczas imprez domowych,

- W klubach, dyskotekach, na koncertach,

- W trakcie przebywania na uczelni.
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W dwéch powyzszych pytaniach respondent udziela odpowiedzi ,tak” lub ,nie”.
”Studenci 2004” - PBS
e (Czy w ciggu ostatnich 12 miesiecy zazwyczaj palite§ marihuane lub haszysz sam,

czy tez w towarzystwie innych osob. . ”Studenci 2004” — PBS

e Jak czgsto w ciggu 12 ostatnich miesigcy zdarzylo si¢ Panu? Pytanie ma 4
podpunkty, na przyktad:
a) wzig¢ ekstaze bedac w klubie/dyskotece?
b) wzigé¢ ekstaze na koncercie muzycznym?

Do wyboru jest 6 odpowiedzi od "1" oznaczajacy "za kazdym razem” poprzez "3" -

,mniej wigcej co drugi raz” do "6" - "nigdy". ,,Ekstazy i mlodziez”

e Jak czesto w ciggu 12 ostatnich miesiecy zdarzylo si¢ Panu? W pytaniu jest 5

podpunktow, na przyktad:

a) wzig¢ ekstaze bedgc w odwiedzinach u kolegi czy kolezanki?

b) wzig¢ ekstaze spacerujac po miescie, osiedlu?
Do wyboru jest 5 odpowiedzi od "1" - ,bardzo czesto”, poprzez "3" - ,,0d czasu do
czasu”, do "5 " - nigdy. ,,Ekstazy i mlodziez”

Pytania dotyczace okoliczno$ci siggania po narkotyki zamieszczono réwniez w
ankietach EPIDAL — VI oraz EPIDAL — Il . Pytania te sg tak samo sformulowane jak
pytania dotyczace okolicznosci picia alkoholu 1 palenia papierosow (opis pytan znajduje

si¢ w czeSci przegladu dotyczacej papierosow).

Podsumowujgc, pytania dotyczqce substancji nielegalnych wykorzystywane w
omawianych narzedziach bardzo rozniq si¢ stopniem szczegotowosci. W niektorych
ankietach (przede wszystkich tych opracowanych z myslg o badaniach
epidemiologicznych — na przykiad ESPAD) pytania sq bardzo szczegétowe, wymienia
si¢ w nich wszystkie (lub prawie wszystkie) dostgpne na czarnym rynku narkotyki. W
narzedziach, ktorych celem jest badanie uwarunkowan uzZywania Srodkow
psychoaktywnych, pytania nie sq tak szczegotowe pod wzgledem liczby wymienionych
substancji - dotyczq tych najbardziej rozpowszechnionych - jak marihuana. Niekiedy
nazwy konkretnych srodkow nie sq podawane - uzywa sie okreslenia "narkotyki" lub
"Srodki narkotyzujgce”. Pytania dotyczgce sposobu uzywania narkotykow oraz
okolicznosci, w jakich respondent siega po narkotyki zamieszczono w kilku z narzedzi —
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najbardziej szczegolowe sq pytania w kwestionariuszu wywiadu indywidualnego
., Ekstazy i mtodziez”.

1.4. Leki

Odrebne pytania dotyczace uzywania lekow zamieszczone s3 w 3 z narzedzi, ktore
obejmuje ten przeglad.

e (Czy kiedykolwiek brates (as) leki uspokajajace lub nasenne z przepisu lekarza? (Do
wyboru sg 3 mozliwosci odpowiedzi ,,nie — nigdy”, tak — ale krocej niz przez trzy
tygodnie” 1 ,tak — przez trzy tygodnie lub dluzej”) ESPAD

e (Czy w ostatnim roku uzywales$ lekow uspokajajacych lub nasennych bez zalecenia
lekarza? Do wyboru jest 5 odpowiedzi od ,,nie — nie uzywatem” do ,.tak — wigcej niz
kilkanascie razy” . NAN

e (Czy w okresie od wrze$nia zesztego roku do teraz zdarzylo sie, ze dawano Ci leki
uspokajajagce lub nasenne? 5 mozliwosci odpowiedzi od ,,nie zdarzyto si¢” do ,,tak
— wigcej niz kilkanascie razy” . NAN

e (Czy w czasie ostatniego miesigca uzywales lekarstw z powodu wymienionych nizej
dolegliwosci: bolu glowy, bolu brzucha, bolu zgbow, trudnosci w zasypianiu,
zdenerwowania. Do wyboru sg 3 odpowiedzi: ,,nie”, ,,tak — 1 raz” , tak — wigcej niz

1 raz”. HBSC

Podsumowujgc, pytania dotyczqc lekow wykorzystywane sq rzadko i dotyczq
najczesciej uzywani lekow uspokajajgcych lub nasennych bez przepisu lekarza.
1. 5. Doswiadczanie negatywnych nastgpstw zwigzanych z uzywaniem substancji
psychoaktywnych
Pytania dotyczace do$wiadczania negatywnych nastepstw uzywania substancji

psychoaktywnych, w tym podejmowania pod ich wplywem zachowan problemowych,
ryzykownych lub niezgodnych z obowigzujacymi formulowane sa w nastepujacy sposob.

e (Czy kiedykolwiek miates (a$) ktorys z nizej wymienionych problemow?

Pytanie zawiera liste¢ 14 mozliwych probleméw np. kidtnia lub sprzeczka,
przepychanka lub bojka, wypadek lub uszkodzenie ciala, zniszczenie rzeczy lub
ubrania, problemy z rodzicami, niechciane doswiadczenia seksualne.

Odpowiedzi do wyboru to: ,,nigdy”, ,, tak — z powodu alkoholu”, ,, tak — z powodu

narkotykoéw”, ,tak -z innych powodéw”. ESPAD
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e (Czy w ciggu ostatnich 12 miesi¢cy zdarzyta Ci si¢ jedna z nast¢pujacych sytuacji?
W kolejnych 15 podpunktach pytania wymieniono, mi¢dzy innymi: prowadzenie
samochodu, niechciane do$wiadczenia seksualne, nie pamietanie wydarzen,
okradzenie, zdawanie egzaminu, udzial w zajeciach. Odpowiedzi do wyboru sg
podobne jak w ESPAD t;j.: "nie", "tak, pod wptywem s$rodkéw odurzajgcych", "tak
- pod wptywem alkoholu", tak - w innych okolicznosciach". ,,Studenci 2004” — PBS

W , Kwestionariuszu Ucznia” zamieszczono pytanie opracowane na
podstawie zacytowanego pytania z ESPAD. Zmodyfikowane pytanie dotyczy
wylacznie alkoholu i zawiera 13 problemoéw (z oryginalnej wersji w ESPAD
usunieto ,,seks bez zabezpieczania” za§ w miejsce ,,interwencji pogotowia
ratunkowego” wpisano ,,prowadzenie motocykla, auta pod wplywem alkoholu”) .
Respondent zaznacza odpowiedZ poprzez podkreslenie ,,tak” lub ,,nie”.

W  ,Kwestionariuszu Ucznia” zamieszczono rdéwniez pytania dotyczace

substancji innych niz alkohol .

e (Czy byles$ zatrzymany lub ostrzegany przez policje z powodu uzywania przez Ciebie
substancji innych niz alkohol?

e (zy byles u lekarza lub w szpitalu z powodu uzywania przez Ciebie substancji
innych niz alkohol?

e (zy kiedykolwiek rozmawiate§ ze szkolnym pedagogiem, pielggniarkg czy
nauczyciclem z powodu uzywania przez Ciebie substancji psychoaktywnych?

,Kwestionariusz Ucznia”

Wylacznie alkoholu odnosi si¢ pytanie z kwestionariusza ,, Ty i zdrowie”
(zastosowane rowniez w kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie-2” oraz w kwestionariuszu
dla mlodziezy ,,Jakie jest Twoje zycie?”). Dotyczy ono ostatnich 6 miesi¢Cy i zawiera
5 mozliwych konsekwencji np. ,,zatargi z rodzicami” , ,.klopoty z policja”. Przy kazde;j
z wymienionych konsekwencji respondent ma do wyboru 5 odpowiedzi od ,,nigdy” do
,»> lub wigcej razy”.

W ankiecie ,,Studenci 2000” - IPZ pytanie dotyczy okresu czasu ,,0d poczatku roku

2

akademickiego”. Wymienionych jest 8 konsekwencji picia alkoholu np.: ,kac”,
»gorsze wyniki w nauce” , ,stosunek seksualny bez stosowania antykoncepcji ”
Respondenci majag do wyboru 5 odpowiedzi od ,,ani razu” do ,4 lub wiecej razy”.
Odrgbne pytanie w tej ankiecie dotyczy kontaktow seksualnych pod wplywem

substancji psychoaktywnych:
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o Czy od poczatku roku akademickiego, bedac pod wplywem $rodkow
odurzajacych, miate$ (as$) doswiadczenia seksualne, ktorych zalujesz lub ktore uwazasz
za niewtasciwe? (4 odpowiedzi od "ani razu" do "3 lub wiecej razy").

Ponadto, w tej ankiecie zamieszczono jeden z testow przesiewowych (CAGE) oraz
3 pytania dotyczace poszukiwania i korzystania z pomocy w zwigzku z problemem
alkoholowym, na przyklad:
. Czy w czasie studiow uczestniczyle$ (a§) w spotkaniach ktorejs$ z
nastepujacych grup samopomocowych? Wymienione sg: "Grupa Anonimowych
Alkoholikéw", ""Grupa zon lub innych czlonkow rodzin alkoholikow", '"Grupa

dorostych dzieci alkoholikow", '""Grupa Anonimowych Narkomanow" (''tak' lub
""nie™) "Studenci 2000 - IPZ" .

W ankietach EPIDAL - VI oraz EPIDAL — Il zamieszczono pytania dotyczace
doswiadczania probleméw zwigzanych z paleniem papierosow, piciem alkoholu oraz
uzywania narkotykow, na przyktad:

e lle razy w ciggu minionego roku zdarzyly si¢ w Twoim zyciu nastepujace sytuacje

- miate$ klopoty z nauczycielami lub przetozonymi z powodu palenia papierosoéw;

- miate$ konflikt z przyjacidtmi z powodu palenia papieroséw;

- stosowate$ przemoc wobec kolegéw dla zdobycia papierosow.

Wymienionych jest w sumie 7 nastgpstw oraz ,,prowadzenie motocykla lub samochodu

n

palac papierosy”. Rspondent zaznacza odpowiedz '"nigdy", " rzadko" lub "czgsto"
oddzielnie do kazdej z wymienionych sytuacji. EPIDAL - I1I.

Podobne pytania dotyczace papierosow, alkoholu i narkotykow zamieszczono w
ankiecie EPIDAL- VI.

Podsumowujgc, pytania odnoszgce sie do doswiadczania negatywnych konsekwencji
zwiqzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych znajdujq sie w 7 z 17 ankiet. W
tego rodzaju pytaniach wymienione sq rozmaite konsekwencje odnoszgcych si¢ do
zdrowia, nauki podejmowania nieakceptowanych lub ryzykownych zachowan. W
wiekszosci narzedzi pytania odnoszq sie do konsekwencji zwigzanych z piciem alkoholu

lub uzywaniem narkotykéw. Jedynie w ankiecie EPIDAL-II pytania dotyczg

doswiadczania konsekwencji spotecznych zwigzanych z paleniem papierosow.
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2. 2. Pytania i skale odnoszace si¢ do czynnikow ryzyka i czynnikow chronigcych
zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych

Rozwdj badan odnoszacych si¢ do przyczyn siggania po substancje
uzalezniajace oraz utrwalania tego typu zachowan pozwolil na identyfikacje szeregu
czynnikéw ryzyka (predyktorow) uzywania substancji psychoaktywnych. W
opracowaniach dotyczacych tego problemu wykorzystywane sa rozmaite klasyfikacje
tych czynnikow. Przyktadem jest tu podziat na dwa duze obszary, z ktérych pierwszy
odnosi si¢ do czynnikow, ktore poprzedzajg inicjacje oraz wigzg si¢ z tzw.
normatywnym “uzywaniem papieroséw, alkoholu czy narkotykow. Natomiast drugi z
tych obszaréw dotyczy tych czynnikow, ktore sg zwigzane z problemowym uzywaniem
substancji psychoaktywnych (Ostaszewski, 2003).

Innym rodzajem klasyfikacji jest podziat na czynniki chronigce i czynniki
ryzyka zwigzane z uzywaniem substancji psychoaktywnych. Czynniki ryzyka sg
definiowane jako te cechy jednostkii jej sSrodowiska, ktore wigzg si¢ z duzym
ryzykiem wystgpienia chordb 1 problemow oraz dluzszym czasem ich trwania 1
nasilenia za$ czynniki chronigce jako te z wlasciwosci jednostek lub srodowiska, ktore
wzmacniajg potencjat zdrowotny oraz odpornos¢ na dziatanie czynnikdéw
ryzyka.(Ostaszewski, 2003).

W prezentowanym przegladzie wykorzystano klasyfikacj¢ czynnikow ryzyka i
czynnikow chronigcych uporzadkowanych w zaleznosci od tego, czy sg one

bezposrednio czy posrednio zwigzane z uzywaniem substancji psychoaktywnych.

2. Pytania i skale odnoszace si¢ do czynnikéw ryzyka i czynnikéw chronigcych

bezposrednio zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych

2 .1. Wczesna inicjacja w uzywaniu substancji psychoaktywnych

W wigkszosci narzgdzi objetych przegladem zamieszczono pytania dotyczace
inicjacji w uzywaniu substancji psychoaktywnych. Pytania te s3 formutlowane w
nastepujacy sposob:

* Termin ""normatywne uzywanie substancji psychoaktywnych” oznacza, ze
zjawisko to jest tak rozpowszechnione, iz stalo si¢ pewnego rodzaju ,,norma
rozwojowa”, ktora dotyczy wiekszosci mlodziezy nie za$ tylko grup dewiacyjnych.
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e Kiedy po raz pierwszy w zyciu zdarzylo Ci si¢ robi¢ nastgpujace rzeczy?
- Wypitem alkohol (wigcej niz 1-2 tyki) - Miatem wtedy.....lat
- Upitem si¢ - Miatem wtedy....lat
- Zapalitem papierosa - Mialem wtedy....lat

(wigcej niz jedno ,,sztachnigcie”)

(Jesli respondent nigdy nie pil (nie palit), zaznacza takg odpowiedz w odpowiednie;j
kratce.) HBSC

W tej ankiecie zamieszczone jest takze odrebne pytanie dotyczace substancji
nielegalnych.

e W jakim wieku po raz pierwszy uzywate$ wymienione narkotyki lub inne $rodki?

- Uzywatem marihuang lub haszysz - Mialem wtedy.....lat

W tym pytaniu wymienione sg ponadto: ecstasy, klej lub rozpuszczalniki, leki

przyjmowane w celu odurzania oraz amfetamina. HBSC

e [le miales lat, kiedy palite$ po raz pierwszy? Respondent wpisuje w rubryke ile
miat wtedy lat - moze tez zaznaczy¢ odpowiedz "nie pamigtam" oraz "nigdy nie
palitem". Podobnie sformutowane pytanie dotyczy piwa, wina i wodki oraz 15
narkotykow, wsrod ktorych wymieniono dwie nieistniejace substancje: polbot i
kaprox. EPIDAL - 11
Kwestia inicjacji w uzywaniu substancji psychoaktywnych bywa tez poruszana w

rozbudowanych pytaniach dotyczacych legalnych i nielegalnych substancji

psychoaktywnych. Na przyktad:

e Kiedy, jesli w ogole, zdarzyto Ci si¢ po raz pierwszy? Pytanie sklada si¢ w 21
podpunktow np. a/ wypi¢ piwo (co najmniej jedng szklanke); b/ wino (co najmnie;j
duzy kieliszek), ¢/ pi¢ wodke (lub inny napoj spirytusowy - co najmniej matly
kieliszek) d/ upi¢ si¢ alkoholem e/ wypali¢ pierwszego papierosa g/ sprobowac
amfetaminy, I/ sprobowac kokainy. Respondent wpisuje wiek swojej inicjacji lub
zaznacza odpowiedz ,,nigdy” ESPAD.

Takze w kwestionariuszu wywiadu indywidualnego ,,Ekstazy i mlodziez” w
pytaniu wymienionych jest 11 substancji. Respondent podaje wiek, Kiedy po raz
pierwszy siegnat po dang substancje.

W ankiecie ,,Mlodziez 2001” — PPS odr¢bne pytania dotyczg inicjacji w piciu
piwa, wina, wodki, palenia papierosdéw oraz uzywania rozmaitych, wymienione w
kolejnych pytaniach substancji nielegalnych (np. ,,brown sugar”, esctasy oraz

nieistniejacy astrolit) oraz siggania po leki uspokajajace i nasenne.
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Roéwniez w kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie” oraz ,,Ty i zdrowie — 2”
zamieszczono odrgbne pytania dotyczace inicjacji w paleniu papieroséw, piciu
alkoholu oraz palenia "trawy". Dodatkowo respondenci sg pytani o wiek, gdy zaczeli
pali¢ papierosy ,,w miar¢ regularnie”.

W innych narzedziach odpowiedzi dotyczace wieku inicjacji sg wypisane a
respondent zakresla wybrang odpowiedz. Na przykiad:
e Kiedy, jesli w ogole, zdarzylto Ci si¢ po raz pierwszy 1/ wypi¢ nap6j alkoholowy
(wiecej niz jeden tyk szampana, piwa, wina lub wodki) 2/ wypali¢ pierwszego
papierosa 3/ sprobowa¢ marihuany 4/ sprobowac innego narkotyku. Pytanie ma 7

mozliwosci odpowiedzi od ,,nigdy” do ,,16 lat”) ,,Statut 99”

Kiedy, jesli w ogdle po raz pierwszy....(pytanie ma 7 podpunktéw, na przykiad:)
- wypalites (a$) pierwszego papierosa
- zaczales (¢tas) pali¢ papierosy regularnie
- upiles (as) sie alkoholem
- sprobowales (as) heroiny
Respondent ma do wyboru 6 odpowiedzi od ,,nigdy”, w wieku 9 lat lub wczes$niej”

do ,,19 lat lub p6zniej”. ,,Studenci 2000” - IPZ

W ankietach do ewaluacji programéw profilaktycznych PDD | FM respondenci
proszeni sg o okreslenie, jak dawno temu, po raz pierwszy siggnal po substancje
psychoaktywne:

e Kiedy, jesli w ogole, zdarzylo Ci si¢ po raz pierwszy?

Pytanie ma 3 podpunkty: wypi¢ napoj alkoholowy, wypali¢ papierosa, wypi¢ napoj
alkoholowy w towarzystwie kolegow/kolezanek. Mozliwych do wyboru jest 5
odpowiedzi od ,,nigdy” do ,,przeszto rok temu” . (PDD i FM)
W ankiecie ESPAD oraz "Studenci 2004” - PBS, poza pytaniem o wiek inicjacji
zamieszczono roéwniez pytanie:
e Jaki byt (jesli w ogodle) pierwszy srodek, ktorego sprobowates?
W ESPAD wymienionych jest 12 substancji (w tym nieistniejacy relevin), jest
takze mozliwo$¢ zaznaczenia odpowiedzi ,,sprobowatem (am) jakiego$ srodka
odurzajgcego, ale nie wiem, co to byt za srodek™). Natomiast w ankiecie "*Studenci

2004” — PBS respondent zakres$la nazwe jednej z 13 substancji.
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Pytania odnoszace si¢ do inicjacji w uzywaniu substancji psychoaktywnych moga
dotyczy¢ nie tylko samego faktu siegnigcia po alkohol ale rowniez okolicznosci, w
jakich miato to miejsce:
Zastanow si¢, kiedy pierwszy raz pite$ (as) piwo, wino, wodke. Czy bytes (as)
wtedy z rodzing? Jesli odpowiedziates (as) ,,tak”, ile miate$ (as) wtedy lat?
Pomysl, kiedy pierwszy raz pite$ (a$) piwo, wino, wodke, ale nie w towarzystwie
rodziny. Ile miales$ (a$) wtedy lat? Kwestionariusz ,,Ty i Zdrowie” oraz ,, Ty i

zdrowie-2”

2.2. Intencja uzywania substancji psychoaktywnych

Pytania dotyczace zamiaru uzywania substancji psychoaktywnych w przyszlosci

zostaly zamieszczone w ankiecie ESPAD, EPIDAL - Il oraz ankietach do badan
prowadzonych w Pracowni ,,Pro-M” .

Jak myslisz, czy bedziesz pit alkohol, kiedy bedziesz mial (a) dwadziescia pie¢ lat?
Odpowiedzi do wyboru ,tak” , ,,nie” , ,,nie wiem” ESPAD

Czy przypuszczasz, ze bedziesz pil napoje alkoholowe (szampan, piwo, wino lub
wodke: 1/ w ciggu calego zycia 2/ w ciggu nastepnego roku 2/ w ciggu nastepnego
miesigca. Do wyboru jest 5 odpowiedzi od ,,nie bede pit”, ,,raczej nie bede pit”,
Htrudno powiedzie¢” , ,raczej bede pit” do ,,bede pit”. Pytanie zaczerpnigte z
ankiety ,,Projektu Northland” wykorzystane zostato w ankiecie do ewaluacji PDD i1
FM oraz w ankiecie ,,Statut 99

Czy kiedykolwiek miale$ ochotg sprobowac ktoregokolwiek ze srodkow
wymienionych w pytaniu 21? (czyli 13 nielegalnych substancji psychoaktywnych)
"ESPAD" oraz "Studenci 2004” — PBS. W ankiecie "Studenci 2004" sg 4

odpowiedzi: od "zdecydowanie tak™ do “zdecydowanie nie" a w ESPAD "tak i "nie".

Jak myslisz, czy w przysztosci bedziesz: pali¢ papierosy, pi¢ piwo, pi¢ wino, pi¢
wodke, uzywac narkotykow, stosowa¢ przemoc. (Przy kazdym z podpunktow
respondent zaznacza odpowiedz "tak" ,"nie" lub "?") EPIDAL -VI

Czy myslisz, ze bedziesz pali¢ papierosy w przysztosci? (5 odpowiedzi do wyboru

od: "zdecydowanie nie", poprzez "nie jestem pewien" do "zdecydowanie tak")

Tak samo sformutowane pytania dotycza alkoholu oraz narkotykow. EPIDAL - 11
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2. 3. Podejmowanie zachowan problemowych lub niezgodnych z normami

Pytania dotyczace innych zachowan problemowych zamieszczono w
»Kwestionariuszu Ucznia”, HBSC, oraz w zestawie narzgdzi opracowanych przez
Z.B. Gasia (EPIDAL) .
e (Czy w ostatnich 12 miesigcach robites nizej wymienione rzeczy? Pytanie dotyczy 4
zachowan, np.:
1. Gra w karty dla pieniedzy

2. Zaklady sportowe dla pieniedzy ("tak" lub "nie") ,,Kwestionariusz Ucznia”

e Czy (o ile kiedykolwiek) w ostatnich 12 miesigcach robile§ nizej wymienione
rzeczy? Wymienionych jest 7 zachowan, na przyktad:
1. Brale$ samochdd na przejazdzke bez zgody wtasciciela?
2. Lamates lub niszczyte$ (celowo) cos$ co nie nalezato do Ciebie?
3. Sprzedawale$s marihuang lub inne narkotyki? ("tak" lub "nie"
Pozostale podpunkty  dotycza kradziezy, pobicia oraz ucieczek z domu.
., Kwestionariusz Ucznia”
Ponadto, w ,,Kwestionariuszu Ucznia” zamieszczono pytanie dotyczace

przemocy

e Jak czesto od wrzesnia brate$ udziat w przemocy fizycznej lub psychicznej wobec

innych uczniéw na terenie lub w poblizu szkoty? Do wyboru sg 4 odpowiedzi:

W ankietach opracowanych przez Z. Gasia (MOPZ - G i EPIDAL) znajduje si¢
rozbudowane pytanie dotyczace rozmaitych zachowan niezgodnych z obowigzujacymi
normami.

e (zy zdarzaja Ci sie ponizsze zachowania? Wymienione sg 22 podpunkty, migdzy
innymi:

- palenie papierosoOw bez zgody rodzicow

- przebywanie calg noc poza domem bez zgody rodzicow

- wystugiwanie si¢ osobami mlodszymi lub stabszymi

- pojscie do kina kosztem waznych obowigzkow

- przejscie przez miejsce, ktore nalezy obejs¢ okrezna droga (np. trawnik)

- uszkodzenie dla zabawy cudzej wlasnosci
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przyjaznienie si¢ z kimé z subkultury (odpowiedzi "tak", "nie" oraz "?") MOPZ-G

Podobne pytanie zamieszczono w ankietach EPIDAL - VI oraz EPIDAL - I1.

Dotyczg one ostatniego roku i wymieniono w nich 17 zachowan. Odpowiedzi do

"nn

wyboru to: "nigdy", "czasem" i "czgsto".

W ankiecie HBSC zamieszczono pytania dotyczace agresji oraz drgczenia uczniow

w szkole. Czg$¢ z ktorych czg$¢ odnosi si¢ do aktow agresji podejmowanych przez

respondenta.

Jak czgsto od wrzesnia brates udziat w przemocy fizycznej lub psychicznej wobec
innych ucznidéw na terenie szkoty lub w poblizu szkoty? W kazdym z tych pytan do
wyboru s3 4 odpowiedzi: "codziennie lub prawie codziennie", okolo raz na tydzien",
rzadziej niz raz na miesigc" oraz "nigdy".

Ile razy w ostatnich 12 miesigcach uczestniczyte§ w bojce? Do wyboru jest 5
odpowiedzi od: "nie uczestniczytem w bdjce", "1 raz" do "4 lub wiecej razy"'

Z kim bites$ si¢ w czasie ostatniej bojki? Do wyboru jest 7 odpowiedzi, pierwsza to
"nie uczestniczylem w bojce" a nastepnie wymienione sg rozne osoby jak "osoba
zupetnie nieznana", "rodzic lub inny dorosty cztonek rodziny", "brat lub siostra™,
chlopak lub dziewczyna, kolega/kolezanka.

Kolejny zestaw pytan dotyczy drgczenia uczniow w szkole. Pytania te
poprzedzone sg definicja dreczenia: "Uwazamy, ze dreczenie polega na tym, ze inny
uczen lub grupa ucznidow mowi lub czyni innej osobie bardzo przykre, dokuczliwe
rzeczy (...)"

Jak czesto Ty uczestniczyle§ w dre¢czeniu innego ucznia lub ucznidow w szkole w
ostatnich kilku miesigcach. (5 odpowiedzi od "nie bylem drgczony w szkole w
ostatnich kilku miesigcach" do "kilka razy w tygodniu™)

Jak czesto w ostatnich kilku miesigcach Ty drgczyte§ innych ucznidow w szkole w

podany ponizej spos6b? HBSC

Do zachowan problemowy nalezy rowniez przedwczesne podejmowanie kontaktow

seksualnych. Pytania dotyczace tej kwestii znajduja si¢ w : HBSC oraz w obydwu
wersjach kwestionariusza ,, Ty i Zdrowie”.

Czy kiedykolwiek miale$ stosunek seksualny?

Ile miale$ lat, kiedy po raz pierwszy w zyciu odbyltes stosunek piciowy?
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Czy w czasie ostatniego stosunku pilciowego Ty lub partner stosowat

prezerwatywe?

Jaka metodg zapobiegania cigzy stosowale$ (Ty lub partner) w czasie ostatniego

stosunku? (tabletki antykoncepcyjne, prezerwatywy, zel lub pianke plemnikobdjcza,

stosunek przerywany, metode¢ naturalng, inne metody). HBSC

W kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie” pytania dotyczg tego:
Czy respondent miat juz stosunek seksualny?
Kim byl pierwszy partner seksualny (narzeczonym chlopakiem, przyjacielem,
znajomym, osobg obcg, kims$ z rodziny, zostalem zgwalcony, inne).
Z iloma partnerami miat stosunek seksualny?
Ile miat lat, gdy odbyt pierwszy stosunek seksualny?
Czy podczas pierwszego stosunku respondent lub jego partner/ka stosowat jakas
metode¢ zapobiegania cigzy?
Ile razy respondent miat stosunek seksualny w czasie ostatniego roku?
Z iloma partnerami miat stosunek podczas ostatniego roku?
Czy obecnie ma stalego partnera?
Jak czgsto stosowat z partnerem jaka$ metode zapobiegania cigzy? Jesli nie, to
dlaczego?
Kiedy ma stosunki seksualne, jak czgsto uzywa prezerwatywy?
Czy ze wzgledu na obawy zwigzane z zarazeniem si¢ AIDS ma stosunki seksualne
rzadziej niz kiedys$ 1 czy czg$ciej uzywa prezerwatyw?

Czy ma mniej partnerow seksualnych niz kiedys?

2. 4. Postawy i opinie respondentow dotyczace uzywania substancji
psychoaktywnych

Postawa wobec uzywania substancji psychoaktywnych jest wynikiem przekonan
dotyczacych konsekwencji danego zachowania oraz oceny tych konsekwencji dla
jednostki. (Ostaszewski i wsp. 2002) Pytania dotyczace tych dwoch aspektow
formulowane sg w nastepujacy sposob

Na ile jest prawdopodobne, ze kazda z ponizszych mozliwo$ci mogtaby si¢ zdarzy¢

Tobie osobiscie, jesli napijesz si¢ alkoholu?
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Po czym wymienionych jest 11 nastepstw picia - zarowno pozytywnych (np.
»poczuje sie szczesliwy”) jak 1 negatywnych (np. zrobie co$, czego bede zatowat (a).
Przy kazdym z wymienionych konsekwencji zamieszczono do wyboru 5 odpowiedzi:
,bardzo prawdopodobne” , ,,prawdopodobne”, ,,nie wiadomo” , ,,mato
prawdopodobne”, ,,zupelie nieprawdopodobne”.) ESPAD

Pytanie to zostalo zmodyfikowane i wykorzystane w "Statut 99" do pomiaru

postaw wobec picia alkoholu, palenia papierosoéw i uzywania marihuany:

e Jak sadzisz, na ile jest prawdopodobne, ze kazda z ponizszych konsekwencji
mogtlaby przytrafi¢ si¢ komus w Twoim wieku, jesli wypitby znaczng ilos¢
alkoholu/ odurzylby si¢ marihuana, palit papierosy? W pytaniu dotyczacym
alkoholu 1 marthuany wymienionych jest 12 mozliwych nastepstw, w pytaniu o

papierosy jest ich 11.

W ankiecie ESPAD zamieszczono réwniez pytanie dotyczace oceny uzywania
substancji psychoaktywnych przez inne osoby.

e Ludzie r6znig si¢ miedzy soba ze wzglgdu na to, czy potepiaja innych za
postepowanie w pewien sposob, czy tez nie. Czy TY potepiasz innych za nizej
opisane postepowanie?

Pytanie dotyczy uzywania przez inne osoby substancji legalnych i nielegalnych

(marihuana, heroina, LSD, amfetamina, kokaina, crack, ecstasa, kleje , kompot). W

sumie w pytaniu wymieniono to 17 podpunktéw. Na przyktad: "wypicie alkoholu raz

lub dwa razy na rok", "picie jednego lub dwoch drinkow kilka razy w tygodniu®,

"upijanie si¢ raz na tydzien", sprobowanie raz lub dwa razy marihuany lub haszyszu",

"palenie marihuany lub haszyszu od czasu do czasu", "palenie marihuany lub haszyszu

regularnie" (4 odpowiedzi do wyboru: ,,nie potepiam”, ,,potepiam”, ,,zdecydowanie

potepiam”, nie wiem”) ESPAD
W ankiecie "Studenci 2004” - PBS zamieszczono zmodyfikowang wersj¢ tego
pytania:

e Jakbys$ ocenil nastepujace zachowania w swoim srodowisku studenckim?
Podpunkty pytania dotycza sporadycznego i regularnego uzywania takich substancji
jak: papierosy, alkohol, marihuana, amfetamina i heroina (5 odpowiedzi od

"zdecydowanie potepil" do "zdecydowanie nie potepit" oraz "trudno powiedziec".)
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W ankietach EPIDAL pytania rowniez dotycza papierosow, alkoholu oraz

narkotykow.

Jak odnosisz si¢ do palenia papieroséw przez Twoich réwiesnikow? ("nie aprobuje
n " " "

tego", "jest mi to obojetne", "aprobuje¢ to"). Tak samo sformulowane sa pytania

alkoholu i narkotyki. EPIDAL-I1I.

Zaznacz, czy zgadasz si¢ z kazda z ponizszych opinii (wymienionych jest 6

podpunktow, migdzy innymi) :

- Gorzej, gdy papierosy pali dziewczyna, niz gdy robi to chtopak

- Gorzej, gdy narkotykow uzywa dziewczyna, niz gdy robi to chlopak

- Gorzej, gdy przemocy uzywa dziewczyna, niz gdy robi to chtopak.
(odpowiedzi "tak", "nie" oraz "?") EPIDAL-VI oraz EPIDAL-II.

W ankiecie EPIDAL - II zamiast "chlopka" i "dziewczyny" jest "kobieta" i
"mezczyzna'. Nie ma tez pytania o palenie papierosow.

W ankiecie "'Studenci 2000” - IPZ zamieszczono kilka pytan dotyczacych opinii

respondenta zwigzanych z piciem alkoholu i paleniem papierosow:

Ile, Twoim zdaniem, moze wypi¢ student 1 nie bedzie w tym nic niestosownego?
W podpunktach pytania wymienionych jest 5 okolicznosci (np. na prywatnej
imprezie, w lokalu, przed prowadzeniem samochodu a do wyboru sg 4 odpowiedzi
"nic", "okoto 1 drinka (aby nie by¢ na rauszu)", "tyle by by¢ na rauszu, ale nie by¢
pijanym", "tyle, by si¢ upic".

Ile drinkéw musi wypi¢ jednorazowo przecietny student, by mozna bylo powiedzie¢
o nim, ze si¢ upit? Do wyboru jest 9 mozliwosci odpowiedzi od "2 lub mniej",
nastepnie "3", "4" do "10 lub wigcej" a respondenci sg proszeni o odpowiedz
osobno w odniesieniu chlopcow i dziewczat.

Od jakiego minimalnego wieku powinno by¢ dozwolone kupowanie alkoholu. Do

wyboru jest 5 odpowiedzi: "ponizej 18 lat", "18, lat" do "21 lat".

2. 4. 1. Postawy respondentéw wobec innych zachowan problemowych

Pytania dotyczace tej kwestii znajduja w si¢ w kwestionariuszu "Ty i zdrowie"

"Ty i zdrowie - 2" oraz w narzedziach EPIDAL - I, EPIDAL - VI oraz MOPZ-G.

Jak bardzo niewlasciwe jest (wymienionych jest 10 zachowan), na przyklad:
zacza¢ bojke lub przepychanke,

zwedzi¢ co$ ze sklepu,
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- naumyslnie uszkodzi¢ wlasno$¢ publiczng lub prywatna,
- uderzy¢ kogos$, bo nie spodobato Ci si¢ to, co ten kto$ powiedziat Iub zrobit. "' Ty i
zdrowie"
W kwestionariuszu Ty i zdrowie - 2" w miejsce nauczyciela wpisany jest
przetozony, w miejsce rodzicOw - partner, za$ zamiast szkoty jest praca/zajecia.

Respondent zaznacza jedng z 4 odpowiedzi: ,,to nic ztego”, "raczej niewlasciwe",

"niewlasciwe", ,,bardzo niewlasciwe”.

W narzedziach EPIDAL - I, EPIDAL - VI oraz MOPZ-G zamieszczono tak samo
sformulowane pytanie
e Zaznacz, czy ponizej wymienione dziatania s3 wedhig Ciebie zte? W ankiecie MOPZ-

G wymienionych jest 18 zachowan dysfunkcjonalnych, na przykiad:

- palenie papieroséw bez zgody rodzicow

- zabieranie drobnych rzeczy, ktore do Ciebie nie nalezg

- wyshligiwanie si¢ osobami mtodszymi

(odpowiedzi "tak™, "nie" oraz "'?")
Natomiast w EPIDAL - Il i EPIDAL - VI wymieniono 22 zachowania
dysfunkcjonalne, z wigkszoéci te same jak w MOPZ-G. Ponadto, wprowadzono
nowe podpunkty, np.:

- uzywanie przez mlodziez twardych narkotykow

- uprawianie seksu za pienigdze

- seks z osobami tej samej pici.

2. 5. Spostrzeganie ryzyka zwigzanego z uzywaniem substancji psychoaktywnych

Pytania dotyczace spostrzeganego ryzyka zwigzanego z uzywaniem rozmaitych
substancji zamieszczone jest w ankiecie ESPAD:

e Jak bardzo, Twoim zdaniem, ludzie ryzykuja, ze sobie zaszkodzg (zdrowotnie lub w
inny sposob), jesli:

Pytanie zawiera 24 podpunkty dotyczace substancji legalnych i nielegalnych. Na
przyktad, odnosnie do alkoholu wymieniono nast¢pujace zachowania: "wypijaja 1 lub 2
drinki prawie codziennie", " wypijaja 4 lub 5 drinkéw prawie codziennie", "wypijaja 5
drinkow lub wiecej w czasie weekendu". Odnosnie do substancji nielegalnych

podpunkty dotyczg "prébowania 1 lub 2 razy" oraz "brania regularnie" marihuany lub
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haszyszu, LSD, amfetaminy, kokainy, craku, ecstasy, GHB, narkotykow w zastrzykach

oraz srodkéw wziewnych.

Do wyboru jest 5 odpowiedzi: ,,nie ma ryzyka”, ,, mate ryzyko”, umiarkowane

ryzyko”, ,,duze ryzyko” oraz ,,nic wiem” ESPAD. Podobne pytanie zamieszczono w

ankiecie ,,Studenci 2000” —IPZ (gdzie wyszczegdlniono 13 podpunktow) oraz
»Studenci 2004 - PBS (17 podpunktéw)

W kwestionariuszu ,,Studenci 2004” —PBS zamieszczono rOwniez pytanie

dotyczace pogladow na temat roznych substancji (legalnych 1 nielegalnych)

Czy uwazasz, ze marihuana jest narkotykiem? (,,tak lub ,,nie”)

Czy uwazasz nastepujace srodki za uzalezniajace, czy tez nie? W pytaniu
wymienione s3: marithuana, amfetamina (speed), esctasy, heroina (w tym brown
sugar), tyton, alkohol, kawa. (do wyboru jest 5 odpowiedzi od: ,,zdecydowanie

tak” do ,,zdecydowanie nie” oraz ,,trudno powiedzie¢”). ,,Studenci 2004” —PBS.

W ankiecie ESPAD oraz w kwestionariuszu "Ty i zdrowie" zamieszczono pytania

dotyczace spostrzeganych konsekwencji nadmiernego picia alkoholu.

Jak myslisz, czy nadmierne picie alkoholu wptywa na nastepujace problemy?
Wymieniono 7 probleméw np. ,,wypadki drogowe”, ,,problemy zdrowotne”,
»problemy finansowe”. Respondent ma do wyboru 5 odpowiedzi od ,,tak, w bardzo
duzym stopniu” do ,,nie”. ESPAD

Czy sadzisz, ze codzienne picie alkoholu moze mie¢ wplyw na zdrowie miodych
ludzi w Twoim wieku?

Czy uwazasz, ze palenie moze mie¢ wplyw na zdrowie mtodych ludzi w Twoim
wieku? W obu pytaniach do wyboru sg 4 odpowiedzi od ,,tak — bardzo powazny”

do ,,nie ma prawie zadnego wptywu”. Kwestionariusz ,,Ty i zdrowie”

2. 6. Powody siggania po substancje psychoaktywne i oczekiwania dotyczace dziatania
tych substancji.

Do pomiaru oczekiwan dotyczacych alkoholu wykorzystywany jest

kwestionariusz Oczekiwanych Skutkéw Picia Alkoholu (OSPA) bedacy adaptacja

kwestionariusza ,,AEQ-A” Alcohol Expectancy Questionnaire Adolescent Form

(Okulicz-Kozaryn i wsp., 1999b)

Kwestionariusz OSPA sktada si¢ z 7 skal:
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Skala 1 - Alkohol jest silnie dziatajacym czynnikiem, ktory wywotuje og6lnie
pozytywne zmiany (przykladowe stwierdzenie ,,Picie alkoholu sprawia, ze przyszto$¢
wydaje si¢ jasniejsza”)

Skala 2 - Alkohol moze poprawi¢ lub pogorszy¢ zachowania spoteczne (,,Picie alkoholu
sprawia, ze ludzie staja si¢ bardziej przyjacielscy.”)

Skala 3 - Alkohol poprawia mozliwo$ci poznawcze i motoryczne (,,Po alkoholu tatwiej
jest uprawiac sport.”)

Skala 4 - Alkohol utatwia kontakty z osobami przeciwnej pici (,,Po alkoholu ludzie
czuja si¢ bardziej sexy.”)

Skala 5 - Alkohol prowadzi do zaburzen funkcji poznawczych i behawioralnych (,,Po
alkoholu ludzie stajg si¢ bardziej nieostrozni.”) .

Skala 6 - Alkohol wzmacnia pobudzenie (,,Po alkoholu latwiej jest przemawia¢ do
ludzi.”)

Skala 7 - Alkohol utatwia relaks i zmniejszenie napiecia (,,Picie alkoholu pozwala nie
koncentrowac sie¢ na problemach domowych.”)

Respondent zaznacza odpowiedzi ,,zgadzam si¢” lub ,,nie zgadzam si¢”.
Skrocona wersja kwestionariusza, OSPA-2 sktada si¢ z 4 skal. Z wersji dluzsze;j

wytaczono skale 1,61 7.

Kwestionariusz zawiera ponadto pytania buforowe (np. ,,Picie alkoholu sprawia,
ze ludzie stajg si¢ bardziej agresywni i prowokujg innych” lub ,,Picie alkoholu sprawia,
ze Tatwiej jest si¢ sprzeciwi¢ innym”.) Pytania te wprowadzono po to, by nie sugerowac
miodym respondentom, ze picie alkoholu przynosi wigcej korzysci niz negatywnych
nastepstw.

Kwestionariusz zostat wykorzystany w ankiecie ,,Ja i moi rodzice”.

Pytania dotyczace powodow siggania po narkotyki zamieszczone sg roéwniez w
ankiecie ESPAD oraz ,,Studenci 2004” — PBS.

e 7 jakich powodow siggale§ zazwyczaj po srodki odurzajagce? Odnies si¢ tu do
wszystkich sytuacji, ktore zdarzyty Ci si¢ w ciggu ostatnich 12 miesigcy. Biorac pod
uwage wszystkie sytuacje, w ktorych korzystalem ze $rodkow odurzajacych,
zdarzalo si¢ to zazwyczaj: Wymienionych jest 12 takich powoddw, na przyktad:

- Dla relaksu, wyluzowania, odprezenia,

- Aby przezy¢ co$ niezwyklego,
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Aby nie odstawac od grupy,

Nie pamigtam powodoéw "Studenci 2004” - PBS

W ankiecie ESPAD lista wymienionych powodow sktada z 7 pozycji, na przyktad:

Nie chcialem odstawaé od grupy

Bylem ciekawy

Chcialem zapomnie¢ o swoich problemach

Inny powdd, prosze podaé, jaki...ESPAD

W kilku narzgdziach objetych przegladem zamieszczono nastepujace pytania

odnoszace si¢ do powodow siggania po alkohol (badz zaprzestania picia)

Jak wazne sg dla Ciebie nastgpujace motywy picia? Wymienionych jest 10
motywow, na przyktad: ,,alkohol jest ucieczkg od problemow i trosk™, ,,mozliwos¢
upicia si¢” , ,,picie dla towarzystwa”, ,,alkohol dodaje pewnosci siebie, gdy jestem
W towarzystwie osob plci przeciwne;j”.

Ktore z ponizszych powoddw sg dla Ciebie wazne na tyle, by nie pi¢ lub
ograniczy¢ picie alkoholu? Wymienionych jest 12 powoddw, na przyktad:
,alkohol przeszkadza mi w studiowaniu”, ,,id¢ na randkg¢”, ,,prowadz¢ samochod”,
,orakuje mi pieniedzy”, ,postanowitem (am) ograniczy¢ picie”.

Jak wazne sg dla Ciebie nastepujace powody, dla ktorych nie pijesz? Odpowiedz
na to pytanie, jesli nie pite$ (as) zadnego napoju alkoholowego w ciggu ostatniego
roku. W kolejnych podpunktach pytania podanych jest 13 motywow, na przyklad:
,»picie jest sprzeczne z moja religig”, ,,picie jest sprzeczne z uznawanymi przeze
mnie wartosciami”, ,,0s0by w mojej rodzinie mialy problemy alkoholowe”,

»alkohol jest zbyt drogi” . ,,Studenci 2000” — IPZ

W kazdym z przytoczonych pytan, przy kazdym z wymienionych motywdéw s3 4
odpowiedzi do wyboru od ,,bardzo wazne” do ,,w ogole niewazne”

Obok znajduje si¢ lista przyczyn ktore sprawiaja, ze ludzie palg papierosy, pija

alkohol lub uzywaja narkotykéw. Czytaj je uwaznie i zaznacz obok w kolumnach,

ktore z przyczyn sa wazne dla mlodziezy w Twoim wieku.

Wymienionych jest 9 przyczyn, migdzy innymi:

Przyjemne spegdzenie czasu

Zapomnienie o tym, co ludzie o Tobie my$la
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- Namawianie przez rowiesnikow

- Sposob na przylaczenie si¢ do grupy (Respondenci zaznaczaja swoja odpowiedz
osobno dla palenia papierosow, picia piwa, wina i wodki oraz uzywania
narkotykéw) EPIDAL-VI

W ankiecie EPIDAL-II zastosowano odrebne, ale bardzo podobnie sformulowane
pytania dotyczace papierosow, alkoholu i narkotykow. Na przyklad:
e Obok znajduje si¢ lista przyczyn, ktore sprawiaja, ze ludzie nie pijg alkoholu. Jesli

pijesz cheieliby$my sie dowiedzie¢, jak wazna bytaby dla Ciebie kazda z nich,
gdybys$ mial przesta¢ pi€. Jesli nie pijesz, zaznacz na ile wynika to z kazdej z tych
przyczyn? Wymienionych jest 7 przyczyn, na przyktad: "po prostu alkohol mi nie
smakuje", "jest to sprzeczne z wyznawang przeze mnie religig", "moi przyjaciele nie
akceptuja picia alkoholu".

e Obok znajduje si¢ lista przyczyn, ktére sprawiaja, ze ludzie pija alkohol. Jesli
pijesz zaznacz, na ile wazna jest dla Ciebie kazda z nich. Jesli nie pijesz, zaznacz na
ile wazna bytaby kazda z nich, gdybys zaczat pi¢. Wymienionych jest 9 przyczyn,
tak jak w pytaniu z ankiety EPIDAL - VI. W obu pytaniach do wyboru sg 3

nmn

odpowiedzi: "wazna", "nie mam zdania" 1 "nie jest wazna”. EPIDAL - 11

2. 7. Spostrzeganie opinii innych os6b wobec uzywania substancji psychoaktywnych -
przekonania normatywne.

Pytania odnoszace si¢ do opinii innych oséb wobec uzywania substancji
psychoaktywnych sg kilku elementem kilku z narzedzi. W ankiecie ,,Statut 99” pytania
dotycza picie alkoholu, palenie papieroséw, uzywanie marihuany. Na przyktad, pytanie
dotyczace alkoholu sformutowane jest nastepujaco:

e Co ponizej wymienione osoby uwazaja na temat picia przez Ciebie alkoholu?

Po tym pytaniu wprowadzajacym znajduja si¢ kolejne podpunkty: ,,moja matka
uwaza, ze...” - dalej wymienieni s3: ,,0jciec”, ,,najlepszy przyjaciel”, ,koledzy”,”
inne wazne osoby doroste”, ,,inne wazne osoby w Twoim wieku”. Respondent ma do
wyboru 5 odpowiedzi od ,,zdecydowanie nie wolno mi pi¢” do ,,zdecydowanie moge pi¢
alkohol”. ,,Statut 99”

Ponadto, do tego zestawu pytan dotaczono pytanie dotyczace motywacji respondenta
do kierowania si¢ opinig 0s6b wymienionych w poprzednich pytaniach.

e Na ile w swoim postgpowaniu dotyczacym uzywania substancji psychoaktywnych

(np. palenie papierosow, picie alkoholu, uzywanie marihuany) kierujesz si¢ zdaniem
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(opinig) ponizej wymienionych os6b? Respondent ma do wyboru 5 odpowiedzi od
,W bardzo duzym stopniu” do ,,w bardzo matym stopniu”. ,,Statut 99”

Skale dotyczace alkoholu i papieroséw wykorzystano w ankiecie ewaluacyjne;j

programu PDD/FM.

W pozostatych narzedziach znajduja sie pojedyncze pytania nawigzujace do postaw

i opinii innych oséb (rodzicow, przyjaciodt, partnerow) wobec uzywania substancji
psychoaktywnych przez respondentéw lub miodziez w ogole.

Jak sadzisz, jaka bylaby reakcja Twojej matki, gdybys Ty robil nastepujace
rzeczy? Kolejne podpunkty dotycza 1/ upijania si¢ przez respondenta, 2/
uzywania marihuany (haszyszu) 3/ uzywania ekstazy.. (5 odpowiedzi do
wyboru od ,,nie pozwolilaby na to” do ,,zaaprobowalaby to” oraz ,,nie wiem”).

Takie samo pytanie dotyczy reakcji ojca. ESPAD

Jak odnosi sie wiekszo$¢ Twoich przyjaciol do tego, ze ktos w Twoim wieku
pije alkohol? , Ty izdrowie” i, Ty i zdrowie — 2”

Jak przypuszczasz, jak odnosi si¢ Twoj partner/ Twoja partnerka do picia
alkoholu? i ,,Ty i zdrowie — 2”

W kazdym z tych pytan z ankiet ,,Ty i zdrowie” do wyboru sa 4 odpowiedzi od

»zdecydowanie nie pochwala” do ,,zdecydowanie jest za”.

Jak przypuszczasz, jak odnosza sie¢ Twoi rodzice do tego, ze ktos§ w Twoim
nn

wieku pali "trawe'? (3 odpowiedzi sa ""zdecydowanie przeciwni', "sa

przeciwni*, *'chyba ich to nie obchodzi**) **) ,,Ty i zdrowie”.
Jak odnosi si¢ wiekszos¢é Twoich przyjaciot do tego, ze ktos w Twoim wieku

"pali trawe' (marihuane, haszysz, konopie)? ( 4 odpowiedzi od "sa

"

zdecydowanie przeciwni", '"sa przeciwni', ""chyba ich to nie obchodzi" do "sa

za uzywaniem") , Ty i Zdrowie” i ,,Ty i zdrowie — 2”

W kwestionariuszu "Ty i zdrowie- 2" tak samo sformutowane pytanie odnosi si¢ do

partnera (chlopak/dziewczyna, maz/zona) Ponadto, w ankiecie ,,Ty 1 zdrowie — 2”

zamieszczono pytania o stosunek partnera oraz przyjaciot do tego, ze kto$ pali

papierosy (do wyboru sa 4 odpowiedzi od ,, jest zdecydowanie przeciwny”, do ,,jest za

paleniem”).
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Co Twoi rodzice mysla o nastolatkach w Twoim wieku, ktorzy pija alkohol? Mysla,

Ze:

(4 odpowiedzi do wyboru od ,,raczej nie ma w tym nic zlego” do ,,zdecydowanie nie
wolno im tego robi¢”) ,Ja i moi rodzice”.

Jak myslisz, co twoi rodzice sadza o chitopcach w Twoim wieku, ktérzy pala
papierosy?

Jak myslisz, co Twoi rodzice sadza o dziewczynach w Twoim wieku, ktérzy pala
papierosy? Do wyboru sg 4 odpowiedzi: "aprobuje to", "nie przejmuje si¢ tym",
,»hie aprobuje tego” 1 ,,nie wiem.”. Tak samo sformutowane pytania odnosza si¢ do

alkoholu 1 narkotykéw. EPIDAL - 11

W ankiecie "Ja i moi rodzicie™ ,"Ty i zdrowie™" oraz HBSC zamieszczone rowniez

pytania odnoszace si¢ do zachowan $wiadczacych o aprobacie (badz dezaprobacie)

innych oséb dla uzywania substancji psychoaktywnych przez respondenta.

Czy rodzice pozwalaja Ci pi¢ alkohol, gdy jestescie na przyjeciu? (odpowiedzi
»tak” lub ,,nie”) ,.Ja i moi rodzice”

Jak czesto zdarza sie¢, ze pijesz z rodzicami?

(4 odpowiedzi do wyboru od ,,nigdy z rodzicami” do ,,zawsze z nimi”) , Ty i
zdrowie”

Czy wolno Ci pali¢ papierosy w domu? (3 odpowiedzi: "tak - zawsze", "tak -
czasem”, "nie - nigdy") HBSC

Gdy palisz papierosy, jak czesto znajdujesz si¢ w nastgpujacych sytuacjach?
Kolejne podpunkty dotyczg sytuacji, gdy respondent jest sam, z kolegami lub

kolezankami, z tatg oraz z mama. Przy kazdym z podpunktow sg 4 odpowiedzi od

"nigdy" do "cz¢sto". HBSC

W ankiecie ESPAD pytanie dotyczy przypuszczen respondenta dotyczacych reakcji

rodzicow zwigzanych z uzywaniem przez niego substancji psychoaktywnych..

e Gdybys chcial(a) pali¢ papierosy (lub jesli juz palisz), jak sadzisz czy Twoj ojciec 1

Twoja matka pozwoliliby Ci na to? (4 odpowiedzi do wyboru: "pozwoliliby mi

pali¢", "nie pozwoliliby mi pali¢ w domu", "w ogodle nie pozwoliliby mi pali¢" 1

"nie wiem")
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W jednej z ankiet dla studentow zamieszczono tez pytanie dotyczace

przesziosci.

Jaki byl stosunek Twojej rodziny do alkoholu w okresie twojego dziecinstwa?”
Do wyboru sa 4 warianty odpowiedzi od: ,,Moja rodzina nie akceptowala picia
alkoholu” do ,,Nie bylo wspélnej opinii na temat picia alkoholu”. ,,Studenci
2000” — IPZ

2. 8. Spostrzegana dostepnos$¢ substancji psychoaktywnych
Pytania dotyczace tej kwestii znajduja sic w ESPAD, ,,Studenci 2004” — PBS oraz

Mtlodziez 2001” - PPS oraz ,, Ty i zdrowie” 1isg sformulowane w nastgpujacy sposob

Jak sadzisz, gdybys$ chciat zdoby¢ kazda z nastepujacych substancji, jak trudne
bytoby to dla Ciebie? (Do wyboru jest 6 odpowiedzi od ,,niemozliwe” do ,,bardzo
fatwe” oraz ,,nie wiem”) ESPAD oraz "Studenci 2004 - PBS™

W ESPAD pytanie dotyczy spostrzeganej dostepnosci réznych substancii,

nielegalnych i legalnych — w tym oddzielnie piwa, wina i wodki w przypadku ankiety

»Studenci 2004 PBS’ wylacznie substancji nielegalnych

W ktérych miejscach, z nizej podanych, méglbys (mogtabys) tatwo kupi¢
marihuang lub haszysz, gdybys tego chcial (a)? Do wyboru jest 6 odpowiedzi, na
przyktad: ,,nie znam takich miejsc”, ,,ulica, park”, ,,mieszkanie dilera”. ESPAD
Czy trudno byloby Panu zdoby¢ nizej wymienione $rodki, zaktadajac, ze bardzo by
Panu na tym zalezalo? Pytanie dotyczy: marihuany (haszyszu), amfetaminy,
heroiny do palenia, ecstasy, ,,kompotu™ oraz lekow uspokajajacych. Do wyboru jest
5 odpowiedzi ,,byloby to niemozliwe” do ,,byloby to bardzo tatwe”. "Mlodziez 2001
- PPS"

Kolejne pytanie w tej ankiecie dotyczy czasu potrzebnego na zdobycie

wymienionych w pytaniu powyzej substancji.

Jak Pan sadzi, ile godzin lub dni lub tygodni potrzebowatby Pan na zdobycie nizej

wymienionych §rodkéw, zaktadajac, Ze cheialby je Pan zdoby¢?

A/ Marihuana lub haszysz

1. Potrzebowatbym .....godzin, lub......dni, lub.....tygodni
2. Zdobycie byloby niemozliwe. "Mlodziez 2001” —PPS
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e Gdybys chciat si¢ napi¢ piwa, wina Iub wodki, czy mégt (mogla) bys to sobie z
fatwoscig zorganizowaé? (3 mozliwosci odpowiedzi od ,,bardzo tatwo” do ,,byloby

to bardzo trudne”) . ,, Ty i zdrowie”

e Czy potrafisz zdoby¢ papierosy zawsze wtedy, gdy ich potrzebujesz? (4 odpowiedzi

"nigdy ich nie potrzebuje", "nie", "czasem", "zawsze") EPIDAL-II.

Podsumowanie
W narzedziach objetych przeglgdem zamieszczono pytania i skale odnoszqce sie do
nastepujqcych czynnikow ryzyka/chronigcych — zwigzanych bezposrednio z uzywaniem
substancji psychoaktywnych:

® wczesna inicjacja w uzywaniu substancji psychoaktywnych,

e intencja uzywania tych substancji w przysztosci,

e podejmowanie zachowan problemowych innych niz uzywanie substancji
psychoaktywnych

® postawy i opinie wobec uzywania substancji psychoaktywnych

e postawy wobec innych zachowan problemowych

® spostrzeganie ryzyka zwigzanego z uzywaniem substancji psychoaktywnych

e powody siggania po substancje psychoaktywne

e oczekiwarn zwigzanych z tymi substancjami

e przekonania normatywne,

e spostrzegana dostgpnosc substancji psychoaktywnych.

Pytania dotyczqce inicjacji w uzywaniu substancji psychoaktywnych zamieszczono w
wiekszosci ankiet i kwestionariuszy. Respondenci proszeni sq zazwyczaj o napisanie
(lub zakreslenie wybranej odpowiedzi) ile mieli lat, gdy po raz pierwszy siegneli po
alkohol, papierosy czy substancje nielegalne. W zaleznosci od celu badan pytania o
inicjacje dotyczq kilku wybranych substancji lub wielu roznych srodkow
psychoaktywnych. Pytania odnoszgce si¢ do intencji uzywania substancji
psychoaktywnych wykorzystywane sq rzadziej (zamieszczono je w 5 z narzedzi) i
dotyczq najczesciej zamiaru siegania po alkohol, papierosy bgdz narkotyki - w blizej

nieokreslonej przysztosci. Jedynie w ankietach do ewaluacji Programu Domowych
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Detektywow oraz Fantastyczne Mozliwosci respondenci pytani sq o zamiar picia
alkoholu w ciggu najblizszego roku i najblizszego miesigca.

Pytania dotyczgce podejmowania zachowan problemowych zamieszczono w 2 z
17narzedzi objetych przeglgdem. Dotyczq on rozmaitych zachowan, takich jak
przemoc, zachowania agresywne, hazard czy tamanie zasad porzgdku publicznego. W
dwoch z ankiet zamieszczono tez pytania dotyczgce podejmowania wspotzycia
seksualnego.

Pytania odnoszgce sie do postaw wobec uZywania substancji psychoaktywnych
zamieszczono w 5 7 ankiet. Pytania te odnoszq sie do przekonan na temat konsekwencji
danych zachowan, oceng¢ tych konsekwencji dla jednostki lub poprzez bezposrednie
Pytanie o oceng, na ile dane zachowanie jest godne potgpienia (niestosowane).

Pytania o spostrzegane ryzyko zwiqzane 7 uZywaniem substancji psychoaktywnych

dotyczq okazjonalnego uiywania oraz naduiywania srodkow legalnych i nielegalnych.
Rowniez pytania o powody siggania po substancje psychoaktywne odnoszg si¢ do papierosow,
alkoholu i narkotykow. Natomiast skale do pomiaru oczekiwan zwigzanych 7 efektami
dziatania takich srodkow dotyczq wylgcznie alkoholu.

Pytania dotyczgce przekonan respondentow na temat opinii innych osob
odnosnie do uiywania substancji psychoaktywnych jest elementem 7 7 narzedzi
objetych przeglgdem. Pytania odnoszqcych sie do tej kwestii znajdujgce si¢ w
ankiecie ,,Statut 99” zostaly opracowane w oparciu o teori¢ dotyczgca tzw.
przekonan normatywnych - czyli spostrzeganego przez respondentow stopnia
akceptacji/dezaprobaty przez wazne osoby dla zachowan takich jak: picie alkoholu,
palenie papierosow, uZywanie marihuany. (Ostaszewski i wsp. 2002). W innych
narzedziach zamieszczono pojedyncze pytania dotyczqgce o wyobraZen o tym, co
rodzice, przyjaciele lub partnerzy sqdziliby o tym, e respondenci (lub osoby w ich
wieku) siegajg po alkohol, papierosy czy narkotyki. W kilku ankietach (*'Ja i moi
rodzicie”, ""Ty i zdrowie' oraz HBSC) znajdujq si¢ tez pytania dotyczgce zachowan
rodzicow swiadczgcych o aprobacie (bqd? dezaprobacie) dla uiywania substancji
psychoaktywnych przez osobe badang.

W pytaniach dotyczqcych spostrzeganej dostgpnosci substancji psychoaktywnych

respondenci sq pytani sq o ich subiektywng oceng stopnia trudnosci w zdobyciu

okreslonych srodkow.

3. Czynniki ryzyka i czynniki chronigce posrednio zwigzane z uzywaniem substancji
psychoaktywnych

3. 1. Cechy osobowosciowe i temperamentalne jednostki
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3. 1. 1. Poczucie wlasnej skutecznosci
Do pomiaru poczucia wlasnej skutecznosci wykorzystywana jest skala opracowana
przez K. Okulicz-Kozaryn i wsp. (Okulicz-Kozaryn K., Pisarska A.2001). Czgs¢ (tj. 6 z
16) pytan skali pochodzi z kwestionariusza ,, Ty i zdrowie”. Sa to, na przyktad:
e Jak, ogoélnie, uktadaja Ci si¢ kontakty z rowiesnikami?
e Na ile udaje Ci si¢ sprosta¢ oczekiwaniom innych wobec Ciebie?
e Jak oceniasz swoje mozliwos$ci osiggania dobrych wynikow w nauce? (4
odpowiedzi do wyboru to: ”bardzo dobrze”, ,,do$¢ dobrze”, ,niezbyt dobrze”,
,catkiem zle”.)

Pozostale 10 pytan dotyczy: poczucia wlasnej skutecznosci w relacjach z ludzmi,
przy realizacji zadan, zwiazanego z kontrola emocjonalng oraz ogolnego
zadowolenia z zycia, przykladowe pytania to:

e (Czy potrafisz si¢ broni¢, gdy jestes niesprawiedliwie traktowany?

e (zy lubisz podejmowac zadania, jakich nigdy wczesniej nie probowates?
e (zy zyjesz tak jak chcesz zy¢?

Do wyboru sg 4 odpowiedzi: ,,zupehie nie”, ,,raczej nie”, ,raczej tak” 1
»zdecydowanie tak”. Wskaznikiem poczucia skutecznos$ci jest suma punktéw
uzyskanych z odpowiedzi na poszczegdlne pytania i moze wynosi¢ do 0 (bardzo niskie
poczucie wilasnej skutecznosci) do 48 (bardzo wysokie poczucie wlasnej skutecznosci).

Skala zostata wykorzystana w narzedziu ,,Ja i moi rodzice” oraz przy okazji

badan mokotowskich w 2000 roku (Okulicz-Kozaryn K. Pisarska A., 2001)

3. 1. 2. Optymizm i zadowolenie z réznych aspektow zycia

Do pomiaru zmiennej ,,optymizm” wykorzystywane sg dwie skale. Skala
opracowana przez I. Jelonkiewicz, K. Kosinska-Dec oraz M. Zwolinskiego na
podstawie Testu Orientacji Zyciowej M. F. Scheiera i C.S. Carvera w adaptacji J.
Czapinskiego (Kosinska-Dec K., Jelonkiewicz I. 2003), ktéra sktada si¢ z 6 pozycji, na
przyktad:
e W jakim stopniu zgadzasz si¢ z nastgpujacymi stwierdzeniami?
a. Jesli tylko co$ ztego moze mnie spotkaé, to mnie spotka

b. Zazwyczaj spodziewam si¢, ze wszystko mi si¢ uda

94



Do wyboru jest 5 odpowiedzi od ,,nie zgadzam si¢” do ,,zgadzam si¢”

Skala zostala wykorzystana w kwestionariuszu ,,Jakie jest Twoje zycie” .

W kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie” zamieszczono skale do pomiaru optymizmu
sktadajaca si¢ z 12 pozycji, na przyktad:
e Jakie sg szanse, ze:
1. Skonczysz szkole srednig
2. Pojdziesz na studia
3. Bedziesz miat (a) dobrze platng prace

Do wyboru jest S odpowiedzi od ,,bardzo duze” do ,,bardzo male”. Skala jest
elementem kwestionariusza ,, Ty i zdrowie” oraz w wersji zmodyfikowanej
(dostosowanej do starszych respondentow) kwestionariusza ,,Ty i zdrowie —2”,
fragmenty wykorzystano tez w ankiecie ,, Ty 1 stres”.

Ponadto, w kwestionariuszu ,, Ty i Zdrowie — 2” znajduje si¢ skala do pomiaru

zadowolenia z zycia, skladajaca si¢ z 11 pozycji, na przyktad:
e W jakim stopniu jeste§ zadowolony (a) z:
a. Ogolnie ze swojego zycia
b. Kondycji fizycznej
c. Swojej sytuacji w rodzinie
W ankietach EPIDAL rowniez zamieszczono pytanie dotyczace zadowolenia z

roznych aspektow zycia:
e Zaznacz, czy jeste$s zadowolony z:
Pytanie zawiera 12 podpunktéw dotyczacych, miedzy innymi, zadowolenia z: szkotly,
osobistego poczucia bezpieczenstwa, kontaktow z rodzicami i rowie$nikami, samego
siebie, mozliwo$ci rozwoju zainteresowan, sytuacji gospodarczej w kraju, perspektyw
zyciowych (odpowiedzi "tak", "nie" oraz "?") MOPZ-G, EPIDAL - VI oraz EPIDAL
- 1L

W ankiecie EPIDAL - Il jest 14 podpunktow, do powyzszej listy dotaczono
"tego, co Cie spotyka w szkole" i "poziomu materialnego rodziny". (odpowiedzi to:
"zadowolony" trudno powiedzie¢", "niezadowolony")

Krotkie pytanie dotyczace zadowolenia z r6znych aspektow Zycia (sytuacji
finansowej rodziny, stanu zdrowia 1 ,,samego siebie” znajduje si¢ takze w ankiecie

ESPAD.
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3. 1. 3. Wyznawane warto$ci oraz cele i aspiracje zyciowe
Pytania dotyczace tej tematyki zamieszczono W ankiecie Centrum Badania Opinii

Publicznej oraz w ankietach Z. Gasia.

e Ludzie majg w Zyciu rozne cele i dazenia. Ktore z ponizszych celow sa
najwazniejsze dla Ciebie? Wymienionych jest 14 celow, mi¢dzy innymi:
udane zycie rodzinne; milo$¢; ciekawa praca, zgodna z Twoimi
zainteresowaniami; zycie barwne, pelne rozrywek; zycie zgodne z zasadami
religijnymi; mozliwo$¢ podejmowania waznych decyzji w sferze gospodarczej.

Respondent wybiera 3 najwazniejsze dla siebie cele. " Mlodziez 2003 - CBOS"

e Kitore z pary podanych nizej stwierdzen jest Ci blizsze? W pytaniu jest 7 par takich
stwierdzen, na przyktad:
- Ogodlnie rzecz bioragc, wigkszosci ludzi mozna ufac.

- Ostroznosci w postgpowaniu z ludzmi nigdy za wiele.

- W zyciu liczg si¢ przede wszystkim pienigdze.
- W zyciu liczg si¢ przede wszystkim ludzie i ich sprawy.
Przy kazdej z par mozna réwniez zaznaczy¢ odpowiedz ""trudno powiedzie¢”. " Mlodziez

2003 - CBOS"

Kilka pytan odnoszacych si¢ do "preferowanych oczekiwan zwigzanych z osobistym
systemem wartosci" zamieszczono w ankietach MOPZ-G oraz EPIDAL-VI i
EPIDAL-II
e  Zaznacz, czy wazne s3 w Twoim zyciu: W ankiecie MOPZ-G pytanie zawiera 26

podpunktow, na przyktad: osigganie sukcesow w nauce, posiadanie duzych

pieniedzy,
posiadanie bliskich przyjaciol, praca dla dobra spoteczenstwa, dazenie do zbawienia

(odpowiedzi "tak", "nie" oraz "?")
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W ankiecie EPIDAL-VI jest 12 podpunktéw za§ w EPIDAL - 11 - 20
podpunktow. Podpunkty w MOGZ-G i EPIDAL-I1 s3, w wigkszosci, takie same. W
ankiecie EPIDAL- VI wprowadzono podpunkty: zachowanie abstynencji alkoholowej,
narkotykowej, powstrzymanie si¢ od seksu przed slubem. Ponadto w ankiecie EPIDAL
— Il zamieszczono pytanie:

e Zaznacz jak wazne jest dla Ciebie, aby:

pytanie zawiera 10 podpunktow, miedzy innymi:

- decydowac¢ o tym, jak spedza¢ wolny czas

- samodzielnie wybiera¢ ubrania i inne rzeczy osobiste

- mie¢ u nauczycieli opini¢ inteligentnego ucznia (3 odpowiedzi: "wazne", "trudno

powiedzie¢", "niewazne") EPIDAL - Il

W ankietach EPIDAL zamieszczono tez pytania dotyczace aspiracji na
przysztosc:
e (zy bardzo zalezy Ci na tym, aby w przysztosci (pytanie zawiera 7 podpunktow,
np.)
- Zawrze¢ zwigzek malzenski
- Odnies¢ sukces w zawodzie
- Zachowa¢ abstynencje od alkoholu
(odpowiedzi "tak", "nie" oraz "?") EPIDAL -VI
W ankiecie EPIDAL — Il zamieszczono natomiast trzy pytania dotyczgce checi
osiggniecia sukceséw zawodowych oraz posiadania rodziny. Na przykiad:
e Jak bardzo chciatby$ odnies¢ sukces w zawodzie, ktory sobie wybrates lub

nn

wybierzesz? (3 odpowiedzi: "chcialbym tego, "nie mam zdania ", "nie zalezy mi na

tym")

Pytania dotyczace aspiracji zamieszczono rowniez w ankiecie ,,Mlodziez 2003”
- CBOS.

e Jakie bedziesz miat wyksztalcenie za 10-15 lat? (4 odpowiedzi "zasadnicze

n o ng nn

zawodowe", "$rednie", "pomaturalne

nn

wyzsze")

e Jakizawdd bedziesz wykonywal? (pytanie otwarte)
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e (dzie begdziesz pracowat (a) za 10-15 lat? (do wyboru jest 9 odpowiedzi, na
przyktad: bed¢ miat wlasng firme; w zaktadzie, firmie prywatnej polskiej; w
zakladzie panstwowym)

e Czego si¢ dorobisz, jakie dobra bedziesz posiadat (a) za 10-15 lat? (pytanie
otwarte?)

e Jaka bedzie Twoja sytuacja rodzinna za 10-15 lat? ("bed¢ samotny (a)", ¢ "bede miat
(a) zong (meza) ale nie bed¢ mial (a) dzieci", "bed¢ miat(a) Zong (meza) 1
dzieci", "trudno powiedziec¢")

e Jaka bedzie Twoja pozycja spoteczna za 10-15 lat ("wysoka", "srednia" , "niska")

e W przysztym roku konczysz szkote, przed Tobg problem: co dalej? Jak sadzisz, co
bedziesz robit (a) po ukonczeniu szkoty, do ktorej uczgszczasz? (do wyboru 13
odpowiedzi, na przyktad: "b¢de studiowaé na wybranym kierunku studiow", "bede

odbywac¢ stuzbe wojskowa", "pozostane bez pracy, bede bezrobotny") " Mlodziez
2003 - CBOS"

3. 1. 4. Poczucie koherencji

Do pomiaru poczucia koherencji wykorzystana jest adaptacja skali SOC-13
(Zwolinski, 2001). Przy czym poczucie koherencji to ,,globalna orientacja czlowieka,
wyrazajaca stopien, w jakim czlowiek ma trwale, cho¢ dynamiczne poczucie
pewnosci, ze: 1/ bodzce naplywajace w ciggu calego zycia ze Srodowiska
wewnetrznego i zewnetrznego sa przewidywalne, wytlumaczalne i daja sie
ustruktualizowaé; 2/ dostepne sq zasoby, ktore pozwalaja sprosta¢ wymaganiom
stawianym przez Srodowisko spoleczne; 3/wymagania te sq wyzwaniem wartym
wysitku i zaangazowania”(Antonovsky 1995, s. 34)

Skala sktada si¢ z 13 pozycji, przyktadowe pytania to:

e Jak czesto masz poczucie, ze tak naprawde nie obchodzi Cig¢ to, co dzieje si¢ wokot
Ciebie?

e Jak czesto zdarzalo si¢ w przesziosci, ze byles$(as) zaskoczony zachowaniem ludzi,
ktorych - jak sadzites(as) - dobrze znasz?

e Jak czesto zdarzalo si¢, ze zawiedli Ci¢ ludzie, na ktorych liczyles (a$)? We
wszystkich zacytowanych powyzej pytaniach do wyboru jest 5 odpowiedzi od:
"bardzo czesto" do "nigdy".

o  Wickszo$¢ z tego co bedziesz robit (a) w przysztosci, bedzie prawdopodobnie: Do

wyboru jest 5 odpowiedzi od "niezwykle fascynujace" do "catkiem nudne".
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Skala zostata wykorzystana w ankietach "Jakie jest Twoje zycie'", " Ty i stres" oraz

"Kwestionariuszu Ucznia"'.

3. 1. 5. Samoocena
W ,, Kwestionariuszu Ucznia” zamieszczona jest skala do pomiaru samooceny

M. Rosenberga. Zawiera ona 6 stwierdzen za$ respondent ma okresli¢, w jakim stopniu

si¢ z nimi zgadza, majac do wyboru 5 odpowiedzi od ,,prawie zawsze tak jest” do

,higdy to si¢ nie zdarza”. Przykladowe stwierdzenia to

- Czuje, Ze niczego nie potrafie zrobi¢ dobrze

- Czuje sie osobg wartosciowa

- Jestem w stanie robi¢ wigkszos¢ rzeczy przynajmniej tak dobrze jak inni.

W ankietach EPIDAL- 11 oraz EPIDAL-VI zamieszczono pytania do pomiaru

"rozwojowych aspektow samooceny". Sg to pytania:

e Pordéwnujac siebie z rowiesnikami, jak oceniasz swoja inteligencje? (5 odpowiedzi
od "jestem znacznie inteligentniejszy"” do "jestem znacznie mniej inteligentny™)
EPIDAL- Il oraz EPIDAL-VI

e (Czyw ciggu ostatniego roku ulegly poprawie Twoje: Wymienionych jest 19
podpunktow, miedzy innymi.

- umiejetno$¢ podejmowania decyzji

- kontakty z rowiesnikami tej samej ptci

- osiggnig¢cia w nauce

Czes¢ z tych podpunktéw trudno jednak traktowac jako element samooceny, np.

- odczucia na temat przysztosci

- opinie na temat rowiesnikow palacych papierosy (odpowiedzi do wyboru "tak", "?",

"nie") EPDAL-VI
W ankiecie EPIDAL- Il pytanie zawiera 11 podpunktéw. Pominigto kwestie

zwigzane z opiniami na temat rowiesnikOw siegajacych po substancje psychoaktywne a

nmn

do wyboru s3a 3 odpowiedzi: "lepsze", "bez zmian" "gorsze".

e Przeczytaj zamieszczone obok zdania i zdecyduj, na ile jeste§ pewien, ze
przedstawione w nich sytuacje zdarza si¢ w przysztosci w Twoim zyciu: Pytanie

zawiera 5 podpunktow, na przyklad:
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- Nauczyciele ocenig Cig¢ jako inteligentnego ucznia
- Bedziesz miat tak dobre oceny, ze si¢ dostaniesz na studia (3 odpowiedzi: "zdarzy

nn

si¢", "nie mam zdania", "nie zdarzy si¢") EPDAL -VI.

3. 1. 6. Poszukiwanie stymulacji i sklonno$¢ do podejmowania zachowan

ryzykownych

Pytania dotyczace skfonnosci do poszukiwania stymulacji 1 zachowan ryzykownych
zamieszczone s3 w kwestionariuszach ,, Ty i zdrowie”:

e W ciagu ostatnich 6 miesigcy, jak czesto:

Robites co$ niebezpiecznego tylko dla dreszczyku, jaki to wywoluje?

Narazates (a§) swoje bezpieczenstwo bedac wieczorem poza domem, bo Cig to
podniecato?

Odpowiedzi do wyboru to: "prawie nigdy", "kilka razy", "bardzo czgsto". Ty i

zdrowie™ oraz " Ty zdrowie- 2"

e (Czy w ciggu ostatnich szeSciu miesigcy, jak czegsto jechate§ (a$) samochodem
prowadzonym przez kierowce po alkoholu lub narkotykach? (4 odpowiedzi od "ani
razu" do 6 lub wigcej razy"). Kwestionariusz ""Ty i zdrowie™

e Kiedy jezdzisz samochodem jako pasazer, czy zapinasz pasy? (4 odpowiedzi od
"prawie nigdy' do "prawie zawsze"). Kwestionariusz ""Ty i zdrowie™"

W kwestionariuszu ""Ty i zdrowie' oraz ""Ty i zdrowie - 2" znajduje si¢ kilka
pytan majacych na celu okreslenie, czy respondent ma prawo jazdy i wlasny samochod
lub motocykl. Po czym, w obu kwestionariuszach zamieszczono pytanie dotyczace
prowadzania pojazdow pod wplywem substancji psychoaktywnych i tamania przepisow
ruchu drogowego:

e Podczas ostatnich sze$ciu miesiecy, jak czesto:

Nastgpnie wymienionych jest 10 zachowan, na przyktad:

a) Prowadzite$ (a$) po wypiciu jednego lub dwoch kieliszkéw?

b) Prowadzite$ (a$) znacznie przekraczajac predkose?

J) Prowadzac pojazd w duzym ruchu wykonywate$ (a$) ryzykowne manewry, bo wtedy

prowadzenie daje wigksza frajde?

Ponadto w kwestionariuszu "' Ty i zdrowie" zamieszczono pytanie, czy respondent

w okresie ostatnich 6 miesiecy:
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e Dostat mandat za przekroczenie predkosci lub zlamanie innych przepiséw ruchu
drogowego, (z wyjatkiem parkowania)

e Mial wypadek drogowy spowodowany zbyt szybka jazda (4 odpowiedzi od "nigdy"
do "trzy lub wiecej razy").

Pytanie dotyczace jazdy samochodem pod wptywem alkoholu zamieszczono takze w

kwestionariuszu ,,Studenci 2000” — IPZ. Pytanie sklada si¢ z 5 podpunktéw, na

przyktad:

e Jak czesto w ciggu ostatnich 30 dni...

- Prowadzites (as) samochod po spozyciu alkoholu

- Jechates (as) z kierowca, ktory byl pod wplywem alkoholu lub $rodkéw
odurzajacych

- Nie pites (a$) po to, aby moc prowadzi¢

Przy kazdym podpunkcie pytania s3 do wyboru 3 odpowiedzi "ani razu", "raz" "2 razy

lub wiecej". ,,Studenci 2000” — IPZ.

Podsumowanie: w narzedziach objetych przeglgdem zamieszczono skale odnoszgce sie
do cech osobowosci i temperamentu, ktore mozna traktowac jako zasoby zdrowotne. Sg
to skale do pomiaru:

- poczucie wlasnej skutecznosci

- optymizmu i zadowolenia z roznych aspektow Zycia

- poczucia koherencji

- Samooceny

Skale wykorzystywane w kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie”, Ty i stres”, ,, Jakie jest
Twoje zZycie?” oraz w ,, Kwestionariuszu Ucznia” to zestawy pytan o sprawdzonych
wlasnosciach psychometrycznych.

Ponadto, w kwestionariusz w ,, Ty i zdrowie” zamieszczono pytania dotyczgce
sktonnosci do poszukiwanie stymulacji i sktonnos¢ do podejmowania zachowan
ryzykownych.

Odrebng kwestig sq wyznawane przez respondentow wartosci oraz cele i

aspiracje zyciowe. Pytania odnoszgce sie do tego aspektu funkcjonowania badanych
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zamieszczono w ankiecie CBOS oraz ankietach opracowanych przez Z. Gasia. Dotyczg

one rozmaitych dqzen: materialnych, spotecznych, duchowych.

3. 2. Zaburzenia emocjonalne i behawioralne
3. 2. 1. Depresja

Pytania dotyczace wystepowania objawdw depresyjnych zamieszczone sg w 4 z
ankiet objetych przegladem.

W ,, Kwestionariuszu Ucznia” zamieszczona zostata skrocona skala CES-D
sktadajaca si¢ z 4 pytan dotyczacych samopoczucia w ostatnich 7 dniach przed
badaniem, na przyktad

e Jak czesto byto Ci:

- Smutno
- Czules si¢ samotny

Respondent ma do wyboru 4 odpowiedzi od: ,,nigdy lub rzadko” do ,, caly
czas”. Przyjmuje si¢, Zze wskaznikiem duzego ryzyka depresji jest wystepowanie
wszystkich 4 objawow. (Adlaf i Paglia, 2001)

W Kwestionariuszu Ucznia zamieszczono ponadto dwa pytania dotyczace
wystepowania w okresie ostatnich 12 miesiecy:
a) mysli samobojczych (odpowiedz: ,,tak” lub ,,nie”’) oraz

b) przepisania przez lekarza lekow z powodu Igku lub depres;ji

Zakres odpowiedzi dotyczacych lekow pozwala odrdznicé, czy respondentowi
przepisano leki tylko z powodu l¢ku, czy tylko z powodu depresji, czy z powodu
obu objawéw.

W kwestionariuszach ,, Ty i Zdrowie” oraz ,,Ty i zdrowie — 2” zamieszczone
zostalo jedno pytanie z 4 podpunktami dotyczacymi objawoéw depresji. Respondenci sa
pytani:
e (zyciggu ostatnich 6 miesiecy:

- Duzo czasu zajeto Ci martwienie si¢ drobiazgami?,

- Po prostu czule$ (as) si¢ przygnebiony (a) zyciem w ogdle? Respondent ma do
wyboru 4 odpowiedzi od ,,wcale nie” do ,, tak, bardzo”.

Pytanie to zostalo wykorzystane rowniez w kwestionariuszu ,,Jakie jest Twoje zycie?

W ankiecie ,,Studenci 2000” — IPZ zamieszczono nastepujacy zestaw 8 pytan,
ktore rOwniez mozna potraktowac jako pomiar objawow depresji, na przyklad:
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e Jak czesto w ciggu ostatnich 30 dni...

Byltes bardzo spicty

Bytes w takiej depresji, ze nie chciato Ci si¢ zy¢
Czules si¢ zrelaksowany

Rozpierata Ci¢ energia

Respondent zaznacza odpowiedz przy kazdym podpunkcie jedng z 6 odpowiedzi od

,caly czas”, poprzez ,,czesto” do ,,nigdy”. ,,Studenci 2000” — IPZ.

2. 2. Poczucie alienacji i dosSwiadczanie stresu

W kwestionariuszu ,, Ty i Zdrowie” zamieszczona jest podskala odnoszaca si¢ do

poczucia alienacji, wyobcowania. Sklada si¢ z 5 stwierdzen, na przyktad:

Czesto czuje sie pozostawiony (a) na boku, odsuniety od spraw, ktorymi zajmujg sie

roOwiesnicy.

Czasem nie jestem pewny (a), kim naprawd¢ jestem

Kiedy ludzie ktérych znam majg problemy, czuje, ze powinienem (nam)

sprébowac im pomaoc.

Odpowiedzi do wyboru to” ,,zdecydowanie tak”, ,,tak”, ,nie” 1 ,,zdecydowanie nie”.

» 1y i zdrowie” oraz ,,Ty i zdrowie — 2” (przy czym w wersji ,,I'y 1 zdrowie -2
zachowane zostaly 4 pytania).

W kwestionariuszu ,, Ty | Zdrowie — 2” zamieszczono pojedyncze pytanie

dotyczace doswiadczanego stresu.

Pomysl teraz o ostatnich szesciu miesigcach Twojego zycia. Czy w tym okresie
przezywates (a$) jakie$ duze stresy czy silne napigcia? Do wyboru sg 4 odpowiedzi:

nn

"nie", przez pewien czas", "przez dos¢ dlugi czas

nn

prawie caty czas". Respondent
zaznacza swoja odpowiedZ w 4 podpunktach dotyczacych: pracy, nauki, domu,
zycia osobistego.

Pytanie wykorzystano rowniez w kwestionariuszu "Jakie jest Twoje zycie?

Zawiera ono 9 podpunktéw dotyczacych: zycia rodzinno-domowego, nauki, kontaktow

z nauczycielami, kontaktow z chlopakiem/dziewczyna, rowiesnikami w szkole 1 poza

szkola.

3. 2. 3. Zaburzenia odzywiania
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W ,Kwestionariuszu Ucznia” zamieszczono dwa pytania dotyczace

spostrzegania wlasnej masy ciata:

Czy myslisz, ze jestes.... . Respondent ma do wyboru 3 odpowiedzi: "za chudy",

"wazg tyle, ile powinienem", "za gruby".

nn

Co robisz w zwiazku ze swoja waga? Odpowiedzi do wyboru to: "nic nie robie¢",

"

staram si¢ schudna¢", "staram si¢ nie przyty¢" oraz " staram si¢ przyty¢".

»Kwestionariusz Ucznia”.

W ankiecie HBSC respondent jest pytany o nastepujace kwestie:

Czy obecnie stosujesz diete lub robisz co$ innego, aby schudna¢? Do wyboru sg 4
odpowiedzi od "nie, bo waze tyle ile trzeba", "nie, ale powinienem troche¢
schudna¢", "nie, poniewaz powinienem przyty¢" oraz "tak."

Co robite§ w ciggu ostatnich 12 miesiecy, aby kontrolowa¢ swoja mase ciata?
Wymienionych jest 14 mozliwos$ci, na przyklad: ¢wiczenia fizyczne, odpuszczenie
positkow, glodowka (powstrzymywanie si¢ od jedzenia przez 24 godziny lub
dluzej), jedzenie wigcej owocow 1lub warzyw, powodowanie wymiotow).
Respondent zaznacza odpowiedzi " tak™ lub "nie™.

Gdy myslisz o swojej masie ciala, to sadzisz, ze jestes. Do wyboru jest 5
odpowiedzi od: "zdecydowanie =za szczuply" poprzez "w sam raz" do

"zdecydowanie za gruby".

W innym miejscu ankiety zamieszczono tez pytanie dotyczace subiektywnej oceny

wlasnego wygladu:

Co sadzisz o swoim wygladzie? Respondent ma do wyboru 5 odpowiedzi od

"wygladam bardzo dobrze" poprzez "wygladam przecietnie" do " wygladam Zle".

W kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie” zamieszczono nastepujace pytania:

Czy Twoja waga wyraznie zmienita si¢ w ciggu ostatniego roku? Do wyboru sa 3
odpowiedzi: "duzo ubylo mi na wadze", "nie bylo specjalnych zmian" , duzo
przybyto mi na wadze"

Co sadzisz o swojej wadze? Respondent ma do wyboru 5 odpowiedzi dotyczacych
tego, czy chcialby schudnaé¢ lub przyty¢ oraz ile kilogramow, na przyklad

"chcial(a)bym straci¢ na wadze przynajmniej 5 kilogramow"
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e (Czy sadzisz, ze znaczna nadwaga moze mie¢ wplyw na zdrowie mtodych ludzi? (4

odpowiedzi od "tak, bardzo powazny" do "nie ma prawie zadnego wptywu"

Ponadto w Ty i zdrowie oraz Ty i zdrowie - 2 zamieszczono zestaw pytan
dotyczacych objadania sig:
e Czy zdarza sie, ze jesz wigcej niz naprawde potrzebujesz?
e (zy zdarza sig, ze jesz nawet wtedy, kiedy naprawde nie jeste$ glodny?
e (zy zdarza sig, ze jesz nadal, cho¢ czujesz si¢ najedzony do syta?
e (Czy zdarza sig, ze jesz, bo si¢ czym$ denerwujesz albo po prostu z nudow? (“tak -

czesto", "tak - czasami”, "prawie nigdy")

3. 2. 4. Ocena stanu zdrowia psychicznego i fizycznego

Narzegdziem diagnostycznym wykorzystywanym do pomiaru dystresu
psychicznego, traktowanego jako wskaznik stanu zdrowia psychicznego sg skale
"General Health Questionnaire” autorstwa D. Goldberga, to jest: GHQ-12 oraz GHQ-
28. Obie skale zostaly dostosowane do polskich warunkéw przez Markowska i D.
Merecz (2001)

Skala GHQ -12 sklada si¢ z 12 pytan, na przyktad

e Czy ostatnio:

- potrafite$ (as) si¢ skoncentrowa¢ na tym co robisz

- odczuwales (as), ze to co robisz jest pozyteczne

- potrafites si¢ cieszy¢ swoimi zwyktymi codziennymi zajeciami.
Odpowiedzi do wyboru to: ,, w ogdle nie”, ,,nie bardziej niz zwykle”, ,raczej bardziej
niz zwykle” oraz ,,znacznie bardziej niz zwykle”.

Kwestionariusz GHQ-28 sklada si¢ natomiast z 28 pozycji tworzacych 4
podskale odnoszace si¢ do symptomdéw somatycznych, niepokoju i bezsennosci,
zaburzen funkcjonowania oraz symptomow depres;ji.

Skala "GHQ - 12" zostata wykorzystana w ""Kwestionariuszu Ucznia, ale w innej
wersji . Zostala ona zaczerpnigta z "Ontario Student Drug Use Survey - OSDUS",
narzedzia ktorym prowadzone sa badania populacyjne dotyczace stanu zdrowia

kanadyjskich nastolatkoéw w wieku 13 —19 lat (Adlaf, Paglia, 2001).
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Thimaczenie pytan w tej wersji rozni si¢ od GHQ - 12 scharakteryzowanego
powyzej. Na przyktad:

e W okresie ostatnich kilku tygodni:

- Czy byle$ w stanie skoncentrowa¢ si¢ na tym, co robisz?
- Czy czules, ze to, co robisz ma jakie$ znaczenie?

- Czy Twoje normalne zajecia sprawiaty Ci przyjemno$é?

Do kazdego pytania respondent ma 4 odpowiedzi do wyboru. Dotyczg one
pordéwnania stanu obecnego, ze stanem, jaki zazwyczaj wystepuje u osoby badanej, na
przyktad; ,bardziej niz zwykle”, ,tak jak zwykle”, ,,mniej niz zwykle”, ,,duzo mniej niz
zwykle”. Wskaznikiem podwyzszonego dystresu jest wystepowanie przynajmniej 3 z
12 ww. objawow.

Skala GHQ-12, rowniez w odrebnym tlumaczeniu, jest takze elementem

kwestionariusza wywiadu ,,Ekstazy i mlodziez”.

W ,Kwestionariuszu Ucznia” zamieszczono S5 pytan dotyczacych
samooceny zdrowia psychicznego 1 fizycznego zaczerpnigtych z narzedzia do
populacyjnych badan stanu zdrowia wérod osob dorostych - Health Related Quality-of-
Life (HRQOL-4) (U.S. Departament of Health and Human Services, 2000). Na
przyktad:

- Jesli chodzi o Twoje zdrowie psychiczne, a w tym stres, przygngbienie i problemy
emocjonalne, w ostatnich 30 dniach, Twoje zdrowie nie byto dobre?

- W ciagu ilu dni, w ostatnich 30 dniach, stabe zdrowie fizyczne lub psychiczne
uniemozliwiato Ci twojg zwykla aktywnos$¢, taka jak dbanie o siebie, uczenie sig,
rekreacja? W obu pytaniach respondent proszony jest o wpisanie liczby dni.

- Czy w ciggu ostatnich 12 miesiecy, ile razy byte$ u lekarza z powodu klopotow
emocjonalnych lub zwigzanych ze zdrowiem psychicznym? ... razy (wpisz ,,0”,
jesli nie byle$ u zadnej z wyzej wymienionych oséb w ciggu ostatnich 12 miesigcy).
Jakie to byly klopoty?

Ponadto, w kilku narzedziach zamieszczono pytanie o 0gdlng oceng wiasnego zdrowia:

e Mozesz generalnie powiedzie¢, ze Twoje zdrowie jest: Do wyboru jest 5

odpowiedzi od: ,,doskonate” do ,,stabe”. ,, Kwestionariusz Ucznia”

W kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie” zamieszczono nast¢pujace pytania.
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e Jak, ogodlnie ocenil(a)by$ stan swego zdrowia? (5 odpowiedzi do wyboru od

”doskonatly” do ,kiepski”) ,,Ty i zdrowie” oraz Ty i zdrowie — 2”

e (Czy musisz unika¢ trudnych, mgczacych ¢wiczen fizycznych lub zaje¢ sportowych
ze wzgledu na stan zdrowia? (,,tak” lub ,,nie”’) ,, Ty i zdrowie”
e (Czy Twoj stan zdrowia wymaga stalej opieki lekarza specjalisty? (,.tak” lub ,,nie”)

» 1y izdrowie - 2”

W ankiecie HBSC znajduje si¢ pytanie dotyczace odczuwania przez ucznia, w
okresie ostatnich 6 miesigcy, rozmaitych dolegliwosci zarowno psychicznych jak 1
fizycznych Wymienione sg: bole glowy, bole brzucha, bole plecow, przygnebienie,
rozdraznienie 1 zty humor, zdenerwowanie, trudnos$ci w zasypianiu, zawroty glowy. W
pytaniu jest 5 mozliwych odpowiedzi od: ,,prawie codziennie”, poprzez ,,prawie w
kazdym tygodniu” do ,,rzadko lub nigdy”.

W kwestionariuszu ,, Ty i stres” wykorzystane zostaly fragmenty ,.Berne
Questionnaire of Subjective Well-Being” w adaptacji A. Kwiatkowskiej. Za jej zgoda
modyfikacji przektadu dokonali: B. Mrozik oraz I. Jelonkiewicz, K. Kosinska-Dec i M.
Zwolinski. Pierwsza cze$¢ zawiera 11 pytan, na przyktad:

e (Czy w ciggu ostatnich kilku tygodni..

- Miales bdle brzucha,

- Nie mogle$ zasna¢,

Respondent zaznacza jedng z 5 odpowiedzi od: ,,nigdy” do ,,bardzo czgsto”.

Druga cz¢$¢ to 10 podpunktow, w ktorych respondent zaznacza, w jakim stopniu
zgadza si¢ ze stwierdzeniami, np.

e Jestem tak samo dobry w wielu sprawach jak wigkszos¢ ludzi

e Czuje si¢ pozostawiony samemu sobie, nawet kiedy tego nie chce

e (Czasami marnuj¢ swoj czas. Ty i stres”

Rozbudowanym narz¢dziem do oceny staniu zdrowia psychicznego jest zestaw
Child Behavior Checklist. Sktada w sumie z 9 skal — skali kompetencji oraz 8 skal
problemowych. Zgodnie z zasadami wyznaczonymi przez autoroOw, narzedzie mozna
stosowac jako cato$¢. nie mozna natomiast korzysta¢ z pojedynczych skal. W zwigzku
Child Behavior Checklist, mimo iz dotyczy réznych zmiennych, zostanie opisany

facznie.
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Skala kompetencji CBCL (w wersji narz¢dzia przeznaczonego do wypehienia

przez rodzicéw) sklada si¢ z trzech grup pytan dotyczacych:

Rodzajow zaje¢ sportowych, hobby, prac domowych jakie dziecko podejmuje
najchetniej oraz czasu poswigcanego na te aktywnosci.

Uczestnictwa w zajeciach klubowych 1 przynalezno$ci do organizacji, liczby
przyjaciot i kolegdw, jakosci kontaktow z przyjaciolmi, rodzenstwem, innymi
dzie¢mi oraz rodzicami, a takze tego, jak dziecko potrafi si¢ samodzielnie bawi¢
1 pracowac.

Wynikow uzyskiwanych w poszczegdlnych przedmiotach szkolnych, nauke w
klasach lub szkotach specjalnych, powtarzanie klasy lub wystgpowanie

dodatkowych klopotdéw szkolnych.

Skala kompetencji YRS (przeznaczonego do wypehlnienia przez ucznia) jest

analogiczna do powyzszej skali.

Skala adaptacji 1 funkcjonowania spotecznego TRF sktada si¢ ze skali obejmujace;j

aktualne wyniki w nauce oceniane przez nauczyciela oraz ze skali oceniajgcej 4

charakterystyki odnoszace si¢ do adaptacji dziecka w szkole, takich jak: pracowitosc,

wiasciwe zachowanie w szkole, zaangazowanie w nauce, poczucie bycia szcz¢sliwym.

Skale zachowan problemowych wspdlne dla wszystkich narzedzi to:

1.

Wycofanie (przyktadowe pozycje w skal YSR "wol¢ by¢ sam/sama niz z

m.n

innymi"; "odmawiam méwienia")

Skargi somatyczne ("cierpi¢ na zawroty glowy"; "mam dolegliwo$ci somatyczne
bez stwierdzonej przez lekarza przyczyny: bole brzucha lub skurcze™).

Lek 1 depresja ("czuje si¢ bezwartosciowy/bezwartosciowa lub gorszy/gorsza od
innych"; "jestem nerwowy/nerwowa lub spiety/spigta; czesto si¢ martwig")
Problemy spofeczne ("jestem zbyt zalezny od dorostych"; "czesto jestem
wysmiewany, czg¢sto inni mi dokuczaja")

Zaburzenia mySlenia ("stysze dzwieki lub glosy, ktorych nie ma"; "zachowuje
si¢ W sposOb, uwazany przez innych za dziwny'- w kazdym z pytan
dotyczacych zaburzen myslenia respondent jest proszony o ich opisanie)
Zaburzenia uwagi (" nie potrafi¢ usiedzie¢ w miejscu"; "marze, fantazjuje,

pograzam si¢ we wlasnych myslach"; "broni¢ swoich racji i praw")
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7. Zachowania niedostosowane ("zadaj¢ si¢ z osobami, ktore tatwo popadaja w
klopoty"; "kradng¢ poza domem"; "pije¢ alkohol lub stosuj¢ leki w celach
niemedycznych" — respondent jest proszony o opisanie rodzaju stosowanych
lekow)

8. Zachowania agresywne ("niszcz¢ swoje wlasne rzeczy"; "jestem zazdrosny o

innych"; "bior¢ udziat w licznych "; "czgsto dokuczam innym)"

Podsumowanie

W kwestionariuszach i ankietach objetych przeglgdem znajdujg si¢ pytania i skale
dotyczqce takich zaburzen emocjonalnych bgdz behawioralnych jak:

e Depresja

e Poczucie alienacji

e Doswiadczania stresu

e Zaburzenia odzywiania

Ponadto, w omawianych narzedziach zamieszczono pytania odnoszqce sie do
samooceny zdrowia psychicznego i fizycznego respondentow. Autorzy polskich wersji
“Kwestionariusza Ucznia” oraz kwestionariusza wywiadu indywidualnego ,, Ekstazy i
miodziez” zamiescili wlasne wersje skroconej wersji General Health Questionnaire —
narzedzia do pomiaru stanu zdrowia psychicznego.

W przeglgdzie uwzgledniono rowniez zestaw narzedzi przeznaczonych specyficznie
do oceny zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy ( Child Behavior Checklist),
poniewaz kilka zawartych tam pytan dotyczy uzywania substancji psychoaktywnych.
Jednak, jak juz wspomniano wyzej CBCL jest bardzo rozbudowane i nalezy je stosowac

w catosci — co utrudnia wlgczanie tego narzedzia do badan dotyczgcych innej tematyki.

3. 3. Kompetencje i umiejetnosci
3. 3.1. Umiejetnos¢ odmowy
W narzedziach objetych przegladem znajduja si¢ jedna skala do pomiaru
umiejetnosci odmowy w sytuacji zetknigcia z presja sktaniajaca do siggania po
substancje psychoaktywne.
Skala o nazwie "nieumiejetno$¢ odmowy" sktada si¢ z podpunktow dotyczacych

propozycji ze strony réznych osob.
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e Naile jeste$ pewien, ze mogtby$ odmowic, gdyby proponowano Ci alkohol w
nastepujacych sytuacjach? 1/W domu przyjaciela, 2/ Gdyby proponowat starszy
brat lub siostra, 3/ Gdyby proponowaly inne starsze osoby, 4/ Na prywatce lub
dyskotece, 5/ Gdyby proponowal twoj chtopak (dziewczyna) (5 odpowiedzi do
wyboru od ,,mogtbym odméwi¢” do ,,nie mégtbym odmowic™ )

Pytania te wykorzystano do ankiet ewaluacyjnych PDD/ FM oraz ankiety ,,Statut

997,

3. 3. 2. Umiejetnos$¢ radzenia sobie ze stresem

W Kwestionariuszu ,, Ty i stres” zamieszczona jest skala CISS autorstwa N.S.
Endler, J.D.A. Parker, zaadoptowana przez K. Wrzesniewskiego 1 zmodyfikowana
przez 1. Jelonkiewicz, K. Kosinska — Dec 1 M. Zwolinskiego. Skala sktada si¢ z 21
stwierdzen dotyczacych radzenia sobie w trudnych, stresujacych sytuacjach, ponizej
przytoczono kilka z nich,

e (Gdy znajduje sie¢ w trudnej, stresujacej sytuacji:

1. Skupiam si¢ na problemie 1 na tym, jak go rozwigzac;
2. Czuje si¢ winny w zwigzku z zaistniata sytuacja

3. Dogadzam sobie jedzac smaczne rzeczy

18. Dzwoni¢ do kogo$ bliskiego

21. "Biorg wolne" 1 uciekam z sytuacji.

Respondent okresla przy kazdym stwierdzeniu, jak czgsto jest ono prawdziwe (5
odpowiedzi do wyboru, gdzie "1" oznacza "nigdy" a "5" — "bardzo czgsto".

Kolejna skala zamieszczona w kwestionariuszu Ty i stres™ to ,,Twoje
doswiadczenia ze stresem” autorstwa I. Jelonkiewcz, K. Kosinskiej-Dec oraz M.
Zwolinskiego (Jelonkiewicz i Kosinska — Dec, 2004). Pytania poprzedzone sa
wyjasnieniem czym s3 sytuacje czy zdarzenia nazywane stresujacymi: "trudne,
zagrazajace potrzebom ludzi, ich celom, planom i dobremu samopoczuciu". Nastepnie
zamieszczonych jest 6 pytan - 3 dotyczace domu i 3 dotyczace szkoly :

o Jak czgsto zdarzajg Ci si¢ takie sytuacje? Respondent zaznacza odpowiedZ na
odcinku z 7 punktami, gdzie "1” oznacza "nigdy" a "7" - "bardzo czgsto, prawie

stale".
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Jesli zdarzaja Ci si¢ takie sytuacje, to jak silnie je przezywasz? (7 odpowiedzi od
"bardzo stabo" do "bardzo silnie™).

Sprobuj ocenié, jak sobie radzisz z takimi sytuacjami. Respondent zaznacza
odpowiedz na odcinku z 7 punktami, gdzie "1” oznacza "catkiem sobie nie radzg",

a"7" — "bardzo dobrze sobie radzg".

3. 3. 3. Umiejetnos¢ dbania o wlasne zdrowie

Pytania odnoszace si¢ do zachowan prozdrowotnych zamieszczono w 4 z

narzedzi objetych przegladem:

[le razy w ostatnim tygodniu wykonywale$ ¢wiczenia fizyczne lub brates udziat w
zajeciach sportowych poswiecajac im minimum 20 minut az do momentu spocenia
si¢? Prosze uwzglednic takie zajecia jak siatkowka, bieganie, szybki taniec,
plywanie, tenis, szybka jazda na rowerze lub tym podobne (w szkole i poza szkolg).
Do wyboru jest 6 mozliwosci odpowiedzi od "ani razu' do "5 razy lub wigce;j".
,,Kwestionariusz Ucznia

W ,,Kwestionariuszu Ucznia” zamieszczono dwa podobne pytania dotyczace

aktywnosci fizycznej - jedno z tych pytan dotyczy zaje¢ pozaszkolnych, drugie

szkolnych.

W ostatnich 7 dniach, w ilu dniach przeznaczytes na aktywnos¢ fizyczng (w tym
lekcje WF) tacznie co najmniej 60 minut dziennie" (8 mozliwos$ci odpowiedzi od "0
dni* do "7 dni". HBSC

Drugie pytanie w tej ankiecie dotyczy aktywnosci fizycznej "w typowym lub

zwyktym tygodniu".

Ile razy dziennie jesz owoce lub warzywa? Nie wliczaj sokéw. (4 odpowiedzi od
"ani razu" do "3 lub wigcej razy") ,, Kwestionariusz Ucznia”
Ile razy w tygodniu jesz hamburgery lub hot-dogi? (4 odpowiedzi od "ani razu™ do

"5 lub wigcej razy w tygodniu") , Kwestionariusz Ucznia”

Ile razy w tygodniu zwykle zjadasz lub pijesz wymienione produkty? Wymienione

s3: owoce, warzywa, slodycze, coca-cola lub inne stodkie napoje gazowane oraz
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,Jakiekolwiek napoje alkoholowe”. Przy kazdym z produktéw do wyboru jest 7
odpowiedzi od " nigdy" poprzez "2-4 dni w tygodniu" do "codziennie, czgsciej niz
jeden raz". HBSC

Jak czgsto zwykle jesz $niadanie (pierwszy positek) tzn. co$§ wiecej niz szklanke
mleka, herbaty lub innego napoju? HBSC

Jak czgsto zwykle zjadasz w ciggu dnia obiad tzn. co$ wigcej niz jaki§ nap6j ub
przekaske? HBSC

Jak czesto jesz zwykle zjadasz wieczorem kolacj¢ tzn. co$ wiecej niz jakis napoj lub
przekaske? HBSC

W wszystkich trzech pytaniach odpowiedzi dotycza oddzielnie dni szkolnych i w

takim wypadu do wyboru jest 6 odpowiedzi od "nigdy nie jem $niadania (obiadu,

kolacji) w dniu, gdy ide do szkoty" do "pie¢ dni". Natomiast odnos$nie weekendu do

nmn

wyboru sg 3 odpowiedzi: "nigdy nie jem $niadania w dniach weekendu", "zwykle jem

$niadanie tylko w jednym dniu weekendu (w sobote lub niedzielg)", zwykle jem

$niadanie w obu dniach weekendu". HBSC

Pytania dotyczace odzywiania zamieszczone sg takze w kwestionariuszu ,, Ty i

zdrowie” oraz ,, Ty i zdrowie — 2”. Na przyklad:

Czy czgsto jadasz rano $niadanie?

Czy zwracasz uwage, by zdrowo sie odzywiac¢? (3 odpowiedzi: "przewaznie",
y £¢, 0y ¢ odzyw p p

"czasami”, prawie nigdy"

Czy przegryzasz co$ zamiast jada¢ regularnie positki? ("czasem", "dos$¢ czesto",
y przegry J g p ¢

"bardzo czesto") Ty i zdrowie oraz Ty i zdrowie - 2.

Jak czesto myjesz z¢by? HBSC, "' Ty i zdrowie™ oraz ,,Ty i zdrowie - 2'

Pytania w tych ankietach r6znig si¢ po wzgledem zakresu odpowiedzi do wyboru.

W HBSC jest 5 odpowiedzi od "cze¢sciej niz 1 raz dziennie" do "nigdy". Natomiast w

» 1y i zdrowie” do wyboru sg 4 odpowiedzi od "po kazdym positku" do "co parg dni".

Jak czgsto wkladasz kask, gdy jedziesz rowerem (6 odpowiedzi do wyboru od

"zawsze" poprzez "czgsto" do "nigdy" oraz "nie jezdze rowerem" HBSC
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W ankiecie ,, Ty i zdrowie” oraz ,,Ty i zdrowie — 2” znajduje si¢ kilka pytan

poswigconych kwestii snu, na przyktad:

Ile godzin zwykle sypiasz w ciggu nocy w tygodniu, gdy chodzisz do szkoty? (Do
wyboru jest 5 odpowiedzi od "6 lub mniej godzin w ciggu nocy do "10 Iub wigce;j
godzin w ciggu nocy". ,, Ty i zdrowie” oraz ,,Ty i zdrowie — 2”.

Czy odpowiada w Twojej sytuacji stwierdzenie: Mysle, ze potrzebuje wigcej snu (4
odpowiedzi od "zdecydowanie tak" do zdecydowanie nie") ,,Ty i zdrowie” oraz
,» 1Y i zdrowie — 27,

O ktorej zwykle kladziesz si¢ spa¢ w tygodniu, kiedy chodzisz do szkoty? Ty i
zdrowie”.

O ktorej zwykle wstajesz? W obu tych pytaniach respondent zaznacza jedng w
wymienionych godzin. ) ,, Ty i zdrowie”

Czy w ciggu ostatnich szeSciu miesiecy miate§ trudnosci z zasypianiem? (4
odpowiedzi od "nigdy" do "bardzo czesto". ,, Ty i zdrowie” oraz ,, Ty i zdrowie —
2”7,

. 3. 4. Postawy wobec zachowan prozdrowotnych

W kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie” zamieszczono rowniez pytania dotyczace

postaw wobec zdrowia oraz zachowan prozdrowotnych.

Jak wazne jest dla Ciebie, zeby (na przykiad):

- by¢ w dobrej kondycji fizycznej,

- widzie¢, ze wazysz tyle, ile powinienes,

- nie rozchorowac si¢, kiedy wokot panuje np. grypa,

Respondent zaznacza jedna z trzech odpowiedzi: ,,niezbyt wazne", "do$¢ wazne",

"bardzo wazne”. ,, Ty i Zdrowie”

W ankiecie ,, Ty i zdrowie” zamieszczono trzy pytania odnoszace si¢ do opinii

respondenta na temat znaczenia snu, prawidlowego odzywiania dla zdrowia oraz

aktywnosci fizycznej, na przyklad:

Czy sadzisz, ze spanie mniej niz 8 godzin na dob¢ moze mie¢ wptyw na zdrowie
mtodych ludzi w Twoim wieku? (4 odpowiedzi od "tak, bardzo powazny" do "nie

ma prawie zadnego wptywu".
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Czy sadzisz, ze brak systematycznego uprawiania ¢wiczen fizycznych moze miec¢
wplyw na zdrowie mtodych ludzi w Twoim wieku?

Czy sadzisz, ze spedzanie wielu godzin bez jakiegokolwiek zajgcia (np. siedzenie w
swoim pokoju, siedzenie w fotelu, polegiwanie sobie itp.) moze mie¢ wptyw na
zdrowie miodych ludzi w Twoim wieku? Do wyboru sa 4 odpowiedzi od: "tak -

bardzo powazny" do "nie ma prawie zadnego wplywu". "' Ty i zdrowie"

W kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie” znajduje si¢ rowniez 6 pytan dotyczacych

stosunku bliskich os6b - matki, ojca, najlepszego przyjaciela lub przyjaciotki do

zachowan pro-zdrowotnych, na przyktad:

Czy osoby ponizej wymienione zwracaja uwage na zdrowe odzywianie? Prosimy -
odpowiadaj dla kazdej z nich z osobna? Do wyboru sg 4 odpowiedzi od "tak bardzo"
do "prawie wcale".

Dalsze 3 pytania dotycza wystarczajacej ilos¢ ruchu, snu oraz zapinania pasoOw

podczas jazdy samochodem. Natomiast kolejne dwa pytania odnosza si¢ do zachowan

zdrowotnych przyjaciot:

Czy Twoi przyjaciele zwykle wolg sobie posiedzie¢ zamiast zazywac¢ ruchu na
Swiezym powietrzu czy wysitku fizycznego?

Ile Twoich przyjaciot jada czgsto, co popadnie (np. zapiekanki, frytki, stodycze)
zamiast zdrowo si¢ odzywia¢? (W obu pytaniach sg 4 odpowiedzi do wyboru od

"nikt do "wszyscy"). ,, Ty i zdrowie”.

3. 3. 5. Zainteresowania i sposob spedzania czasu wolnego

Pytania dotyczace zainteresowan i sposobow spedzania czasu wolnego

formulowane sa w nastepujacy sposob:

Jak czesto (jesli w ogole) uprawiasz kazde z nizej wymienionych zajec?

Respondent zaznacza swoja odpowiedz (5 mozliwosci od "nigdy" poprzez "raz lub

dwa razy na miesigc" do "prawie codziennie") w odniesieniu do 8 rozmaitych

aktywnosci, na przyktad:

a/ Jezdzisz sobie na motorowerze lub motocyklu dla przyjemnosci
b/ Grasz w gry komputerowe

¢/ Uzywasz internetu
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Pozostate podpunkty pytania dotycza uprawiania sportdw, czytania, spedzania
wieczorow z przyjacidtmi, hobby i gry na instrumentach oraz gry na automatach w

ktérych mozna wygra¢ pienigdze. ESPAD

e Mniej wigcej ile godzin tygodniowo poswigcasz zwykle na:
Pytanie zawiera 12 podpunktdéw, na przyktad:

a) odrabianie lekcji

b) spotkania z przyjaci6tmi

C) udziat w zorganizowanych zajeciach sportowych i rekreacyjnych

J) siedzenie sobie bez jakiegokolwiek zajecia.

Pozostale podpunkty dotycza czytania dla przyjemnosci, stuchania muzyki,
uprawiania sportu, spedzania czasu z rodzing. Do wyboru jest 6 odpowiedzi" od "zero"
do "8 i wiecej godzin tygodniowo". "' Ty i zdrowie™

W kwestionariuszu dla dorostych Ty zdrowie — 2” pytanie to zostato
zmodyfikowane. Zawiera takie podpunkty jak:

a) praca zarobkowa

b) nauka (razem z przygotowaniem do zajec)

c) doksztalcanie si¢ (np. kursy jezykowe, szkolenia, itp.)

d) spotkania z przyjaciotmi.

Pozostale z 12 podpunktow dotyczy zaje¢ sportowych, czytania, spedzania czasu z
rodzing, rozrywkom takim jak kino czy teatr, ogladania TV, obowigzkow domowych.
, Ty i zdrowie -2”

W kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie” zamieszczono tez pytania dotyczace
przynaleznos$ci do organizacji 1 kot zainteresowan:

e (Czy nalezysz do jakiego$ klubu lub kotka prowadzonego w szkole np. kotka
teatralnego, gazety szkolnej, klubu komputerowego?

e (Czy nalezysz do jakiej$ organizacji mtodziezowej lub grupy prowadzonej np. przez
kos$ciol, harcerstwo, oazy lub innych? W obu pytaniach do wyboru s3 3 odpowiedzi:

"nie"”, "tak - do jednego", tak -do dwoch lub wigcej". Ty i zdrowie™
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W kwestionariuszu "Ty i zdrowie' oraz HBSC zamieszczono odrgbne pytania
dotyczace liczby godzin spedzonych na ogladaniu telewizji w ciggu tygodnia oraz
weekendow.

e Jak dlugo ogladasz zazwyczaj telewizje (video) w czasie typowych dni szkolnych?
Do wyboru jest 12 odpowiedzi od "nie ogladam wcale" poprzez "4 1/2 godziny" do
"6 godzin" . W pytaniu o czas poswiecony na ogladanie telewizji w weekendy jest

17 mozliwosci odpowiedzi do "wigcej niz 10 godzin". "Ty i zdrowie™

e [le godzin dziennie, w czasie wolnym, zwykle ogladasz telewizj¢ (w tym wideo).
Wstaw X w jedna kratke przy dniach, w ktorych chodzisz do szkoty i w dniach
weekendu. W pytaniu jest do wyboru 9 odpowiedzi, od "wcale" poprzez "okoto pot
godzinny dziennie" do "okoto 7 lub wiecej godzin"

Dwa kolejne, tak samo sformutowane pytania, dotycza odrabiania lekcji oraz

korzystania z komputera. HBSC

e (Czy zajmujesz si¢ po lekcjach? Zaznacz na ponizszej lisci dowolng ilo$¢ kategorii.
Pytanie ma 10 podpunktow, na przyktad: nauka jezyka obcego, spotkania grup
kos$cielnych, korepetycje, stuchanie muzyki, gry komputerowe/internet, czytanie dla

przyjemnosci, kolekcjonowanie. ,,Kwestionariusz Ucznia”

e Okresl, jak wazny byt dla Ciebie udzial w nastepujacych rodzajach aktywnosci w
ciggu ostatniego roku? (Zaznacz jedng odpowiedz w kazdym wierszu).
W kolejnych 9 podpunktach pytania wymieniono: sport, tworczos$¢ artystyczna,
studiowanie, dzialalno§¢ w organizacjach studenckich, dziatalno$¢ polityczna, zycie
towarzyskie, dziatalno$¢ spoteczna, religie, praca zarobkowa. Do wyboru sg 4
odpowiedzi od "bardzo wazna" do "w ogdle niewazna" . ""Studenci 2000” - IPZ
W ankiecie tej zamieszczono roéwniez pytanie dotyczace czasu poswigcanego
réznym aktywnosciom:
o [le przecigtnie godzin dziennie spedzates (as) w ciggu ostatnich 30 dni na
nastgpujacych czynnosciach? (Wybierz jedng odpowiedz w kazdym wierszu)
W pytaniu wymieniono: ogladanie telewizji, samodzielng nauke, pracg zarobkowa,

dziatalno$¢ w organizacjach studenckich, gry zespolowe, czynny wypoczynek,

116



wolontariat. Do wyboru jest 6 odpowiedzi od "0" do "5 lub wigcej".  *'Studenci
2000” - IPZ

W jakich zajeciach pozalekcyjnych (organizowanych w szkole albo poza szkot)
uczestniczysz lub zamierzasz uczestniczy¢ jeszcze w tym roku szkolnym?
Wymienionych jest 7 mozliwosci, na przyktad: nauka jezykdéw obcych, zajecia
artystyczne (nauka gry na instrumencie, taniec, plastyka i inne), zajecia sportowe,
korepetycje. "Mlodziez 2003” - CBOS

Do jakich stowarzyszen, organizacji, klubow, grup sympatykéw (fanow), zwigzkdw
lub ruchow religijnych nalezysz? (Respondent sam wpisuje nazwe) "*Mlodziez

2003” - CBOS

Pytanie dotyczace spedzania czasu wolnego zamieszczono takze w ankietach

MOPZ-G.

oraz EPIDAL-I1 i EPIDAL-VI

Zaznacz jak czesto w wolnym czasie: Wymienionych jest 20 mozliwosci takich jak:
ogladanie telewizji , jazda rowerem, pomaganie ludziom potrzebujacym wsparcia,
gra na instrumencie, lezenie "do gory brzuchem", tworczos¢ literacka, Internet,
modlitwa, wypehianie obowigzkéw domowych, spedzanie czasu w samotnosci,
spedzanie czasu w przyjacioimi, stuchanie muzyki mtodziezowej. Odpowiedzi do
wyboru: "nigdy", "rzadko", "czgsto". MOPZ-G.

W EPIDAL -VI wymienionych jest 19 zaje¢ za§ w EPIDAL — 11 lista zaje¢ zawiera 16

podpunktow.

3. 3. 6. Zaangazowanie religijne

Pytania dotyczace zaangazowania religijnego formulowane sg w nastepujacy

sposob:

Jak czesto uczestniczysz w mszach 1 nabozenstwach? (7 mozliwosci odpowiedzi od
"nigdy" do "kilka razy w tygodniu" oraz "nie wiem" "Studenci 2000” - IPZ
Jak czesto chodzisz do kosciota? Do wyboru sa 4 odpowiedzi od "nigdy" do "raz w

tygodniu lub czesciej". Ankieta ewaluacyjna programu PDD/FM
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Czy bierzesz udziat w takich praktykach religijnych jak msze, nabozenstwa lub
spotkania religijne? (Do wyboru jest 5 odpowiedzi od "tak — kilka razy w
tygodniu” poprzez "tak -przeci¢tnie jeden raz w miesigcu" do "w ogole w nich nie
uczestnicze" ,,Mlodziez 2003” — CBOS

Czy uczeszczasz na lekcje religii w szkole? ("tak", "nie") ,,Mlodziez 2003 —
CBOS

Jesli uczeszezasz na lekcje religii w szkole odpowiedz, jak je oceniasz? (Do wyboru

nn

sg nastepujace odpowiedzi: "sg ciekawe - chodz¢ na nie z ochotg", "sg jak kazde
inne lekcje - niczym szczegdlnym si¢ nie wyrdzniaja", "sa nudne - nic waznego si¢ a
nich nie dzieje" oraz "trudno powiedzie¢". ,,Mlodziez 2003” — CBOS

Niezaleznie od udziatu w praktykach religijnych, czy uwazasz si¢ za osobg:
1/gteboko wierzaca, 2/ wierzaca, 3/ niezdecydowang, 4/ niewierzaca. ,,Mlodziez
2003” - CBOS

Na ile w Twoim zyciu wazna jest wiara (religia)? Do wyboru sg 4 odpowiedzi od
"bardzo wazna" do "w ogodle niewazna". PDD/FM

Czy okreslitbys siebie jako osobe...Do wyboru s3 4 mozliwosci: "gleboko

wierzaca", "wierzaca", "niewierzaca" oraz "nie wiem". "Studenci 2000” - IPZ

Ponadto w ankiecie ,,Studenci 2000” — IPZ zamieszczono tez pytanie, w

ktorym respondenci proszeni sg o okreslenie, jak wazna w ciggu ostatniego roku byta

dla nich religia wymieniona posrod szeregu réznych aktywnosci jak: sport, tworczos¢

artystyczna, studiowanie, dziatalno$¢ w organizacjach studenckich, praca zarobkowa.

Pytania dotyczace zaangazowania  religijnego zamieszczono rowniez w

ankietach EPIDAL.

Czy wazne sg dla Ciebie ponizsze problemy religijne (wymieniono ich 7, np.:)
W trudnej sytuacji szuka¢ pomocy u ksiedza

Kierowa¢ si¢ w zyciu Dekalogiem

Regularnie si¢ modli¢ (odpowiedzi "tak", "nie” oraz "?") EPIDAL - Il oraz
EPIDAL - VI.

Jak czesto w ciggu ostatniego roku byle§ w kosciele? (5 odpowiedzi od
"przynajmniej rak w tygodniu" do "raz w roku" i "nie chodz¢ do kos$ciota")

EPIDAL - VI.
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3. 3. 7. Zaangazowanie w dziatalno$¢ prospoteczna

Odre¢bne pytania dotyczace dzialalnosci prospolecznej formulowane sa
elementem kilku ankiet:
e (Czy bierzesz udzial na ochotnika, w jakiej$ dziatalnosci spotecznej. Odpowiedzi:

"nie", "'od czasu do czasu", "do$¢ czesto" ""Ty i zdrowie™

e Czy bierzesz udziat w jaki$ dzialaniach na rzecz innych ludzi, swojego srodowiska,
ochrony zwierzat lub w innych dzialaniach spotecznych. NAN
Ponadto pojedyncze podpunkty dotyczace tej kwestii zamieszczane sa w

pytaniach o sposoby spedzania czasu wolnego.

Podsumowanie
Pytania dotyczgce kompetencji i umiejetnosci dotyczq takich dotyczg:
® umiejetnos¢ odmowy w sytuacji presji zwigzanej z uZywaniem substancji

psychoaktywnych
® umiejetnosc radzenia sobie ze stresem
e umiejetnos¢ dbania o zdrowie
® zaangazZowania religijnego
e zaangazowania w dziatalnosc prospoteczng

Pytania odnoszqce si¢ do umiejetnosci dbania w wlasne zdrowie odnoszq si¢ do
takich aspektow jak: aktywnos¢ fizyczna , prawidlowe odzywianie, sen, higiena
osobista oraz bezpieczenstwo podczas jazdy rowerem. W kwestionariuszu ,, Ty i
zdrowie” zamieszczono takze kilka pytan dotyczgcych postaw respondentow oraz osob
z ich najblizszego otoczenia wobec zachowan prozdrowotnych.

Wazng umiejetnosciq mtodych ludzi jest umiejetnosc rozwijania zainteresowan oraz
konstruktywnego spedzania wolnego czasu. W narzedziach objetych przeglgdem
zamieszczono szereg pytan dotyczgcych tej kwestii Pytania te dotyczq tego, w jaki
sposob respondenci spedzajq swoj wolny czas, ile czasu poswiecajq na rozmaite zajecia
pozaszkolne oraz jak wazny jest dla nich udzial w réznych rodzajach aktywnosci nie
zwiqzanej z codziennymi obowigzkami.

Pytania dotyczqce pozytywnego stosunku do wartosci i norm spotecznych odnoszq
sie do zaangazowania religijnego oraz zaangazowania w dzialalnosé¢ prospoteczng.
Pytania dotyczqce uczestniczenia w praktykach religijnych bgdz oceny wlasnej
religijnosci przez respondenta sq elementem 4 ankiet, natomiast pojedyncze pytania
odnoszgce si¢ do dziatlalnosci prospotecznej zamieszczono jedynie w 2 z ankiet objetych

przeglgdem.
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3. 4. Czynniki zwigzane z rodzing
3. 4.1. Sytuacja ekonomiczno-finansowa respondenta oraz jego rodziny

Pytania odnoszace si¢ do sytuacji ekonomiczno-finansowej zamieszczono w 6 z

narzedzi objetych przegladem.

Jak powodzi si¢ Twojej rodzinie w poréwnaniu z innymi rodzinami w Polsce?

o wyboru jest 7 odpowiedzi od ,,zdecydowanie lepiej”, poprzez ,tak samo” do

,zdecydowanie gorzej”. ESPAD

Jak oceniasz obecnie warunki materialne Twojej rodziny (5 odpowiedzi od "bardzo
zle" poprzez "$rednie, przecietne" do "bardzo dobre"). "Mlodziez 2003" - CBOS
Jakby$ okreslit sytuacje finansowg swojej rodziny? Do wyboru jest 5 odpowiedzi od
»Znhacznie ponad przecietng”’ poprzez ,,przecietna” do ,,znacznie ponizej przecietnej”
"Kwestionariusz Ucznia”

Niektore grupy zajmujg w naszym spoleczenstwie wyzsze, a inne nizsze pozycje. W
ktorym miejscu umiescit(a)bys$ swoich rodzicow, swoja rodzing? (5 odpowiedzi do
wyboru: od "wysoka" do "niska™)  "Mlodziez 2003" — CBOS

Jak sadzisz, czy Twoja rodzina jest bogata, tzn. dobrze si¢ jej powodzi? Do wyboru
jest 5 odpowiedzi od ,,bardzo bogata” do ,,biedna”. HBSC

Dochody Twoich opiekunow Twoich rodzicow/opiekunéw: 1/ nie wystarczaja na
podstawowe potrzeby, 2/ wystarczaja tylko na podstawowe potrzeby, 3/ pozwalaja
na wigcej niz zaspokojenie podstawowych potrzeb, 4/ nie wiem, trudno powiedzie¢.

"Studenci 2004” - PBS

Czy Twoj tata ma pracg? (4 odpowiedzi: ,tak”, ,,nie”, ,nie wiem”, ,,nie mam lub
nie widuje taty” Jesli odpowiedziates TAK, wpisz, gdzie pracuje (np. W szpitalu,
banku, fabryce)

Napisz doktadnie, jakg prace tam wykonuje (np. jest lekarzem, kasjerem, kierowca
autobusu, robotnikiem, dyrektorem, rolnikiem) Jesli odpowiedziates NIE, dlaczego
Twdj tata nie ma pracy?

Do wyboru sa nastepujace odpowiedzi: ,,jest chory lub jest na emeryturze albo

studiuje”, ,, szuka pracy”, opiekuje si¢ inng osobg lub zajmuje domem”, ,,nie wiem”
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Analogiczne pytania odnoszg si¢ do mamy. HBSC
e (Gdzie pracuje Twoj ojciec (opiekun)? Wymienionych jest 7 mozliwosci, na
przyktad: "pracuje w zakladzie panstwowym lub spotdzielczym" , "pracuje w
prywatnym wilasnym lub nalezacym do rodziny", "jest bezrobotny". Takie samo
pytanie dotyczy mamy (opiekunki) "Mlodziez 2003 - CBOS™
Pytanie o zawod rodzicow, gdzie jedna z mozliwych odpowiedzi to "bezrobotny”

zamieszczono tez w ankiecie EPIDAL-II.

e [le pienigdzy wydajesz tygodniowo zwykle na swoje osobiste potrzeby bez kontroli
ze strony rodzicow? Respondent wpisuje sumg. ESPAD
e Czy masz wlasny pokoj? (,.tak, lub ,,nie”) ,,Kwestionariusz Ucznia”

e (Czy masz wilasny pokdj do Twojego wylacznego uzytku? (,,tak” lub ,,nie””) HBSC

e (Czy w czasie ostatnich wakacji wyjezdzale§s z domu (na kolonie, obozy, wyjazdy z
rodzicami)? ""Kwestionariusz Ucznia ™

e (Czy w czasie ostatnich wakacji wyjezdzate$ za granice (sam, z rodzicami lub z
rowiesnikami). W obu pytaniach odpowiedzi to: ,tak, lub ,,nie”.
,Kwestionariusz Ucznia”

e [le razy w ostatnich 12 miesigcach wyjezdzates§ ze swoja rodzing na wakacje lub
Swieta poza miejsce zamieszkania? Do wyboru sg nastepujace odpowiedzi ,,wcale

nie wyjezdzalem”, ,,1 raz”, ,,2 razy”, wigcej niz 2 razy”. HBSC

e (Czy masz na wlasno$¢, na swoj wytaczny uzytek lub korzystasz z posiadanego
przez rodzicow (opiekundow) rodzenstwo - wymienionych jest 15 dobr, miedzy
innymi: sprzet audio, rower gorski, komputer, telewizja kablowa lub satelitarna,
gitara lub inny instrument, sprze¢t narciarski, samochod osobowy, domek
letniskowy. Do wyboru sg 3 odpowiedzi: "mam na wlasnos$¢", "korzystam - ale nie
mam na wlasnos$¢", "nie mam w domu". "Mlodziez 2003" - CBOS

e Ile komputero6w ma Twoja rodzina? ( ,,zadnego”, ,,jeden”, ,,dwa”, ,,wigcej niz dwa”
) HBSC

e (Czy Twoja rodzina ma samochdd osobowy lub wieloosobowy (np. typu van)?

Odpowiedzi to: ,,nie”, ,tak - jeden”, ,tak dwa lub wiecej”. HBSC
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Niektorzy uczniowie przychodzg rano do szkoty lub kiada si¢ wieczorem spac
glodni, poniewaz w domu jest zbyt malo jedzenia. Jak cz¢sto Tobie si¢ to zdarza?

Do wyboru sg 4 odpowiedzi od ,,zawsze” do ,,nigdy”. HBSC

3. 4. 2. Uzywanie substancji psychoaktywnych przez osoby z rodziny respondenta

Pytania odnoszace si¢ do uzywania substancji psychoaktywnych przez osoby z

najblizszego otoczenia formulowane sg w nastepujacy sposob:

Czy wymienione nizej osoby pala papierosy (tyton)? Pytanie odnosi si¢ do mamy,
ojca oraz najblizszego kolegi/kolezanki. Do wyboru jest 5 odpowiedzi: ,,pali
codziennie”, ,,pali czasem” ,,nie pali” ,,nie wiem” ,,nie mam lub nie widuje¢ tej
osoby”. HBSC

Czy Twoi rodzice palg papierosy? 5 odpowiedzi ’nie”, ,tak —jedna osoba czasem”
,, tak - oboje - czasem”, ,tak -jedna osoba — natlogowo”, tak — oboje nalogowo”

NAN oraz ankieta ewaluacyjna PDD/ FM (z dwiema odpowiedziami ,,tak” 1i,,nie”

Podobne pytanie zamieszczono w ankictach ,, Ty i zdrowie” oraz ,,Jakie jest Twoje

zycie? (4 odpowiedzi ,,zadne” , ,,0jciec pali”, ,,matka pali”, ,,oboje”’). W ankiecie ,, Ty

zdrowie — 2” pytanie odnosi si¢ do m¢za/ Zony oraz partnerow.

Czy Twoj partner/Twoja partnerka pali papierosy? (odpowiedzi: ,,tak™ lub ,,nie”).

Kwestionariusz " Ty i Zdrowie — 2"

Czy myslisz, ze Twoi rodzice Kiedykolwiek palili papierosy? Odpowiedzi udzielane
sg oddzielnie dla matki i ojca. Do wyboru sg 4 odpowiedzi: ,tak - pali regularnie”,

" .n

"tak - czasami", "nie" i ,,nie wiem”. Podobnie sformulowane pytania dotycza

alkoholu i narkotykéw. EPIDAL-I1I

Czy czesto w Twoim domu pije si¢ alkohol? 5 odpowiedzi od ,,nigdy” do

,codzienne”. NAN oraz ankieta ewaluacyjna PDD/FM

Jak czgsto Twoj tata pije alkohol? Jak czesto Twoja mama pije alkohol? (6

mozliwos$ci odpowiedzi od ,,codziennie” do ,,nigdy”)
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e (Gdy tata pije alkohol, to w jakich ilosciach? Gdy mama pije alkohol, to w jakich
ilodciach? (3 mozliwosci do wyboru,,mato”, ,troch¢” ,,duzo”) ,,Ja i moi rodzice”

e Jak czesto w Twoim domu pije si¢ alkohol? (5 mozliwosci odpowiedzi od ,,nigdy”
do ,,codziennie”) ,,Piwo —~Wino —-Wédka”

e Jak czesto Twoi rodzice pija alkohol (5 mozliwosci odpowiedzi od ,,nigdy” do

,codziennie” osobno dla matki i ojca) ,,Statut 99"

e (Czy ktos$ z Twojego rodzenstwa

- pije napoje alkoholowe (piwo, wino, wodka)

- kiedykolwiek si¢ upit

(4 odpowiedzi ,tak”, ,,nie”, ,,nie wiem”, ,,nie mam starszego rodzenstwa) ESPAD

e (zy kto$ z Twojego starszego rodzenstwa: a/ pali papierosy, b/ pije napoje
alkoholowe ¢/ kiedykolwiek si¢ upit d/ pali marihuane lub haszysz e/ bierze leki
uspokajajace lub nasenne bez przepisu lekarza f/ bierze ecstasy? Odpowiedzi do

wyboru to ,tak” , ,,nie”, ,,nie wiem” oraz ,,nie mam starszego rodzenstwa”. ESPAD

W jednej z ankiet respondenci proszeni sa o ocene¢ picia alkoholu przez rodzicow:
e Opisz sposob uzywania alkoholu przez Twojego ojca w okresie Twojego

dziecinstwa. Podobne pytanie dotyczy mamy za$ respondent ma do wyboru 8
wariantow odpowiedzi od ,,abstynent” do ,,miat problemy alkoholowe”. Studenci

2000” - IPZ

3. 4. 3. Doswiadczanie probleméw zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych przez
osoby z rodziny respondenta

W kilku ankietach zamieszczono bardzo podobne pytania dotyczace doswiadczania
probleméw zwigzanych z uzywaniem alkoholu przez osoby z rodziny
e Czy w Twojej rodzinie, w zwigzku z piciem alkoholu zdarzaty si¢ przykre sytuacje,

o ktérych trudno Ci bedzie zapomniec? (,.tak” lub ,,nie”’) "Studenci 2000” - IPZ

W ankiecie ,,Studenci 2000” — IPZ zamieszczono réwniez pytania dotyczace

przemocy fizycznej i psychicznej w domu rodzinnym respondenta.
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e Czy kiedykolwiek w Twojej rodzinie miaty miejsce sytuacje, w ktorych dochodzito
do przemocy fizycznej (bicie, szarpanie, popychanie itp.)?

e (Czy kiedykolwiek w Twojej rodzinie mialy miejsce sytuacje, w ktérych dochodzito
do przemocy psychicznej (wyzwiska, przeklinanie, grozby, szantaz itp.) W obu
pytaniach do wyboru sg 4 odpowiedzi do wyboru od: "nigdy" do "czesto".

e (Czy zachowania te miaty zwigzek z alkoholem? ("tak", "nie" , "czasem tak czasem
nie")

e Jezeli w Twojej rodzinie mialy miejsce sytuacje przemocy fizycznej lub psychicznej
to...wybierz jedng odpowiedz)

- dotyczyly bezposrednio Ciebie - byles (a$) ofiarg tych wydarzen

- dotyczyly Cig posrednio Ciebie - byles (as) swiadkiem tych wydarzen

- dotyczyly Cie posrednio i1 bezposrednio Ciebie - byles (a§) zard6wno ofiarg, jak 1
swiadkiem tych wydarzen

- wiedziale$, ze sytuacje takie majg miejsce, ale nie bytes (as) ich swiadkiem

- sytuacje te nigdy nie miaty miejsca w Twojej rodzinie ,,Studenci 2000” — IPZ.

3. 4. 4. Wsparcie ze strony rodzicow

W omawianych narzedziach znajduja si¢ nastepujace pytania i skale odnoszace
si¢ do poczucia wsparcia ze strony rodziny.

Skala utworzona z pytan o: ocene bliskosSci z rodzing, okazywania dziecku
zainteresowania przez rodzicow, informowania rodzicow o miejscu pobytu w
czasie wolnym, czestosci rozmow z mamg i tatqg w razie wystapienia jakis
probleméw. Na przyklad:

e Jak oceniasz swoja bliskos$¢ z rodzina? Do wyboru sa 3 odpowiedzi: bardzo

duza, duza, niezbyt duza.
o ,Jak czesto rozmawiasz z mamg, gdy masz jakis problem?” Do wyboru jest 5
odpowiedzi: ,,zawsze” , ,,czesto”, ,,czasami”, ,rzadko” i ,,nigdy”.

Jako wskaznik niskiego wsparcia ze strony rodziny przyjeto udzielenie
negatywnych odpowiedzi na przynajmniej polowe pytan zawartych w skali.
Pytania tej skali pochodza z Ontario Student Drug Use Survey (2001) a zostaly
wykorzystane w ,,Kwestionariuszu Ucznia”.

Pojedyncze, bardzo podobnie sformulowane pytania o bliskos¢ z rodzina,
okazywanie zainteresowania opiniami i odczuciami dziecka oraz mozliwosci
rozmawiania z rodzicami o problemach dziecka znajduja si¢ w kwestionariuszu
» 1y 1zdrowie”. Kazde z pytan ma 3 mozliwosci odpowiedzi, na przyklad: ,,prawie
zawsze”, ,,czasami”, ,,prawie nigdy” lub ,,tak” , ,,zalezy, jakie problemy”, ,,nie”.
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Dodatkowo, z kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie —2” zamieszczone zostaly dwa
pytania:

e (Czy dla Twoich rodzicow wazne jest, zeby Ci dobrze szlo w pracy/ na studiach?
Odpowiedzi to: ,,tak, bardzo wazne”, ,,tak, wazne”, ,,nie, niezbyt wazne”
e Czy mozesz liczy¢ na pomoc rodzicow w réznych sytuacjach zyciowych?

(Pprawie zawsze” ,,czasami” , ,prawie nigdy”) ,, Ty i zdrowie — 2”.

Skala wsparcia spolecznego autorstwa K. Kmiecik-Baran w adaptacji I.
Jelonkiewicz, K. Kosinskiej-Dec oraz M. Zwolinskiego, sklada si¢ z 10 stwierdzen
a respondent proszony jest o zaznaczanie wlasciwej odpowiedzi w stosunku do
ojca, matki, oraz kolegow i kolezanek. Na przyklad:

Cierpliwie ttumaczy, gdy czego$ nie rozumiem.

Gdy pragne uzyskac porade, wskazowki, dostaje je.
Gdy znajduje sie w potrzebie, moge liczy¢ na pomoc.

Do wyboru jest 5 odpowiedzi: ,,tak”, ,,raczej tak”, czasem tak, czasem nie”
»raczej nie” oraz ,nie”. Ty istres”

Oryginalna skala sklada si¢ z 4 podskal dotyczacych: wsparcia
informacyjnego, wsparcia instrumentalnego, wsparcia wartosciujacego oraz
wsparcia emocjonalnego i zawiera w sumie 24 twierdzenia. (Kmiecik-Baran, 1995)

W pozostalych ankietach zamieszczono pojedyncze pytania lub zestawy pytan
dotyczacych réznych aspektow wsparcia ze strony rodzicow.

e Jak rozmawia Ci si¢ z nizej wymienionymi osobami o sprawach, ktore Cie
naprawde niepokoja? Wymienionych jest 9 oséb: tata, ojczym (lub przyjaciel
mamy), mama, macocha (lub przyjacioétka taty) starszy brat, starsza siostra,
najlepszy przyjaciel, rowiesnik tej samej plci, rowiesnik przeciwnej plci. Do
wyboru jest 5 odpowiedzi ,,od bardzo latwo” do ,,bardzo trudno” i ,,nie mam
lub nie widuje tej osoby”. HBSC

Ponadto, w ankiecie HBSC zamieszczono pytania dotyczace wsparcia w nauce
udzielanego przez rodzicow.

e Zaznacz, w jakim stopniu zgadzasz si¢ ze stwierdzeniami dotyczacymi Twoich
rodzicoéw? Twierdzen tych jest 5, na przyktad:

- Moirodzice sg gotowi mi pomoéc, gdy mam klopoty w szkole

- Moi rodzice s3 gotowi pomaga¢ mi przy odrabianiu lekcji. Do wyboru jest 5

odpowiedzi od ,,zdecydowanie si¢ zgadzam” do ,,zdecydowanie si¢ nie zgadzam”.
HBSC
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W ankiecie ESPAD zamieszczony jest zestaw pytan dotyczacych réznych
aspektow praktyk rodzicielskich takich jak: ustalenie zasad zachowania dziecka,
kontrola sposobu spedzania czasu wolnego. Ponadto, w tym zestawie znajduje si¢ 6
pytan dotyczacych wsparcia (emocjonalnego i finansowego) ze strony rodzicow oraz
najblizszego przyjaciela. Na przyklad:

e Moge latwo otrzymac cieplo i opieke od matki lub ojca.

e Moge fatwo dosta¢ w podarunku pienigdze od matki lub ojca.

e Moge fatwo dosta¢ wsparcie emocjonalne od mojego najlepszego przyjaciela. Do
wyboru jest 5 odpowiedzi od ,,zawsze lub prawie zawsze” do ,,nigdy lub prawie
nigdy”. ESPAD

Dodatkowo w ankiecie tej zamieszczono pojedyncze pytania dotyczace stopnia

satysfakcji z relacji z rodzicami i przyjaciotmi.

e Na ile jestes zadowolony z: swoich stosunkow z matka, swoich stosunkow z ojcem,
swoich stosunkow z przyjaciétmi. Mozliwych do wyboru jest 5 odpowiedzi od

,bardzo zadowolony” do ,,bardzo niezadowolony” ESPAD

W ankiecie Centrum Badania Opinii Spotecznej zamieszczono kilka pytan dotyczacych
relacji z bliskimi osobami.
. Jak uktadajg si¢ Twoje stosunki z matka? Kolejne pytania dotyczg ojca i

rodzenstwa

Do wyboru sg 4 odpowiedzi od "bardzo dobrze" poprzez "r6znie bywa" do "nie
najlepiej"”
. Wskaz nie wiecej niz dwie osoby:

- Z ktérymi najchetniej spedzasz wolny czas

- Z ktérymi najchetniej dyskutujesz, rozmawiasz?

- Na ktorych uznaniu najbardziej ci zalezy?

- Na ktoére mozesz przede wszystkim liczy¢ w trudnych chwilach.

Wymienione osoby to: matka, ojciec, rodzenstwo, przyjaciele, chlopak/dziewczyna,
koledzy) ,,Mlodziez 2003 — CBOS”
e Jak czesto rozmawiasz z ojcem: (wymienionych jest 5 tematéw): o polityce;

szkole, nauce; planach na przyszlo$é; swoich problemach osobistych; seksie. (4
odpowiedzi od "czesto'" do "nigdy". Kolejne - tak samo sformulowane pytanie
dotyczy matki. "Mtodziez 2003" - CBOS

3. 4. 5. Praktyki wychowawcze rodzicow

3.4.5. 1. Stosowane nagrody i kary
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W ankiecie ,,Ja i moi rodzice” zamieszczona sg skale odnoszace si¢ do
stosowanych przez rodzicoéw nagrod i kar oraz . Skale zostaly opracowane przez K.
Okulicz-Kozaryn (1999a)

Skala ,Nagrody” sktada si¢ z 8 twierdzen, dotyczacych otrzymywania przez
dziecko wzmocnien pozytywnych o réznej sile, na przyktad:
e Moirodzice, gdy s3 ze mnie zadowoleni, w nagrod¢ pozwalaja mi na wigcej niz
zwykle
e (Chwala mnie, gdy na to zastugujg.
Skala ,,Kary” rowniez sklada si¢ z 8 twierdzen, dotyczacych wzmocnien
negatywnych o roznej sile, na przyklad:
e Moi rodzicie, gdy sa na mnie zli, narzekaja na mnie.
e (Gdy sie zle zachowuje, stosuja kary cielesne
W obu skalach, respondent ma do wyboru 4 odpowiedzi: ,,zawsze”, ,,czgsto”, ,rzadko”
,higdy”. ,,Ja i moi rodzice”
3.4.5. 2. Zakres przyznawanej dziecku samodzielno$ci

W ankiecie ,,Ja i moi rodzice” zamieszczono rowniez pytania dotyczace
stopnia, w jakim rodzice umozliwiajg dziecku samodzielne podejmowanie decyzji,
przyjmowanie odpowiedzialno$ci za wiasne postgpowanie oraz traktuja je po
partnersku. Skala ,,Samodzielno$¢” skiada si¢ z 8 pozycji, na przykiad:

e Moi rodzice pozwalajg mi wydawa¢ moje pienigdze w taki sposdb w jaki chce.
e Szanujg moj punkt widzenia i zachecajg mnie do wyrazania go.

Do wyboru sg 4 odpowiedzi ,tak”, ,raczej tak”, ,raczej nie” ,,nie”. ,,Ja i moi rodzice”

3.4.5. 3. Ustalenie i egzekwowanie zasad dotyczacych zachowania dziecka
Skale 1 pytania dotyczace tej problematyki sa elementem 5 z narzedzi objetych
przegladem.
Skala ,,Zasady” bedaca elementem narzedzia ,,Ja i moi rodzicie” zostala
zaczerpnieta od autoroOw francuskich 1 sklada si¢ z 12 twierdzen dotyczacych
réznych zasad obowigzujacych w rodzinie dotyczacych, na przyktad:
e Powrotu wieczorem o okreslonej godzinie
e Palenia papieroséw

e Sposobu ubierania si¢
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Respondent zaznacza jedng z nastepujacych odpowiedzi: ,,nie ma zasad” ,,r6znie,
to zalezy” ,,s3 zasady ale sa od nich wyjatki” ,,s3 zasady, ktore zawsze obowiazuja”.
»Jaimoi rodzice”

Skale odnoszace si¢ do ustalania i egzekwowania zasad dotyczacych zachowania
dziecka zamieszczona zostata réwniez w ankiecie do ewaluacji programu
profilaktycznego PDD/FM oraz w kwestionariuszu ,,Ty i zdrowie”.

e Naiile rodzice wymagaja od Ciebie przestrzegania ponizszych zasad?

Wymienionych jest 10 zasad, na przyktad:

- Po szkole dzieci muszg wracac prosto do domu

- Dzieci mogg spedzac¢ czas z kolegami 1 kolezankami tylko pod opieka dorostego
opiekuna

- Dzieci nie majg dostgpu do alkoholu rodzicow

Do wyboru sg nastepujace odpowiedzi: ,,rodzice nie mowili mi o takiej zasadzie™ ,
,tylko czasem zwracajg na to uwagg”, ,,tylko czasem pozwalaja na wyjatki od zasady”,
,,zasada ta zawsze obowigzuje”. Ankieta do ewaluacji programu PDD/ FM.

Pytanie w ankiecie ,,Ty i zdrowie” sformutowane jest nastepujgco:

e (zy u Ciebie w domu panujg surowe reguty, ktérych musisz przestrzegac
dotyczace....

W pytaniu wymienionych jest w sumie 7 zachowan, na przyktad:

- Tego, kiedy 1 jak dlugo wolno Ci oglada¢ telewizje

- Odrabiania lekcji

- Chodzenia spa¢ o okreslonej porze.

Odpowiedzi to,,tak” lub ,,nie”. ,, Ty i zdrowie”

W ankiecie ESPAD zamieszczony jest zestaw pytan dotyczacych réznych
aspektow praktyk rodzicielskich. Przykladowe, pytania dotyczace zasad i kontroli na
zachowaniem dziecka to:

711 -

- Moirodzice okreslili $ciste zasady, co ja moge robi¢ w domu.
- Moi rodzice wiedza, gdzie spedzam wieczory
Do wyboru jest 5 odpowiedzi od ,,zawsze lub prawie zawsze” do ,,nigdy lub prawie

nigdy”. ESPAD

W dwoch z narzedzi objetych przegladem znajduja si¢ pytania odnoszace si¢ do
monitorowania przez rodzicow sposobu, w jaki ich dziecko spedza czas wolny:
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Czy Twoi rodzicie wiedza, gdzie spedzasz sobotnie wieczory? 4 odpowiedzi od
»zawsze wiedza” do ,,zazwyczaj nie wiedzg”. ESPAD

Czy Twoi rodzice znaja rodzicow Twoich kolegdw/kolezanek z ktdérymi spedzasz
czas wolny? (Okresl ilu kolezanek/kolegdw to dotyczy) Do wyboru jest 6
odpowiedzi od ,,nikogo” do ,,11 lub wiecej kolezanek/kolegow”. ,,Kwestionariusz

Ucznia”

Ponadto, w ,,Kwestionariuszu Ucznia” zamieszczono pytanie dotyczace kontroli

przez rodzicow postepow w nauce ich dziecka.

Jak czgsto od wrze$nia Twoi rodzice uczestniczyli w wywiadowkach? (5

odpowiedzi od ,,nigdy” do ,,6 1 wigcej razy”’) ,,Kwestionariusz Ucznia”

3. 4.5. 4. Inne aspekty praktyk rodzicielskich

W ankiecie Centrum Badania Opinii Spotecznej zamieszczono zestaw

stwierdzen odnoszacych si¢ do roznych aspektow praktyk rodzicielskich, opisanych w

raporcie jako ,,Wptyw rodzicow na rdzne sfery aktywnosci mtodziezy” (CBOS, 2004)

Stwierdzenia te dotycza czesciowo wsparcia a czesciowo wymagan stawianych przez

rodzicOw.

Rodzicom zalezy, abym po ukonczeniu szkoty uczyt (a) si¢ dale;j.

Rodzicie wymagaja ode mnie pomocy w prowadzeniu domu, w gospodarstwie.
Rodzicie interesujg si¢ moimi problemami

Rodzice optacali lub oplacajg korepetycje, dodatkowe zajecia, takie jak np. nauka
jezykow obcych

Rodzice wymagaja ode mnie, bym chodzit (a) do kosciota

Rodzice staraja si¢ rozwija¢ moje zainteresowania kulturalne - cheg, zebym chodzit
(a) do teatru, do kina, czytat (a) dobre ksiazki, zwiedzat (a)

Rodzice zachecajg mnie do podejmowania dorywczej pracy zarobkowej
(odpowiedzi do wyboru t ,,tak™, ,,nie” oraz ,,trudno powiedzie¢”. ,,Mlodziez 2003

- CBOS

129



W ankiecie ,Jakie jest Twoje zycie?” zamieszczono rowniez skale

,2Doswiadczenia z dziecinstwa” oraz ,,Wspomnienia z dziecinstwa” opracowane przez

Marka Zwolinskiego.

Skala ,,Doswiadczenia z dziecinstwa” stuzy do pomiaru doswiadczania przez

respondenta w dziecinstwie spojnosci, rownowagi obcigzen oraz wplywu w rodzinie.

Skala sktada si¢ z 10 pozycji, na przyktad:

Czy w dziecinstwie niepokoites (as) sie, ze to, co méwili rodzicie roznito si¢ od
tego, czego uczono w szkole?

Czy w dziecinstwie miate$ poczucie, ze mozesz wplyna¢ na zachowanie i1 decyzje
rodzicow?

Czy w dziecinstwie nie rozumiales, czego rodzice chcg od Ciebie? Respondent ma

do wyboru 5 odpowiedzi od ,,bardzo czgsto” do ,,nigdy”

Skala ,,Wspomnienia z dziecifhstwa” opracowana zostatla na podstawie polskiej

adaptacji skal postaw rodzicielskich L.D. Erona, L.O. Waldera, M.M. Lefkowitza.

dokonanej przez A. Fraczka. Skala zawiera 10 pytan poprzedzonych nastepujaca

instrukcja:

Jak pamigtasz reakcje rodzicow na rézne Twoje zachowania z czaséw, gdy
chodzites$ (as) do I-III klasy szkoty podstawowe;j?

Czy w tamtych czasach irytowalo Twoich rodzicow to ze nie czytate$ wystarczajaco
dobrze?

Czy w tamtych czasach Twoi rodzice okazywali irytacj¢ wtedy, gdy nie bytes (a$)
dostatecznie odpowiedzialny (a)?

Czy w tamtym okresie irytowato Twoich rodzicéw, gdy ich zdaniem marnowale$
(a$) czas? Respondent zaznacza odpowiedzi ,,tak” lub ,,nie”” oddzielnie w przypadku

ojca i oddzielnie w przypadku matki.

3. 4. 6. Cechy i zasoby rodziny

W ankiecie ”Jakie jest Twoje zycie” zamieszczono skalg odnoszaca si¢ do

zasobow rodziny o nazwie ,,Mocne strony rodziny” . Skala autorstwa D.H. Olsona, A.
S. Larsen, H.I. McCubbina zostata przethumaczona przez 1. Jelonkiewicz, K. Kosinska -
Dec oraz M. Zwolinskiego (Kosinska —Dec, Jelonkiewicz 1., 2003).

Narzedzie to zawiera 12 twierdzen tworzacych dwie podskalne dotyczace:

1/ Dumy rodzinnej, na przyklad:
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e Czlonkowie naszej rodziny czuja si¢ wobec niej lojalni
e JesteSmy dumni z naszej rodziny

2/ Harmonii rodzinnej.

e Ciggle mamy te same problemy

e W naszej rodzinie jest wiele konfliktow.

Skala zostata rowniez wykorzystana w kwestionariuszu ,, Ty i stres”

Kolejng skalg odnoszaca si¢ do cech rodziny jest skala ,Rodzina 1 Ja”
opracowana przez I. Jelonkiewicz. Skala ta shuzy do pomiaru typu wiadzy w rodzinie 1
zawiera 8§ stwierdzen, na przykiad:

e W mojej rodzinie decyzje dotyczace tak zwanych codziennych spraw domowych

np. organizacji dnia, positkow, zakupdéw podejmuje: matka, ojciec, ja

e W mojej rodzinie decyzje dotyczace spraw waznych dla catej rodziny podejmuje:

matka, ojciec, ja

e Nastroj (dobry lub zly) w mojej rodzinie zalezy od tego jak zachowuje si¢: matka,

ojciec, ja.

e W mojej rodzinie uwzglednia si¢ uwagi wypowiadane przez matke, ojca i mnie.
W tej skali 6 pozycji mierzy czestos¢ zachowan bedacych przejawami wiadzy
matki, ojca 1 dziecka w r6znych obszarach zycia rodzinnego. Jedna pozycja mierzy
globalng ocen¢ witadzy rodzinnej kazdej z tych osoéb, a jedna pozadang wladze
matki, ojca i dziecka. Respondent zaznacza odpowiedzi (oddzielnie dla kazdej z
wymienionych osob) na trzech skalach w postaci linii podzielnej na 10 odcinkow,
gdzie 1 oznacza ,,nigdy” za§ 10 — ,,zawsze”.

Skala zostata wykorzystana w kwestionariuszu ,,Jakie jest Twoje Zycie”.

Podsumowanie
Pytania i skale odnoszqce sie do czynnikow ryzyka i czynnikow chronigcych
zwigzanych z rodzing dotyczg:

e sytuacji ekonomiczno-finansowej respondenta oraz jego rodziny

e uzywania substancji psychoaktywnych przez osoby z rodziny respondenta i

problemy tym zwiqzane;
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e wsparcie ze strony rodzicow;

e praktyk wychowawczych rodzicow;

e cech izasobow rodziny.

Pytania odnoszqce si¢ do sytuacji ekonomiczno-finansowej dotyczq takich kwestii jak:
wlasna ocena sytuacji materialnej rodziny przez respondenta, bezrobocie wsrod cztonkow
rodziny, stan posiadania respondenta (lub jego rodziny) np. wilasny pokoj, sprzet
elektroniczny, sportowy, samochody oraz mozliwos¢ wyjazdow wakacyjnych poza miejsce
zamieszkania.

Pytania o uzywanie przez rodzicow substancji psychoaktywnych dotyczq palenia przez
nich papierosow i picia alkoholu. W pytaniach dotyczqcych rodzenstwa wymieniane sq
rowniez substancje nielegalne. W pytaniach o doswiadczanie przez respondentow
problemow zwigzanych z uzywaniem substancji psychoaktywnych przez cztonkow rodziny
odnoszq si¢ do jedynie do alkoholu.

Pytania i skale o praktyki wychowawcze rodzicow dotyczg:

e stosowanych nagrod i kar

e zakresu przyznawanej dziecku samodzielnosci

o ustalenia i egzekwowania zasad dotyczqcych zachowania dziecka (skale te w

wiekszosci majg sprawdzone wlasciwosci psychometryczne)

Ponadto, w ankietach objetych przeglgdem zamieszczono pytania dotyczgce
stawianych dziecku wymagan (ankieta ,, Mlodziez 2003" — CBOS) oraz postaw,
prezentowanych przez rodzicow, gdy respondent byt dzieckiem (skale ,, Doswiadczenia
z dziecinstwa” oraz ,, Wspomnienia z dziecinstwa”)

W omawianych ankietach znajdujq sie takze dwie skale odnoszqce si¢ do cech i
zasobow rodziny: skala” Mocne strony rodziny” oraz ,,Rodzina i Ja” — obie 0

sprawdzonych wlasnosciach psychometrycznych.

3. 5. Czynniki zwigzane z rowie$nikami
3. 5. 1. Spostrzeganie rozpowszechnienia problemu uzywania substancji
psychoaktywnych przez réwiesnikow

Pytania dotyczace tej problematyki zamieszczono w 9 (czyli w wigkszoSci)

kwestionariuszy i ankiet objetych przegladem

e Jak myslisz, jak wielu z Twoich kolegow (kolezanek), z ktorymi spgdzasz czas, w
ciggu ostatniego miesigca...a/ palito papierosy, b/ pito alkohol, ¢/ upilo si¢ tak, Zze
si¢ zataczato? Do kazdego podpunktéw sa 4 odpowiedzi do wyboru od ,,nikt” do

,wiecej niz potowa”.
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e Czy Twojnajlepszy przyjaciel (najlepsza przyjaciotka...a/ pije alkohol b/ pali
papierosy? C/ chodzi na wagary? Odpowiedzi do wyboru to ,,tak”, ,,nie” oraz ,,nie

wiem”. Ankieta ewaluacyjna programu PDD/FM.

e [lu Twoich kolegéw i kolezanek pali papierosy? Do wyboru 6 odpowiedzi od
,Wszyscy lub prawie wszyscy” do ,,nikt”. HBSC

e Jak sadzisz, ile 0so6b w Twojej klasie pali papierosy?
e Jak sadzisz, ilu sposréd Twoich kolegdw pali czasami papierosy? W obu pytaniach
do wyboru sg 3 odpowiedzi: "nikt", "kilkoro", "wigkszos¢")

Tak samo sformutowane pytania odnoszg si¢ do alkoholu 1 narkotykow. EPIDAL -

W ankiecie ESPAD pytania dotyczg przyjaciot i rodzenstwa. Pytanie dotyczace
przyjaciol obejmuje uzywanie 14 r6znych substancji. Na przyklad, podpunkty pytania
dotyczace alkoholu sformulowane sg w nastepujacy sposob:

e  Wedhig Twojej oceny, ilu Twoich przyjaciot

- pije napoje alkoholowe (piwo, wino, wodke)

- upija si¢ co najmniej raz w tygodniu (5 odpowiedzi do wyboru od ,,nikt” do

,wszyscy”’) ESPAD

e  Wisrod Twoich bliskich kolezanek i1 kolegow, ile os6b zazywa nielegalne substancje
(narkotyki) 4 odpowiedzi od "prawie wszyscy" do "nikt". ,,Kwestionariusz Ucznia
W kwestionariuszu wywiadu indywidualnego ,,Ekstazy i mlodziez” zamieszczono

zestaw pytan dotyczacych uzywania przez znajomych respondenta takich substancji jak:

ekstaza, amfetamina, marihuana, kokaina i heroina, na przyktad:

e Ile 0s6b sposrod tych, z ktorymi utrzymuje Pan (i) kontakty towarzyskie, zazywa
ekstaze¢? Do wyboru jest 6 odpowiedzi od “wszystkie” do ,,zadna”.
W kwestionariuszu tym znajduje si¢ roOwniez pytanie, czy osoba z ktorag respondent

jest blisko zwigzany (np. dziewczyna/chlopak) zazywa ekstazg.

W 2 z kwestionariuszy zamieszczono pytania dotyczace regularnego uzywania

substancji psychoaktywnych.
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e [lu Twoich przyjaciol pije alkohol w miar¢ regularnie? (4 odpowiedzi od ,,nikt”,
Hhiektorzy”, ,.wigkszos$¢”, ,prawie wszyscy”’) Ty izdrowie” oraz ,,Ty i zdrowie
_2”

e Ilu 0s6b sposréd Twoich przyjaciot pali papierosy w miare regularnie? (4
odpowiedzi od ,nikt” do ,wszyscy”., Ty i zdrowie” oraz ,,Ty i zdrowie —2”,
pytanie wykorzystane rowniez w ankiecie ,,Jakie jest Twoje zycie?”

e (Czyw Twoim srodowisku, wérod Twoich znajomych (kolegow, kolezanek) jest
kto$, kto naduzywa alkoholu? (3 odpowiedzi: "tak - kilka osob", "tak - jedna, dwie
osoby”, "nie - nikt") "Mlodziez 2003 - CBOS""

3. 5. 2. Przebywanie w towarzystwie 0sob siggajacych po substancje psychoaktywne
Pytania dotyczace kwestii ,,obracania si¢” w srodowisku miodych ludzi, ktorzy

uzywaja substancji psychoaktywnych sg w 4 z narzedzi. Na przyklad, w badaniach

mokotowskich (NAN) pytania dotyczg uczestniczenia w sytuacjach, gdy mlodzi ludzie

siegaja po takie substancje.

e (Czy w okresie od wrzes$nia zesztego roku do teraz zdarzylo sig, ze byles w
towarzystwie mtodziezowym, w ktoérym pito si¢ piwo, wino, wodke? (5
odpowiedzi do wyboru od ,,nie, nie zdarzylo si¢” do ,,tak — wigcej niz kilkanascie
razy”’) NAN — pytanie to zostalo rowniez wykorzystane w ankiecie ,,Statut 99”.

e Jesli zdarzylo sie, ze w wyzej wymienionym okresie byte§ w towarzystwie
miodziezowym, w ktorym uzywato si¢ srodkoOw narkotyzujacych, to zaznacz, jakie
to byty srodki? W dalszej cze$ci wymienionych jest 10 substancji — ich lista zostala
zaczerpnigta z ESPAD. ,,NAN”

Czy zetknale$/as si¢ w swoim Srodowisku studenckim z osobami, ktore uzywaja
srodkoéw odurzajacych? "Studenci 2004” - PBS

e (Czy zetknate$/a$ si¢ w swoim srodowisku studenckim z uzywaniem $rodkow
odurzajacych w trakcie nauki do egzaminu lub kolokwium?

W obu pytaniach do wyboru jest 5 odpowiedzi, na przyktad: "znam osobiscie taka

nn

osobg/takie osoby" "widuj¢ osoby, ktore uzywaja srodki odurzajace, ale nie znam ich
osobiscie", "trudno powiedzie¢". "Studenci 2004” - PBS
W jednej z ankiet znalazto si¢ pytanie dotyczace problemow bedacych skutkiem

uzywania alkoholu przez osoby z kregu znajomych.
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e (Czy od poczatku roku akademickiego znalaztes (a$) si¢ w nastepujacych sytuacjach

spowodowanych piciem alkoholu przez innych studentow?
12 mozliwych nastepstw od ,,zaktocono Ci spokdj” do ,bytes (as) ofiarg przestepstwa”
— 4 odpowiedzi do wyboru od ,,ani razu” do ,,4 lub wigcej razy”. "Studenci 2000 -

IPZ"

3. 5. 3. Spotykanie si¢ z propozycja siggania po substancje psychoaktywne —
doswiadczanie presji

W ankiecie ESPAD znajduje si¢ pytanie dotyczace spotykania si¢ z
propozycja siegania po rozmaite substancje (w sumie 14) w tym osobno:

piwo, wino, wodka 1 bimber:
e (Czy w czasie ostatnich 12 miesigcy proponowano Tobie ktorgkolwiek z

nastepujacych substancji niezaleznie od tego, czy skorzystales (a$) z tej propozycji,

czy nie? Respondent zaznacza odpowiedz ,tak” lub ,,nie”. ESPAD

Natomiast w ankiecie ,,Statut 99” pytanie dotyczy 5 rdznych ofert.
e Jak czesto Twoi koledzy (kolezanki) proponowali Ci, bys: 1/ zapalit papierosa
2/ wypit alkohol 3/ upit si¢ 4/ uzyt marihuany 5/ zazyt innych narkotykéw. Do wyboru jest 5
odpowiedzi od ,,nigdy” do ,, bardzo wiele razy”. ”Statut 99”

W ankiecie ,,Mlodziez 2001” -PPS” na kolejnych stronach zamieszczone sg
zestawy pytan dotyczacych propozycji uzywania: marihuany i haszyszu, amfetaminy,
,brown sugar”, wywaru ze stomy makowej oraz ,,jakiego$ innego $rodka odurzajacego.
Pierwsze pytanie dotyczy samego faktu zetkniecia si¢ z propozycja uzywania i
sformutowane podobnie jak pytanie w ESPAD. Dalsze pytania w odniesieniu do kazdej
z substancji brzmig:

e Kiedy po raz pierwszy i kiedy po raz ostatni spotkat si¢ Pan z taka propozycja?

Ponizej znajduje si¢ tabelka z 9 mozliwymi odpowiedziami do wyboru od ,,dzi$ lub

3 dni temu” do ,,powyzej 3 lata temu”.
Kolejne pytania dotycza okolicznosci, w jakich miata miejsce ta propozycja.

e Kto ostatnio proponowatl Panu jakis srodek odurzajacy? Do wyboru sg 3

odpowiedzi: 1/ handlarz, 2/ znajomy, 3/ nieznajomy.
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e (Gdzie miala miejsce ostatnia propozycja? Do wyboru jest 8 mozliwych odpowiedzi,
na przyktad: teren szkoly, uczelni, dyskoteka, park.

e (Czy skorzystat Pan z tej propozycji czy ja Pan odrzucit? Odpowiedzi to:
»skorzystalem” i ,,odrzucitem”. ,,Mlodziez 2001” - PPS.

e C(Czy kiedykolwiek proponowano Ci kupno narkotykéw? (4 odpowiedzi: "tak -
czesto", "tak - kilka razy", "tak - raz", "nie - nigdy". Mlodziez 2003” - CBOS

(98]

. 5. 3. Wsparcie ze strony przyjaciot
Pytania dotyczace wsparcia ze strony roéwiesnikow sg elementem opisanych
wyzej "Skali wsparcia spolecznego" oraz zestawow pytan zamieszczonych w HBSC,

ESPAD oraz "Mlodziez 2003” - CBOS. Zestaw pytan dotyczacych wsparcia ze

strony przyjaciot zamieszczono w kwestionariuszu "Ty i zdrowie" oraz "' Ty i zdrowie -

2",

e (zy poza rodzicami jest jakas§ dorosta osoba, z ktorg mozesz porozmawiac, jesli
masz problemy? (3 odpowiedzi: "tak" , "zalezy - jakie to problemy", "nie") " Ty i
zdrowie"

e [lu masz bliskich przyjacioét? (4 odpowiedzi "Zzadnego", "jednego", "2 lub 3" "4 lub
wigcej") Ty i zdrowie™ oraz "' Ty i zdrowie - 2"

e (Czy Twoi przyjaciele interesujg si¢ tym, co myslisz lub co odczuwasz? Ty i
zdrowie™ oraz "'Ty i zdrowie - 2"

e (Gdybys$ miat zamiar zrobi¢ cos, co ludzie uwazaja za zte, czy Twoi przyjaciele
staraliby si¢ Ciebie powstrzymac? (4 odpowiedzi od "zdecydowanie tak" do
"zdecydowanie nie" Ty i zdrowie™

e (Czy dla Twoich przyjaciot wazne jest, zeby Ci dobrze szto w pracy/ na studiach? (3

odpowiedzi "tak - bardzo wazne", "tak - wazne", "nie - niezbyt wazne") Ty i

zdrowie - 2"

e Kiedy masz problemy osobiste, czy Twoi przyjaciele staraja si¢ je zrozumie€ i

okazuja Ci, ze ich to obchodzi? (3 odpowiedzi "prawie zawsze" "czasami", "prawie

nigdy™) ""Ty i zdrowie' oraz " Ty i zdrowie - 2"
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e Czy mozesz liczy¢ na pomoc Twoich przyjaciot w roznych sprawach zyciowych?

(3 odpowiedzi "prawie zawsze" "czasami”, "prawie nigdy") "' Ty i zdrowie -2
W ankiecie ,, Ty i zdrowie 2” zamieszczono rowniez pytania dotyczace ego, na ile

respondent moze liczy¢ na zrozumienie i pomoc w sprawach zyciowych ze strony
partnera lub partnerki.

W ,,Kwestionariuszu Ucznia” oraz w HBSC zamieszczono pytania, dotyczace
liczby posiadanych przyjaciot:
e [le masz bliskich kolezanek 1 kolegow?
e Z iloma ludZmi mozesz porozmawia¢ o swoich problemach?

W obu pytaniach respondenci proszeni sa o wpisanie odpowiednie;j

liczby.,,Kwestionariusz Ucznia”

e |lu obecnie masz bliskich przyjaciot wsroéd chlopcow i dziewczat? Odpowiedzi do
wyboru to: ,,zadnego”, ,,jednego”, ,,dwoch”, trzech lub wigcej” a respondenci sg
proszeni o udzielenie odpowiedzi osobno w odniesieniu do znajomych chlopcow 1
dziewczat. HBSC
W HBSC wiaczono ponadto pytania o ilo$¢ czasu spedzang z rowiesnikami

e Ile dni w tygodniu spedzasz zwykle czas z kolegami lub kolezankami bezposrednio
po zajeciach szkolnych? Odpowiedzi do wyboru dotyczg liczby dni: ,,0”, ,,1” do
»)". HBSC

e Ile wieczorow w tygodniu spedzasz zwykle poza domem z kolegami lub
kolezankami? Odpowiedzi do wyboru od ,,0” do ,,7”” wieczorow. HBSC

e Jak czesto rozmawiasz przez telefon z kolegami lub kolezankami lub wysytasz im
SMS albo e-mail? Do wyboru jest 5 odpowiedzi od ,,nigdy lub rzadko” do
’codziennie”. HBSC

W ankiecie HBSC zamieszczono rowniez pytania dotyczace wsparcia ze strony
innych ucznidw w klasie
e Uczniowie w mojej klasie lubig przebywac ze soba
o  Wickszo$¢ ucznidw w mojej klasie to osoby zyczliwe i chetne do pomocy.
Do wyboru jest 5 odpowiedzi od ,,zdecydowanie zgadzam si¢” do

,»zdecydowanie nie zgadzam si¢”. HBSC
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Posumowanie
Pytania odnoszqgce si¢ do czynnikow zwigzanych 7 rowiesnikami dotyczq przede
wszystkim kwestii zwigzanych 7 sieganiem przez koleZanki i kolegow po substancje
psychoaktywne. Poza tym, w narzedziach objetych przeglgdem, znajdujq si¢ pytania i
skale dotyczgce wsparcia ze strony réwiesnikow.
Pytania zwigzane 7 uZywaniem substancji psychoaktywnych odnoszq si¢ do:
e spostrzegania przez osoby badane rozpowszechnienia uzywania tych
substancji przez rowiesnikow
o przebywania w towarzystwie osob siegajgcych po substancje psychoaktywne
e spotykania si¢ 7 propozycjami siggania po substancje
psychoaktywne — innymi stowy doswiadczanie presji.

Warto przy tym zwrocié uwage, Ze szacunki dotyczqce rozpowszechnienia uZywania substancji
psychoaktywnych, szczegolnie jesli dotyczq szerszego kregu znajomych, odbiegaé od
rzeczywistosci. Mlodzi ludzie majg bowiem tendencjg do zawyZania liczby rowiesnikow, ktorzy
w ich przekonaniu uZywajq substancji psychoaktywnych.

W narzedziach objetych przeglgdem pytania dotyczgce doswiadczania presji by siegac¢ po
substancje psychoaktywne odnoszq si¢ najczesciej do tego czy respondent w ogole zetkngl si¢ 7
takimi propozycjami. Pytania o okolicznosci w jakich mialy miejsce te namowy

wykorzystywane sq sporadycznie.

3. 6. Czynniki zwiazane ze szkola
3.6. 1. Postawa wobec szkoly

Pytania i skale odnoszace si¢ do postawy wobec szkoty sa elementem 4 z narzedzi
objetych przegladem.

Skala ,,Postawa wobec szkoty” zaczerpnigta z kanadyjskiego OSDUS sktada si¢ 7
pytan, dotyczacych tego, na ile uczniowie lubig swoja szkolg 1 czuja si¢ w niej
bezpiecznie, poczucia bliskosci z kolegami, oceny nauczycieli i prowadzonych przez
nich zaj¢¢, na przyktad:

e Czy lubisz swoja szkote?(5 odpowiedzi do wyboru od ,,bardzo lubie szkote” do

»zupetnie nie lubie szkoty” )
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e Na ile obawiasz si¢, ze w szkole kto§ moze Ci¢ skrzywdzi¢, nastraszy¢ lub co$
zabrac¢? (4 odpowiedzi od ,,bardzo si¢ obawiam” do ,,zupehie si¢ nie obawiam”).

e Jestem blisko zwigzany z kolezankami i kolegami z mojej szkoty.

e  Wickszo$¢ nauczycieli w mojej szkole jest bardzo dobrych (sympatycznych i
fachowych) Przy obu z tych twierdzen do wyboru sg 4 odpowiedzi od

,zdecydowanie tak” do ,,zdecydowanie nie” . ,, Kwestionariusz Ucznia”

Pojedyncze pytanie dotyczace tego, na ile uczniowie lubig swoja szkote zamieszono

w ankiecie EPIDAL-I11 oraz HBSC.

e Niektorzy uczniowie lubig swoja szkole, a inni nie. Jak jest w Twoim wypadku? (3
odpowiedzi: "lubi¢ szkote", "trudno mi zdecydowac" i "nie lubi¢ szkoty")
EPIDAL-II

e (zy lubisz obecnie swojg szkote? (4 odpowiedzi od ,,bardzo ja lubi¢” do ,,nie lubie
jej wecale”. HBSC

Ponadto, w ankiecie HBSC znajduje si¢ zestaw 5 stwierdzen dotyczacych
satysfakcji uczniow ze szkoly, na przyklad:
e Chetnie ide do szkoty

e Lubi¢ by¢ w szkole
e Nie lubi¢ wielu rzeczy zwigzanych ze szkotg

Do wyboru jest 5 odpowiedzi od ,,zdecydowanie zgadzam si¢” do ,,zdecydowanie nie"

Pytania dotyczace postawy wobec szkoty zamieszczone kwestionariuszu ,, Ty i

zdrowie” sformulowane sg w nastepujacy sposob:

e Jak traktujesz chodzenie do szkoty? (3 odpowiedzi: "bardzo to lubi¢", "nie mam
zastrzezen", "nie przepadam za tym")

e Jaki jest Twoj stosunek do nauczycieli (3 odpowiedzi "lubie wigkszo$¢ z nich" , "sa
w porzadku", "nie lubi¢ wiekszosci z nich")

e (Czy odpowiada Twojej sytuacji stwierdzenie "Wiele dowiaduj¢ si¢ chodzac do
szkoty"?

e A stwierdzenie "Chodzenie do szkoty daje mi zadowolenie z siebie"? '
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e A stwierdzenie "Na lekcjach w szkole ucze si¢ rzeczy, ktorych bede pdznie;j
potrzebowat (a) w zyciu"? (4 odpowiedzi od "zdecydowanie odpowiada" do
"zdecydowanie nie odpowiada™) ""Ty i zdrowie™ .

Rozbudowany zestaw pytan dotyczacych postawy wobec szkoty zamieszczono
rowniez w ankiecie CBOS.

e Jak oceniasz, czy szkota do ktorej chodzisz:

- daje duze szanse na zdobycie atrakcyjnej pracy po jej ukonczeniu

- dobrze przygotowuje do dalszej nauki, studiow (5 odpowiedzi od "zdecydowanie
tak" do "zdecydowanie nie" 1 "trudno powiedziec¢")

Czy z punktu widzenia Twoich szans na przyszto$¢, osiggniecia czego$ w zyciu,

uzyskania dobrej pracy, dostania si¢ na studia, uwazasz, ze wybor tej szkoly byt dla

Ciebie: "korzystny", "niekorzystny", "trudno powiedziec¢".

Czy podane nizej okreslenia pasujg do nauczycieli w Twojej szkole? Czy nauczyciele

Ci: wymienionych jest 5 charakterystyk, miedzy innymi:

- Starajg si¢ nauczy¢ samodzielnego myslenia

- Zachowuja si¢ fair 1 z wyczuciem w stosunku do uczniow

- Tak naprawde nie zalezy im na tym, by czegos nauczy¢, chcg tylko odbegbnic
lekcje.

e Jak oceniasz, czy w okresie, od kiedy chodzisz do swej szkoty zmienit si¢ na lepsze,
gorsze czy tez nie zmienit sie:

- sposOb nauczania

- stosunek uczniow do nauczycieli

- stosunek nauczycieli do uczniow (przy kazdym z podpunktéw zaznacza wybrang

odpowiedz) "'Mlodziez 2003”- CBOS"

3. 6. 2. Uczestnictwo uczniow w zyciu szkoly
Pytania odnoszace si¢ do wptywu ucznidw na zycie szkoty sg elementem 2 ankiet.
W ankiecie HBSC zamieszczony jest zestaw pytan dotyczacych uczestnictwa
ucznidw w zyciu szkoly i spostrzeganej przez nich autonomii. Zestaw zawiera 9

stwierdzen, na przyklad:

W naszej szkole uczniowie uczestniczg w ustalaniu regulaminu.

W naszej szkole uczniowie sg traktowani zbyt surowo.
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Regulamin obowigzujacy w naszej szkole jest sprawiedliwy i stuszny.

Respondenci proszeni sg o zaznaczenie jednej z 5 odpowiedzi od ,,zdecydowanie

zgadzam si¢” do ,,zdecydowanie nie zgadzam si¢”. HBSC

Czy w Twojej szkole istnieje samorzad? (4 odpowiedzi: "tak - i ma on wiele do
powiedzenia"”, ("tak - ale ma on niewiele do powiedzenia"”, "tak - ale nie ma on
zadnego znaczenia", "nie - w szkole w ogdle nie ma samorzadu") "Mlodziez 2003 -
CBOS"

Czy w Twojej klasie prawa ucznia byly omawiane z udzialem nauczyciela, np. na
lekcji wychowawczej? (3 odpowiedzi: "tak - nauczyciele zachecali nas do

korzystania z tych praw", "tak - ale nauczyciele tylko przedstawiali te prawa", "nie -

nie byly omawiane w klasie") '"Mlodziez 2003 - CBOS"
Czy brate(a)$ udzial w wyborach do samorzadu szkolnego? (4 odpowiedzi: "zawsze

kiedy si¢ odbywaly", tak - ale nie kazdego roku", "nigdy nie brate(a)m udziatu", "w
mojej szkole nie ma samorzadu") '""Mlodziez 2003 - CBOS"

3. 6. 3. Wsparcie uczniow ze strony nauczycieli
Pytania dotyczace wsparcia ze strony nauczycieli zamieszczono si¢ w ankietach
HBSC, ,,Mlodziez 2003” — CBOS oraz w ,,Kwestionariuszu Ucznia”.
W ankiecie HBSC znajduje si¢ zestaw 5 pytan dotyczacych wsparcia ze strony
nauczycieli, na przyktad:
W mojej klasie jestem zachecany do wyrazania wiasnych pogladow.

Nasi nauczyciele traktujg nas dobrze i sprawiedliwie.

Do wyboru jest 5 odpowiedzi od ,,zdecydowanie zgadzam si¢” do ,,zdecydowanie nie

zgadzam si¢”. HBSC

Jak ukladaja si¢ Twoje stosunki z nauczycielami? (4 odpowiedzi: "bardzo dobrze" ,

nn

"do$¢ dobrze", "r6znie bywa" "nie najlepiej) "Mlodziez 2003 - CBOS"

W ,Kwestionariuszu Ucznia” znajduje si¢ jedno pytanie dotyczace tej kwestii:
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Czy zwracasz si¢ do wychowawcy klasy, kiedy masz jakie$ klopoty?

Pytanie ma 4 odpowiedzi od ,,zawsze gdy mam klopoty” do ,,nigdy”

3. 6. 4. Postrzeganie wymagan szkolnych

Pytania dotyczace percepcji wymagan szkoly zamieszczono w ankiecie HBSC oraz
kwestionariuszu ,, Ty i zdrowie”.
W ankiecie HBSC znajduje si¢ zestaw 3 pytan dotyczacych wymagan szkolnych:
o Mam zbyt duzo pracy zwigzanej ze szkota.

. Praca zwigzana ze szkota jest trudna.
. Praca zwigzana ze szkotg jest meczaca.
. Odpowiedzi do wyboru sg takie same jak w pozostatych pytaniach dotyczacych
szkoty, tj. 5 mozliwosci od ,,zdecydowanie zgadzam si¢” do ,,zdecydowanie nie
zgadzam si¢”. HBSC
Dodatkowo, w ankiecie zamieszczone jest oddzielne pytanie dotyczace oceny
przez ucznia stopnia, w jakim jest obcigzony nauka:
. W jakim stopniu czujesz si¢ obcigzony pracg szkolng, ktérg musisz wykonac?
Do wyboru sg 4 odpowiedzi od ,,wcale” do ,,bardzo duzo™.
W kwestionariuszu Ty i zdrowie" zamieszczono dwa pytania dotyczace tej
kwestii:
e (zy jakies$ przedmioty szkolne sg dla Ciebie za trudne?
e (Czy jakie$ przedmioty szkolne sg dla Ciebie zbyt tatwe? ( 4 odpowiedzi "nie", "tak -

jeden lub dwa", "tak - kilka", tak - wszystkie™) "Ty i zdrowie"".

3. 6. 5. Osiagniecia w nauce
Pytania dotyczace wlasnej oceny osiagnie¢ szkolnych znajduja si¢ w ankiecie
HBSC, Kwestionariuszu Ucznia, kwestionariuszu ,, Ty i zdrowe”, ,,Mlodziez 2003” —
CBOS oraz EPIDAL — 1.

W ankiecie HBSC sformutowane sa w nastgpujacy sposob:
e Zaznacz, w jakim stopniu kazde z podanych nizej stwierdzen opisuje Ciebie?

Nastepnie znajduje si¢ 5 stwierdzen, na przyklad:

- Sadzg, ze jestem tak samo zdolny, jak inni w moim wieku

- Pracuj¢ w szkole do$¢ wolno

- Bardzo dobrze pisz¢ klasowki (sprawdziany)
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Do wyboru sa 4 odpowiedzi od ,,opisuje mnie bardzo zle” do ,,opisuje mnie bardzo
dobrze”. HBSC

Ponadto, w ankiecie znajduje si¢ jedno pytanie dotyczgce oceny osiggnie¢ szkolnych
przez jego wychowawce:
e  Wychowawca sadzi, Ze moje osiggniecia w szkole sa: ,,bardzo dobre”, ,,dobre”,

przecietne” , ,,ponizej przecietnej”. HBSC

W Kwestionariuszu Ucznia zamieszczonych jest kilka pytan odnoszacych si¢ do
nauki 1 osiggnie¢ w szkole.

e Nie wszyscy wierza, ze uda im si¢ uzyskac takie wyksztalcenie, jakie chcieliby
mie¢. Jak oceniasz wlasne szanse na uzyskanie takiego wyksztalcenia? Pytanie ma 4
odpowiedzi od ,, zupetie nieprawdopodobne” do ,,bardzo prawdopodobne”.

e Jakag miales srednig ocen na koniec poprzedniej klasy (semestru)? Do wyboru 5
odpowiedzi od ,,pomiedzy 5 a 6” do ,,pomigdzy 1 a 2”

e Jak oceniasz swoje wyniki w nauce, w porOwnaniu z wynikami innych uczniow? 7
odpowiedzi: od ,,znacznie ponizej przecietnej” do ,,znacznie powyzej przecietnej”.

Ponadto, w ankiecie znajduje si¢ pytanie dotyczace ilo$ci czasu po§wiecanego
tygodniowo na nauke.

Pytania dotyczace pewnosci osiggnie¢ szkolnych znajdujg si¢ rowniez w
kwestionariuszu "' Ty i zdrowie™.
e Jakg masz pewno$¢, ze (na przyktad):
- W tym roku uzyskasz $rednia ocen przynajmniej cztery?
- Bedziesz miat u nauczycieli opini¢ dobrego ucznia?
Respondent ma do wyboru odpowiedzi: ,,calkowitg", "raczej duzg", " niewielky”.
"Ty i zdrowie™
Pytanie dotyczace oceny przez respondenta wilasnych osiggnie¢ szkolnych

zamieszczono tez w ankiecie ""Mlodziez 2003 - CBOS™

Pojedyncze pytania dotyczace rzeczywistych osiggni¢¢ w nauce zamieszczono w
ESPAD, "Ty i zdrowie", Statut 99, PDD/FM oraz EPIDAL, na przykfad:
e Jakie oceny w szkole zazwyczaj otrzymujesz? (5 odpowiedzi "2 i ponizej" , "miedzy

2a3"do"51powyzej". EPDAL - Il

143



w

. 6. 6. Opuszczanie zaje¢ w szkole z powodow zdrowotnych i wagaréow

Pytania dotyczace tej kwestii znajduja si¢ jedynie w ,,Kwestionariuszu Ucznia”.
W ciagu ostatnich czterech tygodni (czyli w ciggu ostatnich 20 dni nauki), ile dni

byles nieobecny w szkole z powodoéw zdrowotnych? Respondent proszony jest o

wpisanie liczby dni.

e W ciagu ostatnich czterech tygodni, jak czesto wychodzilte$ do szkoly, ale

opuszczates lekcje, na ktérych powiniene$ by¢ obecny (wagarowates)? Do wyboru

jest 6 odpowiedzi od ,,nigdy” do ,,ponad 20 lekcji”. ,,Kwestionariusz Ucznia”

3.6.7. Przemoc i inne zachowania problemowe uczniow w szkole

W ,Kwestionariuszu Ucznia” znajdujg si¢ trzy pytania dotyczace przemocy

majacej miejsce na terenie szkoty. Jedno z nich dotyczy bycia sprawcg 1 zostalo opisane

w czesci dotyczacej zachowan problemowych, .pozostate dotyczg do§wiadczania

przemocy w szkole.

Od wrzesnia, jak czesto osobiscie doswiadczyle§ przemocy na terenie szkoty lub
w poblizu szkoty?

Od wrzesnia, jak czgsto byles §wiadkiem przemocy na terenie szkoty lub w
poblizu szkoty? W kazdym z tych pytan do wyboru sa 4 odpowiedzi:
"codziennie lub prawie codziennie", okolo raz na tydzien", rzadziej niz raz na

miesigc" oraz "nigdy".

W ankiecie HBSC zestaw dotyczacych przemocy rowniez sklada si¢ z pytan

odnoszacych si¢ do bycia sprawca (opisane w cze$ci dotyczacej zachowan

problemowych). oraz ofiarg. drgczenia.

Jak czgsto Ty sam byle§ dreczony w szkole w ostatnich kilku miesigcach? (5
odpowiedzi od "nie bylem drgczony w szkole w ostatnich kilku miesigcach" do
"kilka razy w tygodniu™)

Jak czgsto w ostatnich kilku miesigcach byte$ dreczony w szkole w podany
ponizej spos6b? W obu pytaniach wymienione sg nast¢pujace zachowania:
przezywanie 1 robienie sobie zartow, ktore sprawiajg przykros$¢; pozostawianie
innych na uboczu roznych spraw, wylaczanie z grupy lub zupetne lekcewazenie;

popychanie, szturchanie, bicie, zamykanie w pomieszczeniach; oczernianie,
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mowienie fatszywych rzeczy wptywanie na innych by nie lubili danej osoby;
o$mieszanie z powodu rasy lub koloru skory, o$mieszanie z powodu religii;
opowiadanie dowcipow, komentarzy lub pokazywanie gestow zwigzanych z
seksem. Przy kazdym z wymienionych zachowan do wyboru jest 5 odpowiedzi
od "nie bylem dreczony w szkole w ostatnich kilku miesigcach" do "kilka razy w

tygodniu™) HBSC

Pytania dotyczace przemocy w szkole zamieszczono rowniez w ankiecie CBOS

Czy w twojej szkole zdarzaja si¢ przypadki: W pytaniu wymienionych jest 8
podpunktow, na przykilad: fizyczne znecanie si¢ starszych uczniow nad
miodszymi, zazywanie narkotykow, picie alkoholu 1 palenie papierosow przez
ucznibow na terenie szkoly, wymuszanie pieniedzy, kradzieze, grozenie
nauczycielom - zastraszanie nauczycieli przez ucznidw. Przy kazdym z
podpunktow do wyboru sg 4 odpowiedzi: od "bardzo czesto" do "w ogole" i

"trudno powiedzie¢". ""Mlodziez 2003” - CBOS

Podsumowanie

Pytania i skale dotyczgce czynnikow zwigzanych ze szkotq odnoszqg sie do:

Postawy respondentow wobec szkoly oraz nauki

Uczestnictwa uczniow w zyciu szkoly

Doswiadczanego przez uczniow wsparcia ze strony nauczycieli
Postrzegania przez mtodziez wymagan szkolnych

Osiggniec respondentow W nauce

Opuszczania przez respondentow zaje¢ w szkole z powodow zdrowotnych i
wagarow

Doswiadczania przemocy i stykania si¢ z innymi zachowaniami

problemowymi uczniow w szkole

Pytania odnoszgce si¢ do postawy wobec szkoly dotyczq tego, czy respondenci lubig

swojq szkote i nauczycieli, czujq si¢ zwiqzani ze szkolq oraz sqdzq, Ze nauka przyczyni

sie do ich rozwoju. Natomiast pytania dotyczqce osiggnie¢ w nauce to pytania o oceny

lub o wlasngq opinig respondenta na temat tego, jakim jest uczniem i jakie ma szanse, by

uzyskac¢ pozgdane przez siebie wyniki w nauce.  Skale o znanych wlasnosciach
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psychometrycznych dotyczqce postawy wobec szkoly oraz osiggnie¢ w nauce

zamieszczono w ,, Kwestionariuszu Ucznia ™.

3.7. Czynniki zwiazane ze szerszym Srodowiskiem spolecznym
3.7. 1. Mozliwosci zaopatrywania si¢ w substancje psychoaktywne

Pytania dotyczace tej kwestii zamieszczono w 5 z ankiet 1
kwestionariuszy objetych przegladem tj: w ESPAD, Studenci 2000” -
IPZ-, ,,Studenci 2004” — PBS, ,,Mlodziez 2001” — PPS oraz ,,Mlodziez
2003 - CBOS

e Teraz pomysl o ostatnich 30 dniach. Ile razy w czasie ostatnich 30 dni (jesli w
ogole) kupites jakis napdj alkoholowy, tzn. piwo, wino, wodke lub inny napdj
spirytusowy, na swoje wiasne potrzeby? Pytanie zawiera 3 podpunkty odnoszace si¢
do piwa, wina 1 wodki (whisky, koniak itp.) Odpowiedzi do wyboru jest 7 od ,,nie
kupitem” do ,,40 razy lub wiecej”. ESPAD

e [le razy w czasie ostatnich 12 miesigecy probowates kupi¢ jaki§ napoj alkoholowy w
Twojej miejscowosci i ile razy sprzedajacy odmoéwili Ci ze wzgledu na Twoj mlody
wiek?

e Respondenci proszeni sg o wpisanie ile razy probowali kupi¢ piwo, wino lub wodke

1ile razy odmowiono im sprzedazy kazdego z tych trunkéw. ESPAD

W ankiecie ESPAD zamieszczono rowniez pytanie dotyczace ,,zroédet” z ktorych
respondenci otrzymuja nielegalne substancje psychoaktywne. Jest ono poprzedzone
pytaniem o pierwszy narkotyki, po ktory siegnat respondent. Nast¢pne pytanie
brzmi:

e Skad wziales$ (¢tas) te substancje? Do wyboru jest 13 mozliwych odpowiedzi, na
przyktad: ,, dostatem (am) od starszego brata lub siostry”, ,.dostatem (am) od obcej
osoby”, ,.kupilem od kolegi”, ,,dostalem od jednego z rodzicow”. ESPAD

e Podobne pytanie zamieszczono w ankiecie ""Studenci'* 2004" - PBS

e W jaki sposob zdobytes/as pierwszy srodek odurzajacy, ktory uzytes?
Kolejne pytanie w tej ankiecie dotyczy zdobywania substancji psychoaktywnych w

ostatnich 12 miesigcach a do wyboru jest 7 mozliwo$ci odpowiedzi, na przyktad:
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"dostalem od kogo$ z rodziny", "dostatem od znajomego", "kupitem od kogo$ z

rodziny", "'Studenci 2004 - PBS

W jaki sposob zdobyl Pan marihuang lub haszysz, ktore palil Pan ostatnim

razem?
1/ kupitem, 2/ dostatlem za darmo . '""Mlodziez 2001” - PPS"

Analogiczne pytania dotyczg amfetaminy, LDS i innych $§rodkéw halucynogennych,
substancji wziewnych oraz lekow uspokajajacych i nasennych branych bez zalecenia
lekarza, przy czym w przypadku lekéw do wyboru sg nastepujace odpowiedzi: 1/

kupitem, 2/ dostatem od rodzicéw, 3/ dostatem za darmo od kogos innego. '""Mlodziez

2001” - PPS™

e (Czy wiesz, gdzie mozna kupi¢ narkotyki? Do wyboru sg 4 odpowiedzi: "wiem o
Kilku miejscach, kilku osobach™, "wiem o jednym miejscu, jednej osobie™, "nie
wiem - ale mogitbym si¢ tatwo dowiedzie¢" "nie wiem - ani gdzie ani do kogo™.

Milodziez 2003” - CBOS
e (zy na terenie Twojej szkoty sa sprzedawane narkotyki? ""Mlodziez 2003" - CBOS

e (Gdy palisz z kolegami, skad zazwyczaj bierzecie papierosy? 5 odpowiedzi: "nigdy
nie pale", "z mojego domu", "koledzy przynosza", "kolega lub kto$ inny kupuje w
sklepie", "sam kupuje") Tak samo sformulowane pytanie dotyczy alkoholu, w
przypadku narkotykéw odpowiedzi do wyboru to: "nigdy nie uzywam", "zawsze
mam pod reka", "koledzy przynoszg", "kolega lub kto$ inny kupuje u dealera”,

"sami produkujemy’) EPIDAL-II.

e W jaki sposob w ciggu ostatnich 12 miesiecy zdobywal (a) Pan (i) ekstaze?
Pytanie zawiera 5 podpunktéw, na przyktad:

a) czy dostat pan ekstaze od przyjaciela (tzn. otrzymat Pan jg za darmo)?

b) czy kupit Pan ekstaze od przyjaciela/przyjaciotki?

C) czy kupit Pan ekstaze od dealera?

Respondent zaznacza odpowiedzi na skali ,,tak” lub ,,nie”. Ekstazy i mlodziez
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3.7. 2. Dzialania profilaktyczne w srodowisku

W ankiecie "Studenci 2000” - IPZ" zamieszczono zestaw pytan dotyczacych

dziatan profilaktycznych oraz zasad zwigzanych z uzywaniem substancji

psychoaktywnych na terenie uczelni. Na przyktad:

Ktore z ponizszych stwierdzen najlepiej opisuje dziatania Twojej uczelni wobec
studentow pijacych alkohol? Respondent ma do wyboru 4 odpowiedzi:
"zapobieganie wszelkiemu piciu przez studentow", "przeciwdziatanie nadmiernemu
piciu", znikome przeciwdziatanie piciu lub naduzywaniu alkoholu" do "brak
dziatan".

Jakie s3 obowigzujace na Twojej uczelni zasady dotyczace uzywania alkoholu na
jej terenie (w tym w akademikach) przez studentow i pracownikéw? (4 odpowiedzi:
"zabronione jest spozywanie alkoholu przez wszystkich studentow i pracownikow",
"zabronione jest spozywanie alkoholu tylko przez studentow" "uczelnia nie posiada
zadnych regulacji prawnych co do spozywania alkoholu", "nie znam zasad uczelni
dotyczacych spozywania alkoholu przez studentow".

Jakie Twoim zdaniem, powinny by¢ zasady dotyczace palenia papierosow na
Twojej uczelni? (3 odpowiedzi: "wprowadzit(a)bym catkowity zakaz palenia”,
"istniatyby wyznaczone miejsca, w ktérych wolno pali¢", "w wiekszosci miejsc
palenie byloby dozwolone").

Czy Twoja uczelnia informowata Ci¢ o...

uczelnianych zasadach dotyczacych spozywania alkoholu

karach za famanie tych zasad

miejscu, w ktore si¢ mozna udaé, by uzyska¢ pomoc w przypadku probleméw
alkoholowych

tym, jak rozpozna¢, ze kto§ ma problemy z alkoholem

konsekwencjach dlugotrwalego naduzywania alkoholu

niebezpieczenstwach przedawkowania alkoholu

Przy kazdym z nich respondent zaznacza odpowiedz: " tak" lub "nie".

Czy od poczatku roku akademickiego zetknale§ (as) si¢ z nastepujacymi
materiatami lub dzialaniami profilaktycznymi dotyczacymi spozywania alkoholu.

W pytaniu znajduje si¢ 5 podpunktow. Przy kazdym respondent zaznacza: tak (brat
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udzial) lub nie. Podpunkty dotycza takich dziatan jak: prelekcje, spotkania lub
warsztaty; ulotki informacyjne; plakaty; ogloszenia lub artykuty w gazetce
studenckiej; zorganizowane na terenie uczelni cykliczne zaj¢cia dotyczace

problemoéw alkoholowych.

Ile razy od rozpoczecia roku akademickiego skiadates (as) skarge do wladz uczelni
lub akademika na temat zachowania pijanych studentow? (4 odpowiedzi od "ani
razu ", do "4 lub wiecej razy"

Jakie dzialania zostaty podjete w zwigzku z Twoja skarga? (4 odpowiedzi: "Nie
sktadatem skargi", "brak reakc;ji", "pijani studenci zostali upomniani", "pijani
studenci zostali ukarani)

Jaki jest Twoj stosunek do nastepujacych mozliwych zarzadzen uczelni dotyczacych
alkoholu? Wymienionych jest 7 propozycji, na przyktad: "wymoég dostepnosci
napojow bezalkoholowych na imprezach uczelnianych, jesli podawany jest
alkohol", "zakaz promocji alkoholu podczas uczelnianych uroczystosci i imprez",
organizowanie bezalkoholowych rozrywek, takich jak dyskoteki, projekcje filmowe
czy zawody sportowe". Przy kazdej z tych propozycji do wyboru sa 4 odpowiedzi
od "zdecydowanie popieram” do "zdecydowanie nie popieram”. '"Studenci 2000”
- IPZ"

W ankiecie "Studenci 2004 - PBS roéwniez znajduje si¢ zestaw pytan

dotyczacych dziatan profilaktycznych ale dotycza one zarowno picia alkoholu jak i

uzywania innych substancji psychoaktywnych. Na przykiad:

Czy uczelnie wyzsze powinny angazowac si¢ w kampanie informacyjne na temat
srodkow odurzajacych i konsekwencji ich uzywania, czy tez nie?

Czy uwazasz, ze na terenie uczelni powinny zosta¢ zorganizowane punkty, w
ktérych udzielano by informacji i pomocy osobom majacym problem ze srodkami
odurzajacymi i alkoholem.

Czy wladze uczelni powinny mie¢ prawo do wyciagania jakichkolwiek
konsekwencji wobec osoby, ktora uzywa na terenie uczelni srodkow odurzajacych,

czy tez nie?
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e (Czy wladze uczelni powinny mie¢ prawo do skreslenia z listy studentow osoby,
ktora sprzedawala lub rozdawata na terenie uczelni srodki odurzajace, czy tez nie?.
W powyzszych pytaniach respondent ma do wyboru 5 odpowiedzi od:
"zdecydowanie tak" do "zdecydowanie nie" oraz "trudno powiedzie¢".
Nastepne dwa pytania dotycza tego, czy respondent zetknat si¢ na terenie uczelni w
okresie ostatniego roku z jakakolwiek akcja zwigzang z zapobieganiem uzywaniu
srodkéw odurzajacych oraz czy istnieje punkt, w ktorym udzielane sg informacje 1

pomoc osobom majacym problem ze srodkami psychoaktywnymi.

W 3 z ankiet zamieszczono rowniez pytania dziatan profilaktycznych

podejmowanych w szkotach.

e (Czy kiedykolwiek w szkole sredniej przekazywano informacje na temat

srodkéw odurzajacych 1 konsekwencji ich uzywania? (3 odpowiedzi: "tak"," nie

i "nie pamigtam". "*Studenci 2004™ - PBS

e (Czy w ubiegtym roku szkolnym bralte$ udziat w zajeciach w szkole (lekcji,
spotkaniu) na ktérych poruszano kwestie picia alkoholu, palenia tytoniu lub
brania narkotykow. Respondent zaznacza "tak" lub " nie" przy kazdym z trzech

podpunktow (papierosy, alkohol, narkotyki). ESPAD

e Czy w Twojej szkole dostepne sg filmy, grupy dyskusyjne lub inne programy z
zakresu problemoéw zwigzanych z paleniem papierosow ("tak" 1 "nie"). Odrgbne
pytania dotycza alkoholu i alkoholizmu oraz narkotykdéw i narkomani.

EPIDAL-II

Podsumowanie

Pytania dotyczqce czynnikow zwigzanych z szerszym otoczeniem spotecznym
zawarte w omawianych narzedziach odnoszq sie do dwoch kwestii: mozZliwosci
zaopatrzenia si¢ w substancje psychoaktywne oraz dziatan profilaktycznych, z jakimi

zetkneli sie respondenci.
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Kwestie zwigzane z profilaktykq zostaly bardzo szeroko potraktowane w

ankietach dla studentow. Pytania dotyczq nie tylko doswiadczen respondentow

zwiqzanych ze udziatem w zajeciach profilaktycznych dla rowniez ich opinii na temat

tego rodzaju programow oraz polityki uczelni wobec problemu uzywania substancji

psychoaktywnych przez studentow.

4. Whnioski:

Dysponujemy spora iloScia pytan i skal odnoszacych si¢ do czynnikéow

ryzyka siegania po substancje psychoaktywne zwigzanych z rodzina,

szkola oraz cechami jednostki.

Znacznie mniej pytan i skal odnosi si¢ do czynnikow chronigcych —

wydaje sie, Ze warto zajac si¢ badaniem tych czynnikéw

Najwieksze luki dotyczg czynnikéw chroniacych zwigzanych z
rowiesnikami (np. posiadanie ,,konstruktywnych” rowiesnikow) z
szerszym Srodowiskiem spolecznym (np. mozliwosci znalezienia
wsparcia o 0sob spoza rodziny czy najblizszych kolegow) a takze
umiejetnosciami spolecznymi oséb badanych, (np. nawigzywania
kontaktéow, aktywnego poszukiwania wsparcia) . Rzadko rowniez s3
wykorzystywane pytania dotyczace zaangazowania respondentow w

dzialalno$¢ prospoleczna.

W dalszych badaniach warto korzysta¢ ze skal o sprawdzonych
wlasnosciach psychometrycznych oraz tych pytan (np. o uzywanie
substancji) ktore sa czesto stosowane —umozliwia to dokonanie

poréwnan.
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