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Wprowadzenie

W dobie pandemii COVID-19 sam w sobie trudny proces dorasta-
nia zostat poddany dodatkowym utrudnieniom. Wirus SARS-CoV-2
zmusit ludzi do rezygnaciji z podstawowych obowigzkow i przyjem-
nosci, ograniczyt na kilka miesiecy podstawowe prawa i wolnosci
kazdego cztowieka. Pandemia bardzo silnie wptyneta na funkcjono-
wanie adolescentow, a przede wszystkim na ich zdrowie psychicz-
ne, gdyz realizacja podstawowych potrzeb i zadan rozwojowych,
zwtaszcza w obszarze kontaktow spotecznych i relacji rowiesni-
czych, zostata uniemozliwiona lub znacznie ograniczona (Makaruk
iin., 2020; Golbersteiniin., 2020; Pyzalski, 2020b). Funkcjonowanie
miodziezy zostato ograniczone w duzej mierze do domu rodzinne-
go, co zminimalizowato mozliwos¢ pozyskiwania przez nig zaso-
bow.

Analizujac sytuacje mtodych ludzi, specyfike zmian okresu doj-
rzewania, czynniki sSrodowiskowe i spoteczne zwigzane z pandemia
oraz dotychczasowe wyniki badan nad jakoscig zycia, zaplanowa-
no ogolnopolskie badania dotyczgce jakosci zycia adolescentow
w czasie pandemii. Poszukiwano korelatow i uwarunkowan odczu-
wanej przez preadolescentéw, wczesnych adolescentow i adole-
scentow wtasciwych jakosci zycia. Szczegolng uwage zwrocono
na znaczenie zasobow odpornosciowych dla ksztattowania jakosci
zycia adolescentow oraz na znaczenie poczucia wsparcia spotecz-
nego dla odczuwanego dobrostanu mtodych ludzi. Badania zosta-
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ty sfinansowane przez Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
w ramach projektu ,Program wsparcia psychologiczno-pedago-
gicznego dla ucznidéw i nauczycieli” i prowadzone byty w drugiej
potowie wrzesnia 2021 roku. W pierwszym etapie planowania ba-
dan wylosowano 1201 szkot z catej Polski (16 wojewodztw). Przy-
jeto, ze badanie bedzie posiadato charakter reprezentatywny, przy
zastosowaniu proby warstwowej. Warstwy odzwierciedlaty liczebny
udziat szkot danego rodzaju w poszczegolnych wojewodztwach.
Dobor szkot przeprowadzono w oparciu o publicznie dostepne
dane, zgromadzone w Rejestrze Szkot i Placowek Oswiatowych (ht-
tps://rspo.gov.pl/). W probie badawczej znalazto sie 868 szkot pod-
stawowych i 333 szkoty ponadpodstawowe. Po ustaleniu struktury
proby przeprowadzono losowanie oparte na wyborze odpowied-
niej liczby szkot danego rodzaju dla kazdego wojewodztwa przy
wykorzystaniu generatora liczb pseudolosowych. Do przeprowa-
dzenia badania wykorzystano ankiete internetowa w ustudze Lime
Survey. Kontakt z respondentami nastepowat za posrednictwem
szkot. Przeszkoleni w ramach projektu koordynatorzy informowali
witadze wylosowanych placowek o celu badania, jego przebiegu
i sposobie wykorzystania uzyskanych wynikow. Koordynatorzy udo-
stepniali narzedzie badawcze oraz kontrolowali prawidtowy prze-
bieg procesu badawczego. Badanie miato charakter dobrowolny
i anonimowy. Ankieta zawierata trzy rodzaje pytan. Zdecydowana
wiekszos¢ pytan wymagata wskazania jednej odpowiedzi (pytania
jednokrotnego wyboru). Nieliczne pytania wymagaty zaznaczenia
wiekszej liczby odpowiedzi (pytania wielokrotnego wyboru). Po-
nadto w ankiecie znalazty sie pytania tzw. otwarte. Respondenci
mieli mozliwosc¢ udzielenia odpowiedzi we wskazanym polu. Prze-
cietny czas wypetniania ankiety wahat sie od 20 minut do 30 minut.
Ankietowani mieli mozliwos¢ przerwania badania w kazdym mo-
mencie i powrotu do niego w dowolnej chwili. W wyniku realizacji
projektu pozyskano 31 221 prawidtowo wypetnionych ankiet. Do
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analiz statystycznych na populacji adolescentow, przy uwzglednie-
niu wieku oraz parametrow charakterystycznych dla reprezentatyw-
nosci proby, takich jak: wojewoddztwo, typ miejscowosci zamieszka-
nia oraz ptec, wtagczono 4828 osob z 557 szkot.

Osoby badane byty w przedziale wiekowym od 10. do 19. roku
zycia, gdzie chtopcy stanowili 51% badanych, a dziewczeta 49%.
Srednia wieku wyniosta 14 lat. 45% badanych zamieszkiwato na
wsi, 55% w miastach roznej wielkosci. Osoby z niepetnosprawno-
$ciami stanowity 4% proby. Zachorowanie na COVID-19 odznaczyto
w ankiecie 18% badanych. 66% mtodziezy zadeklarowato, ze czas
pandemii utrudnit im uczenie sig, a 62% przyznato, ze utrudnit kon-
takty z rowiesnikami.

Ponizej przedstawione zostang najwazniejsze wnioski z badan,
ktore szczegotowo zostaty opisane w tomie pierwszym (Chwaszcz
iin, 2022).

Pierwsze zadane pytanie dotyczyto poziomu odczuwanej
przez adolescentow jakosci zycia. Okazuje sig, iz jakosc¢ zycia
w populacji adolescentow ksztattuje sie na poziomie wynikow $red-
nich. Analizujac ogolny poziom jakosci zycia, mtodziez radzi sobie
przecietnie. W kazdej z grup od preadolescencji do adolescenciji
wiasciwej najstabiej wypada funkcjonowanie szkolne. Wynik ten
zwraca szczegolng uwage w kontekscie projektowania dziatan pro-
filaktycznych.

Drugie pytanie odnosito si¢ do wystepowania réznic pomie-
dzy odczuwang jakoscig zycia ze wzgledu na wiek, pte¢ i miej-
sce zamieszkania. Zauwazono, ze odczuwana przez adolescentow
jakos¢ zycia obnizata sie wraz z wiekiem zarowno na poziomie ogol-
nym, jak i w kazdej zdomen. Wynik ten jest najprawdopodobniej
zwigzany ze specyficznymi zadaniami rozwojowymi, jakie czekajg
na mtodziez na pozniejszym etapie dojrzewania oraz przesunie-
ciem ciezaru odpowiedzialnosci za uwarunkowania jakosci zycia
z rodzicow na aktywnosc¢ wiasng mtodziezy. Porownania ze wzgle-
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du na pte¢ wykazaty, ze chtopcy doswiadczajg wyzszego poziomu
zadowolenia z zycia niz dziewczynki. Analiza wynikow ze wzgledu
na miejsce zamieszkania pokazata, ze osoby zamieszkujgce na wsi
odczuwajg wyzszg jakos¢ zycia niz zamieszkujace wieksze aglome-
racje.

W dalszej kolejnosci stawiano pytania o korelaty jakosci zycia
adolescentow. Odczuwana przez adolescentow jakos¢ zycia wzra-
stata wraz ze wzrostem preznosci przejawiajgcej sie optymistycznym
nastawieniem i energig, wytrwatoscia i determinacja w dziataniu,
poczuciem humoru i otwartoscig na nowe do$wiadczenia, kompe-
tencjami osobistymi i tolerancjg negatywnego afektu; stosowaniem
aktywnych sposobow radzenia sobie, poszukiwaniem i dawaniem
wsparcia spotecznego, spedzaniem czasu wolnego na aktywno-
$ciach bez uzycia mediow elektronicznych. Odczuwana jakosc zy-
cia wzrastata wraz z rzadszym stosowaniem strategii radzenia sobie
o charakterze bezradnosci, obejmujgcych: zaprzestanie dziatan, ob-
winianie siebie oraz uzywanie srodkow psychoaktywnych

Kolejne pytanie badawcze odnosito sie do udziatu zmiennych
psychospotecznych w wyjasnianiu odczuwanej jakosci zycia.
Do predyktorow odczuwanej jakosci zycia adolescentow naleza:
ptec, wiek, status materialny rodziny, preznosc, stosowanie strategii
aktywnego radzenia sobie ze stresem, stosowanie strategii bezrad-
nosci, spedzanie czasu wolnego na aktywnosciach niezwigzanych
z uzyciem mediow elektronicznych. W grupie preadolescentow,
oprocz zmiennych charakterystycznych dla catego okresu adole-
scencji, do czynnikdw w znaczacy sposob wyjasniajacych odczu-
wany poziom jakosci zycia w czasie pandemii COVID-19 nalezato
wyksztatcenie matki oraz miejsce zamieszkania. Wiek determinowat
poziom odczuwanej jakosci zycia w grupie predolescentow i adole-
scentow wiasciwych. Wsrod wezesnych adolescentow jakos¢ zycia
w czasie pandemii COVID-19, poza czynnikami charakterystyczny-
mi dla wszystkich adolescentow, zalezata od stanu zdrowia.
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Ostatnie pytanie odnosito sie do moderujagcej roli wsparcia
spotecznego dla zwigzku zmiennych podmiotowych o charak-
terze zasobow odpornosci zodczuwang jakoscig zycia. Ogolne
odczucie jakosci zycia wykazato silniejsze zwigzki dodatnie z prez-
noscia i jej sktadowymi oraz aktywnymi sposobami radzenia so-
bie wérod adolescentow doswiadczajgcych wysokiego poziomu
wsparcia niz tych, ktorzy doswiadczajg niskiego poziomu wsparcia.
Dobrostan psychiczny w grupie adolescentow charakteryzujgcych
sie wysokim poczuciem wsparcia wyjasniany jest przez wzrost kom-
petenciji i kontroli afektu. Zwigzek ten nie wystapit wsrod adolescen-
tow o niskim poziomie wsparcia. Radzenie sobie ze stresem za po-
mocg bezradnosci byto zwigzane negatywnie z odczuwang przez
adolescentow jakoscig zycia, niezaleznie od poziomu doswiadcza-
nego wsparcia. U 0sob o niskim poczuciu wsparcia, w domenie au-
tonomia i kontakty z rodzicami, zwigzek bezradnosci i odczuwanej
jakosci zycia byt istotnie silniejszy, niz wsrdd mtodziezy o wysokim
poziomie odczuwanego wsparcia. Podobnie byt on charaktery-
styczny tylko dla osob o niskim poziomie wsparcia w obszarze sa-
tysfakcji ze wsparcia spotecznego i kolegow.

Uzyskane wyniki dotyczgce jakosci zycia mtodych osob wska-
zuja na szereg implikacji praktycznych i rekomendacji do pra-
cy z mtodziezg, co jest gtownym przedmiotem tej czesci ksigzki.
W kolejnych rozdziatach bedziemy szczegotowo zajmowac sie tymi
zmiennymi, ktore wydaja sie szczegolnie istotne w obszarze pracy
z adolescentami w celu wzmocnienia ich przystosowania i ksztat-
towania odpornosci. W korncowej czesci przedstawimy tzw. dobre
praktyki w pracy z mtodziezg, ktore moga by¢ uzyteczne w przygo-
towywaniu programow pracy z nastolatkami.






Rozdziat 1

Wprowadzenie do profilaktyki

W rozdziale tym odpowiemy na pytania, czym zajmuje si¢ profilak-
tyka, jakie sg jej cele, do kogo jest skierowana, jakimi narzedziami
sie postuguje. Pokazemy wielowymiarowos$¢ uwarunkowan ksztat-
towania sie zachowania cztowieka. Przedstawimy teorie, na ktorych
opierajg sie dziatania profilaktyczne.

1. Czym zajmuije sie profilaktyka i promocja zdrowia?

Najczesciej profilaktyke charakteryzuje sie jako dziatania, ktorych
celem jest zmniejszenie prawdopodobienstwa wystgpienia, opoz-
nienie lub zatrzymanie rozwoju zachowan niepozadanych zwanych
takze problemowymi lub ryzykownymi. Do tej grupy zachowan
Ostaszewski (2019) zalicza:
klasyczne zachowania problemowe, np. picie alkoholu, uzy-
wanie narkotykow, przedwczesne kontakty seksualne, zacho-
wania antyspoteczne;

- zachowania antyzdrowotne, ktore nie powodujg sankcji spo-
tecznych, ale prowadza do negatywnych skutkow dla zdro-
wia, np. ,niezdrowy” sposob zywienia, zachowania sedente-
ryjne (czyli takie, ktore sa zwigzane z unieruchomieniem ciata
w pozycji siedzacej), mata aktywnosc¢ fizyczna;
nieodpowiednie wypetnianie roli ucznia wyroznione ze wzgle-
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du na znaczne ryzyko dla prawidtowego rozwoju, np. zte oce-
ny, wagary, przerwanie edukacji;

+ tzw. nowe zachowania ryzykowne, okreslane takze jako , pro-
blemy lub uzaleznienia behawioralne”, np. hazard, cyberprze-
moc, siecioholizm.

Wspolnym mianownikiem réznych zachowan ryzykownych sg
negatywne konsekwencje zdrowotne i rozwojowe. Wedtug Jesso-
row (2017) zachowania te moga:

stwarzac zagrozenie dla zdrowia i bezpieczenstwa, wigzac sie
z czestszym wystepowaniem problemoéw zdrowotnych (np.
zatrug, urazow, infekcji, uzaleznien) i wypadkow;

utrudnia¢ mtodym ludziom prawidtowe funkcjonowanie w ro-
lach spotecznych wtasciwych dla ich wieku, w tym: utrudnia¢
wypetnianie roli ucznia, narazac¢ na konflikty z prawem, pro-
wadzi¢ do okresowej izolacji lub wykluczenia spotecznego,
przyczyniac sie do przedwczesnego rodzicielstwa i wielu pro-
blemow z tym zwigzanych;

- zaktocac rozwoj osobisty, ksztattowanie sie tozsamosci i ade-
kwatnego obrazu samego siebie, co sprzyja powstawaniu
problemow psychicznych, takich jak zaburzenia nastroju, de-
presyjnosc, wystepowanie mysli i prob samobojczych;
utrudnia¢ nabywanie umiejetnosci potrzebnych w dorostym
zyciu, zdobycie odpowiedniego wyksztatcenia oraz umiejet-
nosci zawodowych, co przektada sie na problemy z zatrudnie-
niem i utrudniony start w doroste zycie.

Rozumienie profilaktyki wytacznie w kontekscie minimalizowa-
nia, opdzniania czy zatrzymywania zachowan ryzykownych bytoby
niepetne. Nalezy jasno podkresli¢, ze profilaktyka polega takze na
wprowadzaniu dziatan wzmacniajgcych wielowymiarowy rozwoj
mtodego cztowieka.

Jedng z wartych zapamietania definicji profilaktyki jest ta ujmuja-
ca jg w kontekscie czynnikow chronigcych i czynnikow ryzyka.
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Profilaktyka polega na wzmacnianiu czynnikéw chronigcych
i minimalizowaniu czynnikéw ryzyka. Profilaktyka ma zatem
dwa zasadnicze kierunki wzmacniania tego, co korzystne dla
rozwoju i zmniejszania tego, co zagrazajgce.

Czynniki chronigce mozna zdefiniowac¢ zarowno jako cechy oso-
biste jednostki, jak i cechy srodowiska, ktore sprzyjaja zdrowiu oraz
rozwojowi. Indywidualnymi czynnikami chronigcymi sa cechy czy
umiejetnosci osoby, ktore wigza sie z jej zdrowiem i dobrym przysto-
sowaniem, takie jak np. wysoka preznos¢, aktywne radzenie sobie
ze stresem, poczucie koherencji, poczucie wtasnej skutecznosci,
tatwosc¢ komunikowania si¢ i inne. Czynniki ryzyka z kolei obejmuija
zarowno cechy osoby, jak i jej Srodowiska, ktore zwiekszajg praw-
dopodobienstwo wystapienia choroby czy zachowan nieadapta-
cyjnych. Do czynnikoéw ryzyka o charakterze indywidualnym moz-
na zaliczy¢ np.: wysoka neurotycznosc, niska samooceng, niskie
poczucie wtasnej skutecznosci czy niskie poczucie wsparcia. Sro-
dowiskowymi czynnikami ryzyka sg np. wystepowanie przemocy
w rodzinie, uzaleznienia, niski potencjat wspierajacy rodziny, nega-
tywna grupa rowiesnicza czy negatywny wptyw srodkow masowe-
go przekazu.

Jak wykazano powyzej, profilaktyka obejmuje dziatania celowe
nakierowane na wzmacnianie tych cech, umiejetnosci czy stanow,
ktore warunkuja zdrowie i dobre przystosowanie oraz nakierowane
na zmniejszanie tych czynnikow, ktore sg zagrazajgce dla zdrowia
i dobrego funkcjonowania. Stagd nalezy wyciggna¢ wniosek, aby
rzetelnie i trafnie realizowa¢ zadania profilaktyczne nalezy po-
siada¢ wiedze o czynnikach sprzyjajgcych rozwojowi oraz czyn-
nikach ryzyka.

Profilaktyke roznicuje sie uwzgledniajgc gtownie nasilenie czyn-
nikow ryzyka i czynnikow chronigcych. Wyrdznia sie trzy rodzaje
oddziatywan profilaktycznych: profilaktyke uniwersalng, selektyw-
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nag oraz wskazujgcg (indykatywna). Niezalezng od nasilenia czynni-
kow ryzyka i czynnikow chronigcych pozostaje promocja zdrowia.
Jest ona takze roznicowana ze wzgledu na wiek odbiorcow czy
przeciwdziatanie okreslonemu problemowi, np. uzaleznieniu od
alkoholu czy gier komputerowych.

Promocja zdrowia takze polega na wskazywaniu/wzmacnianiu
zachowan sprzyjajacych zdrowiu, jak i ukazywaniu zachowan anty-
zdrowotnych. Jest ona jednak skierowana do wszystkich (catego spo-
teczenstwa), niezaleznie od nasilenia zachowan zdrowych czy proble-
mowych. Promocja zdrowia przybiera najczesciej forme kampanii, np.
zachecajacych spoteczenstwo do aktywnosci fizycznej, bezpiecznej
jazdy samochodem/motocyklem czy picia mleka przez dzieci.

2. Rodzaje profilaktyki

Profilaktyka uniwersalna - skierowana jest do 0osob o niskim
poziomie ryzyka zachowan problemowych (niskie nasilenie czyn-
nikow ryzyka). Jej gtownym celem jest wzmocnienie czynnikow
chroniagcych, ktore zapewniajg pozytywny rozwoj. Dziatania w ra-
mach profilaktyki uniwersalnej nie wymagajg badan grupy (do kt6-
rej kierowana jest profilaktyka) pod katem posiadanych przez jej
cztonkow czynnikow chronigcych i czynnikow ryzyka. Profilaktyke
uniwersalng kieruje sie do dzieci i mtodziezy ogolnie prawidtowo
rozwijajacych sie, czyli np. ogotu uczniow szkot podstawowych czy
licealnych, badz studentow.

Mozna jednak zadac sobie pytanie: Jak realizowac profilaktyke
uniwersalng, jesli nie ma sie wiedzy o czynnikach chronigcych i ry-
zyka w grupie, do ktorej ta profilaktyka jest kierowana? Otoz wiedza
o czynnikach chronigcych i ryzyka jest niezbedna w realizacji pro-
filaktyki! Nie ma jednak obowigzku, a nawet sensu weryfikowania
czynnikow sprzyjajacych rozwojowi mtodziezy czy czynnikow ry-
zyka kazdorazowo. Literatura naukowa jest bardzo bogata w bada-
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nia dotyczace tychze czynnikow i ona powinna stanowi¢ podstawe
przygotowania programow profilaktyki uniwersalnej.

Osoba realizujgca profilaktyke korzysta z wynikow badan nauko-
wych zawartych w publikacjach ksigzkowych, artykutach, raportach
z badan w celu identyfikacji czynnikow ryzyka i chronigcych typo-
wych dla danego okresu rozwojowego. W profilaktyce uniwersalnej
wigksze znaczenie maja czynniki chronigce, gdyz to na ich wzmac-
nianiu gtownie opieraja sie oddziatywania profilaktyczne. Wspo-
mniano o profilaktyku, nalezy jednak zaznaczy¢, ze jest to okreslenie
merytoryczne, oznaczajace osobe realizujgca profilaktyke. Na ten
moment nie ma w Polsce zawodu , profilaktyk”. Zadania profilakty-
ki uniwersalnej wobec dzieci realizujg zwykle rodzice, nauczyciele,
lekarze, pielegniarki i inne osoby realizujace funkcje wychowawcze
czy wspierajgce zdrowie. Oczywiscie profilaktyka jest takze w zakre-
sie zadan pedagogow czy psychologow szkolnych, ale nie nalezy ich
utozsamiac wytacznie z realizacja profilaktyki czy promociji zdrowia.

Profilaktyka uniwersalna jest dosc tanig forma dziatan wspiera-
jacych zdrowie i minimalizujgcg rozwoj zachowan niepozadanych.
Jest takze metoda o wysokiej skutecznosci. Okazuje sig, ze wypo-
sazenie osoby w zasoby osobiste oraz srodowiskowe stanowi fun-
dament dla pozytywnego rozwoju i aktywnego pokonywania przez
te osobe napotykanych trudnosci.

Profilaktyka selektywna skierowana jest do osob w srednim
i wysokim stopniu zagrozonych wystapieniem zachowan niepoza-
danych; u osob tych wystepuje wysokie nasilenie czynnikow ryzy-
ka i zwykle niskie lub przecietne nasilenie czynnikow chronigcych.
Dziatania profilaktyki selektywnej skierowane sg zwykle do tzw.
grup ryzyka, np. dzieci i mtodziezy pochodzgcych z rodzin alkoho-
lowych i przemocowych, osob zaniedbujgcych obowigzek szkol-
ny, mtodziezy eksperymentujacej z substancjami psychoaktywny-
mi oraz przejawiajgcych inne zachowania zagrazajgce rozwojowi
i zdrowiu.
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Realizacja profilaktyki selektywnej powinna obowigzkowo zosta¢
poprzedzona diagnozg osob/grupy, do ktoérych jest kierowana (Cekie-
ra, 1998). Mozna to rowniez ujac¢ w taki sposob, iz osoba przejawiaja-
ca zachowania wskazujace na ryzyko zaburzen zdrowia i pozytywnej
adaptacji kierowana jest do programu profilaktyki selektywne;.

Dziatania w ramach profilaktyki selektywnej maja zwykle for-
me oddziatywan grupowych, grupa jest bowiem waznym sro-
dowiskiem socjalizacyjnym dla mtodego cztowieka. Profilaktyka
selektywna realizowana jest przez profilaktykow posiadajacych
kompetencje do pracy z mtodzieza przejawiajgcg zachowania pro-
blemowe, np. przez pedagogow, psychologow, socjoterapeutow
czy innych specjalistow, a takze trenerow przeszkolonych w ramach
poszczegolnych programow rekomendowanych.

Wspomnienie programow rekomendowanych wymaga wyja-
$nienia. Programy profilaktyczne realizowane przez rozne instytu-
cje/organizacje, ktore przeszty pozytywny proces oceny sg reko-
mendowane do realizacji przez Krajowe Centrum Przeciwdziatania
Uzaleznieniom i znajduja sie na stronie https://programyrekomen-
dowane.pl/. Tam tez osoby chcace realizowac poszczegolne pro-
gramy znajda opis wymagan oraz informacje o szkoleniach dla
realizatorow. Wigkszosc¢ programow rekomendowanych dotyczy
przeciwdziatania uzaleznieniom, ale niektore sg znacznie szersze
i obejmuja przeciwdziatanie innym zachowaniom niepozgdanym.
Programy rekomendowane przedstawione sg oddzielnie dla kazde-
go rodzaju profilaktyki, takze uniwersalnej i wskazujgcej. Programy
uniwersalne majg charakter wzmacniania czynnikow chronigcych
i dosc uniwersalne zastosowanie.

Skutecznosc¢ profilaktyki selektywnej jest nizsza niz uniwersal-
nej, dziatania sg bardziej specjalistyczne oraz drozsze. Problemem
wcigz pozostaje przygotowanie realizatorow profilaktyki selek-
tywnej. W opisie poszczegolnych programéw rekomendowanych
mozna znalez¢ wymagane kompetencije dla realizatora lub specja-
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listyczne szkolenie, ktore dotyczy wytacznie konkretnego progra-
mu. Realizacja profilaktyki selektywnej wymaga wiedzy w zakresie
psychologii rozwojowej, zachowan ryzykownych, czynnikow ryzy-
ka i chronigcych, umiejetnosci nawigzania i podtrzymania kontaktu
z mtodziezg, umiejetnosci przeprowadzenia diagnozy (zazwyczaj)
i wiele innych kompetencji.

Profilaktyka wskazujaca, zwana indykatywng, to dziatania
skierowane bezposrednio do osob w wysokim stopniu zagrozo-
nych wystgpieniem patologii, np. depres;ji, uzaleznienia. Ten rodzaj
oddziatywan zwany profilaktykg nalezy umieszczac na pograniczu
profilaktyki i terapii czy leczenia. Profilaktyka wskazujgca kierowana
jest do osoby o niskim kapitale czynnikow chronigcych, wysokim
nasileniu czynnikow ryzyka, przejawiajgcej zachowania problemo-
we. Jej celem jest niedopuszczenie do rozwoju choroby czy innej
patologii, minimalizowanie szkodd oraz przywracanie zdrowia. Opi-
sane dziatania wymagajg diagnozy indywidualnej kazdej osoby kie-
rowanej do profilaktyki wskazujacej. Ten rodzaj profilaktyki realizuja
specijalisci, nie ma to jednak odniesien ustawodawczych. Opiera-
my sie na rekomendacjach Krajowego Centrum Przeciwdziatania
Uzaleznieniom w tym zakresie, ktore rekomenduje, aby profilak-
tyke wskazujgca realizowali specjalisci psychoterapii uzaleznien
(w zakresie problemow uzaleznieri). Rekomendacje te odnosimy
do innych dziedzin, np. profilaktyke wskazujgcg moze realizowac
psycholog kliniczny czy specjalista psychoterapii dzieci i mtodzie-
zy. Ten rodzaj profilaktyki wymaga najwigkszej wiedzy realizatorow,
najwiekszych naktadow pracy oraz finansow i jest najmniej sku-
teczny.

Podsumowanie:
1. Profilaktyka to dziatania prewencyjne, zapobiegajgce wystg-
pieniu zachowan niepozgdanych oraz wzmacniajgce zdrowie
i dobre funkcjonowanie.
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2. Wyrozniamy profilaktyke uniwersalng, selektywng i wskazuja-

3.

7.

8.

9.

cg oraz promocje zdrowia.

Profilaktyka uniwersalna skierowana jest do osob/grup o niskim
poziomie ryzyka wystgpienia zachowan problemowych. Powin-
na byc¢ realizowana w procesie wychowania i nauczania.

. Profilaktyka selektywna skierowana jest do osob/grup o $red-

nim i wysokim nasileniu czynnikow ryzyka oraz sporadycznie
przejawiajacych zachowania problemowe. Jej realizacja po-
winna zostac poprzedzona diagnoza. Powinna byc realizowa-
na przez osoby przygotowane do tego.

. Profilaktyka wskazujgca skierowana jest do osob w wysokim

stopniu zagrozonych patologig, przejawiajgcych zachowania
problemowe. Powinna by¢ poprzedzona diagnozg indywidu-
alna i realizowana przez wysoko wykwalifikowanych specijali-
stow w danej dziedzinie.

. Promocja zdrowia zaktada promocje zachowan/postaw proz-

drowotnych i ostrzega przed skutkami zachowan niepozgda-
nych. Skierowana jest do wszystkich niezaleznie od nasilenia
czynnikow ryzyka. Ma forme zwykle duzych kampanii, przygo-
towywanych przez caty zespot specjalistow.

Zrodtem wiedzy o czynnikach chronigcych i ryzyka sa ksigzki,
artykuty naukowe i raporty z badan.

Czynniki chronigce nalezy wzmacnia¢ w dziataniach profilak-
tycznych, a czynniki ryzyka minimalizowac.

Instytucjg podlegajgca Ministrowi Zdrowia, ktora rozwineta
w Polsce tematyke profilaktyki i posiada baze programow
rekomendowanych jest Krajowe Centrum Przeciwdziatania
Uzaleznieniom.

10. W Polsce nie ma podstaw prawnych dla pracy profilaktyka.

Zadania profilaktyczne wpisane sa w wiele roznych zawodow,
w tym pedagoga, psychologa, nauczyciela, lekarza, piele-
gniarki i innych.
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3. Podstawy naukowe dziatan profilaktycznych

Oddziatywania profilaktyczne skierowane do dzieci i mtodziezy
opieraja sie na teoriach naukowych (podtoze teoretyczne) badz/i na
wynikach badan naukowych (podtoze empiryczne). Na szczegol-
ng uwage zastuguja cztery teorie, ktore zostang omowione ponizej:
teoria zachowan problemowych Richarda i Shirley Jessorow, teoria
planowanego dziatania Icka Ajzena, teoria modelowania spotecz-
nego Alberta Bandury oraz teorie wzmacniania odpornosci.
Teoria zachowan problemowych Jessoréw (2017) - teoria
ta oparta jest na wynikach badan empirycznych. Mozna jg nazwac
fenomenem ttumaczgcym wystepowanie zachowan zarowno kon-
formistycznych, jak i problemowych. Najwazniejszym watkiem teorii
jest ztozonos¢ powstawania okreslonych zachowan o charakterze
spotecznym, ktore pozwalajg nastolatkom realizowac zadania roz-
wojowe i zaspokaja¢ kluczowe potrzeby psychologiczne (np. auto-
nomii, niezaleznosci od rodzicow), a takze radzi¢ sobie w trudnych
sytuacjach zyciowych. Obala ona wystepujgce dos¢ powszechnie
mity o prostej przyczynowo-skutkowosci zachowan. Teoria Jesso-
row pokazuje, w jaki sposob ksztattowane sg zachowania i jak wiele
ztozonych systemow na nie oddziatuje. Ponizej przedstawiono gra-
ficzne zaleznosci pomiedzy systemami ksztattujgcymi zachowanie.
System socjodemograficzny obejmuje funkcjonowanie rodziny
w okreslone;j klasie spotecznej (wyksztatcenie, deklarowane wy-
znanie i zawod ojca, wyksztatcenie i deklarowane wyznanie matki)
oraz strukture rodziny. System socjalizacji zawiera trzy podsystemy:
rodzicielski, rowiesniczy i spoteczny (gtownie modelowanie postaw
w $rodkach masowego przekazu i mediach spotecznosciowych).
Podsystemy rodzicielski i rowie$niczy uwzgledniaja trzy wazne ka-
tegorie zmiennych: wsparcie i wspotdziatanie, tolerancja na zacho-
wania problemowe oraz kontrola zachowarn i stawianie wymagan.
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Rysunek 1. Teoria zachowan problemowych Jessorow - zaleznosci mie-
dzy systemami

Zachowanie

System
spostrzegania
srodowiska

System
osobowosci

System
socjo-
demograficzny

System
socjaliacji

Zrodto: Opracowanie wtasne.

System osobowosci obejmuje: poziom motywacji zachowan
prospotecznych i/lub ryzykownych, krytycyzm spoteczny, poczucie
osamotnienia, obraz siebie, samooceng, poczucie kontroli, poczu-
cie wtasnej skutecznosci, osobowosciowa orientacje aksjologicz-
na, w tym religijnosc i osobistg tolerancje na zachowania proble-
mowe. System spostrzegania srodowiska obejmuje subiektywna
interpretacje kategorii zmiennych ujetych w pozostatych syste-
mach: wsparcia ze strony rodzicow, kontrole zachowan ze strony
rodzicow, wsparcie ze strony rowiesnikow, kontroli zachowan ze
strony rowiesnikow, spostrzeganie tolerancji/aprobaty zachowan
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problemowych przez rodzicow/rowiesnikow, spostrzeganie pozio-
mu zgodnosci wptywow rodzice/rowiesnicy oraz zachowan idoli/
rowiesnikow w mass mediach.

Przedstawione systemy, podsystemy i zmienne w nich okreslone
wzajemnie na siebie oddziatujg, a wynikiem tych skomplikowa-
nych interakcji jest okreslone zachowanie.

Badania empiryczne pozwalajg opisac¢ cechy poszczegolnych
systemow sprzyjajace prospotecznemu funkcjonowaniu, jak i ce-
chy zwigzane z zachowaniami problemowymi. Profilaktyka kon-
centruje sie na wzmacnianiu pozgdanych oraz ostabianiu cech
systemow sprzyjajgcych zachowaniom niepozadanym. Sg to dzia-
tania prewencyijne, czyli poprzedzajace wystepowanie zachowan
problemowych, np. poprzez wsparcie roli wychowawczej rodziny,
wzmacnianie konstruktywnych grup rowiesniczych, ksztattowanie
umiejetnosci zyciowych. Praca indywidualna z mtodziezag na pozio-
mie profilaktyki wskazujgcej odwotuje sie gtdwnie do systemu 0so-
bowosci i systemu spostrzegania srodowiska, ale uwzglednia takze
srodowisko rodzinne i rowiesnicze. Jej celem jest minimalizowanie
szkod doznanych przez miodego cztowieka, jak i wzmacnianie jego
zasobow i zasobow jego srodowiska.

Teoria planowanego dziatania Icka Ajzena (1985, 1991) - po-
wstata jako rozszerzenie teorii uzasadnionego dziatania opracowa-
nej przez Icka Ajzena i Martina Fishbeina (Ajzen i Fishbein, 1980;
Fishbein i Ajzen, 1975). Teoria ta opiera sie na zatozeniu, ze o ile
nie wystapig nieprzewidziane okolicznosci, ludzie bedg sie za-
chowywac zgodnie ze sformutowanymi intencjami, ktore oparte
sg na: subiektywnych normach wobec okreslonego zachowania,
przekonaniach na temat danego zachowania, postawie (motywa-
cji) wobec okreslonego zachowania oraz subiektywnego poczucia
kontroli nad zachowaniem. Czynniki te zostaty nazwane osiowymi
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zmiennymi modelu (Ajzen i Fishbein, 1980). Pierwsze dwa czynniki,
czyli postrzeganie norm spotecznych wzgledem tego zachowania
oraz postawa wzgledem danego zachowania, a raczej rezultaty
zwigzane z tym zachowaniem, odzwierciedlaja celowos¢ oraz po-
zadanie zaistnienia takiego zachowania. Trzeci czynnik natomiast
odzwierciedla osobiste postrzeganie mozliwosci kontrolowania
danego zachowania i tozsamy jest z poczuciem wtasnej skutecz-
nosci (self-efficacy). Teoria ta zaznacza mechanizm ksztattowania
sie wewnetrznych norm i przekonan oraz poczucia kontroli na pod-
stawie zewnetrznych reprezentaciji tych struktur obecnych w spo-
teczenstwie (gtéwnie w grupie rowiesniczej i mediach spoteczno-
sciowych). Graficzna prezentacja modelu znajduje sie na rysunku 2.

Rysunek 2. Model Ajzena i Fischbeina (Chwaszcz i in., 2019)

PRZEKONANIA NA
TEMAT POSTAWA WOBEC

/ ZACHOWANIA ZECHOWANIA

w
=
N
o
(= wl
wr —
& PRZEKONANIA NA < =
= TEMAT NORM _ SUBIEKTYWNE o
N a —
o NORMY & 3
z = S
u = O
= N
PRZEKONANIANA | SPOSTRZEGANA /
TEMAT KONTROLI KONTROLA

Zrodto: Opracoweanie wiasne.

Teoria ta w odniesieniu do profilaktyki zwraca uwage na $rodo-
wisko, w ktorym ksztattuja sie postawy i normy mtodziezy wobec
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okreslonych zachowan. Dziatania profilaktyczne sg zatem uzasad-
nione w kierowaniu ich nie tylko do grupy odbiorcow, czyli ludzi
mtodych, ale takze ich najblizszego otoczenia (rodzina, grupa ro-
wiesnicza, nauczyciele) i szerszego srodowiska spotecznego. Pro-
filaktyka w tym ujeciu odwotuje sie do zasad spotecznych, m.in.
odpowiedzialnosci za mtode pokolenie.

Teoria modelowania spotecznego Alberta Bandury (2007) -
teoria spoteczno-poznawcza ktadzie nacisk na role modelowania
W uczeniu sie zachowan. Wedtug Bandury, postugujgc sie zasada-
mi uczenia sig, mozna wyjasni¢ zachowanie wraz z jego zmianami.
Podkresla on rowniez fakt, ze cztowiek przebywajgcy w danym oto-
czeniu jest przez nie ksztattowany, ale rownoczes$nie sam moze na
to otoczenie wptywac poprzez oddziatywanie na srodowisko oraz
interakcje z innymi ludzmi. Wedtug tej teorii obserwowanie zacho-
wania i jego nastepstw w formie nagrody prowadzi do odwzoro-
wania i wzmocnienia takiego zachowania u obserwatora. Modelo-
wanie odgrywa wazna role w przyswajaniu sobie przez mtodziez
zachowan pozytywnych (np. udziat w wolontariacie, troskliwa opie-
ka nad zwierzetami), jak i negatywnych (zwigzanych z paleniem pa-
pierosoéw, piciem alkoholu czy uzywaniem narkotykéw). Bandura
zwraca uwage na wazne w ksztattowaniu zachowan opartych na
modelowaniu pojecia, takie jak oczekiwanie co do efektow oraz
ocena skutecznos$ci wiasnych dziatan. Jesli osoba jest coraz bar-
dziej przekonana, ze jej wtasne zasoby nie sg wystarczajace, aby
poradzi¢ sobie z okreslong sytuacja i jednoczesnie spodziewa sie
pozytywnego efektu poprzez zastosowanie zachowania antyspo-
tecznego czy ryzykownego to prawdopodobienstwo jego wystg-
pienia jest wysokie. Efekty, ktorych osoba sie spodziewa moga
dotyczyc¢ konkretnych zachowan (np. dobra zabawa) czy emocji
(dobry nastroj). Zachowania problemowe wystepuja znacznie cze-
$ciej, w sytuacji doswiadczania przez mtodziez deficytow w zakre-
sie umiejetnosci radzenia sobie z problemami. Stad tez profilaktyka



28 Rozdziat 1

w mysl tej koncepcji oparta jest na ksztattowaniu umiejetnosci oraz
modelowaniu poprzez autorytety i liderow mtodziezowych pozy-
tywnych zachowan.

Teorie wzmacniania odpornosci - cechy/mechanizmy odpor-
nosciowe (resilience), odpowiadaja za pozytywna adaptacje, po-
mimo wystepowania niekorzystnych zjawisk rozwojowych (Barasa
iin., 2018; Belliin., 2015; Boczkowska, 2019; Borucka i Ostaszewski,
2012; Rys i Trzesowska-Greszta, 2018; Wawryk i Gwozda, 2013).
Resilience jest definiowane w kategorii indywidualnych cech, kom-
petencji czy umiejetnosci jednostki, ktore zapewniajg jej powrot do
zdrowia psychicznego i pozytywnej adaptacji po doswiadczeniu sy-
tuacji trudnej o duzym nasileniu stresu (Uchnast, 1998; Boczkowska,
2019). Odpornosc¢ jest tez definiowana jako proces przystosowywa-
nia sie jednostki (rodziny, spotecznosci) i pozytywnego funkcjono-
wania, pomimo ekspozycji na trudne, a nawet traumatyczne przezy-
cia. Resilience jest rowniez utozsamiana z czynnikami chronigcymi.
Jednak wigkszosc¢ badaczy opowiada sie za rozumieniem jej jako
ztozonego procesu, ktory obejmuije trzy kategorie zmiennych: eks-
pozycja na stres, ryzyko zaktdcen czy nawet zaburzen rozwojowych,
aktywna obecnos¢ czynnikow chronigcych (podmiotowych i $ro-
dowiskowych). Wynikiem interakcji tych zmiennych jest pozytywna
adaptacja (Ostaszewski, 2014). Gasior (2016) utozsamia resilience
z preznoscig, definiujac jg jako proces polegajacy na wzajemnej in-
terakcji czynnikow chronigcych i czynnikow ryzyka. Odpornosc, kto-
ra ksztattuje sie u mtodego cztowieka pod wptywem doswiadczane;j
przez niego sytuacji trudnej (np. pandemii COVID-19) jest procesem
naturalnym. Nie stosuje sie w profilaktyce dziatan o charakterze za-
grazajacym, aby wykreowac cechy odpornosci. Badania $wiatowe
w zakresie resilience wskazujg takze, ze nie kazda osoba reaguje tak
samo i nie u kazdej jednostki taki proces bedzie miat miejsce. Nie-
zbedne sa pewne predyspozycje (cechy), jak i wsparcie towarzysza-
ce osobie doswiadczanej sytuacji trudnej. Znaczaca role wsparcia
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wykazano w ksztattowaniu jakosci zycia dzieci i mtodziezy w ba-
daniach prowadzonych w Polsce we wrze$niu 2021 r. (Chwaszcz
iin., 2022; Lelonek-Kuleta i Siudem, 2022). Profilaktyka koncen-
truje sie na wzmacnianiu cech pozytywnie zwigzanych z resilien-
ce, np. takich jak preznos¢ czy aktywne radzenie sobie ze stresem.
W obszarze profilaktyki wskazujgcej nie bez znaczenia jest takze pra-
ca nad interpretacja zdarzenia traumatycznego i budowaniem zaso-
bow opartych na doswiadczeniu.

Podsumowanie:

1. Zachowanie przejawiane przez mtodego cztowieka petni
funkcje rozwojowag, ma na celu zaspokojenie jego waznych
potrzeb. Zachowanie jest warunkowane wieloczynnikowo!
Sposob zaspokajania potrzeb rozwojowych zalezy m.in. od:
statusu socjoekonomicznego rodziny, wyksztatcenia rodzi-
coOw, poczucia wsparcia, wymagan stawianych dziecku i kon-
troli jego zachowan, tolerancji zachowan ryzykownych przez
otoczenie, motywacji do podejmowania dziatan prospotecz-
nych, kompetenciji i umiejetnosci mtodego cztowieka, spo-
strzegania przez niego otoczenia (czyli jego postaw, norm
i poczucia kontroli/skutecznosci).

2. Teorie naukowe wskazujg czynniki i mechanizmy powstawa-
nia zachowan zarowno problemowych, jak i prospotecznych.
Stanowiag podstawe do budowania oddziatywan profilaktycz-
nych i wspierajacych.

4. Strategie profilaktyczne i programy profilaktyczne

Strategie profilaktyczne to ogolne sposoby dziatania w realizacji ce-
low profilaktycznych. Strategia jest pojeciem szerszym niz program
profilaktyczny, poniewaz okresla ogolny sposob dziatania. Z kolei
program profilaktyczny skierowany jest albo do konkretnej grupy
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0s0b przejawiajgcych rozne problemy, albo jest nakierowany na
okreslony problem, np. minimalizuje zachowania agresywne. Pro-
gram profilaktyczny moze byc¢ oparty na jednej strategii, np. moze
mie¢ charakter informacyjny lub moze zawierac rozne sposoby
dziatania, np. edukacje, informowanie, interwencje itp. Co wigcej,
dziatania w programie profilaktycznym moga byc¢ skierowane za-
rowno do odbiorcow bezposrednich, np. mtodziezy przejawiajacej
okreslone zachowania ryzykowne, jak i jej otoczenia, np. nauczycieli
i rodzicow.

Ponizej przedstawiona tabela 1. utatwi planowanie oddziatywan
profilaktycznych oraz wybor strategii dla poszczegolnych grup od-
biorcow. Zarowno kategorie odbiorcow, jak i rodzaje strategii moga
ulegac¢ zmianie. Tabela nie wyczerpuje takze wszystkich mozliwych
rozwigzan.

Tabela 1. Matryca dziatan profilaktycznych

Odbiorcy dziatan profilaktycznych

Strategie . . -
dzieci mtodziez rodzice |nauczyciele

informacyjna

edukacji normatywnej

ksztattowania umiejetnosci zyciowych

wsparcia

liderow mtodziezowych

ograniczania szkod

interwencji

Zrodto: Opracowanie wiasne.

Strategia informacyjna - polega na przekazywaniu rzetelnych
informacji o szkodliwosci zachowan ryzykownych, takich jak np.
palenie papierosow, picie alkoholu, uzywanie innych srodkow
psychoaktywnych, nadmierne objadanie sie itp. Zawiera ona takze
informacje o mozliwych zrodtach pomocy - specjalistach, osrod-
kach. Strategia ta powinna poprzedzac¢ wystepowanie zachowan
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ryzykownych badz moze byc¢ stosowana na etapie eksperymen-
towania z nimi. Stosowanie strategii informacyjnej dla oséb do-
Swiadczajgcych negatywnych skutkow zachowan problemowych
ogranicza sie do informacji o miejscach $wiadczonej pomocy (le-
czenia, terapii). Z realizacja strategii informacyjnej wiaze sie duza
odpowiedzialnosc, o ktorej nie nalezy zapominac! Informacije o za-
chowaniach szkodliwych, zwtaszcza substancjach psychoaktyw-
nych, nalezy przekazywac w taki sposob, aby nie rozbudzaty one
ciekawosci dzieci i mtodziezy. Powinny one koncentrowac sie na
przekazaniu rzetelnej informaciji o szkodliwosci substancji czy in-
nych zachowan problemowych.

Strategia ksztattowania umiejetnosci zyciowych - to jedna
z najwazniejszych strategii stosowanych w kazdym rodzaju profilak-
tyki. Strategia ta opiera sie na koncepciji ksztattowania odpornosci.
Polega na wzmacnianiu czynnikow chronigcych, ktore wiagza sie ze
zdrowiem i dobrym przystosowaniem. Wysoki poziom czynnikow
chronigcych znacznie zmniejsza prawdopodobienstwo tego, ze mto-
dy czlowiek bedzie eksperymentowat z zachowaniami ryzykownymi,
np. wysokie umiejetnosci komunikacyjne i pozytywne doswiadcze-
nia rozwojowe (np. sukcesy sportowe, czytanie ksigzek i in.) zapew-
niajg osobie satysfakcjonujgce funkcjonowanie w grupie rowiesni-
czej. Z kolei osoba o niskich zasobach probuje odnalez¢ sie w grupie
np. poprzez spozywanie alkoholu czy zachowania ulegte badz agre-
sywne. Budujgc u mtodego cztowieka kapitat osobisty, zwany zaso-
bami osobistymi czy podmiotowymi czynnikami chronigcymi w ra-
mach strategii ksztattowania umiejetnosci zyciowych, zmniejsza sie
prawdopodobienstwo wystgpienia zachowan niepozadanych.

Strategia edukacji normatywnej - polega na ksztattowaniu
wérod dzieci i mtodziezy zdrowych przekonan na temat zachowan
ryzykownych, jak np. uzywania substancji psychoaktywnych, sie-
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dzacego trybu zycia, uzaleznienia od gier itp. W duzej mierze pole-
ga ona na weryfikowaniu mitow zwigzanych z zachowaniami ryzy-
kownymi, ktore przedstawiajg ich pozytywne skutki. Mitem jest np.
przekonanie, ze alkohol pobudza. Alkohol jest substancija ttumigca,
dziata depresyjnie na Osrodkowy Uktad Nerwowy (OUN). Pozorny
wzrost napedu i gotowosci do rozmowy oraz zabawy wynika z dzia-
tania alkoholu na mozg, ktore wigze sie ze zmniejszeniem kontroli.
Jest to bardzo niebezpieczna sytuacja, ktora moze mie¢ dtugoter-
minowe skutki. Osoby o obnizonej kontroli mowig rzeczy, ktore byty
tajemnica lub ktore je oniesmielaty bez udziatu alkoholu, $piewaja
pomimo fatszowania i sg sktonne do innych zachowan, na ktoére
kontrola wtasnego wizerunku im nie pozwalata. Niestety panujgca
moda na nagrywanie i wstawianie do sieci materiatow powoduje
utrwalenie zachowan pozbawionych kontroli, a to niesie za soba
wiele dodatkowych trudnosci dla mtodego cztowieka, kiedy juz od-
zyska kontrole. Niekiedy skutki takich wydarzen sg tragiczne.

Strategia wsparcia - polega na budowaniu systemow wsparcia
lub wzmacnianiu systemow istniejgcych. Znaczenie wsparcia dla
rozwoju mtodziezy w normalnych warunkach, jak i w sytuacjach
trudnych wykazano w licznych badaniach (Debska i Komorowska,
2007; Gayatri i Irawaty, 2021; Jones i in., 2021). Naturalnym syste-
mem wsparcia sa: system rodzinny, szkolny, sgsiedzki. Nie zawsze
jednak petnig one funkcje wspierajgce. Jednym z zadan profilak-
tyki jest wiec wspieranie takich systemow przez profesjonalistow
w celu odzyskania przez nie funkcji wspierajacej. Najczesciej dziata-
nia te dotyczg systemu rodzinnego i sg realizowane poprzez terapie
systemowa. Nastepnie grupy rowiesniczej, jaka jest klasa. W tym
przypadku wprowadza sie dziatania integrujace grupe, zadania
projektowe w celu realizacji wspolnego celu koordynowane przez
specjaliste. Wazng umiejetnoscig do pracy z grupag jest wiedza
i kompetencje w zakresie zarzgdzania procesem grupowym. Oso-
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ba posiadajgca takie umiejetnosci potrafi zrozumiec fazy rozwoju
grupy i wykorzystac dziatajgce tam mechanizmy do celow inte-
gracji, pogtebienia wiezi i budowania systemu wsparcia. Strategie
wsparcia mozna takze realizowac w relacji ze specjalistg. Wowczas
nazywamy jg wsparciem profesjonalnym. Moze ono mie¢ charakter
zarowno emocjonalny, jak i instrumentalny czy wartosciujacy. W re-
lacji wspierajacej ze specjalistg czesto ma miejsce modelowanie
pozytywnych zachowan. Wsparcie profesjonalne realizowane jest
takze w grupach terapeutycznych prowadzonych przez specijaliste.
Nalezy w miejscu tym wskazac na roznice pomiedzy wsparciem
profesjonalnym w grupie terapeutycznej, a wsparciem otrzymy-
wanym w grupie samopomocowej. Grupy SamopomoCcowe nie sg
prowadzone przez specjalistow (psychologow czy lekarzy). Obej-
mujg one osoby doswiadczajgce podobnych trudnosci, ktore sie
spotykaja i wzajemnie wspierajg. Sg to np. cztonkowie rodzin osob
chorych na choroby terminalne, osoby uzaleznione od alkoholu czy
rodzice dzieci uzaleznionych. Osoby te dzielg sie¢ doswiadczeniem
i wspierajg emocjonalnie.

Strategia liderow mtodziezowych - strategia ta zaczerpnieta
zostata z profilaktyki amerykanskiej. Nazwa nie okresla, jak w przy-
padku innych strategii, zakresu dziatan profilaktycznych, a odno-
si sie do realizatorow profilaktyki, ktorymi sg mtodzi ludzie. Nie sg
oni profesjonalistami, ale rowiesnikami lub sg nieznacznie starsi od
grupy, z ktora pracuja. Strategia ta bazuje na mechanizmach podo-
bienstwa i modelowania. Okazuije sig, ze mtodziez w wiekszym stop-
niu jest sktonna do modelowania postaw nieco starszych kolegow
niz specjalistow odbiegajacych od nich dos¢ znacznie wiekiem.
W zwigzku z szybkimi przemianami spotecznymi dorosli czesto nie
posiadajg aktualnej wiedzy w waznych dla mtodziezy tematach (np.
0sob popularnych w mediach spotecznosciowych, muzyki, zna-
czen symboli itp.), trudniej niz mtodzi nawiazujg kontakt. Wsparcie
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dziatan profesjonalnych przez liderow mtodziezowych ma ogromne
znaczenie dla skutecznosci profilaktyki. Osoby te dziatajg zwykle na
zasadzie wolontariatu, ktory stanowi dla nich forme spedzania wol-
nego czasu i realizacji wtasnych potrzeb. Przechodzg takze szereg
szkolen wzmacniajacych ich kompetencje spoteczne. Mamy wigc
do czynienia z podwojna profilaktyka, wsparcia rozwoju liderow
oraz realizacji strategii wsparcia rowiesniczego.

Strategia ograniczania szkdd - strategia wprowadzona do pro-
filaktyki niedawno. Wigze sie ona z rozumieniem samej profilaktyki.
Profilaktyka skierowana do 0sob przejawiajgcych zachowania ry-
zykowne czesto polega na ograniczaniu szkod zwigzanych z prze-
jawianiem tychze zachowan. Szkody te moga miec¢ charakter zdro-
wotny oraz spoteczny. Profilaktyka ograniczania szkod ma miejsce
w sytuaciji, w ktorej nie mozna catkowicie zlikwidowac zagrozenia.
W sytuacji pandemii COVID-19 i w czasie pocovidowym gtoéwnie
polega na przekazywaniu rzetelnych informacji zmniejszajgcych
lek, zapewnieniu szczepionek, zapewnieniu pomocy osobom cho-
rym, rozdawaniu maseczek itp. Strategia ta odnosi sie takze do
uzupetnienia wiedzy dzieci szkolnych, zwtaszcza z klas egzamina-
cyjnych, organizacji zajec¢ integracyjnych, ktorych celem jest ogra-
niczenie negatywnych konsekwencji izolacji oraz inne aktywnosci
minimalizujgce szkody spowodowane pandemig i ograniczeniami
aktywnosci spoteczne;.

Strategia interwencji - polega na kompleksowym dziataniu,
zwykle w interdyscyplinarnych zespotach w sytuacji zagrozenia.
Stosowana jest np. wobec 0s6b w sytuacji przemocy, uciekajacych
z domu, probujacych popetni¢ samobojstwo itp. Celem interwen-
Cji jest przywrocenie osobie rownowagi, poczucia bezpieczenstwa
oraz zaspokojenie jej podstawowych potrzeb, takich jak np. bez-
pieczne miejsce pobytu, jedzenie, wsparcie emocjonalne. Czesto
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w zespole interwencyjnym jest psycholog, pracownik socjalny,
prawnik, lekarz.

Jak juz wspomniano, program profilaktyczny moze by¢ skiero-
wany do grupy osob np. uczniow danej klasy i moze by¢ odpowie-
dzig na problemy doswiadczane przez uczniow tej klasy. Wowczas
przygotowanie takiego programu, poza programem profilaktyki
uniwersalnej, wymaga diagnozy zachowan ryzykownych przeja-
wianych przez ucznioéw danej klasy i czynnikéw ryzyka, dobrze jest
takze dla petnej diagnozy zweryfikowac nasilenie przejawianych
przez uczniow czynnikow chronigcych. Petna diagnoza pozwala
odczytac potrzeby profilaktyczne uczniow danej klasy. Przyktado-
wo w omawianej klasie wystepujg problemy z eksperymentowa-
niem z papierosami, alkoholem, nadmierne spedzanie czasu przy
komputerze, przejawy przemocy (sg zarowno agresorzy, jak i ofiary).
boér gotowego programu profilaktycznego, ale wymaga opracowa-
nia autorskiego programu skierowanego do uczniow danej klasy,
ktory bedzie odpowiedzig na ich potrzeby.

Program profilaktyczny moze takze by¢ nakierowany na konkret-
ny problem, np. moze by¢ skierowany do uczniow, ktorzy przejawia-
ja zachowania agresywne (werbalne i fizyczne, w relacjach bezpo-
$rednich, jak i w sieci). Wowczas nie jest on przeznaczony dla catej
klasy, ale kierujemy do niego osoby ze szkoty, czy nawet roznych
szkot, ktore spetniaja kryteria uczestnika projektu (przejawianie za-
chowan agresywnych). Takie programy, dotyczgce tematyki uza-
leznien, ale i innych zachowan nieprzystosowawczych, mozna juz
znalez¢ na listach programow rekomendowanych.

Konstrukcja programu profilaktycznego nie jest tatwa. Ponizej
przyblizymy podstawowe jej etapy:
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1. Diagnoza zapotrzebowania na oddziatywania profilaktyczne.

Diagnoza obejmuije catg grupe, do ktorej planujemy skierowac pro-
gram, np. klase czy szkote lub probe oséb z danej grupy, zwtaszcza
kiedy grupa jest bardzo liczna. Wazne jest, aby dobor proby do badan
byt losowy. Brak losowosci uniemozliwi ekstrapolacije uzyskanych wy-
nikdw na catg grupe. Diagnoza powinna da¢ odpowiedz na nastepu-
jace pytania: jakie zachowania problemowe wystepuja w grupie i jakie
jest ich nasilenie? jakie czynniki ryzyka sg obecne w grupie i w jakim
nasileniu? jaki jest poziom czynnikéw chronigcych w badanej grupie?
Forma prowadzenia diagnozy moze by¢ roznorodna. Zwykle stosuje
sie anonimowe kwestionariusze z pytaniami, skierowane bezposred-
nio do dzieci/mtodziezy. W przypadku matych dzieci pytania mozna
skierowa¢ do rodzicow. Rzadziej stosuje sie rozmowy indywidualne
i wywiady grupowe, gtownie z powodu trudnos$ci w analizie mate-
riatu (duze zaangazowanie czasu). Zrodtami uzupetniajgcymi moga
by¢ ankiety czy wywiady skierowane do nauczycieli i rodzicow oraz
analiza dokumentow, np. ocen, frekwencji itp.

2. Formutowanie problemow, ktore wystepujg wsrod osob bada-
nych.

Faza ta polega na sformutowaniu najwazniejszych problemoéw
dla badanej grupy. Eksplorujgc materiat badawczy w poszukiwa-
niu problemow nalezy najpierw zwroci¢ uwage na nasilenie wsrod
mtodziezy zachowan ryzykownych, nastepnie czynnikow ryzyka
i nasilenie czynnikow chronigcych. Problemy mozna formutowac
w sposob rownorzedny badz hierarchiczny. Przyktadem rowno-
rzednego sformutowania problemow sa: 1) W badanej grupie 60%
mtodziezy czesto pije piwo i 2) Wsrod badanych 40% przejawia
zachowania o charakterze agresji werbalnej. Sg to dwa niezalezne
problemy (przynajmniej tak mozna sadzic¢). Problemy formutowane
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hierarchicznie dotycza zwykle tej samej kategorii. Problem gtowny:
70% mtodziezy eksperymentuje z substancjami psychoaktywnymi.
Problem szczegotowy: 1) 60% mtodziezy pije czesto piwo; 2) 20%
pali papierosy; 3) 4% okazjonalnie pali marihuane.

3. Okreslanie celu programu profilaktycznego.

Odbywa sie poprzez odniesienie do problemow. Cele formu-
tujemy w ten sam sposob, w jaki sformutowano problemy (moga
by¢ np. dwa cele rownorzedne badz cel gtowny i cele szczego-
towe). Cel okresla stan, ktory chcemy osiggna¢ po zrealizowaniu
dziatan profilaktycznych. Musi on wiec zosta¢ sparametryzowany.
Przy formutowaniu celu nalezy uwzgledni¢ zasade SMART, jest
to z akronim pochodzgacy od: specific (szczegotowy/specyficzny),
measurable (mierzalny), achievable (osiggalny), relevant (istotny),
time-bound (okreslony w czasie/terminowy). Niektorzy uzupetnia-
ja jeszcze SMART o ecological (ekologiczny) i recorder (zapisany),
wowczas mowimy o zasadzie SMART(ER) (Chwaszcziin., 2019).

4. Wyznaczenie zadan.

Zadania sg etapami/sposobami realizacji celow. Jeden cel moz-
na realizowac¢ poprzez rozne zadania. Zadania powinny by¢ kon-
struowane w ten sposob, aby przyblizaty do realizacji celu (celowe).
Generowanie zadan wymaga od profilaktyka wiedzy w zakresie
czynnikow i mechanizmow ksztattujgcych zachowania. Na tym eta-
pie konstruowania programu dobrze jest takze zaangazowac przed-
stawicieli mtodziezy, do ktorej program jest kierowany. Forma za-
dan powinna byc¢ dla niej atrakcyjna. Zwigksza to szanse na udziat
mtodych ludzi w programie, ich zaangazowanie oraz skutecznosc
samego programu.
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5. Szczegotowe rozplanowanie realizacji kazdego zadania.

Realizacja programu trwajgcego kilka miesiecy wymaga szcze-
gotowego zaplanowania. Dotyczy to zwtaszcza: czasu realizacji,
liczby godzin poszczegolnych zadan, czestotliwosci, miejsca reali-
zacji, doboru realizatorow, koordynatorow i innych. Wazng kwestig
jest sam tytut programu, nie powinien on brzmiec¢ negatywnie, nie
powinien etykietowac. Kolejng kwestig, na ktorg nalezy zwrocic
uwage s zasady rekrutacji do programu. Nalezy odpowiedzie¢ so-
bie na pytania: Czy dziatania profilaktyczne przeznaczone sg dla
catej populacji np. szkoty? Czy niektore dziatania przeznaczone sg
dla catej grupy, a inne dla wybranych osob spetniajacych okreslone
kryteria? Jakie sa kryteria rekrutacji do poszczegolnych form wspar-
cia?

6. Analiza zasobow wewnetrznych niezbednych do zrealizowania
zadan.

Faza ta polega na analizie zasobow wewnetrznych instytucji
(szkoty, NGO-s, innej) do zrealizowania zaplanowanych dziatan.
W pierwszej kolejnosci dokonuje sie analizy wiasnych zasobow ka-
drowych, lokalowych, sprzetowych itp. W kolejnym etapie nalezy
zastanowic sie skagd mozna pozyskac brakujgce zasoby?

7. Analiza zasobow zewnetrznych niezbednych do zrealizowania
zadan.

Analiza zasobow zewnetrznych dotyczy poszukiwania niezbed-
nych zasobow do realizacji programu, ktore nie sg dostepne w $ro-
dowisku wewnetrznym. Pierwszym naturalnym otoczeniem dla
np. szkoty jest gmina. Analiza zasobow odbywa sie zwykle w kilku
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kategoriach: zasoby ludzkie (specjalisci, koordynatorzy), lokalowe
(sale do zajec), techniczne (sprzet niezbedny do wykonania zadan)
i materialne (finansowe). Waznym zasobem instytucji s osoby
majace umiejetnosci pozyskiwania funduszy na realizacje dziatan
profilaktycznych. Dotacje takie mozna pozyskac¢ z wielu instytuciji
rzadowych i pozarzgdowych.

8. Przyjecie zatozen ewaluaciji.

Etap 6smy jest niezmiernie wazny w planowaniu dziatan profi-
laktycznych. Zaktada on zaplanowanie ewaluacji programu, czyli
oceny jego skutecznosci. Ta z kolei bezposrednio przektada sie na
wprowadzenie do programu zmian, ktore beda wigzaty sie z pod-
niesieniem jego skutecznosci i zachowaniem zasad ekonomicz-
nosci. Z tego tez wzgledu nalezy przyjac kryteria oceny realizaciji
celu/celow, jak i kryteria oceny poszczegolnych zadan realizowa-
nych w programie. Kolejnym etapem jest wybor lub opracowanie
narzedzi pomiaru przyjetych kryteriow. | tak np. cel zwigzany ze
zmniejszeniem liczby osob eksperymentujgcych z substancjami
psychoaktywnymi mozna mierzy¢ przyjmujac kryterium - liczba
0s0b eksperymentujgcych z substancjami psychoaktywnymi, na-
rzedziem pomiaru moze byc¢ ankieta badajgca czestotliwos¢ uzy-
wania poszczegolnych substancji wykonana przed rozpoczeciem
programu i po jego zakonczeniu. Poszczegolne formy wsparcia
mozemy weryfikowac poprzez przyjecie kryterium merytoryczne-
go zmiany, np. rodzaj strategii radzenia sobie ze stresem, poziom
poczucia wiasnej skutecznosci, sposob spedzania czasu wolnego
itp. Mierzymy cechy/umiejetnosci/kompetencje przed rozpocze-
ciem wsparcia i po zakonczeniu. Oczekujemy, ze nastagpita pla-
nowana zmiana np. w sposobie radzenia sobie, spedzania czasu
wolnego itp. W ewaluacji mozemy takze przyjac kryterium zado-
wolenia uczestnika z udziatu w programie, zwtaszcza w odniesie-
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niu do zadan zwigzanych z alternatywnymi formami spedzania
czasu, udziatu w konkursach profilaktycznych, rajdach itp. Niekie-
dy wystarczajgcym zrodtem pomiaru moze by¢ lista obecnosci.
Ma ona zastosowanie np. podczas zaje¢ dodatkowych rozwijajg-
cych zdolnosci uczniow (sportowych, matematycznych i innych).
Obecnos¢ dzieci na zajeciach wskazuje na ich atrakcyjnosc. Zajecia
te w sposob konstruktywny gospodaruja czas wolny mtodego czto-
wieka, zaspokajajg jego potrzeby rozwojowe i rozwijajg umiejetno-
$ci. Brak zaplanowanej ewaluacji w programie moze doprowadzi¢
do tego, ze programy nieskuteczne, niepowodujgce pozadanych
zmian, sg corocznie powielane i finansowane. Profesjonalne dzia-
tania profilaktyczne zaktadajg obligatoryjng ewaluacije!

9. Okreslenie ryzyka i sposobow jego minimalizowania.

Zaplanowanie szczegotowego programu uwzglednia takze
tzw. analize ryzyka. Koordynator dziatan stara sie przewidziec, czy
istnieja jakies$ zagrozenia, ze program nie zostanie zrealizowany
i w jaki sposdb mozna temu zapobiegac. Nalezy przeanalizowac¢
kazdy etap przygotowania i realizacji programu. Zwtaszcza uwage
nalezy zwrocic na: promocije projektu, ktora wigze sie z frekwencja,
atrakcyjnosc¢ zajec, plastycznosc realizatorow (dotyczy mozliwosci
wprowadzenia zmian w trakcie realizaciji, ktore sg odpowiedzig na
potrzeby odbiorcow), kompetencje realizatoréw do pracy z grupa

itp.
10. Okreslenie finalnego planu dziatan.

Ztozenie i zapisanie catosci programu jako wynik finalny poka-
zuje ogrom wykonanej pracy, ale takze jest pomocne w koordyno-
waniu zadan i planowaniu ich finansowania. Zaleca sie umieszcze-
nie koncowej wersji programu w programie typu Excel w podziale
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zadan na poszczegolne miesigce czy tygodnie. Wykonanie takiej
matrycy wizualnie pokazuje nasilenie wsparcia w poszczegolnych
okresach realizacji programu. Jest to moment, w ktorym mozliwe
sg zmiany w harmonogramie realizacji programu. Nalezy przeana-
lizowac¢ czy nie ma w okresie realizacji programu okresow wskazu-
jacych na zbyt duze obcigzenie uczestnika projektu odziatywaniami
i okresow tzw. pustych, bez zadnych oddziatywan. Program profi-
laktyczny w okresie realizacji powinien by¢ roztozony rownomier-
nie. Dziatania obcigzajgce nie beda przyczyniaty sie do realizacji
celow profilaktycznych, a dziatania okazjonalne, tzw. akcje, nie s3g
programem profilaktycznym.

Podsumowanie:

1. Strategie profilaktyczne to ogolne sposoby dziatania wykorzy-
stywane do realizacji celow profilaktycznych. Strategia jest po-
jeciem szerszym niz program profilaktyczny, poniewaz okre-
$la ogolny sposob dziatania. Z kolei program profilaktyczny
skierowany jest albo do konkretnej grupy oséb (odpowiada
na potrzeby grupy), albo jest odpowiedzig na konkretny pro-
blem (wowczas przyjmujemy do programu osoby spetniajace
okreslone kryteria).

2. Konstruowanie programow profilaktyki uniwersalnej bazuje
na wynikach badan naukowych i osiggnieciach nauki, nie wy-
maga przeprowadzania odrebnej diagnozy potrzeb grupy, do
ktorej kierowany jest program profilaktyczny.

3. Programy profilaktyki selektywnej skierowane do konkretnej
grupy odbiorcow, np. klasy czy szkoty, wymagaja rozpoznania
potrzeb grupy docelowej w zakresie wsparcia profilaktyczne-
go! Programy nakierowane na prace z konkretnym proble-
mem, do ktorych prowadzi sie rekrutacje opartg o kryteria
uczestnictwa, np. programy porozumiewania sie bez przemo-
cy, powinny by¢ przygotowane na bazie osiggniec nauki.
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4, Realizacja indywidualnych programow profilaktyki wskazujg-
cej musi by¢ poprzedzona indywidualng diagnoza potrzeb!

5. Konstruowanie autorskiego programu profilaktycznego wyma-
ga szerokiej wiedzy w zakresie czynnikow ryzyka, czynnikow
chronigcych, mechanizmow powstawania okreslonych zacho-
wan, znajomosci teorii naukowych wyjasniajgcych zachowa-
nia problemowe, wynikéw badan naukowych w zakresie po-
trzeb profilaktycznych w okreslonych grupach rozwojowych,
znajomosci formutowania problemow, celow oraz planowania
dziatan, analizy zasobow, budowania harmonogramow i bu-
dzetu, a takze znajomosci przygotowania ewaluacji programu.



Rozdziat 2

Wzmacnianie zasobéw podmiotowych -
preznos¢

W rozdziale tym przedstawione zostang wyniki badan naukowych
oraz wskazowki do pracy profilaktycznej nad wzmacnianiem istot-
nego w okresie adolescencji czynnika chronigcego jakim jest
preznosc. Odpowiemy na pytania jak rozumiana jest preznosc¢
i dlaczego jest ona tak istotna dla ksztattowania satysfakciji z zycia.
Przyblizymy mozliwosci weryfikowania poziomu preznosci u mto-
dziezy oraz przedstawimy rekomendacje do jej wzmacniania.

1. Cotojest preznosc?

Preznosc¢ - resilience (synonimy: odpornos¢, sprezystosé, elastycz-
no$c¢) rozumiana jest jako proces skutecznego przezwyciezania
negatywnych zjawisk i wydarzen zyciowych badz jako wzglednie
stata wtasciwos¢ osobowosci (wowczas resilency). Jest waznym
czynnikiem chronigcym w adaptaciji i zdrowiu. Na preznosc sktadajag
sie trzy kategorie czynnikow: indywidualne czynniki chronigce, ro-
dzinne czynniki chronigce i spoteczne czynniki chronigce (Ahern
iin., 2006).

Oginska-Bulik i Juczynski (2011) wprowadzili okreslenie prez-
nos$¢, rozumiane jako odpornosc, sprezystose, elastycznosc. Cecha
ta, wzglednie stata podlega rozwojowi, ksztattuje sie i ma ztozony
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charakter. Preznosc obejmuje: optymistyczne nastawienie, energie,
wytrwatosc¢, determinacje w dziataniu, poczucie humoru i otwartos¢
na nowe doswiadczenia, kompetencije osobiste i tolerancje nega-
tywnego afektu. Ksztattowana jest poprzez zdobywanie nowych
doswiadczen oraz skuteczne radzenie sobie z trudnosciami, cze-
mu towarzyszg pozytywne emocje. Znaczace w tym procesie jest
proaktywne radzenie polegajace z jednej strony na poszukiwaniu
wyzwan, z drugiej na gromadzeniu zasobow. Czynnikami sprzyja-
jacymi budowaniu preznosci sa: kierowanie sie wewnetrznymi za-
sadami, ksztattowanie niezaleznosci, kreatywnosci, chec¢ uczenia
sie, umiejetnosc¢ dostrzegania i korzystania ze wsparcia. Preznosc¢
zwana jest ,metazasobem” - kluczem do zdrowia (Oginska-Bulik
i Juczynski, 2011).

Skala do pomiaru preznosci u dzieci i mtodziezy SPP-18, autor-
twa N. Oginskiej-Bulik i Z. Juczynskiego (2011), mierzy preznosc
w rozumieniu indywidualnej wtasciwosci jednostki (rozumianej jako
mechanizm samoregulaciji), ktora jest istotna w procesie skutecz-
nego radzenia sobie oraz sprzyjajaca procesowi adaptacji. Moze
stuzy¢ takze do przewidywania reakcji na stres i wydarzenia trauma-
tyczne. Skala obejmuje cztery podskale: Optymistyczne nastawie-
nie i energia, Wytrwatosc i determinacja w dziataniu, Poczucie hu-
moru i otwartos¢ na nowe doswiadczenia, Kompetencje osobiste
i tolerancja negatywnego afektu.

Preznos¢ koreluje pozytywnie z ekstrawersja i negatywnie z neu-
rotycznoscig; pozytywnie z aktywnym radzeniem sobie oraz plano-
waniem, ujemnie z zaprzeczaniem, zaprzestaniem dziatan, obwinia-
niem siebie. W badaniach osob dorostych wykazano role preznosci
jako predyktora powrotu do zdrowia po PTSD oraz jako czynnik roz-
woju potraumatycznego (Oginiska-Bulik i Juczynski, 2011).

Preznosc rozumiana jako proces mozna ksztattowac (np. w pro-
filaktyce), np. poprzez rozwoj umiejetnosci zyciowych (porozumie-
wanie sig, dobre relacje interpersonalne, radzenie sobie ze stresem



Wzmacnianie zasobow podmiotowych 45

i negatywnymi emocjami, budowanie poczucia wtasnej wartosci
i skutecznosci, umiejetnosci skutecznego myslenia i podejmowa-
nia decyzji). Rozwojowi preznosci u dzieci sprzyjaja dobre relacje
z rodzicami i innymi osobami znaczacymi (nauczycielami) oraz two-
rzenie przyjaznego srodowiska (rodzinnego, szkolnego).

Prezno$¢ ujmowang w kategoriach cech osobowosci takze moz-
na ksztattowac. Preznosc¢ ksztattowana jest poprzez zdobywanie
nowych doswiadczen oraz skuteczne radzenie sobie z trudnoscia-
mi, czemu towarzyszg pozytywne emocje. Znaczgce w tym procesie
jest proaktywne radzenie polegajgce z jednej strony na poszukiwa-
niu wyzwan, z drugiej na gromadzeniu zasobow. Czynnikami sprzy-
jajacymi budowaniu preznosci sa: kierowanie sie wewnetrznymi za-
sadami, ksztattowanie niezaleznosci, kreatywnosci, che¢ uczenia
sie, umiejetnosc dostrzegania i korzystania ze wsparcia.

2. Jak preznosc¢ wigze sie zodczuwang jakoscig zycia?

Na podstawie badan ogolnopolskich prowadzonych w drugiej
potowie wrzesnia 2021 roku wsrod 4828 osob mtodych w okresie
adolescencji (10-19 lat) z 557 szkot otrzymano zaprezentowane
ponizej wyniki. Doktadny przebieg badan, metodologia, zastoso-
wane kwestionariusze i statystyki zostaty opisane w pierwszej cze-
Sci ksigzki Jakosc zycia adolescentow w czasie pandemii COVID-19
autorstwa J. Chwaszcz, M. tysiak i S. Mamcarza (2022).
Odczuwana przez preadolescentow jakosc zycia w domenie
fizycznej, psychicznej, autonomii i relacji z rodzicami, rowiesniczej
i wsparcia, szkolnej oraz ogolny wynik jakosci zycia korelowaty po-
zytywnie z preznoscig oraz wszystkimi jej sktadnikami: optymistycz-
nym nastawieniem i energig, wytrwatoscia i determinacja w dzia-
taniu, poczuciem humoru i otwartoscig na nowe doswiadczenia,
kompetencjami osobistymi i tolerancjg negatywnego afektu. Naj-
silniejsze zwiagzki zaznaczyty sie pomigedzy poczuciem jakosci zycia
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w domenie psychicznej i w wyniku uogolnionego poczucia jakosci
zycia z preznoscia.

W grupie mtodziezy z klas 6-8, bedacych we wczesnej ado-
lescencji poczucie jakosci zycia zarowno w wyniku ogolnym, jak
i wszystkich pieciu domenach korelowato pozytywnie z prezno-
scig i jej sktadowymi. Najsilniejsze korelacje ujawnity sie pomiedzy
preznoscig a ogolnym wynikiem jakosci zycia, dobrostanem psy-
chicznym i fizycznym. Pozostate miaty umiarkowana site zwigzku.
W zakresie sktadowych preznosci, najsilniejsze korelacje wystapity
pomiedzy optymistycznym nastawieniem i energig, wytrwatoscia
i determinacja w dziataniu, poczuciem humoru i otwartoscig na
nowe doswiadczenia, kompetencjami osobistymi i tolerancjg ne-
gatywnego afektu, a ogélnym poczuciem jakosci zycia. Silne do-
datnie korelacje cechujag takze zwigzek dobrostanu psychicznego
z wytrwatoscig i determinacja w dziataniu oraz poczuciem humo-
ru i otwartoscig na nowe doswiadczenia. Pozostate zwigzki miaty
umiarkowana site korelaciji.

Odczuwana przez mtodziez w wieku 16-19 lat jakosc¢ zycia, za-
rowno uogolniona, jak i w poszczegolnych domenach, korelowa-
ta dodatnio z preznoscia i jej sktadowymi. Najsilniejsze zaleznosci
ujawnity sie pomiedzy ogolnym wynikiem jakosci zycia, zadowo-
leniem z funkcjonowania fizycznego i dobrostanem psychicznym
a wynikiem ogolnym preznosci. Ponadto wynik ogolny jakosci zy-
cia oraz dobrostan psychiczny silnie korelowaty z optymistycznym
nastawieniem i energig, wytrwatoscia i determinacja w dziataniu,
poczuciem humoru i otwartoscig na nowe do$wiadczenia. Pozosta-
te zaleznosci pomiedzy domenami jakosci zycia i preznosci miaty
zwigzek dodatni umiarkowany.

Analiza regresji wykazata, ze odczuwana jakos¢ zycia przez ado-
lescentow (we wszystkich grupach) zalezy od poziomu preznosci
(Chwaszcziin., 2022; zob. rysunek 3). Wzrastata ona wraz ze wzro-
stem preznosci przejawiajgcej sie optymistycznym nastawieniem
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i energig, wytrwatosciag i determinacja w dziataniu, poczuciem hu-
moru i otwartoscig na nowe doswiadczenia, kompetencjami oso-
bistymi i tolerancja negatywnego afektu. Zwigzek preznosci z od-
czuwang jakoscig zycia wykazano w licznych badaniach zarowno
wsérod mtodziezy dobrze przystosowanej, jak i wérod mtodziezy nie-
przystosowanej (Basinska, 2009; Caqueo-Urizar i in., 2022; Jones
iin., 2021; Konaszewski i Kwadrans, 2017; Oginska-Bulik i Juczyn-
ski, 2011). Na istotna role preznosci w zachowaniu dobrostanu pod-
czas pandemii wskazujg takze Caqueo-Urizar i wspotpracownicy
(2022). Badanie 2277 uczniow w wieku 12-18 lat z pétnocnego
Chile pokazuje, ze samoocena i preznos¢ maja bezposredni wptyw
na zadowolenie z zycia nastolatkow w czasie pandemii COVID-19.

Preznosc istotnie wptywa na poziom odczuwanej przez adole-
scentow jakosci zycia.

Rysunek 3. Graficzne przedstawienie sktadowych elementow preznosci
w ujeciu Oginskiej-Bulik i Juczynskiego (2011)

prezno$¢

poczucie humoru kompetencje wytrwatos¢

optymistyczne

i otwartos¢ na nowe osobiste i tolerancja R
nastawienie

doswiadczenia negatywnego afektu

i determinacja
w dziataniu

Zrodto: Opracowanie wiasne.

Wzrost preznosci przyczynia sie do poprawy odczuwanej przez
adolescentow jakosci zycia.
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3. Jak weryfikowac¢ poziom preznosci?

Preznosc¢ jest zmienng ztozona z cech, umiejetnosci i kompeten-
cji, takich jak: optymistyczne nastawienie i energia, wytrwatos$c¢
i determinacja w dziataniu, poczucie humoru i otwarto$¢ na nowe
doswiadczenia, kompetencje osobiste i tolerancja negatywnego
afektu. Sprawdzanie poziomu preznosci zwigzane jest z weryfiko-
waniem poszczegolnych zmiennych sktadowych. Mozna wykorzy-
stac¢ do tego gotowe metody kwestionariuszowe przeznaczone do
badania okreslonej grupy wiekowej, np. Skala Pomiaru Preznosci
SPP-25, SPP-18 Juczynskiego i Oginskiej-Bulik (2011) czy Kwestio-
nariusz Oceny Preznosci KOP-26 Gasiora, Chodkiewicza i Cichow-
skiego (2016). Metody te sg jednak zarezerwowane do uzycia przez
psychologow. Profilaktyk nieposiadajacy wyksztatcenia psycholo-
gicznego moze postuzyc sie autorskg ankietg skonstruowang na
potrzeby badania lub wywiadem. Ponizej przedstawiamy pytania,
ktore mozna wykorzysta¢ w wywiadzie.

Tabela 2. Sktadowe preznosci oraz zakresy pytan weryfikujace poszcze-
golne obszary preznosci (por. Oginska-Bulik i Juczynski, 2011)

Zasob Zakres pytan

Jak osoba wykorzystuje doswiadczenia porazek i niepowo-
dzen w perspektywie przysztosci

Jak osoba ocenia zycie przy uwzglednieniu doswiadczania

Optymistyczne porazek?
?gﬁz‘é"f:”'e Jak zachowuje sig osoba w realizacji celow, w sytuaciji odno-

szenia niepowodzenia?

Jak osoba reaguje w trudnej sytuac;ji?

Jak osoba ocenia swoje zasoby energii?
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Zasob Zakres pytan
Jak wyglada realizacja celow, jesli pojawiaja sie przeszkody?
Jak osoba radzi sobie z trudnymi problemami? Czy podejmuje
.. wysitek poradzenia sobie niezaleznie od trudnosci?
Wytrwatosc
i determinacja Jak reaguje osoba, jesli sytuacja wyglada beznadziejnie?
w dziataniu

Co robi, aby osiggnac cel?

W jaki sposob planuje i realizuje cele? Czy realizuje je od po-
czatku do konca zgodnie z planem?

Poczucie humoru
i otwartosc
na doswiadczenie

Czy osoba dostrzega pozytywne strony w sytuacjach trud-
nych?

Czy wykorzystuje strategie poczucia humoru?

W jakim stopniu osoba jest otwarta na nowe doswiadczenia?

Kompetencje
osobiste

i tolerancja
negatywnego
afektu

Jak osoba ocenia swoje kompetencje do radzenia sobie z sy-
tuacjami trudnymi?

Jak osoba reaguje na stres? Czy zachowuje jasnos¢ myslenia?

Jak ocenia siebie?

Jak wyglada jej kontrola emocji w sytuacjach trudnych?

Zrodto: Opracowanie wtasne.

Gasior (2016) dodaje jeszcze kompetencije osobiste, spoteczne
i relacje w rodzinie jako istotne sktadowe preznosci.

Tabela 3. Sktadowe preznosci wedtug Gasiora (2016) i zakresy pytan do

ich weryfikacji

Zasob

Zakres pytan

Kompetencje
osobiste

Jakie cele stawia sobie osoba w zyciu? Czy ma cel odlegty i cele bliz-
sze?

W jaki sposob osoba planuje realizacje celow?

Jak czuje sie odpowiedzialna za realizacje wyznaczonych sobie celow?

Na ile posiada poczucie sprawczosci, ma poczucie, ze poradzi sobie
z realizacjg zadan, ktore przed nig stojg?

Jak osoba ocenia swoje zycie? Czy jest dla niej wartosciowe?

Jak sensowne jest dla niej zycie?

Czy osoba wyraza nadzieje na przysztosc? Czy jest pozytywnie nasta-
wiona do przysztosci?
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Zasob Zakres pytan

Jak osoba ocenia swoje umiejetnosci w zakresie nawigzywania no-
wych przyjazni?
Jak wielu znajomych ma osoba?

Kompetencje
spoteczne Jak czuje sie w nowych dla siebie miejscach i relacjach?

Jak odnajduje sie w sytuacji proszenia o pomoc? Czy potrafi? Czy ko-
rzysta z pomocy?

Jak osoba ocenia swojg waznos¢ w rodzinie? Czy cztonkom rodziny
zalezy na sobie nawzajem?

Na ile ceni taki zasob jak rodzina w swoim zyciu?

Relacije Jak spedza czas z rodzing i czy to daje jej satysfakcje?

rodzinne Jakie relacje tacza jg z cztonkami rodziny? Czy utrzymuie bliskie i cze-
ste kontakty?

Jak wyglada wsparcie w rodzinie? Czy moze na nie liczy¢?

W jaki sposéb w rodzinie sa rozwigzywane konflikty?

Zrodto: Opracowanie wtasne.
4. Jak wzmacnia¢ preznosc¢ w profilaktyce?

Preznosc jest cecha ztozong, mechanizmem, ktory sie dynamicznie
rozwija. Mozna jg zatem ksztattowac¢ rowniez w dziataniach profi-
laktycznych. Czasem szczegolnie sprzyjajgcym wzmachnianiu prez-
nosci jest czas obiektywnie trudny, jak okres pandemii COVID-19.
Zgodnie z zatozeniami konstruktu resilience preznosc ksztattuje sie
na podtozu pewnych cech, w sytuacji obiektywnie trudnej, przy za-
pewnionych czynnikach chronigcych (zwtaszcza wsparciu). Jakie
zatem dziatania sprzyjaja ksztattowaniu cech zwigzanych z rezylien-
cja? | jakie ksztattujg sam mechanizm odpornosci?

Wzmacnianie preznosci powinno by¢ obecne w programach
profilaktyki uniwersalnej, istnieja bowiem dowody naukowe na jej
pozytywny zwigzek z ksztattowaniem wysokiej jakosci zycia dzie-
ci i mtodziezy. Ponizej przedstawiono propozycje oddziatywan
wzmachniajgcych preznosc.
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Tabela 4. Przyktadowe dziatania wzmacniajace preznosc

Zmienna,
ktorg sie wzmacnia

Dziatania/strategie

Optymistyczne
nastawienie
ienergia

Cecha ta w duzej mierze zwigzana jest z poczuciem witasnej wartosci
i poczuciem skutecznosci. Osoba, ktéra ma poczucie wtasnej war-
tosci i jest przekonana o tym, ze potrafi poradzi¢ sobie z zadaniem,
ktore ma do wykonania podchodzi do niego z energia i oczekuje
pozytywnych efektoéw. Dlatego wzmacnianie tej cechy zaktada pra-
ce nad doswiadczaniem poczucia wtasnej skutecznosci. Poczucie
takie mozna uzyskac poprzez stawianie osobie wymagan, z ktorymi
sobie poradzi, a nastepnie nagradzajgc wykonanie przez nig zadan.
Z czasem zwiekszamy wymagania, aby byty dla osoby/grupy wyzwa-
niem. Realizacja takiej strategii w grupie np. metoda projektowa za-
pewnia dodatkowo nawigzywanie relacji i poczucie satysfakcji z nich
oraz uruchamia zjawisko tzw. przeptywu potencjatu z osob niskoza-
sobowych na wysokozasobowe (oczywiscie te wysokozasobowe
niczego nie tracg, a zyskuja kolejne zasoby, takie jak np. poczucie
satysfakcji) (Zajkowski i Niewiadomska, 2013).

Wytrwatosc
i determinacja
w dziataniu

Cecha ta jest w duzej mierze uwarunkowana temperamentalnie, ale
w odziatywaniach profilaktycznych mozna ja wzmacnia¢ gtownie po-
przez nauke stawiania celow dtugoterminowych i krétkoterminowych,
wsparcie realizacji celow krotkoterminowych i doswiadczanie przez
mitodego cztowieka satysfakciji z tej zdolnosci. Wyrazne pokazanie,
ze realizacja kazdego celu szczegotowego przybliza mtodego czto-
wieka do wartosciowego dla niego celu gtownego jest kluczem do
budowania wytrwatosci. Istotnym elementem jest tutaj wsparcie i mo-
tywowanie prowadzace do uksztattowania wewnetrznej motywacji do
dziatania (osiagania zmian). W tego typu dziataniach profilaktycznych
mozna wykorzysta¢ metode dialogu motywujacego (DM). (Naar-King
i Suarez, 2020).

Poczucie humoru
i otwartosc
na doswiadczenie

Poczucie humoru jest sktadnikiem repertuaru reakcji radzenia sobie
ze stresem, powoduje, ze osoba potrafi zdystansowac sie od doswiad-
czanej sytuacji trudnej. Profilaktyka ta ma na celu pokazanie mtodemu
cztowiekowi, ze doswiadczanie sytuacji trudnej w jednym z obszarow
funkcjonowania nie powinno determinowac wszystkich aktywnosci
cztowieka. Dystansowanie sie od sytuacji trudnej, ktora nie jest cecha
osoby, a jedna z wielu sytuacji przez niego doswiadczanych, pozwala
podejs¢ do niej z rezerwa, a nawet poczuciem humoru. Otwartos¢ na
innych i innowacyjne/tworcze rozwiagzania sytuacji trudnej sprzyjaja
budowaniu preznosci.

Kompetencje
osobiste

i tolerancja
negatywnego
afektu

Wzmacnianie kompetencji do radzenia sobie w sytuacjach trudnych
poprzez np. warsztaty z radzenia sobie, realizacje zadan wymagaja-
cych grupowego rozwigzywania problemow. Realizacja grupowych
zajec rywalizacyjnych. Stwarzanie mozliwosci, aby kazda z osob bio-
ragcych w nich udziat miata mozliwos¢ odnoszenia sukcesow poprzez
prawidtowe wykonanie zadania i wspotprace. Pokazywanie wartosci
pracy grupowej poprzez sumowanie si¢ indywidualnych wysitkow
i wartos¢ wynikajaca ze wspotpracy. Cwiczenie umiejetnosci tworze-
nia relacji i czerpania z nich satysfakcji. Nauka relaksacji, rozpoznawa-
nia emocji i radzenia sobie z nimi.
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Zmienna,

ktora sie wzmacnia Dziatania/strategie

Praca systemowa, wzmacnianie naturalnego systemu wsparcia, jakim
Relacje jest rodzina, m.in. poprzez wspolne zajecia majace okreslony cel, np.
rodzinne rodzinne gotowanie, tworzenie rzezby, zawody sportowe - rywalizacja
rodzin. W niektorych sytuacjach terapia rodzin.

Zrodto: Opracowanie wiasne.

Podsumowanie:

1. Preznosc resilience (synonimy: odpornos¢, sprezystosc, ela-
styczno$c¢) rozumiana jest jako proces skutecznego przezwy-
ciezania negatywnych zjawisk i wydarzen zyciowych badz
jako wzglednie stata wtasciwosé osobowosci (wéwczas resi-
lency).

2. Odczuwana jakosc¢ zycia przez adolescentow wigze sie z po-
ziomem preznosci.

3. Preznos¢ mozna wzmacniac poprzez rozwijanie: optymistycz-
nego nastawienia i energii, poczucia humoru i otwarto$ci na
nowe doswiadczenia, kompetencji osobistych i kontroli emo-
cji, relacji rodzinnych.



Rozdziat 3

Wzmachianie zasoboéw strategicznych -
radzenie sobie ze stresem

Kolejnym niezmiernie istotnym zasobem osobistym o strategicznym
znaczeniu dla przystosowania osobistego i odczuwanej jakosci zy-
cia jest radzenie sobie ze stresem - czesto okreslane jako aktywne
czy zaangazowane. W rozdziale tym przyblizymy czym jest stres
i radzenie sobie z nim oraz od czego ono zalezy. Pokazemy zwigzki
radzenia sobie ze stresem z odczuwana jakosciag zycia. Przestawi-
my w jaki sposob wzmacniac¢ adaptacyjne strategie zaradcze u mto-
dziezy.

1. Na czym polega stres i radzenie sobie z nim?

Pojecie ,stres” jest powszechnie obecne w codziennym zyciu. Mo-
wimy, ze stres jest w szkole, w pracy, ale czy ktos widziat stres?
Pojecie stresu psychologicznego pochodzi od pojecia stresu
fizjologicznego. Tworca tego ostatniego byt Hans Seyle (1977).
Zdefiniowat on stres fizjologiczny jako nieswoistg reakcje organi-
zmu na stawiane mu zadania. Reakcja ta jest forma walki z obcigze-
niem i ma charakter przystosowawczy. Stres psychiczny powstaje
w wyniku zaistnienia okreslonej sytuacji zagrazajagcej rownowadze
psychicznej cztowieka. Sytuacja ta zmusza osobe do zmiany do-
tychczasowego zachowania, w celu dostosowania sie¢ do nowej
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sytuacji lub przezwyciezenia jej. W koncepcjach stresu psycho-
logicznego podkresla sie subiektywny odbior czynnika streso-
gennego. Do czynnikow potencijalnie wywotujgcych stres mozna
zaliczyc¢: warunki fizyczne (np. niewtasciwe oswietlenie, hatas, ci-
$nienie itp.), presje czasu, duzg trudnosc zadania do wykonania,
chorobeg, konflikty wewnetrzne, konflikty w relacjach i inne. Objawy
doswiadczanego stresu uwidaczniajg sie w domenie psychologicz-
nej (np. rozdraznienie, trudnosci w koncentracji uwagi, trudnosci
decyzyjne, napigcie emocjonalne i inne), fizjologicznej (bol gtowy,
zmeczenie i inne), a takze w behawioralnej (zmeczenie, ospatosé,
utrata apetytu lub nadmierny apetyt, nieuzasadniona agresywnosg¢,
zachowania ryzykanckie, infantylizm w zachowaniu i inne). Rozmiar
odczuwanego stresu zalezy od wielu zmiennych, m. in.: wrazliwosci
na stresory, podmiotowych kompetencji w zakresie radzenia sobie,
poczucia wtasnej wartosci, obecnosci systemu wsparcia, znaczenia
nadawanego sytuacji trudnej.

W stresie psychologicznym mozemy wyréznic trzy fazy:

1. wzmozong aktywnosc¢ organizmu, napiecie psychiczne, ktore
prowadzi do ogolnej mobilizacji;

2. rozpoznanie czynnika stresogennego; zespot reakcji organi-
zmu porzadkuje sig, zaczyna petnic role przystosowawcza.
Mozliwe sa tutaj dwa kierunki: wzrasta poczucie zagrozenia,
utraty lub wzrasta nadzieja na sukces, jest to dodatkowy czyn-
nik, ktory mobilizuje do dziatania;

3. faza trzecia obejmuje takze dwie mozliwe drogi: moze nastgpic
pozytywne wyijscie z sytuacji stresu (osoba nabedzie nowych
doswiadczen/kompetenciji) lub wejscie na droge mechani-
zmow obronnych.

Radzenie sobie ze stresem moze przybiera¢ funkcje zachowan

adaptacyjnych i rozwojowych badz zachowan ryzykownych, zwig-
zanych z rozwojem nieprzystosowania.
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Celem profilaktyki jest prowadzenie dziatarn majgcych ksztatto-
wac i wspierac przystosowawcze formy radzenia sobie ze stre-
sem.

Stres i proces radzenia sobie sg ujmowane w roznych koncep-
cjach. W teorii transakcyjnej stres wystepuje wowczas, kiedy wy-
magania srodowiska zewnetrznego i wewnetrznego przekraczaja
posiadane przez jednostke zasoby. Rozmiar stresu wynika z oceny
sytuacji i wtasnych zasobow do poradzenia sobie z nig, a efektem
jest zastosowanie okreslonej strategii zaradczej (Lazarus i Folkman,
1984). Ogolnie strategie radzenia sobie mozna podzieli¢ na emo-
cjonalne (kontakt z emocjami, wyrazanie emocji, regulacje emo-
cji), poznawcze (skoncentrowane na rozwigzaniu zadania) oraz
ucieczkowe (polegajace na zaprzeczaniu trudnosciom, biernosci
lub ucieczce w zachowania zastepcze). Inny podziat wskazuje na
strategie aktywne oraz bierne (Lelonek-Kuleta i Bartczuk, 2021). S.
Hobfoll podkresla, ze stres i jego rozmiar zwigzany jest z zarzadza-
niem zasobami. Utrata zasobow, a nawet prawdopodobienstwo
utraty wywotuje stres (Hobfoll, 2012). Istotne w radzeniu sobie ze
stresem sa trzy wymiary: aktywnos$c-biernosc, prospotecznosc-an-
tyspotecznosc, jawnoscé-skrytose intencii (tzw. dziatania nie wprost,
manipulacyjne) (Hobfoll, 2006).

Przystosowawcze radzenie sobie ze stresem cechuje aktywnosg,
prospotecznosc i jawnosce.

Wybor strategii zaradczej zalezy od posiadanego przez osobe
kapitatu podmiotowego, czyli zasobow (wiedzy, umiejetnosci, cech
charakteru, doswiadczenia), oceny sytuacji trudnej i jej waznosci
dla osoby oraz uwarunkowan srodowiskowych (zwtaszcza obec-
nosci wsparcia).
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Zasoby osobiste oraz zasoby spoteczne stanowig czynnik ochra-
niajgcy przed negatywnymi konsekwencjami sytuacji trudnych
(Folkman i Moskowitz, 2004; Osborne i Rhodes, 2001; Ozbay i in.,
2007). Do zmiennych podmiotowych sprzyjajacych wyborowi ak-
tywnych strategii zaradczych zaliczy¢ mozna: wysokg samoocene,
poczucie sprawczosci, towarzyskosc, inteligencje, pogodne uspo-
sobienie, wiare, talenty (Dgbkowska i in,, 2021). Jako znaczace za-
soby spoteczne w kontekscie radzenia sobie wymieni¢ nalezy sie¢
wsparcia spotecznego i pomoc 0sob najblizszych. Efektywnos¢
strategii zaradczych zalezy od optymalnego korzystania z dostep-
nych zasobow, podejmowania decyzji w zgodzie z warto$ciami
osoby i kontekstem srodowiskowym (Hobfoll i in., 2015, 2016). To,
w jaki sposob jednostka zarzadza posiadanymi zasobami i jakie
strategie zaradcze preferuje oddziatuje na jej funkcjonowanie psy-
chofizyczne i spoteczne.

2. Jak radzenie sobie ze stresem wptywa
na odczuwang jakos¢ zycia?

Liczne badania wskazujg na to, ze aktywne radzenie sobie ze stre-
sem, korzystanie ze wsparcia spotecznego sprzyjaja wyzszemu po-
ziomowi odczuwanego dobrostanu (Baumstarck i in., 2018; Saxon
iin., 2017). W polskich badaniach mtodziezy z niepetnosprawno-
$cig intelektualng w stopniu lekkim (n = 151) potwierdzono po-
zytywny zwigzek prospotecznego radzenia sobie i zadowolenia
z zycia (Kurtek, 2018). Aktywne radzenie sobie wigze sie zarow-
no z ksztattowaniem preznosci, jak i rozwojem witasnych zainte-
resowan. Okreslane jest przez wielu autorow jako radzenie sobie
poprzez zaangazowanie (Dabkowska i in., 2021; Lelonek-Kuleta
i Bartczuk, 2021; Mudrecka, 2013). Radzenie sobie poprzez zaan-
gazowanie wigze sie z wyzszym poczuciem jakosci zycia (Dijkstra
i Homan, 2016).
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Ponizej przedstawione zostang zaleznosci jakie otrzymano po-
miedzy strategiami radzenia sobie ze stresem a odczuwanag jakoscia
zycia przez adolescentow w badaniach wtasnych prowadzonych
na probie 4828 osob mtodych w okresie adolescencji obejmujacej
okres preadolescenciji, wczesnej adolescenciji i adolescencji wtasci-
wej (Chwaszcziin,, 2022).

W grupie preadolescentow, w obszarze jakosci zycia w sferze
fizycznej, w odniesieniu do czternastu strategii radzenia sobie mie-
rzonych inwentarzem Mini Cope odnotowano wystepowanie po-
zytywnych zwigzkow jakosci zycia z siedmioma strategiami, takimi
jak: aktywne radzenie, planowanie, pozytywne przewartosciowanie,
akceptacja, zwrot ku religii, poszukiwanie wsparcia emocjonalnego
i instrumentalnego. Negatywne zwigzki odnotowano pomiedzy po-
czuciem dobrostanu w sferze fizycznej a radzeniem sobie poprzez za-
przestanie dziatan i obwinianie siebie. W odniesieniu do czynnikow
drugiego rzedu uwidocznity sie pozytywne zwigzki poczucia jakosci
zycia w domenie fizycznej z aktywnym radzeniem sobie i poszukiwa-
niem wsparcia oraz ujemne z radzeniem sobie poprzez bezradnosc.

Dobrostan psychiczny w okresie preadolescencji wykazat ko-
relacje pozytywne z: aktywnym radzeniem sobie, planowaniem,
przewartosciowaniem, akceptacjg sytuaciji, radzeniem religijnym,
poszukiwaniem wsparcia emocjonalnego i instrumentalnego, zaj-
mowanie sie czyms innym. Ujemne zaleznosci wystapity pomiedzy
dobrostanem psychicznym a radzeniem sobie poprzez zaprzestanie
dziatan oraz obwinianie siebie. W odniesieniu do czynnikéw drugo-
rzedowych dobrostan psychiczny wigzat sie pozytywnie z aktyw-
nym radzeniem i poszukiwaniem wsparcia oraz negatywnie z bez-
radnoscia.

Zadowolenie z funkcjonowania preadolescentow w obszarze ich
autonomii oraz relacji z rodzicami korelowato pozytywnie z aktyw-
nym radzeniem, planowaniem, przewartosciowaniem, akceptacja
sytuacji, radzeniem religijnym, poszukiwaniem wsparcia emocjonal-
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nego i instrumentalnego, zajmowaniem sie czyms innym. Korelacje
negatywne wystgpity pomiedzy jakoscig zycia w domenie autono-
mia i relacje z rodzicami oraz radzeniem sobie poprzez zazywanie
substancji psychoaktywnych, zaprzestanie dziatan i obwinianie
siebie. W odniesieniu do czynnikow drugorzedowych jakosc zycia
w obszarze autonomii i relacji z rodzicami korelowata pozytywnie
z aktywnym radzeniem i poszukiwaniem wsparcia. Ujemne korela-
cje wystgpity pomiedzy dobrostanem w obszarze autonomii i relacji
z rodzicami, a radzeniem sobie poprzez bezradnosc¢.

Poczucie jakosci zycia w obszarze relacji rowiesniczych wigzato
sie pozytywnie z aktywnym radzeniem sobie w sytuacjach trud-
nych, planowaniem, pozytywnym przewartosciowaniem, akcep-
tacja, poczuciem humoru, religijnym radzeniem, poszukiwaniem
wsparcia emocjonalnego i instrumentalnego, zajmowaniem sig
czyms innym, zaprzeczaniem. Ujemne zwigzki wystgpity pomiedzy
poczuciem jakosci zycia w obszarze relacje rowiesnicze i wsparcie
a zaprzestaniem dziatan i obwinianiem siebie. Analiza czynnikow
drugorzedowych w kwestionariuszu Mini Cope wskazuje na pozy-
tywne, umiarkowane, zwigzki dobrostanu w domenie relacje rowie-
$nicze i wsparcie z aktywnym radzeniem sobie oraz poszukiwaniem
wsparcia, a takze na pozytywne zwigzki, o stabej sile, z radzeniem
sobie poprzez unikanie sytuacji trudnej. Ujemne korelacje, o stabej
sile, odnotowano pomiedzy poczuciem jakosci zycia w domenie re-
lacje rowiesnicze i wsparcie z radzeniem sobie poprzez bezradnos¢.

Zadowolenie preadolescentow z funkcjonowania w szkole wig-
ze sie pozytywnie z aktywnym radzeniem, planowaniem, pozytyw-
nym przewartosciowaniem, akceptacja sytuacji trudnej, religijnym
radzeniem sobie, poszukiwaniem wsparcia emocjonalnego i instru-
mentalnego, zajmowaniem sie czyms innym. Ujemne zaleznosci
wystapity pomiedzy dobrostanem wynikajgcym z funkcjonowania
szkolnego i radzeniem sobie poprzez uzywanie substancji psy-
choaktywnych, zaprzestanie dziatan i obwinianie siebie. Analiza
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zwigzkow czynnikow drugorzedowych w Mini Cope z odczuwang
jakoscia zycia w domenie szkolnej wskazuje na pozytywne zwigzki
odczuwanej jakosci zycia z aktywnym radzeniem sobie i poszukiwa-
niem wsparcia oraz zwigzek negatywny odczuwanej jakosci zycia
Z radzeniem sobie poprzez bezradnosc¢.

Ogolne zadowolenie z zycia preadolescentow wykazuje pozy-
tywne korelacje o umiarkowanej sile z aktywnym radzeniem sobie,
planowaniem, przewarto$ciowaniem, poszukiwaniem wsparcia
emocjonalnego i instrumentalnego. Stabsze korelacje o pozytyw-
nym zwigzku odnotowano pomiedzy ogolnym dobrostanem a ak-
ceptacja sytuacji, radzeniem religijnym, zajmowaniem sie czyms
innym. Odnotowano takze zwigzek negatywny pomigedzy ogolnym
dobrostanem preadolescentow, a radzeniem ze stresem poprzez
obwinianie siebie (o umiarkowane;j sile), zazywanie substancji psy-
choaktywnych i zaprzestanie dziatan (o stabe;j sile). W odniesieniu
do czynnikow drugorzedowych w Mini Cope zaznaczaja sie pozy-
tywne umiarkowane korelacje miedzy ogolnym poczuciem jakosci
zycia preadolescentow, a aktywnym radzeniem sobie oraz poszuki-
waniem wsparcia spotecznego. Wystapit takze zwigzek negatywny
umiarkowany pomiedzy ogolnym dobrostanem i radzeniem sobie
poprzez bezradnosc.

W grupie wczesnych adolescentow w obszarze jakosci zycia
w sferze fizycznej odnotowano wystepowanie pozytywnych zwigz-
kow jakosci zycia z siedmioma strategiami, takimi jak: aktywne ra-
dzenie, planowanie, pozytywne przewartosciowanie, akceptacija,
zwrot ku religii, poszukiwanie wsparcia emocjonalnego i instrumen-
talnego. Negatywne zwigzki odnotowano pomiedzy poczuciem do-
brostanu w sferze fizycznej a radzeniem sobie poprzez wytadowa-
nie, uzywanie substancji psychoaktywnych, zaprzestanie dziatan.
Uzyskano takze zwigzek ujemny pomiedzy dobrostanem fizycz-
nym i radzeniem sobie poprzez obwinianie siebie. W odniesieniu
do czynnikoéw drugiego rzedu uwidaczniajg sie pozytywne zwigzki
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poczucia jakosci zycia w domenie fizycznej z aktywnym radzeniem
sobie i poszukiwaniem wsparcia oraz ujemne zwiagzki z radzeniem
sobie poprzez bezradnosc.

Dobrostan psychiczny w okresie wczesnej adolescencji wykazu-
je korelacje pozytywne z pozytywnym przewartosciowaniem, po-
szukiwaniem wsparcia emocjonalnego i instrumentalnego. Zwigzki
pozytywne wystapity takze pomiedzy dobrostanem psychicznym
i aktywnym radzeniem, radzeniem sobie poprzez planowanie, ak-
ceptacjg sytuacji trudnej, zwrotem ku religii. Ujemne zaleznosci wy-
stapity pomiedzy dobrostanem psychicznym a radzeniem sobie po-
przez obwinianie siebie. Zwigzek ujemny cechowat relacje jakosci
zycia w domenie psychicznej i radzenie sobie poprzez zaprzesta-
nie dziatan, zaprzeczanie, wytadowanie oraz uzywanie substancji
psychoaktywnych. W odniesieniu do czynnikéw drugorzedowych
dobrostan psychiczny wigzat sie pozytywnie, o0 umiarkowane; sile
zwigzku, z aktywnym radzeniem i poszukiwaniem wsparcia oraz
mocno negatywnie z bezradnoscig oraz stabo negatywnie z unika-
niem.

Poczucie jakosci zycia wczesnych adolescentow w obszarze ich
autonomii oraz relacji z rodzicami koreluje pozytywnie z poszuki-
waniem wsparcia emocjonalnego i instrumentalnego, aktywnym
radzeniem sobie, planowaniem, przewartosciowaniem, akcepta-
Cjg sytuaciji, radzeniem religijnym. Ujemne zwigzki dotyczg jakosci
zycia i radzenia poprzez obwinianie siebie, zaprzestanie dziatan,
zazywanie $rodkow psychoaktywnych. W odniesieniu do czynni-
kéw drugorzedowych jakosc zycia w obszarze autonomii i relacji
z rodzicami korelowata pozytywnie o umiarkowanej sile z poszuki-
waniem wsparcia, pozytywnie o stabe;j sile z aktywnym radzeniem
oraz ujemnie, o umiarkowane;j sile, z radzeniem sobie poprzez bez-
radnosc.

Poczucie jakosci zycia wczesnych adolescentow w obszarze re-
lacji rowiesniczych i wsparcia wigzato sie pozytywnie z poszukiwa-
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niem wsparcia emocjonalnego i instrumentalnego oraz z aktywnym
radzeniem sobie, planowaniem, pozytywnym przewartosciowa-
niem, religijnym radzeniem, zajmowaniem sie czyms innym. Ujemne
zwigzki uwidocznity sie pomiedzy dobrostanem w domenie relacje
rowiesnicze i wsparcia, a zaprzestaniem dziatan i obwinianiem sie-
bie. Analiza czynnikow drugorzedowych w kwestionariuszu Mini
Cope wskazata na pozytywne, umiarkowane zwiagzki jakosci zycia
z poszukiwaniem wsparcia oraz pozytywne zwigzki, o stabe;j sile,
z aktywnym radzeniem sobie. Ujemne korelacje, o stabej sile, od-
notowano pomiedzy poczuciem jakosci zycia w domenie relacje
rowiesnicze i wsparcie z radzeniem sobie poprzez bezradnosc.

Zadowolenie wczesnych adolescentow z funkcjonowania
w szkole wigzato sie pozytywnie z aktywnym radzeniem, poszuki-
waniem wsparcia emocjonalnego i instrumentalnego, z radzeniem
sobie poprzez planowanie, przewartosciowanie, akceptacije sytuaciji
trudnej, zwrot ku religii, zajmowanie sie czyms innym. Ujemne za-
leznosci wystapity pomiedzy dobrostanem wynikajacym z funkcjo-
nowania szkolnego i radzeniem sobie poprzez uzywanie substanciji
psychoaktywnych, zaprzestanie dziatan i obwinianie siebie. Analiza
zwigzkow czynnikow drugorzedowych w Mini Cope z odczuwang
jakoscig zycia w domenie szkolnej wskazata na pozytywne zwigzki
o umiarkowane; sile, odczuwanej jakosci zycia z aktywnym radze-
niem sobie i poszukiwaniem wsparcia. Wystagpit takze zwigzek ne-
gatywny o stabej sile, odczuwanej jakosci zycia w srodowisku szkol-
nym z radzeniem sobie poprzez bezradnosc¢.

Ogolne zadowolenie z zycia wczesnych adolescentow wykazato
pozytywne korelacje o umiarkowanej sile z aktywnym radzeniem
sobie, przewartosciowaniem, poszukiwaniem wsparcia emocjonal-
nego i instrumentalnego. Stabsze korelacje o pozytywnym zwigzku
odnotowano pomiedzy ogolnym dobrostanem a planowaniem, ak-
ceptacja sytuaciji, radzeniem religijnym. Odnotowano takze zwigzek
negatywny o umiarkowanej sile pomigdzy ogolnym dobrostanem
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wczesnych adolescentow a radzeniem ze stresem poprzez zaprze-
stanie dziatan i obwinianie siebie oraz zwigzek negatywny o stabej
sile pomiedzy ogolnym dobrostanem a uzywaniem substanciji psy-
choaktywnych i wytadowaniem. W odniesieniu do czynnikow dru-
gorzedowych w Mini Cope zaznaczyty sie pozytywne umiarkowane
korelacje miedzy ogoélnym poczuciem jakosci zycia, a aktywnym
radzeniem sobie oraz poszukiwaniem wsparcia spotecznego oraz
zwigzek negatywny umiarkowany pomiedzy ogolnym dobrosta-
nem i radzeniem sobie poprzez bezradnos¢.

Wsrod adolescentow wiasciwych odczuwana jakosc zycia w sfe-
rze fizycznej korelowata dodatnio z nastepujacymi strategiami ra-
dzenia sobie ze stresem: aktywne radzenie, planowanie, pozytyw-
ne przewartosciowanie, akceptacja, poczucie humoru, zwrot ku
religii, poszukiwanie wsparcia emocjonalnego i instrumentalnego.
Negatywne zwigzki odnotowano pomiedzy poczuciem dobrostanu
w sferze fizycznej a radzeniem sobie poprzez wytadowanie, uzywa-
nie substancji psychoaktywnych, zaprzestanie dziatan i obwinianie
siebie. W odniesieniu do czynnikow drugiego rzedu uwidocznit
sie pozytywny zwigzek, o umiarkowanej sile, poczucia jakosci zy-
cia w domenie fizycznej z aktywnym radzeniem sobie oraz zwigzek
pozytywny o stabej sile z radzeniem sobie poprzez poszukiwanie
wsparcia spotecznego. Otrzymano takze zwigzki ujemne o stabej
sile pomiedzy jakoscia zycia w domenie fizycznej i bezradnoscia.

W grupie mtodziezy w wieku 15-19 lat wykazano pozytywne
zwigzki odczuwanego dobrostanu psychicznego z: aktywnym
radzeniem sobie, pozytywnym przewartosciowaniem, poszuki-
waniem wsparcia emocjonalnego i instrumentalnego, a takze
z planowaniem, akceptacjg sytuacji trudnej, poczuciem humoru,
zaangazowaniem religijnym. Ujemne zaleznosci wystapity pomie-
dzy dobrostanem psychicznym a radzeniem sobie poprzez obwi-
nianie siebie oraz radzeniem sobie poprzez zaprzestanie dziatan,
zaprzeczanie, wytadowanie i uzywanie substancji psychoaktyw-
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nych. W odniesieniu do czynnikow drugorzedowych dobrostan
psychiczny wigzat sie silnie negatywnie z bezradnoscia oraz stabo
z unikaniem. Zwigzki pozytywne o umiarkowane;j sile wystgpity po-
miedzy poczuciem jakosci zycia w domenie psychicznej i aktyw-
nym radzeniem oraz poszukiwaniem wsparcia spotecznego.

Poczucie jakosci zycia adolescentow witasciwych w obszarze
ich autonomii oraz relacji z rodzicami korelowato pozytywnie z po-
szukiwaniem wsparcia emocjonalnego, aktywnym radzenie sobie
planowaniem, przewartosciowaniem, akceptacja sytuacji, poszu-
kiwaniem wsparcia instrumentalnego. Ujemne zwiagzki wystgpity
pomiedzy jakoscig zycia w obszarze autonomii i relacji z rodzicami
a radzeniem sobie poprzez obwinianie siebie, zaprzestanie dziatan
i uzywanie srodkow psychoaktywnych. W odniesieniu do czynni-
kéw drugorzedowych jakosc zycia w obszarze autonomii i relaciji
z rodzicami korelowata pozytywnie o umiarkowanej sile z poszuki-
waniem wsparcia, pozytywnie o stabe;j sile z aktywnym radzeniem
sobie. Wystgpit takze ujemny zwigzek o stabej sile, zadowolenia ze
sfery autonomii i relacji z rodzicami z radzeniem sobie poprzez bez-
radnosc.

Poczucie jakosci zycia mtodziezy w adolescencji wtasciwej
w obszarze relacji rowiesniczych i wsparcia wigzato sie pozytyw-
nie z poszukiwaniem wsparcia emocjonalnego i instrumentalne-
go oraz z aktywnym radzeniem sobie, planowaniem, pozytywnym
przewartosciowaniem, akceptacja, poczuciem humoru. Ujemne
zwigzki uwidocznity sie pomiedzy dobrostanem w domenie rela-
cje rowiesnicze i wsparcie a zaprzestaniem dziatan i obwinianiem
siebie. Analiza czynnikow drugorzedowych w kwestionariuszu Mini
Cope wskazata na pozytywne, umiarkowane, zwiazki jakosci zycia
z poszukiwaniem wsparcia oraz stabe z aktywnym radzeniem sobie
i unikaniem. Ujemne korelacje, o stabej sile, odnotowano pomiedzy
poczuciem jakosci zycia w domenie relacje rowiesnicze i wsparcie
Z radzeniem sobie poprzez bezradnosc¢.
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Zadowolenie adolescentow z funkcjonowania w szkole wigzato
sie pozytywnie z aktywnym radzeniem, planowaniem, pozytywnym
przewartosciowaniem, akceptacja sytuaciji, poszukiwaniem wspar-
cia emocjonalnego i instrumentalnego, zaangazowaniem religij-
nym, zajmowaniem sie czyms innym. Ujemne zaleznosci wystgpity
pomiedzy dobrostanem wynikajacym z funkcjonowania szkolnego
i radzeniem sobie poprzez uzywanie substancji psychoaktywnych,
zaprzestanie dziatan i obwinianie siebie. Analiza zwigzkow czyn-
nikow drugorzedowych w Mini Cope z odczuwang jakoscia zycia
w domenie szkolnej wskazuje na pozytywne zwigzki o umiarkowa-
nej sile, odczuwanej jakosci zycia z aktywnym radzeniem sobie i sta-
be zwiagzki z poszukiwaniem wsparcia i unikaniem sytuacji trudnej.
Staby ujemny zwigzek odnotowano pomiedzy dobrostanem szkol-
nym i radzeniem sobie poprzez bezradnosc.

Ogolna jakos¢ zycia adolescentow wiasciwych wykazata pozy-
tywne korelacje o umiarkowane;j sile z aktywnym radzeniem sobie,
przewarto$ciowaniem, poszukiwaniem wsparcia emocjonalnego
i instrumentalnego. Stabsze korelacje o pozytywnym zwigzku od-
notowano pomiedzy ogolnym dobrostanem a planowaniem, ak-
ceptacja sytuaciji, radzeniem religijnym, poczuciem humoru. Odno-
towano takze zwigzek negatywny o umiarkowanej sile pomiedzy
ogolnym dobrostanem wczesnych adolescentow a radzeniem ze
stresem poprzez zaprzestanie dziatan i obwinianie siebie oraz zwig-
zek negatywny o stabej sile pomiedzy ogolnym dobrostanem a uzy-
waniem substancji psychoaktywnych. W odniesieniu do czynnikow
drugorzedowych w Mini Cope zaznaczyty sie pozytywne umiarko-
wane korelacje miedzy ogolnym poczuciem jakosci zycia a aktyw-
nym radzeniem sobie oraz poszukiwaniem wsparcia spotecznego
oraz zwigzek negatywny umiarkowany pomiedzy ogolnym dobro-
stanem i radzeniem sobie poprzez bezradnose.

Dodatkowo w poszczegolnych grupach rozwojowych przepro-
wadzono analize regresji. Wsrod preadolescentow wyodrebniono
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dziewiec istotnych statystycznie predyktorow jakosci zycia, miedzy
innymi aktywne radzenie sobie (8 = 0,144, t = 5,544, p <,001) oraz
bezradnosc¢ (= -0,221, t =- 9,930, p <,001). W grupie wczesnych
adolescentow siedem zmiennych, obejmujacych takze aktywne ra-
dzenie sobie (3=0,119, t = 5,201, p <,001) i bezradnos¢ (8= - 0,212,
t=-9,889, p <,001). W grupie adolescentow wtasciwych siedem
z wprowadzonych zmiennych okazato sig istotnymi predykatora-
mi jakosci zycia, wérod nich znalazty sie aktywne radzenie sobie
(#=0,117,t=4,933, p <,001) i bezradnosc¢ (8 =- 0,200, t = - 9,791,
p <,001).

Podobne zaleznosci odnotowali inni badacze. Badania hiszpan-
skie prowadzone podczas pandemii COVID-19 wykazaty, ze radze-
nie sobie z zaangazowaniem byto zwigzane z pozytywnym przysto-
sowaniem, z kolei radzenie sobie bez zaangazowania korelowato
Z wyzszym poziomem trudnosci behawioralnych i emocjonalnych
(Dominguez-Alvarez i in., 2020). Podobne zaleznosci zweryfikowa-
no w badaniach oséb dorostych przeprowadzonych w Polsce. Ak-
tywne radzenie sobie korelowato dodatnio z odczuwana jakoscia
zycia w czasie pandemii. Radzenie sobie poprzez bezradnos¢ wyka-
zywato negatywne zwigzki z odczuwana jakoscia zycia (Chwaszcz
iin., 2020).

Istotng kwestig, ktora trzeba tutaj poruszyc¢ jest to, ze nie w kaz-
dej sytuacji aktywne radzenie sobie wigze sie z adaptacja i polep-
szeniem jakosci zycia. W przedstawionych badaniach mtodziezy
W czasie pandemii, we wrzesniu 2021 roku, takie zaleznosci otrzy-
mano. Liczne badania pokazuja jednak, ze na poczatku pandemii
odnotowywano odmienne zaleznosci. W sytuacji kiedy panowata
dosc¢ duza dezinformacija i brakowato wiedzy w zakresie skutecz-
nych form radzenia sobie z nieznanym zagrozeniem, strategiami ko-
relujgcymi pozytywnie z odczuwang jakoscig zycia byty te zwigza-
ne z akceptacja sytuacji (akcentuje fakt, ze to sie juz stato, ucze sie
ztym zy¢) (Sitarziin,, 2021). Badania na 577 polskich studentach
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z 17 uczelni wykazaty, ze w czasie pandemii koronawirusa polscy
studenci najczesciej stosowali strategie radzenia sobie, takie jak
akceptacja, planowanie i poszukiwanie wsparcia emocjonalnego
(Babicka-Wirkus i in., 2021). Badania przekrojowe prowadzone
w Australii na probie 1495 wykazaly, ze strategie zaradcze korelu-
jace pozytywnie ze zdrowiem psychicznym to przeformutowanie,
akceptacja i humor (Gurvichiin.,, 2021). Wyniki badan prowadzo-
nych wsérod 146 uczniow szkoty sredniej w USA pokazujg, ze ak-
tywne radzenie sobie nie byto zwigzane z odczuwanym poziomem
stresu i obawami zwigzanymi z COVID-19 (Hsieh iin., 2021). W sy-
tuacji ograniczen spotecznych i fizycznych zmniejsza sie znaczenie
aktywnych strategii zaradczych, ktore sg bezposrednio zwigzane
z poczuciem wtasnej skutecznosci (Gonzalez-Castro i in., 2021).
W badaniach prowadzonych w Polsce na populacji osob dorostych
odnotowano, ze na poczatku pandemii aktywne strategie radzenia
sobie nie wigzaly sie z odczuwana jakos$cig zycia. Po trzech mie-
sigcach trwajgcej pandemii odczuwana jakosc zycia korelowata
pozytywnie ze strategiami o charakterze poszukiwania wsparcia
instrumentalnego i z aktywnym radzeniem sobie. Strategie te ,,uak-
tywnity sie” z czasem jej trwania wraz ze wzrastajagcym poczuciem
zrozumiatos$ci sytuaciji i poczuciem sensownosci swoich dziatan
(Chwaszcziin., 2022). W zwigzku z duzg roznorodnoscia stosowa-
nych strategii zaradczych podczas stresu zwigzanego z pandemia
COVID-19 wydaje sig, ze nie tyle samo zdarzenie wptywa na samo-
poczucie, ale bardziej psychologiczne przetwarzanie tego zdarze-
nia. Analiza radzenia sobie powinna uwzgledniac¢ zatem jednostke
w odniesieniu do jej kontekstu spotecznego oraz ciggtego zaanga-
zowania w sytuacje stresowg (Chew i in., 2020).
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3. W jaki sposob weryfikowac¢ sposoby radzenia sobie
ze stresem?

Do badania sposobow radzenia sobie ze stresem mozna wyko-
rzystac gotowe kwestionariusze, a takze przeprowadzi¢ wywiad
na temat sposobow radzenia sobie. Propozycja dla kazdego pro-
filaktyka jest Inwentarz do Pomiaru Radzenia Sobie ze Stresem Mi-
ni-COPE autorstwa Charlesa S. Carvera (Brief COPE) (Carveriin.,
1989) w polskiej adaptacji Z. Juczynskiego i N. Oginskiej-Bulik
(2012). Jest on narzedziem ogolnodostepnym, zawiera 28 pytan
i mierzy az czternascie strategii zaradczych: aktywne radzenie so-
bie, planowanie, pozytywne przewarto$ciowanie, zazywanie sub-
stancji psychoaktywnych, zaprzestanie dziatan, obwinianie siebie,
poszukiwanie wsparcia emocjonalnego, poszukiwanie wsparcia
instrumentalnego, zajmowanie sie czyms innym, zaprzeczanie,
wytadowanie, zwrot ku religii, akceptacja, poczucie humoru. Stra-
tegie pogrupowane zostaty w siedem czynnikow: aktywne radze-
nie sobie (aktywne radzenie, planowanie, pozytywne przewarto-
$ciowanie); bezradnosc¢ (zazywanie substancji psychoaktywnych,
zaprzestanie dziatan, obwinianie siebie); poszukiwanie wsparcia
(emocjonalnego i instrumentalnego); unikanie (zajmowanie sie
czyms innym, zaprzeczanie, wytadowanie); zwrot ku religii, akcep-
tacja, poczucie humoru (Juczynski i Oginska-Bulik, 2012). Osoba
badana odnosi si¢ do poszczegolnych itemow na skali czterostop-
niowej od 0 (prawie nigdy tak nie postepuje) do 3 (prawie zawsze
tak postepuje). Wspotczynniki rzetelnosci potowkowej Guttmana,
na probie reprezentatywnej mtodziezy (N=4828) przedstawiaty
sie nastepujaco w poszczegolnych strategiach: Aktywne radzenie
sobie - 0,69; Planowanie - 0,65; Pozytywne przewartosciowanie -
0,70; Akceptacja - 0,57; Poczucie humoru - 0,63; Zwrot ku religii
- 0,81; Poszukiwanie wsparcia emocjonalnego - 0,75; Poszukiwa-
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nie wsparcia instrumentalnego - 0,74; Zajmowanie sie czyms in-
nym - 0,32; Zaprzeczanie - 0,59; Wytadowanie - 0,319; Zazywanie
substancji psychoaktywnych - 0,88; Zaprzestanie dziatan - 0,645;
Obwinianie siebie - 0,78. Wskaznik rzetelnosci dla catosci testu wy-
nosit - 0,81.

Tabela 5. Struktura Inwentarza do Pomiaru Radzenia Sobie ze Stresem Mi-
ni-COPE (por. Juczynski i Oginska-Bulik, 2012)

ltemy
Czynnik Strategie Gdy jestem w bardzo trudnej sytuacji,
to zazwyczaj:

Pije alkohol lub zazywam inne srodki, aby poczuc¢
Zazywanie substancji  |sie lepiej

psychoaktywnych Pije alkohol lub zazywam inne $rodki, co pomaga
mi przez to przejsc

Bezradnosé Rezygnuie z proby osiagniecia celu

Zolplzesizile el Rezygnuje z poradzenia sobie z tym

Krytykuje samego siebie
Obwiniam siebie za to, co sie stato

Obwinianie siebie

Zajmuje sie nauka lub innymi czynnosciami, zeby
Zajmowanie sie o tym nie mysle¢
czyms$ innym Robie cos, aby mniej o tym myslec, np. ide do
kina, ogladam TV, gram w gry
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Itemy
Czynnik Strategie Gdy jestem w bardzo trudnej sytuaciji,
to zazwyczaj:

Mowieg do siebie ,to nieprawda”

AP Nie chce uwierzy¢, ze to naprawde sie zdarzyto

Ujawniam swoje przykre emocje, np. ptacze,
ztoszcze sie

Moéwie o rzeczach, ktore pozwalaja mi uciec od
nieprzyjemnych uczuc¢

Wytadowanie

Staram sie znalez¢ ukojenie w religii czy w swojej
Zwrot ku religii |Zwrot ku religii wierze
Modle sige lub medytuje

Akceptacja Akceptacja Akcentuije fakt, ze to sig juz stato

Ucze sig ztym zy¢
Poczucie Poczucie Zartuje na ten temat
humoru humoru Traktuje te sytuacje jak zabawe

Zrodto: Opracowanie wiasne.

4. W jaki sposéb wzmacnia¢ adaptacyjne strategie
zaradcze?

Profilaktyka polegajaca na wzmacnianiu wyboru adaptacyjnych stra-
tegii zaradczych w sytuacji trudnej odwotuje sie do uwarunkowan
wyboru strategii zaradczych. Upraszczajgc mozna powiedziec, ze
wybor strategii zalezy od: oceny wtasnych zasobow podmiotowych
(cech charakteru, wiedzy, kompetencji, umiejetnosci, doswiadcze-
nia itp.), oceny sytuacji trudnej (w kategoriach zagrozenia, wyzwania,
zadania, utraty) oraz obecnosci wsparcia w najblizszym otoczeniu.
Odwotujac sie do wymienionych czynnikow profilaktyka wzmacnia-
nia adaptacyjnych sposobow zaradczych powinna by¢ procesem za-
planowanym dtugofalowo. Niekiedy stosowane s3 jedynie fragmenty
tego procesu, co wigze sie z nizsza skutecznoscia oddziatywan.

Kroki w dtugofalowej profilaktyce ksztattujgcej adaptacyjne for-
my radzenia sobie ze stresem:
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1) Budowanie/wzmacnianie zasobow podmiotowych mtodego
cztowieka

Strategia budowania umiejetnosci zyciowych i edukacji norma-
tywnej powinna by¢ realizowana w naturalny sposob w procesie
wychowania i socjalizacji przez najblizsze otoczenie dziecka oraz
szkote. Zaznaczyc¢ trzeba, ze budowanie zasobow podmiotowych
zwigzane jest scisle z obecnoscig zasobow w srodowisku mtode-
go cztowieka, czyli ma ono zwigzek z wyksztatceniem rodzicow,
czasem jaki rodzice poswiecaja dziecku, relacjami w rodzinie, do-
stepnoscig do systemow edukacji, rozwoju zainteresowan itp. Do
znaczgcych zasobow podmiotowych zwigzanych z efektywnym za-
rzadzaniem stresem nalezg m.in.: zdolnosc do autorefleks;ji, krytycz-
ne myslenie, umiejetnosc¢ kontroli emocji, pozytywna samoocena,
poczucie wiasnej skutecznosci, poczucie koherencji oraz umiejet-
nos¢ korzystania ze wsparcia.

Tabela 6. Wzmacnianie zasobow podmiotowych w profilaktyce

Zasob Dziatania profilaktyczne wzmacniajgce dany zaséb

Stymulowanie wgladu w siebie, poznawanie swoich cech, moc-
nych i stabych stron, poznawanie sposobow reagowania w roz-
zdolnosc¢ do autorefleksji |nych sytuacjach. Poznanie wptywu social mediow na obraz
siebie. Kompetencije te sprzyjaja bardziej trafnej ocenie sytuacji
i wtasnych mozliwosci.

Stymulowanie myslenia polegajacego na przyjeciu informacji
i odniesieniu jej do wiedzy i wyznawanych wartosci. Krytyczne
myslenie chroni osobeg przed dziataniem emocjonalnym, pod
wptywem chwili czy innych osob.

krytyczne myslenie

Uczenie kontroli emocjonalnej nastepuje poprzez ksztattowanie
autorefleksji, krytycznego myslenia oraz pogtebiania rozpozna-
wania, rozumienia i kontrolowania doswiadczanych emocji.
Wazna kwestig jest umiejetnosc tgczenia i rozumienia zwigzkow
pomiedzy mysleniem i emocjami, a takze nauka radzenia sobie
z emocjami o duzym nasileniu zaréwno przyjemnymi, jak i przy-
krymi. W pracy z emocjami wykorzystuije si¢ treningi, relaksacyj-
ne, asertywnosci, komunikacji, prace z symbolami, rysunkiem,
ciatemiinne.

umiejetnos¢ kontroli
emocji
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Zasob

Dziatania profilaktyczne wzmacniajace dany zasob

pozytywna samoocena

Ksztattowanie pozytywnej samooceny odbywa sig¢ poprzez
wsparcie wartosciujace udzielane dziecku, podmiotowe trakto-
wanie mtodej osoby, zauwazanie i podkreslanie osiggniec¢ ado-
lescenta. Pozytywna samoocene wiaze sie scisle w poczuciem
wiasnej skutecznosci.

poczucie wtasne;j
skutecznosci

Poczucie wtasnej skutecznosci jest cecha niezbedna do podej-
mowania dziatan celowych przez mtodego cztowieka. Poczucie
sprawczosci wyrazajace sie fraza , potrafie to zrobi¢, dam rade”
jest niezbedne, aby mtody cztowiek podejmowat wyzwania
rozwojowe. Budowanie i wzmacnianie tego przekonania jest
zatem niezmiernie istotne dla rozwoju i zdrowia dziecka. Poczu-
cie sprawczosci wzrasta wraz z samodzielnym wykonywaniem
zadan przez dziecko i zwigzanym z tym poczuciem zadowole-
nia, ktore dodatkowo powinno by¢ wzmacniane przez otoczenie
(chwalenie dziecka za samodzielnos$¢, motywowanie do podej-
mowania dziatan).

poczucie koherenciji

Poczucie koherenciji wigze sie bezposrednio ze zdrowiem i mini-
malizuje skutki stresu. Wyraza sie ono w poczuciu zrozumiatosci,
sensownosci i zaradnosci. Konstrukt ten tgczy sig z autorefleksja,
poczuciem skutecznosci i samoocena. Wzmacnianie koheren-
cji nastepuje poprzez pogtebienie wgladu w siebie, rozumienia
funkcjonowania $wiata wewnetrznego i zewnetrznego i zwiazkow
miedzy nimi. Rozumienia naptywajgcych do $wiata wewnetrznego
bodzcow, rozumienia zwigzkow miedzy myslami i emocjami oraz
doswiadczanych emociji. Ksztattowanie celow i poczucia sensow-
nos$ci swojego zycia i dziatania. Pogtebianie $swiadomos¢ swoich
zasobow przydatnych w osigganiu stawianych sobie celow.

umiejetnosc¢ korzystania
ze wsparcia

Ksztattowanie umiejetnosci korzystania ze wsparcia wiaze sie
z zasobami osobistymi oraz rozwojem relacji rodzinnych i ro-
wiesniczych. Korzystanie ze wsparcia wymaga z jednej strony
zasobow podmiotowych pozwalajacych na podjecie wysitku
i zarazem ryzyka zwrocenia sie 0 pomoc, a z drugiej strony obec-
nosci systemow wsparcia w srodowisku. Profilaktyka wzmacnia
zarowno kapitat podmiotowy osoby mtodej, uczy aktywnego
poszukiwania wsparcia poprzez identyfikacje osob, instytucji,
ktore takiego wsparcia udzielajg, wzmacnia relacje i wspotpra-
ce w grupie, jak i wzmacnia rodzinng i spoteczna sie¢ wsparcia
poprzez wspolne spedzanie czasu, imprezy integracyjne, wielo-
pokoleniowe grupy warsztatowe czy terapie systemowa.

Zrodto: Opracowanie wtasne.

2) Ocena sytuaciji trudnej w kategoriach zadania do wykonania

Sytuacja trudna ma miejsce wowczas, kiedy wystepuje brak row-
nowagi pomiedzy zadaniami, czynnosciami, warunkami i cechami
podmiotu (Tomaszewski, 1967). Wyrozniono sytuacje trudne o cha-
rakterze: deprywaciji, przecigzenia, utrudnienia, zagrozenia. Depry-
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wacja ma miejsce wowczas, gdy wystepuje brak podstawowych
elementow do normalnego funkcjonowania organizmu, ktore pro-
wadzg do zaburzenia funkciji fizjologicznych i umystowych, osamot-
nienia, nostalgii, negatywnych stanow emocjonalnych i ogolnego
wyczerpania organizmu, np. braku pozywienia, snu, swobody ru-
chow. Deprywacje mozna takze odniesc¢ do braku zaspokojenia po-
trzeb psychicznych i spotecznych osoby. Ma ona miejsce podczas
izolacji spotecznej, ograniczenia bodzcow rozwojowych, wyklucze-
nia spotecznego. Przecigzenie dotyczy okolicznosci przekraczaja-
cych sity fizyczne lub umystowe cztowieka. Utrudnienie przejawia
sie na przyktad brakiem potrzebnej informacji, brakiem niezbedne-
go przedmiotu, przeszkodami wystepujacymi na drodze realizacji
celu czy naciskami ze strony innych osob. Zagrozenie z kolei to
okolicznos¢, w ktorej zachodzi zwiekszone prawdopodobienstwo
naruszenia jakiejkolwiek wartosci cenionej przez podmiot, np.: zdro-
wia, zycia, wtasnosci prywatnej, uprawnien spotecznych, pozycji
spotecznej, dobrej opinii, wtasnych dziet, innych cztonkéw rodzi-
ny. Ocena przez podmiot sytuacji trudnej jako dajacej sie rozwigzac
(zadaniowej), zagrazajacej badz utraty wywiera znaczacy wptyw na
wybor strategii zaradczej. Ocena sytuacji trudnej w kategoriach za-
dania wiaze sige z wyborem strategii aktywnych, zaangazowanych,
nakierowanych na rozwigzanie. Z kolei ocena sytuacji trudnej jako
zagrazajacej wiagze sie z uzyciem sposobow emocjonalnych prowa-
dzgcych do stabilizacji psychofizycznej osoby i ochrony zasobow.

Ocena sytuacji zwigzana jest w duzej mierze z sama sytuacja,
ale takze z poziomem zasobow podmiotowych, czyli oceng oso-
by swoich mozliwosci poradzenia sobie z sytuacja. Przyjrzyjmy
sie powszechnej sytuaciji pisania sprawdzianu, dziecko, ktore be-
dzie miato wiedze (zasoby podmiotowe) bedzie oceniato sytuacje
sprawdzianu jako zadanie. Z kolei dziecko nieprzygotowane do
sprawdzianu (niskie zasoby) bedzie sktonne interpretowac ja w ka-
tegoriach zagrozenia.
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Ocena sytuaciji trudnej zwigzana jest z poziomem zasobow pod-
miotowych.

W profilaktyce nalezy wiec wzmacnia¢ zasoby podmiotowe mto-
dziezy oraz wiedze i umiejetnosci w zakresie oceny sytuaciji trudnej
w kontekscie mozliwosci poradzenia sobie z nig. Nalezy tutaj zazna-
czy¢, ze kolejnym obszarem, w kontekscie ktorego mtody cztowiek
ocenia sytuacje, sg zasoby wspierajgce w jego otoczeniu. Wzmac-
nianie systemu wsparcia jest zatem rownie wazne jak wzmacnianie
zasobow podmiotowych!

3) Wzmacnianie sieci wsparcia

Wzmacnianie systemow wsparcia otaczajacych mtodego cztowieka
obejmuije: system rodzinny, szkolny, rowiesniczych grup nieformal-
nych oraz spotecznosc lokalna.

Tabela 7. Charakterystyki systemow o niskim i wysokim kapitale wspiera-
jacym

Cechy systemu o niskim kapitale Cechy systemu o wysokim kapitale
wspierajagcym wspierajagcym

System o wartosciach egoistycznych, czton-| System o wartosciach prospotecznych, czton-
kowie nastawieni sa na rywalizacje kowie nastawieni sg na wspotprace

Cztonkowie traktowani sa zadaniowo jako|Cztonkowie traktowani sa podmiotowo
element niezbedny do realizacji celu

Wsrod cztonkow systemu wystepuje wysoki|Wsrod cztonkow systemu wystepuje wysoki
poziom zachowan problemowych, np. nad-|poziom zachowan przystosowawczych, na-
uzywanie alkoholu, przemoc stawionych na realizacje celow prospotecz-
nych

Wystepuje srednia i wysoka tolerancja dla|Wystepuije niska tolerancja dla zachowan nie-
zachowan niepozadanych (problemowych,|pozadanych

niezgodnych z normami spotecznymi i praw-
nymi)
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Cechy systemu o niskim kapitale Cechy systemu o wysokim kapitale
wspierajagcym wspierajagcym

System nie zaspokaja potrzeb rozwojowych|System zaspokaja potrzeby rozwojowe swo-
swoich cztonkéw ich cztonkéw poprzez wymagania dostoso-
wane do jednostki i wsparcie

Zrodto: Opracowanie wtasne.

Wzmacnianie funkcji wychowawczej rodziny moze odbywacé
sie poprzez warsztaty dla rodzicow w ramach tzw. ,Szkoty dla Ro-
dzicow”. Programy te dostepne sg w wiekszosci Poradni Psycholo-
giczno-Pedagogicznych na terenie catego kraju oraz w innych pla-
cowkach (MOPR, NGO-sach). Moga sie one rézni¢ nieznacznie, ale
gtownym celem przedsiewzigcia jest wsparcie systemu rodzinnego.
Cel ten realizowany jest poprzez: wzmachnianie umiejetnosci lepsze-
go porozumiewania sie, refleksje nad wtasng postawg wychowaw-
czg, wymiane doswiadczen rodzicow, nauka dialogu i ksztattowanie
wiezi opartych na wzajemnym szacunku. Sg to mate kroki ku gtebszej
relacji, dajacej zadowolenie i poczucie wzajemnej bliskosci.

Tabela 8. Zakres tresci realizowanych w ramach ,Szkoty dla Rodzicow”

Czego moga si¢ nauczy¢ rodzice w ramach ,Szkoty dla Rodzicow"?

Wyrazania oczekiwan w taki sposob, aby byty przez dziecko rozumiane i respektowane

Rozpoznawania, wyrazania i akceptowania uczuc¢ dziecka (przyjmowania uczu¢ trudnych)

Aktywnego, wspierajacego stuchania dziecka doswiadczajacego sytuacji trudnych

Motywowania dziecka do wspotdziatania, nauki, ksztattowania zdrowych nawykow i stylu
zycia

Modyfikowania niepozadanych lub nieodpowiednich zachowan dziecka (agresja, przemoc,
uzywanie srodkéw psychoaktywnych)

~Uwalniania” dzieci od grania narzuconych rél w domu, szkole oraz srodowisku rowiesni-
czym (,len”, ,ofiara”, ,btazen”, ,kujon”, ,bandyta”)

Wspierania procesu usamodzielniania sie dziecka (akceptowanie i szanowanie autonomii
dziecka, praca nad zaufaniem wyborow dziecka przez rodzica oraz zgoda na ponoszenie
konsekwencji wtasnych wyborow przez dziecko

Budowania poczucia wtasnej wartosci dziecka

Konstruktywnego rozwigzywania konfliktéw w relacji rodzic-dziecko

Zrodto: Opracowanie wtasne.
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Ze ,Szkoty dla Rodzicow"” moga korzystac rowniez nauczyciele
i wychowawcy!

4) Uczenie i utrwalanie konstruktywnych sposobow zaradczych

Trening radzenia sobie ze stresem jest dziataniem dopetniajacym
wzmacnianie zasobow osobistych mtodego cztowieka i zasobow
jego srodowiska. Polega on na pokazaniu adolescentowi roznych
mozliwych sposobow radzenia sobie z sytuacja trudna oraz ich
konsekwencji. Nastepnie ma miejsce trening analizy sytuacji, za-
sobow i wybor strategii, nastepnie analiza mozliwych wydarzen
i konsekwencji. Pomocne w prowadzeniu treningow sg takie me-
tody, jak: psychodrama, wizualizacja, relaksacja, praca z rysunkiem
(malowanie emocji). Swiadomy wybor najbardziej odpowiedniej
strategii zaradczej w warunkach ¢wiczeniowych nie gwarantuje
jeszcze zastosowania jej w bardziej skomplikowanym srodowisku
spotecznym. Z tego to powodu treningi umiejetnosci powinny byc¢
rozciggniete w czasie lub wzbogacone konsultacjami indywidu-
alnymi po to, aby osoba mogta zweryfikowac swoje umiejetnosci
w srodowisku spotecznym i otrzymywac wsparcie trenera na etapie
ich utrwalania. Podkresli¢ tutaj nalezy takze role zaje¢ grupowych.
Zachodzgce w grupie procesy i relacje w pewien sposob odzwier-
ciedlajag spoteczne relacje tworzacych jg osob. Z tego tez powodu
uczestnik tatwiej uswiadamia sobie swoje reakcje na sytuacje trud-
ne i moze trenowac inne ich rozwigzania. W grupie takze poszcze-
golni jej cztonkowie uczg sie wzajemnie, korzystajgc z obecnych
w niej zasobow. Taki charakter zajec jest skuteczniejszy i mozna za
jego pomoca osiggnac lepsze efekty w krotszym czasie niz w pracy
indywidualne;j.
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Rysunek 4. Logika dziatan profilaktycznych w ksztattowaniu adaptacyj-
nych strategii zaradczych jako istotnego czynnika wzmacniajacego jakosc
zycia adolescentow

Zasoby

podmiotowe
Wybor

Ocena sytuacji

Wysoka jakos¢

strategii

adaptacyjnej Sk

Sprzyjajace
warunki -

wsparcie

Zrodto: Opracowanie wiasne.

Podsumowanie:

Wysoka jakos¢ zycia adolescentow zalezy miedzy innymi od sto-
sowanych przez nich sposobow radzenia sobie ze stresem. Wybor
strategii aktywnego radzenia sobie, planowania oraz przewartoscio-
wania przyczynia sie do odczuwania wyzszej jakosci zycia. Wybor
wymienionych strategii zalezy z kolei od poziomu zasobow pod-
miotowych mtodego cztowieka, oceny przez niego sytuacji trudnej
i obecnosci wsparcia. Wszystkie wymienione elementy powinny
by¢ przedmiotem wzmacniania w ramach zaplanowanych dziatan
profilaktycznych.
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Ksztattowanie konstruktywnych form
spedzania czasu wolnego

Czas wolny jest czasem poza zagospodarowanym grafikiem szkol-
nym i obowigzkami domowymi dziecka. Autorem kreujagcym swoj
czas wolny jest samo dziecko lub przynajmniej powinno nim byc.
Rola dorostych jest pokazywanie dziecku mozliwosci rozwoju
i wspieranie dziecka w jego aktywnosciach. Niezmiernie wazne
dla tego przedsiewzigcia sg zasoby srodowiskowe, one umozliwiajg
badz moga ograniczac¢ rozwoj dziecka. Tak wtasnie rozwoj, ponie-
waz czas wolny dany dzieciom jest czasem ich najbardziej inten-
sywnego, zindywidualizowanego rozwoju!

W rozdziale tym przyblizymy znaczenie czasu wolnego dla roz-
woju mtodych ludzi. Pokazemy zwigzki pomiedzy formami spedza-
nia czasu wolnego a odczuwang jakoscia zycia. Zaproponujemy
sposoby weryfikowania zainteresowan mtodziezy oraz sposoby
ich rozwoju.

1. Jakie znaczenie majg sposoby spedzania czasu
wolnego dla rozwoju mtodziezy?

Czas wolny jest czasem rozwoju zainteresowan dzieci. Juz pierw-
si psycholodzy rozwojowi podkre$lali role zabawy dla rozwoju
dziecka (Hurlock, 1985; Wtodarski i Matczak, 1992). Zainteresowa-
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nia dzieci rozwijaja sie wraz z rozwojem fizycznym, poznawczym
i emocjonalnym dziecka. Do zasobow, ktore sg szczegolnie istotne
dla rozwoju zainteresowan dzieci i mtodziezy naleza: sSrodowisko
dostarczajgce dzieciom okazji do uczenia sig (i nie chodzi tutaj wy-
tacznie o nauke szkolng), inne osoby rozwijajace swoje zaintereso-
wania, zarowno rowiesnicy, jak i dorosli, dostepnosc¢ miejsc kultury
i sportu. Rozwoj zainteresowan dziecka wyraza indywidualnos¢
dziecka, daje satysfakcje. Sposoby spedzania czasu wolnego zwig-
zane sg takze z rozwojem kompetencji mtodych ludzi. Odnoszenie
satysfakcji ptyngcej z wtasnej aktywnosci, zwtaszcza nastawionej
na relacje z innymi, w istotny sposob wzmacnia zasoby odporno-
Sciowe.

Niebezpieczenstwem, jakie wystepuje dosc¢ czesto, jest jed-
nak narzucanie dzieciom form spedzania czasu wolnego w celu
zaplanowanego przez rodzicow rozwoju dziecka. Zachowania te
w wigkszosci majg podtoze troski o przysztosc¢ dziecka, niekiedy
stanowig rekompensate wtasnych porazek czy deficytow rodzicow.
Zaplanowany przez rodzicow czas wolny dziecka powoduje, ze tak
naprawde mtody cztowiek tego czasu nie ma. Wchodzi w kolejne
harmonogramy zaje¢ dodatkowych, ktore nie pozwalaja mu na po-
dejmowanie wyborow, poszukiwanie zainteresowan, znudzenie
sie czyms (nuda petni wazna funkcje rozwojowa!), odkrywanie wta-
snych drog i ksztattowanie poczucia wlasnej tozsamosci. Gotowy
plan na zycie wyptywajacy z wiedzy i doswiadczenia rodzicow nie
zawsze jest skrojony na potrzeby dziecka. W niektorych sytuacjach
moze go unieszczesliwic, a przeciez wszyscy chcemy szczescia dla
swoich dzieci. Dlatego rodzice powinni odkrywac potrzeby i indywi-
dualne uzdolnienia dziecka, wspiera¢ jego zainteresowania i dawac
przestrzen dla ich rozwoju.

Uwage nalezy zwrdcic jeszcze na kilka istotnych kwestii doty-
czacych spedzania czasu wolnego przez dzieci i mtodziez w cza-
sie pandemii. W okresie tym ograniczeniom podlegaty, w réoznym
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stopniu, wszystkie rozwijane poza srodowiskiem domowym formy
aktywnosci, w tym relacje interpersonalne. Dzieci i mtodziez prze-
niosty zatem swojg aktywnosc¢ gtownie do mediow elektronicznych.
Przez ponad dwa lata rozwijat sie w social mediach rownolegty
$wiat funkcjonowania mtodziezy pozbawiony ograniczen. Kontakt
ten dawat mtodym ludziom wiele mozliwosci i minimalizowat ne-
gatywne skutki izolacji, ale nie byt wolny od wielu zagrozen. Liczne
badania wskazujg na wzrost w social mediach zachowan agresyw-
nych oraz wyrazajgcych negatywne emocje przez mtodziez, a takze
na zwiekszone ryzyko uzaleznienia od Internetu (Shin i Choi, 2021;
Zhangiin., 2021).

Zalety mediow spotecznosciowych i zagrozenia z nimi zwigza-
ne sg obecne niezaleznie od czasu pandemii, dlatego poswigcimy
im jeszcze troche miejsca. Na poczatku nalezy rozrozni¢ spedzanie
czasu mtodego cztowieka z grg czy filmem bez udziatu innych osob
oraz spedzanie czasu w mediach spotecznosciowych w formie np.
rozmow czy wspolnych gier online. Pierwsza forma przyczynia sie
do izolacji spotecznej, druga wzmacnia relacje (Btachnioi in,, 2013),
ale takze zwigzana jest z zagrozeniami, takimi jak np. cyberprzemoc.
Jej konsekwencja sg nasilone stany depresyjne, mysli, a nawet
proby samobojcze (Xie i in., 2010). Obecnos¢ w sieci zwigzana jest
takze z innymi zagrozeniami, jak np. pozostawianie w sieci swojego
wizerunku (Carroll, 1998). Nastolatkowie, ktorym zalezy na opinii
rowiesnikow, podejmuja rozne dziatania tylko po to, by, pokazac
sie”. Wizerunek pozostawiony w sieci w tym okresie zycia moze jed-
nak zawazyc¢ na ich pozniejszej reputacji. Zachowania mtodziezy
w sieci nie powinny by¢ pozbawione kontroli, ale i dobrego przy-
ktadu rodzicow. Wiele osob dorostych takze podejmuje nieodpo-
wiedzialne zachowania w sieci zwigzane z prezentowaniem siebie,
nawet najbardziej intymnych sfer swojego zycia. Nieodpowiedzial-
Nnosc ta ujawnia sie zwtaszcza w prezentowaniu przez rodzicow
wizerunku dzieci, ktory pozostaje w sieci i ksztattuje ich pozniejsza



80 Rozdziat 4

reputacje spoteczna. Nalezy pamietac, ze wizerunek dziecka pota-
czony niekiedy z doktadnym opisem miejsca zamieszkania, szkoty,
form spedzania czasu moze narazi¢ dziecko na niebezpieczernstwo.
W chinskich badaniach osoby zakwalifikowane jako uzaleznio-
ne od Internetu przejawiaty wieksze poczucie depresji i oceniaty
funkcjonowanie swojej rodziny jako bardziej negatywne niz osoby
z grupy kontrolnej (Senormanciiin., 2014). Z wiekszym ryzykiem
uzaleznienia od Internetu wigzaty sie problemy szkolne, interperso-
nalne i lekowe (Tang i in. 2014). W polskich badaniach nastolatkow
zauwazono zwigzek zaangazowania w Internet z takimi sposobami
radzenia sobie ze stresem, jak wycofanie sig, uzywanie substancji
psychoaktywnych i samoobwinianie (Chwaszcziin., 2018).

2. Jakie sg zwigzki sposobow spedzania czasu
wolnego z odczuwanag jakoscia zycia?

Spedzanie czasu wolnego zwigzane z rozwojem aktywnosci wia-
snej adolescentow wigze sie bezposrednio z odczuwanag przez nich
jakoscia zycia. Doswiadczanie osiggniec i towarzyszace im pozy-
tywne emocje wzmacniajg zadowolenie z zycia.

Wyniki badan wtasnych prowadzonych na probie 4828 oséb
mtodych w okresie adolescencji obejmujgcej okres preadolescen-
cji, wczesnej adolescenciji i adolescencji wtasciwej wykazaty liczne
zaleznosci pomiedzy poszczegolnymi domenami odczuwanej ja-
kosci zycia a spedzaniem czasu wolnego poprzez zaangazowanie
w media elektroniczne i bez takiego zaangazowania.

Wsrod preadolescentow poczucie jakosci zycia w domenach fi-
zycznej, dobrostanu psychicznego, zadowolenia z funkcjonowania
w obszarze autonomii oraz relacji z rodzicami, zadowolenia z funk-
cjonowania w szkole oraz wynik uogolnionej jakosci zycia wigzaty
sie pozytywnie z zaangazowaniem mtodziezy w aktywnosci zwig-
zane ze spedzaniem czasu wolnego bez uzywania mediow elektro-
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nicznych. Poczucie jako$ci zycia w obszarze relacji rowiesniczych
wigzato sie pozytywnie z aktywnym spedzaniem czasu wolnego
zarowno z uzyciem, jak i bez uzycia elektroniki. Ujemne zalezno-
$ci wystgpity miedzy zadowoleniem z funkcjonowania szkolnego
a spedzaniem czasu wolnego przez preadolescentow poprzez za-
angazowanie w uzywanie mediow elektronicznych.

W grupie wczesnych adolescentow ogolne poczucie jakosci
zycia, jak i poczucie jakosci zycia we wszystkich domenach kore-
lowato pozytywnie ze spedzaniem czasu wolnego bez uzywania
mediow elektronicznych. Mozna byto zauwazyc¢ takze stabe pozy-
tywne zwigzki pomiedzy jakoscig zycia w domenie wsparcie spo-
teczne i rowiesnicy a spedzaniem przez mtodziez czasu poprzez
korzystanie z elektroniki.

Odczuwana przez adolescentow wtasciwych jakosc zycia wia-
zata sie pozytywnie z aktywnym spedzaniem czasu w Sposob tra-
dycyjny, bez uzycia mediow. Pozytywne zwigzki cechowaty takze
odczuwang jakos¢ zycia w sferze autonomii i relacji z rodzicami,
rowiesnikow i wsparcia oraz uogolnionego poczucie jakosci zycia
ze spedzaniem czasu wolnego z wykorzystaniem mediow elektro-
nicznych.

Analiza regresji wykazata, ze spedzanie czasu wolnego poprzez
wykonywanie aktywnosci niezwigzanych z mediami elektroniczny-
mi znalazto sie wsrod czynnikow wyjasniajacych jakosc zycia we
wszystkich grupach adolescentow (Chwaszcziin., 2022).

Podsumowujac zarzgdzanie czasem wolnym poprzez wybiera-
nie aktywnosci zwigzanych z bezposrednimi relacjami wigzato sie
pozytywnie z odczuwanym dobrostanem przez adolescentow, co
wiecej w znaczacy sposob ksztattowato odczuwana przez nich ja-
kosc zycia w czasie pandemii COVID-19. Znaczenie spedzania cza-
su wolnego poprzez aktywnosci zwigzane z uzywaniem mediow
wzrastato wraz z wiekiem i dotyczyto przede wszystkim domeny
relacji rowiesniczych i wsparcia. Wérod preadolescentow spedza-
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nie czasu na aktywnosciach zwigzanych z elektronika obnizato
poczucie zadowolenia w funkcjonowaniu szkolnym. Podobne za-
leznosci odnotowano w badaniach niemieckich przeprowadzo-
nych na probie 535 0sob, ktore wskazaty, ze czas spedzany przed
komputerem i istotne zmniejszenie aktywnosci fizycznej stanowity
czynniki ryzyka obnizajace dobrostan w czasie pandemii COVID-19
(Hommesiin.,, 2021).

3. W jaki sposob przeprowadzi¢ diagnoze potrzeb
rozwojowych mtodziezy?

Diagnoze potrzeb rozwojowych dziecka mozna przeprowadzi¢ po-
przez skorzystanie z wizyty u psychologa czy pedagoga. Zaangazo-
wany rodzic potrafi takze w naturalny sposob odkrywac¢/zauwazac
potrzeby rozwojowe dziecka. Dziecko ujawnia je, jesli ma do tego
przestrzen, czyli zaspokojone podstawowe potrzeby fizjologiczne
oraz poczucie bezpieczenstwa. Ze starszym dzieckiem mozna po
prostu przeprowadzi¢ rozmowe na temat jego zainteresowan.

W przeprowadzanych np. w szkole ankietach zainteresowan
wazne jest, aby wprowadzi¢ skale odpowiedzi zwigzang z czesto-
tliwoscig zachowan. Jesli bowiem zapytamy ,Czy grasz w pitke noz-
na?” i wprowadzimy skale tak/nie to nie zroznicuje nam ona osob,
ktore graja dwa-trzy razy w tygodniu od tych, ktore grajg okazjo-
nalnie, np. jeden raz w roku, wszystkie te osoby odpowiedza tak.
W ankiecie mozemy zadawac pytania dotyczgce przejawianych
zachowan, wowczas badamy w jaki sposob mtodziez spedza czas
wolny. Informacje te pozwalajg nam oceni¢ potrzebe wprowadze-
nia innych form aktywnosci czy profilaktyki zachecajacej do podej-
mowania aktywnosci rozwojowych. Pozwolg nam tez zweryfikowac
czynniki ryzyka, czy np. mtodziez nie spedza czasu wytacznie na
aktywnosciach zwigzanych z graniem w gry elektroniczne itp. Inng
forma jest weryfikacja zainteresowan dzieci, wowczas zadajemy py-
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tania, np. Ocen w jakim stopniu bytby$ zainteresowany chodzeniem
na nastepuijgce zajecia dodatkowe (0 - wcale, 1 - w matym stopniu,
2 - $rednio, 3 - w duzym stopniu, 4 - w bardzo duzym stopniu).

Ponizej proponujemy kilka pytan weryfikujagcych aktualne for-
my spedzania czasu wolnego przez adolescentow (zainteresowa-
nia mozna dodawac). Nalezy okresli¢ czas o jaki pytamy, poniewaz
czestotliwosc¢ aktywnosci w ciggu zycia mogta by¢ zroznicowana
i wowczas badanemu trudno bytoby udzieli¢c odpowiedzi. Mozemy
pytac o ostatni rok, pot roku czy miesigc. Odpowiednio do przyjete-
go okresu czasu nalezy zmodyfikowac instrukcje i skale odpowie-
dzi.

Jak spedzasz czas wolny?
Instrukcja: Ponizej znajduja sie rozne formy spedzania czasu wolne-
go. Prosze pomysl o ostatnim miesigcu i ustosunkuj sie do kazdej
z nich. Udziel odpowiedzi na skali: 0 - ani razu w ciggu ostatniego
miesigca, 1 - jeden raz w ciggu ostatniego miesiaca, 2 - kila razy
w ciggu ostatniego miesigca (2-4 razy), 3 - kilka razy w tygodniu
W ciggu ostatniego miesiaca, 4 - prawie codziennie/codziennie
W Ciggu ostatniego miesigca.
Jak czesto:
Uprawiasz sport?
Czytasz ksigzki dla przyjemnosci?
Wykonujesz aktywnosci konstrukcyjne, np. Lego, programowanie
robotow, puzzle?
Wykonujesz aktywnosci artystyczne, np. malowanie, teatr, taniec,
Spiew?
Spedzasz czas na portalach spotecznosciowych, np. Fb, Instagram,
TikTok?
Ogladasz filmiki?
Grasz w gry planszowe?
Stuchasz muzyki?
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Chodzisz na plac zabaw?
Chodzisz po galeriach?

Chodzisz po miescie/inne miejsca?
Grasz w gry elektroniczne?

Inne (jakie)..............

4. Jak wzmacnia¢ aktywne formy rozwoju
zainteresowan mtodziezy?

Formy spedzania czasu wolnego poprzez aktywnosc wtasng dziec-
ka, jak juz wspomniano, zalezg m.in. od: zasobow dziecka (zdrowie,
zainteresowania), mozliwosci/zasobow srodowiska, postawy i przy-
ktadu najblizszego otoczenia.

Przedstawiamy kilka waznych krokow prowadzacych do wzmoc-

nienia konstruktywnych form rozwoju dziecka.

1. Zabezpiecz dziecku potrzeby podstawowe (jedzenie, picie,
sen, higiena) oraz zapewnij mu poczucie bezpieczenstwa.

2. Spedzaj czas z dzieckiem - nic go nie zastgpi!

3. Dbaj o rozwoj relacji w rodzinie, aby kazdy cztonek rodziny
czut sie dobrze i mogt wyrazac siebie.

4, Zostaw dziecku przestrzen na aktywnosc¢ witasnag, nie planuj
mu 100% czasu w ciggu doby.

5. Przygladaj sie aktywnosci dziecka, odczytuj i dopytuj o jego
potrzeby.

6. Chwal dziecko za jego osiggniecia, nawet te najmniejsze, wow-
czas budujesz poczucie jego wartosci, skutecznosci i spraw-
CzOScCi.

7. Nie zasypuj dziecka zabawkami, pozwol mu sie znudzic!

8. Pokazuj dziecku mozliwosci, ale nie zmuszaj go do uprawiania
aktywnosci, na ktore nie ma ochoty.

9. Dawaj dziecku dobry przyktad - rozwijaj swoje zainteresowa-
nia! ,,Zarazaj pasjag”.
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10. Poznaj aktywnosci dziecka, w tym w social mediach.

11. Akceptuj zainteresowania dziecka, jesli sg zgodne z normami
spotecznymi.

12. Rozmawiaj z dzieckiem o tym, co jest dla niego wazne.

18. Akceptuj znajomych dziecka.

14. Wspieraj dziecko w jego inicjatywach.

15. Pozwalaj mu na popetnianie btedow, nie wyreczaj go.

16. Bgdz z niego dumny.

Do przemyslenia:

Pytaniem do przemyslenia pozostaje , Czy wspotczesnie obowigzu-
jacy system szkolny sprzyja rozwojowi konstruktywnych form spe-
dzania czasu wolnego? Czy sprzyja rozwojowi dziecka?”

Czas spedzany w szkole nie jest czasem wolnym, ale przeznaczo-
nym na zaplanowany program nauczania. Podczas przerw i na lek-
cjach w roznym stopniu mtodzi ludzie nawiagzuja i rozwijaja relacje,
spedzajg przeciez w szkole co najmniej potowe dnia. Przejawy tych
relacji sg jednak ,temperowane” przez regulamin, upomnienia i uwa-
gi nauczycieli. Z jednej strony to zrozumiate, bo trzeba zrealizowac¢
program, ktory jest niezbedny do dalszej kariery dzieci, a one sobie
tego nie uswiadamiaja. Co jednak z relacjami? Czy w pracy mozna
sie odnalez¢ bez umiejetnosci tworzenia relacji? Gdzie i kiedy maja
sie tego nauczyc¢ dzieci? Czas po szkole wydaje sie czasem wol-
nym, ale to tylko pozory. Ilosc¢ lekcji, jakie dzieci dostajg do domu,
wypetnia im cate popotudnia. Pozostaje ewentualny kontakt w me-
diach spotecznosciowych. Tworcze myslenie takze w szkole nie jest
mile widziane. Interpretacja tekstu musi by¢ zgodna z wyktadnia
nauczyciela. W pracy osob dorostych oczekuje sie wtasnej inicja-
tywy, tworczego rozwigzywania problemow. Gdzie majg sie tego
nauczyc¢ dzieci? W szkotach sa realizowane zwykle tzw. programy
wychowawcze czy profilaktyczne, ale najczesciej ograniczone sa
do zajec¢ z wychowawcg, ktory jest nauczycielem przedmiotowym,
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a nie profilaktykiem. Z drugiej strony trudno od niego wymagac, aby
oprocz np. kompetencji matematycznych i nauczania mtodziezy na-
byt umiejetnosci pracy w obszarze wzmacniania relacji, tworczosci,
radzenia ze stresem i innych. Pytania o role szkoty w rozwoju dzieci
oraz wyniki badan prowadzg do nastepujgcych rekomendaciji:

Nalezy podja¢ prace nad zmodyfikowaniem systemu szkolnego
w kierunku:

A.

Traktowania uczniow jako aktywnych podmiotow odkrywa-
jacych swiat, ktorym nauczyciele towarzysza w tej drodze
i wspieraja ich.

B. Wzmacniania w mtodych ludziach wewnetrznej motywacji do

C.

rozwoju.

Zwiekszenia usamodzielniania dzieci poprzez ksztattowanie
i wspieranie aktywnosci wtasnej, krytycznego myslenia, twor-
czego myslenia oraz ksztattowanie postaw szacunku i toleran-
Cji.

. Modyfikacje pracy w szkole na prace zespotowe/projektowe,

dzieci nie powinny siedzie¢ w tawkach 6-8 godzin, z krotkimi
przerwami. Nauka szkolna powinna by¢ zwigzana z aktywno-
$cig wiasna dzieci i wspotpraca miedzy nimi.

. Realizacje programu nauczania w czasie szkoty, bez obcig-

zania dzieci zadaniami w czasie wolnym. Czas ten powinien
pozostac dla rozwoju zainteresowan i pogtebiania wiezi ro-
dzinnych.

F. Modyfikacje tresci nauczania w kierunku pozostawienia tresci

podstawowych niezbednych dla wiedzy dziecka oraz rozsze-
rzen zwigzanych z zainteresowaniami dzieci. Umozliwi to takze
dostosowanie wymagan do indywidualnych potrzeb dziecka,
w tym z orzeczeniami z poradni psychologiczno-pedagogicznej.

. Wprowadzenie programowych zajec z ksztattowania umiejet-

nosci zyciowych obejmujacych minimum takie zagadnienia,
jak: komunikacja, rozwigzywanie konfliktow, poznanie siebie,
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rozpoznawanie emocji i radzenie sobie z nimi, radzenie ze stre-
sem, bezpieczne i odpowiedzialne funkcjonowanie w social
mediach.

H. Wprowadzenie zaje¢ dodatkowych w ofercie szkolnej, po-
szerzajgcych zainteresowania uczniow zarowno przedmioto-
wych, sportowych, jak i innych.

l. Wprowadzenie indywidualnych spotkan z psychologiem i do-
radcg zawodowym w celu kreowania rozwoju osobistego,
spotecznego i zawodowego dziecka.

J. Wspolne z rodzicami budowanie autorytetow, dzieci potrzebu-
ja dla prawidtowego rozwoju jasnych wartosci. Nie ogranicza
to ich pozniejszego wyboru. Dorosli powinni mie¢ swiado-
mMosc, ze w okresie adolescenciji, w ktbrym ma miejsce proces
ksztattowania wiasnej tozsamosci, mtodziez odrzuca zwykle
wartosci i przekazane jej sposoby na udane zycie przez do-
rostych. Poszukuje siebie samych. Etap ten jest niezmiernie
wazny dla ksztattowania zdrowego, stabilnego mtodego czto-
wieka. Wymaga poszanowania jego wyborow!

Podsumowanie:

1. Autorem kreujgcym swoj czas wolny jest samo dziecko lub
przynajmniej powinno nim byc¢. Rola dorostych jest pokazywa-
nie dziecku mozliwosci rozwoju i wspieranie dziecka w jego
aktywnosciach. Do rozwoju swoich zainteresowan mtody
cztowiek potrzebuje zasobow, ktore pozyskuje z otaczajagce-
Qo go Swiata.

2. Sposoby spedzania czasu wolnego zwigzane sg takze z rozwo-
jem kompetencji mtodych ludzi. Odnoszenie satysfakcji pty-
nacej z wtasnej aktywnosci, zwtaszcza nastawionej na relacje
zinnymi, w istotny sposob wzmacnia zasoby odpornosciowe.

3. Zarzadzanie czasem wolnym poprzez wybieranie aktywnosci
zwigzanych z bezposrednimi relacjami wigze sie pozytywnie
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z odczuwanym dobrostanem przez adolescentow, co wiecej,
W znaczacy sposob ksztattuje odczuwang przez nich jakos¢
Zycia.

4. Rolg dorostych jest wspieranie mtodych ludzi w rozwoju ich
pasji, dawanie dobrego przyktadu poprzez rozwoj wiasnych
zainteresowan, pokazywanie mozliwosci i zabezpieczenie
w srodowisku zasobow niezbednych do rozwoju mtodego
cztowieka.
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Fenomen wsparcia

Wsparcie jest pojeciem bardzo obszernym i o wysokiej wadze za-
rowno w profilaktyce, jak i terapii. Z konstruktem wsparcia zwigza-
nych jest wiele terminow. Potencjat wspierajgcy, sa to cechy osoby
(zasoby podmiotowe), ktora udziela wsparcia. Kapitat wspierajacy
srodowiska stanowi sume potencjatow pojedynczych osob i war-
tos¢ wspolng, np. poradnie zdrowia, gdzie pracuja specjalisci. Mo-
wimy takze o potrzebach w zakresie wsparcia; rodzajach wsparcia,
najczesciej emocjonalnym i instrumentalnym, ale takze informacyj-
nym i wartosciujgcym. Spostrzeganym wsparciu, ktore jest subiek-
tywnym przekonaniem o jego dostepnosci; odczuwanym wsparciu
czy wsparciu dawanym (transmitowanym).

W rozdziale tym przyblizymy pojecie wsparcia. Pokazemy jego
zwiazki z odczuwang jakoscig zycia oraz przedstawimy rekomen-
dacje w zakresie wzmacniania kapitatu wspierajgcego.

1. Jak definiowaé wsparcie i jakie sg jego rodzaje?

Pojecie wsparcia jest uzywane powszechnie. Nalezy jednak dla
potrzeb uporzgdkowania tresci zwrocic uwage na jego znaczenie
w kategoriach dawania wsparcia i otrzymywania wsparcia. Sg to,
obok licznych odmian wsparcia, dwa zasadniczo rozne konstru-
kty.
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Wsparcie dawane (dostarczane, transmitowane) to wsparcie
udzielane innym. Mozna je zdefiniowac jako potencjat wspierajacy
miodego cztowieka, ktorym moze sie dzielic. Wsparcie otrzymywa-
ne (spostrzegane) to wsparcie dostepne dla mtodziezy ze strony
otoczenia. Mtodziez ma poczucie obecnosci wsparcia w otoczeniu,
moze z niego skorzystac w razie takiej potrzeby. Wsparcie spostrze-
gane to subiektywne ujecie kapitatu wspierajacego srodowiska.

Poczucie wsparcia spotecznego, odzwierciedlajgce subiektywne
zaspokojenie potrzeb wsparcia, obejmuje: wymiar wsparcia emocjo-
nalnego (uzyskanie emociji uspokajajacych, podwyzszajgcych samo-
ocene oraz odzwierciedlajgcych troske, opieke i poczucie przyna-
leznosci); instrumentalnego (pozyskanie instruktazu o konkretnych
sposobach postepowania w okreslonej sytuaciji); informacyjnego
(pozyskanie informaciji stuzacych lepszemu zrozumieniu sytuacji,
potozenia zyciowego czy problemu) oraz wartosciujgcego (uzyska-
nie komunikatow wzmacniajgcych poczucie wtasnej wartosci, sza-
cunku, znaczenia i godnosci). Dodatkowo mozna mowi¢ o wspar-
ciu spostrzeganym (potencjale wspierajgcym), wsparciu aktualnie
doswiadczanym czy zapotrzebowaniu na wsparcie (Spetanaiin.,
2016).

Wsparcie transmitowane, zwane takze wsparciem dawanym
innym, jest efektem posiadania duzej lub co najmniej wystarczaja-
cej, ilosci zasobow, ktorymi mozna sie dzieli¢ zinnymi. Dzielenie sig
wsparciem najprawdopodobniej przynosi osobie dajacej wsparcie,
czyli tracacej pewne zasoby, korzysci w postaci zyskow innych zaso-
bow, takich jak: poczucie zadowolenie, satysfakcji, wdzigcznos¢ in-
nych osob, wzrost poczucia sprawczosci itp. Wsparcie to moze row-
niez mie¢ charakter emocjonalny, instrumentalny czy wartosciujgcy.

Nalezy jeszcze rozrozni¢ wsparcie, wystepujace w ramach natu-
ralnych systemow wsparcia, jakimi sg np. rodzina czy grupa rowie-
$nicza, i wsparcie profesjonalne $wiadczone przez osoby do tego
przygotowane, jak psycholodzy, terapeuci.
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Z przeprowadzonych badan na grupie mtodziezy wynika, ze ist-
niejg istotne zwigzki pomiedzy otrzymywaniem i dawaniem wspar-
cia a jakoscig zycia.

2. Jakie wystepujg zwiazki wsparcia otrzymywanego
z odczuwang jakoscig zycia?

Maria Rys (2018) podkresla, ze dla ksztattowania sie odpornosci
wazne sg zarowno zasoby indywidualne, jak i cechy srodowiska
rodzinnego, a takze cechy spoteczne, do ktorych zalicza wsparcie
ze strony dorostych. Osoby majgce dostep do wsparcia wykazujg
wiekszg odpornos¢ na czynniki stresowe i cieszg sie lepszym zdro-
wiem psychicznym (Bhattacharjee i Ghosh, 2021). Liczni autorzy
wskazuja na bezposredni zwigzek poczucia wsparcia spotecznego
z odczuwang jakoscig zycia (Debska i Komorowska, 2007; Gayatri
i Irawaty, 2021; Jonesiin., 2021).

Analiza artykutow przegladowych w czasie pandemii COVID-19
wskazuje, ze do najczesciej pojawiajgcych sie czynnikow chronia-
cych nalezg: wsparcie spoteczne, pozytywne umiejetnosci radze-
nia sobie oraz dobre relacje z rodzicami (Jones iin., 2021). Wsrod
czynnikow chronigcych wymienia sie takze: praktyki oparte na wie-
rze, pozytywne nastawienie i budowanie wsparcia spotecznego
(Gayatri i Irawaty, 2021). Znaczenie relacji mtodziezy z ich rodzica-
mi dla dobrego samopoczucia mtodziezy podkreslajg takze autorzy
badan przeprowadzonych na probie 2196 uczniow szkot srednich
w Stanach Zjednoczonych. Dodatkowo rekomendujg oni, ze w ra-
mach dziatan pomocowych wsparciem powinna byc¢ objeta cata
rodzina, poniewaz stres odczuwany przez rodzicow istotnie wpty-
wa na samopoczucie mtodziezy. Wsparcie ze strony rodzicow jest
natomiast znaczacym czynnikiem chronigcym (Luthariin,, 2021).

Wyniki badan wtasnych prowadzonych w drugiej potowie wrze-
$nia 2021 roku wsrod 4828 osob mtodych w okresie adolescenc;i
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(10-19 lat) z 557 szkot wykazaty istotne znaczenie wsparcia spo-
tecznego dla oceny jakosci zycia adolescentow.

W grupie preadolescentow odnotowano pozytywne zwigzki po-
miedzy poczuciem jakosci zycia we wszystkich domenach, a od-
czuwanym przez nich wsparciem spotecznym. Silne korelacje otrzy-
mano pomiedzy poczuciem wsparcia a ogolnym wynikiem jakosci
zycia oraz dobrostanem w sferze psychicznej. Zwigzek odczuwane-
go wsparcia z jakoscig zycia w domenie fizycznej, autonomii i relacji
z rodzicami oraz relacjach rowiesniczych byt umiarkowany.

W grupie wczesnych adolescentow odnotowano silng dodatnig
korelacje pomigdzy ogolnym dobrostanem i otrzymywanym wspar-
ciem spotecznym, umiarkowang dodatnig korelacje dobrostanu
w poszczegolnych sferach jakosci zycia z otrzymywanym wsparciem.

Wsrod adolescentow wiasciwych zauwazono silny dodatni zwig-
zek pomiedzy uogolnionym poczuciem jakosci zycia oraz domeng
kontakty rowiesnicze i wsparcie z odczuwanym wsparciem spo-
tecznym. Zwigzki o umiarkowanej sile odnotowano pomiedzy od-
czuwanym wsparciem a jakoscia zycia w domenie funkcjonowanie
szkolne, autonomia i relacje rowiesnicze oraz dobrostan psychicz-
ny. Najstabsze zaleznosci, cho¢ istotne, wystapity pomiedzy odczu-
wanym wsparciem i odczuwanag jakos$cig zycia w sferze fizycznej.

Zarowno wsrod adolescentow wysokozasobowych pod wzgle-
dem wsparcia, jak i niskozasobowych, na odczuwang jakosc zycia
miaty wptyw takie zasoby, jak: preznosc (optymistyczne nastawie-
nie i energia, wytrwatosc i determinacja w dziataniu, poczucie hu-
moru i otwartos¢ na nowe doswiadczenia, kompetencje osobiste
i tolerancja negatywnego afektu) i aktywne radzenie sobie. Zwigzki
wymienionych zmiennych z odczuwanym dobrostanem byty jed-
nak znacznie silniejsze w$rdod osob o wysokim poziomie odczuwa-
nego wsparcia.

Liczni badacze twierdzg, ze okres adolescencji, ze wzgledu na
obecny kryzys rozwojowy;, jest kluczowy dla rozwoju zachowan ry-
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zykownych, zwtaszcza gdy brakuje wsparcia spotecznego (Mastor-
ciiin, 2021). Poczucie wsparcia spotecznego jest wiec istotnym
czynnikiem chronigcym jakos¢ zycia adolescentow i tworzgcym
srodowisko do optymalnego rozwoju.

3. Jakie sg zwigzki wsparcia dostarczanego innym
z odczuwang jakoscig zycia?

Poczucie jakosci zycia preadolescentow w wyniku ogélnym oraz
we wszystkich pieciu domenach wigzato sie pozytywnie ze wspar-
ciem dawanym przez preadolecentéw innym (transmitowanym).
Sita tego zwiagzku byta umiarkowana.

Odczuwana przez wczesnych adolescentow ogolna jakosc zy-
cia, jak i dobrostan we wszystkich pieciu domenach korelowaty
pozytywnie z transmitowanym przez mtodziez wsparciem. Umiar-
kowane zaleznosci charakteryzowaty zwigzek dawanego wsparcia
oraz domene relacje rowiesnicze i wsparcie. Pozostate zwigzki byty
dodatnie, ale stabe.

Jakosc¢ zycia adolescentow wiasciwych korelowata istotnie
dodatnio ze wsparciem transmitowanym przez mtodziez, jak i od-
czuwanym. Wsparcie udzielane przez adolescentow innym wigze
sie umiarkowanie z odczuwana jakoscia zycia w domenie relacje
rowiesnicze i wsparcie. Korelacje wyniku ogolnego i pozostatych
domen odczuwanej jakosci zycia z transmitowanym wsparciem
byly dodatnie, ale stabe.

Dostarczane innym wsparcie zwigzane jest jednoczesnie z budo-
waniem witasnych zasobow. Osoba swiadczgca wsparcie zaspokaja
liczne swoje potrzeby afiliacyjne. Wdziecznos¢ wspieranego, po-
dziekowania otoczenia, podkreslenie bezinteresownej pracy budu-
ja zasoby podmiotowe pomagajacego. Doznaje on poczucia dumy,
przekonania o wiasnej skutecznosci, przekonania, ze jest dobrym
cztowiekiem, wigzg sie z tym pozytywne emocje, wzrasta poczucie
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zadowolenia z zycia. Casus ten obrazuje opisang przez Hobfolla
(1989) spirale zyskow. Osoba wysokozasobowa pozyskuje kolejne
zasoby, ktore z kolei pozwalajg jej na inwestycje i pozyskanie no-
wych zasobow.

4. Jak mierzy¢ wsparcie?

Do pomiaru wsparcia sg dostepne liczne kwestionariusze, m.in.:
Wielowymiarowa Skala Spostrzeganego Wsparcia Spotecznego
(Buszman i Przybyta-Basista, 2017); Kwestionariusz Spostrzega-
nego Wsparcia Spotecznego (Szlachta, 2009); Berlinskie Skale
Wsparcia Spotecznego (Schulz i Schwarzer, 2003); Kwestionariusz
Wsparcia Spotecznego (Juczynski, 2019); Skala Oceny Wsparcia
Spotecznego (Zarzyckaiin,, 2010) i inne.

O wsparciu takze mozna rozmawiac! Ponizej przedstawiamy
przyktadowe twierdzenia do poszczegolnych kategorii wsparcia,
ktore mozna przeksztatcic na pytania. Pamietajmy, ze aby uzyskac
bardziej szczegotowe informacje dobrze jest wykorzystac¢ skale
czestotliwosci i zapytac jak czesto osoba otrzymuje dany rodzaj
wsparcia.

Tabela 9. Rodzaje wsparcia otrzymywanego i przyktadowe twierdzenia do
weryfikacji na podstawie Berlinskich Skal Wsparcia Spotecznego (2003)

Rodzaj wsparcia Przyktadowe twierdzenia

Uzyskuje wsparcie emocjonalne od innych

Wsparcie Otrzymuije otuche i zrozumienie
emocjonalne

Ilekro¢ jestem smutny(-na), sa ludzie, ktorzy podnosza mnie na duchu

Jesli nie wiem, jak sobie poradzi¢ z sytuacja, pytam innych, co oni
by zrobili

Wsparcie

informacyjne Moi bliscy zawsze udzielajg mi rad, jesli o nie poprosze

Jesli potrzebuje jakichs informacji, moge zwrdéci¢ sie do bliskiej mi
osoby
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Rodzaj wsparcia

Przyktadowe twierdzenia

Wsparcie
instrumentalne

Mam niezbedne rzeczy do nauki

Mam bliska osobe, ktora pomaga mi w zadaniach, z ktorymi sobie nie
radze

Mam kieszonkowe na moje wydatki

Wsparcie
wartosciujagce

Mam z kim porozmawia¢ o waznych dla mnie sprawach

Moi bliscy okazujg, ze mnie kochaja i akceptuja

Moi bliscy sprawiajg, ze czuje sie wartosciowy i wazny

Spostrzegane
dostepne wsparcie

Kiedy jestem zmartwiony, jest kto$ kto mi pomoze

Sa osoby, ktore oferuja mi pomoc, kiedy jej potrzebuje

Znam osoby, na ktorych zawsze moge polegac¢

Zapotrzebowanie
na wsparcie

Wazne jest dla mnie, by mie¢ kogos, kto mnie wystucha

Zanim podejme wazne decyzje, koniecznie musze zasiegnac czyjejs
opinii (rady)

Najlepiej daje sobie rade bez zadnej pomocy od innych

Poszukiwanie

Kiedy jestem przygnebiony, szukam kogos, kto podniesie mnie na
duchu

wsparcia W bardzo trudnych sytuacjach wole poprosi¢ kogos o rade
Gdy jestem zmartwiony, szukam kogos, z kim moégtbym porozmawiac¢
Zawsze jest ktos, kto mnie pociesza, kiedy tego potrzebuje
Otrzymywane . . R
wparcie Jest osoba, ktora troszczy sie o mnie

Mam osobe, na ktérej moge catkowicie polegac

Zrodto: Opracowanie wiasne.

Tabela 10. Rodzaje wsparcia transmitowanego i przyktadowe twierdze-
nia do weryfikacji na podstawie Berlinskich Skal Wsparcia Spotecznego

(2003)

Rodzaj wsparcia

Przyktadowe twierdzenia

Wsparcie
emocjonalne

Wspieram emocjonalnie inne osoby

Daje innym otuche i zrozumienie

Pocieszam innych

Wsparcie
informacyjne

Radze innym jak sobie poradzic, jesli mnie o to pytajg

Udzielam rad moim bliskim, jesli tego potrzebuja

Udzielam informaciji, jesli kto$ mnie o nie prosi
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Rodzaj wsparcia Przyktadowe twierdzenia

Pozyczam rzeczy do nauki kolegom/kolezankom

Wsparcie

instrumentalne Pomagam innym uczniom w zadaniach

Dziele sie z innymi moimi rzeczami, np. kanapkami

Rozmawiam ze znajomymi o waznych dla nich sprawach

Wsparcie

wartosciujace Okazuje innym szacunek i akceptacje

Zachowuije sie tak, ze moi bliscy czuja sie wartosciowi i wazni

Zrodto: Opracowanie wtasne.

Piszgc o wsparciu, nalezy podkresli¢ jeszcze jedng wazna kwe-
stie. Otoz moze zdarzyc¢ sie tak, ze we wspierajagcym otoczeniu
znajduje sie osoba, ktora nie odczuwa wsparcia. Nie jest to zresztg
jednostkowa sytuacja. Wsparcie spostrzegane jest konstruktem su-
biektywnym i w duzej mierze zalezy od komplementarnosci ocze-
kiwan w zakresie wsparcia i wsparcia dawanego/oferowanego. Te
dwa rodzaje wsparcia musza sie do siebie dopasowac, aby odbiera-
jacy wsparcie odczut poczucie wsparcia (miat zaspokojong potrze-
be wsparcia). Zdarza sie tak, ze najblizsze otoczenie wspiera osobe
wedtug rozumianych przez siebie potrzeb wsparcia i oferowane
przez nie wsparcie jest nieadekwatne do potrzeb osoby wspierane;.
Zatem wspierajgc innych bez uprzedniego zweryfikowania ich po-
trzeb czesto realizujemy (zaspokajamy) wytacznie wtasne potrzeby
bycia przydatnym, uczynnym, hojnym itp.

Wsparcie w prawdziwym tego stowa znaczeniu wymaga zwery-
fikowania potrzeb osoby wspieranej. Najprosciej mozna to zrobi¢
poprzez rozmowe z nig i dowiedzenie sie czego potrzebuje.

Wsparcie powinno by¢ poprzedzone weryfikacja potrzeb osoby
wspierane;.




Fenomen wsparcia 97

5. W jaki sposob wspierac¢?

Pierwszym etapem wsparcia innych jest stuchanie! Nalezy wystu-
chac osobe, poznac jej potrzeby, rozwazy¢ witasne mozliwosci i do-
piero w kolejnym etapie wspierac! Wsparcie nie bytoby mozliwe
bez potencjatu wspierajacego osob wspierajacych. Zatem chcac
wspierac innych nalezy zadbac o swoj wiasny rozwoj, wzmacnianie
kompetenciji, wiedzy i umiejetnosci, aby moc sie nimi dzieli¢ z inny-
mi. Wspolna troskg jest wzmacnianie zasobow wspierajacych sro-
dowiska, takich jak: poradnie zdrowia, osrodki rehabilitacji, miejsca
kultury i sportu, przyjazne otoczenie, grupy samopomocowe i inne.

Ponizej przedstawiamy najwazniejsze kroki w budowaniu kapi-

tatu wspierajacego:

1. Budowanie zasobow osobistych mtodziezy - osoby wysoko-
zasobowe podejmujg ryzyko utraty zasobow w procesie in-
westowania ich w proces wspierajacy, osoby niskozasobowe
koncentrujg sie na ochronie swoich zasobow. Z tego to po-
wodu przygotowanie 0osob dajacych wsparcie innym wymaga
wzmachniania ich podmiotowego kapitatu zasobowego (Hob-
foll, 2014). Podobne uwarunkowania zwigzane s z procesem
pozyskiwania wsparcia. Osoba niskozasobowa rzadziej prosi
O wsparcie niz osoba wysokozasobowa. Zatem wzmacnianie
zasobow jednostki zwigeksza jej zdolnosci zarowno do dawa-
nia wsparcia, jak i poszukiwania wsparcia.

2. Ksztatcenie liderow mtodziezowych - szkolenie 0osob, kto-
re beda dzielity sie swoimi zasobami (wiedzy, kompetencji,
wsparcia emocjonalnego) z grupa rowiesnicza.

3. Uruchomienie spirali zyskow - poprzez pokazanie mtodemu
cztowiekowi korzysci z pracy w wolontariacie, docenianie
tego co robi (Hobfoll, 2006).
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4, Ksztattowanie postaw prospotecznych u mtodych ludzi, po-
stawy te zwigzane sa z dobrem wspolnym, troskg o drugiego
cztowieka.

5. Wzmacnianie relacji w rodzinie i grupie - dobra jakos$c¢ relaciji
gwarantuje powstawanie gtebszych wiezi miedzy cztonkami
grupy i naturalng chec¢ wspierania sie.

6. Wzmocnienie integracji grupy - praca w grupie poprzedzona
integracjg grupy przynosi znacznie lepsze efekty.

7. Wzmacnianie kompetencji osob udzielajacych wsparcia zawo-
dowo, takich jak: psycholodzy, pedagodzy, psychoterapeuci
iinni.

Wzmacnianie zasobow jednostki zwigksza jej zdolnosci zarowno
do dawania wsparcia, jak i poszukiwania wsparcia.

Podsumowanie:

1. Wsparcie stanowi wazny czynnik chronigcy w profilaktyce
zdrowia psychicznego.

2. Poszukiwanie wsparcia i korzystanie z niego wigzato si¢ w zna-
czacy sposob z odczuwang jakoscig zycia mtodziezy w czasie
pandemii COVID-19.

3. Dzielenie sie wsparciem wiagze sie z budowaniem wtasnych
zasobow podmiotowych i wzmacnia jakosc zycia.

4. Odczuwany poziom wsparcia jest znaczacy dla sity zwigzkow
pomiedzy zasobami i strategiami radzenia sobie ze stresem
a odczuwang jakoscia zycia. Przy wysokim wsparciu zwigzki
zasobow odpornosciowych i konstruktywnych strategii zarad-
czych z odczuwana jakoscia zycia sa silniejsze.

5. Wsparcie nalezy rozpoczac¢ od wystuchania drugiej osoby.
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Dobre praktyki

W rozdziale tym przedstawimy dobre praktyki zaczerpnigte z pod-
recznikow profilaktycznych i z wtasnego doswiadczenia w zakresie
pracy z mtodziezg oraz podzielimy sie refleksjami z realizaciji progra-
mu pod nazwg Akademia Mtodych Samodzielnych (AMS).

1. Zasady sprzyjajace pracy z mtodzieza

Matgorzata Jachimska (1997) w ksiazce Scenariusze lekcji wycho-
wawczych zawarta wiele cennych wskazowek do pracy z mtodziezg
m.in:

1. Wazne jest to, aby nauczyciel czy profilaktyk zwracat sie do
kazdego ucznia po imieniu. Wyraza on w ten sposob indywi-
dualnos¢ mtodego cztowieka, nie jest on po prostu jednym
z uczniow. Nauczyciel wchodzi w relacje z konkretng osoba
o pewnych cechach osobowosci, posiadajacg okreslone za-
soby, zainteresowania.

2. Wazniejsze od mowienia jest stuchanie uczniow. Otwarcie sie
na stuchanie potrzeb mtodych ludzi to pierwszy warunek sku-
tecznej profilaktyki.

3. Nie nalezy ocenia¢ uczniow, komentowac¢ bez zamierzonego
celu ich wypowiedzi. Profilaktyka powinna zasadniczo roznic
sie od lekcji szkolnych.
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4, Uczestnictwo w zajeciach profilaktycznych jest dobrowolne,
nie nalezy o tym zapominac. Waznym elementem profilaktyki
jest motywacja. Profilaktyk motywuje uczestnikéw do udziatu.
Zbudzenie wewnetrznej motywacji adolescenta wigze sie ze
skutecznoscig profilaktyki.

5. Podczas pierwszych zajec¢ nalezy wprowadzi¢ kontrakt, kto-
ry bedzie obowigzywat wszystkich uczestnikow zajec, takze
profilaktyka.

6. Spotkanie z mtodzieza dobrze jest konczy¢ podsumowaniem
przez prowadzgcego i wnioskami mtodziezy.

7. Moze sie zdarzyc tak, ze podczas zaje¢ z mtodziezg nie uda sie
zrealizowac zaplanowanego tematu, poniewaz mtodzi wniosg
na zajecia swoje aktualne problemy - zaakceptu;j to.

2. Przyktadowe ¢wiczenia w pracy z grupa
wzmachiajgce integracje i zasoby

1) Cwiczenie z obszaru integracji (Jachimska, 1997)

Grupa siada w kregu (na dywanie lub krzesetkach), osoby po ko-
lei przedstawiaja sie imieniem i nazwiskiem, mowia o sobie po dwa
zdania. Cwiczenie to mozna takze przeprowadzi¢ w inny sposob,
np. z uzyciem pitki lub maskotki. Osoby rzucaja do siebie wzajemnie
przedmiot wskazujac tym samym, ktora osoba zabierze gtos.

Nastepnie dzielimy mtodziez na pary. W kazdej parze osoby opo-
wiadajg o sobie swojemu towarzyszowi/towarzyszce przez ok. trzy
minuty. Na koniec kazda osoba z pary na forum grupy przedstawia
swojego towarzysza. Po tym odbywa sie dyskusja na temat: ,, Jak sie
czuje, kiedy opowiadam komus o sobie, jesli mato go znam”; ,,Co
czuje, kiedy stysze, ze inni mowig o mnie”.
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2) Cwiczenie wzmacniajgce zasoby osobiste ,Poznaje siebie i in-
nych” (Jachimska, 1997)

Kazdy cztonek grupy rysuje na kartce zwierze, ktore wedtug nie-
go najlepiej symbolizuje jego cechy charakteru. Nastepnie rysunki
zostajg odwrocone czysta strong do gory i utozone wszystkie razem
(na podtodze lub ztgczonych stolikach). Kazdy uczestnik wybiera
jedna kartke (nie swoja), wypisuje na kartce trzy cechy, ktore koja-
rzg mu sie z tym zwierzeciem. Powtornie kartki wracaja na srodek
i znowu nastepuje ich losowanie. Osoba wyciggajgca rysunek stara
sie odgadnac kto mogt byc¢ jego autorem. Wtasciciel rysunku ko-
mentuje wypisane pod zwierzeciem cechy, czy pasujg do niego,
czy o nich myslat podczas rysowania?

Cwiczenie mozna wzbogacic¢ poprzez krotkg ankiete ,, Jestem
kims, kto...”. Kazda osoba ustosunkowuje sie do poszczegolnych
stwierdzen poprzez zaznaczenie tak lub nie. Po zakonczonym wy-
petnianiu ankiet nastepuje dzielenie sie na forum grupy. Kazdy
uczestnik wybiera dwie odpowiedzi na tak i dwie na nie. Odczytuje
je grupie i wyjasnia ich znaczenie.

Pomoc do ¢wiczenia, ankieta , Jestem kims, kto...”
Jestem kims, kto: TAK NIE

Lubi mate dzieci

Uwaznie stucha innych

Chetnie sig Smieje

Duzo czasu poswieca nauce

Lubi ogladac filmy

Ma jasno wytyczone cele

Zwykle pomaga innym w rozwigzywaniu problemow

Ma okreslony poglad na uzywanie alkoholu i narkotykow

Lubi spedzac¢ czas z kolegami/kolezankami

Ma odwage powiedziec, ze mysli inaczej

Czesto krzyczy na innych
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Jestem kims, kto: TAK NIE

Ma zaufanie do ludzi

Moze porozmawia¢ z rodzicami na kazdy temat

Reaguje emocjonalnie

Potrafi przyznac sie do btedu

Uwielbia stucha¢ muzyki

Jest tolerancyjny

Duzo czyta

Nie dba o swoje zdrowie

Lubi robi¢ na przekor innym

3) Cwiczenie wzmacniajgce zasoby osobiste ,Budowanie poczucia
wiasnej wartosci” (Jachimska, 1997)

Cwiczenie rozpoczyna sie od zdefiniowania czym jest fakt
a czym opinia. Kolejnym etapem jest napisanie na tablicy lub roz-
danie na karteczkach tekstu:

»Z powodu wiasnego lenistwa nie przygotowatem sie do klasowki
i dostatem jedynke. Zbliza sie koniec semestru i pewnie nie zdaze po-
prawic oceny. Nauczyciel, widzgc ztg ocene na semestr, nie postawi
mi dobrej oceny na koniec roku. Bede miat trudnosci z dostaniem
sie na uczelnie (lub do szkoty sredniej). Zmarnowatem sobie zycie”.

Nastepnie uczestnicy ¢wiczenia podkreslajg w tekscie to, co jest
faktem, a nastepnie innym kolorem to, co jest opinig. Nalezy zwrocié
uwage, aby mtodziez postugiwata sie wytacznie tekstem, aby nie
fantazjowali i nie wyciggali wnioskow z nieistniejacych przestanek.
Kolejnym etapem jest przeprowadzenie rozmowy o nastroju tekstu
i konsekwencjach, jakie moze miec¢ tok myslenia zawarty w tekscie.
Nastepnie mtodziez stara sie przeformutowac tekst w taki sposob,
aby motywowat on do konkretnych, konstruktywnych dziatan. Cwi-
czenie mozna zakonczyc¢ osobistymi przyktadami, wskazujgcymi na
to, ze pozytywne nastawienie pomogto osiggnac¢ sukces.
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4) Cwiczenie wzmacniajgce zasoby osobiste ,Komunikat ja” (Ja-
chimska, 1997)

Na poczatku prowadzacy wyjasnia uczestnikom grupy zasady
dobrej komunikacji i cechy komunikatu ja. Nastepnie uczestnicy for-
mutujg po 2-3 komunikaty ja, aby zapoznac sie z jego konstrukcja.
Kolejnym etapem jest wykonanie ¢wiczenia poprzez zamienianie
komunikatow ,ty” na komunikaty ,ja” do okreslonych sytuacji. Do
¢wiczenia mozna wykorzystac¢ ponizszy arkusz.

Sytuacja Komunikat, Ty” Komunikat, Ja"”
Twaj przyjaciel nie odzywa sie Powiedz, o co Ci chodzi.
do Ciebie.
Jestes$ na dyskotece z kolezanka. Ty zawsze cos takiego
Ona chce wyjsc. wymyslisz.
Mtodsza siostra przeszkadza Ci Spadaj stad!
w odrabianiu lekcji.
Rodzic prosi, abys zmienit uczesanie. |Dlaczego sie mnie czepiasz!

Nastepnie odbywa sie przedstawienie i poréwnanie komuni-
katow ,Ty” i,Ja". Uczestnicy grupy odgrywaja scenki dotyczace
sytuacji z arkusza w dwoch wariantach z zastosowaniem komuni-
katu , Ty” i komunikatu ,Ja”. Porownuja efekty i odczucia, jakie im
towarzysza. Osoby obserwujgce zwracajg tez uwage na mowe cia-
ta. Cwiczenie konczy dyskusja na temat wyboru komunikatu i jego
konsekwencji.

3. Program profilaktyczny,, Akademia Mtodych
Samodzielnych”

W odpowiedzi na potrzeby mtodziezy po okresie izolacji zwigzanej
z pandemig COVID-19 w Stowarzyszeniu Natanaelum, skupiajacym
pasjonatow pracy z mtodziezg, powstat program profilaktyczny na-
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zwany ,,Akademia Mtodych Samodzielnych”. Program ten skierowa-
ny jest do adolescentow. Mtodzi ludzie w 10-osobowych grupach
wspolnie z prowadzgcymi realizujg sciezke 36 godzin wzmacnia-
nia i pozyskiwania waznych dla nich zasobow psychospotecznych.
Program zostat oparty na wynikach badan naukowych prowadzo-
nych w czasie pandemii oraz kilku teoriach, m.in. teorii spoteczne-
go uczenia sie (Bandura, 2007), teorii odpornosci, modelu uczenia
sie przez doswiadczenie (Kolb, 1984), teorii zachowania zasobow
(Hobfoll, 1989), teorii Jamesa Williama i koncepcji Miruckiej ,, Ja cie-
lesnego” (2013).

Mtodzi ludzie realizuja ctery moduty po dziewiec¢ godzin obej-
mujace:

A. Komunikacja

Celem warsztatu jest wzmocnienie kompetencji i umiejetnosci
w komunikaciji przyczyniajgcych sie do tworzenia trwatych i wspie-
rajacych relacji z rowiesnikami, rodzing, nauczycielami i innymi
ludzmi.

W ramach warsztatu wzmacniane sa nastepujgce umiejetnosci

mitodych ludzi:

- zdolnosc¢ przekazywania jasnych i zrozumiatych komunikatow
w oparciu o komunikat,Ja”, bazujgcych na rozumieniu emoc;ji
i oczekiwan witasnych i innych;
umiejetnosc stuchania ze zrozumieniem;

« zdolnos¢ komunikowania sig z innymi na podstawie swiado-
mej autorefleksji i informacji zwrotnych od innych (rodziny,
nauczycieli, rowiesnikow);
umiejetnosc rozpoznawania oraz rozrozniania komunikatow
mowy ciata przyczyniajgcej sie do lepszej i efektywniejszej
komunikaciji zinnymi;



Dobre praktyki 105

zdolnosc¢ analizowania przyczyn i zrodet wystepujacych barier
komunikacyjnych w relacjach z innymi osobami oraz przewi-
dywania ich konsekwencji dla zachowania zdrowych relacji
spotecznych.

B. Tworcze myslenie i rozwigzywanie problemow
Celem warsztatu jest rozwinigcie umiejetnosci kreatywnego my-
slenia, poznanie sposobow tworczego rozwigzywania problemow
oraz metod kreatywnego planowania.
W ramach warsztatu wzmacniane sa nastepujgce umiejetnosci
mtodych ludzi:
+ zdolnos¢ do wyznaczenia celow i planowania poprzez wyko-
rzystanie technik tworczych;
« umiejetnos¢ stosowania technik pobudzenia kreatywnosci
i tworczego myslenia;
-+ umiejetnosc¢ zastosowania tworczosci w codziennym funkcjo-
nowaniu w szkole i w domu;
- zdolnos¢ do dostrzezenia wartosci ptynacych z pracy w ze-
spole przy wykorzystaniu technik kreatywnego myslenia.

C. Poznanie siebie
Celem warsztatu jest poszerzenie wiedzy na temat wtasnego JA
oraz umiejetnos¢ wykorzystania jej w realizacji celow zyciowych.
Obejmuje zajecia dotyczgce emocji, funkcjonowania w sytuacjach
spotecznych, wiasnej tozsamosci oraz wptywu social mediow na
obraz siebie. Warsztat przyblizy uczestnikow do odpowiedzi na py-
tanie kim jestem oraz uswiadomi im jakie maja zasoby, ktore moga
pomaoc w osigganiu stawianych sobie celow.
W ramach warsztatu wzmacniane sa nastepujgce umiejetnosci
mtodych ludzi:
+ umiejetnos¢ rozpoznawania emocji i radzeniu sobie z nimi;
$wiadomos¢ swoich mocnych stron i angazowania zasobow
w realizacje stawianych sobie celow;
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zdolnosc¢ obserwaciji bodzcow ptynacych ze swojego ciata
i umiejetnosc ich interpretaciji;

umiejetnosc krytycznej oceny tresci zawartych w social me-
diach oraz swiadomos$¢ wptywu okreslonych tresci w uzywa-
nych social mediach na,siebie i swoja cielesnosc”.

D. Radzenie sobie ze stresem

Celem warsztatu jest wyposazenie uczestnikow w wiedze o stre-
sie i mozliwych sposobach radzenia sobie oraz w konkretne techni-
ki zaradcze o charakterze adaptacyjnym.

W ramach warsztatu wzmacniane sg nastepujgce umiejetnosci
mtodych ludzi:

- Zarzadzanie czasem pracy i czasem na relaks

- planowanie dnia (planowanie aktywnosci, znalezienie cza-
su na dbanie o zdrowie fizyczne i psychiczne).

- Sposoby radzenia sobie ze stresem

- strategie zaangazowanego radzenia sobie oraz techniki re-
laksacyjne, oddechowe, medytacja prowadzona.

Umiejetnosc rozrozniania stresu adaptacyjnego od nieadapta-

cyjnego.

Umiejetnosc¢ wprowadzania zdrowej rutyny.

Program warsztatow uzupetniaja spotkania mtodych ludzi z psy-
chologiem, mentoring rowiesniczy oraz warsztaty w ramach z kom-
petencji wychowawczych skierowane do rodzicow. Kompleksowe
oddziatywanie obejmuje cate srodowisko adolescentow. Program
jest obecnie testowany i poddany ewaluaciji.
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