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OD MARTYNY WOJCIECHOWSKIEJ

—

.Za moich czaséw, kiedy ja bytem / bytam w Twoim wieku...". Chyba
kazdy z nas kiedys ustyszat podobne zdanie od swoich rodzicow,
dziadkéw czy nauczycieli. Tylko ze teraz $wiat zmienia sie szybciej
niz kiedykolwiek wczes$niej w historii. Nie mozemy wiec przektadac
wspomnien naszego dziecinstwa i okresu dojrzewania na to, czego
dzisiaj doswiadczajg mtodzi ludzie. Zmagajg sie z innymi niz my
problemami i wyzwaniami wspotczesnosci. Projekt ,MEODE GLOWY.
Otwarcie o zdrowiu psychicznym"” powstat po to, zeby UStYSZEC
GtOS NASZYCH DZIECI, zebysmy pozwolili im sie wypowiedzie¢: co
mysla o sobie, z czym majg najwieksze problemy, a przede wszystkim,
gdzie poszukujg wsparcia.

Wszystko zaczeto sie od bardzo osobistego doswiadczenia. Dwa lata temu

osoba z otoczenia mojej cérki powiedziata jej, ze zamierza popetni¢ samobdjstwo,
a z Marysi uczynita swoja powiernice. To byt dla nas obu moment gtebokiego
wstrzasu i trzeba byto dziata¢. Na szczescie to konkretne dziecko zostato
uratowane, ale miatam okazje przekonac sie osobiscie, jak dziata, a raczej jak
bardzo nie dziata system. Czy edukujemy mtode pokolenie jak rozpoznac¢ kryzys
psychiczny u siebie, u kogos, jak postepowac? Czy potrafimy zrobi¢ to skutecznie?
Czy szkoty majg wypracowane procedury reagowania w takich sytuacjach? Do
kogo zwrdci¢ sie po pomoc? Pytan byto wiecej niz odpowiedzi. Okazato sie, ze
mamy za mato psychiatréw dzieciecych, ze na wizyte u specjalisty na NFZ czeka
sie nawet rok, prywatnie — wiele miesiecy, podczas gdy reagowac powinno sie
natychmiast. A przede wszystkim, ze zdrowie psychiczne to temat tabu i ze nie
potrafimy o nim rozmawiac.

Zaczetam zgtebia¢ statystyki dotyczace rosnacej liczby samobdjstw wsréd
dzieciizrozumiatam, ze mamy do czynienia z gtebokim kryzysem, a jego kolejne
etapy dopiero przed nami. Jako mama poczutam strach o przyszto$¢ mojej

corki i mtodego pokolenia. Jako zatozycielka i prezeska Fundacji UNAWEZA
postanowitam dziata¢. Z mojej ogromnej poczatkowo bezsilnosci zrodzit sie
projekt ,MtODE GLOWY. Otwarcie o zdrowiu psychicznym”. Bo czas zacza¢ o tym
rozmawiac¢ otwarcie!

)

Projekt MEODE GLOWY obejmuje najwigksze w Polsce badanie stanu zdrowia &

psychicznego, poczucia wtasnej wartosci i sprawczosci wsrdd dziecii mtodziezy.
Raport z wynikami macie wtasnie przed soba. Jest to tez kampania edukacyjna i
skierowana do mtodych, do rodzicéw oraz nauczycieli. g

Czesto my, dorosli, debatujemy nad tym, co bytoby dobre dla naszych dzieci, ale
ich samych nikt nie pyta o zdanie. Dlatego w naszym projekcie oddajemy gtos
mtodym, bo to oni sa tutaj najwazniejsi. Z zatozenia chcieliémy sie dowiedzie¢
DLACZEGO jest tak Zle, jakie jest ich poczucie wartosci i sprawczosci. Badania
zrealizowalismy z Fundacjg Dbam o Méj Z@sieg, a zainteresowanie przerosto
naj$mielsze oczekiwania — ankiety uzupetnito ponad 180.000 mtodych ludzi

z kazdego kranca Polski. Jest to pierwsze takie badanie przeprowadzone tez po
doswiadczeniu pandemii i po wybuchu wojny w Ukrainie.

_W_yniki sg przejmujace i wskazujg na ogromne poczucie bezradnosci wsrdd dzieci.

“Stres jeprzerasta, ponad 80 procent z nich w sytuaciji ktopotliwe] nie znajduje
rozwigzan. Czasem préba samobdjcza wydaje sie im jedynym sposobem, zeby
przerwac cierpienie. Méwia: .Chciatbym / chciatabym znikna¢”. Dlatego tak wazna
jest nasza uwaznos¢ i uswiadomienie im, ze zawsze warto siegac¢ po pomoc.
Czasem wystarczy drobny gest lub jeden madry, wspierajgcy dorosty obok.
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Mtodzi ludzie potrafig rozwigzywac skomplikowane réwnania matematyczne, znajg
caty okres rozwojowy pantofelka, a tak niewiele wiedzg o sobie samych, o swoim
zdrowiu czy potrzebach. Nadal czesto pokutuje stereotyp, ze do psychologa

w szkole idzie sie ,za kare", a rodzice wstydza sie przyznac, ze ich dziecko mierzy
sie problemami. Chcemy to zmienic.

Zaprosilismy do wspodtpracy szereg ekspertéw, fundaciji, organizacji
pozarzadowych i instytucji, bo tylko razem mozemy wypracowac najlepsze,
skuteczne rozwiagzania.

Nie sprawimy, ze w Polsce nagle bedzie wiecej specjalistow i oddziatéw psychiatrii
dzieciecej. To, co teraz realnie mozemy zrobic, t(irewﬂga zwrdcenie uwagi

na problemy ze zdrowiem psychicznym wéréd mtodych, wskazanie zwigzanych

z tym wyzwarn i przede wszystkim normalizowanie siegania po pomoc. Wierzymy,
ze skuteczny system wczesnego reagowania moze sprawic, ze liczba dzieci
podejmujacych préby samobdjcze bedzie nizsza.

Dlatego w gronie doswiadczonych specjalistdw opracowujemy dtugofalowe
dziatania, m.in. ogdélnodostepny, bezptatny program profilaktyczny dla dzieci, dla
rodzicéw i nauczycieli, dla wszystkich, ktérzy majg stycznosc z mtodymi gtowami
oraz tzw. ,ztoty standard” pomocy psychologicznej, ktéry moze stuzy¢ do ochrony
zdrowia psychicznego ucznidw. Jesli mozemy szkoli¢ sie w zakresie pierwszej
pomocy ofiarom wypadkdw, to mozemy tez wdraza¢ do naszego codziennego
zycia i programoéw edukacyjnych ,pierwszg pomoc psychologiczng”.

.MEODE GLOWY. Otwarcie o zdrowiu psychicznym”

Juz teraz szkoty mogg sie zapisywac do projektu na stroni@;
Pod tym samym adresem tworzymy takze baze wiedzy na temat zdrowia
psychicznego z konkretnymi narzedziami gotowymi do uzytku. Nasze dziatania
kierujemy nie tylko do dzieci, ale tez do rodzicéw, ktérzy czasem, mimo
najszczerszych checi, nie wiedza, co robié. Tak jak ja nie wiedziatam i na wtasna
reke szukatam rozwigzan. Duzg uwage bedziemy takze poswigcac wsparciu
nauczycieli w ich codziennej pracy z naszymi dzie¢mi. Mato kto méwi o wypaleniu
zawodowym nauczycieli, a mierza sie oni zogromnymi wyzwaniami i potrzebuja
konkretnych narzedzi.

\ GEOWY to dtugofalowy prqekt_lgg_ry ma doprowadzi¢ do polepszenla
sytuacji psychicznej i zdrowotnej mtodych ludzi. Chcemy budzi¢ do zycia

i budowac w nich przekonanle 7e moga poradzié sobie z wyzwaniami. A w razie
potrzeby, zeby wiedzieli jak i gdzie siegac po pomoc. Chcemy, zeby zaczeli mysle¢
0 sobie lepiej i poczuli sie bardziej sprawczy. Po prostu.

Z catego serca dziekuje wszystkim, ktérzy zaangazowali sie w ten projekt.
Gteboko wierze, ze razem mozemy wigce;j.

MHeoyocealeone———
Martyna Wojciechowska
Prezeska Fundacji UNAWEZA Fe
Inicjatorka projektu
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Wyniki badania dzieci i mtodziezy w ramach projektu MLODE GLOWY
pozwalajg lepiej zrozumiec¢ zrodta problemow naszych dzieci. Dzieki
zaangazowaniu 180 000 rodzicéw i nauczycieli mamy wiedze, dzieki
ktorej mozemy opracowac skuteczny program profilaktyczny.

Obraz dzieci i mtodziezy, jaki wytania sie z pozyskanych wynikéw, to obraz
przepetniony samotnoscia, skrajnie niska samoocena i niskim poczuciem
sprawczosci. Roboczo nazwalismy ten stan .triadg kryzysu psyc icZnego dzieci
i Eiodzieiy", ktdra przyczynia sie miedzy innymi do dramatycznego wzrostu mysli
samobdjczych wéréd mtodych ludzi, zachowar samobdjczych i podejmowanych
zamachow samobdjczych. W duzym uproszczeniu dzieci w kryzysie psychicznym
to dzieci przekonane o tym, ze nic nie znaczg, niczego nie potrafig i dla nikogo
nie sg wazne. Obraz ten dopetnia niski poziom zaufania spotecznego mtodych,
brak wiary w skutecznos¢ profesjonalnej pomocy czy wsparcia spotecznego

i skala doswiadczanej przemocy réwiesniczej, domowej oraz doswiadczania hejtu.

Bez watpienia waznym obszarem wsparcia dla dzieci i mtodziezy pozostajg
rodzice i to o rozwdj ich kompetencji wychowawczo - opiekuriczych nalezy
zadbac. Bowiem niewystarczajgce, mogg stanowic istotny czynnik ryzyka dla

rozwoju kryzysu psychicznego. Stad wtasnie wsparcie rodzicéw jest naszym
zdaniem fundamentalnym zadaniem proponowanego programu profilaktycznego.

Wiérzymy, bedac bogatsi o doswiadczenie ptynace z realizacji i organizacji badan,

ze wspotpraca miedzy szkotg a rodzicami jest nie tylko bardzo wazna, ale i mozliwa,

o czym swiadczy tak liczna grupa dzieci, ktére wziety udziat w badaniu wtasnie
dzieki tej wspotpracy. To daje nadzieje, ze jako dorosli mamy ogromny wptyw na
rzeczywisto$¢ naszych dzieci, o czym w dobie nowych technologii zdarza nam sie
zapomnied.

Jako autorzy raportu chcielibysmy w tym miejscu podziekowac za wielkie
zaangazowanie prawie dwdch tysiecy szkot, ktére podjety wielki trud organizacii
badan w szkole, ich przygotowania i przeprowadzenia. Dziekujemy za kazda
zebrang zgode rodzicéw, za kazde odczytanie naszego e-maila zwigzanego

z badaniami MLODE GLOWY, za kazda konstruktywna krytyke odnoszaca sie
do prowadzonych czynnosci badawczych, jak réwniez za kazde ,dziekuje”, ktére
od Panstwa ustyszelismy. W tym miejscu chcieliby$smy réwniez podziekowad
zaangazowanym w raport ekspertom merytorycznym, z ktérych cennych uwag
skorzystaliSmy podczas pisania tego raportu.

Dzieki Paristwa zaangazowaniu udato sie zebra¢ ogromng ilo$¢ danych, ktére
postuzyty nam do napisania tego opracowania. To poczatek naszej drogi,
albowiem w niedalekiej przysztosci zebrane wyniki badan postuza nie tylko do
stworzenia ogdlnopolskiej kampanii spotecznej wspierajgcej uczniow i rodzicoéw
w procesie ksztattowania lepszych wiezi i relacji oraz lepszego samopoczucia
psychicznego, ale réwniez do stworzenia kompleksowego programu
profilaktycznego w tym zakresie.

Ponizej zdecydowalismy sie zaprezentowac wybrane wyniki badan i przedstawi¢
je w czytelny sposéb. Dokonalismy tez réznych interpretacji uzyskanych wynikéw,
a przede wszystkim postawilismy Czytelnikowi (i sobie samym réwniez) szereg
pytan do dyskusiji, na ktére chcieliby$my sami znalez¢ odpowiedz. Bardzo wazna
czescig napisanego przez nas raportu sg rekomendacje, ktérych praktyczne
wdrozenie zwiekszytoby liczbe oséb o wysokiej samoocenie, wysokiej
sprawczosci czy po prostu osdb szczesliwych.

Joa Flis
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OTWARCIE O ZDROWIU PSYCHICZNYM"
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Projekt naukowo-badawczy pt. ,MtODE GLOWY. Otwarcie o zdrowiu W niniejszym opracowaniu zaprezentowane zostaty najwazniejsze zdaniem
psychicznym” wpisuje sie w dziatania statutowe Fundacji UNAWEZA, autoréw wyniki badania. W oparciu o przeprowadzone badanie w najblizszych
przede wszystkim w prowadzenie dziatalnosci w zakresie zdrowia latach powstang artykuty naukowe oraz prace doktorskie, magisterskie oraz
publicznegg_w@r()‘ﬁw—c?éj_é_id rowia, w tym zdrowia psychicznego licencjackie, a zgromadzone dane w przysztosci zostang wykorzystane do

(o'Fa_z edukacji zdrowotnej, dostosowanej do potrzeb dzieci i mtodziezy. prowadzenia zajeé edukacyjnych ze studentami na polskich uczelniach.
Realizowane badania wypetniajg réwniez podstawowe kierunki realizacji polityki Zaprezentowane wyniki raportu pt. ,MtODE GEOWY. Otwarcie o zdrowiu
o$wiatowej paristwa w roku szkolnym 2022/2023 (punkt 2. tj. Wspomaganie psychicznym” stanowi¢ beda podstawe do realizacji ogdélnopolskiej kampanii
wychowawczej roli rodziny przez wtasciwg organizacje i realizacje zajec spotecznej, majgcej na celu wspieranie zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy
edukacyjnych wychowanie do zycia w rodzinie. Ochrona i wzmacnianie zdrowia w Polsce.

psychicznego dzieci i mtodziezy).




01.2

MLODE GLOWY. Raport

ORGANIZACJA BADAN | PROBA
BADAWCZA
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Udziat w projekcie pt. .MLODE GELOWY. Otwarcie o zdrowiu
psychicznym” byt catkowicie dobrowolny — mogta do niego przystagpic
bezposrednio kazda szkota lub caty powiat/gmina. Aby dotrze¢ do jak
najwigkszej liczby szkét zdecydowano sie caty proces gromadzenia
danych oprze¢ o juz funkcjonujacy projekt realizowany przez Fundacije
Dbam o Mdj Zasieg pt. .Szkota Odpowiedzialna Cyfrowo”.

Na potrzeby badan terenowych przygotowana zostata specjalistyczna platforma
online, ktéra stuzyta nie tylko do zgromadzenia odpowiedzi uczniéw, ale

w pierwszej kolejnosci do zarejestrowania szkoty do badania. Kazda szkota

biorgca udziat w badaniu tuz po rejestracji otrzymata swaj indywidualny losowo
wygenerowany kod, dzieki ktéremu w dalszej kolejnosci mozna byto wygenerowad
indywidualne wyniki dla kazdej ze szkoty. tacznie — do czasu napisania niniejszego
raportu - wygenerowano 1.356 raportéw indywidualnych dla szkét, cho¢ w samym
badaniu udziat wziety 1.923 szkoty z terenu catej Polski.

Badanie prowadzone byto metoda ankiety internetowej w oparciu o przygotowana
platforme badawcza (LimeSurvey). Wypetnianie przygotowanych kwestionariuszy
najczesciej odbywato sie na lekcjach informatyki badZ godziny wychowawcze;j.
Kazdy uczen odpowiadat na pytania zawarte w ankiecie samodzielnie, majac

do dyspozycji podtgczony do Internetu komputer bedgcy na wyposazeniu

szkoty. Do ostatecznej analizy statystycznej brani byli pod uwage jedynie ci
uczniowie, ktérzy ukonczyli wypetnianie ankiety. Przygotowany raport zawiera
dane dla tacznej liczby 184.447 ucznidw, ktdérzy ukonczyli badanie w catosci.

Osoby, ktdre rozpoczety wypetnianie kwestionariusza, ale z réznych wzgleddw
go nie zakonczyty (zbyt mata liczba czasu, problemy techniczne, zrezygnowanie
z badania po jego rozpoczeciu), zostaty usuniete z bazy danych (okoto 20%
respondentéw).

Na etapie przygotowania badarn terenowych zadbano o rzetelno$¢ procesu

gromadzenia danych. W tym celu:

® powotano szkolnych koordynatoréow badania, ktérzy byli odpowiedzialni za
profesjonalne przeprowadzenie badan, w tym organizacje badan na terenie
szkoty (wpisanie realizacji badan w siatke godzin szkolnych), zebranie zgdd
rodzicow uczniéw niepetnoletnich,

® przeszkolono koordynatoréw szkolnych w zakresie prawidtowego
przeprowadzenia badania na terenie szkoty,

® przygotowano szczegdtows instrukcje dla osdb przeprowadzajgcych badanie
w klasie,

® przygotowano wzér zgody dla rodzicéw ucznidw, ktdrzy nie ukoriczyli
osiemnastego roku zycia (badanie byto nie tylko anonimowe, ale réwniez
dobrowolne. Nawet jesli rodzic wyrazit zgode na udziat swojego dziecka
w badaniu, dziecko w dniu badania mogto zrezygnowac z udziatu w nim),

® przygotowano pisma dla dyrektoréw szkoty, rodzicéw i ucznidéw informujace
o najwazniejszych celach badawczych,

® udostepniono szkotom narzedzie badawcze w postaci przygotowanego
kwestionariusza ankiety.
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Zgromadzone i przekazane szkotom wyniki badar majg bardzo duzg wartosé

praktyczna. Wyniki wygenerowane dla konkretnej szkoty moga postuzyc:

® do opracowania szkolnego programu wychowawczego dla dzieci i mtodziezy,

® do opracowania programu szkoleniowego dla rodzicow i nauczycieli,

® do podjecia szkolnych dziatan z zakresu psychoedukacji majacych na celu
podniesienie poziomu zdrowia psychicznego catej spotecznosci szkolnej,

® do realizacji szkolnych projektéw naukowych wykorzystujgcych najwazniejsze
wyniki i wnioski z badania,

® jako wktad diagnostyczny do szkolnych wnioskdw aplikacyjnych o rzadowe
i samorzadowe srodki finansowe przeznaczone na szkolng profilaktyke
e-uzaleznien i programy przeciwdziatania depresiji.

Na etapie operacjonalizacji metodologii postanowiono, ze badanie pt. ,MtODE

GEOWY. Otwarcie o zdrowiu psychicznym” zrealizowane zostanie za pomoca

kwestionariusza ankiety wypetnianego droga elektroniczna. llosciowe metody

badar majag swoje wady (w niedalekiej przysztosci zebrane wyniki badan zostang

pogtebione poprzez realizacje badan jakosciowych), jednakze zdecydowano sie

na nie ze wzgledu na kilka waznych aspektow:

® chec objecia badaniem jak najwiekszej liczby ucznidw,

® chec dostarczenia w sposdb bezptatny podstawowego raportu o sytuacji
zdrowia ucznidw kazdej szkole uczestniczacej w badaniu,

® realizacja badan ilosciowych jako wstep do jakosciowych badan realizowanych
w przysztosci.

Ze wzgledu na niemoznos¢ przebadania grupy mtodziezy w catosci oraz wysokie
koszty badania zdecydowano, ze dobdr respondentéw do badania ,MtODE
GELOWY. Otwarcie o zdrowiu psychicznym” bedzie doborem celowym (arbitralnym).
Proba badawcza zostata indywidualnie dopasowana do przygotowanego procesu
realizacji badan w szkotach podstawowych. Dobdr celowy to metoda polegajaca
na dobieraniu elementéw populacji wytacznie na podstawie indywidualnej

decyzji badacza, ktéry wykorzystuje w tym celu swojg wiedze oraz doswiadczenie.
Korzystanie z tego sposobu dobierania elementéw do badania moze utrudniac
zebranie reprezentatywnej grupy, ale nadal jest to jedna z najbardziej popularnych
metod nielosowego (nieprobabilistycznego) doboru préby.
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01. O badaniu ,,MtODE GEOWY. Otwarcie o zdrowiu psychicznym”. Metodologia badan

MLODE GLOWY. Raport

01.3
DANE

SPOLECZNO-DEMOGRAFICZNE

e A, cgn s s

W badaniu pt. ,MEODE GLOWY. Otwarcie o zdrowiu psychicznym”
wzieto udziat 184.447 osdb z catej Polski i wszystkich jej wojewddztw.

Najwiecej ucznidw zamieszkiwato teren wojewddztwa mazowieckiego (28.843),
Slagskiego (21.704), wielkopolskiego (21.156). Najmniejsza liczbe uczniéw biorgcych
udziat w badaniu zanotowano w wojewddztwie swigtokrzyskim (3.769), lubuskim
(4.093) oraz podlaskim (4.338).

01

(%) - N=183.053*

Liczebnosé respondentéw
ze wzgledu na wojewdédztwo

*bez uwzglednienia brakdw danych N=1.394
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01. O badaniu ,,MtODE GEOWY. Otwarcie o zdrowiu psychicznym”. Metodologia badan MLODE GLOWY. Raport

o1

Badanie pt. ,MEODE GEOWY. Otwarcie o zdrowiu psychicznym” zrealizowane
Powiaty, w ktérych przebadano zostato we wszystkich wojewddztwach w 342 powiatach. Ze wzgledu na liczbe
1000 ucznidéw lub wigcej przebadanych uczniéw, w badaniu dominujg miasta na prawach powiatu, takie jak:

Warszawa (8.089 ucznidw), Ptock (3.315 ucznidw), Bielsko-Biata (3.056 uczniéw)

LICZBA UCZNIOW BIORACA czy (.Edansk (3.031 uczniow). Najwiecej uc,zni'ow - poza mia's’tami na pr.awach
POWIAT UDZIAt W BADANIU (N) powiatu — przebadano w powiecie poznariskim (2.791 uczniéw), miriskim (2.056

Warszawa 8089 ucznidw), wejherowskim (1.563) oraz w powiecie gnieznieriskim (1.317 uczniéw).
Piock 3318 W przeprowadzonym badaniu ilociowym wzieto udziat 51,4% kobiet (94.827) oraz
Bielsko-Biata 3056 45,2% mezczyzn (83.335). Pozostata cze$¢ respondentéw (3,4% - 6.285 osdb)
Gdarisk 3031 zadeklarowata ptec inng niz bycie kobietg lub mezczyzna.

Poznan 2818

poznariski 2791

Radom 2755

Rybnik 2077 02 (%) - N=184.447
miriski 2056

Bialystok 710 Pte¢ respondenta

Rzeszéw 1681

wejherowski 1563

Leszno 1653

Ruda Slaska 1356

gnieznierski 1317

Bydgoszcz 1304

Gliwice 1267

Katowice 196 \

ostrowski 169 g

Konin 1076

Tarnéw 1069

Elblag 1066

tarnogorski 1029 ‘ kobieta . mezczyzna Inna

krakowski 1002
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MLODE GLOWY. Raport

03 (%) - N=184.447

Do jakiego typu szkoty chodzisz?

60
50
40
30

20

2,3
o
szkota szkota szkota szkota
podstawowa ponadpodstawowa, ponadpodstawowa, ponadpodstawowa,
branzowa technikum liceum
(zawodowa)

Ponad potowa uczniéw biorgca udziat w badaniu to uczniowie szkoty
podstawowej (56,5%), prawie co czwarty uczen w trakcie wypetniania ankiety
uczeszczat do liceum ogdlnoksztatcgcego (24,4%). Odpowiednio 16,8% stanowili
uczniowie technikum zas 2,3% pozostatych osdéb biorgcych udziat w badaniu to
uczniowie szkét branzowych | stopnia (dawne szkoty zawodowe). W dalszej czesci
badania postanowiono potgczy¢ wszystkie szkoty ponadpodstawowe w jedna
kategorie reprezentowang przez 43,5% respondentdw.

Najwiecej przebadanych uczniéw uczeszczato do dsmej szkoty podstawewe]
(17.7%) oraz pierwszej klasy szkoty ponadpodstawowej (16,6%). Mniejszy odsetek
stanowi mtodziez bedaca w klasie szdstej (12,2%) oraz piatej (10,7%). Relatywnie
najmniej ucznidw biorgcych udziat w badaniu to uczniowie czwartej (6,.9%) lub
piatej (0.6%) klasy szkoty ponadpodstawowe;.

13



01. O badaniu ,,MtODE GEOWY. Otwarcie o zdrowiu psychicznym”. Metodologia badan MLODE GLOWY. Raport

W badaniu pt. ,MtODE GEOWY. Otwarcie o zdrowiu psychicznym” najwiecej
uczniéw ukoniczyto 13 lat (14,7%) oraz 14 lat (14,.3%). Relatywnie najmniejszy
odsetek badanych osdb stanowig uczniowie najstarsi (2,1% ukoriczyto 19 lat) oraz
najmtodsi (6,7% osdb do 10 roku zycia). Przecietny (Sredni) wiek badanych uczniéw
wynidst prawie 14 lat i jest nieco wyzszy w przypadku ptciinnej (14,36 lat) niz

w przypadku kobiet (13,97 lat) i mezczyzn (13,83 lat). Najmtodsi uczniowie biorgcy
udziat w badaniu mieli 9 lat, a najstarsi 21 lat.

04 (%) - N=184.447

Wiek respondentéw

12

/
6,7
(0]

do 10 lat 1 lat 12 lat \ 13 lat 14 lat 15 lat 16 lat 17 lat 18 lat 19 lat i wiecej
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01. O badaniu ,,MLODE GLOWY. Otwarcie o zdrowiu psychicznym”. Metodologia badan

MLODE GLOWY. Raport

Ze wzgledu na miejsce zamieszkania dominujg osoby mieszkajagce

w miejscowosciach pomiedzy 20 tys. mieszkaricéw a 100 tys. mieszkaricow (35,4%)
oraz do 20 tys. mieszkarncoéw (32,9%). Co dziesiaty uczen biorgcy udziat w badaniu
(10,5%) pochodzit z duzych aglomeracji miejskich powyzej 500 tys. mieszkancow.

05 (%) - N=182.733

Wielkos¢é miejsca zamieszkania

32,9
35,4
do 20 tys. mieszkancow 20 tys. mieszkancow - 100 tys. mieszkarncow -
100 tys. mieszkarncow 200 tys. mieszkarncow

. 200 tys. mieszkancow — . powyzej 500 tys. mieszkanncéw
500 tys. mieszkarncow
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02. ,MLODE GLOWY. Otwarcie o zdrowiu psychicznym”. Podsumowanie wynikéw MLODE GLOWY. Raport

02.1
NAJCZESTSZE PROBLEMY MtODYCH GLOW

——

Niemal co trzeci uczen

52,4%
r (o] badanych
80/ nie ma zgtasza
Ponad potowa mtodych O checi kiopoty
odczuwa brak motywaciji do zycia W hauce

do dziatania

CO [ T R Z E C I mtody cztowiek (37,5%)
czuje sie samotny /'.\

: 3 2 50/ nie akceptuje tego,
1 NA 3 (37%) ma 7 O kimjestijak wyglada
problemy | ﬁ

Ze shem

o 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
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02.2
ZACHOWANIA RYZYKOWNE

"I AUTODESTRUKCYJNE PODEJMOWANE

PRZEZ MtODE GLOWY

W

2 1TNA3

uczniow (32,8%)
regularnie sie
odchudza

uczniow okalecza swoje ciato

T,

16%

40 50 60 70 80 90 100

CO DRUGI

uczen (49,1%) dokonuje zakupéw w grach

Prawie
potowa

e ucznidéw
WBL objada sie
lub gtodzi

34,2%

uczniow przyznaje,

ze pomimo ztego
“Samopoczucia_

regularnie éwiczy

ponad sity

Ponad
potowa
uczniow

94,17

oglada
gale FAME
MMA

_=£O TRZECI

;@5%) oglada w sieci materiaty
——prezentujgce przemoc

CO PIATY

uczen (20,7%)
oglada pornograﬁe % X x\
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02.3
MtLODE GLOWY A ICH
" KRYZYS PSYCHICZNY

CO

uczen (29.3%)
ma podejrzenie
depres;ji

TRZECI

uczniow (39.2%) ‘
myslato o podjeciu -
proby samobdjczej *

W\ Mtoda osoba (25,9%)
~' przyznaje, ze mowita
7 o samobdjstwie

(o] 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

41,9%

badanych mtodych ludzi
przyznato, ze w ich
najblizszym otoczeniu kto$
mowit o samobdjstwie,
podjat probe samobdjczg
lub odebrat sobie zycie

P .

CO10

badany uczen
(8,8%) deklaruije,
ze podjat prébe
samobdjcza

uczniow (20,1%) nie chce sie zyé

...CO
PIATY

uczen planowat
samobdjstwo

81,4
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024
MLODE GLOWY T
_ ADOSWIADCZENIE PRZEMOCY —

CO
TRZECI

uczen hejtuje innych

CO 10

-

X %

9.5% uczniow deklaruje, ze doswiadcza przemocy rowiesniczej

iy
|/

0 f/ o @
uczniow (30,7%)
deklaruje, ze
najczesciej
okrutne tresci
0 sobie samym

styszy od siebie

o 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

uczniow czuje sie
zaniedbana przez rodzicow

4,5%

rozpoznaje
doswiadczang
przemoc domowg
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02.5
KORZYSTANIE ZE WSPARCIA

PRZEZ MtODE GLOWY

9 NA1O
Prawie
1 NA 20 uczniow wie, ze w ich szkole
Prawie 70% ucznidéw

jest psycholog

0s6b w trudnych nigdy nie korzystato ze
chwilach skorzystataby _ wsparcia psychologa

ani w szkole, ani poza szkotg

vems 2 POmocy psychologa o 1 2 . 40 s e B s % w0
8% a¥
© ) ucznidw nigdy nie korzystata \\ V4

N mtodych badanych oséb

Z pomocy psychologa
szkolnego i nie wierzy, ze takie 6 90/ przyznaje, ze nie korzysta
wsparcie myc’&yﬁgz—rﬁ 7 (o \ ze wsparcia psychologa,
SR » bo nie wierzy, ze ten

dochowa tajemnicy
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CO | KTO WSPIERA

MLODE GLOWY?

Mtodzi deklaruja, ze
najbardzie| podziwiaja

Wé

mame

96,9%

Ponad

POLOWA.

(53.2%) w trudnych chwilach
szuka wsparcia u rodzicow

A

o 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

1

CO 10

mtoda osoba (12%)
czuje sie niekochana
przez swoich rodzicow

co =
DRUGI

uczen (49,6%) deklaruje, ze
nie ufa innym osobom

43 1%

56,9

ucznidéw uwaza,
ze nauczycielom
nie zalezy naich
przysztosci
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02.7
.EAMOOCENA MLODYCH GL(')WJ,

54

58 4% Codrugl uczen

czasami czuje sie
bezuzyteczny

veras POLOWA

mtodych badanych to osoby
o skrajnie niskiej samoocenie

2 NA 3 uczniéw (65,9%) cheiatoby mieé 1 NA 3
wiecej szacunku do samego siebie

mtode osoby (31,6%)

(o] 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 nie IUbi Siebie
3 uczniow ocenia sie przez
uczen (26,4%) uwaza, ze jest mniej pryzmat swojego ciata
wartosciowy od innych [udzi !
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02.8

AKCEPTACJA SPOLECZNA MLODYCH GLOW

N Tl e T

Prawie

. POLOWA

uczniow (48,6%) deklaruje,
ze ich wartos¢ wzrasta, gdy
48.6 rodzina jest z nich dumna

JEDEN
NA10 °

uczniow (10,5%) czuje, ze nie
ma ani jednej osoby, ktdéra
w petni go akceptuje

37%

uczniow uwaza, ze osoby
posiadajgce realnych
przyjaciot sg bardziej
wartosciowe od tych,
ktdrzy ich nie posiadajg

14,6%

% 1 ‘e&
¥ ﬁ
0sOb uwaza, ze osoby - uczniow (34,1%)

heteroseksualne
sq bardziej wartosciowe
od pozostatych osob

regularnie uzywa
filtréw do swoich
zdjeC w siecCi

CO TRZECH

'——_j
(27,4%) uwaza, ze jego wartos¢
zalezy od akceptacji innych

JEDNA TRZECIA

przez innych

(29,3%) uczniow regularnie postepuje wbrew soble
aby by¢é akceptowanym

ok el
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02.9
MLODE GLOWY )
A ICH POCZUCIE SPRAWCZOSCI

p———

e —

) -
() n - O - e A
8 NA 10 uczniow (819 %) nie znajduje
rozwigzan w ktopotliwej sytuaciji

53,8%

uczniow w ktopotliwej sytuacii
nie wie, co zrobi¢

--+.CO DRUGI

(44.1%) w ktopotliwej sytuacii
spodziewa sie nhiepowodzenia

Wiecej niz

POLOWA

mtodych (56,4%) niekiedy
uwaza, ze jest do niczego

0o 10 20 30 50 60 70 80 90 100

¢l CO DRUGH

uczen (51,2%) nie jest z siebie dumny

44,5

O/ badanych uwaza, ze nie
(o

wiedzie im sie w zyciu
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02.10
RZECZYWISTOSC CYFROWA
/it ODYCH GLOW

Y1 8 NA 10

ucznlow zadeklarowato,

ze przed ukonczeniem
® 13. roku zycia miato

konto w mediach

spotecznosciowych

<& X ¥ ¥ :-_§>>

Prawie /&f Tgi"

POLOWA

uczniow (49,8%) w ciggu
ostatniego miesigca
doswiadczyta hejtu w sieci

AN

[o] 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Co
PIATY

(22,7%) czuje sie
uzalezniony od
nowych technologii

JEDNA &
TRZECIA

uczniow (33,3%) silnie
odczuwa FOMO, czyli lek
przed odtgczeniem od sieci

«42,6% e

przypadkow hejt dotyczyt

wygladu fizycznego

41,9%

uczniow '

przyznato, ze
doswiadcza
hejtu od
rowiesnikow
z klasy

/

17.5% |

uczniow odczuwa
przemeczenie ekranowe

/
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NAJCZESTSZE PROBLEMY

MEODYCH GEOW

Th. Fuchs (2003). The

Phenomenology of Shame,

Guilt and the Body in Body
Dysmorphic Disorder

and Depression. Journal
of Phenomenological
Psychology. 33(2),

str. 223-243

Jednym z tematdéw podejmowanych w trakcie realizacji badania
wsréd MEODYCH GEOW byto sprawdzenie, co jest najczesciej
doswiadczanym przez mtodziez problemem zyciowym. W tym celu
postanowiono stworzy¢ skale dziewietnastu problemdw, a nastepnie
poproszono respondentéw o zaznaczenie odpowiedzi, jak czesto
owe problemy pojawiajg sie w ich zyciu. Z przeprowadzonych badan
wynika, ze najczesciej doswiadczanym przez mtodziez problemem
by{Brak motywacji do dziatania. .

Az 52,4% uczniéw biorgcych udziat w badaniu uwaza to za wazny problem
(odpowiedzi ,czesto” i ,zawsze"). Zaburzenia motywacji do dziatania mozna
powigzac¢ z wieloma aspektami omawianymi w raporcie: od stresu ekranowego,
przez niskie poczucie wtasnej sprawczosci, skrajnie niskg samoocene, podejrzenie
depresji, wszystkie aspekty kryzysu psychicznego, az po doswiadczanie hejtu

czy przemocy domowej. Wielu wspdtczesnych badaczy wyraznie tgczy trudnosci
w inicjowaniu dziatan i ich podtrzymywaniu wtasnie z depresja, ktéra w przypadku
wymienionych wyzej problemdw czesto ma kluczowe znaczenie'.

06 (%) - N=184.447

Ponizej znajduje sie lista problemoéw

i sytuaciji, ktéorych moga doswiadczaé
mtode osoby. Prosze, wskaz, jak czesto
w ciggu ostatnich 12 miesiecy:

opuszczates/as zajecia szkolne? 91 2,6
i
nic nie jadtes/as lub jadtes/as bez kontroli? 15,5 [ 77
odczuwates/as presje ze strony Twoich ‘
kolegéw/kolezanek? . 5.1
'1
nie miates$/as checi do zycia? t 9,8
nie akceptowates/as tego, kim jestes lub jak .1
wygladasz? 1 13.4
&
miates/as ktopoty w nauce? / 9.4
7
miates/as ktopoty ze snem? .U 12,2
dochodzito w Twojej rodzinie do ktétni ‘
i nieporozumien? 6,1
nie potrafite$/as sie skoncentrowac? i 10
|
nic Ci sie nie chciato robic¢? |
163

o 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

. nigdy . sporadycznie czesto zawsze
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R. F. Baumeister, J. Tierney
(2013). Sita woli. Odkryjmy
na nowo to, co w cztowieku
najpotezniejsze, Media
Rodzina

W. Koztowski (2006).
Szkolna motywacja
wewnetrzna, ,Edukacja”.

M. Spitzer (2007). Jak uczy
sie mézg, Warszawa,
str. 290.

Podobnie niskie poczucie wtasnej sprawczosci/skutecznosci bedzie zrédtem
problemdw z sitg woli?. W wyniku obnizenia motywacji pojawia sie niezdolnos¢
do podejmowania celowego dziatania, brak inicjatywy, niska aktywnos¢, biernos¢
i apatia. Sa to stany, na ktére narzekaja nie tylko mtodzi, ale réwniez rodzice

i nauczyciele. Niestety obie te grupy najczesciej sprowadzajg deficyty motywaciji
jedynie do aspektu zwigzanego z niepowodzeniami szkolnymi i trudnosciami

w nauce. Jednak, jak wynika z badan nad motywacja, trudnosci w nauce
stanowig czesciej konsekwencje problemodw, z jakimi boryka sie dziecko, a nie

ich zrédto. Dzieci bowiem duzo wczesniej ksztatcg podstawowe kompetencije
zwigzane z sitg woli. Jak wynika z wielu badan, dzieci rozpoczynajgce szkote
najczesciej posiadajg juz uksztattowang strukture motywacyjna, co pokazuje, ze
dla motywaciji fundamentalna role petni Srodowisko rodzinne®. Nie bez znaczenia
pozostaje réwniez srodowisko szkolne, ktére szczegdinie powinno ktas¢ nacisk na
samodzielnos$¢ dzieci i mtodziezy, w tym kompetencje samodzielnego uczenia sie
i rozwigzywania problemdw, bowiem wspotczesni pedagodzy i nauczyciele, jak
pisze H. von Hentig,

yr PO RAZ PIERWSZY W HISTORII STOJA PRZED ZADANIEM
PRZYGOTOWANIA UCZNIOW DO ZYCIA W SWIECIE, "
KTORY W DUZEJ MIERZE W OGOLE NIE JEST ZNANY 4.

W tym kontekscie niezbedne pozostaje podkreslenie, iz aktualny system edukaciji
w Polsce nie wspiera wystarczajgco kluczowych kompetencji, waznych dla
rozwoju motywaciji, sprawczosci i wtasciwej samooceny. Z tego powodu nie
moze przyczyniac sie do zdrowego rozwoju poznawczego, emocjonalnego

i spotecznego dzieci i mtodziezy. W $wietle nowej wiedzy na temat
neurobiologicznych podstaw uczenia sig, psychologii rozwojowej dziecka czy
rosngcej Swiadomosci w zakresie psychiatrii dzieci i mtodziezy, refleksja i praca
nad zmiang paradygmatu edukaciji jest nie tylko konieczna, ale mozliwa. llo$¢
zaangazowanych nauczycieli w badanie MLODE GEOWY tylko potwierdza, ze
duza czesc¢ tej grupy zawodowej to osoby swiadome problemdw i aktywnie
poszukujgce rozwigzan.

07 (%) - N=184.447

Ponizej znajduje sie lista probleméw

i sytuacji, ktorych moga doswiadczacé
mtode osoby. Prosze, wskaz, jak czesto
w ciggu ostatnich 12 miesigcy:

doswiadczates/as przemocy w rodzinie?

718

doswiadczates/as cyberprzemocy?

139 | FA
czutes/as, ze rodzice Cie zaniedbujg? 7.8 3,5

doswiadczates/as przemocy ze strony
kolegéw i kolezanek? 6,3 3,2

miates$/as mysli samobdjcze? 91 52

odczuwates/as przemeczenie ekranowe?

139 3.6

czutes/as sie uzalezniona od technologii?

15 74/

czutes/as sie gorzej psychicznie?

10

odczuwates/as samotnosc?

9.3

o 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

‘ nigdy . sporadycznie czesto zawsze
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Y
Fak przygotowama do samod2|e noscl | wiary we W+asne kompetencje moze P

prowadzi¢ do przezywania trudnosci w obszarze podejmowania i realizowania
prostych zadan zyciowych, co wtdrnie obniza samoocene i nasila problem.
Czesto zatem mamy do czynienia z samonapedzajaca sTe_s—tFJth‘uTa'p‘rGBI‘é'rﬁ_é\i\),
z ktérymi dziecko nie jest w stanie poradzi¢ sobie bez profesjonalnej (czesto
farmakologicznej, jak w przypadku depres;ji) i dtugofalowej pomocy. Swiadcza
o tym uzyskane wyniki, ktére pokazuja, jak wiele mtodych osdéb wskazuje problemy
z motywacja jako kluczowe zrédto wtasnego cierpienia, a nie wtasnego wyboru.

Do tego dochodza wymieniane przez mtodych problemy z brakiem koncentraciji
uwagi (38,1%), gorszym samopoczuciem psychicznym (36,3%), ktopotami w nauce
(30,6%), problemami ze snem (37%) i deklarowanym brakiem checi do zycia (28%),
ktére pokazuja, z jak duzym stopniem wyczerpania borykajg sie wspdtczesni
uczniowie. Duza cze$¢ z nich doswiadcza owych problemoéw jednoczesnie, w ten
sposoéb znajdujgc sie w pewnej ,putapce”, z ktérej samodzielnie nie jest w stanie
wyjs¢. Z tego powodu upraszczanie zjawiska braku motywacji dzieci i mtodziezy

i sprowadzenie go do problemdw z osiggnieciami szkolnymi, jest ogromnym
btedem osdéb dorostych. Rodzice majg w tym obszarze sktonnos¢ do przypisywania
braku motywacji Swiadomym wyborom dziecka i nastolatka - zamiast udziela¢

mu wsparcia. Nierzadko dzieci na tym tle doswiadczajg przemocy ze strony

5  https://link.springer.com/ rodzicow i opiekundw, o czym $wiadczy tres¢ cytatéw pozyskanych od dzieci.
article/10.1007/s42761- i . . . .
020-00028-4#Tab? Ponizej mozemy przeczytad przyktady drastycznych i nacechowanych przemoca
komunikatow, padajgcych z ust rodzicow i dotyczacych motywacji do nauki:
.Czemu sie nie uczysz. Przynosisz mi wstyd”
{\M - .1dzZ robi¢ to co wychodzi ci najlepiej, czyli podkul ogonek i wypierdalaj
_ “ do pokoju ryczed”

Przytoczone wypowiedzi pokazujg, jak ogromne braki w rozumieniu zrédet
problemdw wtasnych dzieci i sposobdw ich pokonywania miewajg gtowni
opiekunowie dzieci, ktérzy w skrajnych przypadkach potrafig zachowywac

sie w sposdb drastycznie krzywdzacy. To niezwykle istotny problem, bowiem
w chwilach trudnych az 53,2% ucznidéw szuka wsparcia u swoich rodzicow -
dlatego ich wtasciwe przygotowanie do udzielania wsparcia emocjonalnego
wtasnym dzieciom pozostaje kluczowym zadaniem profilaktycznym. Dajaca
nadzieje w tym obszarze jest ilos¢ rodzicow, ktérzy wyrazili zgode na udziat
ich dziecka w badaniu MEODE GEOWY, ktdra najlepiej pokazuje, ze rodzice
stanowig grupe, ktéra w duzym stopniu wykazuje sie zainteresowaniem kondycja
psychiczng wtasnych dzieci i szuka pomocy. Z badan prowadzonych w latach
2018-2020 pod kierunkiem prof. M. Mikolajczak i prof. |. Roskam z Katolickiego
Uniwersytetu w Lowanium w Belgii jasno wynika, iz polscy rodzice zajmuja
pierwsze miejsce posréd wszystkich w kategorii wypalenia rodzicielskiego.

Sredni poziom wypalenia rodzicielskiego byt w Polsce najwyzszy ze wszystkich 1
mﬁkmmmr—lxmlerﬂe rodzicielskie ?
Myczerpaniem emocjonalnym, poczuciem kompromitacji
wynikajgcym z odczuwanego kontrastu miedzy wyobrazonym ,ja" rodzicielskim

a rzeczywistoscia, utratg przyjemnosci z bycia rodzicem oraz emocjonalnym
dystansem do wtasnych dzieci®. Mozemy na podstawie przytoczonych wynikdéw

wnioskowad, iz wsparcie kompetenciji rodzicielskich jest kluczowa potrzeba
w zakresie profilaktyki zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy.

\h_\ .Lepiej ucz sie dobrze, bo w pracy fizycznej i zyciu sobie nie dasz rady” //
.Po prostu nic nie umiesz i tylko i wytgcznie uzalasz si¢ nad sobg” /f_,
’7> \Wyprowadz sie z domu. Myslisz tylko o sobie, a za mato robisz dla rodziny” =<
\/ .Nigdy nie chciatam miec takiego dziecka. Wstydze sie ciebie. Zacznij wygladac “‘T*""
normalnie, wtedy wyjdziemy razem do sklepu”
.Dziecko, ty lepiej nie mysl, bo ci to ewidentnie nie wychodzi”
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Zjawisko zdystansowania polskich rodzicéw wobec wtasnych dzieci koresponduje
wyraznie z rozpoznawaniem przez uczestnikéw badania MEODE GEOWY
poziomem odczuwanej samotnosci. Az 37,5% mtodych osdb biorgcych udziat

w badaniu deklaruje, ze przezywa samotnos¢ zyciowg. Oczywiscie problem
osamotnienia jest réwnie ztozony, co pozostate kategorie i moze sie na niego
sktada¢ wiele czynnikéw, zaczynajac od problemdw w srodowisku rodzinnym,
przez srodowisko szkolne i réwiesnicze, po srodowisko cyfrowe czy lokalne.

Z tego powodu samotnosc zyciowa moze przyjmowac rézne oblicza, ktére

zalezg w duzym stopniu rowniez od sposobdw, jakie podejmuje dziecko, aby

z witasnym osamotnieniem sobie poradzi¢ - jak nadmierne angazowanie sie

w aktywnos¢ w Swiecie cyfrowym. Jednak na najbardziej ogdinym poziomie,
poczucie osamotnienia mozna okresli¢ jako ,stan psychiczny jednostki, ktora ma
wzglednie trwate niezaspokojone potrzeby akceptacji, przynaleznosci i mitosci
oraz w wyniku tego ostabione oczekiwania co do nawigzywania pozytywnych
relacji spotecznych i wiezi emocjonalnych z innymi ludZzmi. Przezycie to wywotuje
przykre przezycia (smutek, rozzalenie, przygnebienie) i niekorzystnie wptywa

na rozwaj, aktywnos¢ i przystosowanie spoteczne jednostki. Moze by¢ ono
spowodowane obojetnym emocjonalnie lub wrogim stosunkiem do jednostki
bliskich jej dotad osdb, brakiem akceptaciji, zainteresowania i zrozumienia
jednostki w najblizszym otoczeniu spotecznym lub na przyktad swiadomoscia
pewnej odmiennosci, ktéra utrudnia porozumienie™. Wsrédd zrédet osamotnienia
pozostaje takze, oprécz wymienionych wyzej aspektdéw, utrata rodzicéw, ich
zaniedbujgca postawa lub pracoholizm. Warto zaznaczy¢, ze osamotnienie ma
ogromny zwigzek z niskim poczuciem wtasnej wartosci dzieci i mtodziezy, ktdre,
jak wskazujg uczestnicy badania, najczesciej wynika z ich braku akceptacii

tego, kim sa i jak wygladaja (32,5%). To wtasnie dzieci o niskiej samoocenie

majg najwieksze trudnosci w budowaniu zaufania w relacji z innymi, czesto
doswiadczajg bezradnosci, a w sytuacjach trudnych ta bezradnos¢ moze
prowadzi¢ do izolowania sie’. Dzieci i mtodziez o niskiej samoocenie potrzebuja
réwniez wsparcia spotecznego, bo jest to jeden z najwazniejszych czynnikdw
ochronnych. Analizujgc zjawisko samotnosci zyciowej, ktérej doswiadcza co trzeci
uczen w Polsce, nalezy podkresli¢, iz jedng z kompetencji kluczowych dla mtodych
powinny pozostawac kompetencje interpersonalne, spoteczne, umozliwiajgce
wspotprace i wspotdziatanie z innymi.

Przezywana przez dzieci i mtodziez samotno$¢ zyciowa, moze miec istotny

wptyw na rozwdj wielu zaburzer w tym uzaleznienr, depresiji, czy samookaleczen®.
Roéwniez zamachy samobdjcze majg zwigzek z poziomem odczuwanej samotnosci,
bowiem pozostaje ona jedng z przyczyn podejmowanych préb samobdjczych®.
Stad wprowadzenie programu zapobiegania zjawisku osamotnienia dzieci

i mtodziezy pozostaje jednym z najwazniejszych aspektow profilaktyki zdrowia
psychicznego dzieci i mtodziezy.

Dane zawarte w tabeli jasno pokazuja, ze poziom samooceny bardzo czesto
uzaleznia odpowiedzi dotyczace czestotliwosci doswiadczanych problemoéw: we
wszystkich badanych aspektach uczniowie, ktérych samoocena jest relatywnie
najnizsza, czesciej od pozostatych swoich réwiesnikdw przyznaja, ze zawsze
doswiadczajg analizowanych problemow zyciowych. Réznice ze wzgledu na
poziom samooceny najwyzsze sg w przypadku braku akceptacji samego siebie,
doswiadczania samotnosci, gorszego samopoczucia psychicznego, braku checi
do zycia oraz myslenia o samobdjstwie. Warto dodac, ze nie bez znaczenia

dla czestosci doswiadczanych problemdw pozostaje poczucie sprawczosci.
Uczniowie, ktérych sprawczosé jest niska, czesciej od pozostatych ucznidw
wskazuja n,a_bmdﬂejWWéwiadczanie

® ’55.52;90 samopoczucia psychicznego (Vc=0,

samotnosci zyciowej (Vc=0,199)

braku koncentracji uwagi (Vc=0,199)

\: braku akceptacji samego siebie (Vc=0,194)

wme chce robié (Vc=0,184)
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02

Doswiadczane przez MLEODE GLOWY
problemy a poziom samooceny
ODPOWIEDZI ,ZAWSZE" (%)

nie akceptowates/as tego, kim jestes lub jak wygladasz?
nie miates/as checi do zycia?

czutes/a$ sie gorzej psychicznie?

odczuwates/as samotnosc?

miates/as mysli samobdjcze?

nic nie jadtes/as lub jadtes/as bez kontroli?

nie potrafites/as sie skoncentrowac?

nic Ci sie nie chciato robi¢?

odczuwates/as presje ze strony Twoich kolegéw/kolezanek?
miates/as ktopoty w nauce?

czutes/as, ze rodzice Cie zaniedbujg?

miates/as ktopoty ze snem?

dochodzito w Twojej rodzinie do ktétni i nieporozumien?
czutes/as sie uzalezniona od technologii?
doswiadczates/as przemocy w rodzinie?

odczuwates/as przemeczenie ekranowe?
doswiadczate$/as cyberprzemocy?

opuszczates/as zajecia szkolne?

doswiadczates/as przemocy ze strony kolegéw i kolezanek?

NISKA
SAMOOCENA

25.3%
17.6%
18.4%
16.6%
9.5%
13.3%
16.8%
255%
89%
15.4%
61%
18.8%
10.0%
1.2%
2,6%
55%
31%
4,0%

4.5%

UMIARKOWANA
SAMOOCENA

49%
42%
41%
4.3%
19%
3.8%
57%
10,7%
2,6%
5,8%
1.8%
82%
3.7%
59%
13%
2.4%
14%
1.6%

2.5%

WYSOKA
SAMOOCENA

19%
21%
1.8%
2,0%
1.0%
2,0%
3.0%
6,5%
12%
3.0%
0.9%
5,0%
2.2%
3,8%
0.8%
15%
1.0%
11%

1.6%

WSPOLCZYNNIK

KORELACII
V-CRAMERA

0,355
0,331
0,311
0,307
0,291
0,262
0,244
0,238
0,225
0,224
0.220
0,200
0179
0137
0,123
0,123
o113
0,110

0,104
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03.2
ZACHOWANIA RYZYKOWNE
| AUTODESTRUKCYINE, PODEJMOW

, PRZEZMEODE GLOWY-7 7

1

A.Borucka, K. Ostaszewski
(2008). Koncepcja
resilience. Kluczowe
pojecia i wybrane
zagadnienia. Medycyna

Wieku Rozwojowego, 12 (2),

czescé |; str. 587-597.

K. Ostaszewski,
A.Rustecka-Krawczyk,

M. Wéjcik (2009). Czynniki
chronigce i czynniki ryzyka
zwigzane z zachowaniami
problemowymi
warszawskich
gimnazjalistéw: klasy

I-11, Instytut Psychiatrii

i Neurologii, Warszawa,
str. 13-14.

Istnieje wiele powoddw, dla ktérych dzieci i mtodziez realizuja ¢
zachowania ryzykowne i autodestrukcyjne. Koncepcja odpornosci
psychicznej (resilience) zwraca szczegdlng uwage na role czynnikdw

ryzyka w tym procesie'. Czynniki ryzyka to wtasciwosci indywidualne,

cechy srodowiska spotecznego i efekty ich interakciji, ktére maja

istotny wptyw na zwiekszenie ryzyka powstawania nieprawidtowosci,
zaburzen, chordb lub przedwczesnej Smierci.

W przypadku zachowarn ryzykownych, wsrdd czynnikdw ryzyka mozna wymienic
status spoteczno-ekonomiczny rodziny, w ktérej wychowuje sie dziecko, relacje
interpersonalne w rodzinie, umiejetnosci wychowawcze rodzicéw, cechy
indywidualne dziecka, postawy i zachowania réwiesnikéw, z ktérymi dziecko
utrzymuje kontakt, klimat w szkole i swoiste cechy srodowiska zamieszkania
dziecka?.

' 'I_-'-’-os'réd zachowan ryzykownych, épartych na sieganiu po szkodliwe tresci
SN bttt

w rzeczywistosci cyfrowej, do ktérych dostep powinien by¢ ograniczon
wiekiem, mtodzi ludzie najczesciej wymlemaltglidaﬁi'e gall FAME MMA (54,1%),
dokonywanie zakupdw w grach (49,1%), ogladanie materiatow prezent—_ﬁﬁ'c“ych—
przemoc w sieci (39,6%) i ogladanie pornografii (20,7%). Powszechnos¢

siegania po takie tresci i aktywnosci zmusza nas do ponownej refleksji nad
bezpieczenstwem dzieci i mtodziezy w srodowisku cyfrowym. Okazuje sie

ono bowiem niewystarczajace. Dzieje sie tak zapewne z wielu powoddw,

z ktérych dwa wydaja sie szczegdlnie istotne: brak wystarczajgcych rozwigzan
systemowych w rzeczywistosci cyfrowej (np. brak w siatce godzin szkolnych
przedmiotu edukacji medialnej) oraz brak wystarczajgcej kontroli rodzicielskiej

i edukacji ze strony dorostych. Potwierdza to uzyskany w ramach badania wynik,
pokazujacy, iz 81,6 % ucznidw przed ukoriczeniem 13 roku zycia posiadato wtasne
konto w mediach spotecznosciowych. Wiecej na ten temat w podrozdziale
dotyczacym rzeczywistosci cyfrowej MEODYCH GEOW.
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Czestotliwos¢ podejmowania zachowar ryzykownych zréznicowana jest ze
wzgledu na pte¢. Mozna jednak powiedzie¢, ze to, co jest charakterystyczne
dla MEODYCH GLOW to fakt, ze najczesciej zachowania ryzykowne podejmuija
ci uczniowie, ktérzy na pytanie o pte¢ zaznaczyli kategorie ,inna". Takie osoby
zdecydowanie czesciej od swoich pozostatych réwiesnikdw udostepniajg dane

o8 () —N=Baas wrazliwe na swéj temat (7% odpowiedzi ,czesto”), ogladajg osoby prezentujace
Jak czesto W CIAGU OSTATNICH w sieci niewtasciwe zachowania (24,3% odpowiedzi ,czesto"), biorg udziat
3 MIESIECY zdarzyto Ci sie: w internetowych challengach (9,2% odpowiedzi ,czesto”), dokonujg zakupow

w grach (27,2% odpowiedzi ,czesto") czy hejtujg kogos (24,2% odpowiedzi ,czesto”).

bra¢ udziat w wyzwaniach internetowych
(challengach), ktére mogty zagraza¢
Twojemu zyciu lub zdrowiu?

Analizujgc czestotliwosé zachowan ryzykownych ze wzgledu na zmienng ,rodzaj
szkoty, do ktérej uczeszcza uczen biorgcy udziat w badaniu” (szkota podstawowa
- szkota ponadpodstawowa) nalezy wskazac, ze we wszystkich przypadkach
analizowanych zachowan, ich czestsze podejmowanie deklarowali uczniowie szkdt
ponadpodstawowych:

® ogladanie gali FAME MMA (26,4% odpowiedzi ,czesto”),

® udostepnianie danych wrazliwych na swéj temat (7% odpowiedzi ,czesto”),

® ogladanie osdb prezentujgcych w sieci niewtasciwe zachowania (24,3%

odpowiedzi ,czesto”),

® branie udziatu w internetowych challengach (2% odpowiedzi ,czesto”),

® dokonywanie zakupdw w grach (14,1% odpowiedzi ,czesto"),

® hejtowanie kogos (12,8% odpowiedzi ,czesto”).

udostepnia¢ wrazliwe dane na swoj temat
w sieci (adres zamieszkania, numer telefonu
iinne)?

hejtowac kogos?

ogladac osoby prezentujgce w sieci
niewtasciwe zachowania, na przyktad
przeklinanie, béjki, inne formy przemocy
wobec innych oséb (patostreamerzy)?

dokonywac zakupéw w grach?

Zmienng, ktéra zdecydowanie réznicuje odpowiedzi na czestotliwosé
podejmowanych zachowan ryzykownych, okazat sie by¢ poziom poczucia

samotnosci zyciowej..Ogdlnie rzecz biorgc, osoby, ktdre czesciej deklaruja, ze
(o] 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100 =

Czujg sig samotnie, czesciej od innych majg tendencje do bardziej regularnego
@ nigdy () sporadycznie czesto " przejawiania okreslonych zachowan ryzykownych. Najczesciej do takich sytuacii
- dochodziw przypadkuoglagdania oséb prezentujgcych w sieci niewtasciwe
zachowania, na przyktad przeklinanie, bdjki, inne formy przemocy wobec innych
0s0b, jak réwniez problemu hejtowania kogos.

ogladac gale Fame MIMA?
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Jak czesto W CIAGU OSTATNICH 3 MIESIECY
zdarzyto Ci sie: odpowiedzi CZESTO
a poziom poczucia samotnosci zyciowej

POZIOM POCZUCIA

SAMOTNOSCI ZYCIOWE)J WSPOL-
CZYNNIK
NIGDY nie czuje zAWSZE czuje sie | KORELACJI
sig samotny/a samotny/a v-CRAMERA
ogladac¢ osoby prezentujace w sieci 04
niewtasciwe zachowania, na przyktad
rzeklinanie, bojki, inne formy prze- 8% 25% 0,151
ocy wobec nnyeh 0scb Jak czesto W CIAGU OSTATNICH 3 MIESIECY
(patostreamerzy)? zdarzyto Ci sie: odpowiedzi CZESTO
hejtowac kogos? 6.5% 211% 0,143 a poziom samooceny
udostepnia¢ wrazliwe dane na swoj
temat w sieci (adres zamieszkania, 1% 6,5% 0,132 POZIOM POCZUCIA .
numer telefonu i inne)? SAMOTNOSCI ZYCIOWEJ WSPOL-
CZYNNIK
bra¢ udziat w wyzwaniach interne- Niski poziom Wysoki poziom KORELACIJI
towych (challengach), ktére mogty 15% 75% 0109 samooceny samooceny V-CRAMERA
zagraza¢ Twojemu zyciu lub zdrowiu?
, , hejtowac kogos? 1.4% 7.0% 0,074
dokonywac zakupdw w grach? 16.4% 229% 0,060
, 5 o N ogladac osoby prezentujgce w sieci
ogladac gale Fame MMA? 234% 269% 0.054 niewtasciwe zachowania, na przyktad
przeklinanie, bdjki, inne formy prze- 14.7% 9.8% 0,067
mocy wobec innych oséb
(patostreamerzy)?
udostepnia¢ wrazliwe dane na swdj
) . . i temat w sieci (adres zamieszkania, 25% 11% 0,060
Dane dotyczace wptywu poziomu samooceny na podejmowanie zachowarn numer telefonu i inne)?

ryzykownych ukazujg mate korelacje miedzy dwoma analizowanymi zmiennymi.

bra¢ udziat w wyzwaniach interne-
towych (challengach), ktére mogty 2,6% 1.0% 0,058
zagraza¢ Twojemu zyciu lub zdrowiu?

dokonywac zakupdéw w grach? 16,8% 14,4% 0,032

ogladac¢ gale Fame MMA? 23.3% 22.2% 0,027
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B. Zidtkowska, J. Wycisk
(2019). Autodestrukecyjnosc
dziecii mtodziezy. Difin.

Kolejne zachowania ryzykowne i problemowe, ktére wedtug mtodych datycza

co 3 ucznia, to celowe i s’wiadome\d@‘s‘i—zanie zajec¢ lekcyjnych (3(_)3%) wane
potocznie wagarowaniem, a bedace ogromnym problemem szkofy oraz rodzicéw.
Skala zjawiska jest o tyle istotna, iz zaniedbanie obowigzku szkolnego prowadzi

nie tylko do konsekwencji prawnych, ale negatywnie wptywa na ucznia, znaczaco

przyczyniajac sie do zwiekszenia jego niepowodzer szkolnych?. Przyczyny
wagarowania mozna podzieli¢ na te wynikajace z problemdw ucznia (nieche¢
do szkoty, brak osiggnie¢ w nauce i stabe stopnie, brak poczucia przynaleznosci
i troski“, zaburzenia lekowe, w tym fobia szkolna, czy trudnosci dziecka

z dostosowaniem sie do norm i zasad), jak i te wynikajgce z problemdw systemu
szkolnego (zta jakos¢ pracy nauczyciela®, nieprawidtowe postawy nauczycieli,
ktdre utrudniajg stworzenie wtasciwej atmosfery w szkole®, przemoc kolezenska,
rodzicielska i wstyd oraz strach z nig zwigzany’). Jednak w najszerszym ujeciu
same ,wagary sa odzwierciedleniem kryzysu, jaki wystepuje w szkole". Do
obszardw, na ktére nalezy zwrdécic szczegdlng uwage planujgc oddziatywania
profilaktyczne nalezy praca nad zwiekszeniem swiadomosci rodzicéw co do ich
roli opiekuriczo-wychowawczej, indywidualne podejscie do przyczyn wagaréw
ucznia, ktére wymaga rozmow pomiedzy uczniem, rodzicami i nauczycielami,
analiza sytuacji domowej i Srodowiskowej ucznia oraz przeciwdziatanie
wagarowaniu poprzez wzmochnienie nadzoru nad uczniem wagarujgcym?®.

Posréd zachowan zagrazajacych zdrowiu i zyciu dziecka uczniowie licznie
wybierali zachowania autodestrukcyjne wymierzone przeciwko ciatu. W duzym
uproszczeniu mozemy zdefiniowad zachowania autodestrukcyjne jako takie, ktére

zagrazajg zyciu oraz zdrowiu cztowieka, sg intencjonalne, dobrowolne i szkodliwe'™.

Posréd nich uczniowie najliczniej wskazali objadanie sie lub gtodzenie (43.3%).
regularne ¢wiczenie ponad wtasne sity, pomimo ztego samopoczucia (34,2%),
regularne odchudzanie sie (32,8%) i samookaleczanie (16%). Zrédet takiego
stosunku do wtasnego ciata moze by¢ wiele, od nierealnych standardéw piekna
promowanych w rzeczywistosci cyfrowej, problemdw rodzinnych, problemdéw

w relacji z réwiesnikami, zaburzen afektywnych, doswiadczania przemocy, az po
niskg samoocene i czynniki osobowosciowe''. Z pewnoscig mozemy stwierdzic,
ze skala zachowan autodestrukcyjnych jest wysoka i ryzyko, jakie pocigga za
soba, winno budzi¢ nasz niepokdj. Dzieci i mtodziez borykajacy sie z kryzysem
psychicznym moga bowiem stanowi¢ grupe szczegdlnego ryzyka. Mnogos¢
zachowan autodestrukcyjnych sugerje, iz duza czes$¢ dzieci przezywa ktopoty nie
tylko w obszarze sprawczosci i motywaciji, ale réwniez w obszarze samoregulaciji.
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(%) - N=184.447

Jak czesto W CIAGU OSTATNICH
3 MIESIECY zdarzyto Ci sie:

przesyta¢ innym nagie zdjecia innej osoby
przez Internet (droga email, przez
komunikatory, media spotecznosciowe)?
wysytac¢ swoje nagie zdjecia przez Internet
(droga email, przez komunikatory, media
spotecznosciowe)?

zazywac narkotyki, dopalacze i inne srodki
psychoaktywne?

celowo zniszczy¢ cos$ komus lub
w przestrzeni publicznej?

ukras¢ cos (bez wzgledu na kwote
ukradzionej rzeczy)?

spozywac leki bez przepisu lekarza

W sposéb niezgodny z ich przeznaczeniem
(np. w celu odurzania sie, zmiany swojego
samopoczucia)?

upic sie?

okaleczac swoje ciato (np. cigc sie,
przypalac sie papierosem)?
inicjowac¢ bojki z innymi?

pali¢ papierosy?

siegac po pornografie?

spozywac napoje alkoholowe?

wagarowad, celowo i $wiadomie opuszczaé
zajecia lekcyjne?

objadanie sie /gtodzenie sig?

. nigdy . sporadycznie
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K. Wasilewska-Ostrowska
(2018). Chroniczna
samotnosc¢ jako czynnik
ryzyka zachowan
autodestrukcyjnych
wsréd mtodziezy. Dziecko
Krzywdzone. Teoria,
badania, praktyka, Vol. 17,
nr3.

>,
b
)

L
~\Wszystkie zachowania autodestrukcyjne i ryzykowne ponownie czesciej

wystepuja u ucznidw szkét ponadpodstawowych, w poréwnaniu do ucznidw
uczeszczajgeych do szkdt podstawowych. Podobnie jak w przypadku wczesniej
omawianych zachowan ryzykownych, wiekszg tendencjg do ich czestego
doswiadczania charakteryzujg sie osoby, ktdre na pytanie o pte¢ zadeklarowaty
odpowiedz .inna” (niz kobieta i mezczyzna). Tacy uczniowie czesciej od
pozostatych osdb:

objadaja sie lub gtodza sie (32,2% odpowiedzi ,czesto”),

siegaja po pornografie (19.6% odpowiedzi ,czesto"),

okaleczajg swoje ciato (17.8% odpowiedzi ,czesto”),

pala papierosy (15,2% odpowiedzi ,czesto”),

wagarujg (14,4% odpowiedzi ,czesto”),

spozywajg napoje alkoholowe (13,4% odpowiedzi ,czesto”),

inicjujg boéjke z innymi (12% odpowiedzi ,czesto”),

spozywajg leki bez przepisu lekarza (10,9% odpowiedzi ,czesto”),

upijaja sie (10,5% odpowiedzi ,czesto”),

zazywaja narkotyki (8,7% odpowiedzi ,czesto”),

wysytaja nagie zdjecia komus przez Internet (8% odpowiedzi ,czesto”),
dokonuja kradziezy (8% odpowiedzi ,czesto"),

celowo niszczg cudzg wiasnosé (7.9% odpowiedzi ,czesto”),

przesytaja przez Internet nagie zdjecia innych oséb (7,6% odpowiedzi ,czesto”).

Jak wynika z licznych badan, jednym z istotnych czynnikdéw ryzyka, prowadzacym

do zachowan autodestrukcyjnych, moze by¢ przezywanie chronicznej samotnosci'?,

ktéra wsréd problemow wymienianych przez uczniéw w badaniu (samotnosc
zyciowa) zajmuje bardzo wysoka pozycje. W przypadku dzieci i mtodziezy bioracych
udziat w badaniu MLODE GLOWY zwiagzek ten okazat sie by¢ szczegdinie istotny.
Odczuwanie samotnosci zyciowej jest jednym z czynnikéw najsilniej wptywajacych
na podejmowanie zachowan autodestrukcyjnych, bowiem znacznie zwieksza ono
wystepowanie sktonnosci do samookaleczen, objadania sie i gtodzenia. W tym
miejscu warto wspomnieg, iz 49,6% ucznidw, ktérzy wzieli udziat w badaniu,
deklaruje jednoczesnie, ze nie ufa innym osobom, co wyraznie pokazuje kryzys
zaufania spotecznego w populacji dzieci i mtodziezy w Polsce. Kryzys zaufania
spotecznego moze szczegdlnie nasila¢ osamotnienie i wzmacnia¢ przeszkody

w korzystaniu ze wsparcia innych oséb w sytuacji kryzysu psychicznego, w tym
profesjonalistéw - tym samym przyczyniajac sie do poszukiwania ryzykownych
strategii i sposobdw przezwyciezania cierpienia psychicznego.
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Jak czesto W CIAGU OSTATNICH 3 MIESIECY
zdarzyto Ci sie: odpowiedzi CZESTO
a poziom poczucia samotnosci zyciowej

POZIOM POCZUCIA

SAMOTNOSCI ZYCIOWEJ WSPOL-
CZYNNIK
NIGDY nie czuje 2AWSZE czuje sie | KORELACJI
sig samotny/a samotny/a V-CRAMERA
objadac sie / gtodzi¢ sie? 3.9% 45,4% 0,331
okaleczac¢ swoje ciato (np. ciac sie, 10% 2239% 0304
przypalad sie papierosem)? e e '
wagarowag, celowo i $wiadomie 209, 16.4% 0168
opuszczad zajecia lekcyjne? e e '
spozywac napoje alkoholowe? 2.8% 12,3% 0,163

spozywac leki bez przepisu lekarza
w sposdb niezgodny z ich przeznacze- 5 5

niem (np. w celu odurzania sig, zmiany U155 E7 Ol
SWojego samopoczucia)?

pali¢ papierosy? 3.5% 17.9% 0,155
siegac po pornografie? 4,2% 16,1% 0130
upic sie? 1.8% 89% 0,129
ukrasé cos (bez wzgledu na kwote 11% 6.4% o8

ukradzionej rzeczy)?

celowo zniszgzyc cos kqmus lub 11% 6.2% o2
w przestrzeni publicznej?

zazywac narkotyki, dopalacze i inne 12% 6.3% 0104
$rodki psychoaktywne? e e '

wysytac¢ swoje nagie zdjecia przez
Internet (droga email, przez komunika- 1.0% 5.5% 0,101
tory, media spotecznosciowe)?

przesyta¢ innym nagie zdjecia innej

osoby przez Ilnternet (droga email, 1.0% 52% 0,092
przez komunikatory, media spoteczno-

$ciowe)?

inicjowac bojki z innymi? 31% 9.2% 0,083
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Innym waznym powodem, dla ktérego zachowania autodestrukcyjne dzieci

i mtodziezy skierowane sg przeciwko ciatu, w szczegdlnosci temu, jak ono wyglada
(gtodzenie sie, cwiczenie ponad miare), moze mie¢ bardzo wysoki stopien braku
akceptaciji o ciata.fAz 32,3% ucznidw oceniasiebi

W przeprowadzonym badaniu MLODE GEOWY wyraznie dostrzezono zwigzek
pomiedzy niskg samooceng i samotnoscig zyciowa a podejmowaniem zachowan
ryzykownych i autodestrukcyjnych przez dzieci i mtodziez. Sg to bowiem
kategorie zachowan, ktére silnie wystepujg w grupie dzieci o niskiej samoocenie
lub w grupie tych osdéb, ktdre czujg sie osamotnione. Okazuje sie, ze im nizsza
samoocena, tym wieksze prawdopodobieristwo, ze dziecko podejmie w sytuaciji
problemowej taki sposdéb, ktory jest niekorzystny, a nawet zagrazajgcy zdrowiu

i zyciu. Mnogos$¢ nieprzyjemnych uczué, potrzeba zdobycia akceptacji oparta

na ocenie innych, a takze nasilona sktonnos¢ do dewaluacji samego siebie,
moga wptywac znaczaco na to, czy dziecko szukajgc wsparcia lub mozliwosci
samoregulacji, w tym wzmochnienia samooceny, siegnie po zachowania
konstruktywne, czy nie. Podobnie jest ze stopniem doswiadczanej samotnosci
zyciowej i jej wptywem na zachowania autodestrukcyjne, wymierzone przeciwko
ciatu. Odkrycie to pozwala postawi¢ teze, iz istotnym czynnikiem ryzyka dla
podejmowania zachowan ryzykownych i autodestrukcyjnych przez dzieci

w Polsce pozostaje ich skrajnie niska samoocena, a takze ich samotnosé¢
zyciowa.

rzez pryzmat Swojego
ciata, ktére w ten sposdéb staje sie uprzedmiotowione. /
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Jak czesto W CIAGU OSTATNICH 3 MIESIECY
zdarzyto Ci sie: odpowiedzi CZESTO
a poziom poczucia samotnosci zyciowej

POZIOM POCZUCIA

SAMOTNOSCI ZYCIOWEJ WSPOL-
CZYNNIK
NISKI pozi WYSOKI poziom KORELACIJI
samooceny samooceny V-CRAMERA
objadac sie / gtodzi¢ sie? 23,.8% 52% 0,224
okaleczac¢ swoje ciato (np. ciac sie, 83% 0.8% 0213
przypalad sie papierosem)? e e '
spozywac leki bez przepisu lekarza
w sposdb niezgodny z ich przeznacze- 3 5
niem (np. w celu odurzania sig, zmiany 0 0 Cul
SWojego samopoczucia)?
pali¢ papierosy? 10,1% 47% 0,094
wagarowag, celowo i $wiadomie 83% 38% 0082
opuszczad zajecia lekcyjne? = = '
spozywac napoje alkoholowe? 61% 3.6% 0,072
ukrasc cos (bez wzgledu na kwote 299 0.7% 0.063
ukradzionej rzeczy)? er e '
upic sie? 3.7% 1.8% 0,059
celowo zniszczy¢ co$ komus lub 20% 0.7% 0.053

w przestrzeni publicznej?

wysytac¢ swoje nagie zdjecia przez
Internet (droga email, przez komunika- 1.9% 0.6% 0,053
tory, media spotecznosciowe)?

zazywac narkotyki, dopalacze i inne

$rodki psychoaktywne? e Q57 Glote
siegac po pornografie? 8.3% 5.5% 0,046
inicjowac baéjki z innymi? 4,3% 21% 0,043
przesyta¢ innym nagie zdjecia innej

osoby przez Internet (droga email, 17% 0.6% 0,041

przez komunikatory, media spoteczno-
Sciowe)?
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A ICH KRYZYS PSYCHICZNY

e —

NFZ o zdrowiu. Depresja
Warszawa (2020). Centrala
Narodowego Funduszu
Zdrowia.

Raport za lata 2012-2021
Zachowania samobdjcze
wsréd dzieci

i mtodziezy zwijr.pl, str. 3

I. Namystowska (2016)
Psychiatria dzieci
i mtodziezy. PZWL, str. 364,

I. Namystowska (2016)
Psychiatria dzieci
i mtodziezy. PZWL, str. 300

J.Bomba, M. Orwid,
(2004), Zaburzenia
zdrowia psychicznego

w okresie mtodziericzym.
Postepowanie, profilaktyka
i btedy w postepowaniu,
[w:] Rybakowa M

(red.), Medycyna wieku
mtodzienczego, t. 2,
Krakéw: Wydawnictwo
Medyczne.

J.C LeBlanc, A
Almudevar, S.J. Brooks, S.
Kutcher (2002),
Screening for adolescent
depression: comparison
of the Kutcher Adolescent
Depression Scale with
the Beck depression
inventory; J Child Adolesc
Psychopharmacol. 2002
Summer;12(2): 113-26.

Oznaki kryzysu psychicznego MtODYCH GtOW sa bardzo wyrazne.
Prawie co trzeci uczen ma podejrzenie depresji - najczesciej
podejrzenie to dotyka ucznidw szkét ponadpodstawowych oraz osdb,
ktore zadeklarowaty ptec .inna". Czterech na dziesieciu ucznidéw
myslato o samobdjstwie, co czwarty o nim méwit, a 8,8% ucznidéw
podjeto probe samobdjcza.

Jak wynika z aktualnego Raportu NFZ, udziat w $wiadczeniach z rozpoznaniem
gtéwnym lub wspodtistniejgcym depresji zgodnie z klasyfikacjg medyczng ICD10,
wzrasta u 0séb w grupie ponizej 18 roku zycia'. Dane te potwierdzaja, ze coraz
wieksza grupa dzieci i mtodziezy korzysta z mozliwosci leczenia depresji. Wzrost
ten jednak nie jest wystarczajgcy, bowiem nadal jeste$my swiadkami kryzysu
zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy w Polsce, o czym $wiadczy alarmujacy
wzrost zachowan samobdjczych na przestrzeni ostatnich lat?.

Specjalistyczna literatura wskazuje, ze w Polsce zaburzenia depresyjne potrafig
dotyczy¢ od 2% do 15% oséb mtodocianych?®, zas odsetek osdb cierpigcych na
depresje mtodziericza pozostaje znacznie wyzszy i moze dotyczy¢ od 27% do
54,08% mtodych?. Najwieksze _rozr')owszech'_n_ie_'_rlie'd_egresji u dziecii mtodziezy

w Polsce mozemy zaobserwowaé w populécﬂﬁ%tola_tké@(27—54%)5 i to wtasnie
tej grupy mtodych dotyczy wzrost zachowar samobdjczych.

s

Jednym z obszaréw badawczych podejmowanych w trakcie realizacji badania
byt ten odnoszacy sie do czestosci wystepowania okreslonych symptomdw
depresiji. Poziom ten postanowiono zbadac¢ przesiewowym testem na depresje
dzieci i mtodziezy autorstwa Kutchera®. Jak wskazujg dane zawarte na wykresie,
wszystkie analizowane symptomy depresji wystepuja wsrdd ucznidéw biorgcych
udziat w badaniu, cho¢ przyznac trzeba, ze w réznym natezeniu. Relatywnie
najrzadziej wystepujacym objawem w tescie przesiewowym depresji sg mysli,
plany lub dziatania zwigzane z samobdjstwem lub samookaleczeniem (79,8%

odpowiedzi nigdy, prawie nigdy). Do najczesciej wystepujgcych-objawdw zaliczyé—

mozna wyczerpanie fizyczne, zmeczenie, brak energii oraz chec¢ odpoezynku, na
co wskazata prawie potowa wszystkich badanych oséb (49,1%). Warto jednak
zwroci¢ uwage, ze 18,9% ucznidw doswiadcza tego symptomu przewaznie, prawie
co trzeci dos$¢ czesto (30,2%) a nieco ponad co trzeci prawie nigdy (38,4%).

Z przeprowadzonych badan wynika, ze ponad potowa uczniéw nigdy lub prawie
nigdy nie doswiadcza smutku (54%), braku wiary w siebie (52,7%), czy poczucia, ze
zycie jest ciezkie (50,9%).
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Jakie odczucia miates/as najczesciej
w zesztym tygodniu?

mysli, plany lub dziatania zwigzane
z samobdjstwem lub samookaleczeniem

smutek, ponury nastrdj, przygnebienie,
depresje, ogdlne zniechecenie

brak wiary w siebie, zte samopoczucie,
poczucie bezuzytecznosci i beznadziejnosci;
wrazenie, ze rozczarowujesz innych lub nie
jestes dobrym cztowiekiem

poczucie, ze zycie jest cigzkie; brak dobrego
samopoczucia w sytuacjach, w ktérych
wczesniej zwykle czutes/as sie dobrze; brak
przyjemnosci w sytuacjach, w ktérych dotad
odczuwates/as szczescie

uczucie zmartwienia, zdenerwowania,
paniki, napiecia, poirytowania, niepokoju

wyczerpanie fizyczne, zmeczenie, brak
energii, brak motywacji; poczucie, ze nie
radzisz sobie ze sprawami, ktére dotad nie
sprawiaty Ci ktopotéw; che¢ odpoczynku
lub pozostania w tézku

o 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

. prawie nigdy . dos¢é czesto przewaznie zawsze

Przytoczone ponizej dane jednoznacznie wskazuja, ze liczba dzieci i mtodziezy

w Polsce z podejrzeniem depresji pozostaje na wysokim poziomie i wynosi 29,3%.
Poziom ten cho¢ wysoki, nie stanowi sam w sobie nowego zjawiska zwigzanego

z kryzysem zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy, bowiem z tym mamy do
czynienia od lat. Podejrzenie depresji dotyczy bardziej kobiet (37,8%), niz mezczyzn
(18%), ale najbardziej charakterystyczne jest dla ucznidw, ktérzy okreslili swoja
pte¢ jako ,inna" (51,3%). Analizujgc poziom zwigzany z podejrzeniem depresji ze
wzgledu na rodzaj szkoty, z catg stanowczoscia przyznac trzeba, ze podejrzenie
depresji czesciej dotyka ucznidw szkdt ponadpodstawowych (38,7%), niz ucznidow
szkot podstawowych (22,1%).

Analiza krzyzowa wykazata, ze wielko$¢ miejscowosci, w ktérej aktualnie uczy

sie uczen réznicuje w sposob statystycznie istotny problem podejrzenia depres;ji.
Podejrzenie to jest najnizsze wsérdd ucznidw uczacych sie w miejscowosciach

do 20 tys. mieszkaricodw (24,7%), relatywnie najwyzsze jest w przypadku ucznidw
uczacych sie w miejscowosciach miedzy 100 a 200 tys. mieszkaricow (33,7%).
Pomimo zanotowanych statystycznie istotnych réznic, wptywu obu zmiennych na
siebie (korelacji) nie obserwuje sie.

1 (%) - N=184.447

Podejrzenie depresiji
a ptec¢ oraz typ szkoty
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Raport za lata 2012-2021
Zachowania samobdjcze
wsrdd dzieci

i mtodziezy zwijr.pl, str. 3

Joanna Szymariska

(2016). Zapobieganie
samobdjstwom dzieci

i mtodziezy. Poradnik

dla pracownikéw szkét

i placéwek oswiatowych
orazrodzicow. Warszawa:
Osrodek Rozwoju Edukacji,
str. 15

B. Pilecka (2004). Kryzys
psychologiczny. Wybrane
zagadnienia. Wydawnictwo
Uniwersytetu
Jagielloniskiego, str. 16.

07 Chi2=1144,39; df=4; p<0,001; Vc=0,079

Podejrzenie depresji a wielkosé
miejscowosci zamieszkania

respondenta
PODEJRZENIE DEPRESIJI
brak podejrzenia podejrzenie a
do 20 tys. N | 45250 14,833 60,083
mieszkancow o | 75 30 247% 100.0%
20 tys. miesz- N | 45507 19,321 64,828
kancéw - 100
B S % | 702% 29.8% 100.0%
kancow
WIELKOSC 100 tys. N | 14,528 7.400 21928
MIEJSCOWO- mieszkancoéow
$CI ZAMIESZ- - 200 tys. o o o o
T micsskancow | © | 66:3% 337% 100.0%
200 tys. N | 11127 5,605 16,732
mieszkancow
e % | 665% 33.5% 100.0%
mieszkancow
powyzej 500 N | 12730 6432 19162
tys. miesz-
karicéw % | 664% 33.6% 100.0%
’ N | 129142 53,591 182,733
OGOLEM
% | 707% 29.3% 100.0%

To, co na przestrzeni ostatnich lat ulegto ogromnej zmianie, to liczba mtodych
0s6b, ktdre podejmuja zachowania samobdjcze. Serwis pomocowy Zycie Warte
Jest Rozmowy w opublikowanym przez siebie raporcie z 2022 roku zaznacza, ze
w Polsce z roku na rok rosnie liczba zachowan samobdjczych wsrdd nastolatkdw,
zwtaszcza jesli chodzi o préby samobdjcze.

s+ DANE POLICJI ZA 2021 ROK POKAZUJA GWAETOWNY WZROST
ZACHOWAN SAMOBOJCZYCH WSROD MEODYCH OSOB. W 2021 ROKU
1496 DZIECI | NASTOLATKOW PONIZEJ 18. ROKU ZYCIA PODJELO PROBE
SAMOBOJCZA, AZ 127 Z TYCH PROB ZAKONCZYtO SIE SMIERCIA.
W STOSUNKU DO 2020 ROKU JEST TO WZROST ODPOWIEDNIO 0 77%
ZACHOWAN SAMOBOJCZYCH ORAZ O 19% SMIERCI SAMOBOJCZYCH 7.

Wzrost ten jest dynamiczny i znacznie przekracza ilosciowy przyrost oséb
chorujacych na depresje, co oznacza, ze u wielu mtodych osdb w Polsce depresja
przyjmuje wtasnie taki dramatyczny przebieg. Mysli i zamiary samobdjcze
najczesciej poprzedzone sg depresja, cierpieniem, ale i poczuciem braku
sprawczosci. Pod wptywem takiego doswiadczania siebie i Swiata rozwija sie
proces, w ktérym wyodrebniamy trzy fazy: faze mysli samobdjczych, faze zamiaréw
(tendencji) samobdjczych oraz faze samobdjstwa dokonanego®. Warto pamietac,
ze w okresie adolescenciji nie kazde mysli samobdjcze majg zwigzek z powzigciem
zamiaréw samobdjczych. Jednak kazde wymagajg uwagi ze strony oséb dorostych
i analizy stopnia ich niebezpieczeristwa pod katem zagrozenia zycia.

Analizujac rézne aspekty zdrowia psychicznego w ramach ogdlnopolskiego
badania MELODE GEOWY, intencjonalnie skoncentrowano sie na tych, ktére
obejmuja swoim zasiegiem kryteria nie tylko kryzysu psychicznego, ale i kryzysu
suicydalnego, czyli .kryzysu naznaczonego myslamii pragnieniem $mierci™.
Podjecie tego tematu w badaniu byto wazne, albowiem kryzys psychologiczny
moze przeksztatcic¢ sie w kryzys suicydalny i do takich wtasnie sytuacii

coraz czesciej dochodzi w Polsce. Dodatkowo badaczom zaangazowanym

w projekt MEODE GEOWY zalezato na poznaniu faktycznej skali problemu
zwigzanego z kryzysem suicydalnym, opartej nie tylko na statystykach Komendy
Gtéwnej Policji, bowiem te moga uwzglednia¢ jedynie przypadki ujawnione

i zarejestrowane w bazie.
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Analiza wynikéw badania MtODE GEOWY potwierdzita wielokrotnie podnoszony
przez Serwis pomocowy Zycie Warte Jest Rozmowy problem zwigzany

z przyrostem zachowan samobdjczych wsrdd dzieci i mtodziezy, dostarczajgc
jednoznacznych danych, potwierdzajgcych te obserwacije. Jak wynika

z pozyskanych danych, dzieci i mtodziez, biorgcy udziat w badaniu, stanowity
grupe ryzyka, jezeli chodzi o kryzys psychiczny oraz suicydalny. Az 20,1% uczniow
stwierdzito, ze ich wola.zycia-w.dniach korespondujacych z dniem badania,
oscylowata Wokwi@h@égbﬁ% odczuwato na przestrzeni ostatniego
tygodnia:gmartwienie, niepokd] badz panike™)

13 (%) - N=184.447
Czy Ty kiedykolwiek MOWILES/AS

o samobdjstwie?
a pteé respondenta i typ szkoty
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W ramach badania MEODE GEOWY uczniowie deklarowali, iz na przestrzeni
catego swojego zycia przezywali mysli samobdjcze (39,2%), mdéwili o samobdjstwie
(25,9%). planowali samobdjstwo (18,6%) lub podijeli prébe samobdjcza (8,8%).

W obliczu tych danych mozna stwierdzié, iz pilne pozostaje powziecie dziatari na
rzecz profilaktyki zachowari samobdjczych w Polsce.
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10 M. taguna, K. Lachowicz-
Tabaczek, |. Dzwonkowska
(2007) Skala samooceny
SES Morrisa Rosenberga -
polska adaptacja metody.
Psychologia Spoteczna,
tom 2 02 (04), str. 164-176.

14 (%) - N=184.447

Czy Ty kiedykolwiek PLANOWALES
samobdjstwo?
a pteé respondenta i typ szkoty
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Z przeprowadzonych badan wynika, ze w kazdym analizowanym czynniku
presuicydalnym uczniowie, ktérzy zadeklarowali pte¢ .inna" (niz kobieta i mezczyzna)
dominowali nad pozostatymi swoimi réwiesnikami. To wtasnie ci uczniowie
zdecydowanie czesciej od innych deklarowali, ze mysleli o samobdjstwie (63,4%),
moéwili o nim (51,4%), planowali je (44,9%) lub podjeli prébe samobdjcza (26,9%).

Réwniez zmienna ,typ szkoty” réznicuje w sposdb statystycznie istotny
wystepowanie wszystkich analizowanych czynnikéw presuicydalnych. Prawie
potowa ucznidéw na co dzien uczeszczajgca do szkét ponadpodstawowych (szkota
branzowa, technikum, liceum ogdlnoksztatcgce) myslata o samobdjstwie (49,4%),
nieco ponad co trzeci uczert méwit o samobdjstwie (35,3%), prawie co czwarty
uczen je planowat (23,7%) a co dziesigty z nich zadeklarowat, ze w swoim zyciu
podijat prébe samobodjcza (11,6%).

15 (%) - N=184.447

Czy Ty kiedykolwiek PODJALES/
PODJELAS probe samobéjcza?
a pteé respondenta i typ szkoty
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Na podstawie przytoczonych wynikéw zadaliSmy sobie najwazniejsze pytanie

o to, co stanowi przyczyne depresji, wzrostu mysli samobdjczych, deklaraciji
samobdjczych i tendencji oraz zamachdéw samobdjczych. Okazato sie, ze jednym
Z najbardziej istotnych mediatoréw pozostaje samoocena, rozumiana jako
pozytywna lub negatywna postawa wobec siebie, ktéra ma globalny charakter.
Im nizszy byt jej poziom u uczestnikéw badania (rozumiany przez Rosenberga jako
poczucie bycia wystarczajgcym)'?, tym wyzszy okazywat sie ich poziom depresji,
zachowarn autodestrukcyjnych, mysli samobdjczych (58,9%), czestsze mdwienie
o0 samobdjstwie (38,5%), czestsze planowanie samobdjstwa (31,4%) i czestsze
podejmowanie zamachdw samobdjczych (14,8%).

43



11 A.Bandura (1997), Self-
Efficacy: The Exercise of
Control, Freeman, New
York

03. MLODE GLOWY. Wyniki badan

MLODE GLOWY. Raport

To, co dodatkowo niepokoi to fakt, ze samoocena wsrdd polskich dzieci okazata sie
pozostawac na skrajnie niskim poziomie (az 46% uczniéw to osoby o samoocenie
najnizszej z mozliwych). Obserwacja ta pozwala na postawienie tezy, iz jest to
jeden z najwazniejszych aspektéw, przyczyniajgcych sie do rozwoju depresji oraz
dynamicznego przyrostu oséb stanowigcych grupe ryzyka kryzysu suicydalnego.
Warto bowiem podkresli¢, ze jak wynika z przeprowadzonego badania, to wtasnie
dzieci o skrajnie niskiej samoocenie (46%) najczesciej miaty mysli samobdjcze.

Kolejnym zaobserwowanym w badaniu MLODE GEOWY mediatorem depres;ji,
zachowarn autodestrukecyjnych, mysli samobdjczych, deklaracji samobdjczych

i tendencji samobdjczych pozostaje poczucie sprawczosci - rozumiane tu jako
poczucie kompetenciji jednostki i jej wiare we wtasne wyposazenie, umozliwiajgce
realizacje zamierzonych dziatan, w tym radzenie sobie z wyzwaniami'. Okazuje
sie, ze im nizsze poczucie sprawczosci miaty dzieci biorgce udziat w badaniu, tym
wyzsze pojawiato sie u nich prawdopodobieristwo depresji (34,1%).

08 Chi2=4016; df=1; p<0,001; Vc=0,148

Podejrzenie depresji
a poziom sprawczosci

PODEJRZENIE DEPRESII
OGOLEM

brak podejrzenia podejrzenie
depresji depres;ji

sprawczosé N | 80,362 41,651 122,013
ponizej
POZIOM sredniej % | 659% 341% 100.0%
AL Aol e | sprawczosé N | 49985 12,449 62,434
powyzej
sredniej % | 801% 19.9% 100.0%
) N | 130,347 54,00 184,447
OGOLEM
% | 70.7% 29.3% 100.0%

Dokonywanie zachowar autodestrukcyjnych zwigzanych z badanymi czynnikami
presuicydalnymi czesciej dotyczyto oséb o nizszej sprawnosci zyciowe;.

Uczniowie tacy czesciej deklarowali, ze wystepujg u nich mysli samobdjcze (44,1%),
mowienie o samobdjstwie (28,9%), czesciej réwniez deklarowali, ze na przestrzeni
zycia planowali samobdjstwo (20,9%) i czesciej deklarowali, ze juz podjeli probe
samobdjczg (2.6%).

Uzyskane wyniki pozwalajg postawic teze, iz drugim co do istotnosci
zaobserwowanym Zrédtem narastajgcego kryzysu, pozostaje niskie poczucie
sprawczosci dzieci i mtodziezy, ktére manifestuje sie w postaci nieumiejetnosci
radzenia sobie z sytuacjami ktopotliwymi, bedgcymi czescig stresu dnia
codziennego (jak zapomniana praca domowa, bycie wywotanym do tablicy lub
koniecznosc¢ przyznania sie do drobnego ktamstwa).

09 Chi2=3639; df=1; p<0,001; Vc=0,140

Myslenie o samobdéjstwie
a poziom sprawczosci

MYSLALEM/AM
O SAMOBOJSTWIE

sprawczosé N | 53785 68,228 122,013
ponizej

POZIOM ; $redniej % | 441% 559% 100.0%

SPRAWCZOSCI | ./ wczos¢ N | 18.474 43960 62,434
powyzej

$redniej % | 29.6% 70.4% 100.0%

5 N | 72259 112,188 184,447

OGOLEM
% | 392% 60.8% 100.0%
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10 Chi2=1700; df=1; p<0,001; Vc=0,096 12 Chi2=302; df=1; p<0,001; Vc=0,040

Mowienie o samobdjstwie

MOWILEM/AM
0 SAMOBOJSTWIE

Podjecie préoby samobdjczej

a poziom sprawczosci a poziom sprawczosci

PODJALEM/PODJELAM
PROBE SAMOBOICZA

sprawczosé N | 35225 86,788 122,013 sprawczos$é N | 1,750 110,263 122,013
ponizej ponizej
B F=F o, 0, o, ) & ] o 0, o, 0,
POZIOM ) $redniej % | 289% 1% 100.0% POZIOM ; $redniej % | 9.6% 90.4% 100.0%
SPRAWCZOSCI o wezosé N | 12477 49,957 62,434 SPRAWCZOSCI | \vcz0s¢ N | 4498 57936 62,434
powyzej powyzej
$redniej % | 20.0% 80.0% 100.0% $redniej % | 72% 92.8% 100.0%
) N | 47702 136,745 184,447 5 N | 16,248 168,199 184,447
OGOLEM OGOLEM
% | 259% 741% 100.0% % | 88% 91.2% 100.0%
n Chi2=1208; df=1; p<0,001; Vc=0,081 . . . . . . . . .. ..
Dokonujgc powyzszej analizy zjawiska kryzysu psychicznego dzieci i mtodziezy
Planowanie samobéjstwa chciano zwrdci¢ szczegdlng uwage na fakt korespondowania ze sobg zmiennych
a poziom sprawczos$ci Swiadczgcych o nISkIej samoocenie i niskim poziomie umiejetnosci radzenia soble_
28 stresem dnia cod2|enﬁego czyl| sprawczoscia z depreSJa zachowamaml
PLANOWALEM/AM autodestrukcyjnyml w postaci samookaleczania ciata, myslami samobdjczymi,
SAMOBOJSTWO modwieniem o samobdjstwie, planowaniem samobdjstwa i podjeciem préby
_ OGOLEM samobgjczej. To wiasnie te dwie zmienne nasilajg sktonno$¢ oséb w depresji do
podejmowania wyzej wymienionych zachowar i mediuja liczbe podejmowanych
:‘;’nﬁ‘i"gmsc A 28850 122018 zamachdéw samobdjczych. Postawiony wniosek moze czesciowo wyjasniaé
POZIOM $redniej % | 209% 791% 100.0% sytuacje dzieci i mtodziezy w Polsce, ktére coraz czesciej w obliczu cierpienia
SPRAWCZOSCI eprawczose| N | 8869 53565 62,434 siegaja po takie drastyczne kroki, oraz pozwoli¢ wdrozy¢ istotne zmiany
powyzej prewencyjne. O ile nie mamy petnego i tym samym wystarczajacego wptywu
$redniej % | 142% 85.8% 100.0% . PPN - ) ;
na poziom zachorowalnosci dzieci i mtodziezy na depresje, w tym depresje
5 N | 34326 150,121 184,447 mtodziericza, ktdrych etiopatogeneza wskazuje, iz powstajg one ,w wyniku
OGOLEM s . N ! .
% | 18.6% 81.4% 100.0% wspdtdziatania predyspozycji genetycznych, fizycznego stanu organizmu oraz

12 |. Namystowska (2016)
Psychiatria dzieci
imtodziezy. PZWL, str. 364.

czynnikéw stresowych™?, o tyle mozemy zwigkszy¢ dw wptyw, poszukujac
narzedzi profilaktycznych i prewencyjnych, ktére pozwolg minimalizowac¢ czynniki
nasilajgce zachowania zagrazajgce zyciu - w tym wypadku poszukujgc przyczyn
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13 M. Debski, J. Flis (2022).
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i nauczycieli, Fundacja
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Gdarnisk, str. 49

niskiej samooceny i niskiego poczucia sprawczosci dzieci i mtodziezy w Polsce

i opracowujgc programy wzmacniania tych obszaréw funkcjonowania dzieci

i mtodziezy. Takie ujecie problemu pozostaje w zgodzie z postulatami Swiatowej
Organizaciji Zdrowia WHO, wedtug ktdrej jednym z czterech najwazniejszych
obszaréw dotyczacych sprawdzonych programéw zapobiegania zachowaniom
samobdjczym jest ksztatcenie nastolatkdw w zakresie umiejetnosci zyciowych.

Na zakornczenie rozwazan o kryzysie psychicznym warto dodac¢, ze MEODE
GEOWY charakteryzujg sie niskg wolg zycia. Z przeprowadzonych badar wynika,
ze 8% na pytanie ,Jak silne w tych dniach jest Twoje pragnienie zycia?" udzielito
odpowiedzi ,w ogdle nie chce mi sie zy¢". Prawie co czwarty nastolatek biorgcy
udziat w badaniu byt odmiennego zdania, zaznaczajac odpowiedz ,w petni chce
mi sie zyé" - 23%. Srednia wola zycia uksztattowata sie na poziomie 6,44 punktéw
(na skaliod 1do 10) i jest ona nieco wyzsza u mezczyzn (7,13 punktéw) a najnizsza
w przypadku ucznidw, ktérzy zadeklarowali pte¢ inng (4,85 punktow). Wyzsza

16 (%) — N=184.447

Jak silne w tych dniach jest Twoje pragnienie zycia

25

20

5.2 6.9 7 11,2

wole zycia charakteryzuja sie uczniowie szkét podstawowych (6,86 punktow)

w poréwnaniu do swoich starszych kolegdw i kolezanek uczeszczajacych do
szkdt branzowych, technikdw oraz licedw ogdinoksztatcacych (5,89 punktow).
Podobny poziom $redniej woli zycia zanotowano w badaniach prowadzonych

w latach 2021-2022 przez Fundacje Dbam o Mdj Zasieg na prébie 51.830 ucznidw
w ramach projektu pt. ,Ocena jakosci relacji szkolnych”. Wéwczas $rednia wola
zycia uksztattowata sie na poziomie 6,30 punktdw i podobnie jak w przypadku
badania pt. MLODE GLOWY, najwyzsza byta wsréd mezczyzn i ucznidw szkodt
podstawowych'.

@f

10,8 11,4 8.5 23

\w ogdle

nie chce m)'sfe zy¢

w petni chce
mi sig zy¢
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MLODE GLOWY &
A DOSWIADCZENIE PRZEMOCYU

M. Debski, J. Flis (2022)
Zdrowa szkota. Ocena
jakosci relacji szkolnych
w Swietle ogdélnopolskich
wynikéw badar uczniéw
i nauczycieli, Fundacja

Dbam o Mdj Zasieg, Gdarisk,

str.56

https://sjp.pwn.pl/sjp/
hejt;5580544.html

—

Skala przemocy stownej wséréd dzieci i mtodziezy ksztattuje sie na
niepokojgco wysokim poziomie i dotyczy nie tylko relacji z innymi,

ale tez relacji z samym sobg. Prawie potowa uczniow doswiadczyta

W ciggu ostatniego miesigca hejtu, a prawie jedna trzecia przyznata, ze
jest sprawca przemocy w sieci.

W roku 2021 Fundacja Dbam o Méj Zasieg przeprowadzita ogdlnopolskie badania
na prébie ponad 50 tysiecy ucznidw, a jednym z badanych w nim aspektéw

byto doswiadczanie przez uczniéw réznych form przemocy i dyskryminacji'.

Z przeprowadzonych badan wynikato wéweczas, ze ,twarde” formy przemocy
réwiesniczej wystepuja relatywnie najrzadziej. Uczniowie wskazywali, ze nigdy

nie doszto do sytuaciji, w ktdrej zostali oni okradzeni przez swoich réwiesnikdw
(78,3%), pobici (75,7%), a ich wtasnos¢ nigdy nie zostata zniszczona (72,5%). Do
najczestszych form przemocy rowiesniczej zaliczono méwienie negatywnie ,za
plecami” (36,7% - 3 razy lub wiecej), specjalne i Swiadome wykluczenie z grona
kolegdw lub kolezanek (28,4% - 3 razy lub wiecej) oraz obrazanie czy wysmiewanie
w klasie lub w szkole (26,6% - 3 razy lub wiecej). 23,1% ucznidw przyznato, ze 3 razy
lub czesciej byta ofiarg zartéw, ktére miaty sprawic przykrosé, 21,4% badanych

3 razy lub wiecej doswiadczyto od swoich réwiesnikdéw oczerniania, oskarzania

o zrobienie rzeczy, ktérych nie zrobito.

=57 prze

W badaniu MLtODE GLOWY zdecydowano sie na kontynuacje watku wprost
odnoszacego sie do doswiadczania przemocy, ktadac jednak nacisk na
doswiadczenie hejtu oraz doswiadczania przemocy domowej (w tym zaniedbania
ze strony rodzicéw). W tym celu zadano uczniom pytanie o nature problemow,

z ktérymi sie borykajag na co dzien (| jak cz sto) Okazuje sie, ze doswiadczanie
przemocy pojawia sie w ich zyciu yana czesuwl do czynienia
ocg 0 charakterze stownym, w postaci obrazliwych tresci na ngsny temat.
Najliczniej mfodzi biorgcy udziat w badaniu d-o_sTNTéT:EzTaJ_ hejtu, czyli (zgodnie

z definicjg stownika PWN) obrazliwych lub agresywnych komentarzy na swdj
temat zamieszczonych w Internecie?. Prawie potowa wszystkich uczniéw (49,8%)
w ciggu ostatniego miesigca doswiadczyta takiej formy przemocy. Co wazne, az
32,5% ucznidw to dzieci, ktére réwniez przyznaja, ze same sg sprawcami hejtu,

co niepokoi o tyle, iz wskaznik ten dotyczy co trzeciego dziecka biorgcego udziat
w badaniu. Jak wskazuja dane zawarte na wykresie, najczesciej hejtu dopuszczaja
sie uczniowie, ktérzy zadeklarowali pte¢ ,inna" (23,1% odpowiedzi ,sporadycznie”
oraz 24,2% odpowiedzi ,czesto") oraz uczniowie szkét ponadpodstawowych (27,4%
odpowiedzi ,sporadycznie” oraz 12,8% odpowiedzi ,czesto").

l

Podobna ilo$¢ mtodych osdb deklaruje, iz najczesciej okrutne tresci o sobie
samym styszy wtasnie od siebie (30,7%). Skala przemocy stownej wsrdd dzieci

i mtodziezy pozostaje na niepokojgcym poziomie i dotyczy nie tylko relacji
zinnymi, ale tez relacji z samym sobg. Duzy wptyw na taki stan rzeczy moze mie¢
powszechnos$¢ ,ranigcych” tresci, z jakimi spotykajg sie mtodzi ludzie nie tylko

w srodowisku réwiesniczym (9,3% mtodych styszy cos ranigcego od kolegéw

i kolezanek), ale tez wsréd bliskich oséb dorostych -12,9% mtodych oséb
najczesciej styszy rzeczy ranigce od mamy, 10,8% od taty, a 10,5% od nauczycieli.
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17 (%) - N=184.447

Jak czesto W CIAGU OSTATNICH 3 MIESIECY
zdarzyto Ci sie: hejtowac kogos
a pteé respondenta i typ szkoty

Chi2=2016,42; df=4; p<0,001; Vc=0,074

100
90
80
70 13
60 . .
Bycie sprawca hejtu
* a poziom samooceny
40
30
20
10
o
W W ogodtem kobieta mezczyzna inna ;s)%)ké)s{,taawowa ';S)i)kr?a{?j podstawowa .
.y Bt
a ' nigdy . sporadycznie czesto ) aasiaRi \. %
oo o
POZIOM samoocena
SAMOOCENY $érednia %
Warto uwzgledni¢ fakt, ze uczniowie o niskiej samoocenie, czesciej (11,4%) niz samoocena
osoby o samoocenie $redniej (8.2%) i wysokie] ., dopuszczajg sie przemoc WvEche %
cyfrowej w postaci hejtu wobec innych uczniéw. Pomimo jednak wyraznych N
réznic w uzyskanych procentach, nie obserwuje sie wptywu obu zmiennych na OGOLEM

%

siebie. Z podobng sytuacjg mamy do czynienia w przypadku poziomu sprawczosci

JAK CZESTO W CIAGU OSTAT-
NICH 3 MIESIECY ZDARZYtO ClI
SIE: HEJTOWAC KOGOS

ng;:-ie czesto OGOLEM
53,510 21,650 9,632 84,792
631% 25.5% 11.4% 100.0%
W 1,313 3.871 47198
67.8% 24.0% 8.2% 100.0%
38977 9,797 3,683 52,457
74.3% 18.7% 7.0% 100.0%
124,501 42,760 17186 184,447
67.5% 23.2% 9.3% 100.0%

uczniéw biorgcych udziat w badaniu.
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Dzieci zapytane o to, co najczescie] ranigcego styszg od oséb sobie bliskich,
cytuja wypowiedzi zaréwno rodzicéw, nauczycieli, rodzeristwa, jak i rdwiesnikdw.
Wymieniane przez MLODE GLOWY cytaty petne sg przemocy stownej,
wulgaryzmow, a co gorsza nawotywania wprost do odebrania sobie zycia. Ponizej
czes$¢ z pozyskanego materiatu:

JAle jestes gruba” _

,,Dramatyzu]-e_s—z_'-'———\

.Nie zmiescisz sie w drzwi”

.Nienawidze cie”

.Stowa od jednego rodzicéw, ze mato znacze i sie zawiddt”

.Ty nie masz problemdéw”

Jestes ttusta”

Jestes zka"

..Jestem%A

.Staje sie coraz gorsza przez moje opinie”

.Nikt mnie nie lubi”

.Ciebie? Przeciez jestes pedatem” (podczas ktdtni z rodzicami)

.Gdyby nie ja to nic bys w zyciu nie osiggneta. Nie poradzisz sobie sama”

.Jestes gtupia, nikt cie nie lubi. Najlepiej, zebys znikneta z tego Swiata”

.Myslatem, ze to powazniejsze” —— ——

.Niszczysz mnie psychicznie”

.Jestes chujowa i nigdy nie chciatam cie poznac¢”

.Jestes przewrazliwiona, przesadzasz”

.Przez ciebie sg ciggte ktdtnie”

.Rzygac¢ mi sie chce jak na ciebie patrze. Psujesz cate szczescie w rodzinie”
Uzaleznieniec——

\WeZ swoje rzeczy" i wypierdalaj zdomu albo ,nie rycz, bo wyglagdasz okropnie”
_-Wygladasz jak Smiec”

.Zabij sie”

.Ale masz szeroko rozstawione oczy”

Jestes brzydka” i ,Kosciotrup”

.Boze, ze ja takie co$ urodzitam”

.Bezwartosciowa chora psychicznie wariatka”

.Bez ciebie byto lepigj”

.Brzydze sie tobg”

R W

.Chciatbym, zebys zdechta”

.Chciatem cie tylko przeleciec¢”

Jestes dziwny”

.Nie dbasz o siebie, bo masz tradzik”

.Dawaj grubasie”

.Czemu sie nie uczysz. Przynosisz mi wstyd”

.Dlaczego dzisiaj tak duzo zjadtas —

.Do niczego sie nie nadajesz”

.Dzieci w twoim wieku nie majg problemdéw”

.Gtupek”

Mbo wychodzi ci najlepiej, czyli podkul ogonek i wypierdalaj do pokoju

ryczec”

.Idziesz zjarana na sprawdzian” — a ja po prostu catg noc ptakatam
.Denerwujesz mnie”

.Ja tez mam mysli samobdjcze, ale to nie oznacza, ze musisz o tym moéwic”
JPryszczaty ryj”

.Ze jestem idiotka i nie nadaje sie do niczego”

Jestes bezuzyteczna, zatosna” — mama

Jestes wpadka, szkoda, ze zyjesz”

.Gamon z ciebie wyrosnie, nic z ciebie nie bedzie" - byta nauczycielka od historii
.Zadna cérka nigdy nie zrobitaby tego wtasnej matce. Mam dosyd”
.Chciatabym, zebys byta jak twoi réwiesnicy”

Jestes moim najwiekszym btedem” — matka
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Joanna Wtodarczyk —
Fundacja Dajemy Dzieciom
Site (2017). Przemoc wobec
dzieci. Dzieci sie licza.
Raport o zagrozeniach
bezpieczeristwa i rozwoju
dzieciw Polsce, str. 193-194

Uzasadnienie do projektu
ustawy o zmianie ustawy

o przeciwdziataniu
przemocy w rodzinie oraz
niektérych innych ustaw
zdnia 29.09.2021r., https://
legislacja.gov.pl/docs//2/1
2351802/12819743/1281974
4/ dokument523471.DOCX
(dostep: 23.09.2022)

Witodarczyk, J. (2022).
Przemoc wobec dzieci

i zaniedbanie dzieci. W: M.
Sajkowska, R. Szredziriska
(red.), Dzieci sie licza 2022.
Raport o zagrozeniach
bezpieczeristwa i rozwoju
dzieci w Polsce (str. 238—
255). Fundacja Dajemy
Dzieciom Site, str. 244.

rr Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia PRZEMOC FIZYCZNA: to dziatanie,
w wyniku ktérego dziecko doznaje faktycznej fizycznej krzywdy lub jest nig
potencjalnie zagrozone. Krzywda ta nastepuje w wyniku interakcji, nad ktéra
kontrole sprawuje rodzic lub inna osoba odpowiedzialna za dziecko, ktdrej
dziecko ufa lub ktéra ma nad nim wtadze. Przemoc fizyczna wobec dziecka
moze by¢ zaréwno czynnoscig powtarzalng, jak i jednorazowa. Natomiast
PRZEMOC PSYCHICZNA TO: brak srodowiska wspierajgcego dziecko, w tym
dostepnosci osoby dla dziecka znaczacej, co uniemozliwia dziecku rozwoj
kompetencji emocjonalnych i spotecznych adekwatnych do jego osobistych
mozliwosci i kontekstu spotecznego. Niekorzystne dziatania wobec dziecka
powoduja lub z duzym prawdopodobieristwem moga spowodowac negatywne
konsekwencje zdrowotne, psychiczne, moralne lub spoteczne dla jego rozwoju.
Do krzywdzenia emocjonalnego dochodzi w relacji dziecka z rodzicem lub
inng osobag, z ktdérg dziecko pozostaje w relacji opartej na zaufaniu, wtadzy lub
odpowiedzialnosci. Dziatania uznawane za krzywdzenie emocjonalne obejmuja:
ograniczanie swobodnego poruszania sie, upokarzanie, oczernianie, straszenie,
dyskryminowanie, Wys'miewani?'oraz wszelkie inne niefizyczne formy wrogiego
lub odrzucajacego traktowania 3.

W uzasadnieniu do ww. projektu ustawy o zmianie ustawy o przeciwdziataniu
przemocy w rodzinie z dnia 29 wrzesnia 2021 r. wymienione zostaty nastepujgce
formy przemocy domowej: przemoc fizyczna, przemoc psychiczna, przemoc
seksualna, przemoc ekonomiczna, zaniedbanie, nadopiekuriczo$¢ oraz przemoc
o charakterze instytucjonalnym?®. Jednak jak wynika z przeprowadzonego
badania, wigkszo$¢ dzieci i mtodziezy biorgcych udziat w badaniu posiada
niewystarczajgca wiedze w tym zakresie, by siegac po pomoc.

Zgodnie z danymi zebranymi w ramach projektu MEODE GEOWY, 15,4% ucznidw
rozpoznaje, iz DOSWIADCZA PRZEMOCY DOMOWE.J. Jak tatwo zauwazyd,
uzyskane wyniki w ramach badania MEODE GEOWY sg znacznie nizsze niz

inne diagnozy spoteczne w tym zakresie. Dla przyktadu, Fundacja Dajemy
Dzieciom Site przeprowadzita w 2018 r. na prébie dzieci i nastolatkdw w wieku
11-17 lat badanie oparte na kwestionariuszu wiktymizacji matoletnich (Juvenile
Victimization Questionnaire), ktérego wyniki pokazywaty, ze 22% dzieci bioragcych
udziat w badaniu doswiadczato przemocy domowej®.

Rozpoznanie przemocy domowej w postaci zaniedbania ze strony rodzicéw
charakterystyczne jest najbardziej dla oséb deklarujgcych pte¢ ,inna” (12,7%
odpowiedzi ,czesto” oraz 12,9% odpowiedzi ,zawsze") oraz dla ucznidw szkot
ponadpodstawowych (10,5% odpowiedzi ,czesto” oraz 4,7% odpowiedzi ,zawsze").

18 (%) - N=184.447

Ponizej znajduje sie lista problemoéw i sytuaciji,
ktérych moga doswiadczaé mtode osoby. Prosze,
wskaz, jak czesto w ciggu ostatnich 12 miesiecy
czutes/as, ze rodzice Cie zaniedbuja?

a pteé respondenta i typ szkoty

100
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14 Chi2=17879.61; df=6; p<0,001; Vc=0,220

Deklarowane poczucie zaniedbania ze
strony rodzicéw a poziom samooceny

(o} LIWOSC ZANIEDBANIA

ZE
: spo 2

camoocena N | 46103 22,886 10,636 5167 84,792 19 (%) - N=184.447
1EQ) % | 544% 27.0% 12.5% 61% 100.0% e . C e P ..
Ponizej znajduje sie lista problemoéw i sytuaciji,
gghznlg[v' samoocena N | 34868 9.009 2,491 830 47198 ktérygh_ moga dos’wia'dczaé miod_e osoby_. P!'osze,
OCENy  Srednia % | 739% 191% 53% 18% 100.0% wskaz, jak czgsto w ciggu ostatnich 12 miesiecy
doswiadczates/as przemocy w rodzinie?
samoocena N | 45581 | 5M3 12 a4 2L a pteé respondenta i typ szkoty
L] % | 869% 9.8% 2.4% 09% 100.0%
: N | 126552 | 37038 14,366 6,491 184,447
OGOLEM 100
% | 68.6% 201% 78% 35% 100.0%
90
80
70
60
Bardzo waznym wnioskiem ptyngcym z badania jest to, ze poczucie zaniedbania .
w duzej mierze zalezy od poziomu samooceny ucznidw. Z przeprowadzonych 20

badan wynika, ze osoby o najnizszej samoocenie doswiadczajag zaniedbania

o wiele czesciej niz pozostali rowiesnicy. 18,6% ucznidw o niskiej samoocenie
przyznato, ze doswiadcza zaniedbania od swoich rodzicéw czesto lub zawsze,
analogiczny odsetek dla ucznidéw o samoocenie wysokiej ksztattuje sie na
poziomie zaledwie 3,8%.

30

ogodtem kobieta mezczyzna inna szkota szkota
podstawowa  ponadpodstawowa

W badaniu Fundacji UNAWEZA zapytano MtODE GEOWY o to, jak czesto

doswiadczajg przemocy w rodzinie. Jak juz wyzej wspomniano, 15,4% ucznidw ‘ nigdy . sporadycznie czesto zawsze
udzielito odpowiedzi pozytywnej (sporadycznie, czesto lub zawsze). Najczesciej

przemoc w rodzinie jest rozpoznawana i doswiadczana przez uczniéw, ktérzy

zadeklarowali ptec ,inna”; nieco czesciej doswiadczenie to jest udziatem ucznidw

szkdt ponadpodstawowych (15,7%) niz ich mtodszych kolegdw i kolezanek (13,3%).
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Szredziriska (red.),
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Raport o zagrozeniach
bezpieczenstwa i rozwoju

dzieci w Polsce (str. 88-107).

Fundacja Dajemy Dzieciom
Site

Diagnoza dotyczaca oséb
stosujacych przemoc

w rodzinie: komentarz do
wynikéw badan. Badanie
zrealizowane przez Instytut
Millward Brown SMG/KRC
na zlecenie Ministerstwa
Pracy i Polityki Spotecznej
2021 (dostep: https://
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15 Chi2=5610,64; df=6; p<0,001; Vc=0,123

Poczucie doswiadczania przemocy
w rodzinie a poziom samooceny

DOSWIADCZENIE PRZEMOCY

W RODZINIE
spora- 2
N | 67312 1932 3315 2233 84,792
samoocena
ke % | 794% 141% 39% 2.6% 100.0%
POZIOM N | 41482 4,052 1,070 594 47198
SAMO' s’amoi)cena
OCENY Seehie % | 879% 8.6% 23% 13% 100.0%
camoocena N | 49701 2,351 593 412 52,457
L % | 93.6% 45% 11% 0.8% 100.0%
) N | 157895 | 18.335 4978 3239 184,447
OGOLEM
% | 856% 99% 27% 18% 100.0%

Podobnie jak w przypadku zaniedbania przez rodzicéw, rowniez w przypadku
doswiadczania przemocy domowej wida¢ wyrazne réznice ze wzgledu na poziom
samooceny uczniéw. Analiza danych wskazata, ze 79,4% ucznidéw deklaruje, iz
nigdy nie doswiadczyto przemocy w rodzinie, odsetek ten w przypadku ucznidw
o0 wysokiej samoocenie jest zdecydowanie wyzszy (93.6%).

Znacznie wyzsze wyniki uzyskano w Ogolnopolskie] diagnozie problemu przemocy
wobec dzieci przeprowadzonej w 2018 roku®. Rdznice te sg niezwykle istotne

i wynikaja z natury zjawiska, ktére poddano refleksji. W przypadku badania
MEODE GELOWY badalismy swiadomos¢ dziecka w zakresie doswiadczanej
przemocy domowej, czyli to, czy dzieci rozpoznajg doswiadczang przemoc

i jako taka jg identyfikuja. Pytaliémy dzieci zatem wprost o to, ,czy doswiadczajg
przemocy w rodzinie”. Uzyskane wyniki na tle statystycznych danych i wielu
innych aktualnych diagnoz spotecznych pozwalajg nam postawic teze, iz duza

czes$¢ dzieci nie ujawnia tresci na temat doswiadczanej przemocy i najpewniej

w wyniku tego nie siega po pomoc, bowiem nie potrafi rozpoznac, co przemoca
jest, a co nie. O ile stopien rozpoznania zaniedbania ze strony rodzicéw okazat

sie przez dzieci biorgce udziat w badaniu dos¢ wysoki (11,3%), o tyle ogdina
kategoria przemocy w rodzinie zostata rozpoznana na poziomie 4,5%, cho¢
powinna by¢ liczniejsza - bowiem zaniedbanie rodzicielskie jest jedna z jej form.
To pokazuje, iz ponad potowa dzieci Swiadoma doswiadczanego zaniedbania, nie
identyfikuje go jako przemocy domowej. Uzyskany wynik badania jest alarmujacy
i odpowiada cze$ciowo na pytanie o to, dlaczego mtodzi ludzie nie siegaja po
pomoc w przypadku doswiadczania przemocy domowej. Okazuje sie, ze wiedza

i Swiadomos¢ dzieci w zakresie nazywania i rozpoznawania przemocy jest skrajnie
niska, co naktada na nas obowigzek dotozenia wszelkich staran, by mtodzi potrafili
adekwatnie rozpoznac zjawisko, aby siegac po pomoc.

11 ZDANIEM OBJETYCH BADANIEM PROFESJONALISTOW PROWADZACYCH
W 2011 ROKU PROGRAMY ODDZIALYWAN KOREKCYJNO-EDUKACYJINYCH
DLA OSOB STOSUJACYCH PRZEMOC W RODZINIE, ZJAWISKO PRZEMOCY
W RODZINIE DOTYCZY 50% F"'OLSKICH RODZIN, Z CZEGO W 47% Z NICH
POZOSTAIJE NIEUJAWNIONE 7.

WSsréd rozpoznawanych przez mtodych aktéw przemocy pojawita sie przemoc
réwiesnicza, ktdéra zostata rozpoznana na poziomie 9,5%, co analogicznie pokazuje
takg sama sytuacje, jak sytuacja zwigzana z przemocag domowa. Mtodzi ludzie,
ktérzy deklaruja, iz w 49,8% doswiadczajg hejtu, a ten przede wszystkim pochodzi
od ich kolezanek i kolegdw z klasy, nie identyfikujg tego zjawiska jako przemocy
rowiesniczej. Stan ten jest o tyle niebezpieczny, bowiem ujawnia normalizacje
przemocy oraz utrudnia udzielanie pomocy ofiarom, a jak zaznacza Swiatowa
Organizacja Zdrowia (WHO) (raport Child and Adolescent Mental Health Policies
and Plans z 2005 r.), przemoc réwiesnicza to jedno z najwiekszych zagrozen dla
zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy. Analizujgc deklaratywne dane na temat
doswiadczanej przemocy réwiesniczej i domowej nalezy zwréci¢ szczegdlng
uwage na to, ze najpewniej czy dzieci i mtodziez duzej czesci doswiadczanej
przemocy nie rozpoznaje. Stad psychoedukacja w tym zakresie jest szalenie istotna.
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03. MLODE GLOWY. Wyniki badan

MLODE GLOWY. Raport

' KORZYSTANIE ZE WSPARCIA
PRZEZ MtODE GLOWY
L,__,_g_,__

Debski M., J. Flis (2022).
Zdrowa szkota. Ocena
jakosci relacji szkolnych
w Swietle ogdlnopolskich
wynikéw badar uczniéw
i nauczycieli, Fundacja
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Prawie 9 na 10 ucznidw (88,35%) przyznaje, ze w ich szkole jest

f psycholog szkolny, ale tylko 1 na 20 oséb (5%) w chwilach trudnych

dla siebie skorzystataby z jego pomocy. Az 26,5% ucznidw w chwilach
trudnych staratoby sie swoje problemy rozwigzywac¢ samemu.

Brak wystarczajgcej dostepnosci psychologdéw szkolnych nie jest jedynym
powodem decydujgcym o tym, ze mtodzi ludzie niechetnie korzystajg ze wsparcia
psychologicznego. Okazuje sie, ze prawie 9 na 10 uczniéw (88,5%) przyznaje, ze

w ich szkole jest psycholog szkolny, ale tylko 1 na 20 oséb w chwilach trudnych dla
siebie skorzystataby wtasnie <ns1:XMLFault xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat"><ns1:faultstring xmlns:ns1="http://cxf.apache.org/bindings/xformat">java.lang.OutOfMemoryError: Java heap space</ns1:faultstring></ns1:XMLFault>