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MALGORZATA PRZYBYSZ-Z AREMBA

Zachowania ryzykowne dzieci i mlodziezy
- eksplikacje, kontemplacje, egzemplifikacje, eksploracje.
Tytulem wprowadzenia

Z ACHOWANIA RYZYKOWNE/ZACHOWANIA PROBLEMOWE = EKSPLIKACJA
POJECIA ORAZ UWARUNKOWANIA PRZEJAWOW OWYCH ZACHOWAN',
WYBRANE ASPEKTY

7 zachowaniami problemowymi (w literaturze okreslanymi réwniez
jako zachowania ryzykowne) dos¢ czesto mamy do czynienia w codziennej
rzeczywistosci. W literaturze termin ten odnosi sie do zachowan pejoratyw-
nych, potencjalnie szkodliwych dla zdrowia. Zdaniem V. Igra i Ch. E. Irwi-
na (1996, s. 43) zachowania ryzykowne to dzialania podejmowane z wtasnej
woli, ktorych implikacje majq najczesciej charakter negatywny (sa szkodliwe
dla zdrowia). J. Szymanska (2012, s. 11) termin zachowania ryzykowne rozpa-
truje w kontekscie negatywnych konsekwencji zarowno w zakresie psychofi-
zycznego zdrowia jednostki, jak i jej otoczenia.

Na gruncie nauk spotecznych wystepuje heterogenicznos¢ terminoéw
pokrewnych, niekiedy zamiennie stosowanych przez naukowcéw w rozwa-
zaniach i eksploracjach nad ryzykownymi zachowaniami dzieci, mtodziezy
oraz dorostych. Uzywane sg m.in. takie okreslenia, jak: zachowania problemouwe,
zaburzenia zachowania, zachowania dewiacyjne, niedostosowanie spoteczne, wykole-
jenie spoteczne, patologia zachowania, trudnosci wychowawcze, zaniedbanie moral-
ne. Wszystkie te sformulowania wprowadzaja pewnego rodzaju chaos, ktory
powoduje trudnosci w sformutowaniu jednej i jedynej definicji odnoszacej sie

do ryzykownych zachowan.

! Szarzej na temat zachowan ryzykownych autorka pisze w pracach: Ryzykowiie zachowaria to-
dziezy jako implikacja dekompozycyjinych oddzialywari Srodowiska rodzinnego - wybrane konteksty i eks-
ploracje, ,Studia nad Rodzing” 2014, (35), s. 229-240; Dynamizacja ryzykownych zachowai mlodziezy.
Proby poszukiwait , innowacyjnych” oddzinhyewari profilaktycziych, [w:] L. Buller (red.), Socjotechnicz-
ne aspekty bezpicczeristion w szkole, Warszawa: PTS, 2014, s. 37-54.



Zrodet powstawania zachowan ryzykownych dzieci i mlodziezy jest
nieskonczenie wiele. Czesto stanowia one zespoly pejoratywnych asumptow
tkwiacych w najwazniejszych (ale nie tylko) srodowiskach zycia jednostki -
oddzialujacych wzajemnie na siebie. Badacze zajmujacy sie ta problematyka
opracowali wiele teorii i koncepcji wskazujacych na rézne zrédta. E. O. Wil-
son (1988, s. 150-151) wskazuje, ze zachowania ryzykowne ksztaltuja sie pod
wplywem kultury i nie podlegaja dziedziczeniu. Moga by¢ one - jak wskazu-
je E. Aronson (1997, s. 505-506), skutkiem napiecia emocjonalnego wywota-
nego réoznymi sytuacjami frustracyjnymi doswiadczanymi przez czlowieka.
Zdaniem A. Bandury oraz R. H. Waltersa (Bandura, 2007, s. 29-30) sa one mo-
delowane w wyniku obserwacji oraz uczenia sie podmiotu, dziatan podejmo-
wanych przez osoby pelnigce role ,modela” i skutkéw tych dzialan. Istotnym
walorem tej teorii jest to, iz jednostka podlegajaca procesowi modelowania
nabywa pewne zachowania (umiejetnosci) z wlasnej i nieprzymuszonej woli,
kierujac sie najczesciej atrakcyjnoscig ,,modela”.

Zgodnie z teorig zachowan problemowych R. i S. Jessorow , rézne za-
chowania ryzykowne pelnia podobna funkcje w zyciu jednostki, co zacho-
wania konwencjonalne. Stuza zaspokojeniu tych samych potrzeb (np. mito-
Sci, akceptacji) lub pozwalaja realizowad takie same cele rozwojowe (np. uzy-
skanie niezaleznosci od rodzicow)” (za: Gas, 2003, s. 11). Mlodziez, siegajac
po substancje psychoaktywne, spodziewa sie doswiadczy¢ réznych afirma-
tywnych korzysci, ktore majq charakter krotkotrwaly, ale pomimo to sq waz-
ne w jej zyciu (maja dla niej wielkie znaczenie). Mlodziludzie nie zastanawia-
ja sie nad pejoratywnymi oddzialywaniami na organizm substancji psycho-
aktywnych, gdyz implikacje tego moga ujawnic sie dopiero w odleglym cza-
sie. Ryzykowne zachowania sa przez nich podejmowane z wlasnej i nieprzy-
muszonej woli, pomimo iz sa niebezpieczne dla zdrowia i zycia jednostki (Jr.
[rwin, 1990, s. 43).

Analizujac uwarunkowania zachowan ryzykownych dzieci i mlodzie-
zy nalezy odniesc sie do pewnych grup skupiajacych (obejmujacych) asump-
ty wyzwalajace owe zachowania. Na Rysunku 1 zamieszczono wybrane gru-
py czynnikéw. [ tak, do grupy czynnikéw biologicznych i psychologicznych,
a wiec tkwiacych w jednostce, mozna zaliczy¢: czas dojrzewania plciowego,
predyspozycje genetyczne, male, czesto ponizej normy zdolnosci, zaburzenia
koncentracji, zaburzenia psychoruchowe, zaburzenia emocjonalne, niskie po-

czucie wlasnej wartosci.



Rysunek 1. Wybrane grupy faktorow wyzwalajacych zachowania ryzykowne
dzieci i mlodziezy

Czynniki biologiczne

Podejmowanie
zachowan
ryzykownych

Crynniki

Czynniki spoteczne psychologiczne

Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie literatury.

Grupa czynnikéw spolecznych obejmuje przede wszystkim faktory
tkwiace w rodzinie, szkole oraz grupie rowiesniczej dzieci i mtodziezy.

Faktoréw, elementéw, czynnikéw oraz determinantéw wyzwalajacych
zachowania ryzykowne/problemowe dzieci i mtodziezy tkwiacych w srodo-
wisku rodzinnym jest bardzo wiele. Sa to, czesto czynniki patologiczno-de-
strukcyjne, typu: naduzywanie alkoholu, zazywanie narkotykow badz prze-
jawianie agresji i przemocy?. Ch. Taplin, S. Saddichha, K. Li oraz R.M. Krausz
(2014, s. 1311-1316) wskazuja, ze doswiadczanie dziecinstwa przepelnionego
glownie agresja, przemoca, ,maltretowaniem”, a niekiedy i wykorzystywa-
niem seksualnym, ktére czesto maja swoje podloze w alkoholu i/lub zazywa-
niu narkotykow, niesie za soba bardzo karkotomne (ryzykowne, niebezpiecz-
ne) konsekwencje, ktére widoczne sa nie tylko w okresie dziecinstwa i roz-
woju, ale czesto utrzymujq sie rowniez w okresie dorostym (niekiedy nasilaja
sie nawet). Autorzy w swoich badaniach prowadzonych na grupie 87 pacjen-
tow zgloszonych na leczenie uzaleznienia od alkoholu i narkotykéw wskazu-
ja, ze owe natogi sa Scisle zwiazane z doznawanym w dziecinstwie wykorzy-

stywaniem seksualnym, z przemocg emocjonalna i fizyczna, a takze wszel-

2 Szacuje sig, ze w Polsce okoto 6 milionéw ludzi Zyje w rodzinach alkoholowych, w ktérych bar-
dzo czesto dochodzi do aktow agresji i/lub przemocy stosowanej przez pijacego wobec pozosta-
tych czltonkéw rodziny. Instytut Psychologii Zdrowia PTP wskazuje, ze co najmniej 66% rodzin,
w ktérych wystepuje problem naduzywania alkoholu, doswiadcza aktéw agresiji i przemocy ze
strony pijacego. Szerzej na ten temat pisze w: (Nie)spokojny dom — rekonstrukcje dzieciristwa Doro-
stych Dzieci Alkoholikdro, [w:] W. Danilewicz, W. Theiss (red.) Pedngogika spoleczna wobec zagroZeri
czlowieka i idei sprawiedliwosei spolecznej, Warszawa: Wyd. Akademickie LZak”, 2014, s. 567-582.

7



kiego rodzaju zaniedbaniami ze strony rodzicéw (rodziny). Badania te dowo-
dzq, ze im wczesdniej dzieci maja do czynienia z alkoholem badz narkotykami,
tym wskaznik ciezkosci przebiegu uzaleznienia (ASI) jest wyzszy. Konsolida-
gja tych czynnikéw w sposéb dekompozycyjny oddziatuje na rozwéj i wycho-
wanie dzieci i miodziezy.

We wspolczesnej rodzinie mamy do czynienia z szeregiem ,,innych”
czynnikow, ktore nie posiadaja znamion patologii, ale ich oddzialywanie na
dzieci ma negatywny wplyw. Stanistaw Kawula (2012, s. 133) wskazuje na dy-
ferencjacje norm i wartosci cztonkéw rodziny, indywidualizmem zycia oraz
pogonia za kariera. Komponenty te sa generowane poprzez zmiany, przeobra-
Zenia i globalizacje $rodowiska spolecznego. Jak wskazuje H. Cudak (2011, s.
7-10), dokonujace sie¢ w wyniku globalizacji zmiany spoteczno-gospodarcze
zmuszaja cztonkéw rodziny (gléwnie rodzicéw) do podejmowania réznorod-
nych dziatan czesto kosztem rodziny. Jednym z takich dziatan jest migracja za-
robkowa jednego i/lub obojga rodzicow. A. Kwak (1994) wskazuje na szeroki
wachlarz zagrozen i implikadji rozlaki rodzicow z dzie¢mi, jak rowniez rozia-
ki malzonkéw. Deprywacja potrzeb seksualnych, emocjonalnych i przeciazenie
obowigzkami pozostajacego w kraju rodzica przeklada sie na slaba jakosc¢ re-
alizacji zadan i funkcji wzgledem realizacji procesu socjalizacyjno-wychowaw-
czego dziecka/dzieci. Przeciazenie obowigzkami rodzinno-zawodowymi skut-
kuje réznorakimi zaniedbaniami dzieci, ktére pozostawione same organizuja
sobie czas na swdj wlasny sposéb. Raport z badan’ przeprowadzonych wsréd
uczniow szkoét podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalnych dotycza-
cy migracji zarobkowej rodzicow wskazuje, ze trudnosci wychowawcze, za-
burzenia w zachowaniu, a takze zachowania ryzykowne typu: picie alkoholu,
palenie papieroséw, zazywanie dopalaczy i/lub narkotykéw przejawiane sa
przede wszystkim przez mlodziez w wieku 14-18 lat.

Zaburzenia, kryzysy, dysfunkgje i patologie rodziny (tkwiace w rodzi-
nie) sa wynikiem wielu makro- i mikrospotecznych uwarunkowan. Do ma-
krospotecznych mozna zaliczy¢ m.in.: bezrobocie, kryzysy i problemy go-
spodarcze kraju, atomizacje zycia spotecznego, niski poziom kultury peda-
gogicznej spoleczenstwa, degradacje wartoéci spotecznych, wzrost tolerancji
i dewaluacji norm spotecznych itp. Natomiast faktory mikrospoleczne zwig-
zane sg z rozmaitymi problemami tkwiacymi w rodzinie. Wymieni¢ tu moz-
na m.in.: niewydolnos¢ opiekunczo-wychowawcza rodziny, problem alkoho-
> B. Walczak, Spoleczne, ediukacyjne i wychowawcze konsekwencje migracji rodzicéw i opiekundw praw-
mych ucznidw szkdl podstawowych, gimnazjalnych i ponadgimnazjalinych, Pedagogium Wyzsza Szkola

Pedagogiki Resocjalizacyjnej w Warszawie, Warszawa; http:/ /www.prawadziecka.pl/eurosie-
roctwo/raport_eurmigracje.pdf (dostep. 20.01.2015).
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lowy i/lub narkotykowy jednego lub obojga rodzicéw, ubéstwo socjalno-by-
towe rodziny, przestepczos¢ wystepujaca w rodzinie, rozbicie struktury ro-
dziny itp. (Cudak, 2011, s. 7-10).

Uwarunkowania zachowan ryzykownych dzieci i mlodziezy tkwia
takze w srodowisku szkolnym, ktére réwniez stanowi splot ré6znorakich fak-
torow. Wymienic¢ tu mozna zaréwno czynniki zwigzane z systemem eduka-
cyjnym i nauczycielem, jak i odnoszace sie do rowiesnikow /kolegéw z kla-
sy. Badania (Sznitman, Romer 2014, s. 65-73; Przybysz-Zaremba, Katkoniene,
2014, s. 48-62; Przybysz-Zaremba, 2013, s. 147-166; Giza-Poleszczuk, Komen-
dant-Brodowska, Baczko-Dombi, 2011; Ostrowska, 2007; Doncevova, 2013,
s. 77-101) prowadzone w tym kierunku wskazuja, m.in. na: zbyt wygérowa-
ne wymagania wzgledem nauki, ktérym uczen nie jest w stanie sprostac, pro-
blemy i trudnosci w nauce, konflikty z nauczycielami, kolegami i kolezan-
kami, doswiadczanie agresji i/lub przemocy ze strony nauczycieli oraz ro-
wiesnikow, brak akceptacji w grupie klasowej, osamotnienie, itp. Niektore
z tych stymulatorow ujawniaja sie w wyniku braku wsparcia ze strony naj-
blizszej rodziny (rodzicéw, rodzenstwa) oraz nauczycieli i wychowawcow.
Uczen pozostawiony z problemami, ktérych doswiadcza, nie jest w stanie po-
radzi¢ sobie sam. Manifestowanie dekompozycyjnych zachowan by¢ moze
jest ,wolaniem o pomoc”, ktorej niestety nie otrzymuje w odpowiednim mo-
mencie. Czyni zatem poszukiwania w innym, ,nowym” érodowisku, ktére
go akceptuje, wspiera i udziela pomocy. Tym srodowiskiem jest dla jednostki
grupa rowiesnicza, nie zawsze skladajaca sie z réwiesnikéw, ale czesto z oséb
o wiele starszych, a by¢ moze doroslych, w ktorej zasady i reguly sa juz daw-
no ustalone. Taka grupa réwiednicza/kolezeniska czesto ma charakter dys-
funkcyjny - koledzy/kolezanki przejawiaja zachowania ryzykowne, wyste-
puje aprobata dla uzywania substancji psychoaktywnych.

Zachowania ryzykowne/problemowe dzieci i mlodziezy maja swoje
podloze w réznych obszarach i srodowiskach, z ktorymi mlodzi ludzie maja
do czynienia. Wspolczesénie bardzo niebezpiecznym $rodowiskiem jest prze-
strzen wirtualna (sie¢ Internet) majaca heterogeniczny wymiar oddzialywan
pejoratywno-afirmatywnych. Jest to przestrzen, ktéora pochtania mlodego
czlowieka bezgranicznie. Widoczne jest to we wzroscie wskaznika oséb ko-
rzystajacych z Internetu. W 2012 roku wskaznik ten ksztattowat sie na pozio-
mie 17%, a obecnie wynosi 40% (Kuss, Griffiths, Karila, Billieux, 2014, s. 1-26).
W krajach Unii Europejskiej (EU28) ponad 60% mieszkanncow korzysta z In-
ternetu codziennie lub prawie codziennie - najwyzszy wskaznik zanotowano
w Luksemburgu (93%) oraz Holandii (92%) (Rowicka, 2014, s. 8).



7 kolei badanie przeprowadzone przez CBOS (2012) w 2012 roku wska-
zuje, ze blisko 100 tys. Polakow jest uzaleznionych od Internetu, a 750 tys. za-
grozonych uzaleznieniem. Niepokojace jest jednak to, ze problem ten doty-
czy przede wszystkim dzieci i mlodziezy. Jak wskazuja badania, co dziesigty
nastolatek nalezy do grupy zagrozonych uzaleznieniem lub uzaleznionych.

Faktoréw, impulséw, asumptéw oddziatujacych w sposéb pejoratyw-
ny na miodego czlowieka jest nieskonficzenie wiele. Tkwia one w réznych ob-
szarach jego funkcjonowania. W zaleznosci jednak od wieku jednostki sita
i natezenie oddzialywania owych czynnikow jest rézna. W okresie wczesne-
go dziecinstwa, tj. do lat 5, czynniki determinujace rozwdj potencjatlu anty-
spolecznego dziecka tkwia w trzech przestrzeniach (obszarach) jego funkcjo-
nowania - rodzinie, matce oraz samym dziecku. Przeglad wybranych fakto-
row prezentuje rysunek 2.

Rysunek 2. Wybrane czynniki determinujace rozwo6j potencjalu

antyspolecznego dziecka w okresie wczesnego dziecinstwa (do 5 lat)

Rodzina
- niski status spoleczno-ekonomiczny
- brak dostepu do stuzby zdrowia
- stosowanie przemocy
- nieefektywny styl wychowania

A
Y

- slaba stymulacja poznaweza dziecka Dziecko
- obciazenie genetyczne
- niekorzystne cechy uwarunkowane
i genetycznie (femperament,
Matka psychomotoryka)
- uzywanie subsatncji psychoaktywnych
(np. alkolu, narkotykow)
- antyzdrowotny tryb zycia
- odrzucenie dziecka POTENCJAL ANTYSPOLECZNY

Zrodlo: Opracowanie wilasne na podstawie: Radochoriski, 2011, s. 50.

Nieco inaczej prezentuje sie model czynnikow determinujacych roz-
woj zachowan antyspolecznych (problemowych) dziecka w mlodszym wieku
szkolnym (6-11 lat). Dziecko wkraczajace w mury szkolne doswiadcza roz-
maitych oddzialywan zwiazanych z sytuacjg szkolng, jak rowniez oddzialy-
wan zwigzanych z réwiesnikami. Oczywiscie, istotnym srodowiskiem w tym
okresie funkcjonowania dziecka jest takze rodzina. Przeglad najistotniejszych
determinantéw zwiazanych z tymi obszarami prezentuje rysunek 3.

10



Rysunek 3. Wybrane czynniki determinujace rozw6j zachowan

antyspolecznych dziecka w wieku szkolnym (6-11 lat)

Relacje z rowiesnikami
- odrzucenie dziecka
- agresja fizyczna, bojki
- niski poziom kompetencji spolecznych
- brak wsparcia dla zachowan oczekiwanych

Sytuacja rodzinna dziecka
- doswiadczanie przemocy
- okazywanie nieposluszenstwa
- stosowanie kar fizycznych
- brak nadzoru nad dzieckiem

- dezorganizacja zycia rodzinnego
- niekonsekwentna dyscyplina
- odrzucanie 1 zaniedbywanie dziecka

spolecznie
- wystepowanie odwetu we wstepnych relacjach

A

Sytuacja szkolna dziecka
- niepowodzenia w nauce
- niechec¢ ze strony nauczycieli
- trudnosci 7 przestrzeganiem regulaminu
szkolnego

Y

Genotyp dziecka

v

Zroédlo: Opracowanie wlasne na podstawie: Radochoniski, 2011, s. 51.

Takie same obszary czynnikéw determinujacych rozwéj zachowan
problemowych (ryzykownych) odnies¢ nalezy do uczniéw bedacych w okre-
sie adolescencji (12-18 lat) (rysunek 4). W tym jednak modelu duzy wpltyw na
zachowania mlodziezy ma grupa réwiesnicza, panujace w niej relacje, wzo-
ry, wartosci. Jest ona czesto postrzegana przez mtodego cztowieka jako gru-
pa wsparcia w trudnych dla niego chwilach. Doswiadczane w szkole proble-
my, niepowodzenia edukacyjne i konflikty, a takze nie najlepsza sytuacja ro-
dzinno-domowa w pewnym stopniu wplywaja na poszukiwania przez mio-
dziez ,nowego”, lepszego srodowiska, w ktéorym bedzie akceptowana taka
jaka jest. Tym srodowiskiem jest grupa réwiesnicza.

Rysunek 4. Wybrane czynniki determinujace rozwéj zachowan
antyspolecznych dziecka w okresie adolescencji (12-18 lat)

Relacje z rowiesnikami Sytuacja rodzinna !

- kontakty z osobami wykolejonymi

- przedwczesne kontakty seksualne

- czesty udzial w béjkach

- wspolne uzywanie substancji psychoaktywnych
- stosowanie przemocy wobec innych

- lekcewazenie norm spolecznych

- konflikty z rodzicami

- buntowniczos¢, niepostuszenstwo
wobec rodzicow

- spedzanie wickszosci czasu poza
domem

- podwazanie autorytetu rodzicéw
- brak zaangazowania rodzicow

Sytuacja szkolna
- niepowodzenia szkolne
- konflikty z nauczycielami
- odrzucenie, bycie izolowanym przez kolegow z
klasy

Zachowania antyspoleczne/osobowos¢ antyspoleczna |

Zroédlo: Opracowanie wlasne na podstawie: Radochonski, 2011, s. 52.
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STARE-NOWE ZACHOWANIA RYZYKOWNE/PROBLEMOWE DZIECT I MEODZIEZY
= ZARYS DESKRYPCJI WYBRANYCH EKSPLORAC]I

Problemowe zachowania (ryzykowne) dzieci i mlodziezy maja swo-
je podtoze w réznorakich obszarach funkcjonowania jednostki. Jak wskazu-
ja dotychczasowe badania, ich przejawy i formy odnosily sie do zachowan
problemowych okreélanych, jako tzw. ,tradycyjne” badz ,stare”. Wspélcze-
$nie mowi sie o tzw. ,nowych” zachowaniach, ktére sa wynikiem nieustannie
globalizujacego sie Swiata (ogolny zarys zachowan problemowych , starych”
i ,nowych” przedstawia rysunek 5). Wyniki dotychczasowych badan wska-
zuja na heterogeniczny wymiar czynnikéw ryzyka, ktore oddziatuja na mto-
dego cztowieka i jego rodzine. Jeszcze do niedawna zachowania problemo-
we przejawiane byly najczeéciej przez dzieci i mtodziez pochodzace z rodzin
patologicznych lub dystunkcyjnych. Obecnie wskazuje sie na zespo6l asump-
tow tkwiacych w srodowisku rodzinnym* dziecka, ktére klasyfikuje sie jako
,dobrze sytuowane” - rodzice sq wyksztalceni i osiggaja wysokie wynagro-
dzenie za swojg prace, ktorej oddaja sie permanentnie (Poli, Agrimi, 2012, s.
55-59). Brak rodzicow w domu implikuje wieloma zachowaniami problemo-
wymi ich dzieci, ktére pozostawione same sobie czujq sie osamotnione i/lub
niepotrzebne. Szukajgq kontaktu w grupie rowiesniczej, ktora nie zawsze jest
najlepszym srodowiskiem, badZ oddaja sie innym aktywnosciom, aby wy-
pelni¢ nadmiar czasu wolnego. Przykladem moze tu by¢ nadmierne uzywa-
nie Internetu jako formy relaksu, wypelnienia czasu wolnego, odreagowa-
nia stresu lub jako nieprzystosowawczy sposob radzenia sobie z problemami
(Guo, Chen, Wang, 2012, s. 585-590).

Problemowych zachowan dzieci i mlodziezy jest bardzo wiele - doko-
nanie deskrypcji ich wszystkich jest niemozliwe. Stad tez w niniejszym tek-
Scie zasygnalizuje wybrane zachowania, przywotujac eksploracje odnoszace
sie do niektérych tzw. ,starych” i ,nowych” zachowan problemowych (rysu-
nek 5).

* Jak wskazano wczeéniej, czynniki ryzyka ujawniajace zachowania problemowe dzieci i mlo-
dziezy tkwia nie tylko w rodzinie, ale takze w szkole, grupie réwieéniczej oraz samym dziecku.
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Rysunek 5. Zarys ,starych” i ,nowych” zachowan problemowych dzieci
i mlodziezy

Uzywanie substancji
psychoaktywnych,
witym
alkoholu, papierosow

"Stare" zachowania

problemowe Zachowania aspoleczne

Przedwczesne

inicjacje seksualne

Syndrom zachowan

problemowych/ryzykowrych
miodziezy

"Nowe" zachowania Nadmierne uzywanie
problemowe Internetu (siecioholizim)

Zr6dto: Opracowanie wlasne na podstawie przegladu literatury.

Wedlug raportu badan przeprowadzonych w 2013 roku w Stanach
Zjednoczonych, dzieci i mlodziez przejawiaja co najmniej sto cztery rodza-
je zachowan ryzykownych, ktére sa szczegdlnie niebezpieczne dla zdrowia
oraz zycia. Najczesciej wskazywane w raporcie zachowania obejmowaty: za-
zywanie narkotykéw, palenie tytoniu, picie alkoholu, agresje/przemoc, ini-
cjacje seksualna oraz otylos¢, ktéra ma swoje podloze zaré6wno w nieprawi-
dlowym odzywianiu, jak i braku aktywnosci fizycznej (Kann, Kinchen, Shan-
klin i in., 2014, s. 1-168).

Zgodnie z przywolywanym powyzej raportem badan wspoélczesna
mlodziez coraz czesciej siega po narkotyki, poérod ktérych dopalacze’ zysku-

> Termin , dopalacze/dopalacz”, jak wskazuje literatura, nie ma charakteru naukowego. Okre-
§lenie ,dopalacz” wywodzi sie z terminologii lotniczej i oznacza urzgdzenie stosowane w samo-
lotach stuzace zwiekszeniu ciggu silnika poprzez spalenie dodatkowego paliwa. W literaturze
obcojezycznej spotykamy réznorodne: ,,designer drugs”, ,legal highs”, ,club drugs”, ,smarts”,
Lparty pills”, ,herbal highs” czy ,research chemicals, [za:] World Drug Report, New York: UNO-
DC, 2013. Polskie synonimy dopalaczy to m.in. érodki zastepcze, paranarkotyki, narkotyki rekre-
acyjne czy narkotyki projektowane [za:] A. Stariczak, Dopalacze - problem zdrowia jednostki i zdro-
wia publicznego. Przestanki dzialail profilaktycznych, ,Probl. Hig. Epidemiol.” 2015, vol. 96, no. 1, s.
8-16. EMCDDA (Europejskie Centrum Monitorowania Narkotykéw 1 Narkomanii) definiuje do-
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ja najwieksza popularnosc. Sa to dos¢ nowe srodki, bowiem w Polsce pojawi-
ty sie przed rokiem 2008, ale bardzo szybko zostaly przyjete przez mtodych
ludzi. Z badan przeprowadzonych przez CBOS w 2008 wynika, ze okoto 15%
miodziezy gimnazjalnej siega po Srodki psychoaktywne, z czego prawie 3,5%
wskazalo na dopalacze (CBOS, 2008). Dos¢ istotne badania przeprowadzono
w 2011 roku w 27 krajach europejskich na losowo dobranej grupie 12 tys. oséb
w wieku 15-24 lat. Badania wykazaly, ze dopalacze zazywane byly (dla nie-
ktoérych byly to pierwsze proby inicjacji) przez 5% badanych. Najwieksze spo-
zycie zanotowano w takich krajach, jak: Irlandia, Polska, Lotwa i Wielka Bry-
tania (za: Stanczak, 2015, s. 8-16). Rowniez badania ogélnopolskie wskazuja
na tendencje wzrostowa tego zjawiska (tabela 1).

Tabela 1. Wyniki wybranych badan dotyczacych skali spozywania dopalaczy

Odsetek
Rok 0s0b, ktore
bada- Autor badania Grupa badawcza (liczebnosc¢) o
nia probowaly
dopalaczy
Uczniowie ostatnich klas szkot
2009 CBOS §rednich 3,5%
(n=1400)
Krajowe Biuro . ,
2009 ds. Przeciwdzialania Osoby w wieku 15-75 lat 6%
. (n=1001)
Narkomanii
, e Osoby w wieku 15-24 lata o
2011 Gallup Organization (n=12 000) 5%
2012 barus—‘Pakowska, Studenci Ioc_izklch uczelni 239
Moczulski, Drozdowska (n=288)
, Co Osoby w wieku 13-65 lat 0
2013 Mazurkiewicz i wsp. (n=3 013) 9,3%

Zrodlo: Staniczak, 2015, s. 11.

Narkotyki i , dopalacze” staja sie coraz powazniejszym problemem.
Europejski raport narkotykowy z roku 2013 wskazuje, Zze prawie jedna czwar-
ta dorostych Europejczykéw (co najmniej 85 mIn os6b) uzywato narkotykow
w ciagu swojego zycia. Wskazywano gtownie na konopie indyjskie (77 min).
Wskaznik eksperymentowania narkotykami byt bardzo zréznicowany, i tak

np. w Danii, Francji i Wielkiej Brytanii jedna trzecia dorostych oséb zadekla-

palacze lub tzw. ,nowe narkotyki” jako pojecie stosowane w odniesieniu do nieobjetych regu-
lacjami substancji psychoaktywnych, ktérych szczegélnym przeznaczeniem jest nasladowanie
dziatania narkotykéw objetych kontrola [za:] K. Gotebiowska, Dopalacze — jak to dziata?, , Wszech-
Swiat” 2013, t. 114, nr 1-3, s. 18.
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rowala uzywanie narkotykéw, a w Bulgarii, Grecji, na Wegrzech, w Rumu-
nii i Turgji, co dziesigta osoba (Europejskie Centrum Monitorowania Narko-
tykow i Narkomanii 2013).

Okoto 73,6 mln Europejczykéw sprobowalo konopi indyjskich przy-
najmniej raz w zyciu, a 18,1 mIn uzylo ich w ciagu ostatniego roku. Szacuje
sie, ze 14,6 mIn mlodych Europejczykow (w wieku od 15 do 34 lat) uzyto ko-
nopi indyjskich w ciggu ostatniego roku (za: Kruk, Cichocka, Zajac, Hubert-
Lutecka, 2014, s. 881). Uzywanie narkotykéw to jedna z gtéwnych przyczyn
zgonéw mlodych Europejczykéw. Wiele badan kohortowych wskazuje, ze
umieralnosc¢ osob problemowo uzywajacych narkotykow ksztaltuje sie rocz-
nie na poziomie okoto 2%. Jak wskazuja analizy EMCDDA (Europejskie Cen-
trum Monitorowania Narkotykoéw i Narkomanii), co roku w Europie z powo-
du zazywania opioidoéw umiera od 10 do 20 tys. 0séb (za: Kruk, Cichocka, Za-
jac, Hubert-Lutecka, 2014, s. 881).

Do tzw. ,starych” zachowan problemowych nieletnich zaliczy¢ nalezy
picie alkoholu. Pierwsze badania w tym kierunku o charakterze lokalnym po-
dejmowano w Polsce na poczatku ubieglego stulecia. Systematyczne jednak
monitorowanie problemu podjeto w 1995 roku w ramach europejskiego pro-
gramu badan uzywania substancji psychoaktywnych przez mlodziez szkolna
zatytulowanego European School Survey Project on Alcohol and Drugs (ESPAD).
Badanie to, prowadzono co cztery lata wedlug tej samej wystandaryzowanej
metodologii. W 1995 roku w badaniu uczestniczylo 26 krajow europejskich,
a w 2011 byto ich juz 39, w tym Polska (Sierostawski, 2013, s. 79). Wyniki ba-
dann ESPAD® w okresie 1995-2011 prezentuje wykres 1.

¢ W Polsce badanie ESPAD obejmowalo préby losowe uczniéw klas 11 I1T szkét ponadpodstawo-
wych (wedlug starego sytemu edukacji) oraz klas III gimnazjow i klas IT szkol ponadgimnazjal-
nych (wedlug nowego sytemu edukacji). Realizowane bylo przez Instytut Psychiatrii i Eurologii,
a finansowane przez Krajowe Biuro ds. Przeciwdzialania Narkomanii i Paiistwowa Agencje Roz-
wiazywania Probleméw Alkoholowych (zob. ]. Sierostawski, Mlodziez gimmnazjalna a alkohol, [w:] ].
Szymborski, W. Zatonski (red.), Zdrowie dzieci i intodzieZy w wiymiarze socjomedycziym, Zdrowie Pu-
bliczne, Monografie, T. I, Warszawa: Wszechnica Polska, Szkola Wyzsza w Warszawie 2013, s. 81).
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Wykres 1. Picie napojow alkoholowych przez nieletnich: kiedykolwiek
w zyciu, w czasie ostatnich 12 miesiecy oraz w czasie ostatnich 30 dni
przed badaniem (odsetki badanych)

—— Kiedykolwiek w zyciu W czasie 12 miesiecy przed badaniem
W czasie 30 dni przed badaniem
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Zrodto: Sierostawski, 2013, s. 81.

Réwniez badania prowadzone w ramach projektu HBSC” w 28 krajach
wskazuja, ze ponad 50% badanych 11-latkéw co najmniej raz prébowatlo alko-
holu. W krajach takich, jak: Wielka Brytania, Czechy, Stowacja, Litwa oraz Da-
nia zaobserwowano szczegoélnie niski odsetek abstynentéw wéréd nastolatkow.
Réznice pomiedzy poszczegdlnymi krajami niemal catkowicie zanikaja w popu-
lacji uczniow w wieku 15 lat. Zestawienie wskaznikéw dotyczacych abstynen-
¢ji wyraznie pokazuje znaczenie wpltywow kulturowych w poszczegolnych kra-
jach. Tam, gdzie funkcjonuje silny ruch abstynencki w obrebie poszczegolnych
wyznan religijnych, liczba nastolatkéw, ktére mialy do$wiadczenia z alkoholem
we wczesnym wieku, jest znaczaco mniejsza. Jedynie w [zraelu, gdzie relatywnie
wysoki odsetek badanych nastolatkéw pochodzit z kregu kultury islamskiej, od-
setek abstynentéw pozostaje nadal wysoki (Prajsner, 2001)°.
 Celem projektu HBSC bylo gromadzenie danych pozwalajgcych na lepsze zrozumienie postaw
i zachowan miodych ludzi wobec alkoholu oraz poznanie warunkoéw i okolicznosci, w jakich sie
one rozwijaja. W badaniach zastosowano wspoélnie opracowang metodologie i wystandaryzowa-
ny kwestionariusz. Badanymi sa dzieci i mlodziez w wieku 11 do 15 lat stanowigce reprezenta-
tywnq probe miodziezy szkolnej w tym wieku. Badani w kazdym z 28 krajow uczestniczacych
w projekcie byli pytani o to, czy kiedykolwiek prébowali jakiegos alkoholu, a takze o czestotli-
wosc jego spozycia oraz doswiadczenia zwigzane z upiciem sie.

§ Szerzej na ten temat pisze w tekscie: Alkohol i nieletni — rekapitulacja problemu, [w:] L. Hurlo, M.

Przybysz-Zaremba, W. Ziarek (red.), Rodzina, uzaleznienia, bezpieczeristwo: studium socjopedagogicz-
ne, Olsztyn: Oficyna Wyd. Prospekt 2013, s. 145-164.
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»W wiekszosci krajow europejskich, a takze w USA i Kanadzie, kon-
sumpcja alkoholu wsréd 15-latkéw jest czyms powszechnym. Najwyzszy od-
setek 15-latkow regularnie pijacych alkohol odnotowano w Wielkiej Brytanii,
Belgii, Danii, Austrii i Grecji, podczas gdy relatywnie mniej mlodziezy w tym
wieku pije w Finlandii, na Litwie, w Grenlandii, Szwecji, Norwegii, Szwajca-
rii, Estonii oraz Polsce. Regularne spozycie alkoholu czesciej obserwuje sie
wsréd chlopcow niz wérod dziewcezat. Wyjatkiem w tym przypadku sa Gren-
landia i Stany Zjednoczone (grupa 13-latkow), w ktoérych odsetek regularnie
siegajacych po alkohol dziewczat byt wyzszy niz odsetek chtopcéw” (Nic,
Francois, 2000).

Kolejnym rodzajem zachowan problemowych nieletnich, dos¢ czesto
zintegrowanym z opisanymi powyzej, jest wczesna inicjacja seksualna. Jak
wskazuja eksploracje, w Europie $rodni wiek zycia seksualnego nieletnich
wynosi 17,5-18 lat. W zaleznosci jednak od kraju moze on by¢ wyzszy lub niz-
szy. I tak np. w wieku 16 lat nieletni rozpoczynaja inicjacje seksualna w takich
krajach, jak: Islandia, Niemcy, Holandia, Federacja Rosyjska czy Szwecja. Na-
tomiast sredni wiek (18 lat) odbycia pierwszego stosunku odnotowano wsréd
mlodziezy z Polski, Stowacji oraz Gregji (Sikora, 2014, s. 296).

Z raportow badan miedzynarodowych przywolywanych przez R. Si-
kore (2013, s. 296-305) wynika, ze wczesne inicjacje seksualne nieletnich im-
plikowane sa wieloma heterogenicznymi czynnikami, ktore czesto zwiazane
sa ze srodowiskiem rodzinnym nieletniego. Autorka wskazuje, ze podejmo-
wanie inicjacji seksualnej przed 16. rokiem zycia wystepuje najczesciej wérod
nieletnich pochodzacych z krajéw tzw. ,niereligijnych”, w ktérych wskaz-
nik praktyk religijnych jest bardzo niski i ksztaltuje sie na poziomie od 2-3
do kilku badz kilkunastu procent (np. Norwegia, Szwecja, Holandia, Dania,
Niemcy, Ukraina, Federacja Rosyjska, Wielka Brytania). Z kolei raport Co wie-
my o zdrowiu seksualnym i reproduktywnym nastolatkéw w Europie opracowany
przez Avery i Lazdane wskazuje na wysoki wskaznik aktywnosci seksualnej
0s0b ponizej 15. roku zycia (za: Sikora, 2013, s. 299) (wykres 2).
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Wykres 2. Aktywni seksualnie pietnastolatkowie w wybranych krajach
europejskich - dane w %
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Zrédlo: Opracowanie wlasne na podstawie badan: Sikora, 2014, s. 300.

L. O’'Sullivan oraz S. T. Ronis (2013, s. 175-184) wskazuja, ze do nawia-
zywania kontaktéw (relacji) i uzyskiwania satysfakcji seksualnych mlodziez
czesto wykorzystuje Internet. Z badan autoréw wynika, ze zachowania sek-
sualne nieletnich z wykorzystaniem (uzyciem) Internetu (online sexual beha-
viours) odnosza sie gtéwnie do wysytania i publikowania nagich lub péina-
gich zdje¢, tekstow o tematyce erotycznej (sexting), korzystania ze specjalnych
portali spotecznosciowych, w tym czatow o tematyce pornograticznej, oraz
poznawania partneréw seksualnych. Zdaniem mlodziezy korzystajacej z za-
sobow Internetu dotyczacych omawianej tematyki - nie stanowi to zagroze-
nia dla ich zdrowia i zycia. Sa to nowoczesne formy flirtowania podejmowane
przez wiekszos¢ mlodych ludzi. Poprzez korzystanie z Internetu osoby dora-
stajace poszukuja partneréw wirtualnych, a takze sprawdzaja swoja atrakcyj-
nosé. Czesto w tym celu wykorzystuja telefony komoérkowe, ktére zawsze no-
sza przy sobie (Eric, Hailey, Ian, Jorge, Aaron, 2015, s. 755-763).

Odnoszac sie do powyzszego mozna skonstatowad, ze aktywnos¢ seksu-
alna w Internecie moze spowodowac zaréwno pozytywne doswiadczenia dla
mlodych ludzi, jak i prowadzi¢ do angazowania sie ich w ryzykowne zacho-
wania typu: przemoc seksualna badz przemoc innego rodzaju. L.S. Jonsson,
M. Bladh, G. Priebe oraz C.G. Svedin (2015) przeprowadzili badania na repre-
zentatywnej probie 3432 miodych Szwedow, ktorzy w réznym celu korzysta-
ja z zasobow Internetu, w tym do nawiazywania kontaktow seksualnych. Ce-
lem badan bylo poznanie zaleznosci pomiedzy internetowymi zachowaniami
seksualnymi mlodziezy a czynnikami zwigzanymi z ich funkcjonowaniem psy-
chospolecznym, a takze aspektem dobrobytu. Badania wykazaly, ze mlodziez,
ktora przejawia zachowania seksualne z wykorzystaniem Internetu, podlega
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determinacji wielu pejoratywnych czynnikéw tkwiacych w ich srodowisku zy-
cia (jest to przede wszystkim srodowisko rodzinne). Jest to mlodziez, ktéra do-
Swiadczyla w dziecifistwie przemocy seksualnej oraz fizycznej, jej stan zdrowia
jest zaburzony. Specjalisci, ktérzy pracuja z taka mlodzieza, apeluja - aby jej po-
moc nalezy dokladnie zdiagnozowac i oceni¢ potencjalne zagrozenia online.
Jest to podstawa dalszego dzialania i pomocy terapeutycznej.

Uzywanie (szczegodlnie nadmiernie) Internetu’ jest dos¢ mocno rozpo-
wszechnione wsréd dzieci i mlodziezy. Problem ten widoczny jest w wielu
krajach europejskich oraz azjatyckich. W 2013 roku korzystato z niego regu-
larnie (tj. co najmniej raz w tygodniu) 60% dorostych Polakéw, podczas gdy
w 2002 wskaznik wynosit 17%. W krajach unijnych (UE28) ponad 60% miesz-
kancow korzysta z Internetu codziennie. Najwyzszy wskaznik, ksztaltujacy
sie na poziomie ponad 90%, zanotowano w Luksemburgu (93%) oraz Holan-
dii (92%). Dynamizacja nadmiernego zaangazowania sie w Internet widocz-
na jest wéroéd dzieci i mlodziezy. To one - jak donosza badania - czerpia naj-
wiecej korzysci z rozwoju nowych technologii, najbardziej tez narazone sa na
niebezpieczenstwa tkwiace w Internecie, a takze na uzaleznienie od tego me-
dium. Takie inicjatywy, jak Safer Internet'® czy kampania spoleczna W ktorym
Swiecie Zyjesz?, realizowana przez Polskie Centrum Programu Safer Internet,
Swiadcza o spolecznym rozpoznaniu problemu i sugeruja, ze Internet staje sie
nowym zagrozeniem (za: Rowicka, 2014, s. 12). W Polsce 23% badanych na-
stolatkow (w wieku 11 - 16 lat) stwierdzito u siebie przynajmniej jeden z ba-
danych symptomoéw, na ktére wskazuje M. Griffiths. Najczesciej wskazywa-
nym przez mlodziez symptomem bylo bezcelowe surfowanie po Internecie
(38%, mlodziez surfowala nawet wtedy, kiedy nie bylo to specjalnie intere-
sujace) oraz zaniedbywanie rodziny, znajomych i nauki szkolnej (35%) (za:
Makaruk, Wojcik, 2013, s. 35-48). Kenneth Blum i Dawid Comings, amery-
kanscy genetycy, twierdza, ze szczegolnie podatne na internetowe uzalez-

? Aby naduzywanie Internetu mozna bylo uznac¢ za uzaleznienie zdaniem Marka Griffithsa po-
winny wystapic, co najmniej trzy z nastepujacych symptomow: dominacja, przejawiajaca sie w za-
absorbowaniu emocjonalnym i nieustannym myséleniu o Internecie w sytuacjach braku mozliwosci
korzystania z niego; zmiiana nastroju, uzytkownik poprzez Internet poprawia sobie nastréj, aby za-
pomniec¢ o problemach; zwigkszona tolerancja, rozumiana jako proces zwiekszajacego sie zapotrze-
bowania na korzystanie z Internetu (pojawienie sie poprawy nastroju spowodowanej korzysta-
niem z Internetu wymaga, coraz diuzszego czasu spedzonego online); zespof abstynencyjiny, ujaw-
niajacy sie w sytuacjach ograniczenia badz braku mozliwosci korzystania z Internetu, woéwczas
moga pojawié sie zaburzenia psychiczne, typu rozdraznienie, poirytowanie, niepokdj; konflikl, ro-
zumiany zaréwno, jako konflikt pomiedzy uzytkownikiem a jego otoczeniem (rodzina, znajomy-
mi), jak réwniez, jako konflikt pomiedzy spedzaniem czasu w Internecie a innymi typami aktyw-
nosci, np. nauka, sportem, [za:] K. Makaruk, Sz. Wéjcik, NaduZyroanie Internetie przez miodziez, Wy-
niki badania EU NET ADB, , Dziecko Krzywdzone. Teoria, Badania, Praktyka” 2013, 12(1), s. 35-48.
1% http:/ /www.saferinternet.pl
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nienia sa osoby dotkniete tzw. ,zespolem niedoboru nagradzania”. Przypa-
dlos¢ ta miesci w sobie fagodna postac niepokoju, drazliwos¢ i podejmowa-
nie ryzykownych zaje¢, a takze silny wewnetrzny przymus robienia zakupow
badZ uczestniczenia w grach hazardowych. Osoby dotkniete tym syndromem
nie znajduja przyjemnosci w zyciu (za: Przybysz-Zaremba, 2010, s. 128-135)"".
Z kolei ].H. Kwon, C.S. Chung oraz J. Lee (2011, s. 113-121) w swoich bada-
niach wskazywali, Ze determinantami ujawniajacymi symptomy uzaleznie-
nia od Internetu sa nieprawidlowe relacje z rodzicami oraz doswiadczanie
ze strony rodzicoéw Kar fizycznych. Dzieci i mlodziez przebywajaca w rodzi-
nach, gdzie maja miejsce akty agresji i przemocy, majq predyspozycje do cze-
stego grania w gry komputerowe ociekajace przemoca.

Zachowaniem ryzykownym, bedgcym konsekwencjg nadmiernego ko-
rzystania z Internetu jest nadwaga prowadzaca do otylosci. Raport Internatio-
nal Obesity Task Force (IOTF) wskazuje, ze 155 milionéw dzieci w wieku szkol-
nym na calym $wiecie ma nadwage lub jest otylych. Posréd nich okoto 50 mi-
lionow to dzieci otyte w wieku 5-17 lat, a 22 miliony jest w wieku ponizej 5 lat
(por. Obuchowicz, 2005).

Problem otylosci dzieci i mlodziezy widoczny jest na calym $wiecie.
W czotéwee znajduja sie Stany Zjednoczone, w ktérych od lat 80. XX wieku
problem ten doswiadcza intensyfikacji (czesto$¢ wystepowania otylosci po-
dwoita sie wsrod dorostych i potroita wsréd dzieci) (za: Mikos, Mikos, Mikos,
Obara-Moszynska, Niedziela, 2010, s. 397-402). W krajach Europy Zachod-
niej odsetek otylych chlopcow i dziewczat w wieku 15 lat wynosi odpowied-
nio: 5,1% i4,4% w Austrii, 5,2% i 5,8% w Belgii, 3,2% 16,5% w Danii, 2,7% i4%
we Francji, 5,4% 1 5,1% w Niemczech. Natomiast wyzszy odsetek notuje sie
w krajach Europy Poludniowej, np. w Grecji wynosi on 10,8% i 5,5%, a w Por-
tugalii - 5,2% 1 6,7%. Czegstos¢ nadwagi w populacji 15-latkow w wymienio-
nych krajach jest zdecydowanie wyzsza, niz wystepowania otylosci. Najwiek-
sza nadwaga u dzieci wystepuje w Gregji, u 8,9% chlopcéow i u16,4% dziew-
czat (za: Mikos, Mikos, Mikos, Obara-Moszynska, Niedziela, 2010, s. 397-402).
Wedlug danych raportu UNICEF w ciagu ostatniej dekady w Polsce liczba
dzieci z nadwagg podwoila sie. Szacuje sie, ze okoto 80% otytych nastolatkow
11 Szerzej na temat uzaleznienia od Internetu, implikacji z tym zwigzanych oraz profilaktyki pisze
m.in. w takich pracach: Internet zagroZeniem dla dzieci i miodziezy, [w:] R. Reclik, A. Zduniak (red.),
Jakos¢ wobec wyzwait i zagroZen XXI wieku, Poznan: Wyd. Wyzszej Szkoly Bezpieczenstwa, 2010, s.
128-135; Uzaleznienie od medium XXI wieki [w:] M. Sokotowski (red.), Oblicza Internetu. Internet a glo-
balne spoteczenstwo informacyjne, Elblag: Wyd. ALGRAF, 2005, s. 275-281; Profilaktyka natogu kompu-
terowo-sieciowego, ,Forum Oéwiatowe” 2006, nr 2(35), s. 97-104; Innternet a zaburzenia psychofizyczite
miodziezy, ,Szkice Humanistyczne” 2007, T. VIL nr 3-4 (vol. 13), s. 163-170; Wspolczesne griy kompuite-

rowe zagroZenien dla dzieci i mtodziezy, ,Szkice Humanistyczne” 2009, T. VIII, nr 4 (vol. 19), s. 267-276;
Uzaleznienie mtodziezy od wspdlczesnych medicw, Olsztyn: Oficyna Wyd. Prospekt, 2008.
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w wieku dorostym réwniez bedzie otytymi. Réwniez badanie HBSC przepro-
wadzone w roku 2010 wséréd polskiej mlodziezy gimnazjalnej wskazuje na
tendencje wzrostowa nadwagi lub otylosci (wykres 3).

Wykres 3. Odsetek mlodziezy z nadmiarem masy ciala (wg IOTF) w latach
2002-2010
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Zrédto: Opracowanie wlasne na podstawie: Mazur, 2010.

Wspolczesnym zachowaniem ryzykownym przejawianym przez mio-
dziez jest hazard™. Z badan miedzynarodowych przeprowadzonych wsrod
uczniéw szkol srednich wynika, ze wskaznik wystepowania problematycz-
nego hazardu ksztaltuje sie na poziomie okolo 4% i jest od 2 do 4 razy wyz-
szy niz wérdd oséb dorostych (Delfabbro, Lahn, Grabosky, 2005). Z kolei ba-
dania przeprowadzone w 2011 roku przez Centrum Badan Opinii Spolecznej
wskazuja, ze w Polsce prawie 1,5 mln Polakéw moze by¢ uzaleznionych od
gier hazardowych (za: Zaluga, 2012, s. 31). Raport , Mlodziez 2013” (CBOS,
2014) wskazuje, ze wysoki poziom ryzyka uzaleznienia od hazardu dotyczy
12 Termin ,hazard” pochodzi z jezyka arabskiego (az-zahar) i oznacza kostke, gre w kosci. Gry
hazardowe to gry pieniezne, w ktérych o wygranej decyduje przypadek, dlatego nazywa sie je
rowniez grami losowymi. W wielu krajach sa one legalne, a nawet stanowia bardzo popular-
na forme aktywnosci o charakterze rekreacyjnym. Natomiast termin , hazard patologiczny” jest
okredlany jako nasilajace sie zaburzenie, ktére charakteryzuje sie stala lub czasowa utrata kon-
troli nad uprawianiem gier hazardowych, zaabsorbowaniem nimi i pozyskiwaniem niezbednych
srodkéw na ten cel, a takze irracjonalnym zachowaniem oraz kontynuowaniem zachowan zwia-

zanych z hazardem, pomimo negatywnych nastepstw (za: S. Sucholska, Zjawisko lazardu patolo-
gicznego i jego wwartitkowania, ,,Roczniki Psychologiczne” 2010, T. X1, nr 2).
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7,5% chiopcow i11,3% dziewczat. Na uzaleznienie to najbardziej narazone sa
osoby mlode fatwo ulegajace czynnikom ryzyka. Literatura wskazuje m.in. na
takie czynniki, jak: impulsywnos¢, poszukiwanie sensacji/wrazen, depresje,
niepokoj, niskie poczucie wlasnej wartosci, niski poziom umiejetnosci radze-
nia sobie ze stresem i problemami, przestepczoéc, a takze uzywanie substan-
gji psychoaktywnych (Celebucka, Jarczynska, 2014, s. 78). Przy czym podob-
nie jak przy innych zachowaniach problemowych/ryzykownych czynniki ry-
zyka majq podloze w wielu plaszczyznach i obszarach funkcjonowania jed-
nostki. Wskazuje sie takze na czynniki interpersonalne, biologiczne, procesy
neuroprzekaznictwa zachodzace w mozgu oraz czynniki Srodowiskowe (Ce-
lebucka, Jarczynska, 2014, s. 79-80).

Zaprezentowana powyzej deskrypcja wybranych zachowan ryzykow-
nych/problemowych dzieci i mlodziezy nie stanowi pelnego a zarazem holi-
stycznego obrazu problemu. Pokazuje jednak - szczegolie dotyczy to przy-
wolywanych przykladow eksploradji - jak owe zachowania doswiadczaja dy-
namizadji i intensyfikacji niosac za soba wiele pejoratywnych implikacji. Bada-
nia dowodza, ze manifestowane przez dzieci i mlodziez ryzykowne zachowa-
nia nie wystepuja w stanie pojedynczych aktow, ale stanowia splot réznych
karkolomnych zachowan. Jedne z nich wyzwalaja drugie tworzac zespot hete-
rogenicznych dekompozycyjnych zachowan. Faktoréw owych zachowan jest
bardzo wiele. Moga one stanowic zespdt zintegrowanych ze soba czynnikow
tkwigcych w kilku obszarach: w samej jednostce, w rodzinie, w szkole, w gru-
pie rowiesniczej itp. (Przybysz-Zaremba, 2015). Stad tez szeroka a zarazem he-
terogeniczna dzialalnos¢ profilaktyczna powinna mieé¢ charakter innowacyjny,
nowatorski, twérczy i obejmowac wszystkie osoby, instytucje i podmioty, ktére
oddziatuja na dzieci i mtodziez - niektére z nich ze zwiekszona sita. W konstru-
owaniu programow / projektow mtodziez powinna by¢ gtéwnym podmiotem
dziatan, a nie jak obecnie tylko i wylacznie odbiorca transmitowanych tresci.

* K %

Niniejsza monogratia powstata dzieki pracom licznych Autoréw. Ich
teksty ukazuja niejednorodny wymiar oddzialtywan profilaktycznych, stano-
wia niezwykle bogactwo wiedzy zar6wno pod wzgledem teoretycznym, jak
i empirycznym, za co serdecznie im dziekuje. Jestem przekonana, iz mono-
grafia ta stanie sie generatorem wielu prac dla teoretykow, praktykéw, meto-
dykow, pedagogdéw, nauczycieli oraz naukowcow z wielu dyscyplin nauko-
wych, moze by¢ takze niezbednym materialem dla os6b podejmujacych stu-
dia i/lub studiujacych na kierunku pedagogika czy socjologia.
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