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WPROWADZENIE

Grupe zaburzeh psychicznych o etiologii endogennej, w przebiegu ktorej
wystepuja okresowo (niekiedy regularnie i cyklicznie) zaburzenia nastroju, emocji
i aktywnoéci jednostki, okreslamy terminem ,,choroby afektywne’’.

Prekursorem nowoczesnej klasyfikacji chorob afektywnych byt J. P. Falret, ktory
whnikliwie opisat depresje oraz stany mieszane (maniakalno-depresyjne).

Obraz kliniczny depresji obejmuje objawy podstawowe, nazywane tez osiowymi
lub pierwotnymi, oraz liczne nieswoiste objawy wtorne, bedace reakcja osobowosci
chorego na pojawienie sie objawbw podstawowych.

Do objawbdw podstawowych, ktore prawdopodobnie wynikaja z procesow
patogenetycznych lezacych u podioza zespotu, naleza:

a) obnizenie podstawowego nastroju (depresja jako objaw);

b) ostabienie tempa procesdw psychicznych i ruchowych, nazywane zahamowa-
niem psychoruchowym;

) objawy i somatyczne zaburzenia rytmbw biologicznych;

d) lek (Bilikiewicz i Strzyzewski 1992).

W psychologii istnieja dwa stanowiska wobec depresji. Pierwsze, tozsame ze
stanowiskiem psychiatrii, traktuje depresje jako chorobe afektywng o okreslongj
strukturze. Drugie stanowisko okresla depresje jako stan emocjonalny czy tez
specyficzny nastrdj cechujacy sie poczuciem nieprzydatnosci, odczuwaniem przy-
gnebienia, spadkiem aktywnosci lub reaktywnosci, pesymizmem, smutkiem i zwig-
zanymi z nim symptomami. W tym znaczeniu depresja jest czym$ normalnym
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w zyciu kazdego cztowieka — stany takie pojawiaja sie czesto, ale trwaja zwykle
krotko (por. Reber 1985).

Etiologia i patogeneza depresji nie s3 w petni poznane. Oprbécz podejscia
biologicznego opracowano koncepcje uwzgledniajgce psychospoteczne uwarun-
kowania chorob afektywnych. Kognitywny model depresji, opracowany przez
A. Becka, zaktada, ze osoby, u ktérych wystepuja zespoty depresyjne, jeszcze przed
zachorowaniem przejawiaja swoiste zaburzenia w zakresie wiedzy o sobie w postaci
negatywnego obrazu swojej osoby, negatywnych ocen wiasnych doSwiadczeh
i postepowania, negatywnej oceny przysztosci. Negatywny obraz siebie wyraza sie
w niskiej samoocenie, poczuciu matej wartosci, wiary we wiasne sity i mozliwosci.
Osoby takie oceniajg negatywnie swoje postepowanie, wysitki i szanse. Taki obraz
wiedzy o sobie i otaczajacym Swiecie w pewnych sytuacjach staje sie przyczyna
pojawienia sie nastroju depresyjnego i leku. W modelu tym pierwotne zaburzenie
dotyczy myslenia (specyficzny poglad na siebie i relacje z otaczajacym Swiatem),
natomiast zaburzenia nastroju (depresja) sa wtorne — jednak z chwilg pojawienia sie
depresji nastepuje indukcja obu zjawisk, co prowadzi do wystapienia depresyjnych
zaburzeh myslenia, nihilistycznych ocen, mysli i tendencji samobbjczych (Bilikie-
wicz i Strzyzewski 1992).

Poziom depresji, czyli stopieh nasilenia jej objawow, stanowit cel badah
prowadzonych w r6znorodnych grupach. W&rod nich nie sposob pomingt rodzicow
dzieci upoSledzonych umystowo (Rola 1995), dyslektykow w roznym wieku
(Boetsch i in. 1996), osdb ujawniajacych przewlekte zaburzenia snu (Vandeputte, de
Weerd, 2003), osbb nieprzystosowanych spotecznie, ujawniajacych sklonnosci
samobbjcze, ofiar wykorzystywania seksualnego (Trowell i in.; Hintikka i in.;
Velting, za: Gindrich, Kirenko 2002), adolescentow cierpigcych na zaburzenia
lekowe (Axelson i Birmaher 2001).

Majac na wzgledzie tematyke prezentowanego artykutu, nalezy zdat sobie
sprawe z tego, ze depresja moze byt nastepstwem trudnoSci w uczeniu sie,
a w szczeg6lnosci zaburzeh czytania, u 0sob w rbznym wieku. Ponadto trzeba
pamietac, ze uczniowie z trudnoSciami w uczeniu sie, z zaburzeniami emocjonalnymi
i zachowania oraz uczniowie, ktorzy z powodu niskich osiaggniet szkolnych czesto
popadaja w konflikty z nauczycielami, sa zaliczani przez badaczy amerykanskich do
grupy szczegblnego ryzyka depresji (Maag i Forness, za: Maag 2002). Dysleksja,
stanowigc gtowny przejaw trudno&ci w uczeniu sie, jest czesto powodem niepowo-
dzeh szkolnych. Moze utrudniat osiagniecie sukcesu edukacyjnego, stajac sie
zrodtem depresji (Boetsch i in. 1996). Opierajac sie na wynikach badah prze-
prowadzonych przez Penningtona i wspotpracownikéw, mozemy stwierdzi€, ze
zarbwno dzieci, jak i adolescenci z dysleksja oceniali siebie gorzej od badanych
z grupy porbwnawczej w zakresie takich wymiarbw symptomatologii depresyjnej,
jak: nastrdj, energia do zycia, obwinianie siebie, mysli samobbjcze. Natomiast
dorosli z dysleksja cechowali sie podobnym nasileniem depresji jak badani doroéli
bez dysleksji (por. Boetsch i in. 1996).
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Oproécz czynnikbw psychospotecznych, trudnosci w uczeniu sig, dysleksji duza
role w ujawnianiu depresji petnia czynniki kulturowe. Zatem z metodologicznego
i statystycznego punktu widzenia nasilenie objawbdw depresyjnych i liczebnos¢
poszczegblnych czynnikdow depresji, uzyskanych przy zastosowaniu tej samej
techniki badawczej, moze sie réznit w zaleznosci od miejsca zamieszkania (Edman
i in., za: Gindrich i Kirenko 2002). Badania nad trafnoscia kulturowa testu zwykle
opieraja sie na wystandaryzowanych technikach, za pomoca ktérych dokonuje sie
pomiaru nasilenia depresyjnych symptomow psychiatrycznych w populacjach
nieklinicznych roznych krajow. Z badah nad depresjg prowadzonych w USA wynika,
ze grupy kolorowych Amerykandw moga ujawniat wiecej depresyjnych somatycz-
nych symptomoéw niz grupy biatych Amerykanéw. Roznice kulturowe sprawiaja, iz
badacze akcentujg znaczenie kwestii trafnosci kulturowej przy stosowaniu wystan-
daryzowanych narzedzi do pomiaru psychopatologii w kulturach niebedacych
zachodnioeuropejskimi i amerykanskimi. Nieuwzglednienie zmiennych kulturo-
wych moze ponadto prowadzi¢ do nieprecyzyjnych oszacowah psychopatologii
depresji wérod kulturowych mniejszosciowych grup etnicznych (Edman i in., za:
Gindrich i Kirenko 2002).

Badania nad trafnoScig wewnatrzkulturowa narzedzi badawczych do pomiaru
depresji odwotujg sie do analizy czynnikowej.

CEL | PROBLEMY BADAN

Gtownym celem badah byto poznanie specyfiki depresji badanych gimnazjalis-
tobw przez udzielenie odpowiedzi na cztery pytania — problemy gtowne:

1. Jaka jest struktura czynnikowa Inwentarza Depresji Becka, uwzgledniajac
wyniki uzyskane przez badanych?

2. Jaki jest poziom depresji w odczuciu miodziezy z trudnosciami w uczeniu sie
i bez takich trudnosci?

3. Czy ptet badanych rbznicuje odczuwanie przez nich emocji o charakterze
depresyjnym?

4. Czy plet i obecnost trudnosci w uczeniu sie u badanych ma zwiazek
z odczuwaniem przez nich emocji o charakterze depresyjnym?

Udzielajac odpowiedzi na trzeci gtowny problem, przyjeto nastepujace problemy
szczegbtowe bedace pytaniami:

1. Jaki jest poziom depresji w odczuciu dziewczat i chtopcow z trudnosciami
W uczeniu sig?

2. Jaki jest poziom depresji w odczuciu dziewczat i chtopcow bez trudnosci
W uczeniu sig?

3. Jaki jest poziom depresji w odczuciu dziewczat majacych trudnosci w uczeniu
sie i dziewczat bez takich trudnosci?

4. Jaki jest poziom depresji w percepcji chtopcow z trudnoSciami w uczeniu sig
i chtopcow bez takich kiopotow?
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Majac SwiadomosSC tego, ze roznice w zakresie odczuwanej depresji przez
nastolatkbw pici zehskiej i meskiej moga mie¢ nie tylko ilosciowy (czestsze
wystepowanie depresji u dziewczat niz u chtopcow), ale i jakoSciowy charakter (np.
czestsza obecnoSt u chtopcow niz u dziewczat takich objawdw depresji jak:
zaburzenia w zakresie aktywnoSci i autoagresji), pte¢ uznano za wazng zmienna.

W nawigzaniu do celu gtownego badah nalezy takze podkresli€, ze ujawnienie
struktury czynnikowej Inwentarza Depresji Becka w grupie wszystkich badanych
(N=55) stuzyto nie tylko charakterystyce depresji oraz poznaniu jej poziomu
w zakresie roznych jej obszarbw (czynnikéw), ale i dokonaniu proby adaptacji
kulturowej tego narzedzia.

Odpowiedzi na pytania gtowne i szczegbtowe udzielono, stosujac test t dla
Srednich z grup niezaleznych oraz test F analizy wariancji dwuczynnikowej
— ANOVA, przyjmujac poziom ufnoéci 0,05 za istotny statystycznie (por. Ferguson
i Takane 1999). Obliczono wartosci statystyk t w porbwnaniach dwugrupowych,
statystyk F w porownaniach interakcji wielu zmiennych (ptet, obecnost trudnosci
W uczeniu si¢ — zmienne niezalezne; czynniki/obszary depresji — zmienne zalezne),
Srednich oraz odchylen standardowych. Wykorzystano pakiet Statistica for Win-
dows.

METODA

Inwentarz Depresji Becka (Beck Depression Inventory — BDI) zawiera 21 po-
jedynczych objawobw depresji, ktbrym przyporzadkowano po 4 twierdzenia. Badany,
0szacowujac nasilenie symptomatologii depresyjnej, zaznacza tylko jedno spoérod
4 twierdzeh oznaczonych cyframi 0, 1, 2, 3 w zaleznoéci od percepcji poszczegblnych
aspektow charakterystycznych dla depresji. Inwentarz Depresji Becka pozwala na
okreSlenie nasilenia swoistych zaburzeh w zakresie wymiarow:

1) Kognitywnego (itemy: autopunitywnoS¢, poczucie racjonalnosci, poczucie
samokrytycyzmu, antycypacja przysztosci, zadowolenie z siebie, percepcja stanu
zdrowia, tendencje samobdjcze);

2) Emocjonalnego (itemy: dysforia, poczucie smutku, poczucie winy, poczucie
zalu);

3) Somatycznego (itemy: zaburzenia snu, zaburzenia taknienia, meczliwost,
sktonnosci hipochondryczne, utrata wagi ciata);

4) Konatywnego (itemy: aktywnoSt celowa, czerpanie przyjemnosci z zycia,
sktonnost do ekstrawersji, aktywnost seksualna).

Ponadto, stosujac omawiane narzedzie, mozna ustali¢ poziom globalnej depresji
badanego. Zliczajagc wyniki uzyskane w zakresie wszystkich czterech wymiarow
otrzymujemy wynik ogblny. Na podstawie wyniku ogblnego mozliwe jest doktadne
okreslenie nasilenia ogoblnej depresji. Wyr6zniamy 6 rodzajow globalnej depresji
w zaleznoéci od tego, jak badany odczuwa jej objawy podczas badania Inwentarzem
Depresji Becka (zob. tab. 1).
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Tab. 1. Rodzaje globalnej depresji w BDI (Beck Depression Inventory) i przedziaty wynikdw surowych
(zrodto: Vandeputte i de Weerd 2003)
The types of depression in BDI (Beck Depression Inventory) and the raw data intervals (adapted from
Vandeputte and de Weerd, 2003)

Rodzaj depresji w zaleznosci od stopnia nasilenia Przedzialy wynikow surowych
odczuwanych symptomow uzyskanych Za pomoca BDI
(Beck Depression Inventory)
Brak depresji lub minimalna depresja (no or minimal) 0-9
Pogranicze depresji (on the border of a depression) 10-14
Staba depresja (mild) 15-20
Depresja w stopniu lekko umiarkowanym (mild-moderate) 21-30
Depresja w stopniu umiarkowanie znacznym (moderate-severe) 31-40
Depresja w stopniu znacznym (severe) 41-63
BADANI

Dane uzyskano od uczniéw oraz nauczycieli drugich klas Pahstwowego Gimna-
zjum nr 9 w Lublinie. Uczniowie wypeili Inwentarz Depresji Becka, natomiast
nauczyciele Test 6 Pytan. t.acznie przebadano 55 ucznidw. Na podstawie wynikow
uzyskanych w TeScie 6 Pytah wytoniono dwie grupy uczniow: 29 osbb ujaw-
niajacych objawy trudnosci w uczeniu si¢ (grupa A) oraz 26 0s6b nieujawniajacych
takich objawow (grupa B). Test 6 Pytah opracowano po to, aby dowiedzie€ sig, ktorzy
uczniowie w percepcji nauczycieli przejawiaja trudnosci w uczeniu sig (por. Gindrich
2001).

W badanej grupie ucznibw z trudnosciami w uczeniu sie dominowali chtopcy
(62,07%), a wsrdd osbb niemajacych klopotdbw w nauce — dziewczeta (65,38%).
Uzyskane odsetki dotyczace pici badanej mtodziezy sa zgodne z ogblnie znanymi
prawidtowosciami w zakresie nasilenia objawbw trudnosci w uczeniu sige u dziewczat
i chtopcow (por. Gindrich 2002).

Wigkszo5¢ badanych w grupach A (62,08%) i B (84,62%) miato 15 lat. W grupie
ucznibw z trudnosciami w uczeniu sie byto troche wiecej czternastolatkow (34,47%),
przy 15,38% w grupie B. Nalezy takze dodat, ze w grupie A byt jeden siedem-
nastolatek (3,45%), a w grupie B nie bylo ani jednego.

W celu doktadniejszego scharakteryzowania badanych ustalono, stosujac prze-
dziaty liczbowe zaproponowane przez Vandeputte i de Weerd (2003), stopnie
nasilenia globalnej depresji. Dane na ten temat zawiera tabela 2. Analizujac
zaprezentowane odsetki procentowe w odniesieniu do poszczegblnych rodzajow
depresji, wyodrebnionych ze wzgledu na nasilenie objawbw wsrod badanych,
mozemy powiedzie€, ze ogb6lnie badani majacy trudnoSci w uczeniu sie (grupa A)
oraz niemajacy takich ktopotdow (grupa B) nie roznia sie w sposob znaczacy (patrz
tab. 2). Zauwaza sie jednak, ze w grupie A jest wiecej przypadkow stabej depresji
(17,24%) oraz stwierdza sie jeden przypadek depresji w stopniu umiarkowanie
znacznym (3,45%). W grupie B nie ma zadnego ucznia z depresja w stopniu
umiarkowanie znacznym (zob. tab. 2).
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Tab. 2. Stopnie nasilenia globalnej depresji u uczniow z grup A i B (N=55)
The global depression levels in pupils representing A and B samples (N=55)

Rodzaj depresji w zaleznosci od stopnia nasilenia Grupa A Grupa B
odczuwanych symptomow N % N %

Brak depresji lub minimalna depresja 17 58,62 13 50,00
Pogranicze depresji 2 6,90 7 26,92
Staba depresja 5 17,24 2 7,69
Depresja w stopniu lekko umiarkowanym 4 13,79 4 15,39
Depresja w stopniu umiarkowanie znacznym 1 3,45 0 0,00
Depresja w stopniu znacznym 0 0,00 0 0,00
Ogotem 29 100,00 26 100,00

WYNIKI BADAN WEASNYCH | ICH OMOWIENIE

ANALIZA STRUKTURY CZYNNIKOWEJ INWENTARZA DEPRESJI BECKA

Strukture czynnikowa dla grup badanych opracowano, stosujac analize czyn-
nikowa wedtug rotacji Varimax. Analiza czynnikowa moze stuzy€ do realizacji wielu
zadah. Jednym z nich moze byt dokonanie redukcji pierwotnego zbioru zmiennych
do mniejszej liczby zmiennych — czynnikdw (por. Ferguson i Takane 1999). Na
przyktad zbior sktadajacy sie z 21 zmiennych stanowigcych twierdzenia mozemy
ograniczy¢ do 5 zmiennych gtownych, tj. czynnikow. Badania Radloffa z za-
stosowaniem skali C-ESD, badajacej takze poziom depresji, nie ujawnity istotnych
roznic w analizie podstawowych struktur czynnikowych wykorzystujacych rotacje
typu Varimax i Promax. Zatem obie metody rotacji sg tak samo skuteczne (Edman
i in., za: Gindrich i Kirenko 2002).

W tabeli 3 zamieszczono wyniki analizy czynnikowej wykorzystujacej piet
gtownych sktadowych-czynnikbw Inwentarza Depresji Becka. Pierwsza kategoria
czynnikowa odnosi sie do atrakcyjnoSci somatycznej i obejmuje twierdzenia:
percepcja stanu zdrowia, aktywnost seksualna. Druga kategoria czynnikowa
— autodeprecjacja, zawiera: autopunitywnos¢, sktonnosci i mysli samobojcze,
poczucie zalu, dysforige, zaburzenia snu, zaburzenia taknienia. Trzecia kategoria
czynnikowa — melancholia, obejmuje: poczucie smutku, antycypacje przysztosci,
poczucie winy, autodewaluacje, zadowolenie z siebie, sktonnosci hipochondryczne.
W czwartej kategorii czynnikowej — hedonizm, ujeto dwa twierdzenia: czerpanie
przyjemnosci, utrata wagi ciata. Natomiast ostatnia, pigta, kategoria czynnikowa
— poczucie sensu zycia, obejmuje: samokrytycyzm, sklonnost do ekstrawers;ji,
poczucie racjonalnosci, aktywnost celowa i meczliwost (zob. tab. 3).
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Tab. 3. Glowne fadunki czynnikowe Inwentarza Depresji Becka w grupie 55 ucznibw gimnazjum
uzyskane za pomoca analizy czynnikowej wedtug metody gtownych skfadowych — rotacji Varimax.
Oznaczone thustym drukiem tadunki przyjmuja najwyzsze wartosci dla danego objawu
BDI key factor loadings in the sample of 55 secondary school adolescents (Factors extracted by means of
principal components factor analysis based on VARIMAX rotation)

Lp. Twierdzenie Czynnik 1 [ Czynnik 2 | Czynnik 3 | Czynnik 4 | Czynnik 5
A | Poczucie smutku -0,163 -0,034 0,786 0,172 0,077
B | Antycypacja przysztosci -0,060 0,049 0,594 0,352 0,229
C | Samokrytycyzm 0,200 -0,076 0,183 0,424 0,657
D | Czerpanie przyjemnosci -0,312 0,242 0,040 0,426 0,417
E [ Poczucie winy 0,383 0,330 0,550 -0,063 0,360
F | Autopunitywnos¢ -0,023 0,646 0,300 0,348 0,123
G | Zadowolenie z siebie -0,112 -0,538 0,609 -0,220 0,305
H | Autodewaluacja 0,036 0,096 0,771 -0,068 0,067
I | Sktonnosci i mysli samobojcze 0,092 0,748 0,032 -0,100 0,008
J | Poczucie zalu 0,042 0,540 0,470 0,448 0,006
K | Dysforia 0,116 0,617 0,017 0,368 0,320
L | Sktonnos¢t do ekstrawersji 0,171 0,202 0,268 -0,163 0,543
M | Poczucie racjonalnosci 0,155 0,467 0,080 -0,005 0,707
N | Sktonnosci hipochondryczne 0,351 0,018 0,672 0,082 0,305
O | Aktywnost celowa -0,072 0,251 0,133 0,093 0,753
P | Zaburzenia snu -0,056 -0,424 -0,096 -0,282 0,345
Q | Meczliwose 0,254 0,022 0,274 0,182 0,657
R | Zaburzenia taknienia -0,119 0,811 -0,039 0,089 0,241
S | Utrata wagi ciata 0,046 0,124 0,082 0,772 0,059
T | Percepcja stanu zdrowia 0,731 -0,089 -0,006 0,001 0,245
U [ Aktywnost seksualna 0,899 0,120 0,025 0,046 0,004

POZIOM DEPRESJI MEODZIEZY GIMNAZJALNEJ UJAWNIAJACEJ TRUDNOSCI W UCZENIU SIE

Celem ujawnienia roznic miedzygrupowych w zakresie poziomu depresji
zastosowano test t dla grup niezaleznych. Grupy poréwnano ze wzgledu na trudnosci
W uczeniu sie.

Tabela 4 zawiera dane dotyczace stopnia nasilenia symptomatologii depresyjnej
w grupie miodziezy doSwiadczajgcej trudnosci w uczeniu sie i w grupie nie-
przejawiajacej owych trudnosci.

Wartost statystyk t, uzyskanych dla poszczegblnych kategorii czynnikowych
oraz globalnej depresji, wskazuje na zblizony poziom objawdw depresyjnych
w wyodrebnionych grupach. Srednie uzyskane dla wszystkich kategorii czyn-
nikowych oraz globalnej depresji nie roznicuja w istotnym stopniu badanej
miodziezy. Badani oceniajg podobnie swoj stan zdrowia, aktywnos¢ seksualng,
wykazujg zblizony poziom: tendencji samobojczych, autodewaluacji, sktonnosci
hipochondrycznych, samokrytycyzmu czy aktywnosci celowej. Nalezy podkreslic,
ze Srednia uzyskana przez badanych w grupach A i B w wymiarze globalnej depresji
wskazuje na pogranicze depresji (zob. tab. 1 i 4).
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Tab. 4. TrudnoSci w uczeniu sie a poziom depresji
Learning disabilities vs. the depression level

Mtodziez z trudnosciami Mtodziez bez trudnosci
Kategoria czynnikowa W uczeniu sig (grupa A) | w uczeniu sig (grupa B) | wartos¢ — t
Srednia SD Srednia SD

Czynnik 1
Atrakcyjnost somatyczna 0,724 1,221 0,384 1,098 1,078 n.i.
Czynnik 2
Autodeprecjacja 3,793 4,245 3,461 3,901 0,300 n.i.
Czynnik 3
Melancholia 2,931 3,692 2,961 2,849 -0,034 n.i.
Czynnik 4
Hedonizm 0,448 0,783 0,769 1,422 -1,050 n.i.
Czynnik 5
Poczucie sensu zycia 2,758 3,066 2,192 2,332 0,763 n.i.
Globalna depresja 10,655 9,990 9,769 8,199 0,357 n.i.

KORELATY DEPRESJI BADANYCH

W tab. 5 umieszczono dane dotyczace symptomatologii depresji, uwzgledniajac
pte¢ badanych — wynika z nich, iz stopieh nasilenia objawbw depresyjnych nie
roznicuje grup. Patrzac na Srednig uzyskang przez badane dziewczeta w zakresie
globalnej depresji, mozemy powiedzie¢, ze mamy do czynienia zaledwie z po-
graniczem depresji. W przypadku chtopcow Srednia wskazuje na minimalny poziom
depresji (zob. tab. 1 i 5).

Tab. 5. Plet a poziom depresji
Gender vs. the depression level

Dziewczeta Chiopcy
Kategoria czynnikowa Wartos¢ — t
Srednia sD Srednia SD

Czynnik 1
Atrakcyjnost somatyczna 0,464 1,035 0,667 1,301 -0,639 n.i.
Czynnik 2
Autodeprecjacja 4,214 4,210 3,037 3,869 1,079 n.i.
Czynnik 3
Melancholia 3,678 3,174 2,185 3,294 1,712 n.i.
Czynnik 4
Hedonizm 0,678 1,249 0,518 1,014 0,521 n.i.
Czynnik 5
Poczucie sensu zycia 2,285 2,370 2,704 3,098 —-0,563 n.i.
Globalna depresja 11,321 8,459 9,111 9,779 0,897 n.i.
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Tab. 6. Poziom depresji u chtopcow z trudnoSciami w uczeniu sig¢ i bez trudnosci w uczeniu sie
The depression levels in LD and non-LD boys

Chtopcy z trudnosciami Chiopcy bez trudnosci
Kategoria czynnikowa w uczeniu sig W uczeniu sie Wartost — t
Srednia SD Srednia SD
Czynnik 1
Atrakcyjnost somatyczna 0,722 1,127 0,625 1,767 0,169 n.i.
Czynnik 2
Autodeprecjacja 3,833 4,274 1,625 2,446 1,356 n.i.
Czynnik 3
Melancholia 2,777 3,858 1,125 1,126 1,177 n.i.
Czynnik 4
Hedonizm 0,389 0,778 0,875 1,458 -1,117 n.i.
Czynnik 5
Poczucie sensu zycia 3,333 3,531 1,625 1,408 1,310 n.i.
Globalna depresja 11,055 11,211 5,875 4,051 1,259 n.i.

Tabela 6 informuje o poziomie depresji chtopcow z trudnosciami w uczeniu sie
i bez trudnosci. W obu badanych grupach poziom nasilenia symptomow depres;ji jest
analogiczny dla wszystkich kategorii, tj. atrakcyjnosci somatycznej, autodeprecjacii,
melancholii, hedonizmu, poczucia sensu zycia i depresji globalnej. Wartos¢
statystyki t nie osigga poziomu istotnoSci statystycznej (zob. tab. 6). Analizujac
Srednig dla globalnej depresji chtopcow z trudnoSciami w uczeniu sie, mozemy
uznat, ze uzyskany przez nich wynik sytuuje ich na pograniczu depresji (zob. tab.
11 6), a chiopcy, ktérzy nie majg ktopotdbw w nauce, znalezli sie w przedziale: brak
depresji lub nieznaczna depresja.

W tab. 7 zamieszczono wartosci Srednich, odchyleh standardowych oraz statystyk
t dla poszczegblnych kategorii czynnikowych w grupie dziewczat z trudnosciami
w uczeniu sie i bez trudnosci. Otrzymane wyniki nie rbznicuja badanych grup.
Badane dziewczeta bez trudnosci w uczeniu sig lokuja sie w przedziale pogranicza
depresji (zob. tab. 1i 7).

Tab. 8 dostarcza informacji o stopniu nasilenia symptomow depresyjnych
w grupach dziewczat i chtopcow bez trudnosci w uczeniu sie. Badane grupy réznicuje
wylgcznie czynnik 3, tj. melancholia. Wartos¢ statystyki t w tym przypadku jest
istotna statystycznie (p<0,05) (zob. tab. 8). Dziewczeta bez trudnosci w uczeniu sie,
w przeciwiehstwie do chtopcow, uzyskuja wyzsze wyniki w tym obszarze. Patrzac na
Srednie, mozemy powiedziet, ze dziewczeta niemajace trudnosci w nauce 3-krotnie
czesciej niz chitopey bez trudnoSci w uczeniu sie odczuwaja smutek, negatywnie
antycypuja przysztos¢ (zob. tab. 8). Cechuje je wieksze poczucie winy, wysoKi
poziom autodewaluacji i bardziej nasilone tendencje hipochondryczne.

W celu okreSlenia zwigzku miedzy zmiennymi niezaleznymi pici i trudnosci
W uczeniu sie a poziomem nasilenia depresji u badanych zastosowano analize
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Tab. 7. Poziom depresji dziewczat z trudnoSciami w uczeniu sig i dziewczat bez trudnosci w uczeniu sie
The depression levels in LD and non-LD girls

Dziewczeta z trudnosciami | Dziewczeta bez trudnosci
Kategoria czynnikowa w uczeniu sig W uczeniu sie Wartost — t
Srednia SD Srednia SD

Czynnik 1
Atrakcyjnost somatyczna 0,727 1,421 0,277 0,669 1,157 n.i.
Czynnik 2
Autodeprecjacja 3,545 4,525 4,389 4,104 -0,517 n.i.
Czynnik 3
Melancholia 3,273 3,495 3,722 3,083 1,285 n.i.
Czynnik 4
Hedonizm 0,545 0,820 0,722 1,447 -0,369 n.i.
Czynnik 5
Poczucie sensu zycia 1,545 1,916 2,611 2,569 -1,185 n.i.
Globalna depresja 9,636 8,393 11,722 8,817 -0,629 n.i.

Tab. 8. Plet a poziom depresji uczniow bez trudnosci w uczeniu sig
Gender vs. the depression level in non-LD sample

Dziewczeta bez trudnosci Chiopcy bez trudnosci
Kategoria czynnikowa W uczeniu sig W uczeniu sig Wartost — t
Srednia SD Srednia SD

Czynnik 1
Atrakcyjnost somatyczna 0,277 0,669 0,6325 1,767 -0,737 n.i.
Czynnik 2
Autodeprecjacja 4,389 4,103 1,625 2,446 1,756 n.i.
Czynnik 3
Melancholia 3,722 3,083 1,125 1,126 2,293*
Czynnik 4
Hedonizm 0,722 1,447 0,875 1,458 -0,247 n.i.
Czynnik 5
Poczucie sensu zycia 2,611 2,569 1,625 1,408 1,012 n.i.
Globalna depresja 11,722 8,817 5,875 4,051 1,779 ~

* WartoS¢ statystyki ,,t’” jest istotna na poziomie p<0,05; ~ wartoS¢ statystyki ,,t’” jest zblizona do istotnosci
statystycznej.
wariancji. W tab. 9 zamieszczono wartosci statystyki F, okreSlajace site wywieranego
facznie efektu przez zmienne niezalezne pici i grupy (brak lub obecnost trudnosci
W uczeniu sig) — pte€ razy grupa na poziomie odczuwanej przez badanych
nastolatkbw depresji. Istotng statystycznie zalezno$¢ miedzy picig i obecnoscia
ktopotow w nauce a poziomem depresji mtodziezy stwierdza sie tylko w zakresie
poczucia sensu zycia (p<0,01). Zblizone do istotnosci statystycznej zwiazki sa
widoczne miedzy picig i grupa a poziomem depresji globalnej oraz autodeprecjacja
(czynnik 2). Zaprezentowana analiza odstania nowe aspekty problematyki badaw-
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Tab. 9. Plet i obecnost trudnosci w uczeniu sig a poziom depresji
Gender and positive identification of learning disabilities vs. the depression level

Kategoria czynnikowa Wynik testu F — analizy wariancji (ANOVA)
Czynnik 1 — AtrakcyjnoSt somatyczna 0,159
Czynnik 2 — Autodeprecjacja 2,891~
Czynnik 3 — Melancholia 1,536
Czynnik 4 — Hedonizm 0,068
Czynnik 5 — Poczucie sensu zycia 5,875*
Globalna depresja 3,371~

* Wartos¢ F przy dfl=1, df2=51 jest istotna na poziomie p<0,01; ~ wartos¢ F przy dfl=1, df2=51 jest zblizona do
istotnosci na poziomie 0,05.

czej. Poziom odczuwanej depresji przez badanych w kontekScie stopnia samo-
krytycyzmu, sktonnosci do ekstrawersji, poczucia racjonalnosci, aktywnoésci celowej
i meczliwosci (poczucie sensu zycia — czynnik 5) jest silniej niz w zakresie
pozostatych stwierdzonych w badaniach kategorii czynnikowych depresji zalezny od
ptci i trudnoSci w uczeniu sie badanych. Zwigzek ten nie informuje jednak
o rbznicach miedzy chtopcami i dziewczetami majacymi oraz niemajacymi trudnosci
W uczeniu sie w zakresie odczuwania depresji. Pokazuje raczej, ze to pte€ i trudnosci
W uczeniu sie stanowia zrodto duzej zmiennosci wynikdw symptomatologii depresji,
mierzonej poczuciem sensu zycia (czynnik 5).

DYSKUSJA | WNIOSKI

Reasumujac, mozna powiedziet, ze poziom depresji w percepcji badanej
miodziezy z trudnoSciami w uczeniu sie i bez takich trudnosci nie rozni sie. Brak
istotnych réznic obserwuje sie takze miedzy badanymi dziewczetami i chtopcami,
miedzy dziewczetami i chtopcami z trudnoSciami w uczeniu sig, miedzy dziew-
czetami majacymi ktopoty w nauce i nieprzejawiajacymi takich problemoéw oraz
miedzy chtopcami z trudnosciami w uczeniu sig i chtopcami bez trudnosci w uczeniu
sie. Stwierdza sie natomiast istotng statystycznie roznice w zakresie percepcji
poziomu nasilenia symptomow depresji miedzy dziewczetami i chtopcami niemaja-
cymi trudnoéci w uczeniu sie w obszarze czynnika 3 — melancholii (patrz tab. 8).

Majac na wzgledzie tzw. globalna depresje, okreSlong na podstawie wyniku
0g6lnego stanowiacego sume wynikow uzyskanych dla poszczegblnych czynnikow
sktadowych odczuwanej depresji, mozemy zauwazy¢, iz srednia badanych najczes-
ciej miescita sie w przedziale od 10 do 15 punktdw, co wskazuje na pogranicze
depresji (por. Vandeputte i de Weerd 2003). Trzeba takze dostrzec, ze jedynie
chtopcy bez trudnosci w uczeniu sig, biorac pod uwage Srednig w zakresie globalnej
depresji, znalezli sie w przedziale wskazujagcym na brak depresji lub nieznaczne
nasilenie jej symptomoéw (patrz tabela 1, 6, 8).
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WoyjaSniajac geneze zaobserwowanych faktow, mozna uznac, ze brak istotnych
roznic miedzy badanymi grupami A i B (wylaczajac roznice miedzy dziewczetami
i chtopcami nieprzejawiajacymi ktopotdw w nauce) moze wigzact sie z zaburzeniami
percepcji emocji u ucznibw majacych trudnosci w uczeniu sie. Na przykiad
analizujac badania amerykahskie, mozemy dojs¢ do wniosku, ze dzieci z trudnos-
ciami w uczeniu sie sg mniej dokladne w odczytywaniu emocji wyrazanych na
twarzach innych ludzi, a rozpoznawanie emocji zajmuje im duzo wigecej czasu niz
dzieciom bez takich trudnosci (Holder i Kirkpatrick, za: Manassis i Young 2000).
Z Kkolei dzieci z zespotem deficytu uwagi i nadpobudliwosci psychoruchowej
(ADHD), ktory czesto wspotistnieje z trudnosciami w uczeniu sig i dysleksja, istotnie
mniej precyzyjnie potrafia rozpoznawat szes¢ podstawowych wyrazow twarzy
odpowiadajacych szesciu emocjom w klasyfikacji Ekmana (Singh i in., za: Hock
2003). Natomiast dzieci z niewerbalnymi trudnoSciami w uczeniu sie przejawiaja
ktopoty w zakresie interpretacji zarbwno stuchowych, jak i wzrokowych bodzcow
0 charakterze niewerbalnym, powstajacych w ich otoczeniu spotecznym (Sisterhen
i Gerber, za: Manassis i Young 2000). Ponadto dzieci z zaburzeniami uczenia sie
0 podtozu jezykowym maja wieksze problemy niz inni w zakresie zdolnosci
identyfikowania roznych bodzcow stuchowych (por. Manassis i Young 2000).
Wymienione kiopoty moga stac sie nie tylko zrodtem leku u 0sob z trudnoSciami
W uczeniu sig, ale przypuszczalnie powoduja znieksztatcenia w oszacowaniach
nasilenia odczuwanej indywidualnie depresji. Depresja nalezy do tych zjawisk,
w ktorych aspekt emocjonalny jest jednym z kluczowych. Nieumiejetnost inter-
pretacji emocji wyrazanych przez innych ludzi prawdopodobnie powoduje za-
ktocenia w indywidualnej percepcji uczu€ depresyjnych, np. smutku, przez badana
miodziez z trudnoSciami w uczeniu sie.

Interpretujac roznice w zakresie odczuwanej depresji miedzy dziewczetami
i chiopcami nieujawniajgcymi symptomoéw trudnosci w uczeniu sie, mozemy
zatozyt, ze silne poczucie smutku, negatywne antycypowanie przysztosci, poczucie
winy, niskie poczucie wiasnej wartosci, niezadowolenie z siebie i tendencje
hipochondryczne badanych dziewczat moga wynika¢ z wrodzonych roznic w za-
kresie wartoSci przypisywanych okreSlonym osiggnieciom.

Dziewczeta postrzegaja rzeczywistoS¢ w kategoriach interpersonalnych i per-
sonalizuja Swiat obiektywny, co obce jest chtopcom (Moir i Jesser 1994). Szczescie
dziewczat czesto zalezy od harmonijnych relacji interpersonalnych, za$ w przypadku
chtopcow zdeterminowane jest pomysinoScia materialng i sukcesami w Karierze
osobistej (por. Lu i in. 1997). Dziewczeta, mimo osiagniet szkolnych, sktonne sa
same siebie cenit tylko tyle, ile cenig je ci, ktérych one kochaja i szanuja (Moir
i Jesser 1994). Zatem prawdopodobnie dziewczeta odnoszace sukces edukacyjny
czuja sie mniej szczesliwe w przeciwiehstwie do chtopcow, gdyz w przypadku tych
drugich pomysliny przebieg kariery szkolnej ma mniejsze znaczenie.

Odrebnego rozpatrzenia wymagaja zwiazki miedzy badanymi zmiennymi, ktore
okreSlono, stosujac bardziej ztozony model analizy statystycznej, tj. analize warian-
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cji. W zasadzie wnioski sformutowane na podstawie tej analizy nie sa sprzeczne
z ustaleniami przyjetymi dzieki zastosowaniu testu t. Mozna powiedziet, ze ja
uzupetniaja, odstaniajac nowe, ciekawe problemy, ktére warto podejmowac w bada-
niach. Trzeba jednak pamietat, ze stwierdzony silny zwigzek miedzy picia
i trudnoSciami w uczeniu sie a poziomem odczuwania depresji w zakresie sensu zycia
nie informuje wprost o roznicach miedzy chtopcami i dziewczetami majgcymi oraz
niemajacymi trudno&ci w uczeniu sie. Ujawnia za$, ze to plet i trudnosci w uczeniu
sie s zmiennymi niezaleznymi, odpowiedzialnymi za duza zmiennos¢ wynikow
dotyczacych objawbw odczuwanej przez badang mtodziez depresji w obszarze 5
— poczucie sensu zycia.

Nie ulega watpliwosci, ze badania dotyczace nasilenia symptomatologii depresyj-
nej wérod miodziezy majgcej trudnoSci w uczeniu si¢ nalezy kontynuowat,
uwzgledniajac wigksze liczebnosci badanych oraz wigksze zr6znicowanie badanych

grup.
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SUMMARY

In order to find out about specific depression in secondary education youth few statistical methods
were employed. First, using factor analysis quite large set of variables was reduced toa smaller one. The
number of 21 variables — statements of Beck Depression Inventory was decreased. Thus the fina
depression set had 5 principa components variables — factors : (1) physical attractiveness, (2)
self-depreciation, (3) melancholy, (4) hedonism, (5) meaning in life. Second, using t-tests for independent
samplesit was noted that depression of subjects representing LD group (N=29) and non-LD group (N=26)
did not reach the significance level (p=0.05). It was a so noticed that gender had had an effect on the sense
of being depressed of non-L D subjects. LD group was free from such an influence. Non-LD females were
more melancholic (depression — factor 3) than non-LD males (p<0,05). Third, to investigate the
correlations between independent (gender, learning disabilities) and dependent variables (5 factors of
depression) ANOVA (analysis of variance) was applied. The ANOVA revealed that gender and LD
strongly correlated with meaning in life (depression — factor 5) (p<0,01).



