
STRESZCZENIE

Cel pracy. Celem pracy była ocena indywidualnych
zdolności przystosowawczych młodzieży dorastającej
do funkcjonowania społecznego.

Materiał i metody. Badania prowadzone były w latach
2013–2014 wśród młodzieży szkół z terenu Sosnowca.
W badaniach zastosowane zostały znormalizowane testy
i kwestionariusze psychologiczne oraz kwestionariusz
ogólny opracowany dla celu badania, który pozwolił uzys-
kać uzupełniające dane na temat badanej populacji.

Wyniki. Badania pozwoliły scharakteryzować badaną
populację pod kątem postaw i zachowań w odniesieniu
do wybranych cech osobowości oraz czynników zewnętrz-
nych, które mogą mieć wpływ na funkcjonowanie spo-
łeczne.

Wnioski. Badana młodzież posiadała wiele możliwości
adaptacyjnych sprzyjających prawidłowemu funkcjono-
waniu społecznemu. Wynikały one zarówno z indywi-
dualnych predyspozycji osobowościowych badanych osób,
jak i pozytywnych oddziaływań środowiska rodzinnego
i pozarodzinnego. Wyniki wskazały na dwa negatywne
zjawiska mające związek z funkcjonowaniem społecznym
osób dorastających tj. tendencję do zachowań agresyw-
nych oraz alienację społeczną.

Słowa kluczowe: młodzież, adaptacja, osobowość, za-
chowania społeczne. 

ABSTRACT

Objective. The aim of the study was an assessment of
adolescent adaptability resources, necessary for the proper
social functioning.

Material and methods. The study was conducted in
2013-2014 by means of standardised tests, psychological
questionnaires and a general questionnaire developed for
the purpose of the study, which made it possible to obtain
additional necessary data on the study group.

Results. The study describes the study group in terms
of attitudes and behaviour in relation to certain person-
ality traits and external factors, which may affect the
functioning of adolescents.  

Conclusions. Examined adolescents had good adapt-
ability conducive to proper social functioning. It resulted
both from individual personal predispositions as well as
from the positive impact of the family and  non-family
environment. These observations confirm that adolescents
require continuous interest and attention from adults and
implementing measures to prevent impaired development
of individuals and its negative social repercussions.

Key words: adolescents, adaptation, personality, social
functioning  
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WSTęp

Współczesna młodzież to populacja dorastająca
w okresie wielu przeobrażeń cywilizacyjnych doty-
czących różnych dziedzin życia człowieka. Zmiany
te z jednej strony stwarzają wiele możliwości roz-
woju, z drugiej zaś wymagają ciągłego przystoso-
wywania się i radzenia sobie z napotykanymi trud-
nościami [1–4]. 

Własny potencjał osobowościowy i zdrowotny
stanowi podłoże ogólnego rozwoju jednostki, rów-
nież w sferze społecznej [5, 6]. Dojrzewanie spo-
łeczne jest procesem złożonym i indywidualnie zróż-
nicowanym, pozostającym w ścisłej zależności z roz-
wojem emocjonalnym [7, 8]. Im więcej możliwości
przystosowawczych posiada jednostka, tym łatwiej
jest jej funkcjonować w otaczającej rzeczywistości
[9–15].

Zdolności adaptacyjne w psychologii rozumiane
są jako kompetencje społeczne czyli złożone umie-
jętności warunkujące efektywność radzenia sobie
w różnych sytuacjach społecznych. Składają się
na nie między innymi: zdolność komunikowania
się, umiejętność nawiązywania i podtrzymywania
pozytywnych relacji interpersonalnych, zdolność
osiągania własnych celów przy respektowaniu po-
trzeb i oczekiwań otoczenia. Kompetencje społeczne
można uznać za spójny, funkcjonalny, wykorzysty-
wany w praktyce, uwarunkowany osobowościowo
zasób wiedzy i doświadczenia oraz umiejętności,
które umożliwiają jednostce podejmowanie i roz-
wijanie twórczych relacji z innymi osobami, a także
aktywne współuczestniczenie w życiu różnych grup
społecznych [16–18]. Zdolności adaptacyjne kształ-
tują się w oparciu o kontakty społeczne i indywi-
dualne predyspozycje uwarunkowane genetycznie
i biologicznie oraz wpływy środowiskowe, wynika-
jące głównie z funkcjonowania jednostki w rodzi-
nie, a także środowisku pozarodzinnym [19-23].
W przypadku młodzieży uczącej się istotne znacze-
nie w tym zakresie odgrywają środowisko szkolne
oraz pozaszkolne grupy rówieśnicze.

Deficyt własnych zasobów osobowościowych,
nieprawidłowe oddziaływania rodziny oraz nega-
tywne czynniki zewnętrzne mogą spowodować
ukształtowanie się niepożądanych społecznie po-
staw i zachowań [24–31].

Młodzież dorastająca, ze względu na niedojrzałą
jeszcze w pełni osobowość i mały zasób własnych
doświadczeń życiowych, powinna móc liczyć zarów-
no na pomoc osób najbliższych, jak i ogólne wspar-
cie społeczne [32–34]. Wyniki licznych badań do-
wodzą, że w funkcjonowaniu społecznym młodzie-
ży występują nieprawidłowości, które wymagają do-

cierania do ich przyczyn, korygowania na bieżąco
celem zapobiegania negatywnym skutkom nie tylko
jednostkowym ale i ogólnospołecznym [35–39].

MATERIAł I METody

Badania prowadzone były w ponadgimnazjalnych
szkołach znajdujących się na terenie Sosnowca tj.
w Zespole Szkół Licealnych i Technicznych, w Ze-
spole Szkół Mechaniczno-Elektrycznych, w Zespole
Szkół Gastronomiczno-Hotelarskich oraz w trzech
liceach ogólnokształcących: II LO im E. Plater, IV LO
im. St. Staszica i VI LO im. J. Korczaka. Badania
odbywały się za zgodą dyrekcji szkoły i w porozu-
mieniu z pedagogiem szkolnym, przez osoby z ze-
społu badawczego podczas lekcji wychowawczych
w obecności nauczyciela. Zastosowane w badaniach
skale i kwestionariusze respondenci wypełniali ano-
nimowo.

Narzędziami badawczymi zastosowanymi do rea-
lizacji tematu były następujące znormalizowane te-
sty i kwestionariusze psychologiczne: Kwestiona-
riusz Inteligencji Emocjonalnej INTE w opr. polskim
A. Matczak, Inwentarz Stanu i Cechy Lęku STAI
(polska adapt. K. Wrześniowski i inni), Kwestiona-
riusz Preferencji Zawodowych dr S. Retowskiego,
Skala Samooceny M. Rosenberga, Skala Poczucia
Alienacji, Skala Wsparcia Społecznego oraz Skala
Ofiara-Agresor w opr. K. Kmiecik-Baran, Skala Dy-
rektywności Johna J. Raya (przekł. pol. P. Brzozow-
ski), Skala Uogólnionej Własnej Skuteczności GSES
(wersja pol. Z. Juczyński i inni), Inwentarz Osobo-
wości NEO-FFI – opr. polskie B. Zawadzki i inni,
Kwestionariusz Nadziei Podstawowej BHI, Skala
Lęku Społecznego M.R. Liebowitza do pomiaru fobii
społecznej. Dodatkowo dla celu badania został
opracowany 29-pytaniowy kwestionariusz ogólny,
który pozwolił na uzyskanie uzupełniających, nie-
zbędnych danych na temat badanej populacji.

Wyniki badań zostały poddane opracowaniu sta-
tystycznemu. Dla badanych cech osobowości i po-
staw społecznych wyznaczono liczebności procen-
towe, wartości średnie surowych wyników kwestio-
nariuszowych oraz ich odchylenia standardowe
i współczynniki zmienności. Określenie zależności
między wybranymi cechami kategorialnymi prze-
prowadzono testem niezależności chi kwadrat.

WyNIkI

W badaniach wzięło udział łącznie 372 uczniów
z II i III klas szkół ponadgimnazjalnych.
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Średnia wieku w grupie badanej wynosiła 17 lat
(17–21). Dziewczęta stanowiły 50,5%, chłopcy –
49,9% badanej grupy. Przeważały osoby mieszkające
na terenie Sosnowca (71,6%), pozostali uczniowie
dojeżdżali do szkół z miast sąsiednich, głównie
z Czeladzi, Dąbrowy Górniczej, Będzina i Mysłowic.

Większość respondentów funkcjonowała w ro-
dzinach pełnych (81,9%), osoby pozostające przy
jednym z biologicznych rodziców (najczęściej przy
matce) stanowiły 18,1%. Ponad 60% uczniów uwa-
żało, że sytuacja materialna ich własnej rodziny jest
taka sama jak innych rodzin w Polsce, w ocenie
30,35% badanych sytuacja ich rodziny była pod
tym względem lepsza, a 7,2% osób określiło sytua-
cję materialną swojej rodziny jako gorszą.

Wśród badanych osób 80% miało poczucie wy-
sokiej lub przeciętnej kontroli ze strony rodziców/
/opiekunów, w ocenie 12% badanych osób kontrola
rodzicielska była niska, a 8% respondentów sygna-
lizowało brak kontroli ze strony domu rodzinnego.
Wymagania rodziców/opiekunów najczęściej były
określane jako wysokie oraz przeciętne, w 18,65%
przypadków badani uważali, że rodzice mają w sto-
sunku do nich niewielkie wymagania, a w 5% przy-
padków, że nie stawiają im żadnych wymagań.

Subiektywna ocena więzi z rodzicami była
u większości badanych pozytywna. Młodzież naj-
częściej (76,0%) podawała, że pozostaje z rodzicami
w relacjach bardzo dobrych i dobrych, 17,2% osób
sygnalizowało złe relacje z ojcem, 6,8% zaburzone
relacje z matką. 

Większość badanych (75%) mogła liczyć na wy-
sokie wsparcie własnych rodziców. Dotyczyło to za-
równo jedynaków jak i osób z rodzin z dwójką
i trójką dzieci. W rodzinach wielodzietnych, gdzie
wychowywało się więcej niż troje dzieci przeważało
wsparcie przeciętne, 25% osób tej grupy uzyskiwało
niski poziom wsparcia. Dużą ilość ogólnego wspar-
cia społecznego, na które składało się wsparcie ro-
dzinne, szkolne oraz lokalne otrzymywało niecałe
50% wszystkich badanych. Ponad 35% responden-
tów uzyskiwało przeciętny, a ok. 17% osób – niski
poziom tego wsparcia (ryc. 1).

Spośród doświadczanych sytuacji stresujących
badani na pierwszym miejscu wymieniali kłopoty
szkolne związane z nauką i relacjami z rówieśnika-
mi, na drugim sytuacje rodzinne, następnie własne
zachowanie, w dalszej kolejności inne sytuacje
i zdarzenia. Młodzież, która doświadczyła dotąd
dużej ilości stresów stanowiła 40,6% badanej grupy
(ryc. 2).

Na pytania dotyczące oceny własnego ogólnego
stanu zdrowia, w tym stanu psychicznego, 42% ba-
danych określiło go jako bardzo dobry i dobry,

13,4% osób podało, że pod względem zdrowotnym
funkcjonuje przeciętnie, niecałe 3% uczniów sygna-
lizowało problemy dotyczące stanu zdrowia (ryc. 3).

Najczęściej wymienianymi symptomami zakłó-
conego funkcjonowania psychicznego były: gorsze
ogólne samopoczucie, drażliwość, stany obniżonego
nastroju. 

Wśród preferowanych sposobów spędzania czasu
wolnego najwięcej osób badanych (70,2%) wska-
zywało na przebywanie w grupie rówieśniczej oraz
przy komputerze (66,7%). Uczestniczenie w impre-
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Ryc. 1. Ogólne wsparcie społeczne świadczone osobom
badanym
Fig. 1. General  social support received by the subjects
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Ryc. 2. Ilość stresów doświadczonych przez osoby badane
Fig. 2. The amount of stress experienced to date by the
subjects

Ryc. 3. Ogólny stan zdrowia w ocenie własnej osób bada-
nych
Fig. 3. The overall self-reported health status of the subjects



zach sportowych lub czynne uprawianie sportu
w czasie wolnym wymieniało 48,0% badanych
osób. W grupie badanej 36,0% respondentów prze-
znaczało swój wolny czas na czytanie książek, ok.
11% korzystało z dodatkowych zajęć związanych
z nauką, a ponad 16% realizowało zainteresowania
muzyczne.

Ocena własnych perspektyw życiowych u więk-
szości uczniów była przeciętna, mniej optymistycz-
nie postrzegało swoją przyszłość niecałe 20% osób,
a 24% badanych uzyskało wysokie wyniki odnośnie
nadziei związanych z przyszłym życiem. Swoje moż-
liwości odnoszenia sukcesów prawie 50% osób oce-
niało wysoko, 28,9% przeciętnie, u 22% badanych
nadzieja na sukces była niska. Plany krótkotermi-
nowe u większości badanych były zbieżne. Po ukoń-
czonym gimnazjum 66% uczniów chciałoby konty-
nuować naukę w szkole wyższej. Osoby, które za-
mierzały uczyć się w szkole pomaturalnej, a także pla-
nujące podjąć pracę stanowiły 17% badanej grupy.

Na podstawie uzyskanych wyników można przy-
puszczać, że młodzież planując własną przyszłość
zawodową brała pod uwagę realną sytuację panu-
jącą na rynku pracy, również sytuację bezrobocia.
Ponad 42% uczniów wyrażało chęć zatrudnienia się
w prywatnej firmie (nie własnej), 34,1% planowało
prowadzenie własnej działalności gospodarczej,
23,7% – podjęcie pracy w instytucji państwowej.
W odczuciu 39,4% badanych trudności w znalezie-
niu pracy mogą być powodowane zjawiskiem bez-
robocia.

W grupie badanej ok. 60% osób sygnalizowało
chęć wykonywania w przyszłości pracy zgodnej
z wyuczonym zawodem, pozostali badani nie wy-
kluczali możliwości podejmowania pracy niezgod-
nej ze zdobytym wykształceniem. W rozwiązywaniu

własnych problemów młodzież na pierwszym miej-
scu stawiała samodzielność. Ok. 66% osób liczyło
na własne możliwości, osoby szukające pomocy
u rodziców stanowiły 17,5%, pozostałe 16,6%
uczniów korzystało z rad koleżanek i kolegów.

U badanych osób przeważał przeciętny poziom
samooceny (67,1%), wysoki poziom tej cechy został
stwierdzony u 28,6% osób, natomiast niska samo-
ocena dotyczyła 4,3% badanej młodzieży (ryc. 4). 

Osoby z dużą potrzebą kontaktów interpersonal-
nych stanowiły 25,7% badanych respondentów,
u 33,0% osób poziom ekstrawersji był przeciętny.
Ponad 65% uczniów wykazywało umiejętność ra-
dzenia sobie z własnymi emocjami oraz zdolność
do zachowań kompromisowych, około 35% osób
miało stwierdzony niższy niż przeciętny poziom
ugodowości. Ok. 60,0% badanych cechował wysoki
poziom poczucia własnej skuteczności, a ponad
29% badanych przeciętny poziom tej cechy. Nieco
ponad 11% badanej grupy miało stwierdzony niższy
niż przeciętny poziom przekonania o własnych
kompetencjach do realizowania podejmowanych
działań (tab. I). 
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Ryc. 4. Cecha osobowości – samoocena osób badanych
Fig. 4. Personality traits of the subjects – self-reports

Tabela I. Cechy osobowości osób badanych: ekstrawersja, ugodowość, poczucie własnej skuteczności.
Table I. Personality traits of the subjects – extroversion, amicability, self-efficacy.

Cechy osobowości

Ekstrawersja Ugodowość Poczucie własnej skuteczności
[%] [%] [%]

wysoka przeciętna niska wysoka przeciętna niska wysoka przeciętna niska

25,7 33,0 41,3 34,0 31,1 34,9 59,5 29,1 11,4

Tendencję do przewodzenia i kierowania wyka-
zywało 50,6% osób.

Uczniowie, w zachowaniach których mogły po-
jawiać się symptomy agresji, stanowili 48,3% ba-
danych, przy czym większą tendencję do agresji wy-
kazywały osoby doświadczające częściej sytuacji
stresujących oraz z poczuciem alienacji społecznej.

Postawa społeczna wyrażana gotowością do
współpracy odnoszona była do takich cech jak: sa-
moocena, ekstrawersja, poczucie własnej skutecz-
ności. Uzyskane wyniki nie wykazały statystycznie
istotnej zależności między tendencją do współpracy,
a takimi cechami osobowości, jak samoocena
(p=0,13) i ekstrawersja (p=0,08). Zarówno w gru-



pie osób wyrażających chęć do współpracy jak
i wśród niechętnie podejmujących współpracę prze-
ważał przeciętny poziom tych właściwości osobo-
wościowych. Nie okazała się również istotna staty-
stycznie zależność między tendencją do współpracy,
a poziomem poczucia własnej skuteczności

(p=0,08). Zarówno osoby, które w kontaktach spo-
łecznych wykazywały chęć do współpracy
(44,94%), jak i te, które nie przejawiały takiej ten-
dencji (55,06%), w większości miały stwierdzony
przeciętny poziom skuteczności własnych działań
(tab. II).
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Tabela II. Zależność statystyczna między poczuciem skuteczności własnych działań, samooceną, ekstrawersją a tendencją
do współpracy osób badanych

Table II. Statistical relationship between self-efficacy, self-esteem, extroversion and the tendency to cooperate in the
study group

Młodzież chętna do współpracy Młodzież niechętna do współpracy

X SD V X SD V

Skuteczność działania p = 0,08 29,80 5,03 16,90 30,88 5,89 19,00
Samoocena p = 0,13 29,50 5,19 17,60 28,29 5,36 18,19
Ekstrawersja p = 0,08 30,75 6,91 22,00 29,21 8,78 30,00

X – średnia arytmetyczna, SD – odchylenie standardowe, V – współczynnik zmienności, p – istotność statystyczna

Spośród negatywnych zjawisk, które młodzież ba-
dana uznawała za szkodliwe dla jednostki i spo-
łecznie wymieniane były najczęściej: przestępczość,
narkomania oraz palenie papierosów i picie alko-
holu (ryc. 5).

W badaniach były brane pod uwagę również za-
chowania z przejawami fobii społecznej oraz posta-
wy w sytuacjach konfliktowych i zagrożenia. Za-
chowania z cechami fobii społecznej dotyczyły
14,9% osób. U pozostałych badanych nie stwier-
dzono lęków przed kontaktami społecznymi. 

W sytuacjach zagrożenia 22,9% badanej młodzie-
ży wykazywało skłonność do bycia agresorem,
a 21,5% – tendencję do przybierania postawy ofiary
(ryc. 6).

W sytuacjach konfliktowych młodzież w więk-
szości (66,2%) wykazywała postawę aktywną
9,1% – bierną, a 24,7% osób starało się takich sy-
tuacji unikać (ryc. 7).
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Ryc. 5. Postrzeganie negatywnych zjawisk społecznych
przez osoby badane
Fig. 5. The perception of negative social phenomena by
the subjects
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Ryc. 6. Postawy społeczne osób badanych w sytuacjach
zagrożenia
Fig. 6. Social attitudes of the subjects in emergency situa-
tions
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Ryc. 7. Postawy społeczne osób badanych w sytuacjach
konfliktowych
Fig. 7. Social attitudes of the subjects in conflict situations



dySkuSjA 

Młodzież dorastająca wykazuje wiele pozytyw-
nych postaw i zachowań społecznych.

Wskaźnikami pozytywnego funkcjonowania spo-
łecznego młodzieży może być potwierdzana w ba-
daniach jej zdolność do empatii oraz aktywność wy-
rażająca się chęcią do współpracy i podejmowania
działań na rzecz osób potrzebujących pomocy. Ba-
dania dowodzą, że coraz więcej młodych osób, rów-
nież uczniów szkół ponadgimnazjalnych bierze
udział w pracach wolontariatu, zarówno szkolnego
jak i na rzecz środowiska lokalnego, a przeważającą
część tej grupy stanowią studenci i uczniowie
[40–42].

Biorąc pod uwagę szeroki zakres badań dotyczą-
cych zachowań dzieci i młodzieży, możemy stwier-
dzić, że jednym z czynników, utrudniających oso-
bom dorastającym nabywanie zdolności adaptacyj-
nych i ich rozwój społeczny jest niewystarczająca
ilość ogólnego wsparcia uzyskiwanego zarówno ze
strony środowiska rodzinnego, jak i szkolnego, a tak-
że lokalnego [43]. 

Poczucie braku akceptacji i zrozumienia ze stro-
ny osób dorosłych może wyzwalać u młodzieży nie-
pożądane zachowania społeczne w postaci sięga-
nia po papierosy, alkohol, narkotyki, a także agre-
sję. 

Wyniki uzyskane z przeprowadzonych przez nas
badań potwierdzają, że zjawisko agresji wśród mło-
dzieży jest nadal aktualne. Prowadzone od wielu lat
badania dotyczące tego zagadnienia dowodzą, że
występuje tendencja do nasilania się zachowań agre-
sywnych wśród osób młodych. Formą przemocy
u młodzieży jest agresja werbalna i fizyczna, a do-
tyczy ona zarówno chłopców jak i dziewcząt, które
coraz częściej przybierają postawę agresora. Przy-
czyny agresji mogą mieć związek z biologicznym
wyposażeniem jednostki, wrodzonymi lub wyuczo-
nymi wzorami zachowań, a także cechami doświad-
czanych sytuacji społecznych. Do pierwotnych przy-
czyn agresji u dzieci i młodzieży zalicza się niewła-
ściwe oddziaływanie środowiska rodzinnego, w tym
zaburzone relacje z rodzicami, złą atmosferę panu-
jącą w domu, błędy w stosowanych przez rodziców
metodach wychowawczych. 

W związku z tym, że skłonność do agresji osłabia
możliwości przystosowawcze, ważne jest szybkie
diagnozowanie dysfunkcyjności środowiska rodzin-
nego i podejmowanie współpracy szkoły z rodziną
ucznia oraz profilaktycznych działań, celem usuwa-
nia przyczyn i korygowania niewłaściwych zacho-
wań i trudności w jego funkcjonowaniu społecz-
nym.

Czynnikiem zwiększającym ryzyko nieprawidło-
wej socjalizacji dzieci i młodzieży mogą być środki
masowego przekazu tj. prasa, telewizja, internet,
gry komputerowe [44–46]. Wyniki przeprowadzo-
nych przez nas badań nie wykluczają, że duża ilość
doświadczanych stresów może sprzyjać zachowa-
niom agresywnym młodzieży. Niekorzystnym zja-
wiskiem, które dotyczy osób będących w wieku do-
rastania jest alienacja społeczna. Dotychczasowe
badania dotyczące tego zjawiska sygnalizują, że
przy dużym nasileniu poczucia wyobcowania i sa-
motności może dojść do zaburzenia rozwoju psy-
chospołecznego jednostki i ukształtowania się oso-
bowości alienacyjnej [47, 48].

Istotne jest, aby młodzież dorastająca mogła za-
wsze liczyć na pomoc i wsparcie osób i instytucji
odpowiedzialnych za jej rozwój w nabywaniu kom-
petencji umożliwiających jej prawidłowe funkcjo-
nowanie społeczne.

WNIoSkI 

1. Badana młodzież wykazywała wysoki poziom
zdolności adaptacyjnych, sprzyjających prawid-
łowemu funkcjonowaniu społecznemu. Wynikały
one zarówno z jej indywidualnych predyspozycji
osobowościowych, jak i pozytywnych oddziały-
wań środowiska rodzinnego i pozarodzinnego,
m.in. szkolnego. 

2. Wyniki potwierdziły u większości respondentów
zdolność do zachowań zgodnych z obowiązują-
cymi zasadami funkcjonowania społecznego,
w tym skłonność do zachowań kompromiso-
wych.

3. Przeważająca część badanej młodzieży wykazy-
wała wysoką potrzebę nauki i zdobywania wie-
dzy oraz odnoszenia sukcesu.

4. Badaną młodzież charakteryzowała duża samo-
dzielność w wykonywaniu podejmowanych dzia-
łań, otwartość na otoczenie oraz aktywna posta-
wa w sytuacjach wymagających zaangażowania
społecznego.

5. Takie cechy osobowości jak: ekstrawersja, poczu-
cie własnej skuteczności oraz samoocena nie oka-
zały się istotne statystycznie w korelacji z predys-
pozycjami do współpracy społecznej. 

6. Zarówno tendencja do agresji jak i wykazane
u dużej ilości osób badanych poczucie alienacji
społecznej wymagają zainteresowania ze strony
osób dorosłych i podejmowania działań zapobie-
gających powstawaniu nieprawidłowości w funk-
cjonowaniu społecznym młodzieży.
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