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Wprowadzenie

1. Krétkie wprowadzenie do projektu.

Projekt faczy cztery organizacje w celu wymiany skutecznych praktyk wspierania
mtodziezy spotecznie wykluczonej, w szczegdlnosci oséb, ktére nie uczestnicza w
edukacji, nie pracujg ani nie odbywajg szkolen (tzw. mtodziez NEET). W odpowiedzi na
rosngcy poziom zachowan aspotecznych i postaw konfrontacyjnych wsréd mtodych
ludzi, projekt ma na celu wzmocnienie kompetencji psychospotecznych i
komunikacyjnych zaréwno treneréw, jak i uczestnikdéw szkole. Poprzez rozwijanie
odpornosci emocjonalnej i zdolnosci adaptacji spotecznej, zwtaszcza w obliczu konfliktu
i marginalizacji, inicjatywa dazy do ograniczenia ryzyka przemocy, radykalizacji oraz
wykluczenia.

Dzieki podejsciu opartemu na badaniach projekt bedzie wspierat innowacyjnos$¢ i
rozwéj kompetencji kadry, wyposazajgc jg w praktyczne umiejetnosci, nowe metody i
narzedzia strategiczne. Szczegdlny nacisk zostanie poftozony na metody szkoleniowe
oparte na dowodach naukowych, techniki wsparcia emocjonalnego oraz rozwijanie
zaangazowania obywatelskiego.

2.Definicja wykluczenia spotecznego i jego przyczyny (AT)

Wykluczenie spotfeczne jest wynikiem systemowych nieréwnosci i dyskryminacji, ktére
uniemozliwiajg jednostkom lub grupom dostep do podstawowych zasobdéw, takich jak
edukacja, zatrudnienie czy opieka zdrowotna. Czesto jest ono spowodowane czynnikami
takimi jak ubdstwo, niepetnosprawnosé, status migracyjny, pte¢ czy pochodzenie etniczne.
Te niekorzysci mogg sie naktadaé, sprawiajgc, ze wykluczenie staje sie kumulatywne i
trudniejsze do przezwyciezenia. Kluczowa role odgrywaja bariery strukturalne i normy
spoteczne, przez co wykluczenie stanowi dynamiczny i diugotrwaty proces zakorzeniony w
nierownosciach wtadzy.

3. Przeglad literatury dotyczacy wptywu wykluczenia spotecznego na zdrowie psychiczne (PL)

Wykluczenie spoteczne jest czestym i groznym doswiadczeniem spotecznym, ktére wptywa
na psychike i zachowanie jednostki. Ludzie sg z natury istotami spotecznymi —
potrzebujemy innych, aby sie rozwijaé, ale takze by dobrze funkcjonowaé w
spofeczenstwie. Zazwyczaj opieramy sie na wspédtpracy i wieziach z innymi, aby pokonywaé
trudnosci i w petni korzysta¢ z zycia. Kiedy ta podstawowa potrzeba nie zostaje

zaspokojona, moze to prowadzi¢ do szeregu negatywnych skutkéw dla naszego zdrowia




4. Znaczenie interwenc;ji profilaktycznych u mtodych dorostych (GR)

Problemy ze zdrowiem psychicznym sg gtéwna przyczyng niepetnosprawnosci na catym
Swiecie, poniewaz nieleczone zaburzenia psychiczne mogg prowadzi¢ do powaznych
problemdéw emocjonalnych, behawioralnych i fizycznych, skutkujac ogdlnie niekorzystnymi
konsekwencjami dla mtodych ludzi, ktére utrzymujg sie w dorostosci. Niezwykle istotne
jest, aby mtode osoby najbardziej narazone na rozwdj probleméw ze zdrowiem
psychicznym otrzymywaty skuteczne dziatania profilaktyczne.

5. Czynniki ryzyka bycia osoba NEET. (IT)

W ostatnich latach obawy dotyczgce bezrobocia wsréd mtodziezy rozszerzyly sie o kwestie
zwigzane z miodymi ludZmi, ktérzy nie uczestnicza w edukacji, nie pracujg ani nie
odbywajg szkoled (tzw. mtodziez NEET). Popularno$é pojecia ,NEET” wynika z jego
rzekomej zdolnosci do obejmowania szerokiego zakresu problemoéw dotykajgcych mtodych
ludzi, w tym bezrobocia, przedwczesnego konczenia nauki czy zniechecenia wobec rynku
pracy. Problemy te wymagajg szczegdlnej uwagi, poniewaz mtodzi ludzie doswiadczaja
skutkéow kryzyséw gospodarczych — zwtaszcza w krajach uprzemystowionych — oraz
globalnych kryzyséw, takich jak pandemia COVID-19 czy konflikty zbrojne w regionach
graniczacych z Unig Europejska.




Definicja wykluczenia spotecznego i jego przyczyny (AT)

Czym jest wykluczenie spoteczne i jakie grupy s nim dotkniete?

Wykluczenie spoteczne odnosi sie do sytuacji, w ktérej jednostki lub grupy sa
systematycznie pozbawiane dostepu do zasobdw, mozliwosci i praw dostepnych dla innych
cztonkdéw spoteczenstwa. Prowadzi to nie tylko do marginalizacji oséb dotknietych tym
zjawiskiem, lecz takze uniemozliwia im korzystanie z ustug, takich jak edukacja, opieka
zdrowotna, zatrudnienie, pomoc spofeczna, a w niektdrych przypadkach nawet z
podstawowych ustug infrastrukturalnych, takich jak dostep do czystej wody. Komisja
Europejska definiuje wykluczenie spoteczne jako ,sytuacje, w ktérej osoba jest pozbawiona
mozliwosci uczestniczenia w postepie gospodarczym i spofecznym oraz czerpania z niego
korzysci” (Komisja Europejska, 2024).

Wykluczenie spoteczne moze dotyczy¢ zardwno jednostek, jak i spotecznosci, a takze
catych obszaréw lub regiondéw, prowadzac do ograniczenia indywidualnego badz
zbiorowego udziatu w Zzyciu spotecznym, gospodarczym, kulturalnym i politycznym.
Uczestnictwo to jest czesto utrudnione z powodu braku dostepu do podstawowych
zasoboéw, takich jak dochdd, zatrudnienie, ziemia, mieszkanie, edukacja czy opieka
zdrowotna. Jest ono réwniez ograniczone, gdy jednostki nie majg mozliwosci wyrazania
swoich opinii, nawigzywania relacji z innymi lub gdy ich prawa cztowieka nie s3 w réwnym
stopniu respektowane. W wiekszosci krajow do najczestszych czynnikéw prowadzacych do
wykluczenia spotecznego nalezg wiek, pte¢, niepetnosprawnos¢, rasa, pochodzenie
etniczne, religia, status migracyjny, status spoteczno-ekonomiczny, miejsce zamieszkania
oraz orientacja seksualna.

Termin ,wykluczenie spoteczne” po raz pierwszy zostat uzyty przez bytego francuskiego
sekretarza stanu ds. dziata spotecznych, René Lenoira (1974), w odniesieniu do sytuacji
pewnych grup ludzi, ktére z powodu okreslonych form podatnosci i dyskryminacji nie miaty
dostepu do ustug publicznych ani spotecznych. Istotnym elementem tej definicji byto to, ze
wykluczenie nie opierato sie wytgcznie na statusie ekonomicznym, lecz obejmowato
rowniez ,osoby z niepetnosprawnoscig psychiczng i fizyczng, osoby z tendencjami
samobdjczymi, starszych niezdolnych do pracy, dzieci ofiary przemocy, osoby uzaleznione,
przestepcéw, samotnych rodzicéw, rodziny z wieloma problemami, osoby
marginalizowane, aspoteczne i inne ‘spoteczne wyrzutki’”. Lenoir uznawat ich za osoby
wrazliwe, lecz znajdujace sie poza zakresem systemdw opieki spotecznej.

Cho¢ ubdstwo stanowi istotny wymiar wykluczenia i jest z nim powigzane, nakfada sie na
nie i je uzupetnia, to jednak jest tylko jednym z jego aspektow. Z tego wzgledu procesy
integracji spofecznej oraz dziatania profilaktyczne obejmujg znacznie wiecej niz jedynie
poprawe dostepu do zasobéw ekonomicznych (MOP, 2007).

Wykluczenie spotfeczne jest ztozonym, wielowymiarowym procesem napedzanym
nierownowagy sit, ktéry wptywa na réine sfery zycia — ekonomiczng, spoteczng,

kulturowg i polityczng. Do kluczowych cech wykluczenia spotecznego nalezg (ONZ, 2016;
Popay iin., 2008; Levitas i in., 2007):




1. Marginalizacja: jednostki lub grupy sg wykluczane z uczestnictwa w gtéwnym nurcie

zycia spotecznego, na przyktad poprzez ograniczony dostep do mieszkan, opieki
zdrowotnej, edukacji czy zatrudnienia. Osoby zmarginalizowane czesto pozbawione s3
mozliwosci wyrazania swojego zdania, co ogranicza ich wptyw na polityke i decyzje
dotyczace ich zycia.

2.Nieréwnosci: Wykluczenie spoteczne pogtebia istniejgce nieréwnosci, uniemozliwiajgc
grupom marginalizowanym dostep do zasobdw i mozliwosci niezbednych do poprawy ich
warunkéw zycia. Wykluczenie tworzy bariere miedzy ,wiaczong” wiekszoscig a
»Wykluczong” mniejszoscig, prowadzac do pogtebiania sie podziatow.

3. Wielowymiarowos$é: Wykluczenie obejmuje kombinacje rdéznych form, nie tylko
ekonomicznych, ale takze spotecznych, politycznych i kulturowych. Wykluczenie spoteczne
wptywa jednoczesnie na te liczne obszary zycia. Wymiary te oddziatujag na siebie, a
wykluczenie w jednym obszarze czesto prowadzi do wykluczenia w innych.

4. Proces dynamiczny: Wykluczenie nie jest stanem statym, lecz raczej procesem. Ewoluuje
w czasie ze wzgledu na zmiany spoteczne, ekonomiczne i polityczne, a takze indywidualne
okolicznosci. To, co moze poczatkowo by¢ sytuacjg tymczasowa, jak bezrobocie, moze
prowadzi¢ do diugotrwatego wykluczenia, poniewaz wptywa na inne aspekty zycia. Z kolei
poprawa polityki spotecznej, mozliwosci ekonomicznych lub sytuacji osobistej moze
odwréci¢ proces wykluczenia.

5. Zwiagzane z relacjami: Wykluczenie spoteczne jest zasadniczo zwigzane z relacjami
miedzy osobami zmarginalizowanymi a wiekszoscig spoteczerstwa. Czesto prowadzi do
odtaczenia w spoteczenstwie, zwtaszcza w przypadku odciecia od znaczacego uczestnictwa
spotecznego i integracji. Osoby wykluczone spotecznie sg czesto odtgczone od waznych
sieci wsparcia i informacji.

6. Strukturalne: Wykluczenie spoteczne jest gteboko zakorzenione w szerszych strukturach
i systemach spotecznych, takich jak praktyki instytucjonalne, ramy prawne i normy
spofeczne. Struktury te systematycznie faworyzuja pewne grupy, marginalizujac
jednoczesnie inne. Odzwierciedlajg one dtugotrwate wzorce nieréwnosci, zakorzenione w
kontekstach historycznych i spoteczno-politycznych, utrudniajac grupom
marginalizowanym odwrdécenie wykluczenia.

7. Kumulacja: Wykluczenie ma tendencje do narastania z czasem, co oznacza, ze
niekorzystne sytuacje kumulujg sie i naktadajg na siebie, pogarszajgc sytuacje oséb
wykluczonych. Kumulacja wykluczenia odnosi sie do tego, jak jedna forma niekorzystnej
sytuacji, taka jak ubdstwo czy brak wyksztatcenia, czesto prowadzi do innych, takich jak zty
stan zdrowia czy bezrobocie. Te naktadajace sie niekorzystne sytuacje wzmacniajg sie
wzajemnie, tworzac cykl, z ktérego trudno sie wyrwaé.

8. Sprawczosé: Wykluczenie spofeczne jest zazwyczaj spowodowane czynnikami
pozostajgcymi poza kontrolg jednostki. Czesto wynika z decyzji, dziatan lub polityk
wdrazanych przez wptywowych aktoréw spotecznych, takich jak rzady, instytucje lub
wiekszos¢ spoteczenstwa. Odzwierciedla to brak sprawczosci oséb wykluczonych, co
oznacza, ze nie ponoszg one osobistej odpowiedzialnosci za swoje wykluczenie, lecz padaja

ofiarg barier strukturalnych, uprzedzen spotecznych lub nieréwnosci systemowych.




Jak wspomniano, wykluczenie spoteczne ma charakter kumulatywny i czesto

intersekcjonalny, co oznacza, ze jednostki mogg doswiadcza¢ wykluczenia w wielu
wymiarach z powodu naktadajgcych sie cech lub przynaleznosci grupowej. Wiele osdéb
wykluczonych boryka sie z narastajgcymi trudnosciami, poniewaz nalezg do wielu grup
marginalizowanych spotecznie. Rézne grupy spoteczne moga doswiadcza¢ wykluczenia ze
wzgledu na normy spoteczne — takie jak tradycyjne role ptciowe — i restrykcyjng polityke, a
takze okolicznosci osobiste, takie jak bezrobocie, choroby przewlekte, orientacja seksualna
lub przynaleznos$¢ do spotecznosci. Ponizej znajduje sie obszerna lista grup powszechnie
dotknietych wykluczeniem spotecznym w Europie. Lista ta jest obszerna, ale nie
wyczerpuje tematu.

1. Mniejszosci etniczne, migranci i uchodzcy:

Migranci, uchodzcy i mniejszosci czesto doswiadczajg wykluczenia spotecznego z powodu
systemowego rasizmu, dyskryminacji, ksenofobii, barier jezykowych i restrykcyjnej polityki.
Dyskryminacja w zatrudnieniu, edukacji, mieszkalnictwie i systemach opieki zdrowotnej
ogranicza ich mozliwosci ekonomiczne i mobilnosé spoteczng. Uprzedzenia kulturowe i
zinstytucjonalizowany rasizm dodatkowo potegujg te wyzwania, utrudniajgc tym osobom
osiggniecie réwnego uczestnictwa w spoteczenstwie. Ponadto nie majg oni prawa gtosu, co
utrudnia im aktywne podejmowanie decyzji (Craford i in., 2023; Levitas i in., 2007).

2. Ludzie z niepetnosprawno$ciami lub osoby przewlekle chore:

I0soby z niepetnosprawnodcig fizyczng, intelektualng lub rozwojowa oraz osoby z
chorobami przewlektymi bardzo czesto napotykajg bariery ograniczajace ich uczestnictwo
w zyciu spotecznym. Problemy z dostepnoscig infrastruktury publicznej, edukacji,
zatrudnienia i codziennego zycia, a takie stygmatyzacja spoteczna, utrudniajg im petna
integracje ze spoteczeristwem. W przypadku osdb z problemami zdrowotnymi koniecznosé
statego leczenia lub opieki moze stwarzaé dodatkowe przeszkody w zatrudnieniu i
zaangazowaniu spofecznym, czesto prowadzac do izolacji finansowej i spotecznej (WHO,
2011; Eurostat, 2022; Sarkar i Parween, 2021).

3. Osoby z chorobami psychicznymi i uzaleznieniami:
Problemy ze zdrowiem psychicznym mogg by¢ przyczyng i konsekwencjg wykluczenia

spotecznego. Stygmatyzacja i dyskryminacja zwigzana z chorobami psychicznymi i
uzaleznieniami czesto prowadza do wykluczenia z zatrudnienia, zakwaterowania i sieci
wsparcia spotecznego. To wykluczenie moze pogorszyé stan zdrowia i uniemozliwi¢
dostep do ustug wsparcia, wpedzajgc jednostki w spirale ubdstwa i marginalizacji (Popay i
in., 2008; Boardmen, 2011).

4. Osoby uzaleznione:
Osoby zmagajace sie z uzaleznieniem sg czesto wykluczane spotecznie z powodu

stygmatyzacji, osgdu moralnego i dyskryminujgcych postaw. Wiele z nich napotyka bariery
w dostepie do zatrudnienia, mieszkania i ustug socjalnych, a czesto sg karane zamiast

otrzymywac wsparcie.




Pietno zwigzane z uzaleznieniem izoluje te osoby od ich sieci spotecznych, utrwalajac

cykle wykluczenia i jeszcze bardziej utrudniajgc powrdt do zdrowia. Brak dostepu do
niedrogich programoéw leczenia i rehabilitacji pogtebia ich marginalizacje (Popay i in.,
2008; Boardman, 2011; EMCDDA, 2023).

5. Kobiety:

Wykluczenie ze wzgledu na pteé, czesto napedzane tradycyjnymi rolami, dyskryminacjg ze
wzgledu na ptec i oczekiwaniami spotecznymi, czesto dotyka kobiety i mniejszosci ptciowe.
Kobiety i dziewczeta, zwtaszcza w spoteczenstwach patriarchalnych, napotykajg trudnosci
w dostepie do edukacji, zatrudnienia i petnienia rél decyzyjnych. Witadza jest
nieréownomiernie roztozona miedzy mezczyzn i kobiety. Ponadto mniejszosci ptciowe, takie
jak osoby transptciowe i niebinarne, mogg by¢ dodatkowo wykluczone z powodu
powszechnych uprzedzen i braku ochrony prawnej (Lister, 2003; Jackson, 1999).

6. Samotne matki

Samotne matki sg czesto wykluczone spotecznie z powodu naktadajgcych sie czynnikéw, takich jak
stabos¢ ekonomiczna, stygmatyzacja spoteczna i ograniczony dostep do podstawowych zasobdw,
takich jak opieka nad dzie¢mi i opieka zdrowotna. Wiele z nich doswiadczyto przemocy ze wzgledu
na pteé, ktéra moze pozostawic trwate skutki emocjonalne i finansowe, dodatkowo pogtebiajac ich
marginalizacje (UN Women, 2021). Ponadto samotne matki czesto doswiadczajg trudnosci w
dostepie do opieki zdrowotnej dla siebie i swoich dzieci, co pogtebia ich bezbronnos¢ w
spoteczenstwach o niewystarczajgcych systemach wsparcia publicznego (Harkness i Evans, 2011;
UNICEF, 2020).

7. Mtodziez, Mtodzi doroslii NEETs (Not in Education, Employment, or Training):

Wyzwania ekonomiczne i ograniczone mozliwosci edukacyjne przyczyniaja sie do
wykluczenia spotecznego wsréd mtodziezy, zwtaszcza z rodzin o niskich dochodach. Mtfodzi
ludzie, ktdrzy sg bezrobotni lub nie uczg sie ani nie szkolg (NEET), s bardziej narazeni na
wykluczenie. Wysokie wskazniki bezrobocia wéréd miodziezy, wraz z barierami w dostepie
do niedrogiej edukacji i szkolert zawodowych, mogg uniemozliwia¢ NEET i innym mtodym
dorostym zdobycie umiejetnosci i kontaktéw spotecznych niezbednych do stabilnego
zatrudnienia i waznego zaangazowania spofecznego. Ta izolacja moze prowadzi¢ do spirali
ubdstwa i wykluczenia, ograniczajgc ich udziat w zyciu gospodarczym, spotecznym i
politycznym (Paolino i in., 2013; Dai, 2022; Bonnard i in., 2020).

8. Spotecznos¢ LGBTQ+:

Osoby identyfikujgce sie jako LGBTQ+ mogag doswiadczaé wykluczenia spotecznego z
powodu homofobii, transfobii oraz uprzedzen kulturowych lub religijnych. Dyskryminacja
ogranicza ich dostep do zasobdw i mozliwosci. Izolacja spoteczna i wykluczenie, z ktérymi
sie borykajg, mogag prowadzi¢ do stresu psychicznego i trudnosci ekonomicznych,
wptywajac na ich ogdlng jakosé zycia. W niektdrych krajach identyfikacja jako LGBTQ+

moze nawet wigzac sie z ryzykiem przesladowan, a nawet smierci (Eurostat, 2022).




9. Osoby starsze:
Osoby starsze czesto doswiadczajg wykluczenia z powodu dyskryminacji ze wzgledu na
wiek, ograniczenn zdrowotnych i obnizonej stabilnosci ekonomicznej. Izolacja fizyczna i

spoteczna wzrasta wraz z wiekiem, szczegdlnie jesdli borykajg sie z problemami z
mobilnoscig, brakiem wsparcia rodziny i samotnoscig. Wykluczenie w opiece zdrowotnej,
zatrudnieniu i ustugach socjalnych moze prowadzié do samotnosci, trudnosci
ekonomicznych i spadku dobrostanu (Walsh, 2016).

10. Mniejszosci religijne:

Osoby wyznajace religie, ktére nie s3 dominujgce w danym kraju, moga spotkaé sie z
wykluczeniem z powodu nietolerancji i uprzedzen spotecznych. Takie uprzedzenia moga
ogranicza¢ dostep do sieci spotecznych, zatrudnienia, mieszkan i akceptacji kulturowej,
prowadzac do izolacji i ograniczonego uczestnictwa w zyciu spotecznym i gospodarczym
(Aydin i in., 2014).

11. Osoby w kryzysie bezpomnosci:

Osoby bezdomne sg czesto wykluczane z dostepu do podstawowych ustug, zatrudnienia,
opieki zdrowotnej i sieci wsparcia spotecznego. Stygmatyzacja i dyskryminacja pogtebiaja
to wykluczenie, utrudniajgc im znalezienie stabilnego mieszkania lub zatrudnienia, co z
kolei pogtebia ich izolacje spoteczng i bezbronnosé. Bezdomno$¢ moze korelowaé z
niektérymi chorobami lub uzaleznieniami, ktére pogarszaja sytuacje osdb dotknietych
bezdomnoscia (Clapham, 2008; Fitzpatrick iin., 2011).

Intersekcjonalno$¢ odgrywa znaczacg role w wykluczeniu spotecznym, poniewaz
jednostki mogg spotykaé sie z dyskryminacjg w réznych dziedzinach zycia. Na przyktad
osoba, ktéra jest imigrantem i identyfikuje sie jako LGBTQ+, moze spotkac¢ sie z
wykluczeniem w zatrudnieniu, mieszkalnictwie i opiece zdrowotnej ze wzgledu na
swojg narodowos$¢ i orientacje seksualng. Podobnie, mioda osoba z
niepetnosprawnosciag moze napotykaé¢ dodatkowe bariery w dostepie do edukacji i
zatrudnienia, doswiadczajac narastajgcych niedogodnosci wynikajgcych zaréwno z
wykluczenia zwigzanego z wiekiem, jak i niepetnosprawnoscig. Te przecinajgce sie
tozsamosci podkres$lajg, jak kumulacja niekorzystnych warunkéw moze ograniczaé
mozliwosci jednostek w zakresie uczestnictwa spotecznego i ekonomicznego,
wzmacniajgc cykl wykluczenia i ograniczajac potencjat mobilnosci spotecznej i

integracji.
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Przeglad literatury dotyczgcy wptywu wykluczenia
spotecznego na zdrowie psychiczne (PL)

I. Wprowadzenie

Pragnienie pozytywnych relacji spotecznych jest jedng z najbardziej fundamentalnych i
uniwersalnych potrzeb cztowieka. Niezaspokojenie tej potrzeby moze mie¢ katastrofalne
konsekwencje dla danej osoby. Wykluczenie, odrzucenie spoteczne lub ostracyzm
zagrazajg wiezi spofecznej i poczuciu przynaleznosci, a w konsekwencji s3 bardzo
nieprzyjemnym i bolesnym doswiadczeniem.

Na dobre samopoczucie psychiczne i psychologiczne wptywajg nie tylko indywidualne
cechy i atrybuty, ale takze warunki spoteczno-ekonomiczne, w jakich znajdujg sie
poszczegdlne osoby, a takze szersze srodowisko, w ktérym zyja.

Wykluczenie spoteczne jest silnie powigzane z szerokg gama problemdw ze zdrowiem
psychicznym. Ryzyko wystgpienia problemdéw ze zdrowiem psychicznym jest wyzsze u
0s6b i grup doswiadczajgcych stygmatyzacji i dyskryminacji ze wzgledu na rase lub
pochodzenie etniczne, pteé, klase spoteczng i dochody, poziom wyksztatcenia, sprawnosé
lub niepetnosprawnosé, orientacje seksualng lub status imigracyjny.

Wykluczenie spoteczne w dowolnej dziedzinie byto $cisle powigzane z gorszym zdrowiem
psychicznym i gorszym samopoczuciem. A korelacja ta byfa jeszcze silniejsza, gdy
wykluczenie spoteczne dotyczyto wielu dziedzin.

Problemy ze zdrowiem psychicznym moga wptywac na wykluczenie spoteczne z powodu
braku $rodkéw finansowych oraz skutkdw choroby, takich jak niska samoocena, utrata
kontaktéw spotecznych z powodu hospitalizacji, wptyw choroby na towarzyskosé czy
stygmatyzacja, ktdrej dos$wiadcza wiele oséb dotknietych chorobg psychiczng. Jednak
ubdstwo i wykluczenie spoteczne mogag réwniez prowadzi¢ do zwiekszonego ryzyka
wystgpienia probleméw ze zdrowiem psychicznym, na przyktad w wyniku stresu lub
radzenia sobie z niskimi dochodami, warunkami mieszkaniowymi, srodowiskiem lokalnym,
dyskryminacjg i zmniejszonymi mozliwos$ciami budowania pozytywnej samooceny.

Wykluczenie spoteczne prowadzi do pogorszenia zdrowia psychicznego. Wykluczenie
spotfeczne jest uwazane za istotny czynnik determinujacy zdrowie psychiczne, zwtaszcza
zachowania dewiacyjne. Przewiduje sie, ze wykluczenie spoteczne prowadzi do zaburzen
psychicznych i choréb nerwicowych.

Leczenie i zapobieganie problemom ze zdrowiem psychicznym u tak wrazliwych oséb
wymaga zintegrowanej i wieloptaszczyznowej polityki zdrowia psychicznego i polityki
pozazdrowotnej, a nie tylko podstawowej opieki zdrowotnej czy ustug specjalistéw
zdrowia psychicznego. Promocja zdrowia psychicznego wsrdd takich grup wymaga uwagi
nie tylko na jednostki i ich styl zycia, ale takze na kontekst, w ktérym pracujg i zyja, oraz na

stopien, w jakim nasze spoteczeristwa wyrazajq solidarnosé i sprawiedliwosé spoteczna.




Coraz wieksze zainteresowanie budzi dokumentowanie roli czynnikéw spotecznych w

etiologii i rozwoju zaburzen psychicznych, takich jak zwigzek miedzy statusem spoteczno-
ekonomicznym a zdrowiem psychicznym. Coraz wiecej badan koncentruje sie réwniez na
wptywie czynnikéw kontekstowych na indywidualne zdrowie psychiczne i powstawanie
nieréwnosci w zdrowiu.

Najnowsze badania empiryczne wykazaty, ze wycofanie spoteczne moze byé behawioralng
reakcjg na wykluczenie spoteczne. Jesli jednostki nie majg dobrych relacji spotecznych, nie
tylko nie beda czerpaé korzysci z kontaktéw z grupami spotecznymi, ale bedg réwniez
przejawia¢ zachowania samotnicze z powodu wykluczenia i odrzucenia. A wycofanie sie z
wyboru samotnosci bedzie prowadzi¢ do dalszego wykluczenia spotecznego, a to btedne
koto powaznie utrudnia rozwdéj zdrowia psychicznego jednostki.

Zidentyfikowanie czynnikéw wptywajgcych na zdrowie psychiczne ma kluczowe znaczenie
dla dostosowania interwencji i programoéw, ktére mogg poprawié zdrowie psychiczne.

Nie kazde wykluczenie spoteczne jest celowe, ale to nie znaczy, ze nieumysine wykluczenie nie jest
szkodliwe. W wielu przypadkach moze by¢ réwnie szkodliwe, jak wykluczenie celowe. Im lepiej
rozpoznamy procesy, w wyniku ktérych grupy wykluczone spotecznie doswiadczajg negatywnych
skutkow, tym lepiej bedziemy w stanie zareagowac.

Il. Psychologiczne konsekwencje wykluczenia spotecznego

Osoby wykluczone spotecznie réznig sie od oséb chorych psychicznie tym, ze niekoniecznie
majg specyficzne lub ostre potrzeby w zakresie zdrowia psychicznego, ale doswiadczajg
trudnosdci w radzeniu sobie z obcigzeniami, jakie naktada na nas codzienne zycie. Te
obcigzenia, gdy stajg sie przyttaczajace, lezg u podstaw wspodtczesnej koncepcji ztego
zdrowia psychicznego.

Wykluczenie spoteczne zaréwno krétko-, jak i dtugotrwate, jest szkodliwe dla dobrostanu
jednostki. Najczesciej jest to rodzaj doswiadczenia bardzo bolesnego i stresujgcego,
wptywajacego na emocje, samoocene i codzienne funkcjonowanie, nawet gdy trwa krétko.

Na skutek wykluczenia spofecznego zagrozone zostajg cztery podstawowe potrzeby:
przynaleznosci, wysokiej samooceny, kontroli i sensu egzystencji. Zgodnie z teorig
przynaleznosci (Baumeister, Leary, 1995) cztowiek jest istotg spoteczng i potrzebuje
dostepu do kontaktu z innymi ludZmi. Ludzie potrzebujg pewnosci, ze istnieje
interpersonalna wieZ lub zwigzek, ktdry jest stabilny i mozliwy do kontynuowania w
przysztosci. Dlatego tez utrata tej pewnosci frustruje potrzeby, niejako podwaza podstawy
ludzkiej egzystenciji.

Osoba poddana dtuzszemu wykluczeniu spotecznemu moze naprawde doprowadzié¢ do
bardzo wielu negatywnych konsekwencji. Dtugotrwate doswiadczenie wykluczenia moze
prowadzi¢ do rozwoju standw depresyjnych oraz zaburzen lekowych. Osoby wykluczone
czesto odczuwaja chroniczny stres, ktéry wynika z ciggtego poczucia zagrozenia i
niepewnosci. Ten stan napiecia emocjonalnego moze prowadzi¢ do problemdéw ze snem,
zaburzen koncentracji, a takze do fizycznych objawdw, takich jak bdle gtowy czy problemy
z uktadem trawiennym. W skrajnych przypadkach skutki wykluczenia spotecznego mogg
prowadzi¢ do mysli samobdjczych, szczegdlnie jesli osoba czuje, ze nie ma wsparcia ani
mozliwosci poprawy swojej sytuacji.



Doswiadczenie wykluczenia powoduje takze spadek samoregulacji, co przejawia sie w

mniejszej kontroli nad zachowaniami impulsywnymi, wzrostem podatnosci na pokusy oraz
pogorszeniem funkcjonowania poznawczego. Czesto osoba wykluczona stara sie naprawié
trudng sytuacje, ale nie zawsze podejmowane préby okazujg sie owocne, co z kolei
prowadzi do bezradnosci, smutku, biernosci i frustracji.

Poniewaz wykluczenie wzmacnia potrzebe przynaleznosci, wykluczone jednostki moga by¢
szczegllnie podatne na wptyw innych. Ludzie doswiadczajacy wykluczenia przyjmuja
postawy zgodne z oczekiwaniami tych, ktérym chcga sie przypodobaé oraz tych, z ktérymi
relacje majg szanse przetrwania w przysztosci (DeWall, 2010). Wykazano, ze badani stali
sie bardziej podatni na prosby innych po wykluczeniu w poréwnaniu z osobami, ktére go
nie doswiadczyty (Carter-Sowell, Chen, Williams, 2008).

Dtugotrwate wykluczenie wywotuje w ofierze destrukcyjny sposéb myslenia, w ktérym
obwinia ona samg siebie za to, co jg spotyka. Chronicznie wykluczane osoby przestajg
podejmowacé préby zaspokojenia potrzeb, poddajg sie i godzg z poniesiong utrata.

Dtugotrwate wykluczenie spoteczne przyczynia sie do:

zaburzen lekowych

zaburzen nerwicowych

zatamania nerwowego;

epizoddw depresyjnych.
Wykluczenie spoteczne ma liczne skutki, ktére mogg objawiaé sie na réznych poziomach —
od emocjonalnego po fizyczny.

1.Bél emocjonalny: wykluczenie jest formg odrzucenia i wywotuje silne uczucie bdlu
emocjonalnego, ktére moze by¢ poréwnywalne z bdlem fizycznym. To dlatego, ze mézg
reaguje na odrzucenie w podobny sposdb, jak na bdl fizyczny. Uczucie smutku, ztosci,
poczucie niskiej wartosci i bezradnosci to tylko niektdre z emocji, ktére mogg towarzyszyé
odrzuceniu.

2. Niska samoocena: Dtugotrwate wykluczenie moze prowadzi¢ do trwatego spadku
samooceny. Osoby doswiadczajgce odrzucenia mogg zaczg¢ wierzyé, ze sg niegodne
mitosci, akceptacji czy sukcesu, co moze prowadzi¢ do wewnetrznego poczucia niskiej
wartosci.

3. Problemy zdrowotne: Wpykluczenie moze réwniez prowadzi¢ do probleméw
zdrowotnych. Stres zwigzany z odrzuceniem moze prowadzi¢ do probleméw z sercem,
zaburzen snu, a nawet osfabienia ukfadu odpornosciowego. W skrajnych przypadkach,
chroniczne odrzucenie moze przyczynia¢ sie do rozwoju zaburzen psychosomatycznych,
ktére majg rzeczywiste objawy fizyczne, choé¢ ich podtoze lezy w problemach
emocjonalnych.

4. Depresja i lek: Wykluczenie jest jednym z gtéwnych czynnikéw ryzyka dla rozwoju
depresji i zaburzei lekowych. Osoby, ktére doswiadczaja odrzucenia, mogag czué sie
przyttoczone smutkiem i lekiem, co moze prowadzi¢ do powaznych problemoéw

psychicznych.




5. Agresja i zachowania destrukcyjne: Wykluczenie moze prowadzi¢ do agresji, zaréwno

skierowanej na innych, jak i na siebie. Niektdrzy ludzie, ktérzy doswiadczyli odrzucenia,
moga probowac radzi¢ sobie z bélem poprzez agresywne zachowania, takie jak przemoc,
samookaleczenia czy naduzywanie alkoholu lub narkotykéw. Agresywne zachowania mogg
by¢ kierowane w strone oséb niebedacych zrédtem doznanego wykluczenia.

6.Poczucie izolacji spotecznej: odczuwanie wykluczenia i odizolowania od innych ludzi,
trudnosci z nawigzywaniem kontaktéw spotecznych.

7.Leki spoteczne: doswiadczanie silnego leku przed interakcjami spotecznymi, zwtaszcza z
ludzmi, ktérzy odrzucali wczesniej.

8. Trudno$ci w nauce lub pracy: osoby z syndromem wykluczenia mogg miec¢ trudnosci w
skupieniu sie na pracy lub nauce, co moze utrudniaé osigganie celéw.

9.Problemy z samodzielnym podejmowaniem decyzji: osoby z syndromem wykluczenia
moga mie¢ trudnosci z podejmowaniem decyzji, zwtaszcza w sytuacjach spotecznych.

10. Symptomy emocjonalnego odretwienia: Poniewaz istnieje fundamentalna potrzeba
przynaleznosci, nalezy oczekiwaé, ze prawdziwe, potencjalne czy wyobrazone, poczucie
wykluczenia spotecznego bedzie skutkowaé powaznymi zmianami w reakcjach zaréwno
emocjonalnych, jak i behawioralnych jednostki. Dowiedziono, ze ludzie reagujg na sytuacje
wykluczenia stanem poznawczej dekonstrukcji. Stan ten jest charakterystyczny dla oséb w
tzw. sytuacji przedsamobdjczej. Przejawia sie zobojetnieniem emocjonalnym, zmieniong
percepcjg czasu, nasileniem mysli o bezsensownosci, unikaniem skupiania na sobie uwagi,
a takze ogdlnym bezwtadem.

Spoteczna izolacja ma wptyw na zmiany w mdzgu, a zwfaszcza na zanik neuronéw
piramidowych w przedczotowej korze mézgu i hipokampie.

Szczegdlnym rodzajem konsekwencji wynikajgcym z wykluczenia spotecznego jest
nullofobia. Jestto obawa przed odrzuceniem lub brakiem akceptacji przez innych ludzi,
ktéra moze znaczgco ogranicza¢ funkcjonowanie jednostki w réznych aspektach zycia.
Osoby dotkniete tg fobig czesto doswiadczajg silnego niepokoju i napiecia w sytuacjach, w
ktérych mogag by¢ oceniane lub odrzucone. Mogg unika¢ nowych relacji, unikaé
ryzykownych sytuacji zawodowych Ilub osobistych, co w rezultacie prowadzi do
ograniczenia ich rozwoju i do$wiadczen zyciowych.

Jedna z gtéwnych przyczyn nullifobii moze by¢ doswiadczenie odrzucenia lub porzucenia w
przesztosci. U oséb z osobowoscig borderline lek przed odrzuceniem moze prowadzié¢ do
skrajnych zachowan w relacjach interpersonalnych, takich jak nagte zmiany uczu¢ z mitosci
na nienawisé lub niestabilno$¢ emocjonalna, utrudniajgc utrzymanie zdrowych i stabilnych

relacji.




W badaniach przeprowadzonych na osobach dorostych (18-86 lat) doswiadczanie

wykluczenia byto zréznicowane ze wzgledu na wiek (Hawkley, Williams, Cacioppo, 2010).
Negatywne uczucia najsilniej odczuwata najmtodsza z badanych grup (w przedziale
wiekowym 18-25 lat). W grupie wiekowe]j ponizej 60. roku zycia zaobserwowano spadek
pozytywnych uczu¢ na skutek doswiadczenia wykluczenia, natomiast u starszych oséb ta
zalezno$¢ nie wystgpita. Ostracyzm negatywnie wptynat na podstawowe potrzeby
wszystkich grup, jednakze najwieksze natezenie negatywnych emocji i frustracji potrzeb
szczegblnie pozytywnej samooceny pojawito sie w dwdch najmtodszych grupach.
Reasumujgc, ostracyzm uderza szczegdlnie bolesnie w osoby miodsze. Osoby starsze
rowniez odczuwajg skutki wykluczenia, jednakze mozliwe, ze wraz ze zdobytym
doswiadczeniem uczg sie skuteczniejszych technik radzenia sobie w takich sytuacjach.

Zwigzek miedzy wykluczeniem spotecznym a zdrowiem psychicznym jest szczegdlnie
istotny w okresie dojrzewania. Poczatek i doswiadczanie probleméw ze zdrowiem
psychicznym osigga szczyt w tym krytycznym okresie rozwoju. To réwniez czas, w ktédrym
budowane sg fundamenty, ktdre przyczyniajg sie do integracji spotecznej na cate zycie.
Zapewnienie wsparcia w zakresie zdrowia psychicznego w okresie dojrzewania moze
zmieni¢ bieg zycia danej osoby, poprawiajac jej dtugoterminowe perspektywy w
odniesieniu zaréwno do wykluczenia spotecznego, jak i zdrowia psychicznego.

Ill. Strategie tagodzenia skutkéw wykluczenia spotecznego na zdrowie psychiczne

Istnieje szereg strategii, ktére mogg poprawic¢ zdrowie psychiczne i dobrostan w obliczu
wptywu wykluczenia spotecznego. Poniewaz proponujemy wiele potencjalnych sposobdéw
przeciwdziatania depresji, holistyczne podejscie oferuje najwieksze prawdopodobienstwo
skutecznego dziatania. Polega ono na wykorzystaniu réznorodnych sugerowanych strategii,
przy jednoczesnym zapewnieniu podejscia zgodnego z budowaniem zycia godnego zycia.

Zycie z wykluczeniem spotecznym lub lekiem przed nim moze by¢ trudne, ale istniejg
sposoby, ktére pomogg zmniejszy¢ jego wplyw na nasze codzienne zycie. Oto kilka
wskazowek, jak zy¢ z tym zyé:

1. Akceptacja leku: pierwszym krokiem jest zaakceptowanie faktu, ze odczuwasz lek
przed wykluczeniem i odrzuceniem. Nie musisz z tym walczy¢ ani wstydzi¢ sie tej emocji.
Warto uswiadomic sobie, ze wielu ludzi cierpi na podobne leki. Préba zaprzeczenia swoim
uczuciom lub ich ttumienia moze pogorszy¢ sytuacje. Jesli masz problem z wyrazeniem
swoich uczué, sprébuj pisaé¢ pamietnik lub porozmawiaé z przyjacielem.

2 Rozpoznanie sytuacji: warto zastanowi¢ sie, w jakich sytuacjach odczuwasz lek przed
wykluczeniem i odrzuceniem. Moze to by¢ np. sytuacja spoteczna, w pracy lub w zwigzku.
Zrozumienie, kiedy i dlaczego odczuwasz lek, moze pomdc w zaakceptowaniu trudnych
emocji.

3. Praca nad samoakceptacjg: wazne jest, aby zaczgé pracowaé nad samoakceptacjq i
poczuciem witasnej wartosci. Warto skupic sie na swoich mocnych stronach i sukcesach, a

takze na aspektach, ktére lubimy w sobie.




4. Umiejetnos$¢ radzenia sobie z emocjami: warto nauczy¢ sie radzi¢ sobie z emocjami,
takimi jak niepokdj, lek czy smutek. Przydatne mogga by¢ tu techniki pracy z ciatem (np.
relaksacyjne, medytacja, czy ¢wiczenia oddechowe).

5. Realistyczne myslenie: wazne jest, aby prdébowaé urealniaé sytuacje, w ktérych
odczuwamy leki i unika¢ skrajnosci. Czesto nasze mysli s osadzone na fantazjach, a nie
realnych faktach i to fantazje znieksztatcajg nasze widzenie rzeczywistosci.

6. Stuchanie muzyki: Muzyka nie ma zastepowac kontaktu z innymi ludZzmi, ale moze by¢
korzystna, poniewaz zazwyczaj zwieksza obecnos¢ innych, co moze poprawi¢ nastrdj i
zwiekszy¢ ogdlne poczucie szczescia.

7. Aktywnos¢ fizyczna: W literaturze udokumentowano, ze ta interwencja ma duzy i
pozytywny wptyw na zdrowie psychiczne.

8. Posiadanie hobby: Badania sugerujg, ze hobby lub zajecia rekreacyjne mogg mieé
pozytywny wptyw na zdrowie psychiczne. Mozesz odkry¢, ze hobby zmniejsza stres,
utrzymuje Cie w zaangazowaniu i pomaga Ci czu¢ sie mniej samotnym. W zaleznosci od
zainteresowan, mozesz rozwazy¢ gre na instrumencie, malowanie lub czytanie, albo
sprébowad aktywnosci angazujacej inne osoby, takiej jak sport lub klub ksigzki.

9. Zwiekszenie wsparcia spotecznego: warto stara¢ sie rozwija¢ swoje kontakty z ludZzmi,
ktérzy nas akceptujg i wspierajg. Dobrze jest tez szukaé grup wsparcia lub terapii, gdzie
mozna poznac osoby, ktére cierpig na podobne trudnosci. Grupy wsparcia, wolontariat i
bezptatne programy zdrowia psychicznego mogg by¢ pomocne w czasach kryzysu zdrowia
psychicznego.

10. Zwiekszenie swiadomosci: Pracodawcy i edukatorzy mogg pomdc, zapewniajac swoim
pracownikom i uczniom zasoby edukacyjne w zakresie zdrowia psychicznego. Pracodawcy
moga réwniez zdecydowaé sie na uwzglednienie opieki nad zdrowiem psychicznym w
swoich $wiadczeniach i pakietach opieki zdrowotnej.

11. Szukanie profesjonalnej pomocy: gdy lek zaczyna wptywaé na nasze codzienne
funkcjonowanie, warto skorzysta¢ z pomocy psychoterapeuty. Terapia zapewnia wsparcie
w pracy nad radzeniem sobie z trudnymi emocjami i pomaga w modelowaniu
indywidualnych systeméw radzenia sobie z lekiem przed odrzuceniem.

Leczenie syndromu wykluczenia spotecznego zalezy od nasilenia objawdw i indywidualnych
potrzeb danej osoby. Oto niektére z metod, ktére mogg pomdc w radzeniu sobie z tym
problemem:

1. Psychoterapia: terapia indywidualna lub grupowa moze pomdc w radzeniu sobie z
negatywnymi emocjami zwigzanymi z odrzuceniem spotecznym, nauczy¢ strategii radzenia
sobie z lekami spotecznymi oraz poprawi¢ samoocene i rozpoczgé proces modelowania

poczucia wiasnej wartosci




2. Terapia zajeciowa: angazowanie sie w réznego rodzaju zajecia, takie jak sztuka,
sport lub wolontariat, moze pomdc w poprawie samopoczucia i modelowaniu poczucia
wiasnej wartosci.

3. Akceptacja i urealnienie: analiza sytuacji, w ktérej doszto do wykluczenia, moze poméc
w dookresleniu zakresu kontroli i docelowo wptyng¢ na samopoczucie; warto skupic sie tu
na pozytywnych relacjach i akceptacji ze strony innych ludzi.

4. Farmakoterapia (terapia lekami): w przypadku ciezkich objawdéw depresyjnych lub
lekowych leki przeciwdepresyjne lub przeciwlekowe moga by¢ pomocne i ufatwiajg
prowadzenie pschoterapii. Warto jednak pamietaé, ze nie rozwigzg one trudnosci z
radzeniem sobie z trudnymi emocjami i stanami wewnetrznymi oraz powinny by¢
stosowane wytgcznie pod nadzorem psychiatry.

Bibliografia:
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Streszcenie: Artykut stanowi przeglad wiedzy na temat problematyki wykluczenia spotecznego.
Przedstawiono w nim dominujgce modele teoretyczne opisujgce to zjawisko. Omdéwiono
znaczenie i wartos¢ przynaleznosci i wsparcia grupy spotecznej. Nastepnie zaprezentowano
mozliwe skutki wykluczenia spotecznego, wskazujgc na jego negatywne konsekwencje.
Przedstawiono réwniez wyniki badan, sSwiadczace o istnieniu dwdch réinych sposobdéw
postepowania jako skutkéw wykluczenia: agresji lub zachowan prospotecznych.
Zaprezentowano takze kierunki dalszych badan nad fenomenem ostracyzmu.

2) SCHWERDTFEGER A., FRIEDRICH-MAI P., 2009, “Social interaction moderates the
relationship between depressive mood and heart rate variability: evidence from an ambulatory
monitoring study”, Health Psychology https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/19594275/

Streszczenie: Istniejg znaczace dowody na to, ze nastrdj depresyjny jest zwigzany z nizszg
kontrolg uktadu przywspdtczulnego nad sercem, co zwieksza ryzyko sercowo-naczyniowe.
Jednak niewiele wiadomo na temat czynnikéw spotecznych (np. przynaleznosci spotecznej),
ktore mogtyby moderowac te zaleznosé. Wyniki i wnioski: Analizy wielopoziomowe wykazaty,
ze depresja byta zwigzana z podwyzszonym poziomem negatywnych emocji i szybszym tetnem
w ciggu dnia. Ponadto, u osdb z wyzszymi wynikami w skali depresji wystepowata tendencja
do nizszego HRV. Zwigzek ten byt jednak moderowany przez kontekst spoteczny. Gdy
uczestnicy z depresjg byli sami, wykazywali nizszg HRV i wyzszy poziom negatywnych emocji,
ale nie wtedy, gdy angazowali sie w interakcje spoteczne z partnerem, cztonkami rodziny lub
przyjaciétmi. Odkrycia te sugerujg, ze zwigzek miedzy depresjg a kontrolg autonomiczng serca
moze by¢ zmieniany przez interakcje spoteczne, co mozie tfagodzi¢ niekorzystne skutki
zdrowotne.




3) Monika Perkowska , Ostracyzm spoteczny: Jak radzi¢ sobie z wykluczeniem?”

https://psychoterapiacotam.pl/ostracyzm-spoleczny-jak-radzic-sobie-z-

wykluczeniem/#_Skutki_wykluczenia_spolecznego

4) Monika Perkowska , Nullofobia (lek przed odrzuceniem) — co jqg powoduje i jak sie
objawia?” https://psychoterapiacotam.pl/syndrom-odrzucenia/

Streszczenie: Lek przed odrzuceniem to uczucie, ktore dotyka wielu osdb na réznych etapach
zycia i moze mie¢ powazny wptyw na nasze samopoczucie oraz relacje z otoczeniem. W
artykule przyjrzymy sie temu zjawisku z bliska, analizujac jego przyczyny, skutki oraz skuteczne
strategie radzenia sobie z nim. Poznamy rézne metody pracy nad akceptacjg wtasnego leku
oraz sposoby budowania zdrowej samooceny, ktéra moze by¢ kluczem do osiggniecia wiekszej
pewnosci siebie i spokoju w relacjach z innymi. Celem tego artykutu jest nie tylko zrozumienie
samego problemu, lecz takze zaprezentowanie praktycznych narzedzi, ktdre mogg pomadc
kazdemu w pokonywaniu leku przed odrzuceniem i prowadzeniu bardziej petnego,
satysfakcjonujacego zycia. Przygotuj sie na odkrycie skutecznych strategii radzenia sobie z
lekiem przed odrzuceniem i budowanie mocnych, zdrowych relacji z otoczeniem.

5)Robert Banszkiewicz, ,Zjawisko odrzucenia i jego skutki dla cztowieka i
spoteczenstwa” https://rehab-terapia.pl/blog/zjawisko-odrzucenia-i-jego-skutki/

6) Agnieszka Wilczyriska ,Uwarunkowania radzenia sobie mtodziezy w sytuacjach
zagrozenia wykluczeniem spotecznym”, Wydawnictwo Uniwersytetu Slgskiego, 2014

7) MALGORZATA GAMIAN-WILK, MARIA SZECOWKA-NOWAK , STRATEGIE RADZENIA
SOBIE POLSKIEJ MtODZIEZY ZE SZKOt PONADPODSTAWOWYCH Z WYKLUCZENIEM
SPOtECZNYM” ,,PSYCHOLOGIA WYCHOWAWCZA” NR 17/2020”, Dolnoslgska Szkota
Wyzsza,s. 25-40, file:///C./Users/ib_j6/Downloads/25-40-Gamian-Wilk.pdf

8)Angelika Dierolf (2010). ,Ostracism and aggression— Influence of increasing
provocation by peers on aggressive behavior after acute experience of ostracism.
Department of Psychology. Trier: University of Trier. https://www.uni-
trier.de/fileadmin/fb1/ein/PLA/Diplomarbeit_Angelika_Dierolf.pdf

Streszczenie: W niniejszym badaniu zbadano wptyw ostracyzmu i stale rosngcego poziomu
prowokacji na dwa rdzne typy zachowan agresywnych oraz na emocje. Dodatkowo, zbadano
zwigzek miedzy czynnikami dyspozycyjnymi dotyczacymi gniewu, agresji i stresu a
ostracyzmem pod katem ich wptywu na zachowania agresywne. Uczestnicy zostali albo
wykluczeni, albo wtaczeni do gry komputerowej polegajacej na rzucaniu pitkg (Cyberball), a
nastepnie wystawieni na narastajgcg lub stale tagodng prowokacje w kontekscie serii
wybuchéw awersyjnego hatasu lub odliczania pieniedzy (dwie wersje paradygmatu agresji
Taylora). Agresje zdefiniowano jako srednig reakcje na prowokacje — albo gtosnosé i czas
trwania hatasu ustawionego dla przeciwnika, albo ilos¢ odliczanych pieniedzy. Nastroéj

oceniano przed i po grze Cyberball, a takze po paradygmacie prowokacja-agresja.




Uczestnikami byli gtéwnie studenci pierwszego roku, ktérzy byli réwiesnikami, ale nie przyjaznili sie

ze sobg. Zgodnie z wczesniejszymi badaniami, po prowokacji zaobserwowano wzrost gniewu i
agresji. Wptyw ostracyzmu na agresje zalezat jednak od (1) rodzaju agresywnego zachowania, (2)
poziomu prowokacji i (3) ptci uczestnikdw. Ostracyzm skutkowat zazwyczaj wiekszg agresja,
prowadzit do nasilenia uczucia gniewu i zmniejszenia potrzeby przynaleznosci, poczucia witasnej
wartosci, kontroli i sensownego istnienia. W potaczeniu z silng prowokacjg fizyczng ze strony
rowiesnikdw, agresywne zachowania malaty. Wyuczona bezradnos$¢ lub kontakt spoteczny z
waznymi kandydatami do przysztej grupy réwiesniczej moga wyjasnia¢ te wyniki. Co wiecej,
ostracyzm réwiesniczy nasila ryzykowne zachowania u mezczyzn, powodujac szkody finansowe u
ostracyzowanych réwiesnikéw, ale zmniejsza podejmowanie ryzyka u kobiet. Konieczne sg dalsze,
oddzielne badania wptywu prowokacji i waznych kontaktéw spotecznych z przewidywanymi
dalszymi powigzaniami. Niemniej jednak wyniki te potwierdzajg najnowsze odkrycia, ktére z jednej
strony wskazujg na cheé oséb wykluczonych do nawigzywania nowych relacji, a z drugiej na
mozliwo$é zapobiegania agresywnym zachowaniom poprzez wyobrazone lub doswiadczane
kontakty spoteczne. Znaczenie pozytywnych wiezi spotecznych powinno by¢ uwzgledniane z

wiekszg uwagg w programach wczesnej interwencji.

9) Hawkley, L.C., Williams, K.D., Cacioppo, J.T. (2010). ,,Responses to ostracism across
adulthood. Social Cognition and Affective Neuroscience”, 6, 234-243,
https.//www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3073389/

Streszczenie: Ostracyzm jest wszechobecny w ciggu catego zycia. Od wykluczenia spotecznego na
placu zabaw, przez odrzucenie w zwigzku partnerskim, po wydalenie z pracy, az po spoteczna
ignorancje wobec o0séb starszych, ostracyzm zagraza fundamentalnej ludzkiej potrzebie
przynaleznosci, ktéra odruchowo wywotuje bdl i smutek spoteczny. Osoby starsze mogag byé
szczegblnie narazone na ostracyzm z powodu utraty cztonkdw sieci i znaczacych rél spotecznych. Z
drugiej strony, teoria selektywnosci spoteczno-emocjonalnej sugeruje, ze osoby starsze moga by¢
mniej dotkniete ostracyzmem ze wzgledu na zwigzane z wiekiem pozytywne uprzedzenia.
Przeanalizowaliémy te hipotezy w dwéch niezaleznych badaniach i przetestowalismy mechanizmy,
ktére moga wyjasnia¢ rdznice wiekowe w afektywnym doswiadczaniu ostracyzmu. Badanie
uczestnikow programu ,Eksperymenty z Podziatem Czasu dla Nauk Spotecznych” w wieku 18-86 lat
wykazato zwigzany z wiekiem spadek wptywu ostracyzmu na zaspokojenie potrzeb i negatywna
afektywnosé. Badanie przeprowadzone wsréd 53—71-letnich uczestnikdw badania Chicago Health,
Aging, and Social Relations Study (CHASRS) wykazato, ze ostracyzm ostabiat pozytywne emocje u
0s6b mtodszych (<60. roku zycia), ale nie u 0sdb starszych. Réznice w reakcji na ostracyzm miedzy
grupami wiekowymi byty zgodne z hipotezg o negatywnym nastawieniu i cze$ciowo wyjasniaty je
réznice w odczuwaniu boélu fizycznego w zaleznosci od wieku, ale nie byty one wynikiem aktywnosci
autonomicznego uktadu nerwowego, doswiadczenia z komputerem, straty w relacjach

towarzyskich czy stresujacych doswiadczen zyciowych.

10)  Prof. Donata Kurpas ,Syndrom odrzucenia — przyczyny, objawy i leczenie”
https://donatakurpas.pl/syndrom-odrzucenia-przyczyny-objawy-i-leczenie/

11)  Yongzhuo Chen, “How and Why Does Social Exclusion Affect Individuals?”,
https://www.researchgate.net/publication/380208927 How_and_Why_Does_Social,
Exclusion_Affect_Individuals




Streszczenie: Niniejszy esej analizuje réznorodne skutki izolacji spotecznej, podkreslajac jej
psychologiczne, spoteczne i ekonomiczne reperkusje dla jednostek i spoteczenstwa. Opierajac sie
na szeroko zakrojonych badaniach empirycznych, niniejsze studium analizuje przyczyny wykluczenia
spotecznego, takie jak zmiany poznawcze, zaburzenia emocjonalne, konflikty tozsamosciowe i
nieréwnosci ekonomiczne. Artykut pokazuje, ze wykluczenie spoteczne wptywa zaréwno na zdrowie
psychiczne, jak i fizyczne jednostek, przyczyniajac sie do ciaggtych cykléw przeciwnosci losu,
nieréwnosci i niestabilnosci spotecznej. Wykluczenie spoteczne jest powszechnym problemem,
ktory ostabia jednos¢ spoteczng i uczestnictwo w demokracji. Promuje ono polityke inkluzywng i
reformy strukturalne, aby przezwyciezy¢ jego przyczyny. Esej podkresla znaczenie zrozumienia
rozlegtych skutkéw wykluczenia spotecznego dla promowania sprawiedliwszego i pokojowego
spoteczenstwa.

12) Abrams D, Hutchison P., Christian J.; “The Social Psychology of Exclusion”, 2007;
https.//www.researchgate.net/profile/Dominic-

Abrams/publication/226768407_ The_Social_Psychology_of_Inclusion_and_Exclusion/li
nks/56b4903008ae8cf9c25b8dcf/The-Social-Psychology-of-Inclusion-and-Exclusion. pdf

13) Roksana Podles, ,, The Impact of Ostracism on the Misinformation Effect”,
Repozytorium Uniwersytetu Jagielloriskiego, 2024

Streszczenie: Niniejsza rozprawa badata wptyw ostracyzmu na skale efektu dezinformacji, biorac
pod uwage nastrdj, samoocene stanowg i samoocene warunkowg jako zmienne posredniczace.
Badanie miato uktad 2 x 2 x 2 (brak dezinformacji / ekspozycja na dezinformacje x ostracyzm /
wigczenie x niska / wysoka samoocena warunkowa). Tréjfazowa procedura testowata efekt
dezinformacji, z manipulacja ostracyzmem wprowadzong pomiedzy materiatem uzupetniajgcym a
testem koAcowym. Badanie potwierdzito kilka hipotez. Efekt dezinformacji wystapit i byt bardziej
wyrazny u oséb wykluczonych. Jednakze samoocena warunkowa nie moderowata tego efektu.
Ponadto grupa wykluczona miata znacznie nizszg samoocene stanowg i nastréj. Podczas gdy
globalna samoocena i nastréj nie mediatowaty wptywu ostracyzmu na efekt dezinformacji,
samoocena warunkowa moderowata negatywny wptyw ostracyzmu na nastréj i samoocene
stanows.

14) Mateusz Brodowicz “The Impact of Social Exclusion on Mental Health and Well-being”
https://aithor.com/essay-examples/the-impact-of-social-exclusion-on-mental-health-and-well-

being

15) Leary, M. R., Kowalski, R. M., Smith, L., & Phillips, S. (2003). Teasing, rejection, and
violence: Case studies of the school shootings. Aggressive Behavior, 29(3), 202-214.
https://doi.org/10.1002/ab.10061

Streszczenie: Komentatorzy medialni sugerowali, Ze niedawne strzelaniny w szkoftach byty
spowodowane odrzuceniem spotecznym, ale zadne badania empiryczne nie potwierdzity tego
twierdzenia. Przeprowadzono studia przypadkéw 15 strzelanin szkolnych w latach 1995-2001, aby
zbadaé potencjalng role odrzucenia spotecznego w przemocy w szkole. Ostre lub przewlekte
odrzucenie — w postaci ostracyzmu, znecania sie i/lub odrzucenia w zwigzku partnerskim —

wystepowato we wszystkich incydentach z wyjatkiem dwdéch. Ponadto sprawcy strzelanin

charakteryzowali sie zazwyczaj jednym lub kilkoma z trzech innych czynnikéw ryzyka:




-zainteresowanie bronig palng lub bombami, fascynacja Smiercig lub satanizmem, a takze
problemy psychologiczne zwigzane z depresjg, kontrolg impulséw lub sktonnosciami
sadystycznymi. Oméwiono implikacje dla zrozumienia i zapobiegania przemocy w szkole.

16) Manuela Silva; Adriana Loureiro and Grag¢a Cardoso; “Social determinats of mental health:

a review of the evidence” , European Journal of Pyschiaty vol. 30, no 4 Zaragoza, 2016.
https.//scielo.isciii.es/scielo.php ?script=sci_arttext&pid=50213-61632016000400004

Streszczenie: W publikacji oceniano zwigzki miedzy czynnikami na poziomie indywidualnym a
zdrowiem psychicznym. Gtéwnymi czynnikami indywidualnymi, ktére wykazaty statystycznie istotny
niezalezny zwigzek z gorszym zdrowiem psychicznym, byly niskie dochody, brak partnera, brak
wsparcia spotecznego, pteé¢ zenska, niski poziom wyksztatcenia, niskie dochody, niski status
spoteczno-ekonomiczny, bezrobocie, obcigzenia finansowe i postrzegana dyskryminacja.
Szescdziesigt dziewie¢ badan wykazato zwigzki miedzy czynnikami na poziomie lokalnym a
zdrowiem psychicznym, a mianowicie warunkami spoteczno-ekonomicznymi sgsiedztwa, kapitatem
spotecznym, rozmieszczeniem geograficznym i $rodowiskiem zabudowanym, problemami
sgsiedzkimi i sktadem etnicznym. Whnioski Wiekszos¢ ze 150 badan zawierata zgtoszone zwigzki
miedzy co najmniej jedng cechg socjodemograficzng lub ekonomiczng a wynikami dotyczgcymi
zdrowia psychicznego. Istniata duza zmiennos$¢ miedzy badaniami dotyczaca metodologii, populacji
badanych, zmiennych i skutkdw chordb psychicznych, co utrudniato wyciagniecie wiecej niz kilku
ogdblnych wnioskéw jakosciowych. Niniejszy przeglad podkresla znaczenie czynnikéw spotecznych w
inicjacji i utrzymywaniu sie choréb psychicznych oraz potrzebe dziatah politycznych i skutecznych
interwencji w celu poprawy warunkéw zycia codziennego w celu poprawy zdrowia psychicznego

populacji.




Znaczenie interwencji profilaktycznych u mtodych
dorostych (GR)

Czym jest zapobieganie?

Zapobieganie  uzywaniu  substancji  psychoaktywnych i  promocja  zdrowia
psychospotecznego obejmujg strategie majgce na celu ograniczenie lub zapobieganie
inicjacji i szkodliwym skutkom naduzywania substancji psychoaktywnych (w tym
narkotykdw, alkoholu i tytoniu) u jednostek i spotecznosci. Odnosi sie to réwniez do
proaktywnych strategii majacych na celu poprawe ogdlnego dobrostanu i zapobieganie
chorobom, schorzeniom i problemom zdrowotnym, zanim sie pojawia. Obejmuje to
dziaftania podejmowane w celu promowania zdrowego stylu zycia, sSrodowiska i zachowan,
majace na celu poprawe zdrowia fizycznego, psychicznego i spotecznego jednostek. To
podejscie stanowi fundamentalny element zdrowia publicznego, ktdrego celem jest
utrzymanie i poprawa zdrowia w catej populacji.

Profilaktyka koncentruje sie na czynnikach determinujacych zdrowie, takich jak czynniki
spoteczne, ekonomiczne i sSrodowiskowe. Mozna jg podzieli¢ na trzy poziomy: profilaktyke
uniwersalng, selektywnga i wskazana.

Profilaktyka uniwersalna:

Skierowany jest do ogétu spoteczenstwa, w tym do oséb, ktére jeszcze nie zaczety uzywac
substancji psychoaktywnych, a jego celem jest zapobieganie ich uzywaniu, zanim sie
pojawi. Koncentruje sie na budowaniu $wiadomosci, nauczaniu umiejetnosci zyciowych i
promowaniu zdrowych zachowan.

Przyktady: Programy szkolne, ktdre ucza dzieci i mtodziez o zagrozeniach zwigzanych z
narkotykami i alkoholem oraz zachecajg do podejmowania pozytywnych decyzji (np.
programy takie jak LifeSkills Training). Kampanie zdrowia publicznego, ktére podnosza
Swiadomos¢ na temat zagrozen zwigzanych z naduzywaniem substancji psychoaktywnych,
takie jak reklamy antynikotynowe lub kampanie majace na celu ograniczenie spozycia
alkoholu przez osoby nieletnie. Programy edukacyjne dla rodzicéow, ktdre wyposazajg
rodzicéw w strategie pomagajace ich dzieciom opierac sie presji rowiesniczej i skutecznie
sie komunikowaé.

Prewencja specyficzna:

Program skierowany jest do osdb lub grup o podwyzszonym ryzyku uzywania substancji
psychoaktywnych ze wzgledu na pewne czynniki ryzyka (np. rodzinne wystepowanie
uzaleznien, zycie w S$rodowisku wysokiego ryzyka, presje réwiesnicza, problemy ze
zdrowiem psychicznym).

Celem jest wczesna interwencja, zanim uzywanie substancji psychoaktywnych stanie
sie nawykowe lub szkodliwe.

Przyktady: Poradnictwo i wsparcie dla mtodziezy z grup ryzyka, takiej jak osoby
mieszkajgce w S$rodowiskach o wysokim narazeniu na narkotyki lub alkohol.
Programy badan przesiewowych w szkotach lub spotecznosciach, ktére identyfikuja
osoby wykazujgce wczesne oznaki uzywania substancji psychoaktywnych lub
zachowan ryzykownych. Mentoring réwieéniczy lub programy pozalekcyjne majace
na celu zapewnienie bezpiecznych i ustrukturyzowanych zajeé¢ dla nastolatkéw z

obszarédw wysokiego ryzyka.




Profilaktyka dedykowana:

Skierowana do o0sdéb, ktére juz uzywajg substancji psychoaktywnych lub u ktérych
rozwinety sie zaburzenia zwigzane z ich uzywaniem.

Celem jest redukcja szkdd, zapobieganie eskalacji uzywania i wspieranie powrotu do
zdrowia w celu zminimalizowania dfugoterminowych negatywnych skutkéw.

Przyktady: Programy rehabilitacyjne oferujgce terapie, poradnictwo i wsparcie medyczne
osobom zmagajgcym sie z uzaleznieniem (np. leczenie stacjonarne lub ambulatoryjne).
Strategie redukcji szkdd, takie jak programy wymiany igiet lub zapewnianie naloksonu w
celu zapobiegania przedawkowaniu opioidéw. Programy zapobiegania nawrotom, w tym
grupy wsparcia, takie jak Anonimowi Alkoholicy (AA) lub Anonimowi Narkomani (NA),
ktére pomagajg osobom utrzymac trzezwos¢.

Kogo uznaje sie za mtodego dorostego?

Za mtodego dorostego uwaza sie zazwyczaj osobe w wieku od 18 do 25 lat, cho¢ niektore
definicje rozszerzajg ten wiek do okoto 30 lat. Etap ten oznacza

przejscie z okresu dojrzewania w petng dorostos¢, obejmujgc rézne doswiadczenia
zyciowe, takie jak wejscie na rynek pracy, kontynuowanie nauki, rozwijanie

relacji spotecznych i zdobywanie niezaleznosci.

W literaturze mtodziezowej literatura piekna jest zazwyczaj skierowana do
czytelnikéw w wieku od 12 do 18 lat, cho¢ czesto trafia réwniez do starszych
odbiorcéow. Jednak pod wzgledem etapdéw zycia, mioda dorosto$¢ zazwyczaj
rozpoczyna sie po okresie dojrzewania, czesto koncentrujac sie na wczesnych
obowigzkach dorostego cztowieka i rozwoju osobistym.

Znaczenie interwencji profilaktycznych

Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO) choroby i schorzenia niezakaine
odpowiadajg obecnie za 60% wszystkich zgondw na Swiecie. Zgony te nie sg spowodowane
infekcjami, ale warunkami $rodowiskowymi i spoteczno-ekonomicznymi, praktykami
przemystowymi i decyzjami dotyczacymi stylu Zzycia, w tym uzywaniem substancji
psychoaktywnych. Rosngca $wiadomos¢ chordb niezakaZznych zwigzanych z praktykami
przemystowymi i stylem zycia skfonita kraje do opracowania i wdrozenia polityk
profilaktycznych i interwencji, majacych na celu wspieranie rozwoju psychospotecznego. W
tym kontekscie strategie promocji zdrowia stanowig waziny sposéb angazowania i
wzmacniania pozycji jednostek i spotecznosci w zakresie wyboru zdrowych zachowan i
wprowadzania zmian, ktére zmniejszajg ryzyko rozwoju takich chordb i tagodza wszelkie
inne wyzwania dla zdrowia. Znaczenie wprowadzania interwencji profilaktycznych
opartych na dowodach naukowych do rodzicéw, szkét, przedsiebiorstw i medidow jest
uznawane za bardzo istotne. Dziatania profilaktyczne uzupetniajg promocje zdrowia, ale
roznig sie tym, Zze obejmujg konkretne dziatania, ktére koncentrujg sie na
modyfikowalnych czynnikach ryzyka i czynnikach ochronnych, ktére uwaza sie za

powodujgce lub tagodzace zty stan zdrowia.




Woreszcie, profilaktyka ma szerszy cel: wspieranie zdrowego i bezpiecznego rozwoju dzieci i

mtodziezy, aby mogli oni rozwijaé swoje talenty i potencjat. Osigga sie to poprzez
pomaganie im w nawigzywaniu pozytywnych relacji z rodzing, szkofa, réwiesnikami,
miejscem pracy i spoteczeristwem.

Wykluczenie spoteczne:

Definicja: ermin wykluczenie spoteczne opisuje sytuacje, w ktdrej niektdrzy cztonkowie
spoteczenstwa nie majg dostepu do ustug i praw, ktére inni uwazajg za oczywiste.
Trudnos¢ ta prowadzi do marginalizacji duzych grup spotecznych, poniewaz nie majg one
dostepu do edukacji, opieki zdrowotnej, systemdéw opieki spotecznej i elementdéw
infrastruktury, takich jak prad i czysta woda. W konsekwencji wykluczone spotecznie grupy
0sb6b nie majg takich samych praw cztowieka jak reszta populacji.

Przyczyny: Ludzie mogg by¢ wykluczeni ze spoteczeristwa z réznych powoddéw. Moga
naleze¢ do mniejszosci etnicznej, ktéra spotyka sie z dyskryminacja, takiej jak Romowie,
uchodzcy i imigranci, lub moga mie¢ niepetnosprawnos¢ fizyczng lub psychiczng, ktéra
utrudnia lub uniemozliwia im dostep do rézinych mozliwosci. Cztonkowie spotecznosci
LGBT+ mogg znajdowal sie w tej kategorii, poniewaz odmoéwiono im dostepu do
niektérych miejsc. To tylko niektére z kategorii, ktére mogg zosta¢ wykluczone. Pte¢ moze
rowniez stanowi¢ czynnik wykluczenia spotecznego, podobnie jak geografia, religia czy
pochodzenie etniczne. Teoretycznie wszyscy mozemy byé ofiarami  wykluczenia
spotecznego, czasami w naszym zyciu. Nalezy podkresli¢, ze czynnikiem bardzo istotnym
dla wykluczenia spotecznego jest ubdstwo. Osoby zyjgce w ubdstwie sg zazwyczaj bardziej
wykluczone spotecznie niz osoby, ktdre nie borykajg sie z tego typu problemami. Kiedy
ludzie nie majg godziwej pracy, zazwyczaj nie majg dostepu do dobrego systemu edukacji i
opieki zdrowotnej, a ich gtos zazwyczaj nie jest styszalny i nie majg oni mozliwosci
wptywania na sytuacje polityczna i gospodarczg wokét nich.

Co mozemy_ zrobi¢, aby pomdc: Sposobem na rozwigzanie problemu wykluczenia

spotecznego jest budowanie bardziej inkluzywnych i tolerancyjnych spotecznosci. Rzgdom
nalezy stale przypominaé, ze muszg tworzy¢ prawa i regulacje, ktére umozliwig wszystkim
ludziom uczestnictwo w spoteczeristwie na rownych i godnych zasadach. Powinny tworzy¢
»sieci bezpieczenstwa”, aby ludzie mieli alternatywe w obliczu trudno$ci zyciowych, takich
jak powazna choroba czy utrata pracy.

Ponadto system edukacji powinien jasno okresla¢ kierunek budowania

poczucia empatii i tolerancji wobec mtodych ludzi. Szkoty, uniwersytety i wszystkie
srodowiska angazujgce mtodych ludzi w jakakolwiek forme edukacji powinny zawsze
przywigzywac wage do takich wartosci jak tolerancja, akceptacja i empatia. Osoby

od najmtodszych lat powinny by¢ ksztatcone w zakresie umiejetnosci osobistych i

spotecznych, ktére promuja integracje, tolerancje i empatie.




Woreszcie, wszelkiego rodzaju organizacje, a zwtaszcza organizacje spoteczne, powinny

zawsze dziata¢ na rzecz walki z wykluczeniem spotecznym na wszelkie mozliwe sposoby.
Jest to kwestia, ktéra zawsze musi by¢ priorytetem.

Wykluczenie spoteczne i mtodzi dorosli: Wykluczenie spoteczne moze dotyczyé oséb w
kazdym wieku, ale powoduje dodatkowe problemy u mtodych dorostych (18-25 lat).
Istnieje pewna liczba mtodych oséb, ktére nie ksztatca sie, nie pracujg ani nie szkolg sie
(NEETS). Przynaleznos$¢ do tej grupy wigze sie z kilkoma trudnymi problemami, takimi
jak ubéstwo, zazywanie narkotykdéw, marginalizacja, stygmatyzacja.

Kluczowe jest zaprojektowanie i wdrozenie interwencji, ktdre rozwigzg te problemy i
pomoga ludziom wrdci¢ na wiasciwg droge, aby unikng¢ trudnosci zaréwno osobistych,
jak i spotecznych.

Wzmocnienie pozycji personelu pracujacego przy prewencji

Definicja: Osoby pracujgce w dziedzinie zdrowia psychicznego sg bardziej narazone na

rozwdj syndromu wypalenia zawodowego. Oznacza to, ze moga straci¢
zainteresowanie praca, stopniowo sie wycofuja, czujg sie mniej zmotywowane i wierzga,
ze nic sie nie zmieni na lepsze. Aby unikna¢ takich sytuacji, musimy skupié¢ sie na
wzmacnianiu umiejetnosci personelu, zanim wystgpi syndrom wypalenia zawodowego.
Sposoby wzmacniania pozycji ludzi: Praca z grupami wrazliwymi spotecznie i
wykluczonymi moze by¢ naprawde wymagajgca. Jedng z najbardziej pomocnych
technik jest spotykanie sie z kolegami pracujacymi w tej samej dziedzinie i wymiana
dobrych praktyk. W ten sposéb ludzie moga dzieli¢ sie swoimi doswiadczeniami,
poréwnywac¢ swoje metody i techniki i ostatecznie osiggnaé rezultat, ktéry dziata
lepiej. Innym sposobem na wzmochienie pozycji osdb pracujgcych w wymagajacej
dziedzinie grup wrazliwych i wykluczonych spotecznie jest dbanie o ich potrzeby. A
konkretnie o ich potrzebe wiezi, przynaleznosci i zrozumienia. Socjolodzy twierdzg, ze
nie mozna da¢ komus$ czego$, czego sam nie posiadasz. Dlatego zapewnienie
pracownikom poczucia wiezi i przynaleznosci jest koniecznoscia, a nie luksusem.
Seminaria i warsztaty, ktérych celem jest zjednoczenie grupy i zaspokojenie potrzeb w
zakresie budowania wiezi, moga by¢ bardzo pomocne w tym zakresie. Ponadto, bardzo
pomocne jest przywrécenie ludziom poczucia sensu, ktére mieli, gdy po raz pierwszy
wchodzili do branzy, a ktére mogli utraci¢ w trakcie swojego doswiadczenia
zawodowego. Idea pomagania innym i oferowania im lepszych mozliwosci zyciowych
jest rowniez bardzo wazna dla personelu.
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Czynniki ryzyka bycia osobg NEET (IT)

Od wielu lat staramy sie udziela¢ odpowiedzi mtodym dorostym, ktérzy szukajg swojego
miejsca w spoteczenstwie. Wdrazane sg rézne metody i strategie, aby pomdc im w
zdobyciu odpowiedniego wyksztatcenia i umiejetnosci, ktére pozwolg im staé sie
odpowiedzialnymi, niezaleznymi i odnoszacymi sukcesy dorostymi.

By¢ moze luka miedzy wiedza na temat rozwoju indywidualnego a tym, czego $rodowisko
wymaga od mtodych dorostych poza szkota lub doswiadczeniem zawodowym, nie
przyczynia sie do zmniejszenia liczby oséb NEET w naszym spofeczenstwie.

W ztozonym i szybko rozwijajacym sie swiecie, z jakim zmagaja sie obecnie mtodzi dorosli,
osobom o mniejszych zasobach rodzinnych, spotecznych lub ekonomicznych, czasami
trudno jest doceni¢ edukacje lub szkolenie jako droge do rozwoju osobistego lub
dobrostanu. Brak skutecznych strategii wdrozonych w tym obszarze sprawia, ze mtodziez
jest zdezorientowana i pozostawiona samym sobie lub niezdolna do podejmowania
decyzji, ktére mogtyby pomdc jej w osiggnieciu niezalezno$ci. We Wtoszech oznacza to
dtugi okres pozostawania w rodzinie, co tworzy btedne koto.

Mtodzi dorosli wczesnie opuszczg szkote, aby podjgé pierwszg oferowang im prace, nie
zwazajac na ich potencjat ani osobiste stabosci, beda zalezni od swoich rodzicéw, a w
niektérych przypadkach zaczng angazowac sie w dziatalno$é przestepcza.

Pierwotna historia edukacji w rodzinie wydaje sie odgrywaé¢ wazng role w zdobywaniu
wyksztatcenia przez nowe pokolenia. Badania przeprowadzone przez Caritas pokazujg,

ze osoby o niskim wyksztatceniu pochodza z rodzin, ktére zakorczyty nauke w mtodym
wieku

(szkota podstawowa). Tylko 8% mtodych dorostych, ktérych rodzice nie ukonczyli

szkoty, osiggneto wysoki poziom wyksztatcenia. (Caritas - La poverta in Italia).

Naturalng konsekwencjg braku niezaleznego zycia w rodzinie, w ktdrej sie wychowali,
bytoby poczucie frustracji i niskie poczucie wtasnej wartosci, ktére prawdopodobnie
doprowadzg do wykluczenia spotecznego. Niedawny raport Eurostatu (listopad 2019 r.)
na temat wykluczenia spotecznego pokazuje, ze Wtochy nalezg do krajéw, w ktérych nie
tylko mtodzi dorosli mieszkajg z rodzicami, ale nawet osoby w wieku 25-34 lat nadal
mieszkajg z rodzicami.

Badania te pokazujg rowniez, ze w przypadku oséb NEET (niepracujacych, nieuczgcych
sie i nieszkolgcych) réznica miedzy ptciami miedzy mezczyznami a kobietami pogtebia sie
w grupie starszej (25-29 lat). Wraz z wiekiem mtode kobiety nie pracuja, nie ksztatca sie
ani nie szkola. ,Ten schemat moze byé powigzany z rosngca liczbg kobiet odktadajacych
urodzenie dziecka, niskim odsetkiem mezczyzn przerywajacych kariere zawodowg, aby
pomdc w wychowaniu rodziny, oraz szeregiem trudnosci, z jakimi borykajg sie kobiety
pragnace pofaczy¢ kariere zawodowa z rolg matki” (Eurostat. Statystyki dotyczace

mtodych oséb niepracujacych, nieksztatcacych sie ani nieszkolgcych sie).




Kobiety z niskim wyksztatceniem, a co za tym idzie, dobrymi perspektywami na rynku

pracy, maja ograniczone mozliwosci niezaleznosci i utrzymania siebie i swoich dzieci. Jest
to szczegdlnie istotne w trudnych zwigzkach z przemocowym partnerem. Niska
samoocena, poczucie, ze nie zastugujg na lepszy styl zycia i poczucie, ze nie pasujg do
zadnego innego S$rodowiska, negatywnie wptywaja na Zzycie towarzyskie i zdrowie
psychiczne kobiet.

Im diuzej mtodzi ludzie pozostajg w stanie NEAT, tym wieksze jest ryzyko popadniecia w
stan gtebokiego bezrobocia. Trudnosci ze znalezieniem satysfakcjonujacej pracy,
doswiadczenie zawodowe, pogorszenie osobistych mozliwosci i potencjatu prowadza w
wielu przypadkach do depresji. Poszukiwanie satysfakcji i tatwych rozwigzan kryzyséw
ekonomicznych prowadzi réwniez do problemdéw z hazardem i naduzywaniem substancji
psychoaktywnych. Zazwyczaj hazard nie jest uwazany za zachowanie ryzykowne wsréd
dzieci, mtodziezy ani wsrdd ich rodzicdw. Typowy weekend w matym miasteczku
charakteryzuje sie czasem przebywaniem w duzym salonie gier, gdzie dzieci i rodzice moga
graé przez cate popotudnie na automatach, nie wchodzac ze sobg w interakcje.

Stopniowa utrata podstawowych elementéw socjalizacji, takich jak gry kreatywne,
interakcja z innymi dzie¢mi, gdzie moga one ustala¢ wtasne zasady gry, czy kontakt
fizyczny, nie przygotowuje odpowiednio dziecka do wejscia w ztozony swiat, w ktérym
zasady zmieniaja sie w szybkim tempie, a interakcje miedzyludzkie sg coraz czesciej
zastepowane przez technologie.

W obliczu nieustannego wysitku na rzecz znalezienia réwnowagi miedzy podstawowymi
cechami, ktére definiujg nas jako istoty ludzkie, a postepem naukowym, takim jak szybkie
zmiany na rynku pracy, niedawne pojawienie sie sztucznej inteligencji to walka, w ktérej
my, dorosli, musimy wiozy¢ wszelkie wysitki, aby pomdc mtodym dorostym nie zatraci¢ ich
istoty. Mtfodzi dorosli, ktérzy nie sg przygotowani na te zmiany, ryzykuja nie tylko trudnosci
w znalezieniu dobrej pracy, ale mogg by¢ ponownie narazeni na wykluczenie ze
spoteczenstwa.

Badanie ISTAT z 2020 roku wykazato, ze grupa NEET wychowata we Wtoszech 2 miliony
0s6b. Znaczng czesé tej populacji stanowili mtodzi dorosli obcokrajowcy, ktérzy przybyli
czasem sami. Brak odpowiedniego wyksztatcenia, a czasem nawet przekwalifikowanie, a
takze brak znajomosci jezyka wtoskiego sprawity, ze znaleZli sie w tej

kategorii. Trudnosci w znalezieniu odpowiedniej pracy, wynikajacej z umiejetnosci
zawodowych iwymagan srodowiskowych, kryzysy rodzinne oraz grupa wewnatrz NEET
zwana mtodymi dorostymi bez motywacji — osoby, ktdre juz nie szukajg pracy — uzasadniaty

wczesdniej podang liczbe. Ponownie, kobiety sg najbardziej narazone na pozostanie w
grupie NEET. We Wtoszech w 2020 roku 53% osdb NEET stanowity kobiety.




Wyglada na to, ze bycie kobietg, mtodg dorostg i obcokrajowcem daje tej kategorii

mniejsze szanse na wejscie na rynek pracy. Przyzwyczajenia kulturowe, religia i zasady
rodzinne to tylko niektdére z problemdw, z ktérymi muszg zmierzy¢ sie mtodzi dorosli, aby
odnalez¢ sie w nowym srodowisku i nie zatraci¢ swoich korzeni. Utrata cztonkdw rodziny,
tozsamosci spotecznej i miejsca z wtasnymi zasadami to trudne sytuacje, ktére same w
sobie pochtaniajg energie emocjonalng. Nietrudno sobie wyobrazi¢, jak stresujgce moze
by¢ zycie bez niezaleznosci finansowej.

Depresja jest jednym z najczestszych problemdéw ze zdrowiem psychicznym, z ktérymi
mozemy sie zmierzyé, réwniez u mtodych dorostych Wtochow, ktérzy nie ukonczyli szkoty
$redniej (NEET). Drugg strong tego stanu jest agresywne zachowanie wobec kazdego, kto
nie zareaguje w sposoéb, jakiego ci mtodzi dorosli oczekujg. W ostatnich dekadach
obserwujemy rosngcag liczbe agresywnych zachowan miedzy osobami w wieku
przedpokwitaniowym a mtodymi dorostymi, ktérzy zamiast szukaé bardziej racjonalnego
rozwigzania swoich konfliktowych relacji, dziatajg impulsywnie i

nie myslac o konsekwencjach swoich dziatan. Poczucie zagubienia moze prowadzi¢ do
agresywnych zachowan u osoby, ktéra i tak postrzega siebie w niekorzystnej sytuacji.
Uposledzenia w funkcjonowaniu spotecznym lub zawodowym mogg prowadzi¢ do
szeregu zagrozen dla rozwoju objawdw zaburzen adaptacyjnych.

Utrata mozliwosci zdobycia dobrego wyksztatcenia we wczesnych etapach zycia
(porzucenie szkoty) moze prowadzi¢ do trwatych stabosci przez cate zycie. Stabosci te mogg
wywotywac ukryte problemy z radzeniem sobie ze stresem i mogg prowadzi¢ do zaburzen
stresowych, trudnosci w zasypianiu, problemoéw z koncentracja, niepokoju ruchowego itp.

Poczucie akceptacji, przynaleznosci do grupy skfania miodych dorostych, w wielu
przypadkach, szczegdlnie tych z rodzinng historig problemdéw psychospotecznych,

do angazowania sie w dziatalno$¢ grup przestepczych i wczesnych doswiadczen z
naduzywaniem narkotykdéw i przemoca.

Z drugiej strony, jako dorosli, powinnismy zadac sobie pytanie, co nie dziata w naszej misji,
jaka jest motywowanie mtodych dorostych do radzenia sobie ze stresem na normalnym
poziomie, do doceniania

pracy jako dobrej cechy u cztowieka, nawet jesli oznacza to czasami ograniczenie czasu
wolnego,i niespetnianie wizerunku, jaki media narzucajg naszym mtodym dorostym.

Naszym obowigzkiem jest réwniez wspieranie trudnosci lezacych u podstaw probleméw
mtodych dorostych NEET.

Przeglad literatury przeprowadzony w lipcu 2024 r. doprowadzit do wniosku, ze stabe
zdrowie psychiczne, takie jak zespdt nadpobudliwosci psychoruchowej z deficytem uwagi
(ADHD), autyzm, depresja, borderline i

psychoza w dziecinstwie i okresie dojrzewania, jest silnie zwigzane z NEET.




Odsetek osdb z grupy NEET we Wtoszech maleje — 16% w 2023 r. — ale zjawisko to nadal

budzi niepokdj.

Dziatania, ktére moga pomdc w zapobieganiu ryzyku stania sie NEET:

- Zaangazowanie rodziny w edukacje i socjalizacje dziecka moze uchroni¢ przysztych
mtodych dorostych przed zostaniem NEET.

- Doswiadczenie zawodowe w trakcie roku akademickiego to wazna innowacja w
zarzadzaniu, zaréwno z edukacyjnego, jak i organizacyjnego punktu widzenia.

- Seminaria na temat ryzyka zwigzanego z brakiem projektu lub poszukiwaniem
stymulujacego srodowiska, a takze sposobdw zapobiegania chorobom psychicznym.

- Angazowanie mtodych dorostych w projekty artystyczne, muzyczne i teatralne.
Kreatywnos$¢, koncentracja, wytrwatos¢ i umiejetnosci socjalizacyjne to tylko niektoére z
korzysci ptynacych z tych dziatan.

- Zainteresowanie i znajomos¢ réznych kultur wéréd oséb z naszego otoczenia moze
pomdc kazdej grupie w budowaniu poczucia wtasnej wartosci i wartosci osobistych zamiast
jakiejkolwiek segregacji.

- Umieszczenie osoby w centrum naszych dyskusji i kazdego projektu jest prawdopodobnie
kluczem do rozwigzania problemoéw psychospotecznych, z ktérymi moze sie zmierzy¢
osoba przed uzyskaniem statusu NEET

Bibliografia:

- NEET e Immigrazione Cestim- Centro Studi Immigrazioni — Gloria Albertini — 2021 - pag.
15.

- Byond the mind: Understanding the influence of mental health on youth NNET status in
Europe — A systematic literature review. July 2024- Victoria Lindlblad, Rasmus L Ravn,
Pernille S. Gaardsted, Line E M Hansen,Fie F Lauritzen, Dorte Melgaard.

- Statistics on young people neither in employment nor in education or training. Eurostat.

- Young Italian NEETs (Not in Employment, Education or Training) and t6he influence of
Their Family Background — Sara Alfieri-Emiliano Sironi- Alessandro Rosina and Daniela

Marzana-
- L’Arte che Cura: Le potenzialita del fare arte nel processo di crescita degli adolescenti.
Carolina Rochi- Robert Vitali- June 2021.




