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WPROWADZENIE

Celem artykulu jest przedstawienie koncepcji oczekiwan zwigzanych z piciem al-
koholu. Pojecie oczekiwan wystepuje w teoriach psychologicznych od ponad stu lat
(15). Jednak dopiero w ciagu ostatnich dwudziestu lat zyskalo popularno§é wsréd
badaczy zajmujacych si¢ problematyka picia i naduzywania alkoholu. Termin ocze-
kiwania wobec alkoholu (,,alcohol expectancies™} oznacza oczekiwania dotyczace
bezposrednich skutkow picia alkoholu.

Pierwsza czg$¢ artykulu dotyczy teorii oczekiwan. Jest to koncepcja, ktéra rozwija
sig na podstawie innych teorii poznawczych i wykorzystuje ich aparat pojgciowy. W
zwiazku z tym, pojawiaja sig watpliwoéci, czy jest ona czyms$ nowym, czy tez powie-
la my$li zawarte w innych koncepejach. Problem ten dotyczy np. rozroznienia mig-
dzy oczekiwaniami a postawami, ktore zwlaszcza w ujgeiu Ajzena i Fishbeina sa
koncepcyjnie bardzo zblizone (28). Z tego powodu, przed przystapieniem do prezen-
tacji badan po$wigconych relacji migdzy oczekiwaniami wobec alkoholu a piciem
alkoholu przez dzieci i mtodziez, omawiamy powyzszy problem. Na podstawie wy-
nikéw badan dowodzimy, Ze oczekiwania wobec alkoholu nie sa tym samym co po-
stawy wobec picia.

W dalszej czgSci artykutu koncentrujemy sie na prezentacji badan, ktore wskazu-
Ja, ze oczekiwanie pozytywnych skutkéw picia alkoholu jest czynnikiem zwigkszaja-
cym ryzyko picia alkoholu przez nastolatkéw. Dokonany przez nas przeglad pi§mien-
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nictwa po§wigconego temu zagadnieniu nie ma charakteru kompleksowego 1 wy-
czerpujacego. Skoncentrowaly$my sig przede wszystkim na badaniach, ktére wydaty
nam sig najbardziej inspirujace i nowatorskie. Pomijamy prace méwigce o prostej
korelacji migdzy oczekiwaniami a piciem alkoholu (1, 8, 9, 27), a omawiamy bada-
nia longitudinalne, ktérych wyniki wskazuja, Ze oczekiwania pozwalajg przewidy-
wac zmiany w piciu alkoholu. Przedstawiamy rowniez badania mowiace o miejscu
oczekiwan wérdd innych czynnikéw ryzyka.

W badaniach dotyczacych oczekiwan dzieci i mlodziezy zwiazanych z piciem al-
koholu, szukamy przede wszystkim informacii, ktére mozna wykorzysta¢ w dziala-
niach profilaktycznych. W wielu publikacjach sa formulowane wnioski méwiace o
potrzebie wprowadzenia do programow profilaktycznych dziatan zmierzajacych do
modyfikacji oczekiwan. Poszukiwaty$my rowniez opracowan dotyczacych skutecz-
nosci tego typu oddziatywan.

Prezentujemy wyniki badan i wnioski zawarte w ponad 20 artykutach pochodza-
cych z lat 80, i 90., gtéwnie z czasopism amerykanskich.

Definicja oczekiwan

Termin ,,oczekiwania” pojawia si¢ w réznych teoriach poznawczych, nie tylko w
tych, ktore sa wykorzystywane do wyja$niania zachowan zwigzanych z alkoholem.
Rotter (15) okreslat oczekiwania jako spodziewane przez jednostke prawdopodo-
bienstwo okreélonego wzmocnienia bedacego wynikiem jej zachowania w danej sy-
tuacji. Zwracal uwage na generalizowanie si¢ oczekiwan na podstawie wiedzy po-
tocznej i kulturowej. Kelejni badacze dodawali do koncepcji oczekiwan nowe ele-
menty. Bolles (15) podkreslal, ze nic musza one byé wynikiem wiasnych zachowan,
ale efektem obserwacji zachowan innych, Bandura (3) za$ stwierdzil, ze oczekiwania
odnosza si¢ zardwno do wyniku dzialania, jak i przekonania o wlasnej skutecznosci
w jego osigganiu i subiektywnej oceny uzytecznoéci.

Wspolczesna definicja oczekiwan, sformutowana przez Goldmana (17) nawiazuje
do koncepcji schematow poznawczych. Schematy poznawcze s3 to zakodowane i
przechowywane w umysle okreélone informacje oraz wzory przetwarzania tych in-
formacji. Moga one dotyczy¢ typow 0s6b, cech Iub sekwencji zdarzen (skrypty).
Schematy poznawcze odgrywaja znaczacq rolg w regulacji zachowan: odzwiercie-
dlaja okreslone fragmenty rzeczywistosci, ulatwiajg poznawanie tego fragmentu $wia-
ta, do ktérego sig odnosza i determinuja podjgcie okreélonych dziatan (30, 32).

Schematy poznawcze ksztaltuja sig od urodzenia (a wediug niektérych, nawet w
okresie prenatalnym) w oparciu o dodwiadczenia spofeczne i doznania wewnetrzne
jednostki. Powtarzajace si¢ spostrzeganie zwiazku miedzy zachowaniem a jego skut-
kiem prowadzi do przechowania w pamigci informacji o wyst¢powaniu migdzy nimi
zaleznosci typu ,,jeéli — to”, Te zgromadzone w pamigei informacje wplywaja na
podejmowanie decyzji co do przyszlych zachowan. Aktywizacja schematéw moze
przebiegaé¢ w spos6b automatyczny (bez §wiadomego zamiaru, bez werbalizacji, bez
koniecznosci przerywania podjetej wezesniej aktywnosci poznawcze]) lub kontrolo-
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wany (17, 31). To, ktory ze schematéw poznawczych zakodowanych w umysle zo-
stanie w danej sytuacji zaktywizowany, zalezy mi¢dzy innymi od oczekiwan. Ocze-
kiwanie wzmocnienia w wyniku danego zachowania w danej sytuacji sprawia, Ze
wzrasta prawdopodobienstwo podjgcia tego zachowania (26, 30).

W koncepcji oczekiwan znaczaca role odgrywaja emocje, poniewaz znaczna ¢z¢S$¢
oczekiwan odnosi sie do przewidywanych wzmocnien (pozytywnych badz negatyw-
nych). W zwiazku z powyzZszym, twércy teorii oczekiwan formutuja twierdzenia,
ktore moga budzi¢ pewne kontrowersje. Po pierwsze: uznaja emocje za element wcho-
dzgcy w sklad schematéw poznawczych na réwni z innymi informacjami. Po drugie:
traktuja teorie oczekiwan jako teorie osobowosci. Uzasadniaja to tym, Ze integruje
ona procesy poznawcze i emocjonalne, oraz Ze daje podstawy do wyjasniania zacho-
wan. Pojecie ,,oczekiwan” jest na tyle obszerne, Ze moze oznaczaé procesy wplywa-
Jace na wszystkie zachowania czlowieka. Na gruncie teorii oczekiwan, osobowoscé
mozna okresli¢ jako relatywnie stale wzory zachowania, ktére powstaja w oparciu o
sie¢ powigzan informacyjno/afektywnych reprezentowang w ukiadzie nerwowym.
W tym ujeciu oznacza to, ze oczekiwania odgrywaja znaczaca role w ksztaltowaniu
osobowosci (17).

Koncepcja oczekiwan na tle innych teorii poznawczych wyjasniajacych
picie alkoholu

Zgodnie z koncepcja oczekiwan ludzie pija alkohol dlatego, Ze spodziewajg sig w
zwigzku z tym okreslonych pozytywnych efektow. Im bardziej pozytywnych efektow
zwigzanych z piciem alkoholu ludzie oczekuja, tym wigeej i czgsciej pija.

Oczekiwania, ktore decyduja o piciu alkoholu dotycza bezpoérednich efektow pi-
cia. Ksztattujg sig poczatkowo na podstawie obserwacji picia i skutkéw picia u in-
nych osob. Obserwacje moga dotyczyc zachowan osob z najbllzszego otoczenia (np.
rodzicow, réwiesnikow), ale rowniez postaci znanych ze §rodkow masowego przeka-
zu, Formowanie sig oczekiwan zwiazanych z piciem alkoholu mozna thumaczy¢ od-
wolujac si¢ rowniez do innych mechanizméw: wiasnych wezesniejszych dogwiad-
czen zwigzanych z alkoholem (warunkowanie klasyczne), fizjolologicznego dziala-
nia alkoholu i kontekstu sytuacyjnego picia, czyli towarzystwa i migjsca (15).

Koncepcja mowiaca, ze ludzie pija alkohol dlatego, iz w ich przekonaniu wiaze
sig to z okreslona gratyfikacja, nie jest nowa. Podobny sposob rozumowania dal pod-
stawy do rozwoju wielu teorii poznawczych wyjasniajacych picie i naduzywanie al-
koholu przez miodziez i dorostych. Proba uogdlnienia mysli w nich zawartych pro-
wadzi do stwierdzenia, ze ludzie pija alkohol poniewaz poprawia on ich samopoczu-
cie poprzez wplyw, jaki wywiera na spostrzeganie przez nich wlasnej osoby i otocze-
nia. Czgs¢ teorii podkresla, Ze alkohol zmniejsza doznania negatywne, cze$é — ze
picie alkoholu stuzy przeksztatcaniu negatywnych emocji w pozytywne, a niektore
integruja oba elementy.

Do teorii akcentujacych wplyw alkoholu na redukcjg negatywnych odczud naleza,
m.in.: teoria redukeji napigcia i teoria spotecznego uczenia sig. Zgodnie z teoria re-
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dukcji napiegcia, pierwotnie sformutowana przez Congera (29) picie alkoholu zmniej-
sza poziom stresu. Cooper (11) w swoim modelu podatno$ei na stres zmodyfikowata
t¢ teorig stwierdzajac, Ze picie alkoholu stuzy redukcji napigceia u tych, ktérzy maja
wysokie pozytywne oczekiwania co do efektow picia alkoholu i preferuja unikanie
jako sposob radzenia sobie z napigciem.

Teoria spolecznego uczenia (4) opiera sig na zalozeniu, ze wysoki poziom lgku i
sposdb zachowania, ktorego charakterystyczna cecha jest unikanie, obnizaja poczu-
cie wiasnej skutecznosci (self-efficacy) czlowieka. Obserwujac zachowania innych
ludzi pod wplywem alkoholu, a takZe nabywajac wiasnych doswiadczen w tym za-
kresic, ludzie dowiaduja sig jak alkohol moze wplywaé na ich zachowanie. Przede
wszystkim stwierdzaja, Ze pobudzenie, jakie wystgpuje w poczatkowej fazie dziata-
nia alkoholu, moze wzmacnia¢ poczucie wiasnej skutecznoscei: bezposrednio, po-
przez poczucie zwigkszonej energii, odczuwanie dobrego samopoczucia lub sily;
posrednio, poprzez wplyw na spostrzeganie wiasnej skutecznosci, poniewaz thumi
odczuwanie stresu i lgku. Poza tym, picie alkoholu umozliwia przetworzenie nega-
tywnej informacji zwrotnej (np. krytycznych reakcji otoczenia) na pozytywng, co
pozwala ochroni¢ spostrzegany obraz wiasnej osoby.

Jedna z teorii méwiacych o wplywie alkoholu na przetwarzanie uczu¢ negatyw-
nych na pozytywne jest koncepcja Hulla znana jako Self Awareness Model (29).
Wedlug Hulla, mechanizm dziatania alkoholu na procesy poznawcze polega na tym,
ze alkohol obniza poziom samo$wiadomosci. Dzieje sig tak dlatego, Ze zmniejsza on
mozliwos¢ krytycznej oceny zachowan biezacych 1 wezesniejszych. W tym ujeciu,
alkohol jest zrodtem ,,psychologicznej ulgi” poniewaz nie dopuszcza do negatywnej
oceny wiasnych zachowan. Z kolei Marlatt (29), w swoim modelu oczekiwan stwier-
dza, ze ludzie uczg sie oczekiwaé pozytywnych, krotkoterminowych skutkow picia
alkoholu. Pierwsza faza dzialania alkoholu — faza pobudzenia, stwarza podstawy dla
pozytywnych oczekiwan dotyczacych skutkoéw picia alkoholu. Rzeczywistos¢, spo-
strzegana przez osobe czgsto 1 w duzych ilosciach pijaca alkohol, zaweza sig do ,,tu i
teraz”. Alkohol nie tylko uwalnia jg od przykrych wspomnien z przesziosei, ale row-
niez od leku przed przyszlymi negatywnymi konsekwencjami picia. Koncepcja od-
wolujaca sie do zasad teorii atrybucji (Self -Handicapping Theory) stwierdza, ze
osoby, ktdre sg niepewne swoich kompetencji w pewnych sytuacjach pija alkohol,
poniewaz chca, by antycypowana przez nie porazka byla przypisana skutkom picia, a
nie im samym (29). Picie alkoholu pelni wige w tym przypadku funkcjg ochronng
wobec pozytywnego, ale chwiejnego obrazu wlasnej osoby.

Koncepcja oczekiwan alkoholowych integruje elementy zaczerpnigte z wyzej
wymienionych teorii, Wyja$nia mechanizm picia alkoholu poprzez odwolywanie sig
do tego, czego pijacy oczekuje w wyniku picia. Nawiazujac do teorii spolecznego
uczenia sig (4), mozna powiedzie¢, ze oczekiwania alkoholowe ksztaltuja sig, zanim
cztowiek sam zacznie pi¢ alkohol, w wyniku obserwowania u innych, okreslonych
efektow picia. Qczekiwania zwigzane ze skutkami picia alkoholu dotycza ulatwione-
go relaksu i odprezenia sie, czyli redukeji napigeia (co mozna fatwo powigzaé z teo-
ria redukcji napiecia i modelem Cooper). Innym elementem oczekiwan jest spodzie-
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wany wplyw picia alkoholu na ogélnie bardziej pozytywny odbidr wraze i doswiad-
czen (co nawiazuje do koncepcji Hulla). Z kolei z modelem Marlatta mozna wiazac fakt,
ze w koncepcji oczekiwan akcentowane sa krotkoterminowe skutki picia alkoholu.

Oczekiwania a postawy wobec alkoholu (w ujeciu Ajzena i Fishbeina)

Teoria oczekiwan ma wiele wspélnego z innymi teoriami poznawczymi. Problem
teoretycznego i empirycznego zroznicowania dotyczy zwlaszcza oczekiwan wobec
~ alkoholu i1 postaw wobec picia. Na przykiad, zgodnie z teorig racjonalnego dziatania,
oczekiwania wobec alkoholu sa tozsame ze spostrzeganymi konsekwencjami zacho-
wania, ktére leza u podstaw postawy wobec picia (28). Zgodnie z modelem Ajzena
(2, 19) zachowanie bezposrednio wynika z intencji. Intencje sa wypadkowsa indywi-
dualnej postawy wobec danego zachowania, spostrzeganych norm spotecznych oraz
»spostrzeganej kontroli behawioralnej”. Spostrzegana kontrola behawioralna ma tez
bezposredni wplyw na zachowanie. Ten ostatni konstrukt teoretyczny jest koncep-
cyjnie zblizony do pojecia wlasnej skutecznoéci Bandury (4) i jest uwarunkowany
przeszlymi doswiadczeniami i spostrzegang zdolnoscig pokonywania przeszkod.

Ponizej przedstawiamy badania, w ktorych pojawil sig problem zréznicowania
migdzy oczekiwaniami a postawami.

Christiansen i Goldman (9) stwierdzili, ze oczekiwania wobec alkoholu miodziczy
w wieku od 12 do 19 lat sa predyktorami picia alkoholu. Funkcjonuja one niezaleznie
od innych zmiennych, w tym tez od postawy wobec picia. Z kolei Leigh (23), badajac
zwigzek migdzy postawami, oczekiwaniami i piciem alkoholu u 0s6b dorostych stwier-
dzil, Zze chociaZ oczekiwania pozwalaja przewidzie¢ picie alkoholu, to jednak nie-
wicle wnoszg, gdy przewidywania dotyczace picia alkoholu sa oparte na pomiarze
postawy wobec picia.

Badanie, ktore chcemy oméwic szerzej, dotyczy poréwnania teorii planowego za-
chowania Ajzena i teorii oczekiwan. Praca Wall i wsp. (28) miala na celu sprawdze-
nie, czy dofaczenie zmiennej oczekiwania wobec alkoholu poprawia moc predykeyj-
ng modelu opartego na teorii planowego zachowania. W badaniach uwzgledniono
zmienne najwazniejsze dla tej koncepcji: postawg wobec picia ,,zbyt duzo”, spo-
strzegane normy spoleczne, z uwzglednieniem ich czgsci skladowych, czyli subiek-
tywnie odbieranych oczekiwan innych ludzi wobec wilasnej osoby i motywacji do
postepowania zgodnie z tymi oczekiwaniami oraz spostrzegana kontrolg behawioral-
ng. Oczekiwania wobec alkoholu byly mierzone za pomocg kwestionariusza ztozo-
nego z 28 stwierdzen mdwiacych o pozytywnych lub negatywnych skutkach picia
alkoholu. Badani kazdy z efektow picia oceniali na 5-punktowej skali od ,,bardzo
zly” do ,,bardzo dobry™.

Wizystkie wyzej wymienione zmienne byly predyktorami intencji picia ,,zbyt duzo”
oraz picia ,,zbyt duzo”. W badaniu wziglo udziat ponad trzystu studentéw (odsetki kobiet
i mezezyzn byly zblizone), ktorzy deklarowali, Ze pija alkohol przynajmniej raz w mie-
sigcu. Analizy statystyczne byly prowadzone osobno dla kobiet i mezczyzn (ze wzgledu
na wystgpowanie migdzy nimi istotnych réznic w czestosei picia i ilosci wypijanego
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alkoholu). Do rownania regresji hierarchicznej zmienne byty wprowadzane kolejno we-
dug wartosci wspdlczynnikéw korelacji. Gdy analizowany byl poziom nadmiernego
picia, do modehu regresji jako pierwsza byla wprowadzana intencja picia ,,zbyt duzo”.

Wyniki potwierdzily, ze teoria planowego zachowania jest uzytecznym modelem
w przewidywaniu nadmiernego picia alkoholu. Jednak warto$é tego modelu wzrasta,
gdy dolaczone zostang do niego oczekiwania co do efektow picia alkoholu specy-
ficzne dla danej plci. Postawy byly najlepszymi predyktorami intencji picia ,,zbyt
duzo” zarowno u kobiet jak i u mgZczyzn. Jednak intencja picia ,,zbyt duzo” u kobiet
Jjest uwarunkowana nie tylko ich postawami i spostrzegang przez nie kontrolg beha-
wioralng (zmienne zwiazane z teorig Ajzena), ale rowniez oczekiwanymi zmianami
w zachowaniach spolecznych. Oczekiwania wobec alkoholu u mezezyzn nie wply-
waja na podniesienie mocy predykcyjnej modeiu wyjasniajacego intencje picia ,,zbyt
duzo” opartego na teorii planowego zachowania.

Zaréwno u kobict, jak i u mezezyzn oczekiwania wobec alkoholu sg warto$cio-
wym sktadnikiem modelu wyjaéniajacego picie (zachowanie a nie intencj¢). Oczeki-
wania mgzczyzn co do pozytywnego wplywu picia alkoholu na seks (dotyczace za-
réwno wzrostu wiasnej atrakcyjnosci, jak i silniejszego podniecenia oraz wigkszej
przyjemnoéci), oraz oczekiwania kobiet zwigzane z asertywnosécia (wigksza latwosé
przeciwstawienia si¢ innym i poczucie sity) zwigkszaja moc predykcyjna modelu
opisujacego nadmiemne picie alkoholu.

Podsumowujac powyzsze wyniki mozna powiedziec, ze zgodnie z teoria Ajzena,
intencje s najlepszymi predyktorami picia alkoholu. Postawy sg predyktorami ra-
cze] intencji picia niz zachowania polegajacego na piciu alkoholu, podczas gdy ocze-
kiwania pozwalaja przewidywadé picie (zachowanie). Wraz ze wzrostem akceptuja-
cej postawy wobec nadmiernego picia alkoholu, wzrasta intencja takiego picia. Z
kolei, im bardziej pozytywne sa oczekiwania co do zmiany zachowan spotecznych
pod wplywem alkoholu u kobiet i oczekiwania zwigzane z seksem u mgzczyzn, tym
wiegcej pija oni alkoholu. Powyzsze wyniki oraz stwierdzona w tych samych bada-
niach niska korelacja (na poziomie ok. 0,2) miedzy oczekiwaniami a postawami ozna-
cza, ze oczekiwania i postawy sg to dwa empirycznie zréznicowane pojgcia.

Prawdopodobnie oczekiwania tym roznia si¢ od postaw, zZe nie sa jedynie globalng
oceng picia alkoholu, ale dotycza wielu jego aspektéw. Oznacza to, Ze postugiwanie
sic w badaniach takim ogdlnym wskaznikiem, jakim sa postawy wobec alkoholu,
moze maskowaé znaczacy wplyw zardwno pozytywnych, jak i negatywnych oczeki-
wan co do skutkéw picia alkoholu na zachowania.

Oczekiwania wobec alkoholu jako predyktor picia alkoholu
przez mlodziez :

Jak wynika z powyzszych rozwazan, oczekiwania wobec alkoholu wnosza nowe
trefci do modeli poznawczych wyjasniajacych picie alkoholu. W zwiazku z tym,
warto jest zastanowié sig nad ich znaczeniem w podejmowaniu przez dzieci i mlo-
dziez zachowan zwiazanych z piciem alkoholu. Prezentacjg badari empirycznych
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dotyczacych oczekiwan wobec alkoholu dzieci i miodziezy rozpoczynamy od tych,
ktérych wyniki wskazuja, Zze oczekiwania sg predyktorem picia alkoholu. Ponizej
przedstawiamy badania prowadzone przez okres od roku do dwoéch lat. Ich wyniki
$wiadczg o tym, Zze pomiar oczekiwail u nastolatkéw pozwala przewidzie¢, ktorzy z
nich w najblizszej przysziosci moga mieé problemy zwiazane z piciem alkoholu. W
badaniach uczestniczyli uczniowie, ktérzy w pierwszym roku badas mieli 12-14 lat,
a wige byli w wicku, w ktérym wiele os6b rozpoczyna picie alkoholu.

Pierwsze z badan (10) obejmowalo okres jednego roku. W pierwszym pomiarze
wziglo udziat 871 uczniéw, a w drugim, czyli po roku— 637. Badania byly prowadzo-
ne metodg audytoryjng, z wykorzystaniem: Alcohol Expectancy Questionnaire —
Adolescent Form (AEQ-A) — czyli kwestionariusza do pomiaru oczekiwan, kwestio-
nariusza styléw picia oraz ankiety demograficzne;.

AEQ-A (14) jest skalg czgsto wykorzystywana w badaniach nad oczekiwaniami
miodziezy wobec alkoholu. Stosowana bywa tez jego skrécona forma lub pojedyn-
cze podskale (w dalszej czesci niniejszej pracy, przy omawianiu innych badan, bg-
dzie on wielokrotnie wspominany). Oryginalny kwestionariusz skfada sig¢ z 90 pozy-
cji, z odpowiedziami typu prawda/falsz. Wyrdznia sig w nim siedem podskal:

Skala 1: alkohol jest silnie dziatajacym czynnikiem, ktory ulatwia pozytywny od-
biér wrazen i doSwiadczen (przykladowe pytanie: ,,Picie alkoholu sprawia, ze przy-
szlo§¢ wydaje sie jasniejsza”™),

Skala 2: alkohol moze poprawic lub pogorszy¢ zachowania spoleczae (,,Picie ai-
koholu sprawia, ze ludzie staja si¢ bardziej przyjacielscy™),

Skala 3: alkohol poprawia mozliwosci poznawcze 1 motoryczne (,,Po alkoholu
fatwiej jest uprawiaé sport™),

Skala 4:alkohol wzmaga seksualnosc (,,Po alkoholu ludzie czujg sie bardziej sexy™),

Skala 5: alkohol prowadzi do zaburzet funkcji poznawczych i behawioralnych
(,,Po alkoholu ludzie staja sig nieostrozni”),

Skala 6: alkohol wzmacnia pobudzenie {,,Po wypiciu alkoholu fatwiej jest prze-
mawiac¢ do grupy ludzi”),

Skala 7: alkohol ulatwia relaks 1 zmniejszenie napigcia (,,Picie alkoholu pozwala
ni¢ koncentrowac sie na problemach domowych™).

Rzetelnos¢ poszezegdinych skal i catego kwestionariusza jest wysoka (alfa Cron-
bacha waha si¢ migdzy 0,77 a 0,86). Wyjatkiem jest skala 6, ktorej rzetelnos¢ jest
nizsza.

Kwestionariusz stylow picia (8), postuzyt w tych badaniach do okreslenia {(a} po-
ziomu picia alkoholu (kombinacja czgstoéei picia i najczedciej wypijanej ilosct alko-
holu), (b) wskaznikéw picia problemowego (suma punktéw uzyskanych w pytaniach
o liczbe probleméw zwigzanych z alkoholem: kac, luki w pamigci, problemy w szko-
le lub w domu, udziat w bojkach, zachowania niezgodne z prawem,; czgstosé upijania
sig; maksymalna dawke alkoholu spozytego przy jednej okazji; ilosé przypadkow
naduzywania alkoholu) oraz (¢) wylonienia grupy nastolatkéw zagroZonych powaz-
nymi problemami alkoholowymi, czyli tych, ktorzy w ciagn roku zmienili styl picia z
towarzyskiego na bardziej ryzykowny. Spoéréd ucznidw, ktérzy w pierwszym po-
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miarze nie mieli problemow zwigzanych z piciem alkoholu (n=550), w drugim roku
badania zostaly wyodrgbnione trzy grupy zréznicowane ze wzgledu na styl picia:
uczniowie nie majacy problemow z piciem (n=417), uczniowie zagroZeni problema-
mi alkoholowymi (n=61), uczniowie majacy wyrazne problemy alkoholowe (n=72).

Analiza korelacji wielokrotnych wykazala, ze pozytywne oczekiwania co do skut-
kéw picia alkoholu (wynik dla catego kwestionariusza AEQ-A) korelowaly na po-
ziomie okolo r=0,5 z poziomem picia alkoholu rok pdZniej (wskaznik czesto§é/ilosc).
Podobna byta korelacja oczekiwai z miarg picia powodujacego problemy oraz ze
wskaznikiem obrazujacym rozwoj problemow alkoholowych w ciagu roku objgtego
badaniem.

Szesc podskal korelowato dodatnio z poziomem picia alkoholu i jedynie w przy-
padku podskali 5, wspotczynnik korelacji byt ujemny. Wynika to z faktu, ze tylko ta
skala mowi o negatywnych oczekiwaniach (alkohol prowadzi do zaburzen funkeji
poznawczych i behawioralnych). W odniesieniu do wszystkich miar picia najlep-
szym predykiorem zmian okazata sig podskala 2 (alkoho] moze poprawic lub pogor-
szy¢ zachowania spoleczne), a po niej najlepsza byla podskala 3 mowigca o zmia-
nach w funkcjonowaniu poznawczym i motorycznym. Wspotczynniki korelaciji dla
obu tych skal (2 i 3) i poziomu picia, w pierwszym roku, badan ksztaltowaly sig na
tym samym poziomie i wynosily r=0,5. Podobnie ksztaltowaty sig wspotczynniki
korelacji skal 2 i 3 ze wskazZnikami picia problemowego (odpowiednio r=0,49
i r=0,5). Natomiast wspoltczynnik korelacji dla skali 2 i zmiany stylu picia wy-
nosit r=0,36 (dla skali 3 by! nieistotny statystycznie). Kolejne analizy statystyczne
dostarczaja przesianek wskazujacych na uzytecznosé oczekiwan przy identyfikacji
miodziezy zagrozonej rozwojem problemoéw zwiazanych z piciem alkoholu. Grupy
wyodrgbnione ze wzgledu na zmiany stylu picia w ciagu roku réznily si¢ wyraZnie
migdzy soba poziomem oczekiwan, mierzonym w pretescie, czyli gdy przedstawicie-
le wszystkich trzech grup pili alkohol réwnie czgsto i w poréwnywalnych ilosciach.
Przeprowadzona post-hoc analiza testem Newman i Keuls potwierdza, ze skala 2
najlepiej réznicuje trzy grupy uczniow. Miodziez pijgca w sposob problemowy ma
bardziej pozytywne oczekiwania wobec alkoholu dotyczace zachowan spolecznych
w poréwnaniu do mlodziezy zagrozonej problemami zwigzanymi z piciem alko-
holu. Najmniej pozytywne oczekiwania wobec alkoholu ma mlodziez niepijaca.
Pigé z siedmiu podskal pozwala wyodrebni¢ miodziez zagrozona rozwojem proble-
moéw alkoholowych.

Wyniki tych badan, mimo iz nie przesadzaja o istnieniu zwiazku przyczynowego
miedzy oczekiwaniami a piciem alkoholu, daja podstawy do stawiania takiej hipote-
zy. Nie ulega watpliwosci, Ze miodzi ludzie we wezesnym okresie dorastania, gdy
wielu z nich dopiero rozpoczyna picie alkoholu, maja sprecyzowane oczekiwania co
do skutkéw picia. Ci, ktérzy oczekuja bardziej pozytywnego wptywu picia alkcholu
na swoje zachowanie, w szybszym tempie niz pozostali nabywaja nowych do$wiad-
czen zwiazanych z piciem. Po roku roznice migdzy nastolatkami o bardziej pozytyw-
nych i mniej pozytywnych oczekiwaniach co do skutkéw picia alkoholu znajduja
wyrazne odzwierciedlenie w ich zachowaniach.
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Dane z tych samych badaf (10), poszerzone o wyniki kolejnego pomiaru po roku
(czyli obejmujace okres dwoch lat) byly przedmiotem odrebnych opracowan (26,
27). W pierwszym z nich (26) badacze zajmowali sig dalszymi analizami dotyczacy-
mi uzytecznodei oczekiwan w identyfikacji mlodziezy o wysokim i o matym stopniu
ryzyka picia alkoholu w przyszioéci. Do badan zostaly wlaczone dane od 203 ucznidw,
ktdrzy w pierwszym roku badan mieli 12-13 lat i nie pili alkoholu. Wyniki uzyskane
przez tych uczniéw w podskali 2 (,,alkoho! moze poprawi¢ lub pogorszy¢ zachowa-
nia spofeczne™) omdwionego wyzej kwestionariusza oczekiwan wobec alkcholu
(AEQ-A)zostaly podzielone w/g mediany. Wynik wyZszy od mediany by} uznawany
za wskazniki zwigkszonego ryzyka picia alkoholu po uptywie roku i dwoch lat. Wy-
nik ponizej mediany wskazywat na mniejsze prawdopodobiefnstwo rozpoczecia picia
w tym okresie. Zestawienie przewidywan opartych o wyniki uzyskiwane przez uczniow
w podskali 2 kwestionariusza AEQ-A z miarami picia alkoholu po roku pozwolito
stwierdzi¢, ze przewidywania sprawdzily si¢ w 69% a po dwoch latach w 65% przypad-
kow. Przewidywania te okazaly si¢ bardziej precyzyjne w przypadku chlopcow niz
dziewczat. Po roku u chlopcow przewidywania sprawdzity si¢ w 80% a u dziewczat
w 57%. Natomiast po dwdch latach od chwili rozpoczqcm badan odpowiednio u
chlopcow w 71% a u dziewczat w 58%.

Celem kolejnego opracowania (27) bylo stworzenie modelu zwigzku migdzy ocze-
kiwaniami spotecznymi (podskala 2 kwestionariusza AEQ-A)a piciem alkoholu przez
miodziez 12-14 letnig. Spoérdd czterech testowanych modeli zwiazku migdzy ocze-
kiwaniami a piciem, najlepszy okazal sie model wskazujacy na wystepowanie sprze-
zenia zwrotnego miedzy oczekiwaniami spolecznymi a piciem: im wyZsze sa wyj-
sciowe oczekiwania, tym wyZsze poZniejsze spozycie alkoholu, a im wyZsze spozy-
cie — tym wyzsze pdzniejsze oczekiwania co do pozytywnego wplywu alkoholu na
zachowania spoleczne.

Oczekiwania wobec alkoholu a inne czynniki ryzyka

W badaniach nad piciem alkoholu przez mtodych ludzi, czgsto wykorzystywane
sa zmienne, ktérych zwiazek z piciem alkoholu wynika nie tyle z przyjetych zalozen
teoretycznych, co z faktow empirycznych, czyli wzajemnych korelacji. Zmienne te,
okreslane jako czynniki ryzyka, mozna podzieli¢ na kilka kategorii. Najczescie] wy-
mienia si¢ czynniki genetyczne, spoleczne, osobowo$ciowe, behawioralne, emocjo-
nalno-poznawcze. Do czynnikow genetycznych naleza dziedziczne cechy neurofi-
zjologiczne i procesy biochemiczne, ktore maja wplyw na indywidulna podatno$¢ na
uzaleznienie od alkoholu. Czynniki spoteczne odnosza sig do wplywow, ktorych zro-
dtami sa: $rodowisko rodzinne, rowieénicze oraz $rodki masowego przekazu. Czyn-
niki osobowoS$ciowe uwzgledniaja te cechy, ktore zwigkszaja ryzyko wystapienia
problemow zwigzanych z uzywaniem substancji psychoakiywnych. Cechy te to: bun-
towniczo§é, impulsywnosc, poszukiwanie stymulacji, wysoki poziom lgku, podat-
nos¢ na stres, sklonnoéci do obnizonego nastroju. W grupie czynnikow behawioral-
nych znajduja si¢ zachowania, charakterystyczne dla wicku dojrzewania, ktore wspol-
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wystgpuja z uzywaniem i naduzywaniem substancji psychoaktywnych. Zachowania
te, definiowane zgodnie z teorig Jessora (21), okre§lane sa jako zachowania proble-
mowe. Do grupy czynnikéw emocjonalno-poznawczych naleza postawy, oczekiwa-
nia, przekonania i normy dotyczace substancji psychoaktywnych.

W tej czeéei artykulu przedstawiamy badania ukazujace oczekiwania na tle nie-
ktérych z wyzej wymienionych czynnikow ryzyka. Przedstawimy badania, w kto-
rych oczekiwania sa zestawiane z: wplywami rodzinnymi, podatno$cia na stres, za-
chowaniami problemowymi, zmiennymi socjo-demograficznymi (wiek, plec, religij-
nosc¢). Relacje migdzy oczekiwaniami a postawami wobec picia, czyli zmienna zali-
czang (wraz z oczekiwaniami) do czynnikéw emocjonalno-poznawczych, omowity-
$my powyzej. :

W jednym ze swoich wezesniejszych badan Smith i Goldman (26) stwierdzili, ze
oczekiwania wobec alkoholu sa lepszymi predyktorami picia alkoholu przez nasto-
latkéw niz wplywy rodzinne. Miara rodzinnych czynnikéw ryzyka byla oparta na:
wystgpowaniu choroby alkoholowej wsrdd czlonkow blizszej badz dalszej rodziny,
problemach zwiazanych z piciem alkoholu, do§wiadczaniu przez rodzicow proble-
mow wynikajacych z naduzywania alkoholu (takich jak kac, luki w pamigci, proble-
my rodzinne, problemy w pracy, problemy natury prawnej, udziat w bojkach, poran-
ne picie i picie w samotnosci), czgstosci picia alkoholu przez mamg i tatg, postawie
rodzicow wobec picia alkoholu przez dorostych. Analiza wariancji poziomu picia
alkoholu przez nastolatkéw wykazala, ze oczekiwania pozwalaja wyjasni¢ okoto 40%
wariancji zmiennej zaleznej, podczas gdy wplywy rodzinne tlumacza jedynie 3,6%.

Kolejne badania (26) potwierdzily wicksza moc predykeyjna oczekiwan w porow-
naniu z wystepowaniem W rodzinie probleméw alkoholowych. Otrzymane wyniki
wskazuja, Ze na podstawie pomiar oczekiwan mozna dokonac bardziej precyzyjne-
go oszacowania odsetka mlodziezy, ktory rozpocznie picie alkoholu, niz oszacowa-
nie oparte na czynniku ryzyka, jakim jest picie alkoholu w rodzinie. Jak opisano
powyzej, oczekiwania zwigzane z zachowaniami spolecznymi (podskala 2 kwestio-
nariusza AEQ-A) pozwalaly przewidzie¢ picie u ponad 65% nastolatkéw, podezas
gdy przewidywania oparte o wskaznik dotyczacy wystgpowania probleméw alkoho-
lowych w blizszej i dalszej rodzinie sprawdzity si¢ w 28% przypadkow (po roku) i w
27% (po dwach latach).

Inne badania dotyczyly zmiennych zwiazanych z grupg osobowosciowych czynni-
kéw ryzyka. Jedno z nich bylo oparte na modelu Cooper (11). Model ten zakiada, ze
picie alkoholu przez dorostych jest sposobem radzenia sobie ze stresem (odpreza,
poprawia nastréj, dodaje pewnosci siebie). Zwiazek migdzy tymi zmiennymi zalezy
od rodzaju oczekiwan wobec alkoholu i preferowanej strategii radzenia sobie z trud-
noéeiami: osoby, ktére oczekuja pozytywnych skutkow picia alkoholu i preferuja
unikanie jako sposob radzenia sobie ze stresem oraz odczuwaja wysoki poziom stre-
su, maja tendencjg do traktowania picia alkoholu jako sposobu rozwiazywania pro-
blemow i w zwiazku z tym wykazuja sktonno§é¢ do nadmiernego picia.

Badanie Laurent i wsp. (24) mialo na celu sprawdzenie, czy model zarysowany
przez Cooper sprawdza si¢ wérod nastolatkow. Dla poréwnania modelu zwiazku mig-
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dzy stresem, oczekiwaniami i preferowanym stylem radzenia sobie ze stresem, wy-
korzystano metodg wielokrotnej analizy regresji hierarchicznej. Badaniami objgto
prawie dwustu ucznidw w wieku od 12 do 18 lat. W pierwszym kroku do analizy
regresji jako zmienne niezalezne zostaly wprowadzone wick i pleé¢. Pozwolilo to
stwierdzi¢, Ze starsi uczniowie w wigkszym stopniu niz miodsi maja tendencj¢ do
traktowania picia alkoholu jako sposobu radzenia sobie ze stresem. Style radzenia
sobie ze stresem (koncentracja na problemie, poszukiwanie wsparcia, unikanie) oraz
oczekiwane skutki picia alkoholu byly zmiennymi niezaleznymi wprowadzonymi do
modelu w drugim kroku analiz. Ich wiaczenie do modelu pozwolilo stwierdzié, Ze
uczniowie majacy pozytywne oczekiwania wobec alkoholu, oraz ci, ktorzy preferuja
styl radzenia sobie polegajacy na unikaniu, czesciej niz pozostali pija alkohol w celu
zmniejszenia poziomu odczuwanego napigeia. W kolejnym kroku analizowano zwia-
zek migdzy parami wyzej wymienionych zmiennych niezaleznych (efekt interakeji)
a piciem alkoholu jako sposobem radzenia sobie ze stresem. [stotny okazal sig taczny
wplyw oczekiwan i stylu radzenia sobie polegajacego na unikaniu. Dalsza poprawg
mocy predykcyjnej modelu przyniosto dotaczenie zmiennej okreslajacej poziom od-
czuwanego stresu. Im wyzszego stresu do$wiadczali badani, tym czesceiej pili alkohol
w celu poradzenia sobie ze stresem.

Podsumowujac wyniki powyzszych badan mozna stwierdzié, ze model zwigzku
migdzy piciem alkoholu a stresem u nastolatkéw jest taki sam jak u osob dorostych.
Zwiazek miedzy piciem alkoholu a stresem byl silniejszy wsrod tych uczniow, ktorzy
posiadali pozytywne oczekiwania wobec efektow dziatania alkoholu i preferowali
unikanie jako strategig radzenia sobie z negatywnymi emocjami.

Badania Greenbauma i wsp. (18) byly poswigcone zestawieniu oczekiwan wobec
alkoholu z behawioralnymi czynnikami ryzyka. Ich celem bylo zbadanie roli oczeki-
wan jako predyktora picia alkoholu i zmiennej posredniczace] migdzy piciem a zmien-
nymi mowiacymi o zaburzeniach zachowania, przestgpczosci i zaburzeniach psy-
chicznych. W badaniach wziglo udziat 260 nastolatkdw, spetniajacych kryteria okre-
$lajgce zaburzenia zachowania w ciagu ostatnich 12 miesiecy (kryteria DSM-III).
Wiek badanych miescil si¢ w przedziale 11-18 lat. Wszyscy oni byli objgci opieka
specjalistyczng (albo w ramach leczenia stacjonarnego, albo specjalnych programow
edukacyjnych).

Wyniki analizy korelacji miedzy poszczegélnymi zmiennymi a piciem alkoholu
wskazuja, Zze najsilniej z piciem alkoholu korelujg oczekiwania co do lepszego funk-
cjonowania w sytuacjach spotecznych (skala 2, ze skroconej wersji kwestionariusza
AEQ-A), dla ktérych to r Pearsona wynosito 0,54. Spoérod behawioralnych czynni-
kow ryzyka najwyzej z piciem koreluja wezesniejsze i biezace zachowania proble-
mowe (odpowiednio r=0,33 i =0,29), zaburzenia opozycyjno-buntownicze (r=0,23)
i wykroczenia (r=0,20). Poza tym, oczekiwania zwigzane z zachowaniami spolecz-
nymi sa zmienng posredniczaca miedzy zmiennymi okreslajacymi zachowania pro-
blemowe a piciem alkoholu.

Badaniami, w ktérych uwzgledniono najszersza game czynnikéw ryzyka byty ba-
dania Christiansena i Goldmana (9). Przeprowadzili oni badania majace oszacowad
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teoretyczna i praktyczna warto¢ oczekiwan, w poréwnaniu z wartoscig szeroko sto-
sowanych w badaniach nad piciem alkoholu zmiennych. Uwzglednili: wiek, poziom
klasy, pleé, pochodzenie etniczne, przynalezno$é religijna, religijnoéé, zrodta wie-
dzy na temat alkoholu, szacunki badanych dotyczace picia alkoholu przez rodzicow,
rodzinny problem alkoholowy, postawy (badanych i ich rodzicéw) wobec picia, oraz
oczekiwania zwigzane z piciem {mierzone kwestionariuszem AEQ-A). W badaniach
wzigto udziat ponad 1500 nastolatkéw w wieku 12-19 lat.

Dla celéw badawczych wyrdzniono trzy niezalezne od siebie style picia alko-
holu przez mlodziez: (1) czeste umiarkowane picie ,,spoleczne” — wysoki wynik
oznaczal picie czgste, w duzych ilosciach, z tendencja do upijania sig, w towa-
rzystwie rowiesnikow, w weekendy, przed i w trakcie imprez, a niski wynik —
picie rzadsze lub niepicie; (2) picie problemowe — picie powodujace réznego
typu klopoty, np. w szkole, z kolegami, z policja, bojki; (3) picie rodzinne —
picie z rodzina w weekendy 1 w ciagu tygodnia, wezeénie zapoczatkowane i nie
powodujace probleméow.

W dwoch pierwszych etapach statystycznej analizy danych nie uwzgledniano ocze-
kiwan wobec alkoholu. Pierwszy etap mial na celu okreélenie, ktére ze zmiennych
najsilniej koreluja z poszczegblnymi stylami picia alkoholu. W drugim chodzito o
oszacowanie mocy predykcyjnej zmiennych. Wieloczynnikowa analiza wariancji
wykazata, Ze sposrod wszystkich uwzglednionych zmiennych, najsilniej zwiazane z
kazdym z trzech stylow picia sa: wiek i postawy badanych, picie alkoholu przez
rodzicow oraz religijno$¢ nastolatkdw (ta zmienna nie ma tylko zwiazku z ,rodzin-
nym” stylem picia). Najlepszymi predyktorami ,,spofecznego” i ,yodzinnego™ stylu
picia okazaly si¢ wiek respondentéw i ich postawy wobec alkoholu a predyktorami
picia ,,problemowego” — wiek i plec.

Kolejny etap badah polegat na okresleniu zwiazku migdzy stylem picia a oczeki-
waniami wobec alkoholu i predyktorami picia wylonionymi we wezesniejszych ana-
lizach. Wyodre¢bniono dwie podskale z kwestionariusza AEQ-A, ktérych dotaczenie
podnosi moc predykceyjng modeli picia alkoholu przez niodziez. Sg to skale 2 (po-
prawa zachowan spofecznych) i 3 (poprawa funkcjonowania poznawczego i moto-
rycznego). Uwzglednienie oczekiwan mierzonych tymi skalami, wraz z wiekiem i
postawami oséb badanych, pozwala lepiej przewidzie¢ rozwdj picia ,,spolecznego”.
Dolaczenie zmiennej ,oczekiwania” do wieku i pici, czyli zmiennych pozwalajacych
przewidywaé picie , problemowe”, zwigksza moc predykeyjna tego modelu. Zadna z
miar oczekiwan nic nie wnosi do modelu okreélajacego picie ,,rodzinne”.

Oczekiwania wobec alkoholu a oddzialywania profilaktyczne

Wyniki cytowanych badan §wiadcza o zwiazku oczekiwan wobec alkoholu z za-
chowaniami nastolatkéw. W zwiazku z tym kolejne pytanie, na ktore staramy si¢
odpowiedzie¢, dotyczy tego, jak ksztaltuja sie pozytywne oczekiwania dzieci i mio-
dziezy co do skutk6w picia alkoholu. Omawiamy tez kwesti¢ zmian, jakie z wickiem
nastepuja w tresciach oczekiwan. Wyniki prezentowanych ponizej badan sa punktem
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wyjécia do rozwazan na temat mozliwoséci wykorzystania wiedzy na temat oczeki-
wan w programach profilaktycznych.

Alkohol jest obecny w zyciu dzieci od najmtodszych lat. Nawet jezeli wychowuja
si¢ w rodzinach abstynenckich, to alkohol widza w sklepach, reklamach, telewizji, a
skutki nadmiernego picia moga zaobserwowa¢é na ulicy, podworku, w bloku itp. Juz
dzieci w wieku przedszkolnym rozrézniaja napoje alkoholowe i bezalkoholowe. Wiek-
szo$¢ dzieci w wieku od czterech do siedmiu lat potrafi na podstawie zdjgcia okre-
§li¢, czy dany napdj zawiera alkohol (20). Rownie dobrze dzieci orientujg si¢ w skut-
kach picia alkoholu. Juz w wieku dziewigciu lat prawie wszystkie dzieci (96%) po-
trafia opisaé skutki upijania sig, przy czym czgsciej zwracaja uwagg na efekty bezpo-
érednie (37%) niz na efekty odroczone (28%), w tym uzaleZnienie (7). W tych sa-
mych badaniach stwierdzono, ze dzieci wicdz¢ w tym zakresie czerpig przewaznie z
telewizji (35%), a rzadziej z rozméw z rodzicami lub rodzefistwem (26%). Zdaniem
dzieci 70% matek 1 80% ojcow mgdy Z nimi nie rozmawiato na tematy Zwiazane z
piciem alkoholu. Tymczasem 68% matek i 76% ojcow wydaje sig, Zze prowadzito z
dzieémi takie rozmowy. Rozbieznoé¢ w wypowiedziach dzieci i ich rodzicow jest-
znaczaca. Zdaniem Casswell i wsp. (7) czgSciowo mozna ja wytlumaczy¢ niedosto-
sowaniem przekazywanych tresci na temat alkoholu do wicku rozwojowego dzieci.
‘Wiadomo, Ze dzieci gorzej zapamigtujg komunikaty opisowe, czyli wywazone, libe-
ralne, zawierajgce informacje pozytywne i negatywne lub komunikaty niespdjne, a
lepiej przyswajaja przekaz zdecydowanie negatywny typu ,,alkohol szkodzi zdro-
wiu” bez dodatkowych wyjasnien. Inne mozliwe wyjasnicnie odwoluje si¢ rowniez
do mechanizmoéw zapamigtywania uwzglgdniajac zardwno przekaz werbalny, czyli
to, co rodzice mowia, jak i przekaz niewerbalny, czyli to, co rodzice robig. Mozna
przypuszczad, ze dzieci {atwiej zapominaja, ze rodzice méwili im, ze nie nalezy pic
alkoholu, jezeli jednoczesnie majg mozliwos$é obserwowaé rodzicow pijacych alko-
hol i czerpiacych z tego jakie$ korzyéci.

Im czedciej dzieci maja mozliwos¢ obserwowad to, w jaki sposob picie alkoholu
dziala na ich rodzicéw, tym bardziej wieloznaczne {pozytywne 1 negatywne) s ich
opinie (12). Dzieci obserwujac zachowania os6b dorostych dostrzegaja zwiazek przy-
czynowy migdzy piciem alkoholu i okreslonymi skutkami. Dzieci, ktérych rodzice
pija alkohol czesto i w wigkszych ilosciach, czgiciej dostrzegaja fizjologiczne skutki
picia alkoholu. W zwiazku z tym, wieksza wage przywiazujg do opisu dziatania alko-
holu w kategoriach ,,pobudzenie-hamowanie™ niz ich réwieSnicy pochodzacych z
rodzin, w ktorych spozycie alkcholu jest mniejsze. Dzieci z rodzin, w ktorych alko-
hol jest pity w sposdb umiarkowany, cz¢éciej oceniaja picie w kategoriach ,.do-
bre-zle”. Stwierdzenie zaleznosci miedzy piciem alkoholu przez rodzicéw a spo-
sobern opisu skutkéw picia przez dzieci jest istotne o tyle, Ze wraz ze wzrostem
znaczenia przypisywanego fizjologicznemu dzialaniu alkoholu wzrasta spozycie
alkoholu (12, 13).

Wyniki powyzszych badan, wskazuja nakoniecznosé wlgezania rodzicdw do dzia-
lan profilaktycznych. Warunkiem niezbgdnym do podejmowania wspolnie z rodzi-
caini skutecznych dzialan profilaktycznych jest przekazywanie im informacji na te-
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mat alkoholu, rozpowszechnienia picia alkoholu w poszczegélnych grupach wieko-
wych, o czynnikach zwigkszajacych ryzyko siggania przez dzieci po alkohol, w tym
o roli oczekiwan wobec alkoholu. Wskazana bylaby réwniez pomoc rodzicom w
prowadzeniu rozméw z dzie¢mi na tematy zwiazane z piciem alkoholu i oczekiwa-
niami, jakie moga mie¢ dzieci, co do skutkdw picia.

Dzieci w wieku przedszkolnym i zaczynajace nauk¢ w szkotach podstawowych
maja najczesciej negatywne opinie o alkoholu i sa przeciwne piciu. Jednak z wie-
kiem ich oczekiwania ulegaja zmianie i stajg si¢ coraz bardziej pozytywne. Badania
Millera i Smitha (24) wskazuja, ze przefomowym momentem w ksztattowaniu sig
przekonan dzieci dotyczacych alkoholu jest wiek okotlo 8-9 lat. Wtedy wlasme naste-
puje skokowy wzrost pozytywnych oczekiwan wobec alkoholu.

Stwierdzenie tego faktu sklonilo badaczy do sprawdzenia, czy poprzez dzialania
profilaktyczne mozna w tym , przetomowym” dla dzieci wieku modyfikowac ich ocze-
kiwania wobec alkoholu. Kraus i wsp. (21) przeprowadzili eksperyment, ktérego
celem byla ocena zmian oczekiwan dzieci 7-9 letnich, ktore braty udziat w krotkich
oddzialywaniach profilaktycznych. Dzieci zostaly losowo podzielone na cztery gru-
py: dwie eksperymentalne i dwie kontrolne. W jednej grupie eksperymentalnej dzie-
ci ogladaty 10-minutowy film wideo, przedstawiajacy wplyw picia alkoholu na za-
chowania dorostych bioracych udzial w przyjeciu. Dwie osoby wystepujace w filmie
prezentowaty skutki nadmiernego picia — zachowywaly si¢ glosno, ghurowato, w
sposéb odstraszajacy innych. W drugiej grupie eksperymentalne) dzieciom pokaza-
no inny 10-minutowy film. Wystepowaty w nim kukietki, a gléwnym bohaterem byt
robot. Treécig filmu byla konfrontacja oczekiwan robota zwiazanych z piciem alko-
holu z jego rzeczywistymi doswiadczeniami, gdy sprébowat alkoholu. W pierwszej
grupie kontrolnej dzieciom pokazane film edukacyjny (réwniez trwajacy 10 minut)
dotyczacy skutkow przewleklego picia alkoholu, a dzieci z drugiej grupy kontrolne)
mialy normalne lekeje szkolne. Oczekiwania dzieci co do skutkoéw picia alkcholu
byly mierzone trzykrotnie: przed pokazem filmow, bezposrednio po ich zakorficzeniu
i po uplywic 4 tygodni. Wyniki eksperymentu wskazuja, ze w trzech grupach dzieci
(obu kontrolnych i jednej eksperymentalnej) nasility sig oczekiwania co do pozytyw-
nych skutkéw picia alkoholu, Wzrost pozytywnych oczekiwan w grupach kontrol-
nych jest zgodny z przewidywaniami. Badane dzieci byly w wieku, w ktérym oczeki-
wanie gratyfikacji zwiazanej z piciem alkoholu przybiera na sile. Jedynie oczekiwa-
nia dzieci z grupy, ktora ogladala film o robocie, zmienily si¢ w pozadanym kierun-
ku, tzn, staty sig mniej pozytywnc :

Wedtug autoréw, zmiany oczekiwan w grupie, ktéra ogladata ﬁlm z robotem oraz
fakt utrzymywania sie efektow tak krotkie] interwencji przez okres 4 tygodni, dwiad-
¢za 0 tym, Ze warto podejmowac dzialania profilaktyczne zmierzajace do mody-
fikacji oczekiwan juz u dzieci zaczynajgcych nauke w szkolach podstawowych.

Omawiane badanie dostarcza tez waznych wskazéwek praktycznych. Zmiana ocze-
kiwan na bardziej pozytywne w grupie dzieci, ktére ogladaty film z dorostymi boha-
terami, wskazuje, ze doro$li zawsze sq spostrzegani przez dzieci jako osoby, kidre
warto nasladowaé, nawet jezeli zachowuja si¢ w sposéb nicodpowiedni. Drugie moz-
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liwe wytlumaczenie odwoluje si¢ do ograniczonych mozliwosci krytycznego myséle-
nia u dzieci 7-9-letnich. Mozliwe, ze nie potrafia one trafnie ocenic tego, czy dorosty,
ktéry zachowuje sie hatasliwie i zaczepia innych, jest zabawny czy prostacki. Naj-
lepsze w ksztaltowaniu ddpowiednich oczekiwan dzieci wobec alkoholu wydaja sig
postacie nie wystgpujace w realnym $wiecie: roboty, kukietki itp.

Kluczowe znaczenie dla wzrostu pozytywnych oczekiwadi alkoholowych majg
zapewne zmieniajace sie z wiekiem wplywy $rodowiskowe (relatywnie miniejszy
wplyw domu, rodziny a wigkszy rowie$nikow) a takze naturalne zmiany rozwojowe,
czyli burzliwy okres dojrzewania.

W kazdej grupie wiekowej (od 7-latkéw do osob dorostych) wystepuje podobna
zalezno$é miedzy oczekiwaniami a ilo4wiadezen zwigzanych z alkoholém (tak-
ze tych wynikajacych z obserwacji). Osoby bardziej ,,doswiadczone” maja bardziej
sprecyzowane oczekiwania co do skutkéw picia niz ich rowiesnicy majgcy mniej
doSwiadczen w tym zakresie (8, 24). Stala jest rowniez zalezno$c¢ migdzy oczekiwa-
niami a wiekiem — starsi spodziewaja sig bardziej pozytywnych efektéw picia niz
milodsi. Warto w tym miejscu przypomnie¢ wnioski z wezesniej omawianych badas,
Ze pozytywne oczekiwania i picie alkoholu wzajemnie si¢ wzmacniaja. W zwigzku z
powyzszym, dzialania profilaktyczne nalezy zintensyfikowaé wobec dzieci, beg-
dacych w wieku bezposrednio poprzedzajycym okres, w ktérym zaczynaja pié
alkohol (25).

Oczekiwania 12-14-latkow nie sg skonkretyzowane. Mlodziez w tym wieku spo-
dziewa sie, ze picie alkoholu wplynie na ogéing poprawe samopoczucia. Oczekiwa-
nia miodziezy ze szk6t ponadpodstawowych sa nie tylko bardziej pozytywne niz ocze-
kiwania dzieci, ale rowniez wyraznie zroznicowane ze wzgledu na zasob wiasnych
doswiadezen (15). Mlodziez pijaca alkohol rzadko (towarzysko) ma wieksze oczeki-
wania dotyczace poprawy funkcjonowania spolecznego niz uczniowie niepijacy. Ci,
ktorzy pija alkohol problemowo (cz¢éciej | w wigkszych ilosciach), maja bardziej
pozytywne oczekiwania odnosnie do poprawy funkcjonowania poznawczego i moto-
rycznego niz ci, ktoérzy pija alkohol towarzysko. Jako konsekwencji picia alkoholu
oczekuja tez zwiekszonego podniecenia seksualnego (9).

We wspomnianych juz wyzej badaniach Dunn i Goldman (12, 13) stwierdzili, Ze
mlodsze dzieci (8-11 letnie) oceniajg skutki picia alkoholu raczej w kategoriach ,,do-
bre-zle”, podczas gdy starsi (w wieku 14-17 lat), zwracajg szczegdlnie uwagg na
farmakologiczne dziatanie alkoholu tzn. wymiar ,,pobudzenic-hamowanie”. We
wszystkich badanych grupach wickowych wystgpowala taka sama zalezno$¢ miedzy
subiektywna ocena skutkow picia a piciem alkoholu. Ci, ktorzy wigcej pija, wigksza
wage przywiazuja do fizjologicznego dziatania alkoholu.

W zwigzku z tym postulujemy, aby dzialania profilaktyczne prowadzone wobec
mlodziezy ze szkol ponadpodstawowych uwzglednialy migdzy innymi, tresci ocze-
kiwan alkoholowych. Szczegélnie wazne wydaje si¢ wzmacnianie umiejgtnosci spo-
lecznych i przekonania nastolatkéw, Ze potrafig sobie poradzi¢ w sytuacjach towarzy-
skich nie pijac alkoholu. Ponadto, w pracy profilaktycznej z grupami zwigkszonego
ryzyka, czyli mlodzieig pijaca alkohol czesto i w duzych ilosciach, zachgcamy do
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wigkszego akcentowania tego, Ze alkohol jest frodkiem hamujgeym. Chodzi o mo-
dyfikowanie ich oczekiwan co do pobudzajacego dzialania alkoholu na organizm.

STRESZCZENIE

Wyniki przytoczonych badan $wiadcza o tym, e pomiar oczekiwan pozwala w
duzym stopniu przewidzie¢ rozwoj picia alkoholu u nastolatkéw. Drugim waznym
wnioskiem jest to, ze pozytywne oczekiwania i picie alkoholu wzajemnie sig wzmac-
niaja — oczekiwanie pozytywnych efektow picia prowadzi do wigkszego picia, co z
kolei wzmacnia pozytywne oczekiwania, Ci, ktérzy oczekuja bardziej pozytywnych
skutkow picia, wyraznie szybciej niz pozostali zmieniajg sposéb picia alkoholu (pija
czgsciej 1 w wigkszych ilosciach). Ci, ktérzy nie spodziewajg sig aZ tylu pozytyw-
nych skutkow picia alkoholy, w tym samym okresie albo wcale nie zaczynaja pié
alkoholu, albo tylko w nicznacznym stopniu zwigkszaja czestoéé picia i przecietnie
wypijane ilosci alkoholu.

Wyniki badan dotyczacych oczekiwan alkoholowych dostarczaja argumentow prze-
mawiajacych za tym, ze dzialania profilaktyczne nalezy rozpoczynaé z dzieémi, za-
nim zaczna one probowac pié alkohol. Juz w okresie poprzedzajacym inicjacjg alko-
holowa dzieci majg zroznicowane wyobrazenia o tym, w jaki sposéb picie alkoholu
moze wpltywac na ich zachowania. QOczekiwanie pozytywnych skutkoéw picia moze
mie¢ wplyw na doznania dzieci w czasie ich pierwszych prob picia alkoholu. Mozna
przypuszczac, ze zgodnie z mechanizmem samospelniajacej sig przepowiedni dzieci,
ktore oczekujq pozytywnych doznah zwiazanych z piciem, wiaénie takich beda do-
Swiadczat.

Podsumowujac wyniki badan ukazujacych oczekiwania na tle innych czynnikow
ryzyka, mozna powiedzieé, Ze sg one przydatne jako miara ryzyka zwigzanego z pi-
ciem alkoholu. Dolaczenie oczekiwan do modeli picia alkoholu uwzgledniajacych
czynniki demograficzne, spoteczne, osobowoéciowe oraz emocjonalno-poznawcze
podnosi ich moc predykcyjna. Mozna przypuszczaé, ze oczekiwania s zmienna po-
§redniczaca miedzy niektorymi czynnikami ryzyka a piciem alkoholu. Taki moze by¢
na przyklad zwigzek miedzy funkcjonowaniem rodziny, zachowaniami rodzicow,
oczekiwaniami alkoholowymi dzieci i piciem przez nie alkoholu.

Na zakonczenie nalezy podkreslié, ze jakkolwick badania na temat oczekiwan dzieci
i miodziezy wobec alkoholu sa liczne, to brakuje w nich doniesien o efektach dziatan
profilaktycznych opartych o teori¢ oczekiwan wobec alkoholu. Oméwione wyzej
badanie Kraus i wsp. (21) jest jedynym, jakie znalazly§my na ten temat. W wigkszo-
§ci prac formutowane sa wskazania co do ukierunkowania oddzialywan, ale maja
one charakter ogdlnikowy. Dotycza: (1) wezesnego rozpoczynania dzialan — zanim
dzieci zaczng probowac picia alkoholu, (2) uwzglgdniania treéci oczekiwan np. w
starszych grupach wiekowych koncentrowania sig na oczekiwaniach co do pobudza-
jacego wplywu alkoholu na organizm.

Zgromadzone wyniki badan jednoznacznie wskazuja na istnienie zwigzku migdzy
oczekiwaniami a piciem alkoholu przez miodziez. Dlatego tez naturalng konsekwen-
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cja badan powinny by¢ proby wprowadzenia elementéw modyfikacji oczekiwan do
programow profilaktyki alkohplowej. Warto tez podejmowac badania, ktorych ce-
lem jest okre$lenie, jakie warunki musza by¢ spefnione, aby modyfikacja oczekiwan
przebiegala w pozadanym kierunku.

Slewa kluczowe: mlodziez, oczekiwania zwiazane z piciem alkoholu, profilaktyka

Katarzyna Okulicz-Kozaryn, Anna Borucka
Positive alcohol-related expectancies and alcohol drinking in adoelescents.
An overview of theoretical concepts and examples of studies

SUMMARY

Research findings presented in the literature indicate that assessment of alcohol
expectancies allows to predict to a large extent the development of alcohol drinking
in adolescents. Another important conclusion is that positive alcohol-related expec-
tancies and alcohol drinking are mutually reinforcing — expectancy of positive ef-
fects of drinking leads to drinking more, which in turn reinforces the positive expec-
tancies. Those who expect more positive consequences of drinking change their drin-
king style definitely faster than do their colleagues — i.e. they drink more frequently
and larger quantities of alcohol. Those who do not expect as many positive effects of
alcohol drinking at the same time either do not start drinking at all, or increase their
average alcohol intake and drinking frequency only in a very small degree.

Results of studies on alcohol expectancies provide evidence indicating that pre-
vention should be started with children before their alcohol initiation. It is already
prior to their alcohol initiation that children have differentiated ideas about how alco-
hol drinking may affect their behavior. Positive alcohol expectancies may influence
children’s experiences during their first attempts of alcohol drinking. It may be assu-
med that by the token of self-fulfilling prophecy children expecting pleasurable expe-
riences related to alcohol drinking will have just the type of experience they expect.

Summarizing research findings presenting alcohol expectancies against the back-
ground of other risk factors it can be said that expectancies may serve as a measure of
risk related to alcohol drinking. Predictive power of models of alcohol drinking inc-
luding demographic, social, personality, and cognitive-emotional factors is increased
by inclusion of alcohol-related expectancies. These expectancies can be assumed to
be a mediating variable between some risk factors and alcoho! drinking. This may be
the case as regards e.g. the relationship between family functioning, parental beha-
viors, children’s alcohol-related experiences and their alcohol drinking.

Finally, it should be emphasized that even though numerous studies are devoted to
alcohol-related expectancies in children and adolescents, nevertheless there are al-
most no reports on the effects of prevention programs based on the alcohol expectan-
cies theory. The only publication on this subject we have found was the above-di-
scussed study by Kraus et al. (21). In the majority of publications recommendations
as to interventions target are proposed, but they are rather general, and suggest that
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(1) interventions should be undertaken early, i.e. before children have tried alcohol,
and (2) contents of alcohol expectancies should be taken into account; e.g. in older
age groups interventions should focus on expectancies concerning stimulating ef-
fects of alcohol on the organism.

The collected body of evidence clearly indicates that alcohol expectancies are
related to alcohol drinking in adolescents. Thus, as a natural consequence of research
findings attempts should be made to introduce elements of alcohol expectancies
modification into alcohol prevention programs. Moreover, a promising direction of
research seems to include studies aimed at determining conditions that must be fulfil-
led so that modification of expectancies would bring the desired effect.

Key words: adolescents, alcohol expectancies, prevention

10.

1.

12,

40

PISMIENNICTWO

. Aas H, Klepp K-1,, Laberg, 1.C., Aarg, L.E.: Predicting adolescents’ intentions to drinking

aleohol: Quicome expectancies and self-efficacy. 1. St. Alcohol 1995, 56, 293-299.

. Ajzen L: From intentions lo actions: A theory of planned behaviour. W: Kuhl, J. & Beck-

mann, J. {red.) Action-Control: From Cognition to Behavior, 1985, New York; Springer-
Verlag, 11-39.

. Bandura A. Social Learning Theory. Upper Saddle River, New York; Prentice-Hall, 1977
. Bandura A. Social Foundations of Thought and Action. Engelwood Cliffs, 1986, New York;

Prentice-Hall.

. Brown S.A., Goldman M.S., Inn A.M., Anderson L.: Expectations of reinforcement from

aleohol: Their domain and relation to drinking patterns. J. Cons. Clin. Psychology 1980,
48, 419-426.

. Brown S.A., Goldman M.S., Christiansen B.A.: De alcohol expectancies mediate drinking

patterns of adulis? J. Cons, Clin. Psychology 1985, 53, 512-519.

. Casswell S., Gilmore L.L., Silva P, Brasch P.: What children know about alcohol and how

they know i, Brit. J. Addiction. 1988, 83, 223-227.

. Christiansen B.A., Goldman M.S., Inn A.: Development of alcohol-related expectancies in

adolescents; Separating pharmacological from social-learning influences. J. Cons. Clin.
Psycholegy 1982, 50, 336-344,

. Christiansen B.A., Goldman M.S.: dlcohol-related expectancies versus demographic/back-

ground variables in the prediction of adolescent drinking. J. Cons. Clin. Psychology. 1983,
51, 249-257. ‘
Christiansen B.A., Smith G.T., Roehling P.V., Goldman M.S.: Using alcohol expectancies to
predict adolescent drinking behavior after one year. ). Cons. Clin. Psychology. 1989, 57,
93-09.

Cooper M.L., Russell M., Skinner I.B., Frone M.R., Mudar P.; Stress and alcohol use: modera-
ting effects of gendes; coping and aleohol expectancies. ). Abn. Psychology. 1992, 101, 139-152.
Dunn M.E., Goldman M,S.: Modeling the development of alcohol expectancy structures in
children and adolescents. Referat przedstawiony na dorocznym zjeZdzie Research Society



Pozytywne oczekiwania wobec picia alkoholu a konsumpcja atkoholu przez mlodziez

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20,

21

22,

23,

24,

25.

26.

27.

28.

29.
30.

on Alcoholism. Czerwiec, 1995, Steamboat Springs, Colorado

Dunn M.E., Goldman M.S.: Empirical modeling of an alcohol expectuncy memory network
in elementary school children as'a furiction of grade. Exp. Clini. Psychopharmacology 1996,
4,209-217.

Goldman M.S., Christiansen B.A., Brown, S.A.; Alcoho! Expectancy Questionnaire — Ado-
lescent Form, 1982 (maszynopis)

Goldman M.S.: Expectancy Operation: Cognitive/Neural Models and Architectures (w dru-
ku). W: Kirsch (red): Expectancy, experience, and behavior. Wasingten DC: APA Books
Goldman M.S.: The alcohol expectancy concept: Applications to assessment, prevention
and treatment of alcohol abuse. Applied Prevent, Psychology 1994, 3, 131-144,

Goldman M.S,, Brown, 8.A,, Christiansen, B.A.: Expectancy theory: Thinking about drin-
king. W: H.T. Blame/K.E. Leonard (red.); Psychological theories of drinking and alcoho-
lism, New York: Guilford Press, 1987, 181-226.

Greenbaum P.E., Brown E.C_, Friedman R.M.: Alcohol expectancies among adolescents
with conduct disorder: Prediction and mediation of drinking, Addi.Behavy. 1995, 20,
321-333.

Heszen-Niejodek 1. Psychologiczne modele teoretyczne leZqee u podstaw promocji zdrowia.
W: Ratajczak i Heszen-Niejodek (red.): Promocia zdrowia. Psychelogiczne podstawy wdro-
Zen. 1997, Wydawnictwo Uniwersytetu Slaskiego, 11-33.

Jahoda G., Davies J.B., Tagg S.: Parenis’ alcohol consumpiion and children’s knowledge of
drinks and usage paiterns. Brit, ). Addiction 1980, 75, 297-303.

Jessor R.: Problem-behavior theory, psychosocial development, and adolescent problem drin-
king. Brit. J. Addiction, 1987, 82, 331-342.

Kraus D., Smith G.T., Ratner H.H.: Modifying alcohol-related expectancies in grade-school
children. I. St. Alcohol. 1994, 55, 535-542.

Leigh B.C.: Attitudes and expectancies as predictors of drinking habits: A comparison of
three scales. ). S5t. Alcohol. 1989, 50, 432-440.

Laurent J., Catanzaro S.J., Kuenzi Callan M.: Stress, alcohol-related expectancies and co-
ping preferences: A replication with adolescents of the Cooper et al. (1992) model, 1. St.
Alecohol. 1997, 58: 644-651,

Miller P.M., Smith G.T., Goldman M.S.; Emergence of alcohol expectancies in childhood: A
possible critical period. J. St. Alcohol. 1990, 51; 343-349.

Smith G.T., Goldman M.S.: Alcohol Expectancy Theory and the identification of high-risk
adolescents. J. Res. Adolescence 1994, 4, 229-247,

Smith G.T., McCarthy D.M., Goldman M.S.: Self-reported drinking and alcohol-related
problems among early adolescents: dimensionality and validity over 24 Months. 1. St. Alco-
hol. 1993, 56, 383-394.

Wall A-M., Hinson R.E., McKee S.A.: Aleohol outcome expectancies, attitudes toward drin-
king and the theory of planned behavior. J. 5t. Alcohol 1998, 59: 409-419.

Wilson G.T.: Cognitive processes in addiction. Brit. J. Addiction 1987, 82, 343-353.
Wojciszke B. Teoria schematow spolecznyveh. Struktura i funkcjonowanie jednostkowej wie-
dzy o otoczeniu spolecznym. Wydawnictwo PAN, 1986, Wroclaw, Warszawa, Krakdw,
Gdansk, Lodz

41



Katarzyna Okulicz-Kozaryn, Anna Borucka

31. Wojciszke B. Psychologia spoleczna. System poznawczy i procesy spostrzegania ludzi, Skrypty
uczelniane Uniwersytetu Gdanskiego, 1986, Gdansk.

32. Wojciszke B. Korzystanie z danych i pseudodanych przy poznawaniu ludzi. W: Xofta M.
(red.): Ztudzenia, ktore pozwalaja Zyé. PWN, 1991, Warszawa.



