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ANNOTATION
I onaHc u fRsyahaogicaksqcial and behavioral dimensions of alcohol consumption
in adol escenceo. PhDHnhhesi 2028 psyct

Structure of thesis. annotations, introduction, three chapters, general conclusions and
recommendations, list of referenc&96 sources), 4 appendices153 pages of basic texi,5
tables and figures. The findings are published ia 4cientific papers.

Keywords: risk behaviors, adolescents, alcohol consumption, psychological, social and
behavioral dimensions, risk factors, protective factpsycheeducational intervention.

The purpose of the researchtheoretical foundation and testing of the model of risk and
protective factors in alcohol abusesing this modelor the development and experimentation of
a psycheeducational interventionrpgram aimed at reducing vulnerability in terms of alcohol
consumption amongdolescentsoptimizing psychosocial functioning, increasing wading and
improving resilience in the face of age challenges and adverge-day demands

Research objectivesithe application of the scientific methodology for researching the
psychesocicbehavioral dimensions of alcohol abuse among adolescents, in order to develop anc
test a hypotheticatonceptual model of risk and protective factamgplementing anavaluating
the impact of a psycheducational intervention program aimed at increasing resilience among
adolescents and reducing the risk for alcohol ahidsatifying directions for future theoretical
and empirical research, as well as developing pacgcommendations

Scientific novelty and originality: the design and implementation of a novel epistemic
empirical platform with reference to reducing the risk of adolescent alcohol #itreiigesis offers
a unified vision of the conditions and methdlaiat make it possible to use the psyduacational
intervention progranfiAlcohol Trap® by optimizing the psychosocial functioning of adolescents,
increasing welbeing and improving resilience in the face of various situational contexts or
adverse life eents

The scientific problem solvedconsists in determining the factors that explain the individual
differences in terms of the risk for alcohol abuse and the pssmtiobehavioral profile of the
adolescent consumer, as well as in the successful deved@and implementation of the psyeho
educational intervention prografilcohol Trap® aimed at managing the negative factors that
predispose teenagers to alcohol abuse

Theoretical significance: the development and implementation of a unitary epistemic
emgrical equation that complements the concerns of researchers from various interdisciplinary
fields aimed at improving the knowledge of the effects that problematic alcohol use has on the
overall development of adolescentise researctindings are part otthe spectrum of the basic
objectives of contemporary psychological science, putting a current issue on the agenda an
offering an original way to solve.it

The applicative value of the thesisthe use of results in research that contributes to the
expanson of empirical boundaries with reference to risk predictors for adolescent alcohol abuse;
in the activity of psycheducational counseling at different levels of intervention; to the
development of other psyctemlucational counseling programs addresseadtwescents; in the
context of the initial and continuous training of specialists in the relevant field

Implementation of scientific results: development and implementation of the psycho
educational intervention progracalledfiAlcohol Trap®; elaboration and publication bfartides
in specialized journals arilcommunications and/or theses in the volumes of scientific meetings;
designing and conducting workshops with teachers and school counBelleRRomania on risk
behaviors for adolesat health and developmenr&ining of high school teaching and managerial
staffon alcohol abuse among adolescents.



AMOS
BFI

BRS
CRAFFT
CRS5
GSES
HSES-S
MHI-5
MSLSS
MSPSS
RBSH/S
RPSH/S
SPSS
YSR-A

LISTA ABREVIERILOR

Analysis of Moment Structures

Big Five Inventory

Brief Resilience Scale

Brief Alcohol andOther Drug Screening Test
Centrality of Religiosity Scal€ive items

General SelEfficacy Scale

Hare SeliEsteem Scal&chool

Mental Health Inventorp

Multidimensional Studends Li f e Sati sfact.i
Multidimensional Scale of Perceived Social Support
Risk Behaviors 8alei Health/Safety

Risk Perception ScaleHealth/Safety

Statistical Package for Social Sciences

Youth Self ReporAnxiety

on



LISTA TABELELOR

Tabelul2.1.Consi sten™a i nternt pe.nt.r.u...nsit.r.ume.r 86

Tabelul22.1 ndi catori statistici descr i pit.i.V.i...p.e88

Tabelul 2.3. Date comparativeentru riscul abuzului de alcool..............c.evuvmmeeeeeevieeieieeieeeieeeeee, 90
Tabelul24.Dat e cor.el.a Hi..on.a.l.e e 90
Tabelul 2.5. Date ale analizei de regresie nmalrtti pl £ ( VD )=...r.i.s.c..a.l 92
Tabelul 2.6. Sumarul rezultatelgpentruverificarea ipotezelor de IUCrU.....ccceeeeeeeiiiiiiiiiiiiece e, 93

Tabelul 2.7. Date brute cu privirelafe cven™a consumul.u.i...de...b.t.u 105

Tabelul28.Comp ar a "Hi i “ntre fete ‘'Hi bti e ™ L utnurc
AICOONICE. ...t a e e e 105

Tabelul29.Anal i za de r egr e.s..e..l.o.g.i.s.t..c.t...b.i.n.ami 108

Tabelul210.Asoci erea dintre riscul pentru abuz
btuturi al cool.i.c.e..(.eHant.i.o.n..t.aot.al.).. 123

Tabelul21l.Comp ar a "Hi i " npentrwabuzdHie @lcadle.....t..di.s.c.u.l................. 124
Tabelul2122 Mot i vel e consumul e Hdet b.a.ot.vo.i.a.ld).co. 126

Tabelul2.13.Dat e comparative “~n func ™ e deonsumibiiu
de bLut ur.i... AL.C.0.0 L C 127

Tabelul3.1.Domeni i Hi teme abordat e-e’dwn c@a@apcgnkela my
= 1o Yo 1] [0 o RSP PPPPPPRPPR 145

Tabelul322Rezumat ul datel or comparative ob"™Hi nt
psihce d u ¢ aGapcankle alCOOIUIAL. .............uviiiiiieeiiiiiiieeee e 150



Fig.
Fig.
Fig.
Fig.
Fig.
Fig.

Fig.

Fig.

LISTA FIGURILOR

l.1Model ul conceptual al comport al®@ma&og].l.o.r. 33
12Model ul conceptual adri inblaizultde alcodlelaborat dezutof...i.. 35

21.Di stri bu™Hi a adol escen™i | or chesti.an.a. H. 128
22.Di stri bu™Hi a adol escen™Hi | or “n....f.un.c.’Hi..e.... 130
23.Di stri bu™Hi a adol escen™Hi | or “n f un.c.lHi.e..... 130
24.Di stri bu™i a adol es c e npdituluigpentrd posibife probiedii e
referitoare la coNSUMUI dE @lCQQL...........oiiieeiiiee et e e e eaes 131
25.Di stri bu'Hi a fadoaol™H sec edre’Hirlbosreu nme iHt i | al t €€
probleme cu alcool ul THi n u...p.o.t.....r.e.n.u.n’Ha 132
3.1.Pa Hi i ur mir i "Hi “"n selectarea adol escen

e d u c aGapcankle alcooluldi, r especti v aartednlgopul decantrel 140

10



INTRODUCERE

Actual it at e a temei deicemetare In@icar®aain comportamente care se
asociazt cu riscuri pentru stnttatea, func'k
procesudezvol tbtrii "~ n gener al d180. Eendmerelconsumulut |

de substan™™He psihoactive (printre care se n

i nteres constant din parteaecempdeétutt oHtiilior
al cool ogi e, stnttate mintalt, psi hol ogi a
psi hol ogie comportamentalt etc.), precum Hi

de asisten’™™t tgsvikh oHi o gsioaxcti ,aldduca

In ultimele cincidecenii,-&8 acumul at o | i t e +a@terasatide niultipder t e
dimensiuni ale consumului de alcdd®, 48, 129, 178,239,365k n mod obi Hnui t
“"ncep st experi menderze IsaubpdtanpHeod lergal e Hre,

DeHi studiile aratt cbtcapabmuitetoeaal uezad
de al cool sau alte substan™He | e are pentr
comportamente, st "™Hint cont de posibilele c
cOnttreasct opH unile (inclusiv atunci C On
ader t) ~ nai hlb7 376] aneoai, acestéddipfotn @l b u r a "Hiimpasiiosadi 0 n ¢
dor ni experimentze, , s e w©ala ,iHotiv pentru care sunt vulnerabili la consumul

problematic care poate aDedasabsdi in@a sHeonstmp lail
temperaiin diverse ocazsocale) , trec©nd prin abuzurile acc
intervine stresupsihicacut sau presiunea din partea grupului de priegnifonsumul excesiv
(repetat episodicH i pO©nt | a de padatedceiidi "Hegaoi t b 1 epl rabibin éernea t
cu alcoolul.Acea st £  § poateipunElitnecontexte periculoagein creaean i |44 @entru
mani fest&bri emoHmporal ememt ate@edHNnaboci al e ri
mi ntaadlatp,t area | a sartci oe | &doclsegsead t e ipstabsgdd d
rolurile aHtepg3Hte | a vOrsttit adul tt

Adol escen Hi i consumt al cool pentru efect

sistemului nervos, pentryldi  ar Lt at matunt egtaa,npgnupur il

a fi accepta™ , din nevoia de socializare F
a experimenta ,,senza'Hii tari 0 sau pentru
problemele pecalee ~nt ©mpi nt [268, 35 a CGasuingl atmiziv dealcookin

r ondul adol escoenfHi bbremtepmazont £ p e,ndecanece s L r
utilizarea alcool ul ui |l a vOrste ti napseverein s e
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viitor “"n ceea ce priveHte consumul acest el

numeroase dificultt™ "~ n func™ onarea perso
[48, 107, 197] Din acest motivjnvestiga ea c Ot ma i cuprinzttoare
comportament al al consumul ui de al cool “n
"n"Hel eger ea 'Hi gest i omeivedacatida cauzgbou directe, fadterilorv e
precipia n "Hi mani festtrilor asociate Hi a efec
poate aveaCe r cet ar ea bazatt pe i nlwedtoirgacraerae f'act

adol escen Hi de abuzul sau deauy pacttaplicdilapridcare al ¢
se urmkbreHte proiectarea, i mplementarea Hi
pe care adol escdlb8Hi i Prleez epnatta “trnetz@mpdienadoct ol
acestei necesitt™Hi

Descriereas i t u a ddmeniul dé cercetareH i ifichean groblemei de cercetare.
Adol e smtaerncShéeraaadinspeic o p i bptev ©e s t g madivd penhtrt kare este
caracterizattoppritunntum&r oalee dezvolt acreeastit
peri aadtez vpooattier i f i "nsoSitiLfidai cobmisHia/lrsea uld e
vulnerabilitbLSile pe care pr oc estonbmiedt @epc @z é m

factoriderispopent ru tr aseul uniceadolegcerit28,265 d€@eiv oma ik r mu

adol escen Hi ob™i n mai t©r zi u maturitatea
precum Hi “n func'™Hi onar ea fAcestifaptfacecadghesrtC et
st efpiuedi dot’Hit ucdoi rmpi dorrti asnceamnttee , i ncl usi v utui |l i z
Hi  dr ¢19330]1 or

Studiileempiricee f ect uat e “~ n p o p ul lalitEiatarii card s preosupag n "Hi
de consumul de substanHe psihoactive "~ n rC
analize au radiografiat factori.i c adagae de o n't
consumul de alcopprecumHfactoric ar e “~ i pr ot e e aidehtifiga €Hia dtoel sets
o pal ettt | arcaacteristia mdividualeyariahilereferitoare lame d i u | f ami

sociafl caracteristactonl eetHonbmrcrndesHs®ct iex adiir
de viaHt nefavorabil e Hi ejMGk48j1a9460t289,2923G5 on a

De asemenea,auceprceeotctupoarti ides efectele pea ter

l ungul vie'Hi i, mel cexeesabvuzmdr i ocdoincs uHi der
adol escen™i |l or | e au asupra func™ ontr[48,; , a
60, 148, 239, 236, 365]

Cn literatura internaH onalt publicatt pr
i nvestigarea factorilor explicativi, ti pol
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adol escen™i | or Hi al tineedtl @area,priemmlme rdé nt
programel or de interven'™i e r ecup éArBhattacharya s ¢
[42],S. Bonino, E. CHTt eR.i nJo. HBo rSni A8t Jr @hengE .

M. D. Cana v e 'HAnthahy[78]CT.. Chunget al [82], F. M. Cost a, R. J¢
[96], A. L. Dir, R. L. Bell, Z. W. Adam&H i L. A. [HB]l vEBr shergusson
[129],J . D. Hawkins, R. HR60]RKB.tankesa® Kearks,B.almp bye.l |M
B.P. Smyth178], R. Jesso[179], L. D. Johnstoret al [188], P. M. Monti , S.
OO0 L e[a30]yF. Neest al [249], W. Peder sef7ZHi. Ro3sow vidn Bapges
Torgersen [308]M. Stolle, P-M. S ac k nisius[B43, BTH Bhomast al [351], M.
Tschornet al [355], R. Velleman[365], E. Villar et al [367], R. Whelanet al [380], C. L.

Williams, C. L. P e r r-Mortensan38E],av. B Xdpét al BO0FH . TaS .  \
RomO©ni a Hi Republica Mol dova, i nteresul pe
lucrktril e pulBleindBRjtae Mde CohstantCi nes®y92HM. C.
Copt c[@4y 8 Durgl121], G. Garag142], L. M. Lotrean, SKr e me r s , C. l onut
[213], M. Pirlogetal. [279], R. R28B9c anu Sandovici, M[314]THI f e a
Jvan Jor i s[36M]B. Whicueiat [Bd9]H. a .

Constattril eaustfuodciailligaradoddareamaliii aa peonsumu
necesitatee | abor tri i Hi a i mplementtrii progr ame

stntt oHi din c¢om@rei teke™Hi laef | 'TACHi |l arne ai scal pie
S u b st acoldidee Proggamelepreventivet r e bui e st vizeze simul't
f unc "Hdeozhdu ziHi  d e z v @lr tetcontnolul ldétorilor de riscrespectiv’. nt £ r i r
factorilor de protec™Hie "n vedaefHeda anmzee®tviol
face fa™HMt solicittrilor specifice vOrstei '}
abuall/dep e n d e 5 'Hd s d @ n "He. Aqalkza dormceptual @oa et i c £ Hi emp
Capitolul | al prezenteiteze dkoct or at , p r eeapracticajficativela cgra mesann t

referit in paragraful anterior res condus laelimitarea problemei de cercetare.

Problemadecercetarc onstt " n determinarea factoril
in ceea ce pvie Ht e riscul pentru abuzul d esoci@a| co
comportament al al consumul ui probl ematic (
el abor trii Hi I mpl ementtrii-edwrcwit i pt o gdreasm i
rezi i en He i “"n confruntarea cu circumstanHel e

abuzul de alcool.
Scopulcer cleattr prezenctanstffumdameht arHia tteesotra

modelluif act or i | or disabuzuldedcooHi "~ mr vteeletr @rai val or i f
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elaborara  Hi ex per i pngnrah a@ei ena e u pséndge’diuec acare w i netHt e
di mi nuarea Weclear aei Ipirtitv’BliHt er ©@ods b maldmib e s a
opti mi zar dgshéswrcd Hileentrcr eHt erea stbrii de
confruntarea cu pr ovwicdéHiidizz v ©r stei Hi sol.i

Obi ecti velreObectivelemtehau or i ent at demer sur il

practicapl i cati ve (interven™H onale) au fost:
VcunoaHterea gradul ui “n c aryie vederaantificte i ¢ e
dimensiunilompsihosociocomportamentalesau stama i  pu "Hi n = n acare n "Hi
s-au preocupat de problematica consumuluhdec ool "~ n popul a™Hi a de
Vaplicarea metodol ogi ei ’Ht itiemrs Hikfodeldpeteticonu i v ¢
conceptuah | f act or i | ooriindeuzrzubkcd@éli apcovkectn rC
V elaborareajmplementareahi evaluarea impactului unupr ogr am de i+nter
educat i vreducdriersaului peattu abuzul de alcddt r e Ht er i i rezil

adol escen™i | or ;

Videntificarea direc™H ilor pentru viitoar
V elaboraremanor r ecomandicrei pentru “mbunktt it ™ire:
WM opera™i onal a programelor de interwven'F
gener al , reducerii riscuril or asociate

f unc ™Hi on alidezavoltaresazdiotlievstc e n "Hi | or .

| potezt cgreneer aFrbLent at demer sul de <cercet
presupuintegnaredaa ctor i | or de r i sc ‘Hiedupative toetrdotieo r i
|l a di minuarea vulnerabilité™ii a d o logimizarea "Hi |
func™H ombriial psi to e Ht erea st Lrii de bine H
provoctrile v@iefHi .Hie ol coai ziril e

Metodologiac e r ¢ eRentrutesareamo d e | ul ui factoril orin de

abuzul de alcool in randl adol es c earedrleodi,c tiomrvidsotri gf r e c v ¢

btuturii al cool i esecictemportamental @lfconsumului de alposl, résgectiv
verificarear el a™Hi i | or de mmetcelactesti@enarelor dtandartizatere aulfostz a t
administrate “"n popula™Hi a adolescen™i | or (
Protocolul standardizatainclusi nst r ument e, dintre care patr
prezentei teze. Celelalte instrumente (cu
academict) au fost identificate "~ n |iterat
psi hol ogi ei, preluate, traduse “n |imba ror
sociocultural autohtonrval i di t atea de construct internt
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“n |l imba rom©nt ale acmisthtatrt |wtei rauza@mdzea o
confirmator AMOSQWO alpdti elaéHi mr ute ob™ nute pr

chestionare au fost exploatate utilizarstu 0 varietate denet ode st ati st i cE€

multivariate (teste comparati e , analiza de varian™HL pe- o s
parametrice, calcul area mbtri mii efectul ui,
mul tipl &, analiza de regresie logistickt bin

Noutatea Hi origtaent edahltteta dHtdemérsie taoletide ta
Hi inventarierea studiilor empirice reali z:
clari fickri conceptuale care au permis el a
protectoriina b u z u | de al cool Cemr cre@nadruela acdaonlt eastci evnt™Hi

care au fost realizamf er £t o vi ziune unitart asupra pri
posi bi | tprogramuldid & ar e taer warnu'tig€apgdele alcooluldicare este
focalizat pereduceear i scul ui pentru abuzul de alcoo
opti mi z a rktergsihdsacialea™iaodno| e s c e HiftHe t ea , st hbb u n £ tdte™H
rezi |l i en"™ei “diversecoonnftreuxnttealree as ictuua Hi onal e. sau

Rezul tatele ob™M nute care au ¢ ontconstdulni t
determinarea factorilor care exphedHbL edrfiesce
de alcool ‘Hsociggampdrtamental ahdolsscemtolui consumator pr e c um
el aborar ea Hi i mpl e me ndea n & a rpeiloe 8Hu e g@&apcankle p r ¢
alcoolulud destinatg e s t i factorilor negativic ar e~ i predispun pe a
alcool

Semni fi ca™i a t eeosrteet iacsti Dau dcactrikceeptrierail isz at e

care completeazt preocuptrile certetcet diilpec
aplicative, precum psihologia dezvolttrii,
educani emederea unei ma i bune cunoaHteri

mani festtril or asocizmadreeaHi preofbelcetneal toirc Lp ea caa
stntt t™Hi i, func™i onktrii “"n diverse context

gl obal e a WMddekesteoW®Hntbept ual al infalzultdealcodl, o r
elaboratd e cttr e autor ul tezei, poate fii ut i i
deter mi nant e abazuluidHd &l ced celcatded logre.p @ h &iHI ar

Val oarea aplicaeéein vt adicercens&tr ai tpredidiogi st
riscul ui pentru abuzul de alcool , precum 'Hi
psihoe d u ¢ aCGapcankele alcoolulai Acesteap o t fi aplicate ca baz

programe de consiliere psiteod uc at i v te craelciubprearteer epa adol es c ¢
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ceea ce priveHte consumul de al cool sau pr

adol escen™i | or care sunt vul ner abidhestiodarml d e

pentru evaluareastului pentru abuzul de alcoel| abor at Hi validat de
Hi celelalte instrumente de mkbsurare tradu
adol escen Hi pot fi util e cercetattadrtiolrors,ped

referi n’™HL.

SumarultezeiTeza este constituitkt din adnotare
Hi figurilor, | t58padiurcie),e,c dmcelewoiaipbidbéafen  r
(396surse), respectivila n e x e . Cn textul d el5thaalzedlfigari Kk it e z e |

Cn sedntHiducere aeste eviden™i att actualitate
anume dimensiunile psikgpciccomportamentale ale consumuluidealdo " n adol es
asemenea, sunt prezentate contri bu Hwiatatpe di n
probl ematica consumului de alcool “n ro©ndul

Cn baza constiatatriimpdri csatHidiliolrorpricti ce pe

intervenHi e focalizate pe prevenirea abuzul
este identificatt probl ema de cer cetzlee.
demersurilor i nvestigative de f-apgliucadat icwinc
autorul tezeilm r eal i zat, eHafodajul metodol ogic Ve
Ht i i n"Hi fict, semnificaiHi att aocetricet tHi | oal c
contribuit |l a solu™Hi onarea probl emei Ht i i 1
modal ittt ™H e de i mplementare a rezultatelor

In Capitolul 1 (,Premise teoretice alei nvesti gtri.i d-socice n s |

comportamental e asociate ¢ 0ns unoubuatiprezérgate a |l ¢
semni fica™Hi a oper aHi cmanptorda aomemd eefd teu lcwi rn efc
Hi mi nt al £ ,mipcrae caucre sHio rdai n"an Conclumiile stlidiiloa chre-awe s c e
preocupat de aspectele psihopatologice ale
raportarea | a mamtpioa ulaaneintt ta HielCensumeldatalondl @ s c e
rondul adol escen™i | or este radi ogr aldrabazde p e

s u b s talaoonli®neabuz de alcogokonsum excesiv de alcoobnsum extrem de intens de alcool

tul burare | egatt 'H.eb). gategolile inaareese imadrt cansumaiokii e
al cool ; c¢) s emmizfeilcea "Hinisltealclriini ca rdidoolsmulul ui
cronic; d) caracteriscils i ndr omul ui abstinenSei de | a co
adol escen’Hi Hi adul "Hi "n ceea ce prdicatod Ht e
referitori | a ampl oarea Hi di nami ca motivales u mt
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consumul ui de al cool f'anctro@ndulc aado |ceosncterni i
pentru tul bur&btri din spectrul consumul ui d
protectiviii)f act or i |l or de tioscpepraceml|l i aaeehhesape

s

n pl an c¢ o g,compdrtamentad moOOH ioallanl 'Hs p &AH'tliol aconsi der ;

Capitolului 1 este anodedt ppn doesmtch raili aHi f ax
ihabuzul de alcool . nAb®ndar e aa dod recseEtnit Il to |
angajtrii “n comportamente probllimaporrcmre Htce

premi sa ct anumi t-cece moagmadt erei, sttsrothsatdiatatii’ldi ia,

atitudinale, variabile social e Hi Il ndi cator
factori protectori 'Hi pot explica difer en’He
alcool n randul adolescn "Hi | or . Apoi , sunt prezentate o
tul burtrile din spectrul consumul ui de alc

incluse Th modelul elaborataracteristicile socidd e mogr af i ce (sax dlamiVv ®r

religiozitatea, rezilien™Ma, credin™Hele "~ n a
Big Five), atitudinea fa™HMt de comportamente
Hi depresia, btfapW®HraufatHbcdael yvi addti ¢ gl obal t,
prieteni, Hcoalt Hi propria persoant), indi
Hcol ar .

Capitolul 2(,,Cercetarea dimensiunilor pstsociccomportamentale aléazului de alcool

“n r ondul apiné ziscteln ' Hslcopad) , obiectivel e, |
(participan’™i i, instrumentele pentru col ect
analiza statistickt a datel or, d e mer ®ypenirul e

investigarea dimensiunilor psifemciocomportamentale ale abuzului de alcool Tn randul

adol escen™i | or ), precum 'Hi rezul tatele stu
designc or el a™Hi onal Q) r tpdtaiemtmp arnmeocdee lau | ui  f act or i | ¢
protecoriina b uz ul de alcool “n r ©ndul adol escen’
di feren™el or individual e 'Hi a valorifickridi
(subcapitolul 2.6p f ost al ocat prezent&bridi i nstrumen
admi ni strat adolescen™i |l or ~ n eibstumentecaa fost c t |

detaliate rezultatele analizelor factoriale confirmatorii prin cae sur imtt ev al uar ea
construct. De asemenea, sunt prezentate dat
aspect alPrfeizeealtiarte™i irezul t at el or e s tedictonir g ar
atitudinilorf a™HMandgej area " n comportamente care pr

psi highredibgt or i i riscul ui pentru abuzul de
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consumul ui de btuturi alcool i ce; thoderateg €)e | e

profilul psihosocicc o mpor t ament al al consumul ui de al c
Capitolul3( , , Reducerea riscului pentru abuzul
de i nt psihoedunatii «€apcanele alcoolulaioj)ust i fi ckt THi descri
programul ui d ee diunctaet ri wet-a "igir e reguserabrmeculs pentru abuzul
de alcool Hi alte substan™e ©pericul oatsrei i |

psihosocialec r e 'He tek reiaiHi d ec olmismod i daad celae sachd nl "Hit [LOHI | doer
|l or resur se 'Hi pe cel e soliaadagpttitnm ivedar sa cd
situa™H onal e sau ev eSuntprezerntate lomc tdiev eV iea "Igbr oagd e
urmkri Hi " n selectarea Hi caracteristicile
Hi de control, et apel e c aimplemantared pragramului rdent r
i nt er psibae Hiue a Capomeéle aljcoolulub, analiza impactului din punct de vedere
cantitativ Hi calitativ, respectiv interpre
| mpl ement ar ea rezul tatkRéoul tHttieilre’™Hi ¢ e-ceet
conceptual e Hi i n v e sdimengianildr psihesmciocanaantamentatetcdrev e
contribuie | a predic™Hia riscului pentru ab
al coolice “n r ondul adol escen™i |l or), prec
I nterven Haegal wr nftprriitn pcr oi ect ar ea, i mpl emer

i nt e rpegimoe Hu e aGapcankle alcoolulai) au f ost 16l semi miat gr ¢

l a mani festtbri Htiin™Hi fice regional e, n a Hi
organi zate at©t “n RomOni a, 4c@tr Hii " puREpaoh
51n reviste de specialitate categori B (r ecenzat e ‘'Hi i ndexdt e

Revista de Psihologie di t at £ de I nstitutul de Fil osofi
Motruo al AcgBHembeEn RomOhien Se Ec on cHilcta et S
Commentatioa s i n W eUnigets Pedagdgicc aHWi e " n v ol ume

conferin™Hel or/ si mpozi oanel or orgamizgte im iRemamia saun a ’
Republica Moldova (de exempllConf eri n™Ha RAtiin'Hi fickt aAnua
, , Probl emel e actuale ale ™Htiin'Hel or umani s
ConferinHa fAtiinH fick InternaHi onalt cu t
european al cercetbtrili ‘Hie rendau’ldi ao"Hiad i£0 ,c uC otnefn
mil eni ul I T provocktr.i Hi sol u™Hi i o, Conf
contemporane a-bmarHgiompnotzeilconruls oNa ldi on al cu

,,KREATIKON: CreativitateFormareP e r f o r &md IntéHiational Conference on Innovation

in Psyhology, Education and Didacties. a . ) . De apeméeeredpt au Hf 0SS
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profesorilor din “nvi™HLmOnt ul preuniversita
| ucru pe problematica comportamentelor ,cu

dupt cum Compazitamkht el e dworkishogsau sI"Mi naud o |l eas @
Regional t Dedicatt Cadrelor Didactice din C
29 octombrie 2020), organi zator. l nspector
Resur se Hi Asi st enAdtocHduciaaHi Uman ikt aGal aAHy r
OrtodoxCr e Ht i nt AFi | mtedogiwa d @Galea tiomph)y t aimen't
work-shops us "Hi nu't | a CoQdregiilni'Har eRae gp inlkad lkogi c L
(Gal a™i ,21), lamg @&ni2Dat or i Centrul Jude™™ean

Centrul Jude™Hean de Asisten™Mt Psi hopedagogi
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1.PREMISE TEORETICEALE | NVESTI| GI RSIUNILOR RSEHRN -SOCIO-
COMPORTAMENTALE ASOC IATE CONSUMULUI DE ALCOOL IN RANDUL
ADOLESCENHI LOR

l1.Comportamentele cu riscur.i p & rotprowocarse finn £ t ¢
dezvoltarea adol escen™i | or

Adol escenS$Sa reprezintt o perioadt cdieseet raa

asociazt oportunitdéSi de dezvoltare Ki pr o\
de o st arfei diec mintHaltmdt®eunt, vulnerabilitbSil
descoperirii de simeexkaeanaecdm3diul r admiSeliKI65] g afr
De altfel, "n societatea contemporant, ad
tumultoase momeoardced i ade wgtLe$iie, " nsoSi tspre de
depresie, numerase <cri ze de personalitate, frtmOnt":
de r el a&ii [R42]e HiMa i ales “"n contextul constr Or
exigenSel e K i provoctrile sociientstajtiiisf ao Bt
adol espeh fittimdi f i cpki b fopdmee Her ent e schi mbbtri
mar ¢ hdeeazzvkol t area “"n plan fizic, cogni tiv, e

sinel a vOrsta adol escenSei

Mulf'dict or i pot pune “n pericol dezvoltare
caracteristicile personale Hi f &milai aléHel e
de covOrstnici ., np aratriec uslnanrttitt"idi iHtodrre a "ldho noua r e

practicile sociale Hi [256]i Gdmemurlt acnteendien "de | dbe
delincvent e, starea de stntkttate compromi st
adol escen™i i emesk MHiinrke esei smain rel evan’l
stnkttoast a tinerelor gener a’Hii

in-un sens general, prin comportamente cu
o palett |l argt de mani f amdl majuangsal eaaldsxdeogup | u :
il egal e Hi alte subst an’He psi hoactive, ut
al i ment aHiaap reexac ebsoigvatt £t " n zahHidi sbBvie,sgugrt
anorexian e r v, caentarisiul, raporturile sexuale neprotejate, conducerea unui autovehicul
sub influen™a alcool ul ui sau a altor subst
util i zar ea onénddmlseepum precumsexdingal e i mpl i carea ~n
violente etc. ) loranedate squipd termen lorapedeccla protitEame & ceea

ce priveHte stnttatea fizickt (de exempl u: t
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unor boli contagioase cum sunt cele cu transmitere e cad e x ual L, bol i cr
permanentetc) Hi psihicktbgderiexkeemgbhtie dea anxi et a
posttraumati c, agresivitate ettdi, vdiofliecnuHLt, L "Hh

Hc ol ar 'Hilems ocudeagealsau lapnoar@mportamentele cu risc sunt problematice

deoarece pot pune “n pericol viaMd. unui I nd
| mplicarea “n comportamente cu risc prect
unui ad ovehi cul sub influen™™a alcool ul ui, con

neprotejate este frelti9gentéeted ace Coctpaakiioe mi
stnttate publickt semnificat i viYouthDResk Bekaeanp |
Surveillance Survgdy ef ectuat “~n SUA prin Centr (Céntepent
for Disease Control and Preventi@DCP)in vederea supravegherii comportamentelor de risc in
randul tineriloraar £t at ct,17 n% adiunt r2e0 0e3l,e v i i de | ic
(de exemplu, o armt de foc neletalt [(850] un
De asemenea, 28 % consumasert | a r®©nd cinc
"Hi ghbir i30 % ctbtmaiHi serkcaretfusese condust
al coolul ui. Cu un an “"naintea sondaj udoui,
“"ncktierare fizict, iar 9 % av,useppreadap e jtuemk
l' i ceeni chesti onaHi (47 %) au declarat ct,
sexual . Mai mult de o treime (37 %) dintre

ct nu wutil i zlangiempultultinpuluieantaat sexual i v u

12Consumul de alcool " n r©ndudterisctHo | e mp aatH |

Alcoolulesteo s u b dint ckasa idhibitoarelor difuze ale sistemului nervos central care
este folosit de o parte deloc neglijabilt d
net e mgabuzwk i/ s au ~ raldoellluiindgcataulb r ar ea de monohi Db i
alcoolismAceaste st e o afec™H une cu numeroase conse
atat pentrypersoana care are probleme cu alcgolulc ©t K i p e rdterpwe nfdeeaieSli i) a
grupui sociale din care face parfg@l7, 370]Al cool i s mu | poate fii de
croni ct egemenrsautntu ld de chatr et wsrei deelzovmdpe gaccersnl mo
contink radansumul ui obi knuit soci al de al cool K
caecon$dnkt consum alcoolic excesi v, dez @d a pkti

c o mp | lor som&gice, psihicéi sociale[116].
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Asoci a™Hi a Amer i c an tproblemel® referitoarald comsemulaleool | a s
in trei categorii (pecarcoci et atea | e denumeHte, "~ n mod c
cum ur[Bldlaza) persoane car ¢e aiganzdnicmin rceagnutliattt
(dependen’™i i) ; b) persoane car e c o regsebiretde al ¢
pri mul grup, de™Hin control ul Hi i miteazt

consecinHe soci al eveekhndirieycppersoaneara petree periopde kRirgyiu m

de abstinenHt "~ woafmazé de aonhsemeeprciesti v (di
poate dura o noapte, weekend o sapt EtmO©nt sau mai mult. Ad
categori.i n u desaaleiccei t o ng u pd rutl p e car e T
comportament de consum | e permite st men’Hi
func™Hi oneze " n paramentri opti mi la | ocul d
face excse.

Cn r©ndul adolescen™ilor consumul de al c
total £t | 410]dCamfoenmdatelor Stitdiului denunionitoring the Futured e s f £ 'Hu r a
SUA (care a sistemati zat pentru anul 2018
substan™He psi hoactive “"n r©ndul adol escenHi
|l a sf ©r Hi tul | i ceuclaunii, c509n s% ndai snetrrte nealie vmuil ta

% dintre eleviideclasaa Xl s e ~ mbtitt as e[l88] Cordorm upuiditstudiuTe d a t
2017National Survey on Drug Use and Hedlth e f ect uat tot " n SUA, 9
varstecuprinse “ntre 12 Hi 17 ani Hi 55.9 % di
consumasert “n udatiindeflf3daondl cel pu'Hi n o

Cn Europa, est e ’'Ewaropehe School't$urvewn Pragect prr Alcohelcandu |

Other DrugsESPAD) . Acesta este unul dintre cele
studi ul consumul ui de substan™e psihoactiyv
colaborarea dintre echipe independpendpéentral e ¢
care se numbtr t CHi Rom®©ni a. Cn ™Hara noastrt,
Hi susHi nut de Ministerul Educa’™Hi ei Na ™Hi oneé

Pentru perioada 19990 1 9 , propgpemnSi daondolom®©ni cu vOrst
chestiona™i Hi-achAuegoabnsum&ser tetdlepu™Hi n o d
85 % 'Hi[cf.8]1Perfru &bul 2019, aceastas pl asat peste medi a
raportat date pentru proiectul ESPAD. Conf
chesti ona Hi “n amnau ll u2n0gludl cvoi nesSuima sceerlt pdueHi n
procentsa pl asat din nou pest reclusaegroiectul EBFAD. Pentbl) |

toate perioadele de referin'Ht, bdeialeodHi i au e
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Adol escen’Hi i Hi tineri.i consumt al cool p
asupra sistemului psihigentru aHa r £t a't nmaitrurmeéadieaa, de soci a

pentru diminuarea stresul ui Hi relaxare, pe
steafective nepltitcute (de exempl u: i magi ne
anxietatea, depresi a, senti mentul neajutor
adol escen™Hi i consumt al cool pentru a se 1 ni
pentru aH i dovedi mat uritateag aledHoolc epe mtariu ma |

produs de probl emel e pe c §68e351] @nsumutde algpol imL

r ondul adol escen’Hi [loeembte smaj oa dn sa ddedanace test®EHi p
bi necunoscutrédapaludoeltuluaii Iliaav©Orste timpur
probleme “n viitor “"n ceea ce priveHte <cor

difuze ale sistemului nervos centf48, 107, 148, 197]
A. Sandovici, LM. MT3M4lethef &¢lct Mat un studi

factori.i ce contribuie | a predicH a compor
adol escen™i | or. Participan™i i | a studinte au
adol escenSi i chestiona$Si, 11 % au decl ar at
5.9 % consumau vin frecvent, 2%@in, 2.7%i | i chi oribHiut&r3 %pirtoa

au indicat o asociere semnificdtiv di n punct de vedere stati s
frecven™a consuniwbltuavsdtd % fdied saevin(1R.8 % 4 £ %s. 3H %
i fete).

InDSM-1 V, dependen™Ha de alcool este ~ncfel ea
conduce | a o afectare semnificativt din pun
ur mttoarele simptome pe parcursul unei per
canti tt™Hi i de al cool pte)n;t rku) as isned r @ojmu ddgek i at Ha
dezadaptative ale comportamentul ui, care s
consum de alcool “n cantitt™Hi mar i sau pe
i nten"™™ onati;s tden tdto rs aniHte fpoerrtsur i e Huate de r

petrecut pentru procurarea alcoolului, consum sau recupererea de pe urma efectelor consumult

f) renunHare | a activitbt™ | e soci al e,sauoc uj
reducerea acestora; g) consum continuat " n
sau psihologice care sunt cauzate sau exacerbate de dicddBM-IV™R [11], abuzul

dependen™a de al cool anice distnestet. Tn BSMS [1.2], acestea slnte p t

reuniteintro categorie unickt denumitt tul burbtri I
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Criteriile de diagnostic pe care-én enumerat mai sus au fost dezvoltate mai ales pentru
cercetarea Hi muncaulcHii naifclta " e “~pno pruilsac’Hi aE xdi €

l or pentru <c¢lasificarea formel or de utili

adol escen™i | or. De exemplV'8, daehae ncduenm 'ldas tdee dael
ai btstimp dezvolte | a un adol escent ,[10lmCGui al
toate acestea, adol e s wreemportamentale comsunsfaartesriscana n
De asemenea, aplicabilitatea cdr icteeir imdior muyp
adol escen™i nu experimenteazt sindromul de
ce se dezvoltt “"n timp) are o specificitate

vorbesc despre utilizareanow &t sau dtunttoare a alcoolulu

precum consumul probl ematic de alakcahamisusga u U
"nst nu ofert clarifickri conceptuale care

Incomar a™Hi e cu populaHia adultt, adol escen’t
deodat o Wierimwmtadt de ti mp sculB43kmaoc deaemgtriatbat
patternul caracterizatprintun consum mai fr ecdenbtialitesatuli c
i nterna’™i onal t, acest compor t ameonsum exeesivrde s c

alcool (engl.binge drinking. Consumul excesiv de alcool este definit prin ingerareaointr
perioadt de maxim dout ore a patru pahare d
5 pahare pentru persoanele de sex masf@#inAcest or canti tt™Hi | e co
alcool "n s©nge egalt cu 0.08 % (sau 0.08 g
au nevoie de mai puHi ne pahare de btuturt p
Hi anume doar trei p-apgeaa ree ppeennttrruu fbettiee "Hir e(s’p
indexul masei corporaleo t u Hie,praguiG aiticdpaot fi prea ridicatemai ales pentru prima
eta. a adol e sDatelesiddiuluiTHe 205 National Survey on Drug Use and Health
aratt dinth.e3 a%mericarncwevaretéiugrinseit r e 12 'Hi 17 ani .
dintre tinerii cu vOrste cuprinse “ntre 18
puHin o datt “[cfh.733Qosfudr onl tuyrett stadiu Thim 20b7rNational
Youth Risk Behavior Surveillarjc&3.5 % dintre elevii de liceu (clasele-Kl) r apor t as
consumul excesiv de al coddf192]De asemeneg, in'Heraturao
i nt er na’Hi o n addespre mnsumaliextrenode mteldshicool (englheavy drinking
care “nseamnt cinci sau mai mul te episoade
zile. Consumul extrem de intens de alcool este un factor de risc major pentru dezvokarea u
tul bur L£ri | egat t de aleohoi Use disardéefaU Da)l, c oporl eud wm
pr obl e meate dedernseh lang fl12]
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Parti cul ar i-amuélirittmai sisau geacteea pleent r u grupa de
consumul compulsiv de alcopbate fipericulos, mai ales atunci cand este asociat cu utilizarea
altor substan™e psi hotrope (de exemplu, etn
toate aspectelepecdeca m expus, opt Labuzpealtcdoy rui n ea anreer un u
dependen™a de alcool (aHaV®um cai froasit dled ri anbi|
un adol escent consumkt ocazional saWte piblwad ki
punt " n pericol stnttatea fizictkt THi psi hi
i ntegritatea mor a Rdzyltatele maugstudivecareaspreacupat detprofilul a
(tipologia) consumului de alcool in randul &@dde s cen™Hi | or (di fer en’™Hi at
cantitate) indict faptul ct DbLieHii sunt me
ce fetele fac parte mai mult di n[38ht egori a

Numeroase studie teren, sinteze ale literaturicaras pr eocupat de cons

psi hoactive “n r©ndul adol eaaisxmliHadiografiat fedtoriia |

care contribuie | a creHterea uluidealewdl sau fagosint r

protectiviAc e Ht i a acoper &t [10,138t1600285, Z72, 892, BRANBE7H i |

V factoriindividuali v ©r st a, sexul , prof i | ubackgroendul o b i
rasial/ etnic, stresul psihic, eveni mente
de sine, senti ment ul de singurttate, St
social e, satisfacH a faHeHdie vioa$umupr alb
psi hotrope (de exemplu, canabis), antece:t
V factori familiali: probl emele | egate de conkfumalHi Id

nivel ul sctzut al e d u c a "Hi e rentadhtateasptolalemalée de |

stnttate mintalt ale ptrin™Hi Il or, | ipsa a
din partea familiei, conflictele intraf.
ptrin™Hi | or etc. ;

Vfactor:i abeanHaurli fa™Mt de 'Hcoalt, suportul
victimizarea prirbullying etc.;

Vrelawiile:imiercpadsomalgr trii “~n grupuri |
social t), suportul dimt plarft @86t coe Opsit @i €
romantice, experienHa desptr H ril or de ul
V factori sociali caracteristicile cartier ldllyingihz on
cadr ul comuni tt™i i, asol pcobbdeeamal aj tegalk

prietenia cu al "Hi adol escen’Hi care au pr

Tn massmedia etc.
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Cn compara'Hie cu adul Hi i, adol escen’™Hi i S

lung pe care abuzul de alcool le & asupr a ~ nv.Hitur stutdiu ceimparatie mo
adol escen’™i -1céu awn@r sctaer ed eablusz au de al cool Hi
cOteva sbtptiEtmoOni ma i tarziu un nivel semni

nivelul inregistrat in randul subig¢tt | or di n e H#0].tUn altrstudiu efdceuat peaun t r
eHantion reprezentativ de adol escen™™ amer.|
raporteze performan™He 'Hcol ar e malRk36jsCoraphraty pr
cu tineri.i care “"ncep st mhdaol zls@aeelHisliea axhlg a
acest comportament de consum “nainte de vOr
or i ma i ridicatt de aalcdad[ef.26d]l ta abuzul/ depen

13.Repere al e aesduceetni’heed g sadchowl escen™ | or vul

Di mi nuarea consumului de alcool “"n r®©ndul
cu probleme "n ceea ce priveHte utilizarea
unor i nterven' HHi droevadnntzieweef wmda cedHi'H taa racta©tf ip:
Hcol ar £ 'Hi socialt a tinerilor care se aflt
c ©t THi pe reHel el e sociale din care aceHti a

de Hco)al ikt eertact ura care se preocupt de ace
i ntervenHi il or: prevenirea primart, cea sec
ingeneralpr evenir sa pmroinmami r eiadwvikilor s & nhperdrt eac "Hi

acestea dezvolte probl eme de stnttate fiz

al cool i smul ui “n popula™Hia de adol escenHi

eval uarea riscul ui pentru util i zaHke), pmerbHie
sau" mbunttt™H rea factorilor protectivi, di s e
consumul de alcodH i ef ect,elper eaccens t Hii ape e dygenaadfis53d. p et

Aceste interven™ i i npotr g&idiez eedieinkpa tue, T pareHicl o |
adol escen i i Hi tinerii activeapensau ftaci
socializare.

Prevenireda Hsedwrmddritkzeazt aten™H a pe aiden
deja anumite probl eme-undisccrescyt bt at easausesead

,

acestorapentrubli t rata problemele de stnttate nai
ma i poat t [383]. cDoentarselnmetneea, eforturile orient

modi ficarea comportamentel or care prezintt
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persoane, dupt ce acestea au f csautaconsumuliitieat e
alcool).Cn | egtturt cu spectrul comportamentel o
vizeazt “mpiedicarea deteriortridi func™i on:
priveHte abuzul sau dependéniHapdebhkmabl c Hi
adol escen™i Hi tineri, prevenirea secundart
de programe at©t "~ n Hcol i, c ©t THi “n grupu
consumul de alcool. gtfel de programeur mbL r esc ca pr atabtdezvpltarédae o
motivadadbeli HL "Hal or prin cagt rceoplaedsctadol ers
consumul de alcodB53] H i st adopte model e de creamapestegit ar
substan'He, c¢©t Hiindomensloh i e éa soileim hendralirtptandi | o r
politicilor sociale, diferite namelardeipreyemre c ¢
precumcr e Ht er ea acortel 6comentriali mprea al coo
derivate,i nt er zi cerea vOnzkitrii d e, regldreadbeo | c tctorpa i Uit
comerciale adi sponi bil ittt ™ i ,@&drctorodludlui pwsiplriec ivt@ns
b uturile alcoolice, ntsprirea prevederilor | egale cu |
autovehicul Sub etc. 139) 214 @8HaA Hatdao o | dInuit i mp cC ¢
prevenire primart vizeazt ptopdud adhh aar is"Hina tcooa
probl emati ce, eforturile care sunt realizat
“n grupurile de risc “"n care au aptrut dej a
unor probleme mai grave.
Prevenir esae tceornkieaarttr eazt pe orice boalt

provoca daune de duratt sau ireversibile,
fizic/emo™ onal grav sau ~ n [382hineatul cdneumeluidee n 7

al cool p r e v(de exempugruptil de spHijirdlcoblici Anonimj psihoterapia pentru

sprijinul individual, terapia de grup etc.) Hi “"ndreaptt aten’Hi a as.
func™i onktrii i ndivicaui Iderp enar e "Halend cea wienti'hi d ¢
vizeazt dezvoltarea motiva'Hi ei pentru abst
prevenirea recidivei, precum Hi achizi ™Hi on

sociale,pi ri tuale etc.) care st susH nt efortul
alcoo. Prevenirea ter ™Hi art poate fi realizatt
dependente de al cool Hi poat et (denegempiud iatendul v e
motivaH onal) sau tratamente altern@%3i ve (d

Programele de prevenireniversale In SUA, majoritatea programelor derevenirea

consumul ui de substandtHe 'Hisi d@loaadaolves ¢ ean HOInd
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uni versale i mplementate "~ n Hcoldi cu scopul
periculos. Programele ni ver sal e car e pfHév eprrtoipwutn sient @d |
persoanelordito anumitt popul aHi e/ comunitate (de
curricul um rde’H alzctod)n t de nivel ul riscul ui
psihoactive[386]. Deoarece factorii social{de exemplu, presiunile dinapea grupuluide
covarstnici au modelele oferite de tineri cu varste mai maassmedig contribuie consistent la
angaj area adolescen™i |l or “n consumu prevenge s ul
valorifickt model el e i nd InveéHe Hepie scoocpiiail/ea ddil
necesare pentruatrpermwands najunflcaemreHéInaeamur aj e
sau droguri[51, 110, 124, 253]St udi i | e care au wur mbtri hireeva
universalee u evi dtemlI'HH @t dagpstea sunt mai eficient
consumt substan™e psi hoacti ve dastfel@s upehtniHe
l a vOrste mici Hi car e pproemgmvitdr [124/276f | sc mali
Cercet tt oreifii ca e adbaaidinige programelor universaléstfel au
ajuns | a ,mgemardlpu oiga aonte | e de prevenire a con

artrebui386: a) st se adreseze adolescen™ | or <cu

consumul ui (de e x-eomspnatori, comsbnwatori aceziondii, /consumatori
modera™Hi , consumatori abuzivi, adepesdemn™i ie
st consume subst an He; avOnd "n vedere fapt.
|l oc, adesea, | a vOrste mai mi ci , programel €
de |l ungt dur atitmppaecntt rsut aabiav e an utni mp ; d) st
vizezemai multedomenii precunpr obl emel e emo™Hi onal e, di fic
gestionarea Hcolariti™i i, interac™i unil e (
i nfl uen’™el e Hi presiunil e din partea -covCc

comportamental e promovat-medina,coamaurme t an ®u rHa j/

substan™He ca rtspuns | a probleael kai heondival
et c. ; e) st fie astfel proiectate “~ncO©t st
mbLsurile preventive.

Programele de prevenire comunitar ogr amel e din aceastdt

respundt | amelkted ounipvegsal e prin axarbDecautpe
astfel de programme au fostidwestern Prevention PrograMPP [187, 275] HiProject

Northland[276,381] Aceste progeadameenmae@aucmhsumul ui d ¢
inrandua d ol escen™i | or prin promovarea mesajelo

la multiple niveluri (de exempl u: f amedai e,
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etc. ). Studiile care au ur mbgi a mpleuit eMPR na t

acesta a fost eficient “n diminuarea consul
programul ui comparati v c u[l8,21b]La @il lui, pcbgramule Ha
Project Northlanda avut succes ani ales “"n prevenirea dori n’'He
Hi a mari huate®insumat©ndlulbrpohAhnst " n rO©ndul
I i mi[276.t L

Programel e d e s Prib Earetagedamedeleomt elda @®ltii ce cu pa
medi ul ui Hc oBXBJrd,e | D.mi $iemadcehe onsumul de subs
sau droguri i | egad)experimentalat mhtbac@®hd supstan

di n cur i ozins&amesaaealtor peracamne Hirsjyr (adolescentul care este elev la liceu
fumeazt o ™Higart sau bea un pahar de al cool
ct urmbreHte st fie accept ab)ocdzéonall atunpiwcdnd | a
substan™Hel e “"ncep st fie ctutate Hi Consum:e
sau st consume al cool or i de cOt e c)abuziv (dee
risc)ifatunci c¢cO©nd apar et mpueonacnupameldi zrd nti clk pe
acesteil preocupktri (adol escent ul chiul eHte
d)dependentat unci c¢c©nd preocuparea pentru consur
activindHretduse | a minimum sau chiar el i mir
i rezidset iabifluuma sau de a consuma altesbhofi ehpan

|l a Hcoalt (de exemplu pentrustaudus)Hi nPehtera

pshoeducative care pot fi realizate "~ n 'Hcoal
psi hoactive p©nt | a abuz sau dependen™L, ad
[333].

Pentru prevenireacomsnu | ui de al cool, interven'™i a it
0 poate realiza asupra copifard ol escen™i | or af | a’Hi “n risc
aflt "n spatele acestui compor t aimeesadgmnaialt f e

existt o nevoie naturalt de a cunoaHt e Hi
ma i degrabt nevoia de afirmare personal t.
trebuie st se cewmtitereppatswsd merseai383 ke a
Interven™Hiile pot fi realizate individual
abuziv/dependeni e substan'He psi hoactive) sau prin
ur mtr @'Hteeneinmar ea unor airdprimarg. t £ "Hi destinate
Cn categoria intervenHi ilor de grupireaunt

primart a consumul ui de subAsdeaxntHe gcstiihwiatck "H
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fie de ckttre consilierul psi hol og ("Hividlmrd o

contribuie | asadeHVv el ear efaizep édieg ocitatirte) ,speci
consumul ui (dat & ulb et &iB3Bklsnpteecri vael ni "Hi gasinetpgimcazull i e
abuzului de substan™He " n r Oilrehpt i mdotLecsaea’'Hs

"nainte de apari H a probl emel or comportamer

‘Hi traiPneveireapr i mar £t , , se ¢ oanscuepnrtar eianzftl u enn “ldkpreicii
atitudinilor grupului vizal é ] n s ensul men Hi ner i i 718senosuldotithi m
(de exempl u, men H ner e a f d munidecdragisil sapdeeenirgai a "H

experimenttr).Eduwcoadivai Hiori eftear mar ea | oeébct u
p.24.Acti vitt™H |l e preventive tr ebdeineaederd, astimemt r
de sisnieguldian "He i emoHhohai egiarpHeicuamd dHiescent
eficacitate “"n diverse domeni i . Este vorba

poate orienta corect comportamehbiHel ¢ peatex

rel a’™i i stnkttoase cu cei -l dicmnjduwrtiaideispopte al tu e
dezvo[B33BlL r i i

I nterven™i i | e p e sugtreficipnteratuncicc@énd raedodele eutilizae IsURi
adaptate prardecdeavottitdrkeoale beneficidaril
exempluwvarstaeleviior experi en™Hel e anterioare, existe
de partici pan’™H Perrwcomillir uacd ade pas utteaugicces tehnjcile
bazate pe joc. Jocurile reprezintt o parte
adol escen i i exploreazt, " nv aHtd esfpionnetsacn ,p e
[333JUnul dintre avantajele tehnicilor bazate
experien™e similare cu cele ale terapiei pr
aseexprimaimto mani er t nat[260l.al £ Hi familiart
1.4.Descrierea modelului ipoteticec onc e pt u al al f actoroinablzolde d e

al cool “n r ©ndul adol escen™i | or

Cei ma i mu | "Hi cercetttori conceptuali zec
stnkttatea fizict Hi psi hict, printre care s
al cool , ca predispozi "Hii i ndme/ri a'dia | fea @at ocrkir
sociali care ™Hin de familie, cov©Orst[g01d9,,6 H
179, 180.
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R. Jessof179, 181]a descris comportamentul problematic prin orice comportament care se

abate at Ot de |l a normele sociale, c Ot Hi

adol escen™i | or . AvOnd “"n vedere aceastt ac
problemk " n func™Hi e de contextul “n care &
sociale pe care | e produce. Unel e comportan

clasificate “~n f uNaéilcempdre me @t st ai |l probt emap

ct existt o covariaH e semnificativkt "~ ntre
manifestd181]. Cu al te cuvi nt e, a dunkonpoctaneritprablentadcy e
cum ar fi activitateassx ual £t care debuteazt timpuriu, pr

alte comportamente cu risc pentru creHtere,
abuzul de substan™™Me psihoactive.

Modelul comportamentului problematic presupunesexie n "Ha a tr e S i
influen™Mel e psihosoci al e s ecunsa mi freSsntdtu |~ na dpol
[179, 181, 182, 184]a) personaldtea( cr edi n"Hel e i ndi vi dual e an
valorile personalé de exemp u : val ori zar eandcdagxeiddbsarn taaf ¢c |
aHteptitrile cu privire laat oaeaimi,z2oa ideerattandittec dHo ©
f a"™ML de c o ndianarda,astimé eevsingligivzitateaetc); b) pce privie ™Hi a
medi ul d elg exeniplu: u por t(ul Hi control ul din p:
compatibilitatea 'Hi i nfluen™Mel e reciproce

problematice de cttredetcompHor tHa mepnrti en ega t,

prieteni etc); ¢) comportamentele problematice (de exemplu: utilizarea jnasuei H i a al
subst anHe pericul oase, abuzul de al cool ,
comportamentele devianfa general etcx are se aflt " n opozi "Hi e
dezirabile

Variabilde socicdemografice (de exemple d u c a "Hi a , ocupaH a ‘Hi
p £ r i ,stidctdraosistemului familiadtc)  Hi cele care ™Min de pro
credinHel e tradi H onal e, religiozitatea Hi
ptrinH | @drn,n climatudloftarmallulal mat ernal , stil
strataiile utilizatepent ru di sci plinarea adol escentul ui
televizoruluietdau at ©t un i mpact direct asupra mod
adol escasugrqpkeurcepliHi i | or rpe caarper iavd easet a al emed
cr eHt e, c©t THi ucno mpnopratcatmei nntdei lroerc.t TaostuupHia, a |
ctL personalitatea Hi percepHi il e referito
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(proximali) ai compaiamentelor problematice pe care un adolescent le poate manifesta, in timp

ce caracteristicilesocid e mogr af i c e THi cele care ™Hin de s

AHadar , model ul teoretic al C O mp o rpbtEvine n t
cktreia mareivfieasnttter ida@u del i ncvente Hi ri sca
dezvoslunttr iriezul tatul i1 nterac™ uni | @earsonaleae i n
unui adolescenH i uh énctare acstat r 'Hti Modelul a fost valorificat Tn numeroase studii

caresau preocupat de dezvoltarea probl emel or
adol e s[9& 87Hi79, k83, 193]

Cn una dintre | ucr £t[80)pe exzdlnd Le uenn "Hioadled , ¢
car e arftacctudreiaiztde ri sc Hi pe cei de protec
, ,cauzal Lo, Hi anume: factori. bi ol ogi ci Hi
aucuprivird a medi ul “'n ¢ ar ecompoamentelde exgnplu, $actariiadeé i t «
risc care Hin de medi ul soci al Hi care pot
nestnitcd aade sikr Lt ci a, amegali nopoeaunasitdHi L es
|l e ofert adolescentul ui pentru a comite act
care i protejeazt pe adol escen’Hi de compo
Hcol are, coezamnhkilabk] speemotuparea pe care p
|l a activitt™H | e, comportamentele, prietenidi

pe care |@n “cneeeCampcientp.ri ve Ht e d o me n uale), factodimp o
de risc includ fumatul, probl emele cu al co

sexual e precoce, n timp ce factorii pr ot
activitbtEt™ | e 'Hcol'HbrteurHi, oraireantca rpeaa esaprlea “pmrw

Factori. de protec™Hi e care contribuie | &
ur mar e, scad probabilitatea ca un adol esce
stnkttat e, daktvolHi ampea spoal L, r e s fll@2t madelelec a |
pentru comportamente pozitive, autocontrol
ptrin™™Hi | or) "n ceea ce priveHte angajrarea

mani festarea comportament elémezentp mzicedevae, c & e

comportamentele care contribuie | a men'H ne
stnttoase, i giena dentart, kiixete.). EactoHii caré erescf i z
probabilitatea manifestitrii comportamentel o
pentru comportamente de risc, oportunitt’
comportamente, vulnerabilitatea inddd ual £ “n raport Cu angajar
experien™a din prezent "~ n ceetca ce priveHte
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€e

FACTORI BIOLOGICI
SI GENETICI

Factori de risc

Antecedente famihale
in ceea ce priveste
alcoolismul

Factori de protectie

Inteligentd ridicatd

MEDIU SOCIAL
Factori de risc
Saracie
Anomie normativd
Inegalitate rasiald
Ciportunttdt nelegtime
Factori de protectie

Scob de caltate
Fatnilie coezivd
Resurse ale comuutdti
wnediate (vecim)

Adulf preocupaty

PERCEPTIA CU
PRIVIRE LA MEDIU
Factori de risc

Modele pentri
comportamentul deviant

Conflict normativ intre
parng s prieten

Factori de protectie

IModele pentru
comportamentul conventional

Mivel ridicat al controlulu
comportamentului deviant

FACTORI AL
PERSONALITATII

Factori de risc
Perceptie cu privire 1a ganse
de wiatd scizute
Stirnd de sine scizutd

I Predispozfie spre asurnarea
risculu

Factori de protectie
Valoizarea realizim de sine
Valorizarea s3ndtim

Intolerantd fatd de dewantd

COMPORTAMENT

Factori de risc
Probleme cu alcoohil

Actritate seolard sdracd

Factori de protectie
Frecventarea Biserici

Irmplicare la scoald g1
in actrvitdf de voluntariat

-

Comportament problematic

EFECTE NEGATIVE COMPORTAMENTE FACTORIDE RISC SIPROTECTIVI
DE RISC

M Utihzare de drogurt degale
Delncventd

Conducere sub influenta
bauturilor alcoolice

Comportament daunator sanatatii

Alimentatie nesdndtoasd
Consum de tutun
Sedentarizm

Neutilizarea centuri de siguranti

COMPORTAMENTE DE RISC/STILURI DE VIATA ALE ADOLESCENTULUIL

Comportament problematic la scoala
Chiul de la ore
Abandon scolar

Consum de droguri n gooald

-

~

Sanatate

Boald psthucdifizcd

Nivel scdzut al exercifilor
fizce

Roluri sociale

Egec scolar
Izolare sociald madecvatd
Probleme culegea

Sarcind (nagtere) tmpurie

Dezvoltare personald

Concephie despre sine

EFECTE CARE COMPROMIT CALITATEA VIETIFSANATATEA

Pregitire pentiu
virsta adulti

Ahilitdt de rooncd lmitate

Depresie sifsau suicid Somaj

Lipsd de motivatie

Fig. 1.1. Modelul conceptual at o

mportamentel or de

r i [486, p.602]

r ©ndul adol

escC



R.Jessof182]deosebeHte " ntre factorii care <cCr e

periculoase (pe care un adolescent ma le ma i mani festat) Hi f a
intensi ficarea angajbLtridi “n noil e compdiratac
Deoarece cele mai mul te dintre comportamen
caracter exploratoriu (de exemplu, unii ado

pentru a testa efectele ,,cool despr e carae aaulHi 3 adistbed & a h THHt |
trebdHie ®wdrepte aten™Hi a mai ales asupra fac
“n astfel de comportamente indezirabile per
‘Hi pdnicte vedere social

La r©ndul l or , factoridi protecti vi opere
c©®nd acesta nu este prezent. Cn a doua sit

prin aceea c¢ct f d&ctsarpioirtde emnotue @ Aligea ] @afrera a

conven'H onal e, precum Hi pe un traseu al d e
I mpactul expunerii |l a factorii de ri s dateaad:]i
apari H ei comportamentel or car e prezintt |
integrareasocipr of esi onal £t a unui adol escent .

Di ferite variabile referitoare | a rolul

Hi miicnea comportamentel or cu risc pentru sti
dezvoltarea armonioast a adolescen™il or a L
| ongitudinal e desf tLHurate ~ ya SOmiah3pania, BUA, e "Hi
Tai wan, Tur c[47a96, 188n2¢g7a 357, 363, B64]a .

Model ul conceptual Hi oper a’Hi(Fgnla2)i n(t kg r ata
abordtril e t aorefrit[l7¢182, 184] cparreec unne ‘Hiudillorg26,4%, at L
96, 119, 183, 193, 357, 36&4re sau preocupat de cauzele comportamentelor periculoase pentru
stnttatea fizickt Hi mintalt a adolescen’™i | o
car e s e onsurul pnoblematide alcool).

Abordar ea teoreticih peosabeHtam Halseboda

(caracteristici soci@l e mogr af i c e, trbtstturi al e person
variabile atitudinale, vbrnapitareopotl ac¢ Hi
risec (de exempl u: anxietatea, depresi a
emo Hi onal £t/ nevrotismul , predispozi H a spre

de protec ™ e ( doezietxaetnnepal uc:a cporneHitiisipnoczii "Hi e st
privire |l a periculozitatea compabitlaimeat €& oir

de unei persoane de a se r ec-unpneod adapidivd@at c o
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a "Ht
per soant,

cu si tua'Hi i de vi adverse

Hi

confruntar ea
b, pri

familiei sau a prietenilor etc.).

Hc o al eteni propri a Sti mi

ALTE CARACTERISTICI TRASATURI DE
INDIVIDUALE PERSONALITATE
& nevrotism
® religiozitate # extraversiune
® rezlientd # agreahilitate
# autoeficacitate generald # deschiders
# congtunciozitate

v v

STARE DE BINE VARTABILE ATTTUDINALE
& anzietatea CONSUM DE ALCOOL # predispozifia spre comportatnente
#® depresia de risc

# riscul pentru abuzul de alcool

# satisfactia fatd de familie, prieteni,
scoald g sine

# stima de sine in domenil gcolar

# frecventa consumulu de bautun alcoolice

# perceptia periciloztdti
comportamentelor de risc

# indisciplina in medl scolar

CARACTERISTICI

YVARTABILE SOCIALE
SOCIO-DEMOGRAFICE

L =4

# suportul social - familie
& virstd # suportul social - prieterm
# readentd

# sitnatie familials

® suportul social - alte persoane

Fig. 1.2. Modelulc oncept ual al f actoroinabuzoldealtaol r i s c

[elaborat de autor]

Toate aceste variabile pot avea o contril

di

exempl u,

ntre adol escen'Hi “n ceea ce ompumuve &dod (da i s

abuzul episodi c) , respectincelefce e c v
pe r ©nd

contrimulHi t beatHaoi @a nTHh f & c-a a Pliu

ur meazt, vom anali za fi e@amarekeritghin ntr

raportarea | a

preocupat de problematica comportamentelor din spectrul consumului de alcool Tn randul

adol es.cen™i | or

Caracteristici socimlemografice Se x u | adol escenSilor se ev
comportamene | or din spectrul consumul ui de al c«
prezintt un risc mai ridicat pentru consum
d e pen (Be2a31208, 229, 314, 380, 380 asemenea, alte studiiau dorsst at ct bt
predi spuHi st consume 4g3JEHioost mae d228 cAeecetee md i
di feren™He se pot datora deosebirilor di nt
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experimenteazt influen™Hel e soci al e 'Hi pe Ce
alcool [113]. La r©ndul l or , I nfl uen™Hel e soci al e
subiective, percep H a plecortraelul proprala lorlcenpart@ameritd |
Hi inten™Hia de a consuma alcool, redg34ctiv

intr-un studiucarea preocupat de consumul excesiyv
comportamentedesic pentru stnttateauvuekevideaiHifdeche
ma i mare a consumul ui ocazi o [R36] Aceserezaltat @ fosi |
replicat in alte stud[il26,204]0 posi bi |l £ explicafHeef at mbéei o o
mai frecvent dec©t btie™H i, odatt ce acest
redust (toleranHa mai ridicatt) c[@7.mmlusyi re
influen™a covOkBtneai $oci &dli £t apéexperien’™tel o
ma i proeminente “n cazul fetelor dec Ot al

maturi zarea sexualt care pBieatecpmai e diduw r &

ma i facil |l a al cool prin intermediul DperHiet
comparativ cu fetelena i mu | "Hi dintre bbtieHi “"ncep st ¢
fetele care “"ncep si pwublirzéezHei &l ccepult ul a
printroper i oadt mai scurtt de timp care trece

consum excesif77]. in schimb, atunci cand utilizarea alcoolului incepe la varsta dé Hhi sau
maitaz i u, bLi e Hi i progreseazt mult mai repede
Cn general, adol escen™™i i cu vOrste mai I
predi spuHi spre consum (sub toate for maMHe ¢
|l a debut ul acest eli95 A33,r208 a3b,e380a87]ad acest wezultat sei i
evidenH azt ma6].VOIress apemat caretiae®i | oc debut
consumul ui de alcoolConstpetrobhdasbaddi esoent
adol escen™i | or, vOrsta timpurie a debutul ui
consistent al riscului pentru dezvolif6alex® a t
258]. Cu catun copil/adolesceats t e mai md @n Sfeovant@cosl't . cHant i t b
cu at©t creHte riscul de a dezvolta ,pgmoumt ©Or
abuzul sau si n@¥3B48u3s5, e pemndenlHes "[159,264.n d u |
O altt vadembgt &f socioel a™Hi onatt cu indi
"n ceea ce priveHtsé taams amCamje naldd ol conts e
conver geaeantte pHiedaspozi Hha adol escen™i | or C &
dezorganizate de a consuma mai frecvent bt
pOnt | a st ad33ullr8, 2721C€ro xs claiHne,i ad ol dsuoténtactt i €

36



coezi ve Hi bi ne organizate sunt mai pu'Hi n e
cal cul ipenpacerotamop ™Ha t or i zarea pe care pLri n’Hi
comportamentel or pr olj3ll,22"246)380supartulkn partdacatest@ac e n
[227], controlul [6, 345] consi sten™Ha str[@27]legipirlecamu mdedi d

comunicktrii dintif246l adol escen™i Hi ptrin'Hi
Religiozitatea Cer cet Lt or i i C O n spe drientak@ | rdesloil @pigo ikt &

persoane saunsetdep er cep &g i mAae i f eskib rgr aadteicdii vpee car
“"n ac$iellméHi an c[B804Di bii nenan al e i ndividual e

"n parte predispozi Siile personalitbSii un

~—+

restturt a personalitt$Siei .exlpa i mbtv @lriinn diewni
biective, respectiv comportamentele asoci

u
erspecti vtdi, religiozitatg2b:i mpl iceleat tei ca
e

o T 0w

spre prezenaaSacsesnal sau despre Divinitate

~

[ face persoana pentru a experimenta sacr
care persoana &experimenteazt | a ni v(eMelu sub
emoSiilor).

Credi n"Hel e 'Hi practipciolte)] eréi gieo aasdeo | pic
consumul ui de al cool pcompartamentéldndivednalefder geup cat e C |

au loc intrun anumit context social (de exempslujbele religioase).-& ar gument at f

comunitt™™i |l e religioase care iau o atitudin
periculoase pentru stnttatea fizict Hi mi n
posoci ale Hi Hcol are/ academice adol escen’ Hi.i
protejeazt “"mpotriva abuzul ui de al cool proi

pe religi e [2B9] Rdigiozitateatpoarica uh eoltpeotector consistent in perioada

tranzi "Hi ei deel d av @rasttuar | & dadt |keas csepreVld IHR93khL  AVab
sistematizat studiile careassu pr eocupat de rela™ a dintre
atitudinile 'H i comportamentele pe care adol escenHi
acestui studiu concluzioneazt ct 84 % dint

faptulc k. el i gi ozi t at ea Hi v i a "Ha supna consurhuluiadé dlcoohim u

r ondul adol escen™i | or , c Ot Hi as up ntaun @b mp o
studiy angajamentul religiosnik. sura " n care o0 persoant ade
practici religiviaa#a Hidecf 280]sa wié wizceaarz™Hi dtn c a

contribuie semnificativ la diminuarea consumului de alcool in randul elevilor de [R&SL

AHadar, studiile sugereazt ct atunci c@md u
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Hi / sau spirituale, acesta are mai multe Han
decizii care promoveazt dez[28] tarea pozitiyv

Rezi lGrecn€a©nd cu ani i 1980, cercettrile
"ncepHit csotncentreze atenHha asupra procesul

de vedere psihic dupt ce se confgcomptetrafastu s

denumit printermenul e z i | | @améni i se confruntt cu div
intrun mod neaHteptat "n domeniul stnktt L™ i,
social e. Mul "Hi rimadiuwmiozi asufferlt ddee dpd iuwcul t £l

foarte bine “n ci[218,228]dnt-0 i @dc ¢ &p Hil ome sgers@al
l a o stare “n care o0 persoant ~ Hieatreew printe 'Hi
O situa'He28l. sCu emxslatnd Ltcuvi nte, persoanele rez

Cn l|literatura de specialitate, termenul |
at ©t efectul pozitiv care poate fi observa
stresante sau |l a eveni menee ekxpadumat ireca Hi t@
abilitatea deauta eg !l ar e a emoHi il or, credin™Ha " n
optimismul sau suportul socif336]. Aceastt dubl it wutilizare a
confuzii conceptuale. Iipr ezenta |l ucrare, constructul r
semni f iabilgaidp a a datunec gersoane dekai reveni Hi de a <co
pozitiv “n ciuda confrunttridi d217, 83b]Acems t &
abilitate implickt mai degrabt un anumit mo
situa™Hi e de viaHtL | a al[39.a AstcfOd!l ,uno agear ara

comportamente rezilienteindr anumi t £ ssttruesHhret [de dara™HLu 'Hi

DeHi rezilien™Ha poate fi o caracteristict
varstelg228], cel e mai mabt eostedtrataateniHi a asu
popul a'Hi ad dlee 2b/p3bdH5aHiarabt at ct at ©t c epHi jaiz t
rezultate pozitive in tsae u | dezvol ttridi Hi fac fa"™Hb cu
provocktrilor de via™Ht “n ci udfAc edldtmeroa@arsieil o'
extraordinari sunt ddg378 mi "Hi uneor i , , I nvul n

Rezilien™Ha se caracterizeazt prin capaci

obstacolele Hi de a persevera € na fsat'lHabiglrie uH

echilibru “"ntre experienHele individuale ne
stareadebinkRezi | i en™Ma f ace ca stnttatea, starea
st " nregi stproezd i vezuwlhtiatre Hi atunci cO©nd C

provocktri Mi MdvWosgt H37]awdxaminat tiectorie dea lungul
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dezvol tbkridi (de I a vOrsta de 2 ani or@nehtal” n
Hi rezilien™Ha (definitkt "~ n acest studi u |
autocontrolului mpul suri tarraspduaoeal a schi sablanuniite st
solicittikr)i, copanrtceuxrt uHa t eenfeencitie | aes uapcreas tdoerb ut ul u
psi hoactive periculoase ffrré¢coml| HHi pradblee del
Participan™H i au fost 514 copil. (care |l a pr
cud4.32ai). AceHti a t miicau e rt efl amiulélaaicoolicnRezultattle nt r

au eviden™i at dout concluzi. cl ar e: a) cop
"mbunttt™H rea control ul ui cempdar tcoamesmutmal ad L
l a vOrsta adol escen’™Hei ; (&34 aoi)nipeluii mai deateeale p r e
rezil-aenéei de-a Hoabobbabi ht tate mai mi ct de a
de a experimenta intoracHi a al cool ict | a vOrsta de 17 a
comportamentale datorate abuzul ui de alcoo

varsta de 17 anDe asemenealte studii au confirmat rolul pozitiv pe care nivelul creésau
rezil i en Hei "l joackt “n reducerea consumul L

problemelor referitoare la consumul de aldddl, 44, 245, 375]

Autoeficaci.tMotded egenemalctept ual e Ki rezul
ulti mele deceni.i sugereazt ct percepSia Ki
eficacitate reprezintt un factor cheie “~n
indi vi zii umani | e “"ntreprind “"n diverse dom

surmonteazt evenimentele de viaSt [¥gTedria v e
cu privire la autoeficacitate pe cahe Bandura[29, 30]Ja dezvoltab r epr ezi nt & wun
ma i influente model e conceptRad @e pdHimla kctui i
aueficacitate este conceptualizatt prin cre

de a ob"Hi nfeoramaunnget ek ipedke a control a [29\3@ni me

Ni vel ul autoeficacitdbSii eviden™H azt cOt de
sarcini/activitbtSi specifice sau,n ““nn gveinae$Jaa
Zi “n familie, |l a Hcoal t, “n relaSiile <cu

autoeficacitate sedanB4d. " nct de | a vOrsta d

Adol escen™Ha este 0o etapt cruci adzt aomerztvw

soci al diveHi " Hducwmi stalizeazt op™Hiunile pentr
viaHa independentt pe care trebuie st o tr
pal ete | argi de exmeti¢enHe dearseadl ecamet’l
pl anuri: personal (autonomie), cognitiv, so
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"n adolescen™t, credin™Ha " n autoef i caitedd at e
via'Ht THi | a d¥r cDei lexed@t wol tatdroil iescen ™Hi i o
di verse domenii specifice sau “"n gener al (
ridicate pentru diverQtiedinndhHac a'tnora u taa e fsitctarc
psi hologic al stnttt™H i fizice Hi mintale
‘Holar.

J. P. Co n n o r[90Hiu efectodt untstadiudongitudinal prin careimestigat
reilialH dintr e expe c tagaoefiekcitaia ca privirg la refuzuldeea conauma |
alcool'Hi probl emele referitoare |l a utilizarea
consumaalcod e r edreeadi n"Ha u nuyiiviredagpropri@sa capacitate de a rezista
presiunilor grupul ui ‘'Hi de a r ef[abZ Aturciednd u mu
au fost controlate efectele din partea <con
alcoolului inr ©n d u | covOrstnicilor, fumatul ui Hi
variabile fiind mbsurate "n etapa ini H alt)
s-a asociat negativ cu problemele -éealuate 12 luni mai tarziujeferitoare la utilizarea
alcooului. Intr-un altstudisa evi den"Hi at o asociere pozitiyv
Hi autoeficacitatea “n domeni ul soci al, re
utilizarea alcool ul ui pe de o0 p arotfieacittlea,in p e
domeni ul f unc ™i on L[R34]iAltesstondd adi canfirradt relul potectdt peochra r e
c r e d iunui'Bdolescent in propria lui autoeficacitate in diverse domenii (de exemplu, controlul
comportamentel or e resao nearmhoe™Hi anwa | £ un ¢ "Hi oanu
comportamente cu risc pentru stnttate Hi d e
al cool [HI2, 1875163 284, B48]

Tritstturil ePeperosnar a ltiatttedi isateristicdof iedivilualé e p r

care o persoant tinde st | e manifeste ~n mc
pl an emoSi onal , motivaSia, atitudi ni[306., v
Tritstturile preedioswpbdbzi HH i ssauwuntampacteristi
consi st en’™a Hi coer-®@ nvHar icotmptoe t dene st el aiHi i |
[290]. R. R. Mc Cr 4282]dHa f iPn e sTc. tQokssttat ur i | aicageer s c
reflectt diferenHele individuale " n ceea ¢
consistente de cogni "Hi i, senti mente Hi

comportamentele pe care un ei nddei vziid clue zma n il f:
“"n relaH ile sociale, l a | ocul de munct, I

recreeazt.
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Asttzi, model ul celor cinci factor. ai p

domeniulconcet ual i ztr i i K i al mbsurtrii dispozi S
structuri.i personalitbtSii au demonstrat “n
(noncogni tive) pot fi e x pl i c atamentdiipentruedescorieraat e
funcSionktrii “n pl an afectiv, comportame
nevrotism/instabilitate emoH onal t (sau st
pl anul ment al Hi al @&gmeabielni'Head toe [3@5INnRaaoviip ke t i
personalitdé™ii sunt descr i Hi ca dispozi Si i
observabil e ki pot ofer.i explica$Sii q¥eInt r u
Adapttitrile caracteristice sunt dobO©ndite
deprinderi, obiceiuri, atitudini, moti ve, (
care stau | a baza ac eiypersoandiodelid concaptualinaide &.rTt a n
Costa Hi R. R. McCrae explickt felul “~n care
un mediu “n schimbare pentru a p3@duacéadule x p
lor, cele cn c i di mensi uni sunt supraordonate unui

ce priveHt e c oReHiunluttautle Ipes ishtoudoigiilcor conf i rm
di mensiunile (factorii) ’'Hmodterltesltet ucrairlee apue rls
Big Five[84, 97]

Tristpeairrsdrmreal i t £ Hi i T predi spununmedcaran di
poate fi periculos pentru stnttat-aal uragulc "H
Identificar ea acestor predispozi H i Hi analiza as
I nf or ma’™i i despre indivizili vuil neyabi MHIi p &¢n
restabili/optimiza stareade bif24]. Tr Lt sttt ur i | pe p e as e nea&examitbt { o1
cel ma i frecvent "n rela™Hie cu spectrul c
perspectiva model ul ui Big Fawve.ciConshnagéemet
extraver siduenreeaa Hin dpelsacnhul ment al Hi al expe
pal ettt wvari atededer icsocmp oprrteacnuenm t Hi €70, 220,a284; f e <
225,355,380 n timp ce agreabi kit ascteai HELLIOD®Hal i
Studii mai recent@u identificat rolul predictiv pe care extraversiufieanp r e pmie dd¢ 8 po z i
temperamentale (de exemplu, impulsivitatta) psa sper an™Hei , ori ent a
dorinHa experi meptlktraiui “,n, seexnpzl aidiairlecar dtiafreiroe
ce prutwvielHt 2zar ea pr ob|[24IN&85, 38@) Stau da li d o | cud rue
preds pozi H il e stabile ale personal it ™ii C (

i ndividual e ~ n c ediatensiteacpmportaneecitteloe cu frigc eidicat @antida
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stnttatea adol escen™i | orTottiHi ,d etzrveobluti aer enao tpaot z
nu explickt pe deplin mecani smele care stau
se pot angajfl91].

Atitudinea fa™H de comport amentladivigiumani r i S

dife. trei nceea ce priveHte modul “n care re
I ncertiriscuriddinrme dHint r e vari abdi feé¢eseattitdinape eaxep | |
individiifaHmaide 6 e e & L rrisctl enr igteonaerrea |l | aHi “no
riscurilor pentru propri iCcnfdoercm zti @ g r iaeci Hi wti
atitudinea faHt de risc desemneazt o etiche
a priori utilitat ea propriilor sale decizi.i de a se
intr-o anumi t[B72,1A&AIteurn c i c©nd cineva alege o0 o0}
compromis “ntre valoarea aHt epbatHi pefcireele e f i
cal cul e 824, G&Atsaritel |, vorbim despre atitudine
“"nHel east prin referire | a ponderea pozit.i
percepem cu privire la propriile noastrede z i i , op ™H uni sau comport
Adol escen™Ha este o perioadt de intenst e
proprieidpecsespaner ®Bi Cn ac eaadsotlte secteanp™i ia adteiz
Hi sexual t, acitddd pendrer zavtd [oteita maap sof i sticat e,
social e cu 'Hil "HiHipropiwl@itgsgrsntiecnit i | a e x p e c tstlul "He |
de vobiacthebr pe care 'Hi ededa sV abp toeesegcan chE tprrai sveel
pe care o vor ~ mHd28t1H. H® el pavOussal addbtl £sc

“n sine, autocontrolul cognitiv, emo’™i onal
independente de controlul addi | or sau i nf |l udl28H®ih acestelmbtive, a
vorbim despreo per i omdti ct ~ n cdabared Ha & o |oe s @aednghmidtmi w

emo Hi onal £ 'Hi)dica inpeomaitmaren @lsurtt sedpansabildteapentru propriile
decizilHa ¢ "HHuU niumeraase alegerin ceea ce priveHte stntt e
Hi prieteni i, petrecdrea tnpulli dbet @meamitulceact i vi t £™H
profesional, mo dal i t 4k d peopridi perseaxsdg. [141, 394] Tot @dHil,e s cen
pot fi vulnerabili prinanggyea” n comport amente nestbuite pen
mat ur e 'Hi a marca ast[ITglUniieaeteais@ar geawmemns
"n comportamente de risc este 0o conseci n’Ht
Hi ctut ar ea [2elB3 BOHI u-dHioar utnaitc ec £t mul "Hi adol e

"n"Hel ege riscuril e punietdeareflectala hrapaile ler compogamantec ©
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Hi de a lua “"n considerare consecin™Hele pe
prin raportarea la perspectiva propriului lor viifp49, 157, 376]

Prin valorificarea teoriciomportamentului planificd?,8], pe cea a HEI2[Hi un
saumodelulper cep Hi eidi ppotndl®Spumeritdase studid. au
negaftawar/abi lt fa™H de consumul de alalcoolo | ,
(normele subiectivep er cep "Hi a c u proprinluicroemploa t @aonetnrt o I( urt
respondent ul crede ct are abilitatea de a
i nten™Hi a de a cops®sumai aickmierdg laproipeul adelesddntui

bturespectiv disponibilitatea angajtrii efe
ai indicatorilor consumului de alcof89, 93, 99, 191, 223, 233, 349]

AnxietateaH i depdekbesacen™Ha este o0 perioadt de
schimbtri "n ceea ce priveHte “~nftLt™™ Harea f

i ndependen™a fa™HL de pLtri n’Hi Hi aut oantceni a
sexualitatea, confuzia val[26%].i |Aodre sHi a ,p esrcshoinnal
pe care adol escen™™ii |l e experi menteazt, proe
sporirea stresului psihic. La randul lui, stresaolgpt e conduce | a numer oa:
Hi comportamente dezadapt at [16; 222, 251,136Z2Hit r ;ce grae
[135, 392]

Anxi etatea este o stare emoH onalt care
modiififctikzi ol ogice ce apar ca rtspuns | a un
fiind aneo.iNuidetr omse studii au examinat re
anxiett™i i, respectiv indicat euoase (inclusiaacoahu | u
“n r©ndul [d%5 68)88,sl80e326HBOBLorNn st at Lri l e sugereaz
anxietatea social t, tul burarea de anxietat
sau expunerea la evenimentetmreait i zante se asociazt cu prob
al cool ul ui de cttre adol escen’Hi . Este nece
anxietate Hi consumul de alcool “n r Opldaul a
(mediere) sau influen™a (moderare) aceastt
apari H a 'Hi men™H nerea at Ot a tul burktrilor
priveHte wutilizarea [d9.cool ul ui de cttre ado

| nci den "Hda varsgaad ® $ iea ic eens’i e . Pemtru peri@adtht 2064020,
prevalen™Ha globalt (indiferent de regiunea
depresiei inrandul atioe s cen "Hi | or d.832.Cagalomdauw R4 o%esc

nu apare neaptrat sub forma triste™H i, ci F
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trti pl tcerea pentru activitt™ wuuzuale sau
predspusespredepresigb9, 144,154,342]dat or i t £ schi mbktr il or bi

care sunt mai accelerate in caacgéstora model el or socializktrii, v
produs de rela™H ile sociale, consumului de
ce priveHte i maginea fizickt Aslawi tfualcbpemtrdir id
depresie includ anxietatea, teama de cont ac
dintre adol escen Hi Hi ptrin’Hi , abuzul e mo 't

ptrinCensttat.Ltri l e stlbdiH hodeandbbteskteniH pdp
de risc pentr u[l®a2b9262272.de substan He

Suportul socialin ultimele decenii, conceptul referitor la suport a atras un interes din ce in

ce mai mare din part datc edreceetftitcariilleo rp ec arag ¢
reSeaua socialt | e aduce “"n planul stnkttt$S
indivizilor de toate varstelg86, 297, 325] Li teratura din domeni ul
preznt. o di stincSie conceptualt “~ntr ¢l47s36®or t |
I ntegr©nd cel e dout per[850]eodteirvke ot edoerfeitniicSei,e

suportului social pe care ~IL,cadamdeptma®liionead
pe care o persoant o primekte de |l a alte pe
fiind disponibilt atunci c¢c©nd are nevoie de
persoane care sesingepr eci at t, respectatt, i ubi tt THi

“n vi[lb2Ha Suport ul soci al poate fi of erit d
Mol ar i, col egi de munct, specidal icHttir ediom i d
social/religios | a care o persoant este af
copil/ adol escent beneficiazt efectiv, calit

i mportantt pemttrad s tHn b tf autrjeddibfpErsatr ee ac prows d u tv

dincolo de asisten™a materialt sau emo ™™ on:

subiectivt a suportul ui soci al se §1520388lazt
Beneficiile suportul ui soci al i nclud at Ot
propriilor resurse, “ntitrirea imaginii de s
posi bil e sol u'Hii |l a psobluemalrerde” mi pTHaENn Bt |
(de exempl u: debl ocarea sttrilor emo™ onal

"ntitrirea sentimentul8)i de confort emo ™ ona
Lipsa suportul ui soci dlacestei coasedgrathk
probl eme psihologice “"n r©ndul copiil or ‘Hi

pentru rolul protectiv pe care suportul social din partea familiei, prietenilor, profesorilor sau a altor

44



persoane semhii cati ve | joact “"n raport cu riscu
func™i onarea pozit i stesulgpsihagd2o34,e240faxetdied5s, 809, pr
360, 377] depresig22, 33, 340, 377, 391] di f i cul t £ Hic b[B®,r30v, 369 me n
consumul d e 9 indusiv abuziiHge aloogllés, 26€, 278, 341comportamentele
deviantéHdelincventg340]'H. a

| poteza suportul ui soci al care acH oneaz
adolescentipr i meHt e din partea membrilor proprie
tensiuni.i psi hice Hi protejeazt " mpotriva e
care stresul produs de schi mbelrel despeaiHti
poate avef/6, 88,167,391]Re | a™Hi i | e soci ale Hi resursele |
sunt considerate factori cheie “n modul ar e
tinere™Hei Hitréepcaeki pehtuo pencetarea "~ n dc

car e d[56 5209, 367]in ultimii ani, rolul protector pe care suportul social din partea
p L r i ,ncdvarstrocior profesorilor Hi a Tlaaretim prevepieea s o
consumul ui de al cool “n rondul adol escen
comportamentale care decurg dina axceesdiaala F
programel e [t5B],eivn tdemsvelk nrirtiden "Hi i negative “ntr
soci al (efectiv sau perceput ) Hi di mi nuar e
[139, 267, 270, 273, 278, 341]

Sat sf ac "Hi a (foa ldttadmaetle nvsiiav'ki | e subi ective al

precum func™H onarea emo™Hi onalt pozitivk, sce¢
scopuri, relaH ile socialepesrasosdbettHoaak, r
sati sf ac ™Hi a [18c Gdnforch miEV i ®dHenet ¢. E. M. Suh, R.
[111], starea de bine subiectivit include atcC

(evaluativi)al Usmami vfedc $ii @ii cfaaSt de viaSt i
circumst an$el @raptri sah 8 amtexu rsa e'nfHLcar e propil
"mplinite. Cercetbttorii di ferenSi azxtSi an tf raes
anumite aspecteprapri ¥i gSisoampk ecadndiuskHibe |l € a
veniturile, petrecerea timpuluilibes t ar e a daucasetamit @ fae Elillph nal L

Cn ultimii gamwidamlS&a tdies fvaicaSdptazedin cé in ceenmiuntult s £
atenSia cercettsgeorickorr,epceasindér Qnndui ndi ca
individuale optimex i al cal i te$Sii t r as e ul Rezultatele stwdoldr t £ r
longi tudi nale realizate “n populaSia de adol

de viaSt tinde st fie un predictor consi st
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probl emel or de ¢ o mpagresiuralmoaentate spreovaastnicifmoter pentaun S e
careaceasttpovareabi | tbtzutt c a ton trteast veraszuolianea rad 1

pozitivi a [18 @8B]PersicnetnrSei |foarct or i i care contri
vi agtondnl adol e s caeumigicdrasteristici smaividumaleendxempluprofilul
temperamental f act or i i de personalitate referito
agreabilitate, evalutrile peoprariel adod mp ek
i maginii pe care 0 au) dosaipdeéactqguontexiuali(de ederopiu: p e
evalutrile pe care adol escenSiae I|Irei falculcui mp
al suportuluis oc i all di n ,parrdzuwl tpat)dlhdsl K66)Mai multe studiit ¢ .
efectuate “"n roO©ndul adol escen™i | or au iden
via™ML " n general, respecti vt rceoncsairmaul s ed en tsmt
[202, 211, 396]

Satisfac™H aPkeatHbudeopami Hi eadol escen™i , f
apropiate medi i car e | oact Agpectele poiitivecale enédmilui = n
(climatului) familialincludn i vel ul ri di cat al abilitt™i | or
stimulareac ont imupl an cogaii gtiwnvi BHii rsecacieadhi t abi | Lt

exprimareadeschit Hi si ncer t a faimaciiebazate pa, r momnsupert,akt "Hi

absen™Ha a@omufmairetaelrorl,uri |l or pe c ar eprgoeuparea Hi i
per manentt pe care pbLtrin’Hi i area eopilorpou e pumv it
posibilitateaf e c £ r u i me mbr dHi ala sfi ggmirlai eiin dckep ea d e n "Ha

conectat din punct de vedere so0[d3, 288,33Bi e mo’l

Cn sens general ,f @miilni sadge sTraeléHi eagd apHLr o
are cu privire |l a calitatea vie™™i.i de f amil
“n ceea ce priveHte r el a’Hi i | [837]drtrun studiuéctanb r i
pe un eHantion de adol escenHi a mea i eewvaind ¢ n "Hi
predictor al consumului de alcool-de | un g §21]. viCeoo'Hifior m al t or C €
ridicatt a relaH ei pe parenitHnicopil / andol ¢

din partea ptrin'H | or Hi i mplicarea acest (
protejeazt pe minori "mpotriva consum@dé,.ui C
259, 390]

Satisfac™Hi a. f8&dt i slifagpHieetfea™L de prieter
percepHi a pe exgrraundp pievisomanlkaocal itatea gen
prieteniiei[80]. Pri eteniile " ndeplinnes a Hainfneamreo dHper &
de zi cu zi prin faptul ct ofert compani e,
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construirii unor alianHe bazate pe “"ncreder
'H.[@35.Cn r©ndul ,pdoleée=enén Hjlomrct un rol I mpo
escaladarea comportamentelor problematiaen ar fi consumul de alcof#7] care, adesea, este

o activitate social t r eall2bZ Beanttuun adolegcemrigtaniai | e

apropiatt cu un alt adolescent deviant/ del i

cerinHele familiale, Hcol are sau sociale p
problematicg368],cuatdimai mul t cu c©t rel a™Hi a de pri et
vul nerabi l Hi partener ul s {3%9]. C. diattf B. Lanrden, iHn a
Stattin [1l6bau.e xKeemirnat i nfl uen™a peprcaarientcoexli
cu alcool Hi absenteismul ui “n r ©ndul adol
prietenie. Participan'i.i au fost adol escen
prietenie foarte apropiate cuun altadolesnt de acel aHi sex. Compar
satisfktcuH de relaH a de prietenie “n care
mai mare “n ceea ce priveHte evol u™H ai’cm Hi ia
cu alcool Hi absentei sm. Cn plus, atunci C
ma i ridicate pentru consumul excesiv de alc

prietenil or maauintgnsifiedt iImimpnu | "Hu mi "Hi s
Sati sf ac ™i aSafta"dtf adce'Hi thc ofaal™Mt de Hcoal t se

un el ev o realizeazt “n mod subi e[27} Domenmlu pr
Hcol ar este i mportant de |l uat “"n considerar
adol escen™™i i o petrec | a Hcoal t. Contextul
copiil or 'Hi a adol dxsoeryliil adre cu aslk™H pcoedres

surse de suport vitale ce chHri bai expar i et

pozitive [346].

Adol escen’™i i sati sf tcu'Hi de vi a’Ha dethtcanl ar ¢
Hi alte subspraobHabiplerdaudioiase unui ni vel m
responsabilitatea fa™Ht de pr ocesul211 245] ka™™L r |
polul opus, presiunile pe care le aduc tamelpent ru acast 'Hi alte ce
i ntensi ficarea consumul ui de al cool ca mod
stresul psihig212]. Al t e st udi i au identificat rel a&™Hi i

de Hcoal £t 'Hi predi spozi "H a adol §86c2xd 2Mr]l or s
Sat i sf ac "Hilatruf seislgenatatast s isfeac Hi a fa™HL de sin

care derivit din senti menareel ed epsopzriet | plaeangsel ac €

adaugt acce[plar@m plleuss,i niendi vi dul crede ct
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prieteni. apropi a’Hi , col egi i flel]. HSaa li s/ mw nH
sineesteen senti ment care implict mul Humi rea f a
abilitt™™H Il e cognitive, sociale sau practice
lucrurile pozitive pe care leam realizatin trecutsau le intreprindem in prezetL st r ar e a
ati tudini pozitive despre noi "n'Hine repre:
adaptativeg312]. Intr-un studiu efectugt n r ©ndul ,d d.oButedsda n 2Hr Lib at
compa a Hi e cu adol escen’™Hi.i G eerare nucconsusnaurdelac aleoal |
sau | utilizau foarte rar raportasert per
comportamente, respectivsprepfhiai ¢br Histsaexexu
I ndi sciplina Hi sti m@an didc sliin,e dins cdioprieinn au

cheie pentru ob™Hi ne[32¢a Aneastrite zdil marn i yHoe i a
educativ poateed ictdedlienvitit grr i{Hnr esbxup r isnbe “snev
conform aHteptktrilor pe care comunitatea H¢
[241]. Cn sens | arg, prin compor samé mtHelle gee v

conportamentel or care transgreseazt n@mrpmel e

indi scoptdtunta el evilor care " mpiedickt sau p
altor elevi[248]. Pl i ct i seal a, dorim’Ha wereuidi slit e acde e a
atitudinile negative dipar t ea profesoril or, nevoia de a

motivele pentru care adol escen’™™i[29g.se angaj e
Studiilaeam@mlr@aare a tr i di c aatelindes La stee lacro afitredzies

cu niveluls ¢ £ zamndgajamehtuldil64, 334]catk i ¢ u s o i vstirheude $ine in domeniul

K Cco[LOdlrPe de a lezultatele unui stediy efectuat in randud ol escen ™Hi | o |

aratt faptul ct abuzul de al cool creHte ab:
liceu[23. La r©ndul |l ui, absenteismul afle] Até ect
studii au confirmat rolul negatpe car e iindisciplina adol esc:

predicHi a comportamentel or de risc [140,28/ener

308]. Rezultatle studilorau evi den™Hi at rol ul pe carileauinonH
reducerea preval en’'Hei i nt ox i[42,28HiI3E0365L u al coo
Cn domeni ul Ht i i n"Hel or comportamental e,

atitudinea pe care o persoanteodarei dadspsau

abilitk™Hi ment al e, c omp or f{188ma380] Stena dersimead unea L r
per soane poate fi privitt ato©t prin |l entila
sale (abordarea dhoa | £ ) , c Ot K i prin raportarea | a a
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func™ onar ea emo H onal t, activitatea Kcol a
profesi[86lal £ et c.

E. R. Peder sen27JHau cekpborat orrieil a™i i | e
comportamentul “n ceea ce priveHte consumul
descoperit o asociere pozitivt ~ rRezulatelesunui ma

altstudiuef ect uat pe un eHant i eXn dseu geedroelaezstc ecnt™His 1
un factor care protejeazt ~ mpot r ijjuana294].nDe "Hi e
asemenea, alte studii au ildenatriefai csautb srtealnaHdi
r ondul adol escen™i | bfri éHi c esd i gnlao Ideael ts,i nfei es cgt
familie, “~nf L™ Har ea [95 140, 244, 262]dnele dinbrarapesté studii'He |
au evidedéH satnestienlheri toare | a “nf L™ Har ea
ca factori de risc pant ©odaobn[add,6d4R282denHubet

Stimadesineindomenikic ol ar refl ectt per ceppipraprilee c

I ui competenSe care se reflectkt “"n comport
[263. Existt un | arg consens asupra planpital ar
contribuie |l a inteneitncaltea | i Hrat Hvebhoef
prin aceasta, | a “"mbunttit™Hi rea rezul[B4dlle!l or
Constattrile studiilor efectuate pe adol esc
sine referitoare |l a familie Hi cea |l egatt
consumul ui de subst an  Héstfgl,Mi. h €Ca c tFiuveer t (eisn c 10U

Garcia[l40lau ef ectuat un stddi adpéesvenManspani
utilizarea substan™el or (tutun, alcool , ma
nivelurile pentrustimael si ne referitoare | a famiCn egc dloc
studiu, consumul de droguri ilegalesasociat cu nivelul mai ridicat al stimei de sine referitoare
la domeniul social. itun al t st udi u MasftueTe ItJu ant® ndeez cHR#4iSe QY
stima de sine referitoare | a familie Hi C ¢
protector) relaHia dintre func™ onarea f ami
referitoareckaHi ntked Hageatbtf dei domeni ul soc
de risc).

Literatura din Rom®Oni a, Republica o lHd oV
careneam referit “n paginile anteri odinsgpecteuli de
consumul ui de al cool “n ro©ndul adol escen Hi
etapei de dezvoltare pe care o avem in vedgire.prezentul capitol se desprinde caracterul

plurifactori al al speecmulul de ahcaocela oer Pnc
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aspect reiese din modelele de lucru pe cagettie t r e c u,trespeativdm awnergasete studii

empirice care®su  pr eocupat de testarea “n popul a’h
modelelorée or et i ce el aborate p©nt " n prezent.

O a doua direc™Hi e care sttt " n aten’'™Hi a ce
scurt Hi cel e -ap el utngrurhenviledhi g ) ( dpee ciaraedull e

adol escen™i | or ,d mair balme sdeatpureciaba@n sau dery
negative pe care intoproduccadHuparaofFuntddr bnktuoi i
emo Hi onal e, comportamental e 'Hi soci aso@ate st

debutlui timpuriu (de exemplu, Tnainte de varsta de 14 ani) al consumului problematic de alcool

car e, de multe ori, se asociazt cu wutiliza
droguriil edadeg/ Hi - up alngtalj a mmoramentatdavidnte sauo
delincvente. Astfel, abuzul de alcool | a vO
de risc puternic pentru dezvoltarea unei t
consumul episodic intensiv in maulte zile laranl  ~ n  t i ner e "He Inplasusunt a v
cunoscute efectele debilitante pe <care de
psi hosoci al e 'Hi profesionale a adul Hil or c.
specializat.

Din toate aspectele pe care-dm sublim a t ma i sus rezul tt N
i mpl ementtrii programelor cuprinzttoare/ uni
comunitt™i |l e Hcol ar e 'Hi pe cei af |l a’Hi “noor
comunitkbkah §e. mAcestea trebuie st aibt un ca
simultan mai multe domenii ale func™i onbtr i
consumul ui de al cool , precumfHictoont ool Wle
vederea “"nzestrbiridi cu resursele de care cc
solicittrilor specifice vOrstei Hi circumst

abuziv de icsloabest an™He per

15. Concluzii la Capitolul 1

l nvestigarea l'iteraturi.i car e s e preoc.

psi hoactive (printre-acaroemmdues rwmisriint’dit i &Zlaaa

care neau orientat demersurien ve st i gati ve Hi i nterven'™i ona
1.Al cool ul este 0o substan™™Mt psihoactivi | e
cOnd se aflkt " n grupuri de socializare,
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larg rtspO©nditt substan™L wutilizatbkt “~n s«

eHueazt " n eforturile de adaptare | a stre
st diminueze stbitril e emo Hi opriadorsumuledgalcbal v e
sau alte substanHe psihotrope. Alcool ul,
netemperate Hi/sau “ndelungate, conduce |

Hi socialt a adohktesecesnlHtteo®suyl preawmmi Hi eip
.Constattrile anchetelor realizate | a ni v

mul tina™Hi onal e eviden™H azt o preval en’™tt

abuzuluidealcocl n popul a™Mi a de adol escen™i . Aces
cu cO©t adol escen’Hi i asociazt frecvent <co
exemplu, marijuana sau canhabis), prerum
|l e pot pune “"n pericol integritatea fi zi
(de exemplu, Hcolar sau social) Hi dezvol
.Cn ro©ndul adol escen™i |l or riscul pentru t
asociat cu multiple combina™HH i de factori
economici Hi cul turalii. Caulnto apHd retrrewta efcaerst
Spre proiectarea 'Hi i mpl ementarea progr
di minuktrii riscului pentru abuzul/ depend:é
a formbrii abil i titn"dielrarl,o ra tciotmpdoirnialnoern t kil
nevoie pentru a se adapta cu succes sarc
provocktrilor imprevizibile.

.Pe 1 ©ngt factori i dteoretice isclad variaolelcaré pedntabuidao n c «
creHterea rezilien'Hei Hi protec™ a adol «
gener al , ut i i zEridi substan™Hel or pericul
cercetttorilor care proireictteeraz tder pgeaail
practicienilor care i mplementeazt Hi test
W "n alte comunitt™Hi de socializare pe ¢

. AvoOnd | a bazt model ul c @notecerpin abuezul deadbol Th a c t

r ©ondul a d o laberatcde radtdirul jprezentéi éeze de doctoratpgmamul de
i ntervewedHHue ap alpe an el @ aell gomplezehtauin @apitolul 3
porneHte de | a premisa ct dezvoltarea poz
cheie care contribuie | a “"nzestrarea soc
progresul economiog, ct elmice aHi Hieltml t ur al
practicieni. din diverse domeni.i (de exe
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medi ci nt, stnttate publict H.a.) trebuie

eficientestat e gi i destinate reduceri.i factoril c
copiil or 'Hi adol escen™i | or , precum 'Hi de
st achizi HHoneze informa™Hile, cdapHi inred e r
promoviriirsekpetitiHvi integrbtridi opti me di |
lnurmas i nt et i zbri. I nforma™i ei Htiin™H fice
de cercetare, compl eiplinar hdcestaiashld o rcatr amtca te r wdl d

este “n plCinnitRoan©Omli ar dHi e .Rees doméniesd eMonlad o \p al, Hi
cu referire la programele de consiliere psé@uucativ destinate opt i mi
psi hosoeHakei Hi stktrii .RAeelBitmree canadal &s cem
necesitatea stabilirii dimensiunilor pst#sociccomportamentale ale consumului de alcool in

adol emoemHL distie d ot escen™i | or vul nerabi-l i ¢
educative ca strategie de interven'Hi e psi ho

Cercetareaimensiunilor psihesociccomportamentale ale consumuéliuzivde alcool in

r ondul ad@ECeapic t adlgiopusfénjlane’thit ar ea t eoreti ct Oi
factorilor deinabseculdi derat eodbri "n vedere
el aborarea Oi experimentar eaedwrcwit i ptograam
di mi nuarea vulerear akei IpirtitvieiGt e" monsumul de a
optimizarea fswrcdWmileentrdrie Gtseirbecm st btrii de
confruntarea cu provecw@iduei vOrstei Oi soli

Obiectivelepe careleamur metr it au f ost

VcunoaHterea gradul ui “n ¢ ayie vederanantificte i ¢ e
dimensiunilopsihosociccomportamentalesa u st at mai pu'Hi maré n a

s-au preocupat de problematica consumulualdeolinp o pul atHiod ed € e n "Hi ;
Vaplicarea metodol ogi ei ‘Mt itiems Hikhfodeldpetetcon i v ¢

conceptuab | f act or i | or indbazulde afcadl rHir @m cdule ¢cd o li e
V elaborareajmplementareahl evaluarea impactului unupr ogr am de i+nter

educat i vreducdriersdului peattu abuzul de alcddc r e Ht er i i rezil

adol escen™i | or ;

Videntificarea direc™H il or pentru viitoar
V elaborareaanor r eomandicrei pentru “mbunktt i ™ire:
H oper a™Hi onal a programelor de interven't
gener al , reduceri.i riscurilor asociate

f unc ™Hi on alidezavoltarezazdiotlievstc e n "Hi | or .
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UmL t oiaproetae z £ agt@ lalgaraanlvie st i ga Himpliorri d e oHie ta
de interswantliagd i wdti hg Capoaerglraraehcbatctubuil o
“n i nt er vedutadiveicdntabuipldi mMonuarea vulnerabilitbW
privedOte abuzopt ide zalrceco If umrcicvn eo@tLa ri @ a pssti thro

"mbunttedi FeanWwei pnocoofr uhe av @d sadai du zibi s o
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2. CERCETAREA DIMENSIUNILOR PSIHO -SOCIO-COMPORTAMENTALE ALE
ABUZULUI DE ALCOOLINRANDUL ADOL ESCENHI LOR

21.Scopul , obiectivekonstatdiv i i potezel e studiulu

VOr sta adol escen’Heli este critictkt at ot pr
provocktrile adapttbridi l a multiple sarcini
i ndependen™a fa™Ht de ptLtri n’Hi , de ©Oras tsnei cii ntl
experimenta lucruri noi care st | e satisfac
a propriilor lor | imite, resp-®ctmiawni mo thDinw a Hig

aceste motive, la care se agat anumite circumstan™™e f ami/|l

eveni mente de viaHt negative, infl uepaltden nep
ur i ale socializktridi deviant e, cr eHt &n Hall or
periculoase, inclusiv alcool. Cn plus, &este
consumul de al cool este unul dintre predioc

priveHte sbtnttatea,rialdeaps me ®iaf il @ae sttian aurt ai”He i’

socialt, accesarea Hi valorificarea pi e’Hei
factoriiderisclacarerem referit, rezultt ct abuzulHi Hi
al adol escen™i | or reprezintt o problembt "~ n

De vreme ce perioada adol escen’™Hei se car
probl eme comportamental e, dinftiictualttet "HHi i inn @
profil ul dezvol tkErii U nuoi caodnotliensucke ng ¢ hei sntbea 1
reeval uar etat aprefiuluionbitd tv addi i | or , compbriamentdior rcard o r

contribuie |l a mromdubraedobesteh™ | of, cOt F

astfel ob™i nut e s er vimsersalecrotmaurnv & m"Hiei Isoaru )sdiesst
orientate spre o palett cO©t mai | ar gpentrd e f
evol uH a stntt ¢l68s333,38]adol escen™Hi | or
Cercetarea bazatt pe investigarea factor
Hi a eel or pcatejeazt pe adol escen’Hi are ca
de prevenire primart a abuzul ui Hi a depe

func H anmame ar dia aateodecarg direcomidoriaroentyl de som netemperat

[168]. Studiul pe care-d m r eal i zat a urmkbrit st resput
cuprinzttoare a profilului psi hos odnrardul Hi
adol escen™i | or , "n vederedoundiremat ebunact
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mani festbtrilor asoci at e THi a efectelor pe
stntt ™™ i, func™H ontri.i “'n di ver se cont ext

precum #ezvotatsruipir agl obal e a adol escen™i | or .

SCOPUL STUDIULUI CONSTATATIV . Prin valorificarea unuidesignd e f act u
cant i(d art a lva&tidiiudhma lpr opus i nvestigarea empiric
‘Hal celorprotectorinabuzul de al cool “n r©ndul adol esc
a diferen™Hel or individual e Hi a valorificktr

OBIECTIVELE studiului au fost:
V identificarea profilului psihesociocomportamentalal d ol escen™Hi | or Hi ¢
indicatorii abuzului de alcool;

Veviden™H erea warcebel mbhbrcomasestapte cont

dintre adol escen’Hi " nabuz@de alcodl b) pat fi integeateline r
demersurile focalizate gbi mi nuar ea v ul ner abconsumulde diool ~ n
“n r©ndul adolescen™i | or prin optimizar e:

"mbunttt ™ rea r eziul iddnwHais e rc ond refxrt uen tsa rt eu
viaHL adverse.

Pentru atingerea obiectiENAPEOr au fost pal
Vdocumentarea din |literatura interna’™™ onal

s-au preocupat de coorddeke psihesocb-comportamatale ale consumului de alcoil

r ondul adol escen™i | or , cCu accent pe prob
studiu

V screeningu | bazel or de date interna™H onale pe
au fost fundamentate Hi validate di naupun:

fostmt s e dinaensiunile psihesocioccomportamentale de interes;
V traducered n | i mba rom©nt a scalelor, chestio

acestora pentru caracteristicile lingvistice ale limbii romane, contextul cultural autohton,

precum 'Hi pentru particularitt™ | e dezvol

Vpregttirket@dt ™Hir éanbpmot ocol ul ui Cu instrum
Al) "n vederea administrbitridi “n popul a’Hi ;
Vdelimitarea bazinul ui de r ecr ululairvalidaea a d c
respunsuri |l or cdreiainelislatéebrutexr ea baz e
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V efectuarea analizelstatisticeln vedereatektr a1l i di t £ "Hi i de constr L

pentru versiunile “n | imba rom©nkt ale in:
“n scopul tueal i zErii studiu

Vprducrarea datelor brute prin tehnici st a
i potezelor de lucru el aborate din pérspe
abuzuldealcool n r ©ndul ;adol escen’™i | or
VanalizareaaHisemni érpaéi at er teoretice Hi
precum Hi a implica™i il or pe care acest

abuzuluide alcoolipopul adHiod ed € e n "Hi
Ur mt t dROTEZE ®E LUCRU au jalonat demersurilavestigative pe care dam
realizat:
A. Stresul psihicanxietateap r e di s pozi "Hi a 'Hiprmree \srt dpradctoduelp r s
pozitivi a riscdui pentrua buz ul de al cool "~ n r©ndul ado
BAtitudinea favorabil t btpd acHLr e ea damlgeag cae re’H
cares t afécezes Lt n L t chd 2Zzvao0 IHti ar ea, precum Hi 1 ndi st
pozitiv |l a predic™ a.riscul ui pentru abu:
C.Cn r ©ndul eligioditatessc e miHeril exdri"HatbficacitateHi st i ma d

“n domeni ul Hc ol aredi¢Einsutuirpéentbuabud deraleoglat i v | a
DPredi spozi H ile personalitt™ ideeclirdeéoa:
Hi c o n 'Ht sunt predictorz negah &i eiscului pentru abuzul de alcoti randul

adol es.cen™i | or

E.Cn popul a’™Hi a updral saidl difl parsea tamiliki, lap r s et e haltbro r
persoane semnificatye pr ecum ’'Hia Hk atdies ff aanHil a e, suptr i e
predictori negativi ai riscului pentru abuzul de alcool.

F.La vOrsta adol escen™ei, percep™Hi a peric
pentru stnttate Hi dazypoiisdlaipahirualounutde aldoal.i e
Cu altecuvinte, sa presug® wd i gbozi t atcega,dcunpidaei & i en

autoeficacitate,factorii per sonal i t £ Hi i (extraver si unkia,
conHtiinciozitatea), supor t tdtorpescaneadmniftcative, p a
satisfacH a fa™HL de famili e, prieteni, Hcoe
factori care i protejeazt pe adbodiveds alooal; "Hi
b) stresulpsi hi c, anxietatea, pr edi s p o finstdbilitatea s p r

emo Hi onal t ca predi 9mazis’tii @ |la npae rnmsamn & leisét ta Hit
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favorfaabHtl tde angaj ar ea ’sdafeatenesh ;md it Hidemealtaréamint c a r
factori de risc pentrabuzuléd al cool " n r ©ndul adol escen il

2. 2. Participan'Hi

Datele brute au fost ob™M nute prin prelu
(elevi de clasa a a1 407/59.2 %, respectide clasa a Xh1 281/40.8 %) leau oferit la

chestionarele standardizate careale f o st administrate. EHant
(46. 7 %), respectiv 367 btie'Hi (53.3 %) .

(225/32.7 %), fieincelban ( 463/ 67 . 3 %) . Cn moment ul col
el evi i aveau vOrste cuprinse “ntre 15 'Hi 1¢

57 % dintre adolescenéHiomveau adolsé®c ©n’Hb6i a
%) sau 17 ani (32.4 %). Au predominat el evi
tehnol ogi cneE58A8B5.31%¢ RastungL 1(01/ 14. 7 %) ur mau pr
filierat eor et i ct .

Reparti H a participan™Hi-hoprémehtuat Hast tlel

aveau mame naturale6 49 (94. 3 %) , adolie’s c(eln "Hw) ,c ua dnalma
aveau mame adoptivel 5 (2. 2. %) . 1f)a pdtiens ptroetzael cuel (a2d.05 e%
statutul ma me i . Cn ceea eae ppreizveenHtad sdtuaptiu tc
naturalifr 6 13 (89. 1 W37 @ta2.H %)in3kadDoadaetci viHi c
adolesca "Hi (3.6 %) din totalul adol escen™i | or
Adol escen™i i care au participati494&1lL8%)r c e
fie din familii temporar dezintegria2(.5p00 i n

sau dezorganizate prin dece2ul7.79MFEguea2.d)i nt r e

Naptezeci Hi unu din total ul adol escen’Hi
perioade de timp cuprin8t; etredb69V7uni TiHe i i
adol escen™i | or aveau mame emigrate de per.i
(m = 6.64; s = 5.02). Trei sprezece adol esc
munag . Doutzeci din toupaltulciagddl!| dsac ecne'ldicleotra rce
perioade de timp cuprinse ~ ntr eAl 3Haveapmemedi
decedate de perioade de ti mp pt{@49p2%)dis @taldl nt r
adol escen™i | or proveneau din familii:@ “n car
7 luni CHi 18 ani (m = 8.32; s = 4.67).
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Cn ceea ce priveHte a-papteneniHat-oratsdd@dedld
660 (95.9 %), penticostali 15 (2.2 %), atei 9 (1. 3 %), 2 ((3dW),ecatdlicii Ht i
(0.1 %), iudaici 1 (0.1 %).

23.Met oda 'Hi instrumentele pentru colectarea

Datele au fost col eotmaéetbtddnnpepadeanthikta HC

pe bazt de chestionare. Adol escen’™i i glar e
standardizat care a inclus ib&trumente (Anexele A.1-A.1.16) , cu un numktr t o
Dintre rmcieHdtu af,oxctinpforeata®™u raspunsuri de
au avut rtspunsuri “nchise (alegere dihoton

Pri mul dintre chestionarele incluse “n p
demografice referitoar | a: sexul Hi vOr sta adol escen Hi
rezi den ™ L, religia, re89pechAdol estemaH a &amf
persoanele altturi de care | oati hba moast, "~ d
sau ambii lucraruito al t £ "Har b, perioadele de timp de
ptr i n’Hi era decedat sau ambii decedasert (°
familial nefericit), respectd act ptrin™Hi i di vor Hasert 'Hi per

separ tri (AnexdAl.Blear |l s dlli citat adol escen™i | or s

verbale distribuite de la nam avut niciun strep ©n tmalma s i mwi t at-£) migefult e <

stresul ui pe care | experimentasert “n ul't
rug a Hi st evalueze nivelul stresul ui psihic
“n viaHa | or (Hin prreileatdiniilie, clua fricnoialita s au

Chestionarele 02Bfief Resilience ScalBRS), 03 (General Selefficacy ScalksSES, 05
(Risk Behaviors Scalé Health/Safety RBSH/S), 06 (Centrality of Religiosity ScalEive
itemgCRS5), 07 (Mental Halth Inventory5/MHI-5), 08 @ig Five Inventory/BF), 09
(Multidimensional Scale of Perceived Social Suppt®PSS, 10 Risk Perception Scalé
Health/Safety RPSH/S), 13 Hare SelEsteem Scai&choolHSSS), 14 (Youth Self Report
AnxietyYSR-A), respectiv 15Nlultidimensional Students Li f e S a t/M3.$Spacfost o n

identificate “"n |literatura interna™Hi onalt
respectiv traduse “n | i mba r om@miEstéhorbaaddspre t a
i nstrument e de evaluar e a unor particul ar
recunoscute “n comunitatea academict. Unel
traduse, adaptate Hiestapdahdmettecdpaenpuounc
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adol escen’Hi din RomOni a. Chestionarele 04 (
abuziv de al c oo lpatteritrll corsumulgi desalcoml) aan fost protectate pentru a
serviscopurilor prezentului studiu. Chestionarul 12 a fost preluatdimstudiu exploratoriu prin
caresa urmkbrit model area factorilor predictiyv
r ondul a dronhami[802]e n "Hi | or

Traducerea in limba ro@n £t Oi a d a pltiam gevai irsttumesttelor icluse in

protocolul standardizatin vedereao b "Ki vemsiurlor “ n | i mb gentru @ pe€te dintre
instrumentle pe care kam enumeratmaisas f ost utili zatt Ppaeahai ed
Hi r et riotvuenr spiruinne .pas, versiunile ori gGSEQI e
RBSH/S, CRS5, MHI-5, BFI, RPSH/S, HSSSTHMSLSSau f ost tradusne " r
paralelde cttre autorul prezeantdeicttiez ec ud ee xpeati
Htiin™Hi fickt din domeni ul p s i h anlivergtarspdcializapih i ¢ &
domeniulfilologiei ( | i mba E&€madecée)i |l e (supervizate de

prezentei teze deloct or at ) au fost efectuate fLrt oc
i ndependen ™i . Pentauavutec@griej diomarechiweal ¢r
modi fice sensuril e sckdppel orrafdiersda ri ehad hidoarr nitusl jpi
versiunile de lucru au fost traduse "~ n [|in
(Universitatea ,, DuFadultaeaadetier 8 os ®eghant Galk a tHu
al treilea pas al demersului pe caraim r eal i zat , versiunile or

instrumentelope care leam enumeradu fost comparate cu cele rezultate prin traducerea n limba

englezt a versiunilor detleteabilntki mMmbapron
a condus | a mai mul te modifickri Hi rafint
finale " n .| Acestbasau fosd md@use in protocolul standardizat administrat

adol escen™i | or .

24Pr ocedur t

Adol escen’Hi i care au participat |l a cerce
neal eatorie (eHamairomcidparcoaavikeai € eBddnaltdar e
recrutare a fost repr glaznesnttiattu "Hiei pdoem @& Irna/ Mifld ol
parte din reHau Hcol ar t druypita lchi(/murneycaarestan Zidei | ne
Hi procentuale sunt calculate prin raportar
careaufostea ™Hi nut e " n bddaxedéddted nfoil magliic) ,, Cost a
Peched 122(17.7 %) Liceul Tehnologic Tudor Vladimiresdu28 (4.06 %), Liceul Tehnologic
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Corodi 45 (6.5 %), Liceul Tehnologid\r. 1 Cudalbii 30 (4.3 %), Liceul Tehnologic ,,Radu
Negruo din Mudi8ci(Ri.wbl %3gl aL'Hic e ul Tiedh (6.6 Pop gi C
Liceul Tehnol ogic de Tur i sm Hi48I9i%Mc&oldgial "Hi e
Tehnic ,, Aur & 7 (6/8%),iColgsiou IGaE@adHhomi ¢ , , Vi20®gi |
(30.1 %) , Li ceul Teor et i ci 60 (8Mi%),egpactivEdedl debretic G a
, ,Dunktr 4 4106%%kal a "Hi

Ad ol e sinvestigdiau completat in timpul programultidolar o b i 'H(orele de
dirigen™i e s au c o nus setde mstr@neritt car@a incléschéstionaesnventare
Hscale. Administrarea i nstrumentelor a fos-
care fiLcedaucpPamiacseidcuradgirncer i tatea rtspunsuri
completate anonim

Colectarea datelor din populsaptdmbriendieenbrie a r £
220cu ajutor ul consilieril orin tetal,oii @maacorddliui a |
Centrul ui Jude™Hean de R&s U 'EaHcorddlui vefbalidis pagea "HE
dirigin™i | or cl -amteal respectt din partea elevilor, an fost distried@es

de protocoale cu chestionare standardidatbecae c| ast de-ael aviatn pa

partici-paexXpl iladats scopul admi ni striEridi che
urmbrite “"n studiu) Hi mecdalaictoatdaud dreer darhp Ic
intoac e r i i protocoal elor cu chest immn729).0 urma mp |
analizeipatternu r i | or aipcef des paaxnesmpl| u, aceeaHi vari an

unuia sau mai multdnstrumentds au a pr ot ocoal el or s bYyaudostct a
re™Hi nute “~n Bb8pmaocodlee date finalt

25.Met ode 'Hi procedee pentru analiza statist

Datele au fost analizate din punct de vedere statistic utilizGnelu a pd SP8SafdHi i |
Windows 20 | BM SPSS, CAMOS a0dJa7]. Penttu)toatévariabilele cantitative
care au fost urmbrite “"n studiu, a fost ver

i mportantt pentru util i zanf285 240]e hfherctirlwor o sd

1D e 'Hi -a mnegistat niciun refuz explicit, unii dintre elevi au terminat sarcina de completare a chestionarelor n
doar20-25minute  Acédéasattsdematbdpter minat st suspectitm refu
protocolul cu chestimarele putea fi completat §0-60 de minute). Categoria de elevilacareenen r ef er i t a

“n cal cul “n procesul wvalidtrii iptocoldludbunu astfebde elex fostu r L

inscrisun semiidi ,  udrotoelul B fosteliminatd i n prel ucrtrile cantitative.
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uni vari bttt warmail e indi catoril or simetriei

di stribuSia este analizatt cu programe st a
i nterpretarea normalitbtSii). N u ri alexindgdtokilor u n
skewnesx kurtosiss unt acceptabil e, pentru a trage ¢

nor mal £ . [82n24d]o faeurtto r caiticgp 180y \alorile indicatorilorskewness |

kurtosisnu t r ebui e =dati 100 eespectivi maimarcdecatdd. Al "Hi [3Z|t or |
recomandt -i0.80f @80).v\albaneh indicatoruluskewness i nde st di s
rezultatele testelor comparative, " nksirtosismu | 1
carepoate st ai bt un i mpact sever asupra te
Rezultatel e simadletmaitli @ere stuagyteir £taiz dskewressituatd o r |

in afara intervalului .00, 2.00], respectiv valori ale indicatolui kurtosis situate in afara

intervalului | 7.00; 7.00] (pentru programele i nforOheat i z ¢
referinSt pentru interpretarea nivel u@i bo
4.00] (pentru programeleacr e ut i | i z.80xatL redlecame&da On veder
unei distribuSii) sunt problematice, “~n sen
[379].

Au fost efectuateemp ar a Si i “n f unc $Sidenogrhfice( csaerxa c tterre

Hcol ar t, rezi defBiHtyeluft uatHr es @ lami | p s iatlnicic r e

c©nd wvariabila dependent triscal cohsorsutui abuzivsde altool a b
(atunci cO©nd variabilele dependente au fos
comportamental e, I ndi cator,riesotetcrtiiiv. de ebwvae

consumul ui d e (dbuhcudandrvariabitele gemaente au dost riscul abuzului de
alcool, caracteristicile individuale, varia
bi ne 'Hi S u hacest sdop, & fost utiizbe3tult-St uden't pentru dc
independente, respiev proceduraOneWay ANOVA [205]. Pentru interpret
statistice a diferenSelor obSi nul=6.05(bdatefgb s t
Pentru diferenSele semni f (inccazul testid t-SHudemt) apfastn ¢ t
estimatt mbr i me ase bifieeunoscutll coeficiedtpriogus de ©.nCohei@5].
Formul a de cal cul a acestul coeficient 1ia
pe care o vari aflielntH daepe n de rdad sehtamparateAudosta n t i
sugerate urmkbtoarele repere pentr udcokeiO2@&r pr €
efect sdéezeatt Mmodié&rfetctkiri Mig&lndi &al ecieduduidi me
foarte ridicat.
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Pentru compararea din punct de vedere st
provenind din dout exantioane independente
motivele consumului dmnffeumdc@&ileoerddtuexul adae
testul norparamateriz, r o p p25.i Pent r u f i ec ar e didpurictede eedefet s
statisic mbtr i mea efectul ui a fost westhi8hhat & ptr
repere pentru inter pefedatr edne cml ri it ead @ o/t dseutnih
moder attefkect0O.BeO mbri me ridicatt.

Rel aSiile de asociere (conti ngemvgluljiscuti nt r
pet r u abuzul de al cool Hi f recvenaddostgdtimatea | L
utilizanduse testul nogparametrics® (U= 0.05 a fospragul criticbilateral pentru interpretarea
semni fi ca$Si acestuistedta.t | ML i icme aaf e § £ c tewsltuimant p
coeficientului V-Cramér. Au fost sugerateir mebt oar el e reperceal pénmtin
me r i mi i inedzd testulwiloruparametric?pentruasociera a dout var: abi
0.10Tef ect s ¢ efecumoderat)0.4Re5f ect de mEft5l. me ri di cat

Cn veder ea daosdei nrtergirie snmoedirldarervariabilele dapentiente qul t

fost riscul pentru abuzul de alcogdr obabi | i t atea angajbtridi “n
stnttatea fizictkt Hi mintalt, respectiv per ¢
au fost calcul ate <corela$Siile liniare din
inter pretarea semnificaSiei stati dE0.056dilawralln e i
Anali zele de regresie | i ni aenter[208)] toaté yarakhilelea u
independente luate in calcul fiind introduse -imirsingur bloc (pas)in modelele deegresie
variabila i n d e pdéhotametnreferitoare las e x u | a d oal festsrecedifiCHi | @mr i n
transformareantr-o v a rde dpmwlumimyzy  'Hi  1&80=u nbet i OO0Hifete'itategdrie de
ref er.i nfHdteraasntstf or mar e wukKureazt i nterpretare;

categoaral tse evi de nigti-ua madel dea regresieecdpectivivariabila
d e p e nshe aniteriul[317].

Pentru a eficientiza modeletée regresidn ceea celpi vekt e numbr ul V a8
predictiv kKi puterea explicativik (propor Si a
de variabile independente luate in considerare), audast in considerardoar. a) variabilele
i ndependente cantitat i V.85 saal$.30| cavariakleleddpendepte a t
cantitative (riscul pentru abuzul de alcoghbr obabi | i t atea angajbtrii
respectvper cep Hi a p er i menielorzde trigg "Hi) ivariakilelenipmdependante
categoriale (de exemetrwcare-s 8 X o lbd'Hef deorteens’idee n("Hi
priveHte mediile pentru variabilele depend
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moderatedconen= 0.40-0.50); c) variabilele independente cantitative (de exennigicul abuzului

de alcool, religiozitatea, agreabilitatea,
din partea familieisat i sf ac "Hi a , stimdHle sitkén dbmanmiulli eHc ol ar ,
mani f e st adtch pemtra cald@wiarégistrad i f er en™e al e cLtror n
fost cel pudcesmeddr aeeenHe au fost calcul a
de btuturi,alocomoideé¢ ulcareregresie | ogisti
categCGonblifikbbuSiile unice pe cau ee wiadd mdiidtel
lee;au avut | a expl i cdependentaudostesinm@eprinaV auil abehebp
val or i corelrgpi kii semnpdo$imarea( rezultatu
[317].

Pentru testarea model ul ui pr efdi €¢ed v en "Han ¢l
consumul ui d e b das/indiecare zeebpeativoQl d ecleo ¢(/1f oar t e r a
cang,a fost wutilizatt anarmii.azla%edrenirfe geraeSsiiae sltoac
global a fost stabilitd&( parne timalkeuipe edtarfeiae
critic de O0.05). Puterea explicativit -2 mo
indicatorulNagelkerkeR? (disponibil Tnoutputu | oferit de aplica$Sia
indicatorpoate luavalor i " ntre 0 Ki 1,2dd ;ne meergir esa effil dind
317l Inanaliade r egr es ioemil aneficientul NagelkerkeRax pl i ct pr ob
ca variabil a de p.@0sald0d tatunciséand variabileleanldoegpreenad edn't e
Cu alte cuvinte, permite estimarea mbsuri.
asociazt cu variabila depende NagelkerkekRs\eanno d 1 &
o putere (eficimam@th ewplil oadwividemaiegresi e.

pecarelau avut variabilele i ndepaMad(ecnaree at rfeobsu
semnificativ la pragul critic0O . 05) . Acesta este o msiadiLofyr
pentru a se testa dact valoarea unui <coefic
independentt ctreia i COr espun dcateriduo[81f7]i ci e
ML T i mea Ki s ensul iecar® dirttre vababilSlé mdepenente avaavi f

explicared r ecven™ei gl obal e a @uofossinienpretatein badaesaldiit u 1

( Ki a semnul ui) coef i ci e[naSdiHxp#B) sad ©ddrRatig/OR s i e
precum Ki ocentiml wilzgndise tormplal00 x [Exp (B)i 1.00] [pentru detalii, a se
317]

Rel aSi il e (deeexempud madeluinecareper cep™Hi a peri cul
comportamentelor de risg fost presupgsc a av ©nd un efect moder a

nevrotismk riscul pentru consumul abuziv de alcool sau modelelar e r ez i | i e n "Ha
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ca variabilt care modereazt r el a’Haufostiestater e
utilizanduseanal i za de regresie | ini aRMBaubbiAgl L,
Kenny [32]. Un moderator este o0 vysxu abaubt caaltit
exemply suportul social) care nf | uan Hea $h a Kiel/as awe | iar@taen aildti ¢
i ndependent t HiCwnal tde peeunnvdiemttee, variabil a m
suplimentartceariendap é¢d da vatiadlzdependenPentru a putea
vor bi despreder ared ,aSeaxet elenacesart ~BAEBHPI i ni
ayvari abi | a trebniesep ean doebn tutn e f e cvarialsle? dapendentec a t |
b) variabila moderatoareeebuies £t ai bt un ef e cvarialsle2dependeniec at i \
c)interacSiviarda bd il mt ki warthiglap madetadonré € ar e se ob$

calcularea produsului dintre valorile standardizae e c el or ) trebuies L v a1 iba

un efect semnificativ asupvariabilei dependentei , "~ n raport cu put
“n pasul anterior, st aduct un vardala s S
dependente

Pe baza sugestiilor 1. A. Frazier,A. P. T i x K. E.iBarron[138], toate variabilele
cantitative au fost traformate Tn scoruri standazdte z, pentru a preintampina problema
mul ticoliniarit ibthduse idmodetiul de regresfev arbii d kil lea r e :
calcularea produsului dintre valorNea r i abi | el or i ndepemalatemitt Hp
cu fiecare dintre cele dout variabil e).

Pentru fiecare dintre er si uni | e ~ ninstrumentsdaeligibibenChestionaeele e
02-10,1215, i temii au fifaet oobiad et clondnalmazer i i
de constn c t (interne), respectiv obi ectAndlizele val
factoriale confir mat orAMOS 28.0Paraneesiitmodeléla fadtoniadet e
i potetice au f o0 sste emsettiondaa™Hi v euitoésl(engti Gaxonum™i i
likelihoodML). Aceast me t eestec ons i sh@eir at @ebustt " n raport
din care provi ndeddtaelceo nHii dd us t anboabtueddi e ak & fHi Vv a E
[68]. Modelele metrice au fost testgpernindus e de | a madaviareiaa nvSaer |G
pentru variabilele observafscorurile la itemii unui instrumenthdecvareamodelelor din punct
de vedere statistic a fostv a | utiliaéndus e ur mbit o [5R2,68,169 di cat or i

V @& (engl.minimum discrepancy functigngradul de libertatedf) K i pragul de

(p) ;?(testul exact al luiFishee st e c el mai comun indicator

covarianSel oleobservaied alec wlaat abpé et rnu enxoadnet!iuo

matricea covarianSelor estimatt | a nivel

cu al t e?oduwewitn todegpmmitiscuarSai € n care specifica
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variabil el or 0 b s e ravcaetset, e ac 0 vparrei caunn@zediligle) dlii m
asociate variabilelor observate, respectiv parametrii strucfusala t ur a ™Hi i | e pe
observate | e au ~ n f-unanodelrmetricsuntavalidendddarecs p e c
val oarfeadleuiste creasct substanSial odatt
fi1i1nd, “n cel e mai mul t sa cfatzau tiun mgeadmn i &
supl i ment &dfacestad f enteme i anar e ma ia dpercestdtistigeti a
a unui modeffactorial ipotetic (metric) est i mare care este mai
asociate mirdmi BubkaniHi onul ui

V GFl (engl.goodnesf-fitindey  Hi A Gddjusted goodgebst-fitinde T mL s ur a
care,pentruue Hanti on de subiec™ , model ul fact
a covarianSelor dintre variabilele obser\

V NNFI/TLI (engl. non-normed fit index/Tuckerewis index  'Hi N Rormed fie indgXd .
T indicatori ai gradului in care variabilele unui modedtricpr ezi nt £ r el a $Si i
indicatori permit compararea model ul ui t
variabilelorobservatg

V CFlI (engl.comparative fit indeXi indicaor care permite compararea modeldhgtorial
ipoteticcua Hamitulmodelnulc ar e pornekte de | a premi seé
dintre variabileleobservate

V RMSEA (engl.root mean square error of approximatjonu n u | dintre icei
indicator.i care aratt “woear imknsSueltor macto

modeluluimetrict e st at se potrivekte cu matricea

cu alte cuvinteRMSEA of ert o indi ca’'Hi earaomt rpirii vea g te
pentru un model factorial ipotecu nt r epr ezentati vi pentru
extrasi eral dst vosha thespercarelig;l o Ipacaren® as umbk m p e

modelul rezultat Tn urma analizei factoriglenfirmatorii eroarecar¢e r e bui e st f

mi c t ; deoarece valoarea indicatorul ui RM.
privire la relaH ile dinagamemoeadel abbadtedri a
deunintervade “~ncreder e, utilizarea sa pentru

metric ipotetic (Mad @alplud rar )i’ ci\ lisricvuarsat jizadgt & 6

val oarea | ui RMSEA a fost compl aeduladé3 %L u i

Se considert ct un model factori al6882le o
a)valoareatestul# nu est e semni féddia t2i. 00 ;stcgt iGFtli &; Ob
d) TLI > 0. 95 Hi 99N# RMSEA <00.08, imiteleeinterv&utul de tacredere
sunt c¢c©t mai apropiate de valoarea | ui RMSE
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Uniiautori[37,61,321suger eazt ct ve&Mdicuprpester ntagolt
pentru GFI, TLI K i CFI cuprinse “ntre 0.90
“"ntre 0.05 ki 0.08 sunt indicatori ai unui

Pentru scalele car elsappuennzZiit oaarce fawt 6opbst C

factoriale confirmatori. efectuatt pentru
valorile consisten’Hei interne. Consi st en’Ha
evaluae a caracteristicilor psihosociale ale 1
con™™i nut ul l or, i temid.i unui i nstrument -surp
mat emati c, consi sten™a i ntoedintrescosugle lditemievaur L
i nstrument uni di mensi onal . Val oar ea acest
i nstrumentul ui afl at “n atenHia cercetttor

di stribuite pe orscaktbabemadi muteecaneosut
una (alegere multiplt), consisten™Ha interni
coeficientuluiU conceptualizat de J. L. Cronbaf@05]. Valorile coeficientuluiU pot fi cupring

"ntre O Hi 1. Pentru a conclwuziona c¢ct un ch
mul tidi mensional are consistenSt internt Ki
a coeficientululUO 0 [25B]0Pentruscalecar con™i n un numkr mic it
“ntre 3 Hi 5), sunt acdeptpabinlse ‘Hin[20blaenfru i6 0a
chestionarul prin care a fost operaHhhd,al i .
evaluarea consi stenSei i ngeeoefitientulaKudeRichardsan KBo), i z a
datt fiind natura di hotomict a2 est echiaeotul .
coeficientuluiUk i poate |l ua o valcfo285. e cuprinst “~ntr
2.6. Demer suri de adaptare 'Hi validare a ins
psiho-sociccomportamentale aleabuzuluid e al cool “n r ©ndul ado

Scala pentru evalhocareat areda gc antreatizatd,i vt
religiozitateal i mport anSa acordatt religiei "~ n via$g
a fost mbsuratt cu ver si un eCGentrality ofIReligdsity Saale m© n
Five item#CRSS5 [170]. Instrumentuloper a™™i onal i zeazt <central.
di mensi uni cheie reprezentative pe(detexempluyi a’
participarea | a slujbe,relriagit dae padesnpl Hur a
pract i cat,b eaxcpaesrti)e f e rexleimgpilumgstsenti ment ul C |

cO©nd ne confrunttm cu ,geolbgiBadHe i e s@amp lew gnc me
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unei fiiH™edidmen siey n(deaexempiut ied veeenn Ha | pr eocuptLr
referitoare la chestiuni de ordin religiofceste dimensiumu | a bazt model ul

al vie'Hi religioase, cpope &i fokzutpbe opas mi
constructele religioase peear o p e fas maami zliéHi onat sunt model

CRS a fost administrat in peste 100 de st{din domeniul psihologiei religiei sau al sociologiei

religiilor) efectuate ~n mai mu | t ritedv@ste2care d e

autotd i zat peste 1IcDIW@OO de subi ecHi [
InstrumentulCRS5 (Anexa A.13)i ncl ude <ci nci It emi (de ex

la chestiuni religioased? s au , , COt),fidoare avénd aldcate cincbvgriante€désrp u n s

(delalini ci tadifoarte dessau de la I nu cred deloda 51 sunt convinst). Pentru

fiecare item, scorul Pentrtun sulbiextcse r 1l copBal ns e
insumarea scorurilor la itemi (domehde var a Si e f#8)sSichoirlu:l 5 i di cat
religiozitatea sulbtediuwul ei e¢@ceuvuat e tdpumst
eval ubrii validitt™ii de construct (conver
pentrudi ver se versiuni ale instrumentul ui CRS
i mportan™a (sali en™a) identi t & ™i i religi oa

pentru eHanti oane dpentsiturustli@ un "Hi nt eRelgpnehoaditwja | O (.
care a inclus eHantioane reprezentative fo
asemenegz t udi il e care au urmkrit validitatea i.1

0.78) al edicnarreel as'dioirludr pentru diferite vers

care subiec™ii |l e fac cu pinprvoprei & al o miphoir 4 &
170},

Scal a pentru e vMabritatea iaseumentelpredl meé s e iar e cur
l iteratur a i nterna™ onal t " Hi focalizeazt
adol escen™i | or, tinerilor sau a adul Hi |l or a

de v i a HE383h mgrartentuBeref Resilience ScalBRS [335] a fost proiectat pentru a

permite cercetttorilor operaHi onalizarea r
punct de vedere psihic dupt confruntaraatcu
fapt ul ct, d e Hi I nstrument ul of ert o indice

privire | a cOtHidag evamabidlutpte ot esodti citare d

reuHi ta adaptitrii, Bdeeasttbtchbheedi pdHhif336pppenc
instudiulpecaredm reali zat, adol escen’™Hi i au comyg
instrumentul BRS. Aceasta (Anexal.4) a Iinclus kKkase itemi ,cu

,, Ti-mid sdvin repede dupt momead e eCmir a¢ £t @ r
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atunci c¢c©nd mi 9%9e¢ 1l ratomplt adevascenH i au
cinci op Hi uni di $ deracobdudil ta&i agardatatal a ICnd @rloa e $ u

it emi i 2, 5 Ki 6 au necesitat i nversarea p
Pentru fiecare item, scorul brut poate fi C
0 b S i rim catculapea mediei scorurilpentruc e i ci nc i I t emi (domeni v
Scorul ridicat a fost considerat indicafior
care pot st intervinkt “"n traseul dezvolt&btri

I ni $inanentul BRS a tost testat din punct de vedere psihometric utilizéenghatru

ekantioane de subiec$Si americani, dintre ca
afl afin pmbgram de recuper ar e meidromiakie. Rentw i u
toate cele patru exantioane, datele anal i z:¢
singur factor | atent c¢ ar e seruleigeptiufiecaaetdintie itemr e
[cf. 335]). Valorilec onsi st enSei i saut eecelenie(=4.800.019. Bentru boate e

ekantioanel e, scor ul tot al |l a BRS a preze
referitoare | a calitatea rel aSiiiv oirn dsiocca tad re
de stntt@xdwe zfii zdaxrktsi stente cu privire | a v

raportate pentru al t[86ldout exkantioane de st

Cn Rom®ni a, i nstrument ul BRS a f oomeétrict r a
utiizandus e un eHantion care a inclus 556 de ac
[301]. Autor i studiul ui raporteazt rezultatel

singur factor latent. Acesta a explicat 43.411%rd v a r i lai peifaufiecaie dimtrecei cinci

It emi . SaturaHiile itemilor " n factorul e X
metric cu un singur factor | atent a fost in
scala corespunzttoare factorul ui evi den'Hi a
confirmatorie, valoar ea c o ksas 0.23) Adtoiii studioldi e r n
ofert dovezi Hi pentru va)lidreapeatde censt
a versiunii “n limba rom©nt pentru BRS. As/|
at ©t cu scorul pentru ¢rf eriO3HAa<0 . B 0aut oe Ot c &
pentru suportul soci al din partea familiei

a corelat negativ cu riscul suicidar curent (rG=27; p< 0.00).

Scal a pentr u eV ajpeneaizaeaPeregud ioae f@ dcoakca st eewn "Hi |
participat la studiul nostro aveau despre propria | or efic
dificile din viaSa de zi cu zi (AaexalAd.5) pentrat s u
General SelEfficacy Sele/GSES [216pent ru ver si unea ~ miB5.IPimab a
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versiuneascal¢i n | i mb pa gaeprtmmauntt " n anul 1979 kKi con!
a f ost zeceidtuesnti |kaespectivaaddaupstta t £ p e ndiferite[cf.323] Id e |
versiunea pe care am utilizatin prezentul studiu, instrumentul GSE®@lude zeceitemi (de
exemply,Dact insist, reukescpestcaree ollev “prr.ts@urheim
LOoricesar “~ nt ©Omp | ak, sstu nfta cp ofpagdth istiatruea uineis.ubi ec
0 s dedip likert cu patru trepte distribuite gradualdeTallu mi s e p ¢tatdimiv e K |
se potperfect e Pteent ru fi ecare item, scoOnulf ulbrc (Hi
varianta de rtspuns pSec ocraurle tuont aslu bsiee cotb Soi nsee

l'a 1 temi (domeni ul-40d)e. var i aSore aroad ibaHa s

respondentul o are Tn propria sa eficacitateegera |.i z at Lt

Scala dispune de dovezi consistej&#6; 320, 323pr i vi t oare | a cal i
fidelitate (c onsi st e i Saliditaterdé eonstruct 't r uct ur L'Hivalaitate o r i
conver gent bhaliditaterde sripegucfin eed f c 8ic & i onktr i i i ndi v

domeni. Pentru ereapbhndaean &ackigeoundud iiv ecrusl e u(Nw@al=€ K i
19120) careauproventd i n 2 5U. 8cholzB GutiérrezDofa,S.S u dR. 8chwarzef323]

au raportat valorial consi stenSei i nterne cuprinse ' n
Ckronbach= 0.86).Cn  acel,a’Han asltiuzdd uf actorialt confir me
singur factoatentconfirmand unidimensionalitatea scalei.

Inventarul pentrue val uar ea f act olrdercetarea ge €aresam mealindt t t v

mbLsurarea factorilor de personalitate-se n
versiunea “n | i mba r om®©n Big FivnngextariBFA [185, 186] a
I nventar ul a fost conceput pentru evaluar eas
personalitdétSii. Este util mai ales " n scopu

detaliatt a faSenhal ottbtfitritsthatirbmeht pkerest
Hi itemii au f eset difeormuldae3ii npdGrinilredypr ot ot i j
celor cinci mar i domeni i al e per soaanhlizetot Si i
factoriale realizate pe mai mul te eHanti oa
colegiu sau studenHi care erau “nscri Hi | a
publice din SUAcf. 186].

[temii instrumentului Bl (k= 4 4) au f or mul triiambgutateatsal K i

echivocitatea redquepmntidn Fiaskliull ode ka biHsci B8a&ac i

respunsuril or. It emi i sunt reesp eevedea Anexa iA6).p e
Nevrotismi 8 itemi(4, 9, 14, 19,24,29,34,39 exempl u de it em: , » ML
viaHa de zi cu zi , 1), Extraversiuse8itémi(d, 6,d% 6521, 26 31t ,

69



36, exemplu de item: e,, Mn widHaa de pEer caanrzh ,
Deschiderei 10 itemi (5, 10, 15, 20, 25, 30, 35, 40, 41;44 exempl u de it em

persoant <car e, “n viaHa de zi cu zi, mani f
Agreabilitatei 9 itemi (2, 7, 12, 17, 22,27,32,37,/42 exemp |l u de it em: v
care, “n viaHa de zi du ajiu,t eeGueekadiceHi rdideneh ztt

(3, 8,13, 18, 23, 28, 33, 38,/ 4Xkempludeitem: , ML vid ca o persoant
munceHt e cu per sever en HLafipc@rea dintreitemi,din subiect pdate r n
respunde pe o0 s c a larcoredverbaleistnbuité gradual de la & dezacoidn ¢ i
puternicla 51 acord puternic Pentru fiecare item in parte, scorul unui subiect poate fi cuprins
"ntre 1 Ki 5 “"n func™H e de v a4 {dezacbréputdreic lr £ s p
punct;inclin spre dezacord 2 punctenici in dezcord, nici dacordi 3 puncteinclin spre acord

I 4 puncte;acord puternici 5 punct). Pentru itemii 2, 6, 8, 9, 12, 18, 21, 23, 24, 27, 31, 34, 35,
37, 41 Ki 4 3, scorarea se f ac éezdcord patermdssu | i
punctejinclin spre deacordi 4 punctenici in dezcord, nici de acofid3 punctejnclin spre acord

I 2 puncte;acord puternici 1 punct ) . Pentru fiecare dintr
cal cul area media scorurilor pent k @-5).iStoaumi i
ridicate (de exempl u, O 4.5) semnifict ni
deschiderii “n planul mental Hi al experien

Din moment ul publ iinwventarul ia fogt wtilizatein numeeoase studin i

empirice care au raportat caracteristici psihometrice consistentBe nt r u v er si un
l i mba englezt a insiMaumémeuul Ki[36]BRIp,dr. V eJaoBuenr
moderate sau moderagepr e r i di cate pentru saturaSiile

atatpentrwn e Hédest uden Si americaniun( Ml =ddlla &

din spaniol. nati vi rezi den ™H rumentuBiiBkl a(fost =
evaluatt pe un al treilea eHantion format ¢
SUA), oBs®i vanouwi satisfrtcttoare sau bune a

aceHtia fusef8a.r tCrnp rad exMalarilBcSa 8 $[u & i @ fcGeéicientulUn t e r
au fost Nevrotismi 0.84, Extraversiunei 0.88, Deschiderei 0.81, Agreabilitate i 0.79,
Conkt i i ih@382d¢idelitaten testetest (stabilitatea scorurilcral cul at £t pentr
de stlacdlegn)'Hiar e val ori satisf bt &1, 86a388Peatruynr i n
eHantion format din 490 de adol es cameidsatde o m«
rol ul tritssomailli oatde pepredi 29 raa pd rstceud zut

satisfitckttoare ale consi sten'Hel i nterne pei
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BFI, dupt &evmotisu 0.@0cEataversiung 0.76,Deschideré 0.78,Agreabilitate
1067,Conktii n@8lozitate

I nstrumentul BFI a fost utilizat pentr L
proiectul ui i n tneematienaHi Sexuaity Descriptidn t Puojél@DP [322].
Versiunile tradusédi  a dim28 tedimbe au fost administeati n u | numkr de 178
sau persoane din popula™Hi a comunitart (eHan
din zece regiuni ale globuluPent r u Rom®©ni a, eHant i delewalifosa i r
col ectate 'Hi raportat e -Bdoel yAa.i OENahoen) A(WEincand & r s i
fost anal i zatf facdlsadoadithfrsotbrubset ttaig emenea, stud
valori ridicate (0.961.00)alec o n g r u e n S e factosatepentra versiunild irsstrumentului

BFI(traduse Hi adapt, aareaau foshadroirgstraien 2 8HL d e | i mhi

proiectcPent ru eHanti onul gl obal care al a ediniduls
analizate, val ori | eNewobsmisOi79 Exeaneideng 0i7HOesmidere a u
i 0.76,Agreabilitatei 0.70,Conkt i i h@748o0zi t at e

Anexa A.3prez n tezultatele analizelor factoriale confirmatorii care au foseprinse
pentru testarea (ntarhgiadi ft iLéHt L r ediea cdoinnttrruects c a
Acestea corespund cel or ciamc iur fmdeocétader i" na i p e

Scalele pentru evaluarea at it Attudimepeoare f a

adol escen™i i | e aveau fa"™Hb de c o rsplbitemedimeent e
care opt (de exemplu, ,,Cu ce probabilitate ai consuma un tlrogi @and sar ivi ocazi@ s a u

,,Cu ce probabilitate ta i expune | a soare fLrt st oaul iz
vizat probabilitatea angajtrii “~n comportanm
siguranHaa (peategnat aj . AceHti a reprezintt

pentru instrumentuRisk Behaviors ScaleHealth/SafetfRBS-H/S) [373].Ad ol es c e n "Hi i
participat | a prezentul studi u au oregepaen s |

di stribuite gr aduiaflo ardtuep Lp uc®liipnu wpr r moehadi bbuiguntd i |
Si g uy4i(ptobhabil’'Hi T f@garte probabil Cei | al "Hi opt itemi (de
pare ct o persoantaust ,fC®OdtLt deex imsemmdt éHi atsde
singurt noaptea prin |l ocur.i din oraH despr
percepHia pe care adol escen™™i.i o aveau des|
de riscincluse in prima dintre scalele lacareanen r ef er i t . Ac e Ht i i ter
Il i mba romO©nt ( Anex a RiskRPeRgptiop EcaldHealih/SafetyRPSHISEMe n t
[373]. Pentru aceHti i t emi 1 dedoc liscamt Riepl uew i dne, 3Ti ksscpa

destul de riscant4i riscantHi T e%trem de riscant
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ltemiilacareneam r ef erit mai s-unsetmallardg de schle gare pefmit a "l
mbsurarea atitudinilor f a™t idcee rpiesnct r'un fluengct
cu zi Hi activi [3&t eaeicnmai vi 2i Ifdstmoaun e ndiocg (i
stnttate/ siguran™t personalt, domeni ul recr
etice, respectiv comportamentele de risc ma
prin valorificarea modeluluiteert i ¢ cu privire | a evaluarea p
decizii [190], a teoriei comportamentului planificft, 8], respectiv a teor.i
[132]. E. U. Weber, AR . Bl ai s 'Bir3]aNu pEor nBett zd e Iziaumgnir e mi
di fert " ntre ei “n ceea ce priveHte atitu
respectiv “"n ceea ce priveHte modul “n ca

di mensiune este un f a pattarrurileicu privire tlaa angajareaaim e

comportamete care implict r ipsacaredan citatacondiratz a
un set for mat din 101 itemi care au emer a’
enumeratRezultatele analizel de itemiH i al e unei anal ii-auecontiua at or
selectarea 40 de itemi (cateopti t e mi pentru fiecare domeniu
ridicate val or-dscordotalli c deelad $He nlHar s dacteriniteridi i | c
trebuiau st satureze doar f ac Nalrsetde itena & @3t t

supus analizef act ori al e exploratori. “n vederea

Rezultatel e strevcitdeh Hf ata®o ki i |l aten™™ au

itemi ale cbtror s a,tcuvaloa ddprinse Intrei0@Hei 84PLe nft arsut s t Q
itemilor “n factori:i | at en Hi ref er ist (faatorii | a
au fostdi f e'Hiem "Hf anc Hi e de <cel e 3dHNEIPedodmeaenisial L
itemilor “n factori.i | at en Hi referit ®eniru | a
domeni ul referit ot Weber, &R .n LB laad iesd s[Blig]alraporEtb He
consi st en’™a i natatpentruisetus farmat dioptiteentcareaa fost féli n u "Hi p €

scala referitoare lprobabilitateaargj £ r i i “~n ¢ o Nceack=8.ATE nt &t d &i r
cel format din al "Hi opt itemi care au fost
comportamentelor de risttonbach=0.76).Aut or i i scalelor prezintt
fidelitatea testetest (N = 121 sube ¢ "Hi ; retestul a fost efectu
respectiv validitatea de construct conver ge
angajtbtrii "n comportamente de risc p@aaker u

destul de consi sgetest (ut=£0.78 p € 0.008.IDe &skenidnen, pdnteusstala

referitoare | a percepHi a peri cul ozi pentdi i

72



stnttateal/si gat amiHe ap ¢ra enta t & Hi o srivre 8.8ip<sf L c
0.001).

Val i ditatea de construct teoretict -#/lSver:
a fost tessgaemtdnaltiida zfOadtloar isaclatl ac ocnofriersnpaut nozr
latente vi den"™Hi at a fost determinat un scor tot.
|l a studiu. Acesta a fost ob™™ nut prin calcu
final (domeni ul -5)dScorw radiati adostiinterpretat saiindicator. al afitudinii

favorabile fa™HMt de comportament el diindgfeldei s c
comportamente).
De asemenea, setul for mat din itemidi pr

peliculozitatea comportamentelor de risc a fost supus analizei factoriale confirmBtemnteu
fiecare dintre adol escen Hi.i care au partic
corespunzttoare factorul ui ateanediai $corurildrdaca tptr a
It emi r e Hi nu Hi “n model ul me t-5). iScorulfridicataal fost( d o
i nterpretat ca indicator al atitudini.i nef e
pericuamgaijttdt?Hh idi ver se comportamente cu) ris
S ala pentru eVAaIxu ertead eanxi € totlsW i isezereiteriidi o n
(Anexa A19) pr el ua'Hi din ver si un e aAnxietatediniYoob 8elf r o m
ReportYSR-A [1, 2]. Adaptarea ' n Rom©ni a a fost cCoo
comercializatt de Romani almstrumsenulcrulodimergionaR T e

face parte ditre cele trei binecunoscute instrumente standardizateaderia ASEBA/Achenbach

System of Empirically Based Assessinentc ar e of ert posibilitatea
aspectelor pozitive Hi negat nve©aldael aflapeld:
Ev a | la multiple pot fi realiza e cu aj utor ul a trei sur se:

s u b i e Coiponantelesistemului de evaluarBSEBA au fost proiectate pe baze empirice

pentru a permitscreeningu | competef8etovi soSi aldemestice,
‘Hihobbyu r i respectiv , i mptrerhd e&3ied ranxietssencaepackian )a |
insingurareHi i acodesaor nea, t al cerromportamentalgfobleme de gandire, probleme

cu at'ennclilac,ar éHa rae gneulciald eebpectivma ni f est Lr i agre
preadol escenSilor Ki al adol esSemsgc dloel € ud e
fi grupate “~n Hir opl emomeamenal@cestensaldsaale au fost derivate

empiricprinefet uar ea de analize factoriale. Subsc.
comportamentale nu sunt destinate del i mit&t)]

func™Hi onarea psihosocialt a unui séplta)adetke
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[2].Al "Hi zece i temi vizeazt tulburtrile de al
sexuluiopusDe asemenea, subiectul trebuie st rts
per f or man[gfel]. L«fiecaed dintre itemi Cu r tspyuanssuliect poata ¢ h
respunde prin alegerea uneia dintre cé&hue tr
este del oc adetYiteasatte pdcemarr uu na mrei , 24 csevidartea t
(adesea) adevEnawvepsntnaambneginal t, anxi et
dintre care au fost selecdamH ealeiczat t elnouipe
sunt: ,Cmi este frickt ct acko,Buntcréicgk geOn dmi rse ud f sac
Instrumentul YSR (inclusigubscalaAnxietat¢ ar e cal i t £ "Hi psi home
fost eviden™i ate ~n mai [1,Mud9,.t1&7] Pentru fiecare diatnap | €
adol e s c e n tcipat lacstadiugscoaulitotgb aafost calculat prin insumarea scorurilor la cei

zece itemi ( d o me n i-20). Scord ridicad a fost iiergretap aa sndidator| al:

nivel ul ui ridicat al anxi etk ™ i
l nventar ul pent r uectve @ebatival ne av eddi esrpeoaz i miti seu r
afective negative (ca dimensiune a stbtrii (

in prezentul studiu au completdental Health Inventonp/MHI -5 [41; pentru versiunea in limba
rom@mir e a f ost a dacerceiarga se wetlda Ariexa AiMHESeeste un
instrument de tiscreening par t e c MedipabQuiEomes Study -3@m Short Form
Health Survey(MOS SF36 Health SurveySF36 ® Health Survey SF36 este un istrument

mul tidi mensional ukor de admini st r adtafusultiar e
stntttSii (sau al calitktSii vieSii) “n anch
sau investigaH alieetdd#st i pao gcfd3dpmdtramtentdiecludet n L

cinci itemi (de exemplu, ,,Pe parcursul ultimelor 12 luni, catde deste s i m&i Ki c-& i mi

£ ?20 sau ,,Pe parcursudi usitmetoaced@dAumRaDhat /
subiect 7~ ki poate evalua propria stare de b
di stribuite gr aidueali @datdtdimpulc al £ de | a O
InstrumentulMHI-5 ar e avantaj ul ct p e rbimadin punandes u r
vedere gegmo®i owuapgsiac sceead ce | face potrivi
clinice, Ci K i p 226} Remnultagele pnuilstadiiiceamurgtee reaizabde wun
ekantion | arg de atlizateissttumen®lui Mabu p eerctorma nedvaa |

de stnttate mi n26allSLC.MarqeesJol. RaisRiemeSisrlidopez[226]
au administratinstrumentul MHI5 unui ek anti on de adol escengSi
medicale sapsihiatrice. Autoristudiuluiau r aportat o valoare a co

Datele anali zei factoriale exploratori.i au
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ftrt probleme " n ceea ce p,respediviadaptareatlansartindet e
d e z v g Validitateaidd construca instrumentuluiMH5  a f ospr ido vedn ¢ lba Si
( Hi C unoderat¢ co scorurilepent r u sent i mengdaitli sdfea csSp ear af

sentimentul valorii de sinR26].

Avdndus e “"n vedere model ul factori al car e
confirmatorii, pentru fiecare dintre adol es
prin “nsumarea scorurilor | a cei5)ci ®Peintirtuen
5, procesul de scorare a necesitat acordar e

Un scor ridicat a fost considerat ca indicatatigh o z iafédtivene gat i ve (echi val

sctzut al stEridi de bine din puaexperinbrtaepee d e |
parcursul ultimului an.

Scah pentru evaluarea suportului social perceplt.e K i exi sttt numero
destinate mbsurtridi suportul ui soci al efec

generale, iar altele specificge nt ru o sintezt co2bffr ediealselv

i nventarele care vizeazt suptoenlile pemrcepead

propriettbtSile psihometrice Ki utilitatea p.

mintale ki ale sttrii de bine subiective.
PercepSia pe care adol escen’Hii care au p

di sponibilitatea Ki adecvarea suportul ui S C

altor persoane semnificatuseeleasi ant a@@3ar &4 §
Anexa Al111] pentruMultidimensional Scale of Perceived Social Suppd®PSS393]. MSPSS

este unl dintre cel mafrecventutilizatei nst r ument e pentru mbsurar

Acestanu este consumatal e t i mp K poate fi aplicat ~ mp
intr-unstudius u nt  ummultekariabite.;nstrumentul MSPSS a fost proiectan | i mba e
pentru evaluarea subiectivit a di spoentball ik
emoSional) din trei suide spemplfuce,, Famil:i
st mkL ajut e, atunci cOnd Tam r&«empé uo) ,, , Prit
prietenii mei despre problemele pe care le Intamgin) K i alte persoane
dezvoltarea unei persoane (patru iténd e ex e mp|l u: ,,Cn viaSa mez:
ctreia i past de sentimentele mele. 0). L a

o scal t tdecu iwayetbde digtmbuite graduale la 1i dezacord puternita 71
acord puternic
l nstrument ul MSPSS ar e ¢244; 393] lmOkv penirg dare estee t |

utilizat frecvent “n studi,i triemmdriiz aldie @dule
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backgrounduri sociale, culturale sau medicale. Validitaieal e constr uct I nt e
concurentt Hi pidelgatea(testri evtte)s,t r'Hi s pcecantfest eorffirnateHa |
“n mali mul te studid. efectuate at Ot pe eHan
comunitart cu diferite[6R3d9 ¥H2 288,803]stci©ti Hi apia
clinice formatagdaiostadalHe s @d@&ph HWVIlL ¢ Robwui @Asi |
M. Ciudin[303J]au sel ectat din popul a’Hi a c omanircard ar t
auincluss 56, 702, resfHectiuvall4g sobhieec Hcpher stk

validitatea discriminantt Hi concurentt- re
retest) versiunii " n . Datelabanalizei tactotialel exppratarii auu
eviden™H at trei factaworivacaméHi autex@alicat i T
prezentat satur a’Hi i O 0.80 “n factori.i | a

prietenilop r espectiv a altor persoane semnificat
fost replicat utilizandts e un al doil ea eHantion de adol e
Analiza multigrupiriadatelorad e z v £l ui t i nvnetrid” an Ha nrooHl el wleu is
adolesceiHi IPentruc e | e t r e de adolesasiMalordex 0 & s ii mtereerm Ydbscalelor
din MSPSSau fost ridicate {tronbach= 0.860. 9 1) . Val or irétest (rétestdle lfostt + *
ef ect uadt sdupptbt n8©n i de | a pegalemnaIrfsuportulrsactaladiar e )
partea faniliei), 0.78 (suportul social din partea prietenilor), respecti8Qsuportul social din
partea altor persoane semnificative).

in prezentul studiuscorul pentrufiecare dintre itema fosto b Si nu't pri-m ac
puncte “n funcSie de adaesiertrsdleatabdRentro fiecare dimtre p
sursele care pot oferi suport social, scorul tatal f o s t priroihsiifiarealscorurilda itemii
corespunztt drei v(add meSni8u De casemdnegbentru flecare dintre
a d o | e sareean pdrticipat la studiu, a fasticulat un scoglobal prin insumarea scorurilor
pentru cele trei sur se de s8d)pSearurile rdidatami®st i u |

interpretate ca semnificand niveluri ridicate ale dispontbiliiiii & d gupovtuluisocialdin
partea familiei, prietenil or ‘Hi a altor per
Scah pentru eval uarea satisfacwiei .Pentit d
operaSionalizarea satisfacSiei pe care adol
|l egbturt cu diverse domeni i ale vieSiiHi a
a da p(Arnexatdl.12 a unui instrument foarte cunoséuin | i t er atura i nter
probl ematica sttitrili de bine subiectiveThé n d
Mul ti di mensi onal St u dMShSS§L46, 171, 172, 178fm versimifeasat i
original hgl EAlv2Znbanet rument ul include 40 d
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accesibile Ki care operaSionalizeazt sati s

“"ntre 8 Ki 18 ani) o au “~ n | e g iet(7uiteni), calitateac i n
relaSiilor cu prietenii (9 itemi), activita
|l ocuiesc (9 itemi), r e s paegtaa ifost prpiectatpentruaa ofere r s
cercetttorilor K i profesioniktilor care as
mul ti di mensi onal al eval utktrilor pe caHE 8 | e
Huebnerf172], evaluareadd r en Si at £ a sati sfacSi ei pe car
cu propria |l or viaSt pfecalizaipe factoriiwvnu Idn eargantoisltii z
greveazt funcS$Sionarea Ki dezvol tar eaentarai i (
unor mbtsur i pdeeeniiematie rbvienneSioer ikeint ate ckttre dor
el evi i care sunt nesatisfhtcuSi faSt de exp
necesitt i mpl ement arreSi eundirf esrtirtaet edge i c edlee ic
care nu sunt mul Sumi $i de experienSele pe
judect$Silor subiective pe care copiii ki ad
poatef i ma i relevantt dec©t informaSiile care
sunt tradi Sional.i pentru calitatea vieSii
familiale sau chel tui eloillag imercar  ipetcrrirrugiai
au “n crektere).

Pentru el evii de cl ase gi mnalza ail e wii idrec
variant e, dubitdezacorchputemnit®edezatord3i intrr-o oar ecar e mil

dezacod, 47 intrro o ar ecar e mbisacordkespdativ Gaacoodrmputernic Deoarece
domeniile satisfac$Siei f aSun dneu miira b fseun tt
pentru fiecare domeniu se obSilme ipgreinm i c alo

(domeni ul de 3agri SHiog upaodiebirli:ditate sunt i

copil/ adol escent o are faSt de un anumit dc
scor compozit (domeniu de vafia e p e6s)i bcial :i nldi cat or al sat i
copil / adolescent o are “"n | egtturt cu propr
Cn prezentul studi u, adol escenSi i au col
originale . I t emi i din MSLSS care operaSionali zeas
,Cmi doresc st |l orumnastosh ektbtuphBrtdeoarec
ca fiind mai puSin r el ev samtealizate Restul itemi®repe qane |

adol eszwenSompliet at au vizat satisf adngplae f aS
S 4mi petrec ti mpol cal p&irii In& i ¢ u nPpigteniienteke sunt i (

mi n u.0),a@ivitateak c ol ar £ ( dNeu eamnde nspilnut, .0),iresmectiv @opria c o a
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persoant (Senexemmiul Si meg de | uc.d.dnrplus, pueamc ar

procedat | a calcularea unui scor commponitt (
de | a premisa ct acesta nu surprinde foart:e
satisfac$Si ei faSt de domeniile cheie ale vi
acel aki scor compoziénpenitndi /ISL&ESel(awreni a
faSt de vieSile | or), dar profil ul scoruril
di ferit. O astfel de situaSie nu are @aoamai
ma i acuratt ki ma i compl ettt a satisfacSiei
Ki implicaS$Sii de ordin practic (de exempl u,

bine diferenSiatecifitentfieetdai aedoink e espc

Studiile preliminare care au fost reali z
utilizat exkantioane car-¥l lalu Kinc4 13 &ld@wHe | & e
unstatdinsuestulf eder a $i dlivl],@%elevidecaseeW 1 | | di n[l#4t el a
respectiv 321 elevi de clasele-KI [146]. De asemenea, date psiho

pentru un alt exkantioan care aXihg¢loare66rd
“n stat ul Carol i na de [183 Rezultatere arfalzaoe factdpialea
explorabrii au oferit dovezi pentru multidimensionalitatea instrumentului MSI[EA]. De
asemenea, analizele factoriale confirmatorii au oferit un suport suplimentar pentru modelul de
mbLsurare multidi mensi oenvaild ein&n art h iwmndin du@etot @a r
(corespunzttor satisfacSi-au geberdobeatf ainc
speci fici, corespunzttor.i celor cinci dome
adol es[@i4d1BlDeasemenca exi sttt date pentru validi:>
a instrumentul ui MSLSS. Scorurile pentru ac
au fost obSinuSi pe baza rapor t[146, L70,dT7} cu e a l
raportitrile -pwe fchacwet pdau iprSiivi e | a satisfac
pe care i [@®RBeaprenoumr ektevuescor ul |l a o sca
a r t s pu[brg).uRemtrt subscalele nstrumentul ui , val oril e
fidelirntetSast t(eshhSi nut e pe eWlBautfostouprmse intteed. 7@ 0 p
K i (ct. D70, 174] De asemenea, pentru ekKkanti eanul
investigatR. Gilman,E. S.H u e b nJeH.Laughlin[146] au raportat valori acceptabilefonbach
=0.790. 86) al e consi sten Hei i nterne.

Scala pentru evaluarea | nRlamstcrigpl € atei mamraeq
actel or de irrediasdcoilpelsicnektn Spe dae mani festau

pr el ua Hi Kase i temi (de exempl u=un, ,sGnutd@ruz ici
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concentrat atenH a pe frecven'™a «ridelicen[RO99V el e

La fiecare dintre itemjAnexa A1.13 , adol escen™i i au riLtspuns p
gradualdelaini ci @diaftatedes Pentru un item, scorul

func™Hi e de vasehetthatdte. rEcerunls t ot al al ul
calcul area mediei scoruril or pen4). YUnuscor radicdit 1 t
a fost interpretat ca indicat or caréunadalescemt e n §
|l e mahnhinf enedi ul 'Hcol ar . Pentru ansamblul for

sat i s f[thenbad=®.28;ck302]

Scala pentru evaluarea €himededeasmhsufhr
indome i ul Kcol ar , am utilizat versiunea “~n |
a subscaleSchoolpe care am extras din instrumentuHare SefEsteem Scal&chooHSESS
[B. R. Hare; scal a 181} HSESinrlude 20a@eatemecardpermitrevtalaagen a |
stimei de sine pe care copiii Hi adol escen’t
di stincte, 'Hi anume cfoalnmeidii ed ¢ pHcrespattit agthitatesporviC
Hc o lAxcrets.t e tr ei domeni i sunt componente che
stima de sine joact un rol maj or . Prin cal
ob™Hi ne wun indicator Ipstrumentula fasdtilizah® nuieroaseistudd g |

caresau i nteresat de rela™HHia dintre stima de
exemplu, consumul de dr ogur i )Pentrininstru@entiHES, pub
validitatea de constru¢atatcea i nt er nt, cH®t f'Hid ed d & ad xetae rarut )f

studii[196,331]c ar e au conf i r m&ti fsetrreunncHi verrae af accetl corri a
de sine din punct de vedere psihnomgtacu r apor t at v alcmrmisi sdteinsHeld
Hi au eviden™i at rel a'Hii "ntre scorurile pe
al e f u nuouiHiopl/adolescentrespectiv alte constructe relevantedd e x e mp | u, |
dintre stima de sine in domehiu 'Hc ol ar 'Hi ni vel)ul anxi et ™i i

In ver si unena |oirn bgeinsieanehtulei #HES, subscal§choolnclude zece

itemi . Cn prezent ul insiitemiddeexempluu,Dd obiset prasesotiimeit a
sunt miHI "Hdem modul “"n carasmfedesowe©t Icad nHIC «
ma i reprezentativ pentru eval uarae fostcsan creep u |

pentru a of eri ndercad&t et @ ©it | gadimentpl general e carewun
(pre)adolescent cu varsta mai marezdeeaniilare n | e gpertouprrki iclue compet ¢
sa ‘'n domkai bl egeapkbadintre itemi, adol escen
rtspuns pedip Likertsce @nkitancate verbale distribuite gradual de Tadkezacord

puternicla 57 acord puternic Pentru un item, scorul a var.i
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rtspuns pe care umCrmdet apaesico necesiatiineecsaréae mt
punctajelor “n raport c. bcorgl mtal alwhui adotescéned fosip e n
obSinaoaal pui area mediei scorurilor pentru an
posibil: 1-5). Un scor ridicat &ost mnsiderat ca indicator aivelului ridicat pentrustima de sine
“n do me n iPentru aksaroblulafermat din cei cinci itemi, care a fost administrat unui
e Hant i gNn=7@4xdtei rad ol e s mtewnnHi s triodn©nicar e a tele mLr
angajamentul ui ,’Vn RaoeuBaridovici [BD2Jo apmort eazt o
satisfrtcttoare @owets0B). sten™Hei interne (
Chestionarul pentru evaluarea riscului abuzuluide alc@bb nf or m I nsti tut u
Medi ci nA d19R9GBU, un reper Htiin'H fic Hi met
i nci den Hei al cool i smul ui “n popul a™ a gener

uUHoare sau moderate referitoar’d a a nteodnisautnu |

reducerii riscul ui cronicizbtrili consumul ui
practicieni. din reHeaua de “ngrijiri me di
directivi Hi m@mantdree veovddladar e hefiicaace Hi pu’k
scart |l argt "n diferite grupur.i popul a™i ona

de alcool. Tehnicile cunoscute in domensareeningului riscului pentru abuzul delcool

urmkresc, “n principal, st identifice din t
pe care | e produce instalarea dependen Hei
in literatura de specialitatgg r e c um Hi “n practica <clinic

instrumentecare sunt utile pentru detectarea precoce a problemelor pe care le poate crea consum
dealcoolintu n mo dt tnoess.t nDi nt r e Adolessent®rnking nadeDh[E56L m:
Alcohol Use Disorders Identification TeSUDIT [24, 315, 31 CAGE[127, 231] CRAFFT

[201], Drug and Alcohol Problem (DAP) Quick ScregtO8], Brief Michigan Alcoholism
Screening TeBMAST [280], Michigan Alcoholism Screening TAEAST [328], Short Michigan
Alcoholism Screening TéSMAST [329], ProblemOriented Screeninginstrument for
TeenagerOSIT [286], RAFFT [295], SeltAdministered Alcoholism Screening TS&AST
[347]'H . Unele dintre acestea (de exemplu: AUDIT, BMAST, CAGE, MAST, SAAST, SMAST)

au fost proiectate cu scopul de a fi utilizate pemstreeningul abwului de alcool n randul

adul Hilor, “n timp ce altele (de acrfostcomptiuite: A
pentru utiizaea "~ n popul a™Mi a de adol escen'Hi
Deoarece abuzul sau dependen™Ha de subst a

reprezintt o problemkt soci al ttiveHamilialee econonaice,tt ¢

juridiceetcJasupr a adolaeus cfensHi | eolra b or ahestion&tée sawsadlei d :
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care ~Hi focalizeazt aten™Hi a pe detectarea

a popuweaHH eau f ost utili zate de cttre pedi
respectiv in mai multe studii efectuate in domeraile c ool ogi e, psi hol ogi
clinickt, psihopatol ogie H.a., unel e dintre
priveHte calitt™Mi | e psihometrice (care nu o
indagnosticarea problemelor referitoare | a c
fezabilitatea administrbiridi p sceeeningulai @revertiv. p o
sau “'n cel Deadxemple chestidnd&rul POSIR86] a benef i ci at de
considerabilt din partea cercetttoril or 'Hi
validat “n populaHi a de adol escenHi cu vOr ¢
mul tiple mediii (pwbleixceempd aly cHerotlr e cor ec "Hi
raportat valori -rbeutneestali faldeel|l d drsHi 9t eéne'deti

referi H pentru consul t niEdiincptus, chestionaaPOSITI at
conHi ne zece scale (" n totsareeningll39paei & b &#mi 9

clinic dedicat asi sten’Hei medi cal e a adol e
medi ci i de famili e, crag ®ep esdtuidi agden tprrw bd ermad t
de alcool.

Un al t i nst rDwgand AlcoholtProblesmnRAR)eQuick Scrg@®8], ¢ o n "Hi
“n versiunea |l ungt 30 de itemi cu rktspunsur
fi uitinistreeringii  abuzul ui de al cool Hi alte sut
referi™Hi ckttre cabinetele medicale de “~ngri
k= 4 i temi), B2Mphawmapottazo vdoaress\d mZ izt i vi t £ Hi i ega
"nseamnt capacitatea scorului total de a de

ceea ce priveHt e abuz (LCltoadecacestdacsetd format dimceigadtrt e
iteminuafost¢ st at din punct de vedere psi hometric
lui, chestionarul CAGH127, 231]i ncl ude doar patru itemi di h

DA sau NU) pentru care-au r aport at val or i ridicat-iea al
eHanti ®6], c'lnsnti ci nstrumentul nu a f ostl ewsaleindk
Cn plus, anumi "Hi it emi (de exempl u: , o, A C «
btutur t-“Hpeoaltmaaner vi i sau a scktpa mahmur e;

cont de particularitt'dliclesa ™ Héé zv €Int Hriinig295]n ns

este destinat adol escen™Hi | or Hi este cel m ¢
cei cinci It emi sunt p O tscreéenirigildi proplemelor rasociatet i |
consumului de alaw | “n r ©ndul adol escen™i | or , i nter
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clinic trebuie realizatt cu precauH e deoar

[201].

AvOnd "n vedere considera™Hiile de ofami n
adus “"n discu'Hi e pemtnr u eifresrtirtu meanit eslues ,| aJ .c .
[20lJ]au reali zat u4uspu odipuw s priadaetiruurstruibent dddiinat
screeningu | u i probl emel or “"n ceea ce priveHte
substan™He "n r©nduhuagdobpeseoddi Aoest Aunhstiriu
Hi st ai ek iwvwal peernd rpur aut i | i zGhestoaarul GRARFECarii n e t «
Relaxi Alonei Forgeti Friendsi Troublei ncl ude noubt it emi (pent

l i mba englezt, alsgde tansaleauAnakdaladdyvaiantat p

DA sau NU.Acesta permitescreeningu | adol escen™i |l or care pr
tul bur Lri |l egate de wutilizarea alcool ul ui

at en’™™i a ma [108n200]It toe misa wldfitist 4 pr el ua™Hi HWrugada
and Alcohol Problem (DAP) Quick Screfi®8], it emii 5, 7 Hi [®9,di n
286, i1 temii 3 [2BB], 6 adri n tRAMFUHT 2 a f ost adaptat
din POSIT, respectivRAFFE et ul f or mat din cei nout i temi
a inclus 99 de adol escen’Hi (cu o vOrstt n
experi ment al au mai compl et at o scalt ©pen
( d e n uPersondl Involvement with Chemicals S¢éaRl CS) . Aceast a-una f ¢

i nstrument ma i Permangl Experigndd ilnveatdBi&I)noare este hie v al i da
ur mtreHt e experienHel e personale pe care ad
subst an’™e THi pr obllestnuenéntil PECS a ¢ost altilizat pentre evdluareaa .
val i dite™ii de cridrburGRAFFT.concurente) a ches
J. R. Knight20/lau cod mdrotr att oo i v al 0ar @kl N £

= 0.79) pentru itemii instrumentului CRAFF$corul total a corelat puternic cu scorul pe care

adol es-aen dlbiH hut | a Rewrsttrrwument slub®é CSdinor me
CRAFFT, autori:i studiul ui au raportat o val
a specificitdt™H i egalt cu 0.82. Cu alte cuv
80%dit re adol escenHi "n ceea ce priveHte ris
sau alte substan™He. Aceste rezultate repre:
chestionarului CRAFFT.

AvOnd " n vedere cl| arrirtidtoea ‘Hir ecame vHa n "Ha

consistente, Tn studiul pe cararh realizat, chestionarul CRAFFT a constituit principalul bazin

din care au fost r e c r taim andlis in’ldhestienard prin eafelia fostt e
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oper aHironsacluilzagentru abuzul de alcool “nooor
All5b) a i nclus zece itemi | a care adol escen”
DA sau NU. Itemii 13, respectiv® au f ost pr el ua Hi chestiomarulvie r s
CRAFFT 'Hi audseoputile pidizentple studiu-&5 r enun™™at | a 1 ncl L
Itemilor a consumului de alte substan'™He dec
dimensiunile psiheociccomportamentale @elconsumului de alcoahi r ©ndul adol e s

Coresponden™a dintre itemii-avakasewuir fait c a His
consumul abuziv de alcool “n rondul adol esc

est e ur mitetw Bdinehestionaryl prin care a fost evaluat riscul pentru abuzul de alcool

a avut | a bazt i1temul 1 din chestionarul C
eval uat riscul pentr u @adadnchHesticghallCRAFETcpitemul a v
3din chestionarul prin care a fost evaaldoat

chestionarul CRAFFTd) itemul 5 din chestionarul prin care a fost evaluat riscul pentru abuzul de

al cool a avut dhestiomalzZCRAFFT; ) itemul 6 din cdestionarul prin care a
fost evaluat riscul pentru abuzul de al coo!
itemul 7 din chestionarul prin care aitemuwst

9 din chestionarul CRAFFT; g) itemul 8 din chestionarul prin care a fost evaluat riscul pentru
abuzul de al cool a avut |l a bazt itemul 8 d
prin care a fost evaluat riscul pentru abuzul de alcolaa | a bazt i1 temul
CRAFFT. Itemul 10 din instrumentul pe car@arh proiectat pentra m¢t siscul @entru
consumulbbuazvd e al cool are | a bazt itemul 6 (,, He
family, or your work fortwoormr e days in a row because you
originalt a chelsémohadului CBBMABSTctL ceil al ™H
beau alcool mai mult decéat tine ?] a fost formulat pentru a servi prezentului studiu, pamithelu

|l a premisa ct un adolescent care se compar:
al cool poate ajunge st conHtientizeze Hi S -
ajutor specializat.

Avand Tn vedere rezultatele analize f act ori al e confir matauwri.i

fost r e ™™ nuHi doar nout dintre cei zece Ite
de alcoolRt s punsul DA |l a un item a fost scoruat c
fiecare dintre adol escen’Hii care au partic
"nsumarea scorurilor la i temidi r e Hi nu Hi ©on

var i a’'Hi e9). pProssdr tdicdt a fosD considered indicator al riscului pentru abuzul de

alcoo,Cn vederea prelucrktrilor cantitative biv
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pentru abuzul de alcool Hi frecven™a gl obal

recodificaf dupt cum ur meazt: ai)adodcerswcrein " ugdrkirmts d
de al cool (N = 245); im)dod esrcemiHi clcpur iums & i 'snt
de al cool (N = 271); ¢cadolessemHurc¢u cmuips ¢ nisied i @
alcool (N =171).

Chestionarul pentru evaluardai par ul ui " nconsumael de alcawin yederea e Gt
evalutktrii profilul ui 7~ n,acdeoel ae sccee np'iHiiiv eaHit ec ocnoy
construit de cttre autorul prezentei teze d
(Anexa Al.16)Primulitemlea sol i ci tat st indice frecven't
alcoolice careau f os't di feren™H ate "~ n func'™H e de
i ndicatorilor wutil-amai'Hientni faildat strudliiit erea tc
Substan™Hel e | a care itemulora, fguicnutHir ebftewrtiure
exempl u: cwhiskyatcg. w.otRdeéntru fiecare dintre a
avut | a dispozi H e o scalt cu Hase ancore \
distribuite grada | dupt cdelop foarte raerarzct@n d  (des e fieqare ziin
prelucrtrile statistice descriptive aceste
prelucrtrile inferenHi ale multicoampaatéd abef
Hi bti e Hi “"n ceea ce priveHte frecven'™a ri
btuturi al cBpl vaerei 4§ Ta ddd fodlite rarrar,sespecive ©n d Qi C
au fost cumulate Tnio singut. cat egori e (codi ficatt cu , , Oc¢
SPSS), “n ti mp c desHirgfiecarazit fest camuthte intp & dsya categorie
(codificatt cu ., /Aadamr ,bgpzeantdae datee)lare di
alcoolice wvariabila ini™H alt ob™ nutt prir
referitoare | a &r éowveéen’Haec eooadw & u ima li duminy(@d e t |
deloc/foat e rar/ ravlkc@a®rd odi ed des/th fieeafegiPien tHe; al t t
vederea efectubrii comparaH il or pentru o
abuzul ui de al cool , rezilien/Ha,atreudgnobklk

comportamentele de risanxietatea, suportulsocjal “ n func™dli gl obat Leave
de alcool(Anexa 1}, variantele de rktspuns pe cadae f
sel ectat pent r uuraloodde au fdst cpmulate ide ad ed obutadutvre/ r | a

“n felul urmktor: a) dact pentru cel pu'Hi n
item un adol escent a | ndbssauantfiecard zi agdstuidHmfost a s
repartizat <codul ,,10 (categorie critict)
ni ciuna dintre btuturile al cooldélocea wnctadol

84



foarte rar, rar sauc ©n d (dcestoi®m df ost repartizat codul ,

baza de date. Cn acest fedre@uolfiodnuiiallengt fé
fiecare zi cel pu™Hin una dintre oced™ rcutheli |
item (aceHtia au fost i ncl uHi “n categoria
adol escen Hi care nu aveau probleme “"n ceea

frcut parte ~ n &aridbdagde tipduaamyd e f eef eoan@kL ) a fr
consumul ui de al cool a constituit criteriul
2.14).

Itemii 27 au f ost i dent COmpartatidntele’ ca Risc lasTin@ORMme n t
[369, nst prel ucr a’Hi ("n ceeaHicealpei vaiHt anf @I
respectiv numbrul variantelor de rbtspuns) p
cercetarecompletarea protocolului cu chestionare standateliziemul 2 sa referit la motivele
consumului de btuturi alcoolice. Adol escen’l

variante de -zritssep u(ndse oparrcefcrai up eif ma i v at aa athis e«

alcool ). Vapumantaeuw ef aet rta) singurittatea; b
stresul psihi c; c) facilitarea comunicktrii;
grupul de prieteni; f) dor i n Hdorakcelice; le) ccaziie e n s
festievter edierp | e; i) model ul familial; j) do
persoant; k) rezolvarea situa™HH il or conflic
alte motive. In vederepr el ucr tril or statistice au fost
consumului de alcoddt ©t pentanwnmt i i onregubdelHescen ™Hi, C (
di feren™Hi ate “n funcH e de sexul acestora
Al treilea itemlea sol i ci t art satdoil edicee HIko c©Ot e or

mome nt ul compl et tVarri aohebttei deairdisgarisd:5ary f o
mai multdecincioti Tr ebui e precizat ¢t “n wvarianta
sunt previtzute Hapte variante de rktspuns,

considerat ct acurate™Hea r L s puns ubiectvitateap o a
adol es cen H {aadferit lalldcwilm inl cared un sadolescent poate consuma alcool.
Rtspunsurile au fost distribuite “"n Hapte ¢
una sau mai multe): a)u consum alcoplb)acasta @a)tcineva acast

prieteniyd)" n i ncinta dgepleiistrradla©ech” makbE | a o

club; g) in alte locuri Itemul 5le-a s ol i ci tastadolde € @ e ipide a@ra n e
obrnuHau st consume alcool. AceHtia au avut c
c um ur meuxantum aleodb)cu familia meac) cuprietenimejd)cu cei | al Wi
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O c o;&)kutiubitul meu/iubita med) s i n g;@ycy alte)pesoane Al Ha s-adoliei@mt i t ¢
st indice dact se gOndisert vraweawrevoie dauthr a v ¢
din partea unei alte persoane pentru a ren
item adol etsclea 'Hl i saziaWHiue t r enu consam alcappAsau p o s
NU. temul7lea sol i citat adolescen™i | or st indice
“"nt ©mpi nau probl eme st fadomunmiltdaestei sdHash He. pVa reia
de rtspuns (dintre care un adol escenotunopcut e
persoane dependente de alcdnlDA, membri ai familiei melec) DA, prieteni d) DA, colegi de
Oc o;&)IDA, alte persoane

Fidelitatea instumentelor administrateModelele metrice finale pentru versiunile Tn limba
romOnt al e instrument el o rsunaplezentate iis Anexal.Ha “cnu ns
se poate constata din Tabelul 2dntru instrumentele administrate in prezestudiuc onsi st e
internt a avut Ov&Ronichespiiomse ul npprén car e
abuziv de al c oioAltepersbaneg(bu=9.07;Md-SE78)Pentru chestionarul
prin care a f ost bumliede alcbhl, BRS, Bl ZatraversiunesBeéIur | a
Agreabilitate’H i HSEWwal oril e consi sOt.e/n0’He i  nisntt eronte fa
i ndic©Ond un ni vel satisftckttor al fidyaitti

itemilor care au compus instrumentele pe ca@eenumerat.

Tabelul 2. 1. Contrsinsgramenieleladministtater nt  p e

Instrument Nr. itemi Ueronach/ KR 20
Religiozitate 5 0.85
Rezil i en ™™t 6 0.69
Autoeficacitate generalt 10 0.79
Nevrotism 8 0.75
Extraversiune 8 0.68
Deschidere 10 0.76
Agreabilitate 9 0.65
ConHtiinciozitate 9 0.75
Atitudine fa™Mt de comportam 8 0.71

Atitudine fa™HMt de comportam
periculozitate)
Anxietate 10 0.76

8 0.78

Di spozi Hhe afectivkt negatiyv 5 0.75
Suport social familie 4 0.87
Suport sociaprieteni 4 0.89
Suport social alte persoane 4 0.90
Suport social global 12 0.88
SatisfacH e fa'Ht de familie 7 0.89
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Satisfac™Hi e faHt de prieten 9 0.81

SatisfacH e faHL de Hcoalt 8 0.82

SatisfacH e faHL de sine 7 0.77

I ndi sciplina |l a Hcoalt 6 0.72

Stimk de sine “n domeniul H 5 0.69

Risc abuz alcool 9 0.622

Not?Pentru chestionar ul prin care a fost operaHi onal |
di hot omici), consisten™a internt a fwost estimatt

Pentru GSES, BRI Nevrotism BFIT DeschidereBFIT Co n Ot i | /JRBSHISZRPSat e

H/S, YSRI Anxietate MHI-5, MSLSS/ Sine r especti v scala prin ca
| a Hdao aalviut val or i cuprinse “ntre 0.70 Hi 0
i nterntoasrad.i sPRerctttu restul instrumentel or c

“"ntre 0.81 Hi 0.90)

2. 7. Prezentar ea Hi i nterpretarea rezultate

AIPredictori ai riscul ui pentru abuzul de al

Valorile absolutendicatorului asimetrieigkewneskau fost cuprinseintrel@s t i mt d e
“n domeni uHi Hc Bllarsuportul soci al .NO shtepgere t e .
dintre cele 23 variabil e aUTaeellk.2) @priiideiatte0.01lal o
Hi OMekeBinbss= 0.44; Mdnskewness= 0.40). Pentru religiozitate, nevrotism, stima de sine in
domeni ul Hcol ar , respectiv dispozi H(@oaf ¢ ¢t
sau inspre stanga)i fostcupriee " ntre 0. 01 Hi 0. 27 'Hi au in

a se concentr asprne zsbantaz st dbezulai e alcool, probabilitatea

angajbtrii “"n comportamente de risc, I in"®ii & c
afectivkt negativdi, di stribu™Hi ile scorurilo
(adol escen ™Hi.i au mani festat tendinHa de a r
cazul riscul ui pentru abuanulmedeé uadl Heol aHi
scorurilor a fost mai accent uskdwhessau anpsetentat a | ¢
o abatere semnifirk0gfil0vt de | a interval ul [
Cn schi mb, pentru percepHia periculozitt
partea familiei, cel din partea prietenilor

satifacH a faHt de famil aé&ét Hde psiatenii,ndr
di stribu™H i1l or scoruril or a avut val ori abs

valorile au eviden™i at di st r i(ddolebteiHi ic ua & s manme
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tendi mBdHi chee ascor ur i moder at e).TetyHi € rwiadioc atl e

nusau “~ndeptbtrat semi pilO0 rOglt Peentdes irretzd rl v aelndl
autoeficacitatea gendra z extraversiune, deschiderea in planul mlentaHi al exp ¢
i nterpersonal e, conHtiinciozitate Hi sati s
val or i absolute al e asi niestcroireuir i ( nneogdaetriajte ss

cuprinse “ntre 0.05 'Hi 0.31

Tabelul22.1 ndi catori statistici descriptiuvi pe
Variabile N m S Minim Maxim Skewness| Kurstosis
1. Risc abuz alcool 688 2.46 1.83 0 10 1.05 1.20
2. Rezil i en ™™t 685 3.12 0.71 1 5 -0.08 -0.23
3. Autoeficacitate. ge ne| 686 27.42 5.72 10 40 -0.16 -0.04
4. Religiozitate 688 14.86 4.42 5 25 0.02 -0.44
5. Nevrotism 673 2.88 0.73 1 5 0.18 -0.20
6. Extraversiune 672 3.31 0.66 |1.25 5 -0.23 0.14
7. Deschidere 671 3.41 0.49 |2.10 4.60 - 0.05 -0.13
8. Agreabilitate 673 3.72 0.62 |1.44 5 -0.31 -0.28
9. ConHt i i nci o7 673 3.48 0.57 |1.89 5 -0.13 -0.33
10At i tudine f ¢

comportamentele de risc | 688 241 0.79 1 5 0.51 -0.26

(probabilitate angajare)
11At i tudine f ¢

comportamentele de risc | 683 3.53 0.75 1 5 -0.69 0.44
(percep’™i e (
121 ndi sci pl i n{ 683 1.73 0.48 1 3.50 0.83 0.46
13Stimb de sin gg5 | 320 | 065 1 5 0.01 0.29
Holar
14.Anxietate 682 6.97 3.83 0 19 0.42 -0.44
15Dispozi Hi e 4 ggg| 1018 | 450 | 0 24 0.27 -0.38
negati vt
16.Suportsocial familie 679 21.63 5.73 4 28 -0.79 -0.05
17.Suport social prieteni 679 20.13 5.96 4 28 -0.77 -0.07
18.Suport social alte persoar| 679 22.84 5.84 4 28 -1.31 1.12
19.Suport social global 679 64.61 | 13.31 19 84 -0.85 0.38
200Sati sfac'™Hi e 681 4.50 1.08 1 6 -0.51 -0.52
21Sati sfac™Hi e | 681 4.54 0.81 |1.56 6 -0.40 -0.09
22Sati sfac™H e | 681 3.73 0.92 1 6 -0.06 -0.24
23.Sati sfac'™Hi e 681 4.48 0.79 |1.43 6 -0.68 0.72

Cn ceea ce pri v ¢kittosd, valorie absodute aurfasticuptineel intre Or0#4 i
Hi  wurdsi€E 0.36;Mdnkunosis=0.29).Cr edi n™Ha ~ n a ul iozshifodulsacialt a t

din partea familiei,sacddls fdicnHi maairftaelk pmrei etrd
neglijabile de | a reperul normati v “~n ceec:
asemenea, rezilien™a, nevrotismul, deschi de
agreabil | i t at ea, conHtiinciozitatea, probabili

afecti vkt negativi Hi sat i sf ac "Hurtice (faboriHtegative 'H¢

ale indicatoruluikurtosig, " nst cu u Ho arnedidHi aat enrAbatembebva lndi "He ©
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pronun™™Hate (val or i kuadsiscoul purtien sael € nitsadeinreQistrdodr u'H

pentrur el i gi ozi tate, anxietate ’Hi-au®adratin ntarcaltdi a
[- 0.8Q 0.80]. Pentru extaversiune, stima de sinen do meni ul Hcol ar Hi
di st rei swdiriulri | or @t ifcoes.t uéHoa s € neepnt eoak, pent
comportamentelor de risc, iIndHsaifpdHnadenasni
kurtosisa “~nr egi strat wval ori pozitive cuprinse
val ori ale indicatorului bol tiridi uHor mai
respectivsuporttd oci al din partea altor persoane sen
variabile au fostleptau r t i ce. Acest rezultat coreleaztbt
care au fost operaHi onal i zat el sacial glin partea pl®m t r
persoangl e a se concentra mai mult “n jurul me d

inconcluziedi stri bu™Hiile variabdinl eboal caat i aae
constatativ nu au prezentat abateri semni f

justificat utilizarea tehnicilor statistice multivariate (de exemplu: téstidéns One WayANOVA,
coreldHi i | e | iniare, analiza de regresie |ini
vederea rafinktriaagradfcwheél oniri st alt a #it i leaar 'Hd i
avut in vedere.

Cn eHanotlieosncueln "Hid or care au participat |

i ndi sciplina maanu feevsitdaetnt™Hilaat 'Hbcroianl s csor ur i n
credi n"Ha ~ n aultiozligidzitatea, neardtiemal, egt@saumea,adeschiderea

“n planul ment al Hi al experien™Hel or inter
comportamente de risc “n general, anxietat
domeni ul Hc ol ade HHcts aatui sefvaicdi lm"Hifaat™H me d i i al

scoruril e “rnsechioy a amo ckarbat i € ait eal opietr  #ipHi a«

de risc, suportul social din partea prietenilor, suportul social glebalt i s f ac "Hi aHif aF

prieteni, respectiv satisfac™H a faHL de si
asemenea, pentru suportul social din partea
care au participat ldesaudbidi mae maoi Geistaid

Comparati v c uau edwil de-nnEchamedi semnitativ mai ridicat
pentru riscul abuzului de alco@abelul23). Pentru di feren™Ha const a
mo d e rdernE 0.41).Di f er’em™Meluec Hi e deemdizli drencHar eda

studi u, treapta Hcol ar t, situa™Hi a familialt
experimentasert “n ulti mel e 'Ha sderelstatisticl ot w 'Ha y
se poate constata c¢ct “"n comparaH e cu adol
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medi ul rural au ob™™ nut o medie cu 0.20 pun
de alcool . De a saccrar@wneted in clasa adlae snegstraHin scor mediu

cu 0.22 puncte mai ridicat dec®©t medi-aUn n r
rezul tat asembnttor a fost ob™i nut pentru
dezi ntegrate prin plecarea ptrin™H I or | a mun

un ni vel ridicat al stresul ui psi.hic pe <car

Tabelul 2.3. Date comparativepentru riscul abuzului de alcool

Variabile t-Student/

independente Sl b € Ha ntioane som m S Foneway AnovA P

e 2w 1] s | o
ezt genmATo eSO T TR I I | o
Treapin (RS ] s | o

Adol escen’Hi cu fal] 241 1.83
SituaHi e |fHdolescen’H cu fa,o | 9 0.58 0.558
dezintegrate
Adol escen’Hi cu f a|] 254 1.83
Adol escenHi cu ni| 236 1.75
Nivel stres psihic | Ad ol e s c e n Hi cu ni
(ultimele 6 luni) moderat

Adol escen Hi cCu ni 2.58 2.03

2.54 1.85 0.99 0.371

Avandu-sein vedere rezultatele la care-aem r ef er i t doar sexul
participat l a studiu a fost l uat “n consid
l'iniart multiplt “"n care risculenpetnntru abuz

Tabelul24dpr ezintt corela™Hiile dintre riscul p
au stat “"n atenH a prezentului studiu.

Tabelul 2.4. Date corel a™i onal e

Variabile N r p
1. Rezi |l i en ™™t 685 - 0.30 <0.001
2. Autoeficacitate (genet 686 -0.03 0.453
3. Religiozitate 688 - 0.27 <0.001
4. Nevrotism 673 0.34 <0.001
5. Extraversiune 672 0.04 0.275
6. Deschidere 671 -0.03 0.435
7. Agreabilitate 673 - 0.37 < 0.001
8. ConHtiinciozitate 673 - 0.08 0.027
9. Atitudine fa"™Hb damtec om

(probabilitate angajare) 688 0.42 <0.001
10At i tudi ne f a HL_ damteco_mp 683 -032 <0.001

(percepHie periculozilt
111 ndi sci plint 1l a Hcoall 683 0.31 <0.001
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12St i mk de sine “n domern 686 -0.26 <0.001

13.Anxietate 682 0.37 <0.001

14Di spozi Hie afectivkE ne 688 0.04 0.216

15.Suport social familie 679 -0.28 <0.001

16.Suport social prieteni 679 - 0.06 0.095

17.Suport social alte persoane 679 -0.04 0.274

18.Suport social global 679 -0.16 <0.001

19SatisfacHie faH. de fg 681 -0.38 <0.001

20SatisfacHi e faH de pr 681 - 0.09 0.016

21lSati sfac™H e fa™Ht de 'Hq 681 - 0.29 <0.001

22SatisfacHi e faH de si 681 -0.05 0.192

Ri scul pentru abuzul de al cool a eviden’
scorurile pentruagr eabi I it at e, probabilitatea angaj
anxietate, respectiv satisfac™Hi a fa™Hb de f a
s-a asociat cu o probabilitate mai mare pentru angajarea in comportareeatamt e ~ n g ¢
un nivel mai ridicat al anxiett™ i, respect
faHt de familie

Cor el a'Hi i dest ul de consistent @i Bemeaedédi
din punct de vederstatisticsau o b ™Hi nut ‘Hi Cu scorurile pert
periculozitt™ i comportamentel or r iRscuhmal e,

ridicat pentru abuzul de alcoolas asoci at cu un mniewédei mdicas a:
recuperare psihologict dupt confruntarea cu

s

n ceea ce priveHte periculozitatea angaj

dezvoltarea unui adolescent. Pe de altp ar t e, riscul ma i ridicat
cu niveluri ma i ridicate ale nevrotismul ui
De asemeneagerl i gi ozi t at ea, stima de sine “n d

f ami lsiae¢ii s'Hiac™H a fa™™HML de Hcoalt au prezentat
cu riscul pentru abuzul de alcool Tot u Hi , val or i | e-0.29)cae fost mai C
s ¢ L zRedtuévariabilelor ainregistrat fiec or e | a "Hi i semni ficative
dar cu val ori s(estexarba despseahit iniegd ii g zaibtidtee, sup
satisfacH a fa™Ht de prieteni), fi gneceteimdal a "Hi
credfiHa “n aut oefliiczaacteltk &t a & e rgeintenm e, deschi de
experien™Hel or interpersonal e, di spozi H a af
cel din partea altor apHr sleamse nenespectiv sa

Avandus e " n vedere dat el-an pezenta ma Sdinonodelll ee p e
regresie care a avut ca var i aobaufodtluaeegpvarialle n t

independente rezil i en Haanxietatea, aggabiitateat saorudle pentra e
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atitudinea fa™Ht de comportamentele riscant ¢
domeni ul Hcol ar, suportul soci al din parteesc
Modelul rezultat (Tabelul &) a fost semnificativ din punct de vedere statiffic= 0651, Fr=

36.23 p < 0.001). Cmpreunt, vidB% adi h e riwului & '@

pentru abuzul de alcool.

Tabelul 2.5. Date ale analizeideregresie i nmat ti pl £t (VD = risc

Variabile independente b t p

1. Sex (1 = btiti e’ ; 0 = 0.17 5.23 <0.001

2. Rezilien'™t -0.15 -4.45 <0.001

3. Religiozitate -0.07 -2.25 0.025

4. Nevrotism 0.15 3.80 < 0.001

5. Anxietate 0.14 3.93 <0.001

6. Agreabilitate -0.07 -2.09 0.036

7.At|t._ud| ne_ fa™HL de con 0.20 5 45 <0.001

(probabilitate angajare)
8.At|tud|£1§ faHL.de co.rr -0.09 261 <0.001
(percep™Hi e periculozi

9.1 ndisciplint I a 'Hcoal 0.08 2.36 0.018

10Sti mk de sine “n dome 0.03 0.94 0.346

11.Suport social familie -0.07 1.71 0.087

12Sati sfac™Hi e faHt de f -0.16 -3.73 <0.001

133sati sfac™H e faHt de 'H -0.04 -1.33 0.182

NotModel ul de regresie include constanta “n ecua’'t

Sexul adol escen™i | or care au participat
angajbtrii “n comportamente riscante “n ger
predictor.i pozitiwvi ai ri scul ans ipsetne mrtue acha

explicarea var i an Heau awtasexul d2046 ok respettey prebaldliatea e
angajtrii “n viitor “n comportamente ri sc:é
(1.39 %) au aeevwamdi s ctoauatr ephut Bliriea expl i cati vi

regresie, iar indisciplina moadne(Bfi®)st at t | a '+

RezilienHa, r el i giozitatea, agreabilitatea, p
Hi satfiasHbacddi af ami | i e aili fast eppedicat ori. 78c¢€
0. 62 %, respectiv 1.25 % di n vSeer ipaonatkae rciosic
religiozitatea, agreabilitat ealor Hscantg aur avg p "Hi
cont rmotestdHiai ex pl i carea diferen™™Hel or dintre .
abuzul de al cool , “n timp ce rezilientdaa Hi
mai bune Suportul social din pgea familieisa si tuat | a | i mita semni
ce priveHte puterea explicativti, “n timp c
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Hcoal-au nevisd e n "Hi a tiscuuiapenpu aburul detalwaoliabeld i 2r 6 pr e
sintetic rezultatele verificktrii cel or Hasce

oferi claritate expuneri:. l e vom analiza pe

Tabelul 2.6. Sumarul rezultatelor pentru verificarea ipotezelor de lucru

Variabilele independente

IPOTEZA DE LUCRU \'fe:‘;'t?“;' ., caresai eviden'Hi
predictori
A. Stresul psi hic, an x
stktri depresive Hi _ Vanxietatea
pozitivi ai riscuui pentr@buzul de alcool inf €0 N T 1 1 ma | vnevrotismul
rondul adol escen’i |

B. Atitudi nea favorabi

mani festt faHL de 4 Vatitudinea f;
comportamente care angajarea in comportament
W dezvoltarea, pre|COnfirmal riscante(ingeneral

mediulHc ol ar contri bui Vindisciplina

riscului pentru abuzul de alcool.

C.Cn rondul adol escenr
rezilciremdHa,Ha "~ n aul Vreligiozitatea
de sine "n domeniuliconfirmaivyrezilien Ha
negativ | a predic'Hi
alcool.
D. Predi spozi Hiile per
extraversiune, agreabilitate, sdiderea
mentalt Hi conHtiinfnconfir malVadreabilitatea
negativi ai riscului pentru abuzul de alcool
“n rO©ndul adol escenr
E.Cn popul aHi a de add
din partea familiei
predictori negativi ai riscului pentru abuzu
de alcool.

F. La v©rsta adol escer

p er i ¢ udomportamentéloricare Vpercep'™Hi a pel

i mplict riscuri pernconfirma| comportamentelor riscante
contribuie negatiyv

pentru abuzul de alcool.
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Ipoteza A Fact or ul p e r s o nnavrotistm Lrékpectivamxiethtearau tfost r |
predictori pozitivi ai riscului pentru abuz
scoruri ma i ridicate | a -aw!levidbeat"Hida tmeumdsda ue

riscmairidicat n ceea ce dper iavl ectbtoel .abVvuCrusit a adol esce

numer oase transformbtri "n toate planuril e f
procesul ui de cristalizare™Hal pepebpntal vetad e
Hcol ar-cull t eoal p precum Hi de socializarea i
echilibra continuu Hi a face fa™HL solicittr

per soinialcarnreéd | e vor marca ulterior condui't

varstei adulte.

Cercetbttori.i aratt faptul c-tulturale, perdor@litaged |
unui individ este det er mantala tate awdlmze phiolagide (supto z
"nnktscut e) Hi explict, “n part e, di fer en’H

comportamental e Hi str a%7e393. Btudele etbetuata ith alfpntela r e
decenii In domeniul persotogiei au condus la delimitarea mai multor dimensiuni stabile ale
personalitdét™i i Acuensutieai nsdtiavu d | a baza struc
comportamental e Hi depatemter ket atHeoad@BgOlapee
309.Printre acestea se numktr t Hi nevroti smul

ca un factor al personalitdé™ii mar cat de p
cul pabilitate, furi e,priersiitvaehi Itiotl aetrea,n "HtLe ssicnil
psihic etc.), un ni vel precar al autocontr
comportamental t "~ n situaHi.i de stres acut.
emo™Hboeal simt uHor frustrate, trtiesc adese
creadt ct viaHa | or este marcatt de eHecuri
cu solicittkri psi hiAcestonalkd iop speeHtieo a dntc r” enddeerl euan
Hi stabilitatea sti mei de sine. Tind st ait
propriile | or experi en H4309. Ma ales atina ecand sgoin f preurnst
cu dificultt™ " n viaHa cotidiant sau c©©nd

nevrotice tind st activeze st-Hi uresdesaldap

ti mp ‘Hi sociale cuifnumiepadidiuce ogrei tciavre Hie ¢
sunt incapabile st gestioneze probl emel e, |
e HeDca.t ori t £ 1 nstabil it t H-compatanemwtdlei negativeHastfel tde p
persoan€ nt ©mpi nt adesea dificultk Hi “n r el a’'Hi
nevoie.O astf el de vulnerabilitate | e “nt&btreHt
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val or i i Hi l e di mi nueazt expretcdramdHed le <iut e

solicitante.
Cn cazul adol escen i | o+amrefprivin paragraful anterprsne h o
ajutt st " n'Hel egem mai bine de ce instabil

comportamentele dezadag t i ve printre care se numbtrt CHi

adol escen™Hi i se aflkt | a vOrsta unor intens:¢
care | e marcheazt func™ onar ea f |vorbimHdesprec og
vOrsta ,,furdownidonfl|emd™iadnalLéHi i adesea d
adol escent Hi presiunile din partea adul "Hi |
adaugt intensificarMainélVoenHdeei elependan!
adol escentulVOsstaalaidond aezstc.e n He i este mar ca
interioare Hi dificultt™ " n adaptarea | a d
psihice H i a r Lt s pun scomportamentalearntegativet dPe mcedt fond, unii dintre
adol escen™i recurg | a conmpanurli Wee satlrceood!l wia

generatt de sentii memHal e gt cRodsid UElirieaHitwez unha id ec

|l a instabilitatea emo™ onal t 'Hi predi spozi
expectan'™Hel e ‘'Hi atitudinile pe care adol es
precum Hidimr epxairdreial ¢« ovOr stnicilor care mani

di ficultit™il or d2i na daa@d satr emad tai vs,oliircg ttabiil i

factor al personal itk ™ii ctrui a rauriieediagnostice s L
orientate spre o mai bunt “"nHel egere a vuln
precum Hi “n interven™H ile suportive.

Psihologii descrie n x i et at ea ca pe un senti ment de

respasnasnumi te circumstan™™e FH@Gu &véeni medeet é:

[ se adaugt preocuptri cognitive recurente
Hi numer oase -5i mpobmgi semaavecuntantédr eaat ¢
precum Hi cu performan™Hel e pe care o0 perso
indi vi zii anxi oHi sunt fremO©nt a Hi de goO©nd.
ne ncrederea “~n preopar ifialcee I|foar'Hta baimeinti tn"FHEL r i |
respunsur i fiziologice, cognitive, comport
scopuril e pel[l@0a28% THi l e propun

Schimbitril e care mar cpgeeiafzitc Lp eard ool aedsac edne'Heti

i ntensi ficar ¥,221t362citlrmmr aamuxiioasle ntre adol es
recurg®©nd | a abuzul [4563,888B,3egedlni Hi aa@lol e ssab*
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utili zarea alcool ul ui pentru a controla si|

di verse contexte sociale (mai al es atunci C
Hi socializare) sau p e detanxietatgds].d)in attifactar eare paate s i |
explica asocierea dintre anxietatea Hi abuz
i zol area realt sau sentimentul subiectiv &
adol esaamrHis,e lasdacugt af i | iperreedai snpaui’'Himusl ptroer aanc
teama deunre Hercup ntm care se “ncurajeazt reci
controla propriile |l or emo'Hi i negati ve.

| pot ezelre eBHadtoiFeerswlen™i | or rom®©ni care alt

a itudinea favorabil t f acHLr ed ep catn gsatj nafreceat i€ &nii t

psi hict, deavaidtmgaac mo ni oast a fost premerdeeop Hi

pericul ozitdé™i.i £otmp 6 Lt t starbae dett ieizietr a tcea r Eifostd e z
predictor negativ aliscului pentru abuzul de alco#d\.t i t udi nea f a™HL de cor
pentru stnttate, deszseol edmreediHi Helhe arc @orwnit m g
val ori |l e 'Hi motivele care determinkt o perso
abuzul de alcool , consumul drogurilor de n

neprotejate etc.) care Tiopt cauza probleme de stnttate,

Hcol ar/ academic, profesional sau soci al Hi

Schimbtrile biol ogi c especificeo varsteid fi eret 'Ha d op seis
numeroae o portuni tt "Hi de dezvoltare, dar Hi ;
I mpl i ca™Hi i | mportante pentru propria | or st
adoptarea unor st237.Mul "Hd e ad b hedsktcts hnidbit ovheagerf a
favorabile angajtridi “n comportamente cu r
angajeazt mai puHin “n comportamente efect

putem presupune ctyOosthti a@adol exsad exnt "Birieadi” m
predi spuHi st ini H eze efectiv comportament
larandintro , , "ntrecered sau st fumeze marijuana
exercilh 0o presiune nor mati vi ais usptr ad eunmoun s tardeozl ee
ct poate fi , ,coo0l o. Din acest moti v, atitu

"Hi ntt a programel or preveroi.i ve destinate ad

Cercettrile aratt ckt anumi Hi factor. cog
comportament/ soci al e “n ceea ce privewHte
beneficiile alcoolul ui sau propraiHilonao mp aru
alcoolului/consumul acestei subst anHe, pot
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priveHte utilizarea alcool ul[@0j99,BAR Hp o ©inli ke In
aceastt observad aeadoésseedéd aHcapeamani f est
fa™™ML de al cool st fie mai predi apuBHicespre
Rel a™Hi a di nderaleooldionat mubudutielai zfaar'ldba daec e §it e
bil at er ak pereldA@®dvidalep e ecar e aedal easvcuetn ' Hn d ee s
utilizareaalcooluluipot st | e i nf | uen Herisoeri Hie ractleiptaditkil nel

consumulacesteis u b s tDa axéteplu, un adolescecdre a fost,impresionatd e s enz a’l

fizice, ,,beneficiil®® mentale’H i exper i epe tdeel la ¢ o &0 aedzié in tare a
consumat al £t ur.i de prieteni mali moate dor
experienta atwatr@nd,oportunitt Hi “n aceastt

adol escen™i car eduet elgcbntaseicu alcaolu[34Jo n s u me

Aplicarea teoriei comportamentuldapificatl a pr obl emati ca abor da

amrealizab poate explica diferenHele dintre ad
riscul de a dezvolta mai t ©r zi u dependen’ ™Ha
respectivadoescen™Hi i care consumt alcool ocazion:
Conform acesteid7, 8], atitudin | e 'Hi nor mdleect e@lzibe dtnitwea "Hi a

persoane de a se angaja-tmiranumit comportamentarandullor,int e n "Hi a ’idie t ,ea tmi wn
comportamentul daftitudinilea u | a r kraz in "He Ice pripre la efectal¢gpeneéficiile
sauriscuriie g dopt Lr i i unei d-enamnumit compsri@mmentath g¢ ©jt L rcir ie d
cu privire laefectelepozii ve al e unor ac Hatatati sudt nenai f a
ac Hvant i ma jiarif ratvé m "alib dela eldnYleplinv a f | ma [i7]. Astitelt er n
mu | “Hi adol escen’Hi alseomlHileapti £t | adéEiBea hidiagz a
grupurile de prieters aul estdi mi nueze stresupr b aiindalcus £ n s
‘He o ns e ci n Heelcaaeconsengkekceswaalcool le poate avea pe termen scurt sau lung
(de exemplutulburareal i n i a&ldrdinii pubde,Ho f at u | sub infl uen’™Ha
stareade ma h mu r absefiHe | e n elmeo ta'j depdtasesa anuluH c o linaeruperea
traseuldui Hcol ar

Larandullor,or mel e subi ect i v e-nsnielet r é dnormatide caren a t
iau naHtere prin influen™Hele (pozitive sau
social &t a (pwenuwiariendaicvwisdt a | e respectt 'Hi al e
acH oneazt ca)lnmodex Refegouttproblematiea pe careasfocalizat
cercetarea noastrt, sunt em dree dp tnr'Herl e oto,r me
expresie a influen'™ei lormarrii fad £t actalr es U cfuo rame

consumul de abol. Pentruun adolescenpersoane semnificativentp L r ij cadieie didactice,
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parteneul romantic,prieteni sauc ol e gi | de clast care, prin o
sau dezaproba consumul de alcool sau alte comportamente ddimmiemareputem presupune

ct adolescenH i care cred ct prieteni.i l or
propriul |l or comportament, of ert model ul d
ma i pu'Hi n pr edialsoplll88i P e td ea baulztetz ep aret e , tiparuh r ©
"n ceea ce pdealvVedblbke poaseomantt sduepi rsdetmn’inftirc a

“"nviHat e, mormele somaleddfiavorabitee saudavorabile,per cep "Hi a cu
disponibilitateaa | cool ul ui (care poate fi procurat r
cttre  attudinef ayor abiulthd |fiazBlr eche acest ei subst a;

care adol es c e n fdicuile asocige ugonstimului geraicooliCu e cl©& ¢ on Ht |
riscuilor pe care abuzul de alcool le are perdrt n LtHia tter as e u | pozitiv e
mare,cu atatcrescHans el e de preveniad e oo | d é me n Edgedldid | ¢
a Ht tecp scaimbar atitudinior f avor abi | e pe c afraeg’'Hta ddoépriaaIc @
progr ame p rcanvikemla iedueeiea rsdui pentruconsunul e x c es i v aHi r
acestei subscaracoiideckdt depeodea HL .

Conform ipotezei de |l ucru B, i ndisciplin

riscului pentru abuzul de alcodbat el e ob™i nute prin efectua

mul tiplt au oferit suport i ptelorendiseiplinate pescaré e |
adol escen™i i chest i eaasnCldi serhndicativdimpurictads iedene statistic 'H
CuU un scor ma i mare | a chestionarul prin
Indisciplinase traduce prin e f uzul unui el ev de a respecta

carefaceparte Aceastt di mensi unagiptoa'Hiee ,f ap erothiipd bett
respeatluif a"HL deée col @ gi nbhic opnrpd fi eaenOHavinstraetikdiddcative,
neefectuarea t dmerboarj ud e nttrriderargadcarstar, intarrnesila lat e |

pr ogr amtddbsenteismucaompor t ament el e agresive orie

el evi d submin&teacaatortt t. "Hi i per ., sdemgaladlauie a'Hdalloeer i |
aspectle negative pe caredem enumerat ngr euneazt p-edocatighiu | ¢ o nntsrti
la tensionarea atmosfereide lucrudimtr c | ast de el evi, resgpa@att i v
Hi emo Hi onal din Hcoal t.

Constattitril @austpucioiclupratc alree fsa ct or utlizargar ot
subsloraodeve “"n r©ndul adol escen™i | or aratt

consumului abuziv dd@ool[140, 287, 30BFactoiic ar e ar put ea e»xnpludi ca
ni vel ul as aHaupencéd in dintre adolesceHi | mani f est Hi f aHt
angaj amentul ui ‘[164, 334, respeativiplsaeliolneH t 'IHka "Hinl dez obvarea t
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sarcinilorpriiite” n ¢l ast sau a [4, 808e1lhdcConfopredatélar wnui studia s £
corel a™Hi onraln efdaot uain consi stentf feoamadiHda tr
a actelor indisciplinaté n medi ud aH®mdiaat sc u u nangajaneetdlui ma

comportamental v i aHeElaL[28%. Un alt studiu a identificatl

frecven™a indisciplinei Hi di me n s ingajamehtalui ¢ o g
“n dome n[30Yl De'bsermneneghri psa angaj amentul ui “n do
cu un nivel ma i scktzut al conHtiinciozitt™Hi
[30. Ambel e vulnerabil itk Hi fac parte din p

comportamente deviante printre care se num

alcool) pentru stnttatea fi zAdesteniHsi hcate

ma i frecvent comportamentad tpruahb | ednea tail cli, a di}
spre devi an"™™L 'Hi antisocialitate, care i

comportamente negative (inciuy pe cel e al e actelor indisci
mai favorabilt cu privire | a consumul de al

mai tarzius devi nt depenaeamds t A'Hasdidrs,t aat'HRt. atapetcae e
adol escen™™i i |l e mani festt | a Hcoalt, c¢cOt 'Hi

adol escent care este predispus spre devian't

vul nerabil i zan™Hi
IpotezaCDintrece | e patru di mensiuni incluse “~n a
Hi rezaud ieewi'dae s™Hi at printre predictorii neg

adol escen™i | or c arNeveluale ridipaterale repii @ a'ldit H fBle zsauluide n

asociat cu un risc mai sctAHadegrentrreul icgpinocszuin
pot fi consi der a’Hi factor. care i proteje
riscante pentrumpprialc st nkttate Hi dezvoltare.

Adol escen™i i sunt | mgdtirapegoli hompr opsear ke
care stabil esc Hi cultivi rel aii cu al Hi
capacitt ™ Hntelecitwuealldi, cHgnitteisk eazt propriil e
“nt ©l ni ri romantice care prilejuiesc cunoal
pentru propria | or autonomie 'Hi ’llwvUniHlintreo mu

adol escen Hi sunt mai t ecaoobaarHistfelsdé atitedinpiiepredispenn t
spre asumarea de riscuri. Prin ur maigioase r e
puternice, respectiv participarea | a activi
la alte programe formative focalizate pe religieprientarea sprepirituaitate pot avea urrol

formativ corsi st ent “n  vi a@h e He e nd'ldi zlpaioréptedeatap @ voeacde
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mo d e roapHiceoint r i bui | a promovar @asosiderla t déHt v q | f
pozitive[269, 282, 29B

Constattitrile studiilor conver g s ficipareadao n c |
acti vit ik Hi Irefigiogase poate iconttibibik senmificativ la reducerea riscului pentru
consumul abuziv/ dependen  Ha[258,269,282¢c2§3Este posibil r ©n
ca adol escen’™i i cad eurronactder Li medodi tga mt c’an |
participt | a slujbe religioase sau |l a alte
deschid spiritual, st dob®©ndeasct “n tiemp c
“n propriile 1l or for He, respectiv o stimt

i a™HL “Neprgpmeessrtalt.est £t m ant-re agit Lt 0 p o Oedsdaneres t | (

Y
putem presupune ct valariHzaramgl irehadiaeicoanc
c
(

omunitt™™ religioase pot compensa riscul a
cum ar fi abuzul de al cool s auo dir algas r'Hi) @
pentru conduite pozitie , accesarea re'Helelor soci al e

stnttatea Hi evitit asumarea de riscuri, pre

ales atunci cOnd se conf r uwnaltargumenplduzibilitrebuid t £~

st ia “"n calcul faptul ct atunci c ©nd-sednd o |
activi-gdcHialper o(car e, de cel e mai mul te or |
socializar e 'Hi dezvdétalrdi peos@©nat hi al Lt ace
pentru a explora situa™Hii sau a se angaj a
pentru stnttate Hi dezvoltare. La fel sé&e pl
asume riscuri tind uselc oemwintig LiHhp reed @ ge avatseea ¥
vi e'Hi i matyiintimpeedeicar e mani festt aver sisunma f a’
preocupa’Hi de sensul”  rexgdesnemdHe, 3 eamnivfiidaad "Hi
relaHi a cu Dumnezeu Hi, prin aceast a, sunt
avanstm porneHte de | a presupunerea ct ado
i mportanaia " hor 'Hi participt sistematic | a
"ncurajeazt prin propriul |l or mo d e | de <co
protejeazt de consumul de al coofdr, e zderovgaurre a s
Hi a traseului. pozitiv al dezvolt&trii

La r©ndul ei, dimensiunea referitoare | a

dezvoltarea pozitiwt “pmecxapn I'Hir tpek t'HifHua d calcens
stbrii[39217,218, 87. Mul "Hi adlion tersa e p tHi eepeddipentruual se

recupera din punct de vedere psi hHblagse adi
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uHur icooHEd i I i | e degs cvhii anbltL rrid per icalrrei au | ¢ ~ n

respectMapr ovoctrile tartupoiHi sh&niardgeriacaan
care unii adol escen’Hi se confruntkt cu expe
dezvoltikrii, “n timp ce al "Hii devin tiner.i
experi menteazt provocktri de viaHL similare
cer cetHit oprriadcotri ci eni | or ctanrtet altuec rneianztka l tn. s e

Rezilien™HMa este conceptualizatt ca rezul
riscur.i ridicate, procesul di namic al adar

severe sau ansamblul reflLekt r ialbod i it adieai dune
Hi utiliza resurse, respect i v -spocprofesionala tae a
respuns | a diferite circumpRi8a2§HPotrivitenodelie@ud i u
ecologica | d e z v dBrobfdnbrenner r¢ 2Ji. | estepmrHamovat £ at Ot proi
“nnktscu’Hi sau achizi H ona(Hle pex gmplcw:r spt o fc
somat ineumnalésit ar ea de stntt bduleconfolula inerh, géddireami n
constructivi, abilitatea de autoreglare a ¢
autoeficacitate, )stci@ia 'Hie psriinne fraidinataltamilka, xettecr

calitateaat a Hament ul ui free’flle | @¢é opt dien HiupHirt asoci
pozitive, resursel e peFacatreer iciomumtigrantie aHil ec
pe care leam enumerat contribuie in mod semnificativplacesul ad pt £ r i i adol e
provoctrile creHterii Hi solicitktrile de vi

Adol escen’™™i i rezilien™ -Hieuies 't st Idégw,mic Hi
Hcolsaocithil " n ciuda dificulttiHel at &diferéneddHi e .

perspet i va din careregtbkieniHai denatbtbui e semn

adol escent miuntasuneiavogkila le z @ e z vare Ipaate includabuzul de

alcool, dependeindHdla deexuwalglurdezor gani zat t,
grupuri delincvent e, pr e Studile eHiecd lutaed e ma ©in f ¢
confrmtr ol ul pozi t iailarpiedintnaareec orneszuimuil eun "H d @loaseu b s 1
“n general Hi, “n particular, [d40, $r245H373881 or

Prin urmare,demersurile orientate spie z v ol t ar eaad osltenstcteona’ditl o r S
promi Hbt oare pentru prevangreaeHicompdutame
riscur.i peit r de z[@9% k3f).aNtcee st ea trebuie st ur
adol escemnudiolrdrul gu rel a™i il e social e, exper.i

oportuni t t "dvoiepentdua devehiri en ea u aHu |, "Hia poo mpet e n "Hi
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IpotezaD. Di nt r e c ei |lpeelr’slio n "Hdarcdgreatilitatead e v i d e n "Hi
predictor negativ al riscul ui pentru abuzul
fost modest t. Tot witeabiltatea s ecidaez tprterchi g@attHi rcitk
apropiereanemeHaobtH all eempater peiHb 0 a bgenerozitatea i | €
K i al tsreun ssinill,i t atea faHL de nevoile celorl
incredera ~ n  orentdreaspréldboperareetc. [97, 305] Pes o anel e agreabi
prietenoase, de " ncreder e THi bi ne tum madn "Hi
constructivn e " n "He' Hiegeontf ki ct el e car e DPat ocargrtediuie a
p | Lastteltde persoarmint apeciate in grupurile dincarefacar t e Hi  se bucur

Cn timp ce nevrotismul, extraversiunea,
i nterpersonale se eviden™Hi azt ca factomae de
stnktt L Hii adol escen™i | or (de exemplu, fumat
Hi conHtiinciozitatea §&t, "#Hblo hoa a224 22%ai f fea @ tn 6H
individuale” n ceea ce pemrsdnalite™int actaotr or i mpor t atdtadi ¢
predispozi H edeiadexperi menua&uaantHeddazelin e mb tHr

stitri mdgeattiiwee sau de a | e ob™H ne 'Hi me n "Hi
emo Hi ontail eelHe eomare "~ i det er mi nt-un@mrumitfe Webwei z i
relaHi onate cu iIindichRitpanul commmuonutl aime ndtea |l a
poate explica rolul protectoinceea caecepgumicesH

problematic delcool. Astfel, d ol escen®$Hpr edesathbr appZititec mimpé | am
la normele grupurilor sociale din care fac parte, loiali prietendoa, | z i Hi empat.i
i nterpersonale, aten™ | a nevoile prietenil/

de apropiere afectivi-Hiu cronmdor ad s #ena pt s ontpiu & i

care stelsupasr gul i nstrumental, emo™i onal s
sol i cstresantal ¢ 07 i cu zi Hi provoditritl ar aprel a@i \
tutun, al cool.LaapohbhulH opdsguvadtii esoepiH et a
empatieyebelimai pu™Hi n cooper an’H Hi mai reti cen’Hi
de Hcoalt sau prieteni) pot fi ma i predi sg
mar ginal i zacriat iso&z) ape csame " ncearct st | e

Alte cercetbri raporteazt o relaH e inve

comportamentel or care prezinttkt riscurptipmint

“n diverse domeni.i Hi i nt ed5lal®le22hbls g es &l f a Hi
careamrealizab " n eHanti onul format din adol escen
mELri me Hi, evident, n eleyeestatsiic fintrec scdrurile eentrd factoriip u

102



personal itk ™ii referitori |l a extraversiune
pentru abuzul de alcool (a se revedea Tabel
Hi cul spentru abuzul de al cool a fost semnif

ceea ce pri ve Htoes inba g ntpereuxdudsieacsalthiicdreconcludente trebuie

st i a nat wrad ctuddesgsuluicaresaastata baza col ect brii
de adolDees caesné€hnene a, este necesar de preciz
personal i tbt™Hii este o taxonomie frecvent ut
predi s peorzsiohiailliet Lp'Hi i Hi stnttate “"n gener al

comportamentelor manifestate #watm a n u mi t cont ext speci fic,

utilizarea alcooluluil1 9 1] . Ma i preci s, taxono mafieaareBlintge F i
cei cinci factori ai personal itk ™ii se mani
st brili de Dbine ‘'Hi adapttridi i De @xempiuzatuhcocand u m.
vorbim despre comportamenteleriseantpent ru stnttatea, adaptar

cum este abuzul de alcool, este posibil ca stima de sine, anxietatea, depresia, locul controlului sz

alte dimensiuni psi hosociale st joace un
personalitdé™ii del i mi t a’Hi “n model ul Bi g
i nvestiga™Hi i suplimentare.

Ipoteza E Conform acestei ipoteze de lucsuportul social din partea familiei, a prietenilor

Hi a altor per soalie sseetmnd ffd ac'Bitd vfea "Hip r e ufma m
predictori negativi ai riscului pentru abuzulde alcoat r ©ndul adol escen Hi |
de familie a oferit suport I potezei ate dlest f

satisfac™H ei f aldt edve dveroafblamad eptriianntirpeat su ab
Printre factori.i care contribuie | asrei nalmdlr

atat caracteristici individualeglde exemplu:profilul temperamentalfactorii de personalitate,

bagaj ul competen™el or i netd),v i d @aatdridgntextuatigdgi n e
exempl u: cal i tatet erai vell @ISiiimplri dtami il i kii naSli |so
rezul t at el)¢74, #65]od hairaer edtacc.t |, |l a vOrsta adol e
covOrstnici sunt foarte i mportante pentru
continut st Jjoace un qalotltrdasen™adt i'nnuipraode
puternice, baza emo Hi onal t sigurt pentru
comuni careascpostulucsowial THi dr agostmaniner
pozitivit a er opleuriinl™iri ,p eHcwarl a, comunitatea
t © netcrsunt o parte dintré a "Hemediuluigfamilial c ar e contri bui e “n
satisfac™H a pe care un adolreeszcienite ndttmearcan fce
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di ficulti™ | ceazawmelrteaart epeecusittriasdtrteigistti r ea pentr
[13, 338]

Model el e teoretice care seephpetindiiiupitumathe f
dea | ungul vie'Hi acordt factorilor cont ext
dezorgarfirzgame@dakdii zar elaarw®redtoa dezivIQO2B7g i i+
292,330,33Numer oase studii ‘'Hi monografii temat.i
ct anumi Hi factori familiali pot ac™ ona fi
i ntensi ficarea <comportament edaorre psrionbtl tetmiditii,
dezvol ttiErii [46,080,i184p3873pDacentHi nem cont de per
privire |l a dezvol t ar e aediulrfamilial grevat Idal lipsa supatului r
i nstrument al Hic oemnan"Hicdmali, <stomddiiact e THi I
monitori zkbridi parental e, model el e comportan
reprezintt un factor de Ilega®decomsumal dealcéolréindut z v o
adol e s[0& 1831206,@11,259,3PAbuzul sau dependen™a de
cCu risc care pot fii interpretate ca rezul t:

mediului familial.

BIPredi ct or i ai consumul ui de btuturi al coo
regresie |l ogistickt binomialt

Din ritspunsdpi kittagdabldplinalritem dinchestionarut ar e a ur
eval uarea ti par adonsumul’dalicocl @abelul 27)esap rciomesHtat at
consumau berdessauin fiecare zj 3.1 %i vin, 1.5 %i lichior, 1.6 %7 gi n 'Hii b 8 u @ u i
spirtoasetarf d e e x e mp lwhisky.Xxoalcktzaaturecven™el or c¢cumu
de r tdesplinfiecareza ar Lt at ct adol escen™i i chesti
mai frecvent bere comparativ cu Vit ¢ o p 54 6; p < 0.001hconen= 0.26), lichior & r o &r
6.40; p < 0.001hconhen= 0.37), giN & r 0 p 5/6+49; P < 0.001hconen= 0. 36) Hi btrut

(Zor o por3+d4; p <0.00lhconen= 0. 18) . De asemenea, adol esc
frecvent btuturi spi@todards pcd.o0iRokerEt 0V 100 [Hi
(Zor op5r329; p = 0.00lhconen= 0. 18) . Tot uHi, padva dirpunctdde f e
vedere statistipe careleem enumer at , mbri mea efeclhc@ch=0r 8

0.180.37).Di f eren™a dintre frecven™Ma consumul ui
vin nu a fost semnificazroyals8 p+yn016d.nct de ve

104



Tabelul 2.7. Date brute cuprivire lafr e c ve n"™Ha debrtsudmuliuial cool i ce

S0T

Vari ante de ritspuns TOTAL pentru variantele
TI P Bl UTUH Deloc Foarte rar Rar cond O Des In fiecare zi desHi fiecane zi
fa % fa % fa % fa % fa % fa % fa %
Bere 109 15.8 123 17.9 113 16.4 279 40.6 54 7.8 10 1.5 64 9.3
Vin 214 31.1 192 27.9 159 23.1 102 14.8 17 2.5 4 0.6 21 3.1
Lichior 365 53.1 176 25.6 91 13.2 46 6.7 7 1.0 3 0.4 10 15
Gin 444 64.5 131 19.0 59 8.6 43 6.3 9 1.3 2 0.3 11 1.6
Btuturi tas g 323 46.9 154 224 94 13.7 85 124 27 3.9 5 0.7 32 4.7
Tabelul28. Compara™Hii "~ ntre fetfeg eldivemtHaedelministuumud eud|l ceopr ceeHt ¢
_ _ Fete (N = 321) Btie™H (N )
TI P BlIUTURI fa % fa % Zoropor 'H P
Bere 14 4.36 50 13.62 4.17 <0.001
Vin 8 2.49 13 3.54 0.79 0.423
Lichior 5 1.55 5 1.36 0.21 0.833
Gin 4 1.24 7 1.90 0.69 0.490
Btuturi taspirto 9 2.80 23 6.26 2.15 0.031
Frecven™t gl ob 26 8.09 68 18.5 3.97 <0.001

Notfi=: frecvenHipamtsrol ud &t € glaesdiimfietarm2ide r Lspuns



Comparativ cu subeHantionul format din f
28) au raportat ct ob deBinfiecar@ g beseficongs=On 3WBmMe sfarue d
spirtoaseffconen= 0. 16) . De aaswe meeamar c dtti grHin fsrecve
de btuturi al cool i ce, C a rhechena 0.31l)ocemparagive au rcaaf i«
"nregistratt 18.8%dtinmteu bfteitee’Hi A(sftafldll ,de numai 8
ct obi Hnui dessadnfiecarezuhiames au al ta dintre -dmkbut t
focalizat aten’™i a ~n st udonstdtaten andtrri ume aT cetf Le'ldi
sctzutt sau modestt. Pentru consumul de wvin

fost semnificative din punct de vedere statistic.

Aproximativ 14 % (N = 94) din totalul adec
consumalessauin fiecarezun anumit tip de btuturt al cool
adol esxzeniHt adkr at “n grupul critic “n ceea
Comparativ cu adol escen’Hii c a mtede tipui acestona)ssauma L

consumau ocazional, cei caras incadrat in grupul criticcgu evi den ™Hi at pri

(Anexa 1) semnificativ mai ridicate pentru riscul abuzului de alcalgbf{en= 1.15), nevrotism

(dcone= 0. 39) , pr orbiadenetaliincanp@mme mtney arj iLts c a n tfei ziemu
Hi Mmidookena | 8. 89), frecven™Ma actel ordecosdhe O Nn@b ¥
anxietate @conen= 0.43)

De asemenea, comparati v pruo ba deoriee s'cre néHe € ¢
consumul de alcool , cei Cc aarue eavui dfetnCHita t p gorrti
semni ficatiyv ma i S Cdeoreri=t @23), preligidzitate dcohere=z 0.67), € n "k
con'Ht i i degndr®B4)pearntee g ™Hi a pericul ozi t dcodi=D.70, o mp

stima de si ne dcomrn=042)nipoitubsbcialldim parteaifami(idecgren= 0.50)

Hi a al t dcdhen=10.84), supaatul social globaldonen= 0.42), satisfdtli a f a™HL d e
(dcohen= 0. 66) , sati sfdcmeni a0 .f5a7hit, dree s'Heacdlitv (s a
(dconen=0.30).Ce a mai consi st e n-&donstatatinicane risaului@pdnteuatbuzul u

de alcool. Desse me n e a, pentru probabilitatea angaj
mbri mea efectul ui a fost ridicatt. Pentru
comportamentel or de risc, i ndi sdepfamal mani
efectelor a fost moderatt spre ridicatt, I
anxietate, suportul soci al din partea f ami
mbri mea efectedl.orPeantfraustr emodareant’Ht , nevroti
din partea altor per soane 'Hi satisfac™i a f

moderatt spre scitzutt
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Adol escen Hi i care au raport atuari alcobliceanbgatHn u i
di feren'™i at semni ficativ din punct de vede

scorurile medi. pentr u driedktraéisiune, descladereaoie f i
pl anul mental Hi sahadxpesiermr¥al opsii mt €r per c
' uni |, di spozi Hha afectivit negativi (depres

sati sf depildiem f a "Ht

Tabelul 29 sumari zeazt datele ob'Hienut egrpesiine e

bi nomialt “"n care variabila dependentt a fo
Variabila a fost derivatt prin recodificare
studiu leau dat la primul itemdi chesti onar ul pentru evalua

consumul de alcoovar i ant el e de rtspuns (cumul ate pe

al coolice) au f ost dadia ficoadeizif i c@as ®e «ctuidalpdfoare0 o ef

rar/rar/c ©nd Qi ac®ih @ | "nc®©t st r ez udumney Covaralde i ak
i ndependente au fost l uate “n cal cul ri scu
gener al “n comportament e Lt Hiisc amtmg,0r tpaemeret|

religiozitatea, agreabilitatea, anxietatea, suportul social din partea familiei, suportul social global,

satisfacH a fa™Ht de familie, Hcoalt Hi sine
“n domelar.iTwlat Blc aceste variabile cantitative
punct de vedere statistic “n func™H e de fr
revedeadAnexal) , cu o mkri me a ef ect eldoorl ecsecle npgHi "Hiot
participat |l a studiu a avut un efect semni
gl obale a consumul ui d e TabdlubZ§u,r i mtarl icnoeod i efee
modestt. Din acesltt mmout iav ,f oascte d sutatt tv d rni akil c L

bi nomi al t

Deoarece corela™Hia dintre suportul soci al
total | a MSPSS a fost ob™i nut pri n Supoguumar e
din partea familiei, prietenilor Hi a altor

au fost testate separat dout modele de re
variabilele indepeadext et e dAtHe as hal.56/ea)imedd & Hi
oricare dout dintre variabil el e i-undmgelededen
regresiel i nimat £i pl £t (Labteatal ,200®BL9)Mor\erni fi car

repr eznanltitzto par el i mi nart 1 mportantt pentru
ceea ce priveHte predictori 'Hi esti marea pu
modelului.
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Tabelul 2.9. Analizadere gr esi e

|l ogi stictkt b

i nomi al t

VARIABILE INDEPENDENTE b ES Wald D OR 95 % Cl pentru OR
1. Risc abuz de alcool 0.30/0.31 | 0.08/0.09|11.43/11.90 | 0.001/0.001 | 1.35/1.36 | 1.13i 1.60/1.14i 1.62
2Ati tudine fa™Ht de

riscante (probabilitate angajare) 0.58/0.60 | 0.19/0.19| 9.14/9.75 | 0.002/0.002 | 1.80/1.83 | 1.23i 2.63/1.25 2.69
SAtitudine fa'Ht de | 594,517 | 010019 044/034 | 05050559 | 0.88/0.89 | 0.60i 1.28/0.61i 1.30

riscante( per cep'™Hi e peri
4. Religiozitate -0.08£0.08 | 0.03/0.03| 5.90/5.25 | 0.015/0.022 | 0.92/0.92 | 0.86i 0.98/0.86i 0.98
5. Agreabilitate 0.18/0.23 | 0.24/0.25| 055/0.87 | 0.455/0.349 | 1.20/1.26 | 0.74i 1.95/0.77 2.08
6. Anxietate -o.é)ggg 0.04/0.03| 0.01/0.005 | 0.910/0.942 | 0.99/0.99 | 0.92i 1.07/0.92 1.07
7. Suport social familie -0.008 0.03 0.06 0.804 0.99 0.931 1.05
8. Suport social global -0.01 0.01 1.78 0.182 0.98 0.961 1.00
9. Satisfac™H e fa'Ht| -011£0.09 | 0.18/0.15| 0.40/0.35 | 0.526/0.553 | 0.89/0.91 | 0.62i 1.27/0.67 1.24
10. Satisfac™Hi e fa'H-018:018 | 0.16/0.16] 1.26/1.23 | 0.260/0.266 | 0.82/0.83 | 0.59i 1.15/0.5% 1.15
11. Satisfac™Hi e fa'H -017,012 | 0.19/0.19| 0.79/0.39 | 0.374/0.529 | 0.84/0.88 | 0.58i 1.22/0.6Gi 1.29
120 ndisciplint | a 'H({ 038040 | 028028 1.81/2.04 | 0.178/0.153 | 1.46/1.49 | 0.847 2.55/0.86i 2.60
13. Stimt de sine 0.16/0.19 | 0.23/0.23| 0.49/0.70 | 0.480/0.402 | 1.17/1.21 | 0.74i 1.85/0.77 1.92

Not N=656.VDi f r ec v en "Ha

global t a

interval. Datele din tabel care sunt trecute Tnainteskdeshcorespund modelului in care supd u |

independent t.

Blashceolr ee stpruenadu tmeo dced it u i

“n

car e

soci al

din

suportul

fost semnificativalin punct de vedere statistie? & 109.70/111.40; p < 0.001). Nagelkerk&=RD.285/0.289

partea

corsemwicuif oaet bt uthindediafedae @ OR + Tl Reid®h=dconfidence

familiei

s o c i Motlelelg dleadgrasie aa

a
ftcu



Contribu™Hi a fiecktreia dintre variabilele
prin cal cul ar ea coaéebstaadddr dor ss'Hian Hae g s
expon@ Hi al i zare (OR), pr éwdprenir updien ea pnli in@a reea
punct de vedere statistic. Pentru <coefici
intervalele dericredere estiate cu o probabilitate de 95 %.

Model el e de regresie rezultate au fost s

i nclus cel puH n o AaarivalientHi iandeme pdent £t a
a consumul ui de btuturi a linccalaull doac seportuMsocthledin u |
partea familiei Hi restul variabil el or i n
adolescen™ "n ceea ce priveHte frecven'™a g
caresa Hi nut csootuldomentdeu suportul social gl c
aexplicat289% dimar i an™Ha variabilei dependent e.
Pentru ambele modele, riscul abuzului de alcoflas = 11.43; p = 0.001Awae = 11.90;
p = 0.001), probabilitatea angajbtridi “noovii
mintalt, respectia dea&nygdivieadBapi=Do0hvdds 975, de
p = 0.002) HivasT590; p g0.045 iad=b2% @m= 0(022) au fost predictori ai
frecven™Hei gl obal e a cQelelatevanabileindepgraente huat avot i

o contribu™Hie semnificativtit din punct de
dependente. ApartenenHa adol escen™i | or | a ¢
de bitut ur-aasaibtcwrieculiridicggest r u abuzul de al cool ,
de comportamentele riscante in general (probabilitatehir c at £ pentru angaj
de comportamente), respectiv nivel ul sctzu
predictiovipraobabut i tatea angajbridi “n compc
adol escenlHi 06 atrtudivea negati v fa™Hb de con
o probabilitate ridicatt de a mani festa " n
1.80 de ormai ridicat(primul model de regresie), respectiv 1.83 devai ridicat(al doilea model

de regresie) de a face parte din grupul cr
rezultat care este echi val entDeasemeBda, cémparatie s f

cu adol es cen Hipentrcabuzul e alcoblscei caseprezentau un risc richaat s

eviden™ at prin 35 % mai mul te Hanse (pri mu
(al doilea model de regresie) de a consuma frecveegilf fiecare 2 btutur.i a
Cont i bu™Hia din partea religiozittk ™. a fost
ma i pu™Hin religi oHi, cei rel i gi oHi au prez:¢
critic “n ceea ce priveHtdcefrecven™a consun
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Prin analiza comparativt a datelor preze
atitudinea favorabilt faHt de comportament
adol escent (ne referi m | afelgecorbpartamdnte)t eprezentata n

un predictor destul de consistent atat pentru riscul abuzului de alcool (scorul brut la chestionaru

redat “n Anexa A1l.15), c Ot Hi pentru frecyv
asemenea, religiozitateeas r egtsit "n toate modelele de r
partea acestei variabile independente a fos
C)Testarer el aWwi i |l or de moder ar e

O pr i mbt céarenearoeebtat deeersul investigativ a fadentruniveluri diferite ale
probabi | it Lt Hini caonngpaoj rttraime nt e ri scant e, rel a
emo™Hi onalt (ca predispozi H e a personalitt”
di f &Prenida de la care am pornfao st ¢t predi spozi Hha ado

comportamente riscante pentru stnttatea fi

intensifickt i mpactul negativ pe care nevrot

Nevrotism, probabilthe a angaj trii ~n compor t.hprent e |
pas al analizei de regresie |liniart multip
probabilitatea angajbtrii “n comport ambostt e
introduse ca variabile independent e, vari a
(Anexal?, Tabelul A121).Model ul ob$Sinut a fost semRFficC
0.518; R=122.78;p<0.00L. Nevr ot iislmutl atke a pamdajbtrii "~ n
au explicat " mpreunt 26.6 % din diferenSel
abuzul de al cool . At ©t nevroti smul , c Ot Hi

fost predictori pzitivi ai riscului pentru abuzul de alcool Ast f e |lak boeoesadeip&htru | e
exXxi sten™Ha wunei rel aSii de moderare au fost
in al doilea pas al analizei, variabilele independente au fost scorurile standardizate pentrt
nevroti sm 'Hi probabilitatea angajtridi “n c
ob™i nutt prin calcularea predusw| var idabitlr e
anterior. Aceastt a treia variabilt a fost
i nteracH unea dintre variabila independentt
din punct de vedereaistic (R = 0.530; k = 87.14; p < 0.001 Variabilele independente au
explicat "mpreunt 27.8 % din varevarnoStai S mius

probabilitatea angajtrii “n compdau apnie @it rea i
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predicti v, lar variabila rezultatt prin int
al riscului pentru abuzul de alcd@ o n dcj c632h Ma i mult, “n raport
gl obalt a model ului atezeltaaaditogprmeaenud mtpiasn
probabilitatea angaj tmraiicondus oinpb3o% ameenkttee r
explicative -gll obailltea wmwedel . déhi ar dact a a
afostsenni ficativi din gFRrh=1L.87dpe0.00 der e st ati st

Reprezent ar e aAnegxall (FigucatA.Brl)md dtotst”" ob "Hi nut £ p

scorurilor brute pentru nevrotism Hi p@bilobab
categoriale (interval entd Penvuaévmtisim)ts= 288 £ Q78 ¢ "Hi
= [2.15; 3.61].Intervalele de valori au fost: [1.0@;15]T scor s c itz Uz16;8.61]i= 11
scor moderat (N = 437)3.62;5.00]7 scor ridicat (N=122)Pent ru probabil it

comportamente riscantm+ s= 2.41 + 0.79 §1.62; 3.20]. Intervalele de valori au fost: [1.00;
162]iscor sct z[L63;3.20 seor nfoBeyat (N = 467)3.21;5.00]1 scor rdicat (N

=128)At unci c¢c©nd probabilitatea angajtrii “n
care au Oob™i nut un scor ridicat | a nevrotis
(N=29;m=5.00;s=2.13). Lapolulapy at unci c©nd probabilita
riscante a fost sctzutt, adolescen™i i cu un

pentru abuzul de alcool (N =22; m =2.33; s = 1.43)

Factorul de personalitate referitor lamdt i | i t at ea emo™Hi onal £t a
scorul ui pe ecaaur eo baMionluets cleen "M dalla prin care
abuzul de alcool. Cn cei doi paHi ai anali
instabl i t atea emo™H onalt a explicat 8.52 %, re

alcool. Rezultatele pe caredem o b ™Hi nut sunt conver g[gln22e, cu

224l Est e cunoscut ct persoanele instabile em
eveni mente de viaSt negative. Cn plus, ace
mediul “"n care ~Hi duc exisitkafHal om $§copdr a
individual [232]. Din aceastt cauzt, persoanel e inst
ma i frecvent ki CcCu o intensitate mai mar e

depresi e, stagtii lde aft er,i ecud pabi litate etc.
i maginea de sine negativit, | ipsa “"ncrederi.
K i relaSiile interpersonal e, emoHoi il ee prept

contribuie I a diminuareadeapaaiSHI/® iftuneiddad & @ ¢
pierde compl et control ul asupra eforturilo

decep®i aelmtSri e rbmdateatcoabdl escal ui cu pti
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punct de vedere emoHi onal poate fi mai vuln
c ©t Hi a altor substan™e pericul oase liake car
stresului psihic.

La ro©ndul ei, variabila referitoare | a p:
a fostpredictor pozitiv al riscul ui pentru a
predispozi Hi a spr e asoagtenjexplicat B4.97 %, respectivil®.54 Loalime n

varian™a scor ul ui Dpeacest motiv, atihudirdeudrientdte spra hsanoaced .

riscurilor reprezintt una dintre principale
problere | or de stnttate Hi dezvoltare “n ro©ndul

De asemenea, variabila rezultatt prin cr
predispozi Hha spre angajarea ~'n comportame
1.27 % din varian™a riscul ui pentru abuzul
vul nerabil e ale personalitt™ii unui adol es
I mpul si vitate Hi deedment all , clomtcat el se adaj
care adol escentul o poate manifesta fa’Ht

comportamente periculoase au un efect cumul

fi intensificatma i ales de situa™Hi ile “n care adol es
emo™Hi i, convingeri Hi wvalori similare cu al
i ntegreze 'Hi cu care se ideindgtidntld iprudievind
confruntt cu solicittri str es[ats}tirecorduziewtele!| i z
analizei de regresi¢ i nimat £t i pl £t i erarhickt au oferit C
Adol escenHin pguwmsdtabdd ivedder e emo ™ onal car e
se angajeze “n viitor “n comportamente pe
i ndividualt Hi stare de bine au eviden™i at

Nevrotismper @apeiHi cul ozi t t "Biriscantedimpaly u 2 umknalitae | a |

care urmeazt a fost ef ect ua tPentrumipatuti diferiteale s e

percep™Hi ei periculozitt™ i cu privire | a co
riscul pentru abu?2Rremriesal doolla ecsaree damepgart
adolescent instabil em™Hi o nldd @ercep Hi e favorabilt f a’Ht

riscantepentrpr opr i a fliuzi sk n'Hit armien t a | astfeldeacdmportamemta ¢
sunt periculoaseyjscul pentruabuzul de alcoat r e Ht e

in primul pas al anati e i de regresie liniart multiplt
nevrotism respectivp er c e p 'Hi a  pomportacnenlieo ris¢amte adi fast intaduse ca

variabile independente.a/r i a b i | a a dostpseuhpemra abuzul de alcophnexa 12,

112



Tabelul A122). Modelulastfelo b Si nut a fost semni fi Redd6Y di
Fr = 94.20; p < 0.00) . Nevr @teir crppliHi & iu tompgortamentdr riscante au
expl i cat 2% admnyrae urmdoliH#entru abuzul de alcodllevrotismula fost predictor
pozitiv al riscului pentru abuzul de alcooln t i mp ce percep™Hia per.i
riscantea fost predictornegdiv. Astfel, au fost indeplinitec o n d ia & ibinécesare pentru
exise n " Ha unei relaSii de moderare.

in al doilea pas al analizei, variabilele independente au fost scorurile standardizate pentrt
nevr otpiesmeldiH a pericul ozi t,L"Hrieccuwmpldir t \aanrein:
ob™i nutt pri n oattewalolilastaadardizate pedtw vanidbillelecare neam
referit anterior De asemenea, edelul rezultat a fost semnificativ din punct de vedere statistic
(R = 0483 Fr = 67.46; p < 0.00). Variabilele independente au explicamp r e3B86kdin 2
varianSa riscul ui p eretvir ot iasbpueziucle’ ditliea ap ero
comportamentelor riscantda u  p istatasuwl prédictiv. La randul eiyv ar i abi |l a r ez
i nteracSneweat ds mt He zp € rbcHi g "Hicao npeorr Haauniech ¢ e 'Hic
ca pedictornegativ( condrieSdeasar £t pentru exi s bndptatcw n e i
puterea explicativit globalt a daoedresiculadit uga:
I nt emidictrén alvr otpies mediH a pericul ozi tdcotiduslaoo mp
crektere cu 1.3 % a puteardi idoex glai ameotdiede It

val oare modestt, aceastt cr edetestatistiFar’®=10ISt s ¢
p =0.001).

Reprezent ar e aAngxa BfFigucatA.Br2)ad dtotst” b ™Hi nut £ p
scorurilor brute pentru nevrotism Hi percep

categorial e ~ mz$ Rentwp'ldi rec edpe™Hicar ipteerriicud! oz i t, £ "Hi |
m + s = 3.53 £ 075 = [2.78; 4.28].Intervalele de valori au fost: [1.0@.78]T scor sct
(N =100);[2.79;4.28]1 scor moderat (N = 4864.29;5.00]7 scor ridicat (N = 97)Atunci cand

percepHia periculozitbé™i.i asociatt comport e
ridicat | a nevrotism au eviden™ at un risc
s = 1.95). In schimb, atuhnc c©nd percep™Hi a periculozitt™
puterni ct, adol escen’™Hi i CuU un scor ridicat
abuzul de alcool (N = 2akleamal=i 2ei69de srtegriles
ierarhickt au oferit dovezi pentru efectul I
comportamentelor riscanteal a v ut asupra rel a’ ei dintre

alcool. Astfel, d ol es cen ™Hi i i nstealei leemodHim n@al n ctaau@ e

di f er endoi eartc eop 'Hing rf avorabilt fa™Htb de angaj a
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sensul “"n care nu au considerat ct astf el

dezvoltarea unwadolescent), au nregistrat un risc mai ridicat pentru abuzul de alcool.

Nevrotism,r e zi Hi eatHuzuDedasalmeaoeh, am efectuat
se r tspundePentraniveluritdifertebabereeza I i e n "He i @dolasceathle | i
aHi revieini ptHit raa func™Hi onarea pozitivik ;" n ¢

rel aSi a diHwtirsec unle vpreonttirsum a b u 2lpotezadk éa caad am paonit e
a f omsitv ecltu | redus al rezilien™Hei accentueaz
unui adol escent Tridcul gentre abuzol deakca@bnad e ap reisv € Ht e i
stresante pe care | e evcal depik bioosd ubfiiliintdk "ldin e
Cn primul pas al anal i zeipecaeamr reajztessoiude | i r
standardizate pentru nevrotigf r e auifostiuagenn’ednsiderarea variabile independente
iar riscu pentru abuzul dee ealhmerall Tabaul ALZ23). Maddiul | L
rezultata fost semnificativ din punct de vedere statisRc{ 0378 Fr = 55.60; p < 0.00L
Nevrotiseuai laikeinébap | i ¢ d4.3 % dimpdiefuenrbe néHe d o lde snd
chesti onaHi ristul pestrel abuzolele aicool. Neerdtismail a fost predictor pozitiv
al riscului pentru abuzul de alcool, in timprcee z i kb fos prédetor egdiv, asigurandise
atfel a 10 hndces@re pehti@stareal n e i relaSii de moderare
in al doilea pas al analizei, variabilele independente au fost scorurile standardizate pentrt
nevr otriezm,lrdspectiviiar i abi | a ez aprpp aalcilared produsului dintre
valorile standardizate pentru variabilelee n "Hi on atfei aad esti oala fodtoi |
semnificativ din punct de vedere statiffit = 0391, Fr = 39.98; p < 0.00). Cele trei \ariabile
independente au explicat pnrt e B3 % din varianS$Sa riscul ui

Nevrotismula f os't predictor pozitiyv, “n timp ce
i nterac™Hiunea dintre rezil i e(c'din ddth$icreesvaruokt ips
existen™a unei)lnpus, aSriapdet modepaterea expl
rezultat “n pri mul pas al anal neerottegme reae
a condus | al %oa patariieexpticatie e g t a b a | tal daileacrodeldc e al et L

crektere a fost semnifi E@t=7.68tp=000@). punct de
Reprezent ar e aAngxall (FigucatA.Br3)ad dtotst”" ob "Hi nut £ p
scorurilor brute pentru nevrotism, -secriqudct i
mzs Pentrur e z i ,Imitesn 32 £ 0.71 = [2.41; 3.28]ntervalele de valori au fost: [1.00;
2.41]7 s ¢ o rzut Nc#14);[2.42;3.83]7 scor moderat (N = 482)3.84;5.00]1 scor ridicat
(N=89).Adol escen’Hi i Cu un scor ridicat |l a nevr

un risc mai ridicat pentru abuzul de alcool (N=20;m=4.24;s5=p2 La pol ul opu
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Cu scoruri ridicate pentru nevrotism Hi rez
alcool (N = 23; m = 1.66; s = 1.52). In concluziateleanal i z e i de regres
i erarhict @wendfrar ietf edcdwd zimodaravowor @pRUggRA er
nevrotism, respectiv riscul pentru abuzul de alcoa. Al e s c e n "Hi i i nstabil

emo Hi onal car e,u “enviacealitd it vteir mm, tekam forégisteatin r e z
risc mai ridicat pentru abuzul de alcool.

Nevrotism,suport social din partea familiél i abuzubD dibtrebdardge cae ne

am adresab a fost Pentru niveluri diferite ale suportului social din partea famitieg | ange a d

nivel ul nevrotismul ui “n ro©ndul adol escen’H
Premi sa care a stat | a baza investiga™H ei a
di sponibilitatea Hincpaitaeaehamulpioeit ubhaiH g«
reduce i mpactul negativ pe care instabilit a

Cn pri mul pas al anali zei de regresie | i1

n e v r o tsupertu sddial din partea familiei au fost variabile independente, in timp ce riscul
pentru abuzul de al c o(ddexad2 Tabelsl Al24).dViodelal bezulta d €
a fost semnificativ din punct de vedere statigRc<0.390; k = 59.48; p < 0.001 Nevrotismul
K Buportul social din partea familieiu expl i cat ~ mpreunt 15. 2 ¢
abuzul de alcool. Nevrotismul a fost predictor pozitiv al riscului pentru abuzul de alcool, in timp
ce suportul social din paa familiei a fost predictor negatie © n d ia § b netesare pentru
testarea unei relaSii de moderare).

in al doilea pas al analizei, variabilele independente au fost scorurile standardizate pentrt
nevrotism Hi suportul peadiial vadirmapal aea oM
cal cul area produsul ui dintre valorile stan
asemenea, al doilea model de regresie a fost semnificativ din punct de vedere(Ratidti¢07;
FrR=43.94,p<000) . Cel e trei variabile independent
riscului pentru abuzul de alcool.eMrotismul a fost predictor pozitiin timp ce suportul social
din partea familieHi v ar i abil a compozitt mewrud tbupartd ’idir
familial au fost predictori negatii c o ncdp eSntar u e xi st en'Ha ).FrméHr de
puterea explicat iowtEHi gpudibnaunt paa smoadle |l aurd aulii z e i
i nt er ac Sn awri a tsyshtwhsodiledin partea familieé condus | 4&4% cr
a puteri. expl i calt idvoei Igd a0 bnad dte la. dcéesl eua b tddee ¢ m
“"nséemnificativi din (FgAFdLoE p=000lveder e stati st

Reprezent ar e aAngxa EHfrigucatA.Brd)ad dtotst " rob "Hi nut £ p

scorurilor brute pentru nevrotism Hi suport
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f unc "Hi e ndies Pentrisupatul soaidl din partearhiliei, m+s=21.63 £5.73 =[15.90;
27.36].Intervalele de valori au fost: [4.005.90]i scor s ct z J15.91(2R36F schr0 3 ) ;
moderat (N = 447)f27.27;28.00]1 scor ridicat (N = 129)Atunci cand nivelul suportului din
partea familiei a fas r i di cat , adol escen™™i i CU un sco

eviden™Hi at un risc mai Ns@%mu 2.83pserlginuschimb,u z u

atunci c¢c©nd nivelul suportul ui f alaindtabiitdteaa f
emo Hi onalt au eviden™H at un NI3®mn=taWjs=RBIldi c a
in concluzie, dteleanal i z e i de regresie liniart mul ti

moderator pe care suportul social gartea familieia avut asupra r el a'Hi
riscul pentru abuzul de alcoolddo | escen™i i i nstabili din punc
percepeau un nivel sctbtzut adu sawiodd-untlcenada sporc
ridicat pentru abuzul de alcool.

Nevrotism,s at i sf ac "Hi eHif aa'Btu zduelO fdaénti @l licem o-& ghidad r e
analizele a fost: Pent pe miav el wardid ladh#fc ednei'Hifea

rel aSina vdeilmnutlr enevroti smul ui K i ri s tpotdzade ant r
careampornih f ost ct percep™Hi a pe carevuea Hadoldes
amortiz arz B | reegdtita dii mtsteabi | i t &t e aabuguinadiicaoh a | t

Cn pri mul pas al anali zei de regresie | i1
nevrotism respectiv sat i ad tost lliteain comsititrare dcaarialdilea mi |
independente  Var i abi | afostdiscpl @aentidugbozultde adcoo(Anexa 12, Tabelul
A.125). Modelulo b "Hia fost $emnificativ din punct de vedere statific=(0452 Fr = 85.45;
p <0.00) . Nevr et $s ;i b ciH aa uf a™Mip | d ec20fd8ordindppirfeeu retn "+
dint re adol es c e n "Hiscul pantricabuzid de @leool.pNevirotisenitl & fest predictor
pozitiv, iar satisfac™Hia fa™H de viaHa de f ami/l
pentruc o n d &b caré teebuie Tndeplinite in vedereat. ru ni e i rel asSii de

in al doilea pas al analizei, variabilele independente au fost scorurile standardizate pentrt
nevr otsiassm i 'Hif ac 'Hi a 1 esSHLe odtei vf awrd rl ii eeb i | alar&eao mp
produsului dintre valorile standardizate pertre | e d o u t v a-ani refdsitahtexionj ia ¢
acestal doilea model de regresie a fost semnificativ din punct de vedere st@istid464;
FrR=60.66;, p <0.00). Variabildei ndependente aglb&xpincabriapiS
pentru abuzul de alcool.eNrotismul a fost predictor pozitiséa t i s f a c "Hi a, rebpacilk  d ¢
vari abi |l a ¢ o mp ocaléularea produguluil dinesaldrile standandizate peru
nevrotismHia t9 s f a ¢ "Hi a auffost’pliedictbrenedatafinti ol nicdpi eSnitar u e x i st

relaSii )XMamigpdédtade puterea explicativie gl «
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pas al anali zei de ridigireresv reqtsiasihulgibaediant a
condus | a d%caeptueeei cueinpldied aitl iuve odI'H mault £
analizeideregresi® e Hi cafesHteest @& daeceastamdtmsptagggmnificativ t £ "Hi i
din punct de vedere statis{iezr? = 9.02; p = 0.0@).

Reprezent ar e aAngxald (FigucatA. Bih)ad dtotst” b ™Hi nut £ p

scorurilor brute pentru nevrotism Hi Sati st
se criteriulmts. Pentrus at i s f a c "Hi amzfsa 480 + #1.@8 = {3.42n%.38Intexvalele
de valori au fost: [1.08B.42]i s c or s c t z [B®3;558]i scor rhabefat (N = 450[5.59;
6.00]71 scor ridicat (N = 114)Atuncicands at i sf ac "Hi aafoktaidldat, dad 6 laens ¢
care auumbsHroamwtri dicat | a instabilitatea em
abuzul de alcodlN = 21; m = 245; s = 103). La polul opusatunci cand nivelus at i s f'lHLc "Hi
defamiiea f ost scktzut, adolescen™ i cu un scor
risc mai ridicat pentru abuzul de alcodl € 38 m =4.39; s = 242). A 'H a ddateleanalizei de
regresie liniart multiplt i erarhi ctataws fafcéHi
de familiel-a avut asupiastabalHi ¢ dteéianwsmalH peral £ u
Adol escen’Hi i i nsedabe | € maHnompaha i tea ve wdéH n
Vi a’Ha dsaurdmaroaprintr-uerisc mai ridicat pentreonsumulbuzv de alcool.

Anxietatepr obabi |l it atea angaj tHii iab’ure udniretizle® ratl a

care r-a orientat demersul investigativ a foBentru niveluri diferite ale prdi s po z i "Hi ¢
adolescent de a sgap in generalin comportamente riscanfee nt r u propri a |
dezvoltare arimha@ixatatedti nr i e c ul pentru abluzul
Premisa de | a care am pouradolescende af se samgajacih p
comportamente riscante pentru stnttatea fi

i nt ensi f i c tivpe cgoeanzi¢tatell poate gvea prin abuzul de alcanhi ales in

situa™Hii de viaHt care sunt solicitante din

Cn pri mul pas al anali zei de regresie | i1
anxietate, respectpr obabi | i t at ea angaj finrgenerahu fost introdugeo r t
ca variabile independent e, vari abi |(Amexal?2 p e n

Tabelul A126). Modelulastfelo b Si nut a f ost s e mnstafisicRae054¥ di
FrR=13968; p< 000l Cel e dout wvariabilkepl nd2zaopRéndmen e
di ferenSel e idimhe&®nhiacmad@iscenfHr i vekte riscul
anxietatea ¢ ©t Hi p r o birmdompbriarneate kseantaau fpst predictori pozitivi ai
riscului pentru abuzul de alcoddHa d ac o nakibBeckeseare pentru exi s

moderare au fost indeplinite.
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in al doilea pas al analizei, variabilele independente au fostiriecstandardizate pentru
anxietateH i probabilitatea angajbtri.i “n comport
ob™i nutt prin calcul area pr aedvasbilélarme ndHi mtnrae
anterior. Modelud e r e g r e &fostesenmibicdtiv dirupunct de vedere statigiRc= 0551,
FrR=9859 p<0.00).Celetreiar i abi l e i ndepende304% daun evxaprli

riscului pentru abuzul de alcodnxietateaH i probabilitatea @dspageaj Lr
ingeneralHa u pLstrat rol ul p r evdrialglaciovmp przea 2t Wkli tva t D
crearea nt eridimtr€&a nuxni et at ea Hi probabilitatea ang

a fostpredictor pozitiv al riscului pentru abuzutd al coolcpéoondi &xasten’l

de moderare. Mai mult, "~ n raport cu puterea expl
al analizei, adtuansetacdi | mt @b alkiSli unat ea i an g
riscantea condus | a2% ac rpewtteerriei ceux pll. i-at doiteda modetleg | o b
regresieDe i avut o valoare modestt, aceastt cre

statistic(Fqr? = 1167; p = 0.0Q).

Reprezent ar e aAngxald(rigucatA.Bo)ead dtotst”" rob "Hi nut £ p
scorurilor brute pentru anxietate 'Hi probab
categorial e ~ nmd#suRemridnxéetatdne+ s 16.D7t +e3r83 =u[B.14; 10.80].
Intervalele de valori au fost: [0.0G;14]T1 s cor s c t z 43.15;LONBO]Fscat Bdlgragt
(N = 452);[10.81; 20.00] i scor ridicat (N = 92).Atunci cand probabilitatea ngaj L r i i
comportamente riscania generah f ost ri di cat t, adol escen Hi

anxietatmau evi den'Hi at un risc mai26mi=600;csa33).pant r

polul opus, atunci cand probabilitatea gngar i i “n comportamente

adol escen™Hi i eaewetateausewvrden®™i attuharisc mai

(N=21 m=2.33;s=1T7).Inconcluzie,dindteleanal i zei de regresie |
reultt efectul de moderare pe care probabil
avut asupra relaH ei dintre anxietate pe d
Adol escen’Hi i predi spuHi ragpopt 0 grobabilitatd neat naate @le acsa r €
angaja “'n comportamente r i scHint mjrespeatitgeniru me |

dezvol tar-aa pot de-onic anairidat pentriu abuzul de alcool.

Anxietate,p er @appiHi cul ozi t t "HiriscanteBimp ab tt 2 mAnalkka | al

care urmeazt a fost realizatt pententunielurse
di ferite ale percep™H ei pe care un agdaolies
comportamenteme st nttoakaSi a driseul abeu zaunlxuiie tdae ea PHi o o

| poteza de | a care am pornit a fost ct, at
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percepHie favorabilt fmd'elt rdes camdg &) preed r ’un pa
Hi mintalt, pe care | e evalueazt superfici a
Cn pri mul pas al analizei de regresie | i1
anxietate HicplozieptHHai peomportamentel or r
I ndependent e. Model ul a luat "~ n cal cul ris
(Anexal2, Tabelul A12.7). Modelul rezultat a fost semnificativ din punct de vedsggistic R
=0474,R=97.68;,p<0.00L. Anxi et atea Ki percep™Hi a per.i

au explicat "mpreunt 22.5 % din varian’™Ha
predictor pozitiv al riscului pentru abuzuldeacb, | ar percep™Hi a peri c
riscante a fost predictor negativ Ast f el , au f osxak bctaredwpnedesaiet e

pentru testarea unui efect moderator.

in al doilea pas al analizei, variabilele independente au fostiriecstandardizate pentru
anxi etpatreepliHia pericul ozi t tldHcare sac oantphtour g aatme \n .
compozitt ob™Mi nutt prin calcularea produsu
percep’™H a per i c welorigcanteMotelul rezalatra fost semraficadividin punct
de vedere statistidR = 0.481; k= 67.62; p < 0.001 Cele trei variabile independente au explicat
"mpreunt 23.2 % din diferenHele dintreeado
alcool. AnxietateaHiper cep ™Hi a pericul ozitt™Mu pcltosntproatt
predictiv negativ. De asemenea, variabil a
periculozitdé™i.i Cc o4ap oervtiadmeenedicteal reegativagsifed a dostt e
“ndepdad mddingei cae s a r testageae unti efechoderatof. Cn p | u sputerédaa "HL
explicativt globalt a model ul ui rezul tat
anxietateHp er c e p "Hioaz iptekr'ficiu comport ament el oOx7%rai s C :
puteri.i explicaal veoigl edaimadal c e Clodrtantbeddeasct Lt
aceastt crektere a fost se(RRI=6.03pxr0.0M4).t di n p

Reprezent ar e aAngxald (fFigucatA.Br7)ead dtotst” b ™Hi nut £ p
scorurilor brute pentru anxietate, respect.i
variabile categor imidseAt’'um cfi uccHide pdkeea cempi’Hi ar

comportamentel or ri scante a fost sl abt (ad

sunt periculoase pentru propria | or stnktt a
anxietate auevidéHi at un ri sc mai ridicat pentru abu
schi mb, atunci cOnd percepHia periculozitt
protector), adolescen™H i c¢cu ummascarctiLrziudi @etn
de alcool (N = 20; m = 3.10; s = 1.59 concluzie din analimde regresi e | ir
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i er arshai cekv i ced re’dit aitl moder at or pe car e per ce
comportamentelor riscantegeneral-aawt asupr a anxettédHi eil sacdiunt per
de alcoolAd o | e sgreendHi s pu Hi csaprree d mx iaactieal theHi e rte nnilgi , ¢
percepadde " n ceea c e comportameniét riscarpesau inregisttabuse t a t
mai ridicat pentru abuzul de alcool

Anxietater e zi Hi e a fHu z u A trech entrebdreade aericetare a fétntru niveluri

di ferite ale rezilien'Hei, relaSia dintre ar
al cool eB8Rreemiisfaeerde L1 a care am pornit a fo

circumstan’tHel or daeaez tvi @adHLucaredadece isteactzd meddtivqpa care

anxietatea | poate avea prin creHterea ris
Cn pri mul pas al analizei de regresie | i:1
anxietate fHosreiznt i edlHhe awa variabile indep

pentru abuzul de alco@Anexal?, Tabelul A128).Model ul obSinut a fost
de vedere statistid®(= 0.409; R=67.82; p<0.00L. Anxi et atwaeXH | irceati |~
16.7 % din diferenSele dintre adol escen’Hi
Anxi etatea a fost predict orc @pmodadbnécesareipentru r e
existen™Ha unei rela$Sii de moderare).

in al doilea pas al analizei, variabilele independente au fost scorurile standardizate pentrt
anxietratze IrddgectivtHar i abi | a ¢ ompoari d@ar eoab "Hi mtud rka ¢
variabileeme n "Hi onat e a metzudat a fost, de addoeh semnificativ din punct de
vedere statistiR = 0427, Fr = 50.10; p < 0.00). Cele trei variabile independente au explicat
"mpr é82t di n varianSa riscul ui @feshprediator @odtiv z u |
pentru riscul abuzuluidel cool , " n timp ce rezil i en™a 'Hi
dintre anxietate 'Hi r e fciolnidem®hitd raw € xoisstt epnr’lda
moderare)in plus adbtugar ea iannxeirecatezafenddan’ici o nddiunst rlea o
15% a puteri.i e x pl i-a dotlea mazlel delregresiBt € a at c et ve Kk d
semnificativtit din (FgRiFrl2z47p<doe00lveder e statistic

Reprezent ar e aAngxald(FigucatA.BB8)ead dtotst” rob "Hi nut £ p

scorurilor brute pentru anxietate Hi nmtaszi | i
Adol escen™i i cu un scor ridicat | a anxietat
ridicat pentu abuz ul de al cool (N = 30; m = 4. 70;
ridicate at©t pentru anxietate, ¢Ot Hi pent

de alcool (N = 18; m = 2.25; s = 2.21). In concluziaetbanalizé de regresi e |

i erarhickt peo cau eofaenr ietf eccd weazi pentr u-aaitect

120



asupra rela'i ei dintre anxi edtoaltees clein "Hi ii s qu le

anxietate ¢tmprsau ewviadealith Hit vplt i atbtzut al re:

cu situa'Hi i de vi a thrisoneafridicatqppenababuzut de aleool.” nr e g i
Anxietate suport social din partea familieli ~_a b u z u. A citesintr@barede la tare

am pornita fostPent ru ni vel uri di ferite ale suport

nivelul anxiett™ i " n rwhaudl adoll dCemisacdiddl foe

stat | a baza i ncveeps'iiag ap'ldi ecia rae fuons ta dcokl epsecre nt

Hi calitatea suport-ul wif esbcia@dlH paeaak ecd an

impactul negativ pe care anxietatea il poate avea prin abuzul de alcool. Ipoteza pe cstatam te
O este o extensie a model ul ui amortizkbridi

efectele negative pe care stresul le poate @Brea888]

Cn primul pas al analizei, scoruril eteast ar
familiei au fost introduse ca variabile ind
de alcool Anexal2 Tabelul A129). Mod el ul obSinut a fost seml
statistic(R = 0.407; k = 66.31; p < 0.001 Anxietateak i suportul soci al (
explicat “mpreunt 16.5 % din diferenSele di
privekte riscul pentru abuzul de alcool . Ni

abuzul e alcool, in timp ce suportul social din partea familiei a fost predictor nedegitel,
condnaihbnielceesare pentru existen'™a unei rela$

in al doilea pas al analizei, variabilele independente au fost scorurile standardizate pentrt

anxietate Hi suportul soci al din partea f .
calcularea produsului dintre scorurile standardizate pentru amxietdt i suportul S
Aceastt variabilt a fost derivatit pentru a
dintre variabila independentt Hi cea moder a
vedere statistiR =0.42; R=4791;p<0.000Var i abi |l el e i ndependent
17.7 % din varian$S$Sa riscul ui pentru abuzul
f ami laiuveiptlitrat rol ul predictiv, iarcealag i dd
fost, de asemenea, predictor negachMamudtlin r i ¢
raport cCu puterea explicativit globalt a mo
i nteracSiunii dintirag anxi @taatt e akif asnup oreti ula
puterii explicative aceluidal doi |l ea model . Chiar dact a a\

a fost semnificativi(FedsNd4,pesd@R de vedere st
Reprezentarea grafit r e Anaxai3(FigumaA.39a f ost ob™Hi nutt p

scorurilor brute pentru anxietate 'Hi supor
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f unc ™Hi e md#s Atunci dare nivelullsuportului social din partea familiei a fost ridicat,
adol escen™™i i Cu un scor ridicat | a anxietat

(N =20;m =1.33; s = 1.165La polul opus, atunci cand nivelul suportuluiisbdin partea familiei

a fost sckzut, adol escen’Hi i cu un scor rid
abuzul de alcoolN =29; m=4.86;s=250A'Ha datgleandl i z e de regres
i erarhict au ofet atH a odad onoedsecnearr "Mi. i car e

simptomel e nepl tcute al e an xude supoitsocial dipartea |,

famiieiau evi den'Hi at un risc mai ridicat pent
pozitive, ataHament ul continuu dintre ptrin
suportul i nstrument al , emo H onal Hi mor al ,
pozitivit a adol escen™i | or i'His tcnotnttoraisbeu i, Clta
291], c ©t THi |[1d4, 266) Rezultateleapd catetedtm o b "Hi nut suger e

social din partea familiei poate contribui la atenuarea riscului pentru abuzul de alcool in randul
adol escegsetHb h o cuamxiatiitetli al t e si mptome ale stre

Anxietate,s at i sf ac 'Hi eHif adHtu zduelA f daimrabaresdeocércetare a

pornit de lemtpruemiisveelawbk,i @i ferite ale sati
viaHa de familie, relaSia dintre predispozi
di feritht. Cu alte cuvinte, atunci cO©nd wun

predispun spre anxietateadomideleulacrHi dincatz ta
atenueazt riscul pentru abuzul de alcool I
situa™ il or sau evenimentel or negative din

In primul pas al analizei, scorurile standardizate pentrieanxa t e 'Hi s at i sf ac
au fost variabilele independeniarv ar i a b i | aa fdstrigcel pehteurabukul de alcool
(Anexal2, Tabelul A1210). Modelul de regresia fost semnificativ din punct de vedere statistic
(R=0451, Fr=86.10; p<0.00). An X i e tsaatteiad fkaHt " Hidaa uf amipl i e at
204% din diferenSele dintre adol escen'Hi i ca
abuzutide al cool . Ni v eddiatdr poaitivxn tiep ds "&lit ii sd afcoH ta @ ra
a fost predictornegativ. Ast f elakbceods &i ¢l pentru exi sten”
au fost indeplinite.

in al doilea pas al analizei, variabilele independente au fost scorurile standardizate pentrt
anxi etsatte sHiac 'Hi a, farHec udne Hiamv &1 ieab i Icreare@ o my
i nt er ac H nnii @ ¢ alti ienst fildec "Hi aMoflet ™ HEL odb &S i fnaimi lai & os't
punct de vedere statist{R = 0457. Fr = 59.18 p < 0.00). Variabilele independente au explicat
"mpr &ur% din varianSa riscului peat pustabat
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predictivpozitiv,intimpces at i sf ac Hi aviaaiHabd édmf amie uih € S HlL n ¢
anxietate Hi satisfac™H a fa™Ht de familie au
(cong.D&asanenea " n raport cu put e rluubrezdtat pnlprimala t i
pas al analizei, adbtugasaai shtefiHa caldndudiao d e i
C r e K t ®B5r%ea puaterii explicative a celui emd doilea modelAc e a st L afost feaHd e r ¢
modesngémni f inpundt dewddere statis(iEqr?® = 4.44; p = 0.35).

Reprezent ar e aAnegkala(Figua A.B.AOpad aftoks t” nob "Hi nut £ p
scorurilor brute pentru anxietate Hi sati sf
criteriulmz s. Atunci cand nivelus at i s f a c "Hi eaifost$ @ £Ht vatdeo | peiesecdel ns g Ui
spreanxiea t e au e v i d aidicatpenttu ahuzul de alce( =36ani=4.72; s =2.31).
Atuncicands at i sf ac "Hi aafdstaTHH | d a O b hparsecdeieshHi u 'Hi -aup r e
remarcat printun risc mais ¢ t gentru abuzul de alcooN(=25 m =150, s =0.83). AHad ar ,
dateleanal i z e de regresie liniart multiplbt ice€
Adol egpaermdHisipuHi capre & mxnae teiraai dska t nipdaiitliac u "Hi

sau di fpentrenriSdimaitidicat pentru abuzul de alcool

D) Profilul psihosocicc o mpor t ament al al consumului de a

Datele sumarizate in TabelulR&vi den™H azt o asociere semi
statistic 6 = 83.29; p < 0.00/intre riscul pentru abuzul de alcool (stabilit prin recodificarea
scorurilor brute la chestionarulconstt i t de c bt r tezededocwratArnexa@\l.lb)z e n t
Hi frecven™a globalt a consumulaecodef bktat aan
pri mul item din chestionarul pentru evdl uat
Anexa Al.16). Pentru asocier emocdcernstttat apte
(Vcramer= 0.34) [cf. 5].

Tabelul210. Asocierea dintre riscul pentru
globalt a consumului de btuturi a
Risc abuz alcool
Vaas s Ftrt Moderat Ridicat UOIIAG
N @©
= 239 241 114
GC)-:A Del oc/ foarte ra (34.7 %) (35.02 %) (16.5 %) 594
> 58
o+ 2
5 D2
v 3= . : 6 31 57
_ __; Des/in fiecare zi (0.8 %) (4.5 %) (8.2 %) 94
LL
TOTAL 245 271 171 688
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Aproximativ 35 % (N = 239) din totalul E
raportat fi edelocel coobtpné$éumaet wutilizau acea
btut ur i ifoadd raroaodaiccten)d dHi , c © mdnpa sae hcadrat in ¢categoria
adol escen™i l or fLrt risc ~ n lectetaeta chesionarldin v e H
Anexa Al1.15 au fostuprinse intreD . 0 0 JHLa pdiul @0s, 8.2 % (N = 57) din totalul
adol es caemltparticppdt a st udi u au raportat c¢ct obiH
de natur a b tdessauinifiecareaziHi g o |”inc ea) eaa In@adiat in tategopa, S
adol escen™i | or cu risc ridicat ~ n ces@onaruc e |
din Anexa Al.15scorut upri nse “ntre 4. 00 'Hi 10. 00) .

Unul dintre obiectivele studiului cantitativ pe cai@nh realizat a fost determinarea profilului
psi hosoci al al adol escen’™i | or Dimensiunile paare aef | L
am focalizat aten™Hi a au inclide eaeaptl @r i st
autoeficacitatea geneizait , afiedcet i ev>ee mp |l u, predi spozi Hi a
persondaldd t Hixiempl u, n e v r o bztades u Variabite a atitudirgalo n 'H
comportamentaled e exempl u, percepH a periculozitt’
i ndisciplina mani festatt “n medi ul Hcol ar
di sponi bilitatea HWifeaddacwaer dgda nmsiudpocer tsialuu pr i
subiective (de exemplu: anxietatea, stima ¢
prieteni sau cea fa™tHt de Hcoal £t). nRi'Kiceuld ep es
brut pe caraeu aadm™Hierswcte nl'™M icHesti onar ul redat

Comparativ cu adolescen™ i ftrt risc (ce

care au prezentat un risc Oisaucavi desmcdlirat

semnificativ mai ridicate (Tabelul 2LLpentru: nevrotismdconen= 0. 94 ) , probabil
“n viitor “n comportamente riscante pentru
general@conen=106) , i ndi sci pl i ndahesmma @i 7 8 5 t Hiond=a0DF).i @t ¢

Pentru aceste ediefcared mHe ,a mtorsitmaa di catt sau

Tabelul211. Compar a’ Hi i ~ mentriu abozol'te adcood e r i s cul
Variabile dependente N @ SUDE HEDT m S t-Student p
comparate
. : n 243 |Adol escen 3.31 0.69
1.Rezi |l i en’Ht 171 [Adol escen 579 067 7.62 <0.001
2. Autoeficacitate 245 |Adol escen] 27.35 5.32 041 0.682
general t 170 |Ad ol es cisen] 27.56 5.07 ' '
S 245 |Adol escen] 1577 4.63
3. Religiozitate 171 [Adol escen 1325 2.00 5.76 < 0.001
4. Nevrotism 243 |Adol escen 2.61 0.67 -8.98 | <0.001
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163 |Adol escen 3.23 0.70
, 243 |Adol escen 3.28 0.71
5. Extraversiune 163 [Adol escen 333 0.64 -0.80 0.423
. 242 |Adol escen 3.41 0.48
6. Deschidere 162 [Adol escen 3.39 052 0.27 0.788
. 243 |Adol escen 3.84 0.62
7. Agreabilitate 163 [Adol escen 337 061 7.55 < 0.001
, o . 243 |Adol escen 3.51 0.59
8.ConHtiinci 163 [Adol escen 343 054 1.34 0.179
9. Ati tudi ne 245 |Adol escen 2.12 0.69
comportamentele de )
risc (probabilitate 171 |Adol escen 291 0.81 10.59 | <0.001
angajare)
10At i tudi ne 243 |Adol escen 3.73 0.70
comportamentele de
risc (perc/ 170 |Adol escen 3.14 0.82 7.82 <0.001
periculozitate)
. . .| 243 |Adol escen 1.61 0.42
11l ndi sci pli 168 [Adol escen 197 051 -7.75 | <0.001
12St i mkt de s| 245 |Adol escen 3.31 0.67
domeniul H 169 |[Adol escen]| 291 | 059 6.17 | <0.001
13.Stres psihic (ultimele | 345 |Adol escen 1.60 0.73 138 0.167
6 luni) 171 |Adol escen 1.71 0.80 ' '
. 243 |Adol escen 5.67 3.33
14 Anxietate 1690 lAdol escen 903 3.05 -9.30 | <0.001
15Di spozi Hi e 245 |Adol escen] 10.01 4.43 115 0.249
negati vt 171 |Adol esgcin] 10.53 4.56 ' ]
. . 243 |Adol escen] 22.38 5.73
16.Suport social familie 168 [Adol escen 1881 18 6.45 < 0.001
. ) .| 243 |Adol escen] 20.44 6.01
17.Suport social prieteni 168 [Adol escen 19.86 508 0.95 0.339
18.Suportsocial alte 243 |[Adol escen] 2285 5.72 0.78 0.434
persoane 168 |[Adol escen] 2239 6.02 ' '
. 243 |Adol escen] 6567 |13.71
19.Suport social global 168 [Adol esceni 6107 1269 3.45 0.001
20Sati sf ac™i| 244 |Adol escen 4.75 1.03
familie 166 |[Adol escen 3.71 0.92 10.36 | <0.001
21Sati sf ac ™i| 244 |[Adol escen 4.63 0.80
prieteni 166 |Adol escen 4.48 0.80 1.80 0.073
22Sati sf ac™i| 244 |Adol escen 3.91 0.96
Hoal t 166 |[Adol escen| 323 | 074 764 | <0.001
. ~:| 244 |Adol escen 451 0.77
23S ati sf ac Hi 166 [Adol escen 2,42 084 1.01 0.312
Not 8Pentru unele dintre compara'Hii, efectivele sube’
instrumentele prin care au fost operaHi onali zat
adol escen’™Hi i chesti ona'Hi .

Pe der akt t apgal e sunaesnorfidicat pertrti domsiidiul abumiv de alceals
remarcat prin scoruri me di i sdeotn 0.76), religidzitate ma

(dconen = 0.57), agreabilitate dEonen = 0.76), percep’Hi a cu p
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comportamentelor riscante Tn geneddogenr= 0. 7 8) sti ma de dshnh e
0.63), suportul social din partea famili@cgnen= 0.65), suportul social globatldohen= 0.35),
sat ias ffaac"HHi dceren=f almiOl5i)e, (r espect i vdcowna @.77)s Heatra "Hi a

sati s f defaHiili@ saf ao™HE'Hi n u t cea mai consistentt m
ce priveHte suportul socmadegtliobaRel imdiro zniete
mtri me a efectul ui moder at t, stima de sine

ifo mbrime a efectelor moderatt spre ridicat:
comportamat el or ri scante 'Hio gndtrii anfea @ Hied efcd &l od e
variabilelor de interes, diferen™Hel e dintre
al cool Hi cei ftrt riscenwedar e osttatsiesninii ¢. c
ct, "n comparaH e cu adol escen’ Hi i fLerkt ris
"nregistrat medi i ma i scbtzute pentru supor
respectivomede cu peste jumbtate de punct mai ri

Cn topul motivelor pentru co2ysamudt alatbh £(

dintre indica™H i) obiceiul specipetcr ecarziilid
fiind faptul ct adol escen’™ii socializeazt
, , condi pnapmatioeszteadr e de bine cu al cool Hi une

exemplu, etnobotanice sau marijuana).

Tabelul212. Moti vel e consumul(wiHadd i otnu tt wrtial

MOTIVE fa %
a) Nu consuma alcool 102 14.8
b)Si ngur ttate 54 7.8
c)Buna dispozi Hi e, antistres 101 14.7
ddUHurin™Ha comunictrii 81 11.8
e)Triste™Me, disperare 56 8.1
fy Dor i n"Ha d egrupuldé migteniar e ~ n 76 11.0
ggDorin™Ha de recompensare 132 19.2
hy Gust ul btuturilor alcooliceg 124 18.0
i) Obiceiul specific ocaziilor festive, reuniunilor, petrecerilor 459 66.7
i) Modelul familial 10 1.5
KkDorin™Ha de a se si mHi bine 124 18.0
) Rezol varea situa™i il or conf 21 3.1
mDeptHi rea timiditt™i i Hi a 35 5.1
n) Alte motive 69 10.0
Notfi=: frecven™t absol utt; N = 688

La o distan™™t consi der abi-butsitudtialie mgiverpentru d e

consumul de alcool , precum dorinHa de r ec:¢
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adol escen™i | or de a se si m'Hi bdlioe €18 %)urespectiv ™ n |
utili zarea alcool ul ui pentru di mldtrdgar ea st r
Aproximativ 22 % din totalul fetelor (co
nu obi Hnui au st coBsPaemeral aocebsi{(Habef af e @ HE
de vedere statistic (p < 0. (h&nn¥ 0.35)mh ierarmee a ¢
motivelor pentru care fetele consumau btu
pretrecerilor sa situa pe primul loc (aproximativ 64 % dintre fete au selectat acest motiv). Un
rezultat asembinttor a fost ob™M nut pentru b
Pentru motivele referitoare | a buinld2%i sp
vs.b £ iTel7Hi %;hcoren= 0. 18), faci |l iit6Or%ab tcioebbHi Aojhdenda r i i
= 0.29), dorinHa de i ni@x¥%vab teiidahli %ghtonnpU26), d e
dorinHa de aut 01i58&warpteine@Adbrehcodent €e0£18), gust
btuturil or 7Td43%ve.bt ciH%;ledhee= 0. 17), deptHire
nesi gur an "Heii3.l thes.b 4 ii e8P htoent @.17), respectiv alte motive (fete
7.2 %vs.b £ i7el2d %;hconen= 0. 18) , di feren™Hele " n func"w
participat | a studiu au fost semnificative

mtri mea sctzutt sau modestt isaafevt deafH ac€o

predi spuHi st consume al cool pentru a -Homur
of er i O recompenst w@war enoplodtaec i fli s@muo querna trtu
btuturilor alcoolice
Tabelul 2.13. Date comparative “n func™H e de s
motivele consumutid e bt ut ur i alcoolice
Fete(N=321) | Bti e Hi (
MOTIVE fa % fa % Zoropo P
a) Nu consuma alcool 69 21.5 33 9.0 4.60 |<0.001
b)Si ngur ttate 26 8.1 28 7.6 0.22 0.818
c)Buna dispozi Hi e 36 11.2 65 17.7 2.40 0.016
dUHuri n™Ma comuni 22 6.9 59 16.1 3.74 | <0.001
e)Triste™e, dispe 22 6.9 34 9.3 1.15 0.250
fy Dori n"™H i n
) ort a de te 22 6.9 54 14.7 3.28 0.001
prieteni
ggDorin"Ha de reco 49 15.3 83 22.6 2.44 0.014
hyGustul btuturil 46 14.3 78 21.1 2.35 0.018
i iceiul ifi Ziilor festiv
) Ob CelLl! SPECHNc ocazllio estive, 205 63.9 254 69.2 1.48 0.138
reuniunilor, petrecerilor
i) Modelul familial 5 1.6 5 14 0.21 0.833
KkDor i n"™H
)Do na de a se 49 15.3 75 20.4 1.76 0.078
propria persoan
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) Rezol varea situ 10 31 11 3.0 0.08 0.928
mDeptHi rea timid

. n . 10 3.1 25 6.8 2.20 0.027
nesiguran’™ei de
n) Alte motive 23 7.2 46 12.5 2.33 0.019
Aproximativ 42 % din total ul adol escen Hi

niciodatt i ntoxi da. Hi @n grtiajnorl titcta r(eF i sgwmrta Ra't
adol escen Hi se ‘cmeditpusimt ,3vobhunttér 1dé& expet
de mai mult de cinci ori. Datele lacaremen r ef er it trebui e corel a

comportamentele nestbuite (impulsive) pe c

cnd este intoxicat cu alcool , deoarece ace:
col egi i de Hcoalt, organele de poli ™Hi e sau
pentru stnttatea Hi i ntxegmpiltuat eHo ffaitzuilc tp r'Hin
sau cu vVviteze foarte mari, consumul de sul

neprotejate etc.).

Sa OoOb™Hinut o asociere semni BPi=6A5;ipwiN.00d;i n
Vcramer= 0.307 efectmoderat " nt re frecven™a intoxica'Hi ei
participat | a studiu. Aproximativ 25 % din
decl arat ct se " mbittasertt dei ted e p’iHEHi :1e mmn inf
vedere statisticzfr 0 p56:80;p<0.00) , mbkri mea ef ec hchd=WDi53).a f 0 s

504

457

Frocente

L3
o
1
L
—
=

T
niciodatd 1-2 on1 3-5 oni =5 on

Fig.21.Di stri bu™Hi a adol escen™i | or chesti onaHi
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De asemeneal at el e au indicat o asociere &=emni
4544;,p<000L " ntre frecven™a intoxica'Hi ei cu al ¢
asociere, mLri mea ¥daere 10.04. Gai maaprefiossptu 'Ha ¢ Llzau t itk
etanolict au fost adolescen™ i cu vOrsta de
de cel pu™Hi n c«ciencicuomniOr,stwar MaeHil 7deni (18. 8
%) . Adol escebh™Hahni cau ef avteawell dnant rpa "Hi ;e Igtriec
ct se "mbttaser) de cel pu™Hin cinci ori

Sa mai evi den'Hi at 0O asociere sechm20246c at i
p<000) " ntre f raediveein ldau ienttaonxoilc 'Hi ri scul pen
efectului care a Vedar9.3FPstee zdbe ar enmarec att LT d p
adol escen™i i care au “nregistrat unumaiR4% r i
dintre cei ftrt risc) experimentasert de c:
adol escen™ii din cele dout grupur ipr Qpsi0®Bt s
pPp<000), cu o mtrfioner tae lddietitl@dDtuta | t £t asoci er e
(=110.08;p<0.00L a fost ob™H nutt “ntre frecven Ha

consumul ui de Dbbtuturi al cool ice. Pemetzona ac
mo d e rVadnet= 040 . Peste 51 % dintre adol escen’Hi
degin fiecarezb L ut ur i alcoolice), comparativ cu do
probleme " n ceea ce prioretHdte oo nsal murb dtea sad
orii,Di feren™a dintre cele doukt grupuri de ad
statistic gor 0 p5 9:81ijp<0.00) , cu o mir i me hegnen=0f98).ct ul ui ri
Asocierile dintref r ecven™a i ntoxica'Hi ei c ué® a2.380 0 |
P=0496 , respect i v&s4.88pa BIANU dudostisdmnificative dig punct de
vedere statistic. TotuHi ,tnte edbdioleeewveé delini’Hi a

dezorganizate, 16.6 % dintre cei care proveneau din familii temporar dezintegrate, respecti\
14.7 % dintre adol escen™™i.i cu familiidi I nt a
v 0 | u outal@aolt

Cn topul l ocurilor " n care2acdal aedarHaiti t
cluburile (512a 3ald¢iimmgvHewaeadkee Hcoal b, prie
op H aamesat ((“4@&8 WwhiSepmate constgta ef er i n"Ha adol escen’Hi

“n contexte “n care pot st socializeze cu u
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Fig.22. Distribu™Hi a adolescen™i | or "~ n func'H
Cn ceea ce prRilteHre per cs@aarelaed ol es 8),cal Hi i
ma i frecvent au fost raportat prieteni.i (7
adol escen™™i i chesti onaHi au decl arat <cts, obi
reiese din nou caracterul soci al al consumu

Cu alte persoane 105
Singur(d) 25 '
Clu iubitulAubita 132 l
Cu alti colegi de geoald q
Cu prietenii 76.7 '

Cotmie | —t2)
Mu consuma alcoal -

0 1a 20 30 40 50 fil 70 a0

Procente

Fig.23. Di sidadd bs e n™Hi | ompersoanelech bt Hr e de care c
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Cngrijortt ord%(rs=t566)dfi anpttr el acdte aBp2sticiganldidercetare
nu se gondisert st s @lobleme teferitoarellp alcodFigupae2d).t r u
Probabil, in acest proceate i nc |l ud ‘Hi adol escen™™i i care ¢c
Hi “n cantftbtiHi acapungkasé, experi menteze i

pot st decurgt din aceast a.

S | E—
? —
ﬁ ]
]
g s
L]
e
a4 82,4 —
3 | E—
1
14,3
T T
nu consuma alcool DA NU
Fig. 2.4. Di stribu™Hi a adol escesupditiluor "~ n f un

pentru posibile probleme referitoare la consumul de alcool

Doar23di ntre adol e g3c.e3n "Mb)i sceh egs@nidoinsaeit ct a
pe care lear fi putut rezolva cu ajutorul unei alte persaaneDi nt r e -audéneabratiina ,
grupul adol escen™i | or cu rrioptén grpuldcelar autun pse n t
moder at . De asemenea, 10 dintre cei 23 ado
posibile probleme legate de consumul de alcemlis evi den™™i at prin apar
ceea ce privesiumufuecdentHautur i alcoolice.

Cn ierarhia rtsCummositrii ladrt el g eirtseomwle ,c,ar e
nu pot renunwa bDa (€0l samuRi.tdeatal adoll es cen Hi
NU (45. 1 %) . Troet uaHd o | els5c. elm Ul 1 chigrdtretsd ti ota "Ha v e

care Htiau ct au probleme cu utilizarea al c
cu astfel de probleme sau alte rude (atte 4 9
persoane care se confruntau cu probl eme " n
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=hu
»Da membri ai familied
' Da, prieterd

Da, colegi de gooald
= Da, alte made
= Da, alte persoane

Fig.25.Di stri bu™i a adol escen™i |l orr, ConfolHh ¢ 'Haé¢ t e
care au probleme cu alcoolul Mo nu pot

Deoarece are caractere g a | alcool ul este o0 subst an’Ht
frecvent mai ales in contexte de socializare, penttia pr ocur a pl Lcer e Hi
dar Hi " n situa'Hii de seéermst psi hecHacexpsat
al cool ul reduce stresul, creeazt o bunt di
anumi te t i p(deexemdie intalectualeysaantexielsocialéde exemplu, intalnirile
romantice cand uadolescent poate fitimid) adol escen ™ i apligestiana £ |
propriile |l or vulnerabilitbt™ , a dobo©ndi ’r
persoane curajoase sau mature ignorand adesea efectele adversalpeaalconsumat in exces
|l e poate avea pe termen scurt. De aceea, cc

gestioneazt or e de dirigen’™i e) trebui e st

adol escen™i | otrelcau mpadiviea epd ac aerfeecabuzul sau
termen scurt sau lung x pe ct an He |l eHatitodnilea @ao g n if diciill e t eazt
consumul de alcogdroblematicp r e c um 'Hi cCu privirecdnsamutdes pu
al cool pe care adol escen™™i.i |l e pot adopta a
situa™i i sociale “"n care al ™H covOrstnici e
Este necesart ~ ncaurreajtarreebau iaed osl te sccoennHHli il eonrt
adul Hi i despre propriile lor “ngrijortri,
personal e, familiale, Hcol are sau sociale
stua™Hi il or din viaHa de zi cu zi Hi a eveni
activitt™ Il or de consiliere Hi dezvoltare

| i cee 'Hi adresat e aftrodntatd od e s reandHipdt predisptieer e i
laabuzul de alcool , c Ot Hi “ntregi.i po,pul &
adol escen Hii poli fdaoretdruaclaeHi e amdif ebi & I mpul s

132



Ssubst preHi cul oase atunci c¢c©nd se simt epui za
Hi n e alpeu taosreanidin.e a , se I mpune sporirea inter
identificarea timpurie (@dmdtsdce nl"H liomrt rcaarmr ea
familiale, Hcol are Hi ~ n a eceeal ocre cparies astiinet i
anumi te vul nemgiaméniale MeMxempls comportamente deviante printre care
se numbtumuHi deossbst.an™e pericul oase)

O altt direc™ e wutil t -Hif ofrdaali il Deoastereaetven
ptrin™Hi | or care trebuie st acorde o at en’Hi
eductrii copieisltera s+t fasli g'umr ®Ott oaad e condi "Hi i
pentru ase adaptasaol i ci t Ltril e vie™Hmul depkel eusainci n
specifice varsteiNe referimde exempl u, l a comuni aorearli e nc e ¢
emo ™Hi onal , cultivarea rela™ il or intrafam
autonomiei decizionale Hi comportamental e,
l a “~ nt tarjiurteoa Lrntir, ¢ nii@iptree membiii familidii etc. @rinqm@idbr u
mo d el de conduitt “"n ceea ce priveHte consu

stntpErHi mHi ic erae prraeiz iinmptor t ant £ , ma aes n sobtexfele n t |

devidgHL " n care aceHtia se confruntt cu dific

Ini "Hi erea precoce “"n consumul de alcool e
probleme " n ceea ce priveHte stodttaitrar e dldia
adulte, integrarea socialt, accesarea Hi va

[6, 258, 371 Avand in vederacestaspect r ez ul t £ ¢t réandulazduol| edsec eanl’
reprezintt cuomuliipe o bilnepnitind a Wi idu al e Hi soci et
intensificarea eforturilor preventive orientate spre controlul factorilor de risc pentru abuzul de
al cool “n r©ndul adol escen™i | or trebuier st

din domeniul stnktt & ™Hii mintale, asisten’Hei

se adaugt pLtrin’Hi i care joact un rol chei e
ce priveHte func™Hi ongrreeacumsiHiosorci atéea Hte

contextel or ‘'Hi a evenimentelor de via™Ht s
consumul de substan™e periculoase “n gener
alcool.
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2.8. Concluziila Capitolul 2

Organi zar ea Hier deatatf hiddiu ri dreend 1 fi carea ff ac
di feren™Hel e individuadle alwocooéednc e ©Oppdriuelceubhd ¢
profilului psiho-sociccomportamental al consumului problemadid acest apernssub s
eviden™Hi erea urmkttoarelor concluzi.
l1.Constattril e cea cet drofiuli conpumulun de calgaolein randul

adol eswmmdmiHuinor "~ ngr i j or £t o avulreralimteaaacestarain e v

ceea ce prdeaopddAstfel, aruldiBincladol escen™i a rapo

consume frecvent un anumit tip de bitutur

tar). Compar ati v cuaukei dka Hunaikcinpiiddicgattds a utiliza

al cool ul frecvent , “"n specmalil pygapuriewde a
prieteni. Un alt rezultat “ngrijorttor
a multiplelornt ox i c a Hi i v dndifenertt dersex,cao U e a t e a tHi | S ul
st consume alcool mai ales “"n compania pi

2.Dat el eteporbéldctumrea analizelor de regrekie n ma r t, regpectivregresie

logist cbti n o rau odetitlsuporpar "Hi al pentr u t Eraetdd sippoozti €1

st hLri anxi oase Hi nevroti smul au avut <co
de al cool “n riomwely(lpategded)tiecssa e n éHv | den "Hi at
risc. piibeuéla, explicativt a acestor dout

3.Atitudinea favorabilt fa™Hb de angajaHiea
dezvoltara unui adolescerd fost predictor pozitialp r e d i s p oabuziiHdeealcools p r

(IpotezaB)decisa evi den "Hi at Alctat ufraucl tdoera sdeed | riins ca |

care au participatlacercetasec e ast ta vavutabecdéd mai consi st
De asemenea, atitudinea favor abi inigenéraddHL ¢
fost predictor pozitiv al frecven'Hei gl

Compar ati v c uedezamdbacsnmpertanidnt@ neproauctivepentrupropria

lors £ n t tdeetzev OHit ar e, cei care au raportat o
astfel de comportamente au prezentat un risc mai ridicat de a face parte din grupul critic
di f earte rdddgurhufrecventd e bt ut umii alnado slcii @d.i na ma

HMolaracontri bui't pozitiywv | a predi c™Hi a ri s
adol escen™i | or, “"nst puterea explicativt
4. Dintre variabilele incleein | pot eza C, doar reaewidviedhéHa H

predictori negativi ariscului pentru abuzul de alcqaleci ca factori protectori impotriva
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consumului problematic de alcodPrima dintre aceste dimensiuni psihologice a avut o
contei be¥Ha mai consistentt "~ n explicareec
priveHte variabila dependent t. Rel i gaozi

eviden™i at c aHppernetdriuc tforre cnveegnaai vg | o braulttu ra

alcoolice.

.Dintre <ceil al "Hi factori ali per s on afactot £ "Hi
protector) " nst a explicat un procent modest ¢
ceea ce priveHtealwo @potezhD)pent ru abuzul de
.La ro©ndul ei, satisfac™Hia faHL de famil.|
al cool “n rondul adol escen™i | or chestion

sctzut t.
.De asemenea, perice@obHn@o rpearmecnu led zoirt LrHi s ¢

dezvoltare a avut o contribu™H e negati vt

O putere explicativit molkdnttir e m dod eeas ceeen 'H
.Probabilitat e aortamentgaigcantHig e r ‘cnp e dHo @ boestorat £ "H
rezilien™a, suportul soci afamilicaumogeméfectelea f

pe care nevrotismutespectiv anxietatea-bu avut asupra riscului pentru abuzul de alcool.
Cu alte cuvinte, d ol es cen Hi i I nstabili din punct
anxietate car e, “n acel aHi ti mp, au rap

comportamente ri scante pentr u pericuotitateat e

comportamentelor riscante,-asu evi denudi abi vperli nsctzut a
confruntarea cu situa'Hi i de via™Ht nef avc
familiei Hi nNu er au sau i s\ itd ardAldsc ahte ridicat iariHa

pentru abuzul de alcool.
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3. REDUCEREA RISCULUI PENTRU ABUZUL DE A LCOOL iN RANDUL
ADOLESCENHPROGRAMUL DE | NTERVENHIED UCAITH ¢/ |
,,CAPCANELE ALCOOLUL U1l o

3.1 Justificarea THi baza conceptuadducat pv
,,Capcanele alcoolulud

Este |l arg recunoscut faptul ct adol escen
vOrsta adultt. Aceastt vOrstt critick se asc
func™i onktrii somati ce, hormonalaee gegri tiav
recunoscute “"n literatura din dom@3DiTurhudul ps i
specficvarstejy confl i ctele pe care adol escen™™i i (I
mai mare de dobandie a aut onomi ei personal e, crizel
solicitktrile specifice activitevHini ntcnaledree

stresanteH i al "Hii fparcetdoirsip un nypmeroaagurod lels & eraldd ndudl b u r
comportamerstle pr ecum ‘Hi l a util i z apsibaactivegareincluyga | e t
alcoolul, amétaminele, marijuana, canabisul slogurile ilegalele mare ris¢l6,166, 330, 36

Adol escen’Hi i pet rrmped emwelnti t#ik mE duoniérknt pemit a dH
aHi testa | i B89 elleceperes opnaaritei cul ar i t & Hi a l
adolescent | a car e s e adaugt deindividuali zar e
condi #lxi Isé en tHe i “n grupur ii cdmscutecsub@ensirined de i
, , QL Ht i 0) , precum ‘Hi nevoia adoliemedispontla | ui
angajarain diversecomportamente ar e piscwipiemt £ u st rfHLi t anf eda afl ikz
acesteag s t e iconsumul de alEbdlO, 98, 188, 314]

Cn rondul adol escen™i | or consumul de al
abstinen™a t oitaaHat cluam deespteen ddeenf'iikni t & a'Hie da&r &
special i Ht i i “n dldoh€Crirclet et n bt et driat i cTtalae
adol escen™i | or este o pr @B, dmbama¢ge®r e aas

mul titudine de efecte davreapedeHil g oiant £t aloarc

aHa cum se " ntOmplt Hi "~ n cazul des$tuldefrecentb st
precum marijanasau canabif871]. Cn He | e g e r e pentfi abuztl derlcobl rénduld e r
adol elsocreen™r ecum Hi i dentridprceaziemt Lf aupdniouwl & e
prevenirae f i ca emit pO©Ondi r i i a c e sHpenirui o b m pegneividédiee n t
timpuriasupra tineril or car esomle, famibaiefsauusociale cediu

predi spun spre consunfldd. de substanHe psi hoa
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Cmbunttt™Hi riemdifwingdlHilomtai adol esceandpht &r |

sarcinil e dezv os$peciiagevarstei, Ereareb matlipsriogvworcet r’'in ec ar e
pot-Hisal ori fi ce c¢unhiHtd onnied teg n "ldebliel ide "Hidree d
de aclHi winer @ar serviciilor 'Hi p r dide.ePsogramele dét i |
prevenre precum Hi debkbéidatienaenevemwmiHbe i i pr obl
al es cei foarte vulnerabili) | e “"ntOmpint
comunitare trebuie st i ambineasttbtutiomesuripec
V ntktrirea credin’Hei unui adol escent “n

rezolvarea sarcinilor de zi cu zi (famil |

diverse sectoare;

V crearea bazelor pentruerm "Hi ner ea Hi / sau "~ ntitrirpa i ma:¢
V cultivareagandirii pozitves ent i ment ul ui speran'Hei , opt.i
Vdob©ndirea Hi consolidarea strategiilor |
Vc e Ht er e ai dri eneinlsiiem™&e ic ar e c ast e znc ef haeldafHedui &f |i i

inerente varstei | a car abislei taaddtaammggtde adapt ar e 'Hi
circumstan™™el or/ eveni mentel or de via™Ht n

V' mbuntahbhiH re&a™i | or de viaHt (de exempl u:
gestionarea resurselor personale, comunicarea - iritta interpersonal
conflictelor etc.);

Vcrearea premiselor pentru ob™HumefHe @ nHir i me
Hi soci al es a(tdies feaxce'ldipal uf a ’HL pde e p e o p rHf &adHbhe |
devi d ™ HL gener al , reducerea anxi ettt ™i i Hi
dobandirea sentimentului autonomiei, contralulu'Hi  al coer e n "Hei per

Vdi minuarea probl emel or comportamental e Hi
familie Hi “n grupurile sociale de covOr
Deoarece in studiul constatativ pe caredm realizat pr edi spozi Hi a s

comportamente riscanteas evi den™H at ca pr e posilaldlrese ridicabim s i s
ceea ce priveHte abuzul de al cool , (acsé&revedea p

subcapitolul 2.7)pr ogr ame | e dter eibrutier vetn "Hi Bcor por ez e,

contribuie Il a rezilien™a adolescen™i | or " n
ce i ntervin pe parcur sul dezvol tsaur atitudinile mo t
referitoare la consumulde alcoglc e st e variabile au o contri bu

legate de alcod207, 243]. P ogr amel e de prevenire secunda

restructurarea memnialcognidiHsef baoc HHonal eat(ide d
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adol escent consumt al cool pentru a evita L

ct

aHa se va integra mai bine “n grupul de

de atool[53].

3.2.

roi

Scopul 'Hi obiectivele programul ui

Programul dei nt e r psiaoe #iu & g,Capoartele alcoolulaiu r miL rdeniduaea

scul ui pentru abuzulpericdleasean c o ®h d «li adalee <

opt i mi z arke gsidsacialecirieomt e r e a redpdctivd d n sdeel ibd anreg a ¢

de utilizae a resurselompersonaledi soci ale "n vedebe aadaeptttdii

succedacont ext el sausvenimeat®ddieo nva lae®.t adver s

-,

OBIECTIVELE care nea u orientat I nterven'H a n (

adol escen™i care prezentau un risc major pe

VI.

achiziWwionarea cunodtinWwel or cu privire

f unrchvn ioi |l a vOrsta adolescenwei prin va
schimbtrile specifice, precum &Gi a oport.
traseu po;zitiv al viewii

credOterea nivelului codoOeiseenwzloiri ~devei
cunoadteri a propriilor l or puncte tari
oportunittwilor pentru succesul “n viawt
cunoadOterea Oi "nweltogeéerd wa mear triicwel ai i @At
de al cool prin raportarea | a spectrul ma
riscur.i pentru stnttatea fizict Oi mi nt al
"nzestrarea adolescenWilainclbed&pricmdertit
care contribuie Ila credterea rezilienwei
vi awt Gi a stresul ui psi hic;

“"ntitrirea conecttitridi dintre adol escenWwi
rol ul ui pozitiv pe care familia “~1 are " n
stresul psihic, precum Oi prin credterea
conOtientizarea &i controlul f adtcartiolrdr ac
de bine subiective) prin “nviwarea strat

st prevint O&Gi/sau st controleze aceste si
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VI.Lidentificarea atitudinilor &i a alpprepumr t a
Oi transferul acestora “n gestionarea si

“nt ©mpi nt;

VIIl. elaborarea sugestor pr acti ce pentru “mbuntttWwirea
oper awi onal a programekorOidediuntad i wén idie
consumul ui de alcool ai ma i general, r

periculoase pentru stnttatea &Gi funcWwion:

in demersl i nt er v eare’ldi fesiraalizatsa por ni t del PQT BuZrI mt
GENERAL I

Implementarea unui program de consiliere pséha u c at i v 8 i mie rsrisdulon ia it
pentru abuzul de alcool “n rOndul madmol tetls @i
abil i deladapaiedb@a str es, " nlertaldeercevaa t mo heelnittrtuw ig e s
afective negativea c hi zi Wi o n a alteraativala ¢onsuntlli de aldogprr e c um G

activarea resurselocare contribuie la e z itl i en W

3.3. Caracteristicialead ol escen™i | or care au fktcut part
control

Bazinul din care au fost recrut a’Hi at Ot
programul de -dducaGapeanEldialeqolyds,i hcoot 'Hi ingrupu dlee s ¢
control a fost reprezentat de cei 6 88-aud e
ur mbrit di meocigei oummpiolret apnseinhtoal e al e abuzul ui

din RomanigFigura3.). AceHti aadaddu fHost pppatatH a Hcol ar

de “"nviHtm@ntprliimkbe &It ap&ntau fost identifical
car e, prin scorul |l a chestionarul admini str
de alcool , au eviden™ asaunrndvebdt mpseont >
r e Hi nu Hi “"n a doua etapt 94 adol escen’Hi ca
alcool, consumau fr ecvedite.Chded/u'sn faidod &rse ez
risc ale ctror protocoale cu riEtspunsu-au -
eviden™i at prin: a) scor uri sckLzute sau c
autoeficacisatesf{actHreOf a3l ,de familie, pri
suportul social din partea familiei ™Hi a pr
respecti v p easaecatp cBingortaméntlor periculoase (2or3 . 00 ) ; b) s
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pu'Hin moderate pentru anxietate (scor O 10
predispozi Hha spre angajarea n general “n
(scor O 3)

Dintre adloéetsa®in™Hin a@aedoua etapt, 60 era
Madgearuo din Municipiul Gal a’Hi (T nstitu’Hi e
dei nt e rpsiboe tHiue ain timptcgr est ul nv i ™Hau ituateselrazae u
jude™ul ui Gal aHi

o .
] ETAPA COMNSTATATIVA
3
L
688 a 443 adolescent cu
adolescentt & risc moderatiridicat
chestionati initial % {ahuz de alcoal)
% Aplicare criterii selecfie 02 34 adolescenti elevi
ity alte institutii de
fvvdtdmdnt lceal
94 adolescent cu tise
————————————————————————————— major (conswm frecvent [--————--—-——-—————"—""—"""—"—"-"—"———————————————
bautur aleoolice)
60 adolescenti elevila
ETAFPA DE m‘I‘ER‘UEN‘];IE— CD]B@.U\]. Ecotiommic
(AMELIORATIVA) LVirgil Madgear din
Galati
I
Solicifare acord parinfi
|
35 adolescenti aldturi 25 adolescenti fard
de care s-anceput acordur din partea
programl psiho-educativ pétintilor
I
Criferivl prezenfel In Intdlnirile de Tucru
1
25 adolescentd
) potentiali pentig
24 adolescent inclasi 11 adaolescenti grupul de control
in ghapul expetimental eliminati (prezentd
final sub 11-12 fntatni
22 adolescenti inclugi
in grapul de control
finnal (ambele setui
de masurator)
Fig.3.1.Pa Hi i urmbri "Hh " n selectarea adol escen
i nt er v e reldiuec aptsiivhto, respectiv a celor <care

El evi i

gesti

parti ci pan Hi

deconsi

psihce d u ¢ a Capoartele alcoolulai.

m™HEL mMOn t

a

ona Hi

‘am amintito t atted ot olcamisi de

gr u p u llor din@acesh grafissa trandtts formalaidil | o r
i peritro paricaparea(dfon eexsdc &5n)pHi & o a mu |

Di
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returnate acordurile semnate de cttre pbLrir
de lucru, dintre care unulainelu 17 adol escen’Hi Hi cel tl alt
delucruusa constatat ct 11 adolescen™ | e frecve
a fi “"ntreba™H dact doreau st maiinwparrda ca tei
i nvoc©nd diverse motive. Prin urmare, au fo
I ni "H al au -ufno ssti nrgeuurnigtreup” nctaar e a i nclus 24
formative au fost finalizatecsiucces. Scoruril@aupeblHhmatadal
prin care au fost opera™Hi onalizate variabi |
i ntervee®Hueape @b o Hi dupt finalizar e@a ed uegthL
cantitative 'Hi i nterprettrile calitative ¢c:é
care programutl e i nt er warutia@apgariele hlaolulai -alavut. Trebuie precizat
ct adol escen™™i i cpué auxpkosmesehéchbaHparni
dintre intélnirile de lucruk(= 11).

Pe de altt parte, cei 25 de adol escen’Hi
|l a activitti ™Hi-éadudattievitv ealidideomdptsarmisad |die r adHnp
de control . Dint r-adsusdédmbela seturide sconpmrgiesis.posttest 2 2
la chestionarele care au fost administrate repetat pentru gestionarea din punct de vedere cantita

adatelorceret Lt ri i i ntervenH.onale pe care am r ea

Grupul experimentain care sa | mpl ement at progr&mduwlc atde\
destinat reduceri. riscul ui pentru abuzul (
fete cu varste cuprinsent r e 16 Hi 18 ani, di-amtHie It@arel 8v
aXl-a. Opt sprezece erau reziden'Hi “n medi ul |
proveneau din familiidi i nt act e, famili dezorganizasemi | |
Distribu™Hia adol escen™i | or din grupul exper
l a nivelul stresul uta pgielziennt an ulitpitionestiesnd Ha s
T uHor st rassalidet )s,t r @ sfaota(rkt)e, s8t resat (L) . To ™H
experi ment al au declarat c¢ct obi Hnui au st ¢
l ichior, gin sau produse spirtoase t aruik. OTri

i ntoxicaH a etanobictki ®i s&7 déitmaisemi! ded@
adol esze22dH @§u decl arat ct nu se goOndisert
legate de consumul de alcool.

Dingrupuldeontrolau f Ltcut parte 15 biti e Hi Hi 7 f
Dintre aceHtia 1A é&iauesl eal.i TrneciddamraeazaeacXX d

aveau domiciliul in mediul rural, in timp ce 9 locuiau in mediul urlPaa.s t e jnEm3)t at

141



l ocuiau " n famili:i i ntacte, 4 proveneau di

nepl tcutt a familiei dezorgani zate. Doar wu
stres psihic “nseltsiméH s elHds a1 Hounis.t r@psta Hi |,
adol escent foarte stresat. T o "Hi adol escenHi
btuturi alcoolice. Cinci dintre adol ets cdmuH

oicu i ntoxicadntisae émahohsetri, den 3ti mp ce 12
stare nepltcutt de mai mult de cinci or i

suportul pentru posibile probleme referitoare lazal de alcool.

Adol escen’Hi i di n eruu pduilf eer xempéHiiame nsteamn ifu c
statistic de cei din grupul de cont=®001;p n c
= 0.913)P5246,@F0.292),rfapt a Hto2ard; (p = 0CF=13R7),
p = 0.250), <S+t@.alOHB;a  ami0.iwlz) C=pOrpco6.053 a

frecven™a i nt o%3 1c39;"Hi=e0i499)¢ respeativ soticitarea guportului pentru
posibile probleme legate de consumul de alcoot (0.008; p = 0.927).

3.4. El aborar ea Hi i mpl ement ar e-adpc a,Gapeahele! ui
al cool ul ui o

Programulde interve "Hi e -eplsuic lg&apoarele alcooluldi a val ori fic
dezvoltitrii personale pentru funcSionarea o
H. Masl ow, C. G.-auadusigdorhEniul @siholdgiei gneaniste pbesgdc e Ht |
autori au acreditat i deea conform ctreia fi
trebuin™a continut pentru realizarea de sir

di spune, precum 'Hiperponalgne viad 2 ad aace@i wmil li d rk "Hi €

realiztrilor pe care | e obSine “"n vialbd. per
Cn concep™Hi a | ui C. Roger s, condi Siidele f a
actualizatior) includ [cf. 56]:

Vrespectul de sine Ki “"ncrederea " n propr.i
VconsideraSia neconidmaStito nfaat &t kdie ssiimpeatkiia c
Vabilitatea empatict (capacitatea de a r e.:
VconktientizeaSehoexper sonal e;
Vcapacitatea de a trti depnindfuinesgi i ntens f|
Vmani festitrile autonome Hi creative (" nst
Vcompatibilitatmmae n relaSiile interpe
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Toate acestedimensiu cogni tive, afective Hi compor
nu doar cu adol escen™™i.i vulnerabil i, c¢+Hi Hi

optimiza func™H onarea deAzt i ¢ ut kté&gpreleonsdarca & rHi

psi hol ogi ct THi dducnazte svtkr ewremipree sad oslke s ¢ e n "Hi
abilittSile de care au nevoie pentru deptHi
precum Ki pentr u racdcee sdeerzevao | ot paorret wrei tctagiel d e
Hcoal t, grupurile sociale de covOrstnici, ¢
psi hopedagogict adresate adolescen™i |l or | €
modalt £ S i eficiente pentru gestionarea cogni ¢
comportamentelor “"n vederea deptkirii confl
dob©ndirii abil ittt ™i ie dkei ardeospptoanrsea bai |dee cpieznitit
un cuvOnt " n vederea achizi Sionktridi depri nc

intr-un mod plenaf120].
Dact avem "n vedere perspectiva psihol ogi

“"nt ©mpi nkt o persoant nu trebuie privite r

tul burktrilor psi hosociale (promdkaiHi mansia
psi hoterapiei), ci Ki din perspectiva nevoi
Ki dezvol tf#erpeusdvohakt un adol escent ( mai
de la traseul normalalezvol t Lr i i) trebuie st fie “~ndr
achizi H onarea imaginii pozitive ki a atitu
exersarea abilitbEtSilor necesar @, agopgtarda deugiziilgre s t
responsabile “"n rezolvarea probl emel or de
conturarea unor scopuri K i proiecte de vi agS

Consiliereapsih@ ducati vkt 1 mplickt acti viartcasilere e al

i ndividual t) sau cu un grup de beneficiardi

despre grupul de formare/ antrenament <care
f or m§le0]. Cdnsiliereade gruparecaavaaj e virtuSil e asociate
Hi gesti-womamed éeabnomicos a resurselor fio

pot en$i aifouratival drupardot de antrenament este facilitafld®, 310] a) atmosfera

afectaealibstdesrespectiv climatul soci al rel ax
pe egalitatea “"n ceea ce priveHte st altpott ul ,
of er i reciproc; atunci cOndleauentgreu@l ckke fa ercd
membri aceHt i a ~ 'Hi deptkesc inhibi $Siile ki d
fiecare membru are posibilitatea de a “~ mpktr
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propriile opinii, ice i , convingeri, treiori emoSional e,

fi anali zate colectiv; c) posi bilitatea ca
experienSele de viaSt ki resursefrenstel oel
autoevaluarea mai obiecti vtk 'Hi realistt a
consolidarea deprinderilor ki a abilittSilo
ma i facil al adcihni zviiSaiGal orrealnk ,siptrueacSuim K i ge
e) posibilitatea ca fiecar e mdeedbackintreal mamnu gu

constructivtk.

El aborarea «Ki I mpl ement ar e ae durcadgCapanelel ,u,i
alcooluub " n r ©ndul adol escen™i |l or afla™ "~n ri
fireasct a cer cE@APELEi ur mbon dteatan i pe.oi ect ar

programul ui audost: i nt er ven'™Hi e

Videntificarela idmin"HheeHandeé omdol escen Hi p e
constatativit a unui grup mai +westim@Qmus tde
de " nvdi'HL mOnt Il i ceal Hi st prezinte un
aplicareama i mul tor criterii de selecSie;

Vdi seminarea i nfor ma'Hiiinltoerr pséth@eSdpueceat p v & g r'an
adol escen™i | or identi fi ca'Hi Hi a ptLtrin’H
adol escen™i | or | a prlowir aimnf or rhatz ad icro npa mt
Vel aborarea structurii 'Hi a c¢on’Hilomeni,teheyi
sarcini formative (exerci Hii i ndi vidual e
(chestionare pentrdeedback, plan f i car e a “"ntO©l nirilor CcL
l ucrative), buget de ti mp, altea asgpeati d
structura 'Hi conHi nut ul "ntO©l nirilor de
dezvoltare ale adoe scen™i | or “n gener al, precum 'H
adol escen™i i afla™ “"n risc major pentru
V implementae a activitbeSilor p r psigore @ m ¢ la WCapeairble , i
alcooluub " n grupul experi mental;

Vevabarea i mpactul ui pe cm@sihoe dpc d-g avat imurdnduld e

beneficiarilor prin analiza indicatorilor din punctdee d er e canti t ati v Hi
Programul a fost structurat pe 16 intalniri de lucru (Ar@xa d e f in kaaaruaut peotocol
de colaborare (Anexa #) perioada ianuarima i 2022 | a Col egi ul Ecol
din Municipiul Gal a ' Hi cu o frecven™HL de o
Strbttorile Pascalw.a Fawwtarce duwmrtatlitnide 1d2e0 |
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programului dei n t e r psikoe "tHiu € g,Capoarele alcooluldia d ol e s cen "Hi i

part e
stabilit e
b) Z i

programat e;
programuld e
participat la program

din clase dié r i

I nt er veednu'ldiaet MpdiaHao t at ea

i ntercunoaHt er i

condus |l a situa™ a i
t e. Di n acest moti v,
Hi consol i

a | icexansilieriapsineadadativesde u n

de

nevi

n pr
dbrii

£ muriri cu

participe Hi motivele pentru care
Progr amul i mpl ementat “"n r©ndul

ce priveHte consumul de

grup,careaufosgtt ructurate “n opt domeni i,

repartizate in cinci module (Tabelul 3.1).

S e

adol

din grupul experi ment al au participa
aspecte referitoare | a: a) durat a,
ua Ki or a nceperii fieckrei nt ©l

d) consi mEShmHOhoul penfoumptr adceE

recrutar
tabil
i mel
C o-azofert n i
priviredel a nrmieg ivaednelchde pi vaLg ra a nuur | mu

respect

Tabelul 3.1. Domeni i BHit et é me palogr é npsiho-eduest ii vt er v
,,Capcanele alcoolulud
MODULE | DOMENII Subdomenii/teme Qe |
vizate? activitate
Prezentarea scop
Il nt ercunoé . .
. . | obiectivelorprogramului de -
membrilor grupului | . oy .
) lintervea®Hueapsvh
formati v ( - Al
) ]I ntercunoaHt er e a -
atmosferei favorabile - :
lucrului n grup Focusgrupc e Ht i m deg "
de alcool ?
Particul aritt ™Hi
" . |
adol escen ™ei A
Modul 1 Adol e$ceniiPuncte tari Hi Y Ll
oportunitfdfadol escen™i |l or '
pentru dezvoltare Reducerea riscur
oportunitdét™il or I, 1, Vi A3
al dezvol ttrii
Cine sunt eu 'Hi
Portretul meu de Adaptarea | a tr &
" . I, 1 A4
adolescent adol escen’Hei
Cum mt vid “"n vi
Comportamenteledef Ce “~ nseamnt comp
Modul 2 ri sc penti I, vil A5

noastrt

Spune NU comportamentelor de rig
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_ Consumul abuziv de alcool n randl
Abuzul de alcoal L .
.ladol escen™i | or :
comportament de rist . n
consecinHe, fact
pentru dezvoltarea . . — A6
. At i tudini Hi con
armoni oast .
| alternative la consumul de alcool ca
adol esceniy .
factori de prote
Aut oaprecierea p
. . - . A7
n sine Hi sent i
Locul controlului
GOndirea constru A8
RezilienwgOpti mi pequteipliH a
protector impotriva | despre propriul viitor

Modul 3 A — IV, VI, VII
abuzul de alcoolin [Contr ol ul emo "Hi i A9
rondul addDezvoltarea rel a

ceil al "Hi A10
Ob™Hi nerea suport
Cum putem face f
via'™™t 'Hi stresul All
. - /Ce " nseamnt f ami
Satisf aewi :
. _ aceasta pentru dezvoltarea unui
vi awa de f Al2
factor care i adolescent ?

Modul 4 . Portretul familiei mele v, VI, Vi
protejeazt -
adolescenicum mtL poate aju

at unci canfauntdu pnobleme Al3
de alcool .

Hi stres

Care sunt emo Hi i
Anxi et at e g negative? Ald

Modul 5 erre5|afactor|de An X etateg ca enIV,VI,VII
risc pentru abuzuldee nepr oducti vt
alcoollaad ol es|Str atnmeogdiail i'Hit "Hi ALS

control ul anxiet

N o t AT :activitatg ® ase revedea subcapitolul 3.2

Fiecare dintre "nto©l nirile de lucru a fo
componente ale consilierii educafivo r m§366]: v £

V salutuldebusv eni t, reactuali zarea temelor parcu

degrupcu privire | a provoctrile pe care ado
pentru acast, " ntrebtri ki rbkspunsur.i pe
me mbr i i grupul ui doreau st |l e "mpiLrtikea:

V introducerea temelor actualetalniri de lucry

Vdefinirea Ki delimitarea conSinuturilor

(deexemplusi tuaSii din viaSa de zi cu zi);
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Vrealizarea unui pexndrroui Saawt iivmatrrecmdugan tvi c |

blocajd o r cognitive, emoSional e Ki de comun
acti vt “'n sarcinil e car e ur mau st fie I
relaxante;

Vmodel area pri mul uiprinsreatizareh ele sarcirh dezadigkd du unv i z &
conSinut specific;

Vrealizarea unui exercsiaSiuau mdLe i e n@regionarcd ;a
stimul area energiei pozitive a grupul ui |

V modelarea celale-al doileasetdea c hi z i "Hi i ;

Vob$Si feedbaekar | ui din par(Aeega7parti ci panSil or

Vgeneralizar emr inmid©@tre ac htemtHipe care adol
auavuto de rezolvat acast.

Cn ultima “nt®©l nire deexpleurcirmen taadlo |aeus cf eons i
din nou o parte (BRS, GSES, YSR MHI-5, RPSH/S, respectiv MSLSS) dintre instrumentele
protocoluui standardizat administrat ;1t udi ul constatativ, pfaecur
ur mbr i t feedbdtkuluidimak Acesta a fost construit pornindue de | afeqdr e mi

backu | din partea beneficiaril or unui progr
conSinutul ui K i a organiztrii Viitoaseasuprar
experienSelor de “nviSare, i nterrel a’ otnratrie

pe parcursul programului dent er v e 1 tHiu € 3,@apoartele alcoolulai Chestionarul
(Anexa8)i ncl ude opt itemi saw diesghmnsenfocalkzat gehir ©
ur mttoarele aspecte:

V enumerarea celor mai importante nevoi personale eara | det er mi nat pe

participe | a programul pentru dezvoltare:
V aprecierea punctelortarialeiact i t £t Si | or care au fost real
aspectele vizate au inclus concordan$Sa

fieckrei “"ntoO©lniri ki tema anunSatbt, IconS§
creativ, atractivitatea, uti |Hit agemt rpwe nd r
adaptare | a sar ci;fecdreaintce iacestevaspactela fost apreeiat peo u

scal t cu tHieidr@urmeepdte,imro®a ekt ar e, respestivintro
mare mbtsur t

Vcalitatea presta$Sifedalizattau mdtosrt ulcdiari aap e
explica$Siilor, sugestiile practice Ki ut
i ni Si atiivede dx preirmarSe Ki a creativi HESI |
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d e s ¢ breamed unei atmosfere de ludestinse pentru aprecierea acestor aspecte, a fost
uti |l i zat tcudra aneoeewarbals distibulte gradual

Venumer area punct eluorprtiariir ek il aa gcreulpaurl sdlea b
la programul de consiliere pstsod ucat i v Lt

Videntificarea achi zi Sibiillort tulipd taee leppedejuivri ua

programul,
V identificarea temelor abordate carau suscitabdolescentului nt er e s u | K i p
dorea st | e dezvolte “"n alte programe f ol

Vaprecierea grpasboaldua $Sts adtel pEradcgduaedielz vol t ar e
v i @riktin totalitatea aspectelor sale;d o | e s c e n " e oaaspetaiismpé n s
foarte pupfpubBi muh@Eliwthi tdeoamutl Sumuk Sumi t

Valte sugesti.i pentru " mbunttbtSirea viito:

3.5. Analiza Hii nt er pretarea rezultatelor -pdwgataimu
, , Capcanel e alcool uluio

Preci ztrdn taechensitcesubcapit ol sunt sumari z .

grupul experi ment at oKk e epetdtavatbrdor varabilelordepgendénte. u r
At ©t pentr u ppretef)a, ncLStu rrkit peettesesunt prezantate cnedanele

pentru variabile dependente (Tabel)3. De asemenea, sunt preze
apl i ctuiinonpatareedritUndnnwhineyp € Nt r u compar area medi a
ekantioane independente. Acest test a fost
controlaufost 80 subiecSi. At©t pentru grupul exXpe

administrat testul neparametri@wicoxonp € Nt r u compar area medianel
(mbsur ttori repetate).

Prezentarea indicatorilor cantitatientrugrupd experimentalnea m a Hlacipft ert e n

semnificative din punct de vedere statistic pentru toate variabilele dependente de interes, in tim

ce, pentru grupul de control, diferen'Hel e d
chestionare or nu ar fi trebuit st fie semnificat
pentru anxietate, di spozi Hha afectivikt nega
periculoasedi f er en™Mel e di ntr e medi a diedrupul exgeomental i |
Hi cei din grfawpwlbHleaudtontnr awlr mlae ad miprefedau r £ r
fost pozitive. Cu toate acestea, doar pent
vedere statisticz=-2.43;p= 0. 015), " nst cu Umnconp=F08%).Pentthe m
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rezilien™Mt, autoeficacitate, satisfac™ a fa
Hi Si ne peetestda rda m"Ele Ige up ul e X per fosheegatival Tolbutle
excep H a sat i sfa=c29%p=004)Hicesithe au ffoat mamhificative (din

punct de vedere statistic. Cn ceea ce priyv

moderatt spre ridicatt

Pentumaj ori tatea variabilelor dependent e,
echivalente "n ceea ce priveHte rezultatel e
experi mental, aceasta a fost r edd iizmtter ¥v enma’f
educati vdi). Acest rezul tat este relevant d
eHanti oanele experimental Hi de control troe
valorile iniH apasehal egcarcrapteciasei aml ar mbr i

dei nt e rpgimor Hu e aQGapcankle alcoolulope caredam implementat.

Compara™Hi il e efectuate pentru grupul de
care leam formulatih et apa proiectbiLriipsipoedgramulvdi ,d e
alcoolulub. Conform aHtepttitrilor, “n urma i mple
experi ment al au eviden™i at cr e Ht er iscomrdenan i f i
rezi lzee3r634ph < @.001), autoeficacitate£-3 . 4 9 ; p < 0.001), re:
desinef=-2. 40 ; p < 0.016). Cel e maau cewnisd an #ina

rezi lrdoedmn HL. {4) 'Hatefemnto@f vietpci Pentru satisfa
efectul ui &onef=0 Dt. 4rM9i1)di cantstk (mai scrzutt-adec®©

referit anterior.

De asemenea, pr ogr aanud c afapcangiaticectuiearaitdt tm p s
i mpact pozitiwv asupr a indicatorilor st bri
adol escen™i | or din grupul exgzred3 iMm2ntpal = Asd
pentru dispozi BFa2 @8pcpivtOnegdj)isetofurile
chestionarelor dupt finalizarea i retdaurcvad n 't
,Capcanele alcooluldiau f os't semni ficativ mai sctzut e

efectului a fost com i s t resmant @.65{ anxietate, respectittonen=0.58T di s pozi "Hi a
negati vdi). CreHteri al e scoruri | earu poeb "Hianruet
terminarea progr-amuévi dde H ata HvaelgteHndeer sp rsi aett
satisfac™Hi a fa™tHt de Hcoal t, "nst acestea n
asemenea, pentru satisfac™Hia fa™H de famil.i

pretestHposttesafost negl i j abi | L.
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04T

Tabelul 3.2.

Rezumat ul
programul ui

datel or
d e -eidnutcearCeipeaneldi algoolplw i h o

comparati ve ob'Hi

nut e

,

n

Grup experimental

Grup de control

UMann—Whitney

Zwilcoxon (pretestvs. posttest)

VARIABILE DEPENDENTE Mdn. i Mdn. i Mdn. i Mdn. i pretest Grup experimental  Grup de control
pretest | posttest pretest posttest z p z p z P
1. Rezilien'Ht 2.08 2.50 2.33 258 |-1.78 | 0075 | -363 | <0.001| -1.38 | 0.167
2. Autoeficacitate 25.00 28.00 24.50 25.00 |-0.26 | 0791 | -3.49 | <0.001| -0.82 | 0.408
3. Anxietate 13.00 9.00 10.50 950 |-2.43 | 0015 | -322 | 0001| -0.03 | 0.972
4. Dispozi Hie afec| 14.00 10.00 11.50 10.00 |-1.15| 0247 | -2.88 | 0.004| -0.64 | 0521
5éompirfarrn;meelgr'griceuloars; seul 262 2.50 2.50 250 |-0.85|0396 | -097 | 0328 -0.15 | 0.875
6. Satisfac'Hie fa'H 3.00 3.00 3.78 362 |-289 0004 | -1.36 | 0172| -0.37 | 0.708
7. Satisfac'Hie fa'H 438 4.61 4.55 450 |-039 0692 | -062 | 0533| -0.44 | 0.661
8. Satisfac™Hie fa'H 287 3.00 3.43 300 |-089|0372| -1.04 | 0300 -1.41 | 0.156
9. Satisfac™Hie fa'H 407 4.50 4.42 439 |-099 | 0322 | -2.40 | 0016 | -1.10 | 0.920

NotMdn.Tmedi ant

u



Cn ceea ce priveHte percep™Hia riscurilor
pe care adolescen’™i i-audi @b girnuuptul d uepxtp efr i ma In i
i nt er ve-eHu e a@apcanelealcoolulbaa f ost ma®©t sseaubul dmed
i ni "Hhal, “"nst wariaH a a fost modestdt

Datele comparative oOb™H nute pentru adol e
di feren™e semnificative din punct de veder

pretestH i cel e obpbsttesut Ac éant et @apal t at poate fi c
a impactului pozitivpecared avut progr amul de interven'H e
“n r©ndul adol escenHideawol.afl a™i "~ n risc pen

Anal i za Hi I nt er pr eadayogeeal@slieatoniar dantitata."dnul | o r
dintre obiectivel e preodquaanuilwli ,d,eCalfatpopuylea
"nzestrarea adolescen™i |l or cu abilitt™ I e g
mai bine dificultt™ |l or pe care |l e " ntOmpin

experien™™el e r ornsatnetii,c ep rsepceucm fHice  n ©r el a Hi i |

covOrstnici din care fac parte. Toate aces
vikzut “n Capitol ul 1, " nseamnt procesulkt din
Sstresante sau noi cont e xt statusralurile caeactevistice pneio v o

anumite varste.
Cn urma parcurgerifiormati viet £ "dHidlbdre st e p tHr @

grupul experimental au inregistrat la evalugresttestscoruri mediane semnificativ mai ridicate

pentru di mensiunil e( arbeifleirtiattoecaar ed el ar erceuzpielriag
psi hosoci al e 'Hi Hcol are dupt ce un adol esc
respectivcred n "Hel e " n autoef(@Gradin&®a eangie nieddel € g ¢
compedenidef a cpaletdlaagildes oul ni esfréesantersau provba | ale func
dezvolAtLi vi JAL™Hi I(enoAW !l ul 3) au urmkrit f or me
seturi de achi zi ™Hii pe care adol escen’Hii I

di ficultt Hi de viaHL sau c©nd eramshonihbr ie

psi hosoci al . Aceste domeni.i thdividuale (internilsocare a u
promoveazt rezilien™a Hi, prin aceastt dir
i maginea de sine po=itpirvokp,r i i ncrcerdeedrienaHel e
controlul ui intern, percepH a pozitivkik cu
di sfunc™i onal e H.a.), respectiv factor.i e Xt
partea fam | i ei , prietenilor, consilierilor Hc o |
educative, de consiliere 'Hi dezvoltare pers
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De exempl u, sarcinil e | uciloaihdividuale, peceshipe $du dea t «
grup au urmkrit formarea abilitdt™ | or de .
percepute ca fiind dificile sau “"n conexte

uni formi ztribrcompovidmaheel n direc™i a asur

se include Hi consumul de al cool sau alte
program au fost ~ nv&i™Ha Hi st goOnde as petsonale Hi
care st promoveze un stil de via™Ht stnttos.

Alte sarcini de lucru au urmkrit consol id

s

precum 'Hi nttrirea sentimentul ui valori:i [

prevem r ea comportamentelor riscante pe care u

se aflt “n situa'H.i de crizt sau c©nd ced:c¢
F or ma r careentafea gandiriconstrictive, dezvol torapoztime crue laad'idili ™Hi |
covOrstnicii care reprezintt modele Hi pot
Hi controlul emo™i il or negative “"n contexte
ob™Hi ne dHpupoovootLfal or, precum Hi a capacit
Hi comportamente func™H onale " n vederea defy

fostaltescoput ar e au j al onat pr oi eacctta rvdoamafihdipe daeer u |
a d ol e s-auwaprédiatica Hereeficii reale pentru propria lor dezvoltare.
Toate direc i i |-am refericin paragrafede ahteaioare au pornitnde la

premisa potrivit cbtr eioat iavdaoHie sscte naki hi zsiulHito nc

via'HL ‘Hi strategi.|i de adaptare | a acestea c
ce pot ac'H ona ca factori de protec™H e "m
(inclusiv alcod), respectiv deprecierid.i caa | $ tt . rHi ii d
psihosociale.

Un alt rezultat notabil care poate fi considerat indicator al impactului pozitiv pe @aeuk
progr amul de -edtuemvewmiHi ¢ , gsOopblaneé¢ pr eazlicnototl
semni ficativit @gesncogmurainixoretmecei aHne di spozi "H

depresie)Celed out emo ™Hi i di sfunc™i onale sunt recur
de alcool " n r©ndul adol-2% cfemsH | prrap Bae cad dcal
celuideal cincilea modul au vlaantnoard griccarea awrhmizri |
modelarea resurselor care contribuieln e Ht er ea rezi |l i en™Hei "~ n co
adol e sPcaernt™Hecii.p a n "Hi i |l a program au fost “~nvt
emo Hi itlh e epozxzi©Ot 'Hi pe cele negative, cuiacc
e mo ddirei pot destabiliza conduita unadliolescen De asemenea, adol es
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experi ment al au fost orient a’™™post papeottraleze b p e
ma i eficient adnexivpicarldte puf @ o alrt cadndHinéimalRii teo a r e
lucruusa concluzionat ¢t recunoaHt er ea s-nemrpt 0 m
vegetative neputtecmd tee rgeoOnwdruent e, atitudini
di spropor Hhonate " n raport cu semnifica™i i/l
exersat continuu deoarece pregtteHt e seledper s
care dispune Hi st ini H eze acAliouneis cceanr’ldi io
" nv t "Ha "Hi st recunoasct Hi st evite mecani sr
sau proiectarea resapensabialdiatulg™Hi iat’in uvafi an Lt
i nconHtiente) prin care o per.soant "~ ncearct

Cn concluzie, con™i nutul exerci H il or <ca

st ofere adaupatcpatlapiogramad e c ia n epsihoeducatidi,,Eapcanele

alcooluub noi resurajestcearsee sinl ocui adeexemputabuzdl e g |
dealcogcu strategii func™H onale, pentru a f ace
Dupt finalizarea progdamal i vide, iIChpamwnerh

constatat o creHtere semnifiudataidwld es ceafHi $
experimentalDat or i t £t eHecuril or “n confruntarea
despre propria persoant, "ncrederea “n pr o]
pot cunoaHte fuheatzda'plirioceaswudciankgrpé tperiiiHi Bpar sel

angajarea “n acH uni, situa'i i de via'™Hb s al
nemul "Humi r i Hi frustrbtri. Pr i n u rvaoaipersonale nt t
Hi formarea imaginii de sine pozitive i aj

e mo "Hi on al e-comportamental¢ oedative al strategii adaptative poziBuecesul
eforturilor pe care le depun atuncicamdsconf runt &t cu sol icitdhkri
consolidarea credin™Helor cu privire | a punc
care un adobtedeeptopriaaepérmsSHant.

Sarcinile lucrat e ApAl, rgspecticA/rlesul oheti vi add

care au participat |l a program numeroase o0p
vulnerabilitt™ | or vO©Orstei. Exerci H il e ut
pentruaute val uarea propriilor puncte tar.i Hi a
negative pe care unii dintre adol esasemeidn | €
adol escen’™i i au “nvi™Hat cum sitvistpautneea NAJ. E)or
ti mmpu Mionsoli dat deprinderea de a selecta s
la consumul de alcool (activitatea A.8).] t e achi zi "Hi i au vizat r
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f unc Hi dezeoltaecainuilddolescenmaiales n si tua™i il e “~n car e
di ficultbt™i(axau vpt @aHotka iAf il2alHil Ap.rlo3g)r a mu l
eviden'Hi at “n r £ s p u feedbackipéngu cbnailier cutiliatea samlor a r u |
formative pe care |l e lucrasert " n vederea c
"n propriile resurse Hi a “"mbuntttit™™ rii sat

Anali za rtspunsurfeedbadka d mi cihstsrtatonlaa ug f @re

interveprMHueapsvho, , CaPeah®hgtainondotatarii c

program de i-setdtacaenWHLe ppat bof ifeedbaclkuluipadarepr i
parti cieratn Hid filnalfi zarea activitt™ | or for

climat ul din grupul de |l ucru, presta™ a for
soci abDien Hamal i za r L s pun s uvauidériola chgstenarladmenistatd o |
l a sf ©r Hi t ul progr aomuaeuiie Hi,tCauprcnaknt eolaer ea lec:o o |

V dintre nevoile personale car@iu det er mi nat pe adol esaoen’ H

evidenSiat cel mai freceehuafevbeaddevaa
vul nerabilizante péeHicaruen olaéHtter tmaa u ,b i mev @i
a "n"Hel ege cum anume puteau st |l e utilize

H socialt desedai scta,padiezk i it de contr ol

"mbuntttbtSirea abilittSilor de comunicare
relaSiilor i nterpersonal e, nevoia de a

conflictele @ adul "Hi i (~ n,dsoppeSenida lr e@u aph d i n HiSii )
echipt, crekterea “ncrederi. “n pracegstei il
nevoiau r ei eHi t Hi din analiza r tgpprimansale i | o
au oferit la chestionarul dieedback administratt a s f ©r Hi t ul fiectr
sugestiile participan™i |l or au fost i nt

schi mbarea/ adtugarea anumiHiorj oecxuerric iddd igri
adbtugat intensificarea discu™H il or Hi a |
Vmajoritatea adol escen’ ™Hi | -educat auoterit afeedbackr c u
pozitiv “n legktturt cu concordan™a dintr
l ucr u, respectiv conHi nut ul cl ar, practi
consilierului psiholog (este vorba despre autorul prezenteited e doct or at ) &
ca un punct tare al programul ui desf £ Hu
adol es@aenplrii mi¢ " n vederea derul Lrii sar
creativitatea Hioidesalhu deer’da spu e g tdieiil or

le-au consideratca findue uti |l e, stimul area col abor¢tr
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a deschiderii spre comunicare sincert, pr
acondud a crearea unei atmosfere de lucru de
de sine “n modal itk Hi autentice Hi, mai

s

n ceea ce priveHte aspectele pozitive r

add escen’ Hii care au peerdtuicaitpat ,l,axCapragtri
apreciat cel ma i mult con™™H nut el pvearmiast
"n"Hel eagt mai bine pe ei ~ n'Hi Bk, " &k eclHen Ht
constructive de abordare a praml enodl orl L
al "HI adoHiesexmrHime sftkrt teama de a fi | ud
gO©ndur i, credi n’He, i, atenaspeEcta pozitiveardfevitoare laHjrupula t
formativ au inclus atmosfera de lucru de
dezvoltarea abilitt™i | or de c o0 mu orietaaea e K
formatorului spreatitudin constructi ve, stabilirea de
exprimare a propriilor opiniday pdéicuki me
adol es caeun Wivliiodre nsSi at momentele “n care un
grupul ui, strktcia abilitktSilor sociale a u
O parte dintre par taduagatni’® iddrau-bpdr dorgaaadruc
programul st dureze mai m inlalte contexse decét saka dev i
clast pentru a putea st interac™Hi oneze |
t emel e abordate “n cadrul -egrucarta mil uj , (
alcoolulubcare au trezit cel maie ntudrte daanprepiitei sau
pentru viitoarele programe au inclus au
adolescert)) , modal i t t"Hi | e de gOndire constr
dezvoltarea rela™ il or Modutubei c8 cef énli
,Portretul familieimele M6 dul ul 4 referitor | a) esecivsf a
strategiil e Hi modal ittt ™H I e practice pen

confirmkt Ineesvcoen’™di laodco "n ceea ce priveHte
negati ve Hi “"ntErirea | gaetsteoerspent dezvoltareaf a m
poziti vtk

peste trei sferturi dintre adol @sacdeddtdit i ¢

foarte mul "Humi "Hi de perdougcraatmuvlt dlea icnatreer vaeur

inclus printre cele mai i mportante noi a (
Hpunces | abe, un mai bun control al emo Hi i |
proprii, deptHirea barierelor de comunic
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de ascultare activdi) 'Hi a ti midibtumb™i iab’
gestionare a situa™Hi il or tensionate <care
asupra viitorului, achizi ™Hi onarea unor p
surmontarea dificudit £FHi | @dirmidn wmarve a "Hau ldree r
a empatiza cu al "Hi adopescem™HHI Ho dheai ab.
situa™Hi ilor riscante “"n care se pot afl a
substanHeudéeéWHnaebbare psithice Hi stnbkt i ™Hii
Vprintre sugestiidae péecatepadcadlr es ¢ enbiHinik t |
de dezvoltare personalt se numbrdt utili:
l ucrative, oHlioerntnaarie aalaecst isvwpirtet exer sar ea

necesare pentru gestionarea probl emel or

adol escen Hi l' e “"nt©mpi nt, i ntensi ficarea
saujoari , creHterea atractiviti™ii “nt ©l ni
de i nformare Hi comuni care H. a.

Cn concluzie, rezul t apgsikde@ ugradgmvdamyl, Ciapaea
au f ost foart e s dHfai scfuthc trt eofeedbeickidletbia d @ ic ® S ¢ ean

prilejuit noi experien™e cogniti v e-auidentficdHi 0 n
printre propriile Iteer Revoivepbumol pgwWasg #i a
ul , accesibilitatea activitt™i | or “n E®E,apor
precum 'Hi prin atractivitatea car e aducativs p u |

derul at a oferit adol eBicend® daouf albu nmmaioa 9 &
cuprinzdat eanenHiati spre o mai bunt “~n"Hel eger

al cool 'Hi alte substan™e care pot fi dtuntt

3.6. Concluzii la Capitolul 3

Atat rezultatelec ant i t a tanalzar, L scpglwnsRlir ¢ &r e a eho tladas c e n
chestionarul déeedbackcare lea fost administrat ldnalulpr ogr amul ui de in
educativi ,, Cagupanmi €& al aboira@icizi: ur mkt oar el
1.Co mp a rraZidiateloree car e adol escen’™ i i-auwdi ab girnuptu

finalizarea programului crezultatele n i "Hioferit upoet pentrii pot eza exper.i
impactul pozitvp e car e i nt e-aavd n "Hif apogremalildez aet vki d e n "Hi

cr e Hscerurlerpentrur ezi | i en™ML, credin™Ha " n propri a
fa™ML de ssokdsauedaperctrnw anxi etate Hi. di spo
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2. Pentru dolesceiH i care nu au participat |l a a-ctiwv

educati vi ( grnugpautonsttad icfoenrternoHe) s emni fi cat i\
statisticintre e z ul t at & ktapgpretestHii n iotegisteatén etapgosttest

I mpactul pozitiv pe car-edypaocaoptgiCapmouaneleai alt
avut asupra beneficiarilrka evi dendl ae &chipzi §i i pe car e
experimental laudobandift aHa cum aaeasftieaarebiepumsumr il
feedbackad mi ni strat | a sdfo€réehsicteun "Hipir ocgarraemud w i p-
i nclus printawenanwtiilreSealcehitzadHiat i ce Ki pr ac
ale consumul ui abuziv, 0O mai bunt “~ n'Hel e

stnttatea mi mideal H ulig,ud e wn celiitie eea pr ocer i i |

sl abe, creHterea " ncrederi:. “n for™Hel e pt
orientarea spre analizarea ma i obiecti vt
comportament e, dezvol tarea abinl iwitaHHa de

deptHirea barierelor de comunicar e 'Hi a ti
capacitiL™ii de exprimarlerplkirbBenial ikt £ Scir,e ad
schi madrn e mdirea personal t H. a.

. Sarchile instructivf or mat i ve pe <car e adol es caunrdtiati d
individual,inechipe sauingrupieu of erit acestora numeroas
cum pot face fa™Hb mai bi ndeexempluangietaseh, ddpresiat "Hi
stresul psihic, predispozi H a spre angajar
mintal t, func™ onarea opti miH.)ade Aci i wiut tz'Hi
desf L' Hur at grograeulupder rctue rswdetHue a p C\abpbec anel e a
icau " nzestrat pe adoleswcrsnéHi camparti capatntiHi
dezadaptative (de exemplu, abuzul de al@ u al t e s u b)scu atmatddede d £ u

adaptare func™i onal e.
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CONCLUZI I GENERRAEICEOMANDI R

Analiza teoreticec oncept ual t, sinteza -aw preotupat Her i |
probl ematica consumului de alcool “~n gaccpul a
constatativtkt (Capitolul 2) Hi " n cea exper.i
concluzii:

1.l mplicarea " n comportamente riscante pr e

i nfl uen™a al cool ul ui , orypgihodctivezdin rcagegorid drogucilere n

, , UHoareo, actele vi ol en tHesurds @mponament detriscr i |

frecventel a v ©Or st a. aAlmd a&stcte n dHememmpsoi r u neserpophduia H d
func™Hi ontrii v®istdezadépesezentHai o probl en

agenda speciali Htil or , tespectivdliomeni bl abt rciot
preveniriideva n "He i 'Hi delincven™ei juvenile.

2.Al cool ul este una dintrearsabad @alneHed en "plisii
ma i frecvent. Cnacethtpag arnthie mmue didup GHHi |, s |
cantitate mare de al cool , [3§,imailalesaatuncicdnd z e

se afunt grnupr cucial Mledeav ®r ptr eisi unimerglao ac e
petrecere undenssunt moni tori za'Hi ‘Hd e coinmtr od tarH s a
di spera™ Hi neajutora™ . Aceastt particlt
adoe s c en "Hi , ma i al es atunci c©nd este a !
etnobotanicele, marijuana sau drogurile cu risc ridicab].

3. Pe parcursul prezentei teze, termenul referitoadazul de alcookl fost utilizat cu o
semni fi ca’'dieca da fdeerp etntd edne’He i de alcool , p €
adol escent consumt ocazional sauHiepisope:
func™Hi onarea petsbahateadéizickuHEzi psi hic
Hoal L, prieteniisdopailitleactpithieatioiebd @k A dul bt
mor aimag iHea .soci al t

4.Printre factorii de risc pewomtgmut abe z ulen
comportamental e 'Hi soci HO,d8, 183 060,111 289, &/2,¢e s
292, 365] varsta, sexulyulnerabilitateap r of i | ul ui neur obi ol ogi
traumatizante, vulnerabilitatea la stresul psihel(ra ™Hi onat £t cu sti |l ul
evitaresaupee mo Hi i | e negati ve), predi spozi "Hi a
negali veenti ment u)] eiHeaul sf apd#irsohalHL de
via™Mt ~ n gennecreaela, cdee fpirciivieuHt € compet en Hel
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| egate de consumul de alcool “n roO©ndul [

ptri n’Hi i O au cu privire | a comportament
de alcot), str Lci a ataHamentul ui f a "HL de pLr
intrafamilial e, deficitul "n ceea ce pr
familiei, nivelul sctzut al at aHanoaraauu | u
probleme “"n ceea ce priveHte consumul d
grupurideviare Hi cu poten'™™i al delincven™i al et
. Indiferent de sexul subiectului vulnerabib g coci t atea " n ceea ce

(inclusivlav ©r st a adol escen’™ei ) reprezintt un
clinice lavarstemaimagri precum Hi a binecunos 15l or
258, 355, 371Dinacestmotivc onsi der £t m c tn "Heelt eeg entoradesriséeaac t
pentru abuzul de alcool , precum Hi pasden

esemHEinglru prevenirea efi ci en tindeziebilpresmn ©n d

H pentru i nt er(xeepefdioni)de grup (peemtive) tidhpusi ladresate
adol escen™i | or care se confruntt&t cu probl
spre consumul de substan'He psi hoactive |
intrun mod net empl@®lat Hi pericul os

. Valorificand modelul teoretielc o mpor t ament el or probl emat.
propus de ¢8X18H R.rexagsnsdHi rezultatele un
s-au preocupat de determinarea cauzelor comportamentelor periculoase (inclusiv consumt
de alcool) pentru stnkttat eal[4dHD6, 1B 184,8571 ar
363, amelaban t  Hi testat un model Treabuzul dealtoolmi | o

r ©ndul adol escen™i | or . Acesta deoseb-eHt e
demografice, trbistturi al e per s o ataubinale,t "Hi
variabile social e, i ndi cator i ai stbrii C

predictivit pozitivti) pentru probl emel e |

ocazional/lepisod)¢y fi e ca factori de protec ™ e.

.Datt |l e corel a™i onal e 'Hi ceddrée obéHy mers iee,plriim
respectiv | oguicomnif ¢ & miohteippterie ddildart formulate in baza

model ul ui f act or iidabuzul dd alcool insandaliio | ps oc e a dHi b
adol escen™i | or, probabilitatea angajtri.i
anxietatea Hi i ndi sciplina manifestatt |
predispozi "Hi ei sprmgp aleuzruelzida ealHaoolr,el 1
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percepH a periculozittbé™i.i comportament el
predictori negativi.

8 Rezultatele studiul ui constatativ wuwdest a
i nt e mpsihe€Hl e c aCapcarele alcooluldic ar e a f ost desf £ Hu
adol es c einiBc ridicat Ipentiiconsumul de alcooproblematic Rezultatele

cantitative au oferit suport pentru impactul pozitiv pe care programalutp r i n ac hi z

pe care beneficiarii {a u reali zat . Dupt finalizarea
participat | a program au Ob™i nut scoruri
“n propria | or eficaaHt ade Sihnngenreeampe dHt |
mai sctzute pentru anxietate Hi di spozi "Hi
Probl ema Hti i n"Hinf ipcrte zeolt @ Hitoenzatt dateeminateac t o
factorilor care explict dHtferreinsHedle p exrdtirnvu c
profilul psiho-sociccomportamental ahdolescentului consumator pr ec um 'Hi “n

implementarea cu succes a programdiei n t e r psibor dHiu € g Capcanrele alcoolulai
destinage st i ontrnegativiE acéori |l predi spun pe .adol esc
Val oarea aplicaeiivet adicrercemnstr at tpredictosi st
riscul ui pentru abudmuitezduel taltedel ,i mpil ememt
i nt er psibce Hiuec a,Capoanele alcoolulai.Acesteap o t fi aplicate
elaborarea altor programe den't e rpgieoe Hue @i Wk up/ c o n s icdlibrater e i
pe recupererea adol escen’™i | or c uoolgauprevenagaae
abuzului/ dependen ™Hei de al cool “n popul a’Hi e
traseul d e z v ©hkstiobarul pentrp evaluatea wseului pentru abuzul de alcool
el aborat ‘'Hi val i dat cdeel edtatlrtee dawntsdrr,umeméd ecu nd
romont THi validate pentru popula™Hia de ad
consilieril or lofHlohalledomeniididi repemii amllHL'HtLtinkL t at e a .
calitatea vi.e™Hii adol escen™i |l or
Contrifgrwpiriilie | a r e aleixzpaurseea “cne rpcreetzternitiao rt e
l.radiografierea Hi analizarea critict a wu
(publ i cate " n fluxul i nterna’™i onal Hi “n
dimensiunilor psihesociccomportamentale asociate consumului de alcool problematic Tn
rondul adol escen™i | or ;
2. elaborarea din punct de vedere teoretionceptual a modédiu de lucru aFactorilor de risc

‘Hprotectoriina b u z u | de al cool ‘'Hi testarea acest
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3.conceperedli validarea ch@asuromhai !l mbspriameaar

de alcool “"n roOndpbdtataad ol esuoenliH kat; ata®©es
pentru evaluarea individualt a adol escert
screeningu | prospectiv al popul a™Hi ei de adol

vulnerabile la consumul ddcool problematic;

4. adaptarea din punct de vedere lingvistic
instrumente (bine cunoscute “"n comunitat
caracteristici psi hol ogi c eppot congitm pfactori aene n-
risc/ protec™i e pentru derapajele de | a

chestionarel e, gegiehtepotdi utiizate atadt v studiileafocaitate pe

probl ematica consumuwl wiarce ualntacels,c cadtt eH

func™i onktrii Hi dezvoltbitrii adol escen’™i |
5.proiectarea, I mpl ementar ea 'Hi evaluar ea
formative; acestea au al cttediutc atpirwigr g mu

alcoolulub pri ra cuarrmeb rs t di mi nuarea riscul ui
adol escen™i | or prin optimizarea func™™i o
"mbuhrRted rezilien'Hei “n situa'Hi il evaetrvil
dezvolttrii | a vOrsta adol escen’Hei

inbazar ezul t at el or stlapi awd ua muwlownis psihee aitunchaet vy

,,Capcanele alcoolulocarea fostderulat pr opunemr ei¢ onhd 0 Gk dresate a C |

consiliéer,ildar iconl™irl or Hi cadrelor didacti c
n raport cu abuzul de substan™™™e pericul oa

care se numktrt Hi alcool ul

l. eval uar ea particularité™mobobr v a Hiatiutisalt @ v e
comportamental e Hi sociale “"n scopul i de

vulnerabili la comportamente deviant@nclusiv consumul de alcool sau alte sulbstéle
periculoasgc ar e sunt riscandttevpmperntr casaplk anat d
specifice varsteiacest demers trebwmicepueal i zatt!| uUha
liceal'H i are un caracter continuu,;

2. determinareac ar act er i sti ci | or cdnstitonefaciora deerisc’identruHc o
derapajele de |l a traseul n o & mavaEusra poatefe z v
realizatt de <cttre consi | i e rvurerabilidiggindHi i ~

acestoria 'Hi ptrin’H

161



3. prevenirea tul burtrilor emo Hi onal e Hi cCo
alcoolproblematippr i n cumul ar ea cont i diruparte&kdnsilieriarn a |l i
Mol ar i ,or, okt rliogriHnaFdio | @ s ¢ e n "Hi |,dmrr vedaréabestib# r i"in
vul ner abéel pot 'Maipabldae ad € nz i taseuld € z v quinuedouwi imi 'H
adolescent;

4. integraeain programele (recuperatorii sau preventived r e  u comsitiereanslividual:

‘Hde grupadimensiuniorcaresau evi den™Hi at printre predi
spreabuzuldalcool’ n r ©ndul ;adol efserini | @de (abiitateap | u
unui adol escent dHa aneséHi ade@d u@aoc i brwet aa
confruntt cu cir cumsttesamditepuretvde vedemnegsihiooeg i dce 't
social), anxietatesaulaat i t udi nea fa™HL de comport ame
dezvoltare

5. incorpoarea inc 0 n "Hiohiectivebt Halac t i v iptograrielbre | nt @sihor e n "k
educamowvivael or, e X p e c t Watitidenlloopre, cnaertea caodgmli €
au cu privire laconsumul de alcookde exemplu,pr edi spozi Hh a spr
comportamente riscani@ generals au eval uktri |l e pe posiiele | e
conseci n"Heabuzwdugde aldopd e al e
Rezultatele n v e s fpe cgraadhirenlizat 'Hi  a-orin al doitel eagitol al prezentei

tezededoctordtr ebui e analei zatne ‘tHdm@mwdndk eoaugkeeaH

de cercetare

1.Adol escen™i i <car e gatatiypanrcare-sc i pratedtareambdasludluu d i u
factori | depr oe ieesbiilae ditochu fost elevi in clasele a-X Hi-a a X
recr utlhiHis tdiitnu "Hi i de " nvi™HLmOnt | i cedinl at
jude ™HuPr iGaluvar'tihar e, eHanti onul de subi ec Hi
popul a™Hi aoraddl s RemEinl a, ma i ales dact

regiuni ~n ceeaeconpmive Hi e spact aAcddtfartmsIp e
trebuiomtcmue lsa Hil ul de viaHt al adol escen Hi
|l i ber, oportunitt™Hi |l e pentru procurar,ea |
suportul psi hosoci al Hi Cedpaeatntvvdeucade
sunt rezi den Hi “n or aldmelooe cic S au oneaidifdme dni

dezvoltate din punct de vedere seei@ o nomi ¢ Hiauc osanopmmu i t e
acceseze oportunitdt™Hi social e/l de petrece
s u b s tisaamtéHeclusiv alcool Intr-o viitoarei n v e ®,té pyopukkm utilizarea un

eHantmaoarterogen 'n cegedecetparee Htae rea:r
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statutul socieeconomic al familieicare pot avea un impact semnificativ asugaasumului

de al aator$ us peimlHease “"n r©ndul adol escen’”
. Principalele variabile de interes pentru studilepecagete r eal i zat au f os
utilizanduseinstrumentd a car e adol escen’ Hii a u truratses p u n

incuraja sinceritatea). @ st £t met odt pentlbraiz actotl erd aa et

i mplict riscul di st csrudii cerctriivii t a e e aipsér & ts g
sinceritbt™™ i participan™i |l or | a cercetar
pentru préejarea imaginii de sine, fika t alreiztitr abi | i t £ Hi i [108]oic i al
prezentust udi u, adol escen™H i puobbemechegséenstr
propria | or angajare “"n compavbamamte  mni
particular, iTn consumul abuzivde alcoAt e st aspect "~ ntitreHte n
de acurate™Hea Hi validitatea rEtspunfB&.ril c
Tntr-un viitor demers investigatv , ne propunem st compl et Lt
standardizate care vizeazt consumul de a
individualc u adol escen™iadadae airntieri wianl"ii. dffeer L

imaginebogt £ de pmrl et L facwoii (delexemplutprobl@emele cu alcoolul n

rondul ptrin™Hilor sau dificultt™ Il e "~ n c
din covarstnici pentru a enumer a do+wahcoucantratatb THi @ [
studiul constatativ pe caream realizat}c ar e contri buie | a 1 mpl
consumul abuziv despredil ft®@mé n Heplree caimd M ipd u &

tiparul de consum.

.Oalttkt Iimitkt este naouwnimadetiginuuacare a statdaablaza 'H
cercet btr raiu purrinkt rciatr ef asc t o r inabuzdl de afcooldrcranddil ¢
adol es d7@®n DHirheorrsi uni | e car e au stat “n a
concomitent, iar testarea ipotézer de | ucr u a fseoandlizadeaaeglesiez a t

l'iniart multiplt 'Hi analCGta deutegseseicee

neau | i mitat posibilitatea de interpretar
ca determinante psikeocioc o mpor t ament al e Hi abuz-eféct de
intro viitoare invest i ga Hiesignl megiptr wpiumalm Hi
statistice adecvate (de exempl u, model ar
rela™H il or sau analiza cur bei creHterii |
rela™i il or dintrrei fHicteolruzZuldedea iaslcdgpalot’en
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ANEXA Al.1. Chestionar pentru informatii socio-demografice (construit de autor)

Te rog sa precizezi, bifand un ,, X in dreptul variantei care (i se potriveste sau completdnd spafiile libere:

1. Sexul (pune un ,, X): [l B (baiat) [ F (fata) 2. Varsta ta (completeaza): ani impliniti

3. Clasa in care esti (pune un ,, X"): U alX-a 0 aX-a [ aXl-a 1 aXII-a
Filiera - O Teoretica [ Tehnologicd [ Vocationald
4. Locuiesti 1a (domiciliul tau stabil): [tara [l oras

5. Acasa, locuiesti cu (bifeazd un ,, X in dreptul persoanelor care se potrivesc cu situatia ta):

' mama [ tata U unul sau mai multi frati U una sau mai multe surori 1 Alte persoane

6. Parintii tai sunt (bifeazd un ,, X in dreptul variantelor care se potrivesc cu situatia ta):

Mama: [ naturala (cea care te-a nascut) [ vitrega (tata s-a recasatorit) [ adoptiva

Tatal: [Jnatural [ vitreg (mama s-a recasatorit) TJadoptiv

7. Daci unul dintre parintii tai este plecat sau ambii sunt plecati la munca in strainatate, indica de cat timp
(completeazd in spatiul aldturat):  tata de ani sau Iuni
mama de ani sai luni

8. Daca unul dintre parintii tai este decedat sau ambii sunt decedati, indica de cat timp (completeaza in spafiul

aldturat): tata de ani sau luni
mama de ani sau luni
9. Daca parintii tai au divortat, indica de cat timp (completeaza): de ani sau Tuni

10. Religia ta (completeazd):

ANEXA Al.2. Scala pentru evaluarea stresului psihic (construita de autor)

Pe urmatoarea scala (unde O — nu am avut niciun stres, iar 3 — m-am simfit foarte stresat/-d), te rugam sa apreciezi cat de
stresat(a) te-ar simtit in ultimele sase luni, In viata ta de z1 cu zi. Te rugam sa ti1 cont de toate evenimentele care au avut loc
in viata ta (la scoala, in viata personald, in relatiile cu familia, prietenii sau cu alte persoane) si de toate situatiile prin care
a1 trecut in ultimele sase luni.

0 1 2 3
Nu am avut M-am simtit M-am simtit destul M-am simtit foarte
niciun stres ugor stresat(E) de stresat(d) stresat(a)
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ANEXA Al.3. Scala pentru evaluarea religiozitatii/ Centrality of Religiosity Scale — Five Items (CRS-5; Huber
si Huber, 2012)

La fiecare dintre urmatoarele 5 intrebari, te rugadm sa raspunzi incercuind (sau bifdnd un ,, X" peste) cifra corespunzatoare
variantei de raspuns care corespunde cel mai bine cu masura in care continutul la care se refera intrebarea {1 se potriveste.

1. Cat de des te gandesti la chestiuni religioase ?

1 2 3 4 5

niciodatd rar cand s1 cand des foarte des

2. In ce misura crezi in existenta lui Dumnezeu sau a unei fiinte divine ?

1 2 3 4 5
nu cred i prea cred cred sunt
deloc cred foarte mult convins ()

3. Cat de des mergi la slujbele religioase ?
1 2 3 4 5

i Il Il L |
I T T T

niciodatd rar cénd §i cand des foarte des

4. Cat de des te rogi ?
1 2 3 4 5

niciodatd rar cénd s cand des foarte des

5. Cat de des treci prin situatii In care ai sentimentul ¢a Dumnezeu sau ceva divin intervine in viata ta ?

1 2 3 4 5

niciodatd rar cénd s1 cénd des foarte des

ANEXA Al.4. Scala pentru evaluarea rezilientel/ Brief Resilience Scale (BRS; Smith ef al., 2008)

Urmatoarele 6 afirmatii se referd la anumite caracteristici prin care oamenii se diferentiaza intre ei. Gandidu-te la tine, te
rugam sa indici masura in care fiecare dintre afirmatii te caracterizeaza, adica se potriveste cu felul tau obisnuit de a fi i a
reactiona. Incercuieste (sau bifeazi cu un ,,X”) cifra corespunzitoare uncia dintre urmitoarele cinci (5) variante de
rdspuns, sl anume acea variantd de raspuns care se potriveste cel mai bine cu modul tau obisnuit de a fi, in viata de zi cu zi.
Variantele de raspuns sunt:

1 — dezacord total 2 — dezacord 3 — nici dezacord, nici acord

4 —acord 5 — acord total
1. Tind s-mi revin repede dupid momentele grele prin care trec. ..o ecceve s veciseseeieneeees. 1203 45
2. fmi este greu si fac fatd evenimentelor SIFESANEE............coo..ovvcovvvceeeeess oo eeeesos e, 1 2 3 45
3. Trecusor prin momente dificile.........ccooooviiien i L 2 3 45
4. Nu imi trebuie mult timp sd-mi regfisesc echilibrul dupd un moment stresant..............cccccoecevvveeee. 123 45
5. imi este greu si mi redresez, atunci cand mi se iNtAMPIA ceva M. ..o L 2 3 45
6. Tind si am nevoie de mult timp pentru a trece peste impasurile din viafamea..........cccccooevveeeeeee. 102 3 45
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ANEXA AlS. Scala pentru evaluarea autoeficacitatii generale/General Self-Efficacy Scale (GSES;
Luszczynska, Scholz si Schwarzer, 2005; versiunea in limba roména — Baban, Schwarzer si
Jerusalem, 1996)

In cele ce urmeaza, vei citi 10 afirmatii care se referd la atitudinea pe care o adopti, atunci cind te confrunti cu diverse
situatii dificile. Citeste cu atentie fiecare afirmatie si incercuieste (sau pune un ,,X” peste) cifra corespunzitoare variantei
de raspuns despre care crezi ca indica cel mai bine modul tau obisnuit de a gandi si de a actiona, atunci cand, in viata ta de
zi cu zi, intdmpini anumite situatii dificile.

1 — nu mi se potriveste deloc 2 — mi se potriveste putin
3 — mi se potriveste destul de mult 4 — mi se potriveste perfect
1. Daca insist, reusesc sa rezolv problemele dificile pe care le intAmpin in viata mea........ccooveveeveeecennene 1 2 3 4
2. Chiar daca cineva mi se opune, gasesc mijloacele pentru a obtine ceea ce VI€al........c.cooevieveerniiieenenn, 1 2 3 4
3. Este usor pentru mine sa urmaresc indeplinirea scopurilor pe care mi le fiXez.........ooooviiiiiiiiiiciiennn. 1 2 3 4
4. In situatii neagteptate, am incredere ca ma pot descurca intr-un mod eficient............coocoooverveeiveeeeen. 1 2 3 4
5. Datorita abilitatilor mele, stiu cum sa ies din situatii imprevizibile. ..o 1 2 3 4
6. Daca depun efortul necesar, pot sd rezolv cele mai multe dintre problemele pe care le intAmpin in
ol r I 00 (o Il ) | U DRSS 1 2 3 4
7. Céand ma confrunt cu dificultati, raiman calm(a), deoarece ma pot baza pe capacitatile mele de a le
1) LR T V- OSSPSR PSP RPSSPRPN 1 2 3 4
8. Cand ma confrunt cu o problema, gasesc, de obicei, mai multe solutii de rezolvare..........coceeevircnenenanee, 1 2 3 4
9. Cand sunt intr-o situatie dificild, stiu ce am de fACUL.......cccoiiiiii i 1 2 3 4
10. Orice s-ar intdmpla, sunt pregatit(a) sd fac fatd STEUATIET....vooiiieiiee e 1 2 3 4
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ANEXA A1.6. Inventarul pentru evaluarea factorilor personalitatii/Big Five Inventory (BFI, John, Donahue si
Kentle, 1991)

In cele ce urmeaza, vei gasi 44 de afirmatii care se refera la anumite caracteristici ale personalitatii tale, pe care este
posibil sa le ai. Citeste cu atentie fiecare afirmatie si, pentru fiecare, alege varianta de raspuns care indica cel mai bine
masura in care caracteristica la care se refera afirmatia {i se potriveste in viata ta de zi cu zi (modul obisnuit in care
gandesti, te simti din punct de vedere emotional, actionezi si te comporti). Pentru a raspunde la o afirmatie, ai la dispozitie
cinct (5) variante, dupa cum urmeaza:

1 — dezacord puternic 2 — inclin spre dezacord 3 — nici in dezacord, nici de acord
4 — inclin spre acord 5 —acord puternic

In fata fiecdreia dintre cele 44 de afirmatii, SCRIE CIFRA CORESPUNZATOARE VARIANTEI DE RASPUNS CARE
TI SE POTRIVESTE CEL MAI BINE. La acest chestionar, nu exista raspunsuri corecte sau gresite. Asadar, este imposibil
sd obtii rezultate ,,bune” sau ,,rele”. Poti doar sa obtii rezultate care sd descrie mai mult sau mai putin precis personalitatea
ta, adica modul obisnuit in care gandesti, te simfi si modul in care actionezi si interactionezi cu ceilalfi in viata ta de zi cu
71. Alege raspunsurile care ti se potrivesc cel mai bine si fii cat mai sincer(a).

Ma vad ca o persoand care, in viafa de zi cu zi:

1. Este vorbareata. _ 23. Tinde sa fie lenesa, delasatoare.

2. Tinde sa dea vina pe altii. 24, Este stabila din punct de vedere emofional, nu se supéra usor.
3. Isi indeplineste minutios sarcinile pe care le are. ___25. Este inventiva.

4. Tinde sa fie deprimata, abatuta. _26. Este o fire asertiva (care se impune cu usuringa).

___ 5. Este originala, vine cu idei noi. _ 27. Tinde sa fie rece g1 distanta.

6. Esterezervata in manifestarile fata de ceilalti. _ 28. Munceste cu perseverenta pana cand isi termina treaba.
__ 7. Este generoasa si se ofera sa-1 ajute pe alfi. _29. Tinde sa aiba toane, sa fie capricioasa.

8. Tinde sa fie neglijenta. __30. Valorizeaza experientele artistice, estetice.

9. Este relaxata, face fatd cu brio stresului. _31. Uneori este timida, inhibata.

__10. Manifesta curiozitate fata de o varietate de lucruri diferite. ~_ 32. Este grijulie s1 binevoitoare cu aproape oricine.

__11. Este plina de energie. __33. Rezolva lucrurile intr-un mod eficient.

__12. Obisnuieste sa starneasca certuri cu altii. 34 In situatii tensionate, isi pastreaza calmul.

___13. Este de incredere si se achita de sarcinile pe care le are 35. Preferi munca de rutini.

de rezolvat.
14. Tinde si fie incordati. 36. Este sociabila, mereu disponibila sa stabileasca relatii cu
alte persoane.

15, Este ingenioasa, are o gandire profunda. _37. Uneori. este nepoliticoasa fata de ceilalfi.

___16. Transmite mult entuziasm.  38. Isi face planuri pe care le urmeaza pani la capat.
___17. Are o fire iertatoare, indulgenta. 39, Se enerveaza usor.

__18. Tinde sa fie dezorganizata. __40. T1 place sa reflecteze, sa se joace cu ideile.

19, Isi face o multime de griji. _41. Are putine interese artistice.

___20. Are o imaginatie activa, bogata. 42, Prefera sa coopereze cu alte persoane.

_ 21. Are tendinta de a fi retrasa. __43. Este usor de distras din ceea ce face.

22, Este de incredere (stie sa pastreze un secret). 44, Are gusturi sofisticate pentru arta, muzica sau literatura.

ATENTIE ! Verifica daca ai trecut cdte o cifra in dreptul fiecdreia dintre cele 44 de afirmafii !
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ANEXA Al.7. Scala pentru evaluarea probabilitatii angajarii in comportamente de risc/Risk Behaviors
Scale — Health/Safety (RBS-H/S; Weber, Blais si Betz, 2002)

In cele ce urmeazi, sunt descrise 8 situatii de viatd reale, in care oamenii se pot angaja din punct de vedere
comportamental. Pentru fiecare dintre aceste situatii, te rugam sa indici probabilitatea cu care tu te-ai angaja in activitatile
si/sau comportamentele la care se refera situatiile descrise. Pentru fiecare situatie, raspunde incercuind (sau bifand un ,,X”
peste) una dintre urmatoarele cinci variante de raspuns, dupa cum ti se potriveste. Variantele de raspuns sunt:

1 — foarte putin probabil 2 — putin probabil 3 —nu sunt sigur(a) 4 — probabil 5 — foarte probabil

Cu ce probabilitate:

1. A1 consuma un drog, atunci cand S-ar 1V1 OCAZIA......c..e.erueeueuirreriteteieteteseereete et seeeeseeneeeseeeeeseneeneees 1 2 3 4 5
2. A1 consuma cel putin cinci pahare de alcool 1a 0 Petrecere........ov i i 1 2 3 4 5
N O 22T T i 1<) o] £ | ST ST 1 2 3 4 5
4. Nu ai purta centura de siguranta, atunci cand te afli pe scaunul din fata al unui autoturism.............. 1 2 3 4 5
5. Ai manca in mod regulat alimente cu un continut ridicat de colesterol ........cooveiiveiiiniiiiiinn, 1 2 3 4 5
6. Te-ai expune la soare, fara sa utilizezi niciun mijoc de protectie SOlard.........cocveeuieveeieienecieeeene, 1 2 3 4 5
7. Nu ai purta casca de protectie, atunci cand conduci o motocieleta...................... 1 2 3 4 5
8. Te-ai plimba singur(d) noaptea prin locuri din oras despre care stii ca sunt periculoase................... 1 2 3 4 5

ANEXA Al.8. Scala pentru evaluarea perceptiei cu privire la periculozitatea comportamentelor de
risc/Risk Perception Scale — Health/Safety (RPS-H/S; Weber, Blais si Betz, 2002)

Adesea, oamenii percep un anumit nivel de risc pentru anumite situatii de viata reale in care se pot afla. Suntem interesati
de modul In care tu vezi riscul asociat fiecdreia dintre situatiile descrise mai jos. Citeste cu atenfie fiecare dintre
urmatoarele 8 situatii si, pentru fiecare, incercuieste (sau bifeaza cu un ,,X”) cifra corespunzatoare nivelului riscului pe
care tu crezi ca il prezinta situatia respectiva. Variantele de raspuns sunt:

1 — deloc riscant 2 — putin riscant 3 — destul de riscant 4 — riscant 5 — extrem de riscant

Cdt de riscant fi se pare ca o persoand.

1. Sa consume un drog, atunci CANd S-ar IVI OCAZIA.......eriirerieriereieeior et ente sttt s e e e sree e 1 2 3 4 5
2. Si consume cel putin cinci pahare de alcool 1a 0 Petrecere. ... ...oovviiiiiiiieeeiee e, 1 2 3 4 5
3. SE FACH SEX MEPIOTEJAL. .. veitieetitieit ettt ettt ettt b e et eb et eb e e b e bt ebe e ebe et eat b ebb e bt b e e st ebe b 1 2 3 4 5
4. Sanu poarte centura de siguranta, atunci cand se afla pe scaunul din fata al unui autoturism............. 1 2 3 4 5
5. Sa manance in mod regulat alimente cu un confinut ridicat de colesterol ........ccoovvivviiiiiineiicicnn, 1 2 3 4 5
6. Si se expuna la soare, fara sa utilizeze niciun mijoc de protectie SOlara.........ocoovvvieviiviiiinieee 1 2 3 4 5
7. Sa nu poarte casca de protectie, atunci cind conduce 0 MOLOCICIEtA. ....covvevveiiiiiiiieiieiceeeeeee 1 2 3 4 5
8. Si se plimbe singurd noaptea prin locuri din oras despre care stie ca sunt periculoase............ccccoc...... 1 2 3 4 5
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ANEXA AL.9. Scala pentru evaluarea anxietatii/ Youth Self-Report—Anxiety (YSR-A; Achenbach, 1991)

La acest chestionar, te rog sa raspunzi la fiecare dintre afirmatii conform aprecierilor tale privind propriile tale ganduri,
emotii, atitudini si comportamente. Mai jos, ai o listd care descrie diverse ginduri, emotii, atitudini si comportamente.
Pentru fiecare descriere care te caracterizeaza, incercuieste sau bifeaza cu un ,,X” cifra 2 daca descrierea este foarfe
adevdratd sau adesea adevdratd pentru tine. incercuiey;e sau bifeaza cu un ,,X” cifra 1 daca descrierea este doar uneori

adevarata sau cifra 0 daca descrierea nu este deloc adevarata pentru tine.

0 — nu este deloc adevirat
adevarat pentru mine

L

.-

5 E

= =

o o =

o g <5

= = [P RS

= = 2 =

= s S =

5 S €3

= 2 2o
Afirmatii 2 -~
1. Imi este frica de anumite animale, situatii sau alte locuri decat scoala..............ccco........ 0 1 2
2. Imi este teama s3 MErg 1a SCOAlA. ..o..vuvvecveeee oo 0 1 2
3. Imi este fricd ca as putea gandi sau face CeVA TAL.........oveovvereeveeeeeee e 0 1 2
4.  Cred ca trebuie sa f1u Perfect()......ocvvieiiiiiiiiicie e 0 1 2
5. Cred ¢d nimeni NU MA TUDESTE...c..iiviieiriiie ettt eeeete et aesae e eee 0 1 2
6.  Sunt nervos(0asd) sall INCOTAAT(A).......ooeueeiieeee e 0 1 2
7. SUNE PIEa FTICOS(OASA) . c.vviuiieuiiiiieeti ittt ettt ettt etttk e sttt et eb e bt et e bt e ebe e s s 0 1 2
8. Ma SImf Prea VIROVAT(R) . ooveooeeoeeereeeeee e eee et eeee e e e e enaees e eee e eneene e e enneaneeneeaneen 0 1 2
9.  Sunt critic(a) cu MINE INSUWMI(TNSAINT). ..ovveeeie et e e e e e e seeeeenieeas 0 1 2
10, Tmi £AC Prea MUILE Gl .....ooiveiveeeeeees oo 0 1 2

ANEXA A1.10. Inventarul pentru evaluarea dispozitiei afectiva negativa/Mental Health Inventory-5 (MHI-
5; Berwick ef al., 1991)

Acest chestionar contine § intrebari referitoare la emotiile si sentimentele pe care le-ai trait si la gandurile pe care le-ai
avut in ultimele 12 luni. Citeste cu atentie fiecare afirmatie s1 incercuieste sau bifeaza cu un ,, X" cifra corespunzitoare
variantei de raspuns care se potriveste cel mai bine cu modul in care ai gandit sau te-ai simtit pe parcursul ultimelor 12
[uni. Pentru fiecare dintre afirmatii, a1 la dispozitie urmatoarele variante de raspuns:

0 — niciodata 1 — foarte rar 2 — citeodata 3 — destul de des 4 — foarte des 5 — tot timpul

IN ULTIMELE 12 LUNI, cdt de des te-ai simfit

1. 0 persoand foarte NEIVOASA 7. ..o ettt o 1 2 3 4 5
2. atat de abatut(a), incat nimic nu ar fi putut sa te inveseleasca ?.................. 0 1 2 3 4 5
3. calm(A) $1 HIISTL(A) 7.oooieee ettt e e 0 1 2 3 4 5
4. descurajat(a) $1 amMATAL(A) 7. ... oottt 0 1 2 3 4 5
5. 0 Persoana TrICITA .. ..ottt o 1 2 3 4 5
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ANEXA Al.11. Scala pentru evaluarea suportului social perceput/Multidimensional Scale of Perceived
Social Support (MSPSS; Zimet et al., 1988)

La fiecare dintre urmatoarele 12 afirmatii, raspunde incercuind (sau bifind cu un ,,X”) cifra corespunzatoare uneia dintre
urmatoarele cele sapfe (7) variante de raspuns, s1 anume acea variantd de raspuns care se potriveste cel mai bine cu situatia
ta. Desi este posibil ca unele afirmatii sa ti se pard asemandatoare, ele sunt totusi diferite, asa ca trateaza-le separat.

1 — dezacord puternic 2 — dezacord 3 —mai degraba in dezacord
4 —nici in dezacord, nici de acord 5 — mai degraba de acord 6 — acord 7 — acord puternic
1. Exista in viata mea o persoana speciala care imi este alaturi, atunci cind am nevoie.............. 1 2 3 4 5 6 7
2. Exista o persoana speciala pentru mine, cu care pot sa-mi impart bucuriile si nemultumirile........ 1 2 3 4 5 6 7
3. Familia mea se straduieste sa ma ajute, atunci cand am NEeVOIC.......cevvereereireeneneee e 1 2 3 4 5 6 7
4. intotdeauna obtin ajutorul emotional si suportul de care am nevoie din partea familiei mele........ 1 2 3 4 5 6 7
5. Am o persoana speciala care este o adevarata sursd de confort pentru mine...........ccoceeuveee. 1 2 3 4 5 6 7
6. Prietenii mel se straduiesc sd ma ajute, atunci cand am NEVOIC.......o.cevvereereerere e 1 2 3 4 5 6 7
7. Atunci cand lucrurile din viata mea merg prost, pot conta pe prietenii mMel.........oceeeeevereeneene, 1 2 3 4 5 6 7
8. Pot discuta problemele pe care le am cu familia mea..................... 1 2 3 4 5 6 7
9. Am prieteni cu care pot sa-mi impart bucuriile g1 nemulfumirile..........ccooeniiniiniiniininnnns, 1 2 3 4 5 6 7
10. In viata mea, existd o persoan speciala careia ii pasd de sentimentele mele.......................... 1 2 3 4 5 6 7
11. Familia mea este intotdeauna dispusa s ma ajute sa iau anumite deciZil........ccoovveveenrreeeenene. 1 2 3 4 5 6 7
12. Pot sa vorbesc cu prietenii mei despre problemele pe care le IntAmpin............ccocovvvrrrene. 1 2 3 4 5 6 7
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ANEXA A1.12. Scala pentru evaluarea satisfactiei fata de familie, prieteni, scoala si sine/ Multidimensional
Students’ Life Satisfaction Scale (MSLSS; Huebner, 2001)

In acest ultim chestionar, ai 31 de afirmatii care se referd la anumite aspecte din viata ta de zi cu zi. Esti rugat(a) sa te
gandesti cu atentie la viata de familie pe care o ai in prezent, la relatiile cu prietenii, la scoald, la locul unde locuiesti
alaturi de familia ta, precum si la propria ta persoana si, pentru fiecare aspect la care se referd afirmatiile, sa raspunzi cat
mai sincer. Citeste cu atentie fiecare afirmatie si, pentru fiecare, raspunde incercuind (sau bifind un ,,X” peste) cifra
corespunzitoare variantei de raspuns care se potriveste cel mai bine cu modul in care vezi in prezent aspectul din propria ta
viata, la care se refera afirmatia respectiva. Variantele de raspuns sunt:

1 — dezacord puternic 2 — dezacord 3 —intr-o oarecare masura in dezacord

4 —intr-o oarecare masura de acord 5 —acord 6 — acord puternic

NU TE GRABI ! Acorda-ti tot timpul de care ai nevoie, pentru a te gindi la fiecare aspect din viata ta din prezent si a
raspunde la fiecare afirmatie. Ai grija sa raspunzi la toate afirmatiile !

1. Prietenii mei sunt dragufl CU TINE. .....ooeeuieei ettt e et eseese e eeeeeeseeesee s eeneeeneans 1 2 3 4 5 o
2. Nu ma SIME DINE 18 SOOALA. ....vviiiiiiiicie ettt et e e es e aeesbe e s aeeasaeereas 1 2 3 4 5 6
3. Invit multe TUEruri 18 SCOALA..........o.ov oo oo 1 2 3 4 5 6
4. Prietenii meil SUIE MITUIIATL. .....o..oeeieeee et e e e e e e e et e e ene e e eneeeeean e eenaeeeennaseeeaneeeeeeeens 1 2 3 4 5 6
5., Imi place s stau acasi cu FAmla MEaA............o.ooovvooeecoeoeee e 1 2 3 4 5 6
6. Sunt o mul{ime de lucruri pe care le pot face BIne........ccoovvieieieiiecccceecee s I 2 3 4 5 6
7. Membrii familiei mele vorbesc frumos Uil ¢U alfil.....cooevivieiieerieiie e 1 2 3 4 5 6
8. Sunt multe lucruri la scoala care nU-MI Plac.......c.occeiiiiiie i 1 2 3 4 5 o
9. NU M dISITEZ CU PIICTEII THICT. 1.t eeneeeeeeeeteetieetees et e esteseeeeeeee et e see s eese e et e e e aseeneenseeeenseeneenneaneens 1 2 3 4 5 o
10. Prietenii mei ma ajutd, atunci CAnd am NMEVOIE. ... eooieiiiieeiee et etieie et etee e eneeeae e eneeeenns 1 2 3 4 5 6
11. Imi plac activitatile pe care le fac la $COAA. ... 1 2 3 4 5 6
12. Tmi place $3 INCEre TUCTULL DL .....o..ov.oveooeeeoeeee oo 1 2 3 4 5 6
13. Consider 08 arAt DINE........ooviiiiiiiirii ettt st ettt et e eae e 1 2 3 4 5 6
14. Astept cu neribdare sd ma duc 1a $C0AlA..........cooiiiiiiiiii 1 2 3 4 5 6
15. Sunt o persoand dragutd cU CeIlalfl.......ocooiiiiii e 1 2 3 4 5 ©
16. Parintii mei MAa trat@aZa COIECT....iuiiiiiiiiiiteeriee et eseeetee st ae et eesteetreeseesieesaessbeessaesrnessseesanenne 1 2 3 4 5 6
17. Eu si parintii mei facem impreund lucrur distractive.........oocovvviereinincneeeeeeeeeeee e 1 2 3 4 5 o
18. Tmi place s3 Merg 18 SCOAIA.........o.ov oo 1 2 3 4 5 o
19. Sunt 0 persoand placuta celor din JUT.......coooiiiiiiiie e 1 2 3 4 5 o
20. Prietenii mei ma trateaza fIumOS. .....ocooiiiiii e 1 2 3 4 5 6
21. Prictenii mei sunt rAULACIOST CU MIIIC. ... vivreeereeeeteeeieeeieseeetreeeeeraeeseeesbeessaessseesneesaeesneeeseeesneens 1 2 3 4 5 6
220 AT AESTUL PIICTEIL 1 +eeeeeeeeeeee ettt ettt et et et e st et e e e st en e st an e st am e eseemeemneessemeeaseeseeeseeeeeenaeeneenee 1 2 3 4 5 6
23. Mi-as dori sa nu fiu nevoit(a) s merg 1a $C0ala.......ooooriiiiiiiieiiee e 1 2 3 4 5 6
24, SC0ala @STE INTETESATITAL ...vrivveeeveieieetiisitieettaesteasteessaeesteeesbeessasassasseaeassesssaesssaasseesteeessaessneassaases 1 2 3 4 5 6
25. Membrii familiei mele se inteleg bine unii cu alfii..................... 1 2 3 4 5 6
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26. Ma distrez mult cU PrICEIM MEL.....uiiuiiieiiiiiiieit ettt ettt sn e 1 2 3 4 5 6
27. Majoritatea celor din juru]l meu ma Plac........coooiiiiiiiiiiiii e 1 2 3 4 5 6
28. Tmi place sa-mi petrec timpul el PAFINTH MET.......ov.ovveoveeeeoeeeeeece oo 1 2 3 4 5 6
29. Am cea mai tare FamIlIe. .. ..o I 2 3 4 5 6
30. Mi-as dori S8 am @l PIIELENI.....eeutiieie ettt et e e be et e e eaenaeeee e eeenes 1 2 3 4 5 6
31. Imi place de mine MSUNMIT (TASAITI ... eeueiiieiei et et e e e ee s 1 2 3 4 5 6

ANEXA A1.13. Scala pentru evaluarea indisciplinei manifestata la scoala (Robu, 2010)

Urmatoarele 6 afirmatii se refera la conduita pe care o ai la scoala (in timpul orelor sau in pauze), in relatiile cu profesorii
sau cu colegii tai de scoald. Te rugam sa citesti cu atentie fiecare afirmatie si sa indici cit de frecvent te comporti sau a1
atitudinile descrise de fiecare afirmatie, in parte. Felul tau obisnuit (de zi cu zi) de a te comporta sau de a reactiona la
scoalid este cel care conteaza pentru noi. Incercuieste sau pune un ,,X” peste litera corespunzitoare variantei de raspuns
care corespunde cel mai bine cu felul tau obisnuit de a te comporta in timpul programului scolar. Pentru a raspunde la
fiecare afirmatie, a1 la dispozitie urmatoarele patru variante:

1 — niciodata 2 —rar 3 —des 4 — foarte des

1.  Chiulesc de la ore, atunci cand nu sunt pregatit(d) sau cand nu am chef sa stau.........ccoceevinenn 1 2 4
2. Intimpul pauzelor, imi imbrancesc colegii, ii jignesc sau i AMENINt.............co.coveveeveroerreeeenenns 1 2 3 4
3.  Profesorii imi fac observatie, pentru cd vorbesc cu alti colegi in timpul orelor..........ccoooooi. 1 2 3 4
4. Tmi..ajut” colegii, suflindu-le raspunsurile atunci cand sunt ascultati........cocoovoovorvrreerierinens 1 2 3 4
5. Intarzii 1a ore $ i0tru dUPAE PrOFESOTL. .. oververreeeieeeeecee e eens e 1 2 3 4
6.  Primesc observatii de la profesori cu privire la finuta mea vestimentara.............c.ccocccoueiercnieennne. 1 2 3 4

ANEXA Al.14. Scala pentru evaluarea stimei de sine in domeniul scolar/Hare Self-Esteem Sale — School
(IISES-S; B. R. Hare; preluati din Fisher si Corcoran, 2007)

Acest chestionar cuprinde 5§ afirmatii care se refera la ceea ce crezi tu despre tine, la modul in care te vezi pe tine insuti
(insati), atunei cand vine vorba despre scoald. Te rugam sa citesti cu atentie fiecare afirmatie si sa incercuiesti sau sa pui
un ,, X" peste litera corespunzatoare uneia dintre cele cinci variante de raspuns, si anume acea varianta care corespunde
cel mai bine cu parerea pe care o ai despre tine insuti (insati).

1 — dezacord puternic 2 — dezacord 3 —nici dezacord, nici acord 4 —acord 5 — acord puternic

1. In sarcinile si activitatile pe care le realizam la scoala, sunt cel putin la fel de bun(a) ca

ceilalti colegl din Clasa MIA..........cciiiiiiiiiii et 1 2 3 4 5
2. Adesea, ma simt un(o) elev(a) mai pufin valoros(0aSa).......cviririereeieneaieeiee e see e 1 2 3 4 5
3. De obicei, sunt mindru (méandrd) de notele pe care le obTIN. ... 1 2 3 4 5
4. De obicei, profesorii mei sunt mulfumiti de modul in care ma descure la gcoala...........cccoeeennn 1 2 3 4 5
5. La scoala, sunt o persoand importantd pentru profesorii $1 colegil Mel.....c.ooecvevviriereierircnennn. 1 2 3 4 5

214



ANEXA Al.15a. Versiunea originali in limba englezi pentru chestionarul CRAFFT (Knight ef al., 1999)
1. Have you ever ridden in a car driven by someone (including yourself) who was high or had been using
alcohol or drugs?
Do you ever use alcohol or drugs to relax, feel better about yourself, or fit in?
Do you ever use alcohol or drugs while you are by yourself (alone)?

Has anvone (parent, teacher, friend) ever thought you had a problem with alcohol or drugs?

AN I

Do you ever forget things you did while using alcohol or drugs?

Have you ever gotten into frouble while you were using alcohol or drugs?

Does alcohol or drug use cause your moods to change quickly, from happy to sad or vice versa?

Do your family or friends ever tell you that you should cut down on your drinking or drug use?

-

. Does your alcohol or drug use ever make you do something that you would not normally do — like breaking
rules, missing curfew, breaking the law, or having sex wih someone?

ANEXA A1.15b. Chestionarul pentru evaluarea riscului abuzului de alcool (construit de autor)

La fiecare dintre urmatoarele 10 intrebari te rugdm si raspunzi cu varianta care {1 se potriveste cel mai bine.
Citeste cu atentie fiecare intrebare s1 Incercuieste (sau pune un .. X" peste) DA sau NU, dupé cum t1 se potriveste.

1. A1 calatorit vreodatd cu o masind condusa de cineva (inclusiv de tine) care consumase alcool ?...... DA NU
2. Aiuitat vreodata lucrurile pe care le-ai facut in timp ce a1 consumat alcool ?..........c.coeeieiiine.. DA NU
3. Ai avut vreodati probleme cu alte persoane sau cu politia din cauza consumului de alcool ?........... DA NU
4. Crezi ca ceilalti (prietenii té1, colegi de scoald) beau alcool mai mult decat tine ?........................ DA NU
5. Consumul de alcool iti provoacé schimbari rapide ale starii de spirit (de exemplu, treci usor de

la sentimentul de fericire la tristefe SAU MVETS) 2. ..o iveiieeieeeeeceeeee et DA NU

6. Obisnuiesti sa consumi alcool pentru a te relaxa, a te simti mai bine cu tine insuti (inséti) sau
pentru a te integra intr-un grup de prieteni/Ia 0 Petrecere 2........oooovieeiieeieeee e DA NU

7. Te-a determinat vreodatd consumul de alcool s faci ceva ce nu a1 face in mod normal — cum ar
fi, de exemplu, sa incalci regulile sau legile, si nu intri in casi la timp sau sa faci sex neprotejat

CU CIMIEVA ..ottt ettt ettt ettt te e e ete e ee e e2eeeeeseeeees s ee s ee e eae e e e s ame e e e eeeessesseseaasenseesaese e e e eeeeseeeeeee e DA NU
8. Ti-au spus parintii tai sau prietenii ¢a ar trebui sa reduci consumul de alcool 2., DA NU
9. Consumi alcool atunci cand esti doar tu cu tine Insufl (INSAL1) 2......ooviiiioiiiiic e DA NU

10. Ti-ai neglijat vreodata obligatiile pe care le ai In familie, temele pentru scoala, iesirile cu
prietenii tai, relatia cu iubitul tiu/iubita ta pentru mai mult de doui zile la rind din cauza
consUMUIUL de AlCO0T 7.ttt DA NU
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ANEXA A1.16. Chestionarul pentru evaluarea tiparului in ceea ce priveste consumul de alcool
(construit de autor)

1. La urmatoarea intrebare, raspunde incercuind (sau bifand un ,,X” peste) casutele corespunzitoare variantelor de raspuns
care ti se potrivesc:

Cdt de frecvent consumi urmdtoarele tipuri de bauturi alcoolice ?
bere > L deloc U foarte rar L rar Ucandsicand [ des  _ in fiecare zi
vin > [ deloc U foarte rar L rar Ucandsicand [ des [ infiecare zi
lichior > [l deloc ! foarte rar [ rar Ucandsicand [ des  [infiecare zi
gin > [ deloc [ foarte rar [ rar Ucandsicand [ des [linfiecare zi
bauturi spirtoase tart —p [l deloc [l foarte rar [ rar [l cand si cand [Tdes lin fiecare zi

(comiac, votcd, whisky)

2. Din ce motive consumi bauturi alcoolice ? (pofi incercui una sau mai multe variante de rdaspuns)
a) Nu consum alcool

b) Pentru ca, uneori, ma simt singur(a)

¢) Consumul de alcool contribuie la buna mea dispozitie si ma ajuta sa scap de stres

d) Atunci cand consum alcool, comunic mai usor cu ceilalti

e) Pentru ca, uneori, ma simt trist(d) si fara speranta

f) Pentru ca, atunci cand sunt cu prietenii mei, nu vreau sa par diferit(a) sau neadaptat(a)

g) Pentru a ma recompensa dupa ce am o realizare personala (de exemplu, atunci cand obtin o nota buna la scoala,
trec un examen sau atunci cand ceilalti ma apreciaza pentru faptele mele bune)

h) Pentru ca imi place gustul bauturilor alcoolice

i) Pentru ca este normal ca la ocaziile festive, petreceri sau atunci cand esti alaturi de prieteni sa consumi alcool

j) Pentru ca agsa am vazut in familia mea

k) Pentru ca, pur s1 simplu, vreau sa ma simt bine cu mine Insumi (insami)

1) Pentru a depasi situatii conflictuale sau neintelegerile pe care le am in familie, la scoala sau cu prietenii mei

m) Pentru ca sunt o persoana timida si alcoolul ma ajuta sa depasesc frica s1 nesiguranta pe care o am

n) Din alte motive

3. Pana in prezent, de céte ori te-ai Imbatat ? (incercuieste o singurd variantd de rdspimns)
7] niciodata 7 1-2 ori [ 3-5ori [ mai mult de 5 ori
4. De obicei, unde consumi alcool ? (pofi incercui una sau mai multe variante de rdaspuns)

] nu consum alcool 7] acasa [ la altcineva acasa (colegi de scoala, prieteni)
_] in incinta scolii in care Invat U pe strada, in parc [ cand merg la o terasa sau in club
_ 1n alte locuri

5. De obicet, cu cine consumi alcool ? (pofi incercui una sau mai multe variante de rdspuns)

T nu consum alcool 7] cu familia mea [] cu prietenii mei [ cu ceilalti colegi de scoala

I cu 1ubitul meu/iubita mea U singur(a) [l cu alte persoane
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6. Te-ai gandit vreodati cé ai probleme cu alcoolul si ¢d ai vrea si te ajute cineva si renunti la consumul de alcool ?
(incercuieste o singurd variantd de rdspuns)

U nu consum alcool ] DA 1 NU

7. Cunosti alte persoane care au probleme cu alcoolul si nu pot renunta la consumul de alcool ?
(poti incercui una sau mai multe variante de rdspuns)

1 NU cunosc persoane dependente de alcool [l DA, membri ai familiei mele 1 DA, prieteni

1 DA, colegi de scoala 1 DA, alte rude 1 DA, alte persoane
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ANEXA 2 . Model el e metrice finale pentru versi
administrate in studiul constatativ

Scala pentru evdtuaie®ndelrbgiponisukbwi ie. ob
= 688) format di n cadpoalte slcae ngHi @ z ecnatruel asut updairu
construct (structura factorialt) a-5vieacssi uni

scop,sa apelat | a analiza factorialt confirmat
factor latent (denumiReligiozitatg  'Hi cinci variabile observat
cinci It emi p ea uc acroempd ded | aet s) c. ®icniNebnsteAngére ia teeaicenp U

priveHte corelarea reziladouwur iDledHi (seartaurrialH ri)l
evi den'H at “n factorul | atent au fost s emi
adecvarea globalt a model ul ui?=#4503df35cp<8.00f,0 st
¢?/df=9.18, GFI = 0.973, AGFI =0.918, TLI = 0.939, NFI = 0.966, CFI =0.970, RMSEA = 0.112,

Cloowrmsea=0.084i 0. 143. Sugestiile pentru “mbunttt
mbLsur ar e ( doutgupud nidob "Hienu'tn cu aQS) heau ariéntat sgrd i C
corelarea erorilor asociate itemilor 1 (,,C
de des merggi |l a slujbele religioase ?20). N

"mbuntttHi "HL, dl=ulp.@€3dfcu @, u p méb=A650GFIL=0.989, AGFI =
0.958, TLI = 0.973, NFI = 0.986, CFI = 0.989, RMSEA = 0.07%p &Ilrmsea= 0.04371 0.111.

SaturaHi il e it emiA2lyauavatvaoastandardizaie cupramde stfietd. (HF i
0.81 (p< 0.00) . Corela™Hia dintre reziduurile asoc
0.001). Factorul | atent a explicat “ntre 48

024

Fig.A21.Model ul metric final pentru ver i unea
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Scal a pentru e natudiulpe caraan realizat, lvaliditate® dei construct a
versiunii “n i mba romO©nt pentraeaadlnisz a ufma ot
confirmatorie. Un prim model ipotetic a luat Tnh considerare scorurile pentru cei cinci itemi ca
indicatori ai unui singur factor latentdenumie z i | | Rexrwttr u acest model ,
altt constr ©ngeriel ecudipnrtirvei reer olrai | ceo raesloac’Hia t e
factorul | atent au fost semnificative din p
a model ul ui a ct=014.32dfsa i s pLKt=08.620@F&= 0.97%pAGFI =
0.942, TLI = 0.893, NFI = 0.922, CFIl = 0.936, RMSEA = 0.078p &lrmsea= 0.056i 0.101.
Sugestiile pentru “mbunktt &t ™ rea mo-dueconduslai n
impunerea unei constrangeri prin care au fostcorelatear | e asoci at emiretine mi |
repede dupt momentele grele prin care trec.
rezultat un al doilea model metfieig.A.22)a ctr ui ade@vamduntatiH t
6=2048,df= 8, p %df= 2056, GEl = 0.989, AGFI =0.971, TLI = 0.958, NFI = 0.964,
CF1=0.977, RMSEA = 0.049, 6l rvsea=0.023i0. 076 . Val orile stand

pe care itemiilau evi den™Hi at "~ n f acntorraul O.14a& @BD). G.ut
CorelaH a dintre reziduurile asociate itemi
a explicat “ntre 16 % Hi .32 % din vari an Ha

0.30
0.32

BRS item 5 e
0.30

BES item 4

Rezilienta
BRS item 3
BRS_item 2 0.23
BES item 1
Fig.A.222Model ul metric final pentru versiune:
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Scal a pentru eval ua izatedn studiut pe eafebnt raatizatt ahaliza | (
factorialt confirmatorie a versiuni.i o I I
factor latent (denumid ut oef i caci tfatHe dJeamear anliicaet tconstr
corel adiireeidiuntri |l e asociate itemilor. Pent
au fost semnificative din punct de vedere statigtic 0.00)  'Hi au avut wvalori
Hi 0. 67. De asemenea, a d e c v dereestatistima fost destul dei
satisfrtcttoar e@=1Ba06HI= c 8 B, up =8B, G 20.95% AGFI
= 0.935, TLI = 0.905, NFI = 0.903, CFI = 0.926, RMSEA = 0.066¢ &kmsea= 0.0541 0.078.

TotuHi , sugestiile pentru ~ mbunt taudientat spre a d €
corelarea erorilor asociate itemilor 1 (,,D
“"nt ©mpin "~ n viha'dla mMaeax.to)iHieva Mmi, e opune,
ceea Cce vreau. o0), respectiv 7 (+,C@edamkce
baza pe capacitt™Hi l e mele de a | e sol uddi on:
obicei, ma i mul t e sol uHi i de rezol vare. 0)

“mbuntt tHi HL73.51tHe=0 a3r3e, ¢ ep: Y D22,@GHIE 0.978, AGFI = 0.963,
TLI = 0.958, NFI =0.946, CFIl = 0.969, RMSEA = 0.0439d3drvsea=0.030i 0 . 057 . Sat L

itemilor in factorul latent (FigA.23) au avut valori standardi za
000) . CorelaH ile dintre reziduurile asoci at
(p<0.00).Factorthk | atent a explicat “"ntre 13 % 'Hi 4
itemi.
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0.34
gsesll
0.5%
.46
gsest
0.68
.23
gzess
0.48
0.21
.21
0.46 peizel °
0.2¢
0_.:1 ggesﬁ
Autoeficacitate
generalizata 0.67 0.44
gsess e
0.5%
Q.35
gsesd
0.57
032
0.36 gses3
0.39 gses?
gsesl
Fig.A23.Model ul metric final pentru versiunea

Scalele pentru evaluarea at it uWalditatda ade f
construct teoretict a ver siuni i-H/"Sn al i fmbsat

utiizandus e anal i za f actorialt confirmatori e. U
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latent (denumitPr obabi | i t at ea aengeadekisti icare @ormmportt

satureze cei opt Fatue ncio nppel ectaarte. aNduo lae sfcoesnt "Hii it
"n ceea ce priveHte intercorelarea erorilor
sat ur addreitdmoleaup evi den™H at " n factorul | at en

0.001), adecvarea globalt a model @W=05043fi n p
= 20, p?%H=702, GH £0.942 AGFI=0.896, TLI =0, NFI = 0.801, CFI =0.821,
RMSEA = 0.100, Gb % rvsea= 0.086i 0.116. Respecificarea modelului (ca rezultat al sugestiilor
pentru " mbuntttit™H rea adecvirii din punct de
care ainclustotunsingu f act or | atent Hi erorile pentr.
model a eviden™i at o “mbuntttit™Hire E=69.4%dbi | t
= 18, p ?%dt=3086, GM £0.973; AGFI =0.945, TLI = 0.890, NFI 808, CFl = 0.929,
RMSEA = 0.066, Gb % rvsea= 0.0501 0 . 0 8 3. Prin urmare, acest
prelucrtr({Fib.A24d).t &/raill mané e standar di z a-buavual e
“n factorul | atent au <0068 Factomuplatentraexplicatinttedle C
% Hi 37 % din varian™a scorul ui pi ennut"Hiu “fni ent

metric final.

0.48

RESH_item 1

RESH_item 2

RESH_item 3

RESH_item 4

Probabilitate angajare

in comportamente -0.28
de risc
RESH_itam 3
FESH_itam 6
RESH_itam 7
RESH item §
0.50
Fig.A24aModel ul reWwinut pentru versiunea
evaluarea probabilittEtwii anty®j] Lrii
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De asemenea, setul format din itemii prin care f o st mbLsuratt per

periculozitatea comportamentelor de risc a fost supus analizei factoriale confirmatorie. Un prim

mod el de mbsurare a specifichedrcempWwsangern.i
comportamentelorderi3c ¥ tmi ci o altkt constr®©ngere "n ¢
corespunzttoare itemilor. Val ori |-a prezerdahid ar ¢
factor ul |l atent au fost cuprinse ~ pidinpmuncD . 4 ¢

de vedere stat dsr0ld2db= f200s t pmidti=eD8.0TLGAI = 0.924,
AGFIl =0.864, TLI =0.781, NFI = 0.831, CFI = 0.8/MSEA = 0.118, Gb % rmsea= 0.1041

0.133.Sugestiile pentru “mbunttt™i rea modaul ul
condus | a corelarea erorilor pentru itemi.i
drog atuncicand-ar i vi ocazia ?20)pdre2céh, pCperdeant
puHi n cinci pahare de al cool |l a o petrecere
poarte casca de protecHi e atunci cOnd condu
parecaopersont st mbin©nce “n mod regulat al i ment
6 (,,CoOt de riscant THi se pare ca 0 persoar
protec™Hi e solart ?20). Mo d e | uile ulterieare) & prezdntat(© c a |

adecvare bunt din punct de @wéx40,dfe 17sp<a0t001s t i
¢?/df=3.84, GFI = 0.975, AGFI = 0.947, TLI = 0.931, NFI = 0.945, CFl = 0.BS8SEA = 0.066,

Clgoo % rmsea= 0.05071 0.084. Satia "Hi i | e i t emi | &ig. A.2.A4b) au avuttvalori u |
standardi zate cupri<nG0®) © nVakorOi.ldé cHar el .a6Hi
corespunzttoare perechilor de i1 temi <DOO, 2,
- 0.22 (p< 0.00), respectiv0.33(gx 0. 001) . Factorul l atent a
varian™Ha scorul ui l a it emi
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EEEP_itam 1

EEBEP itam 2

EEEP_itam 3
REEP itam 4
Perceptie periculozitate
comportamente -022
de risc
EEEP_itam 3
RESP_itam &
REEEP_itam 7
(.36
RESP_itam &
0.60
Fig.A24b.Model ul rewinut pentru versiunea ' n
percepWwi ei cu privire |l a peri-/S)1 ozi t

Scala pentru eValudréeataaxdet cDinist ruct [
l' i mba romOGnt, e peateuambesturhbhreat anxi et t Hi
analizei factoriale confirmatorii. Intin prim model ipotetic,-8 pr esupus ct t o
satueazt un singur Amxietdtgor Natanftfogtdeinmpust ni
ceea ce priveHte corelarea erorilor coresp
statisti cd=84.88dk=p t3dbhi Ipt/df=2042 GFD=10,9746AGFI=0.958, TLI
0.938, NFI = 0.921, CFl = 0.952, RMSEA = 0.04790G{ rvsea= 0.0341 0.060. Valorile
standardi zate al e saadvutm&dbrul lhtemtrau fpsecuprirse fatre D.27e n
Hi 0. 66. T 0 a tative dinypunét desveders statistia<{.004d). in baza sugestiilor

pentru “mbunttt™H rea parametrilor model ul ui

17, , Cmi este frickt de anumite ani mavil7ée, Susti t u
prea fricos/ oast. 0) au fost c ons (FgpéMmzbea st
eviden™i at o “mbunttt™ire a adedv6b.5B4di=34p n p
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=0.001df=1.92, GFI =0.980, AGFI = 0.967, TLI = 0.959, NFI = 0.939, CFl = 0.969, RMSEA
=0.038, Cdo % rmsea=0.0241 0. 05 1. Valorile standardi zate

fost cuprinse “nd 0.@0) O. DE His e e rob & ,rézmarder e | .
corespunzttoare itemilor 1 ‘Hi 7 a fost egal
(p <0.001).

010

0.31 YE5E_anmistate
item 1

0.07

.~/ |T5E_anmistata_
item 2

=]

/ 0.
.48 T5R_anmistate

itarmn 3

! | Y8R _anxietata
itarn 4

0.43

Y5R_anmistate
itam 3

ANXIETATE

YE5R_anmistate
item &

T5R_anmistate
0.53 itam 7

0.40

- e

T5E_anmistate

0.63 item 8

L
T5ER_anmistate
R.65 itam 5

0.43

Y5R_anmistate

0.66 item 10

Fig.A.25.Model ul rewinut pentru v e Axictata(6SRA)" n | |

Inventarul pentru evaluared i spozi Wi ei .Béettuvevakgat esd
construct a versiuni.i de | u c-b,au foshefettuatendnalizer o 1
factoriale confirmatorii. Un prim modeaztt es
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un singur factor latent (denundti spozi Wi e afe¢ttrevtnnegaticwvwins
priveHte corelarea reziduurilor. DeHi -amal o
eviden™H at “~n f act or wlpunttdetvederd stabste< 0.45is0t76;p € mn i
0.001), modelul a preze&nrdda2dfn 5Sa,d epc VA +08.9850 1a,t
GFI = 0.947, AGFI = 0.841, TLI = 0.761, NFI = 0.876, CFI = 0.881, RMSEA = 0.16%,Ll
rvsea = 0.13871 0.196.Sugesti il e pentru “-anlwenduk taiciHilarea a
reziduurilor pentru itemii 1 (,,in ultimele 12 luni, citdedeate si m™Hit o per soa
20 Hi 3 (,,Cn ult irame Isei nthdi ItHiwrbaild)imi/¢ ®espdecdies
ultimele 12 luni, cat de des-tei SsimH t o persoant FigaArhscat L
"mbuntttHi t considerabil "n ceea ce priveH
ur me &z 856,df = 3, p = 0.036¢%df = 2.85, GFI = 0.995, AGFI = 0.973, TLI = 0.975, NFI

= 0.989, CFI = 0.993, RMSEA = 0.053,54 rusea= 0.0121 0.097. Valorile standardizate ale

saturaHi i | oraup e vd areen "Hi tag mi"in Ifea c teo rOu I3 51 éHti e D1
0.00).Factorul | atent a explicat “ntre 12 % Hi
cinciitemiCor el a™Hi i 1l e dintre erorile corespunztt

cu 0.32 (p < 0.001), respectiv22 (p < 0.001).

Dispozitie
afectiva
negativi

0.20 0.32
MHI-5_ MHI-5_ MHI-5_ MHI-5_ MHI-5_
ttem 1 item 2 item 3 item 4 ttem 5
0.33 0.22
Fig.A.26.Model ul factori al pentru versii+hnea
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Scala pentru evaluarea suportului social percepu. fost testate trei modele factoriale
Il potetice. Un prim modelcoaeiatHius ntrei ef ac
fost constr©nHi st satur eze f ipgeoctafacorudreéfenitorr e
la suportul social din partea familiei; itemii 6, 7, 9,i1@entru factorul referitor la suportul sak
din partea pr i et einpeitro factoruli refegitarilaisupdrtul so2ial dirbparida
altor persoane semnificative; a se revedea AnexalB.l. De Hi valorile
sat ur a’™Hi i | o rau mezentatanrfeetorii katre™hii i au ef ost cuprinse
0.001), adecvarea model ul ui di n pe&n468.3ldfe Vv e
=54, p < 0.001¢%/df = 8.58, GFI = 0.889, AGFI = 0.840, TLI = 0.900, NFI = 0.908, CFI = 0.918,
RMSEA = 0.108 Cloo % rusea=0.0997T 0 . 117 . Al doil ea model a
i ntercorel a’™i, ftrt nicio constr®©ngere ' n
itemilor. Valorile standarau zeaviied eanl "di ascattourris
fost cuprinse “"ntre 0.72 Hi 0.87 (p < 0.00:
(p < 0.001) pentru suportul soci al din part
suportul social din parted & or per soane semnificative. Cor
avut wvalori cupri<noe) " nDe eaDe B&néHa, Oa dHe3c W gr
din punct de vedere statisti cd®=aR34B9d+t51,paxt i s
0.001,6%/df = 4.60, GFI = 0.941, AGFI = 0.910, TLI = 0.952, NFI = 0.954, CFI = 0.963, RMSEA

= 0.074, Cdo % rmsea = 0.0657 0. 08 4. Cn vederea ~mbunttdt
corespunzttoare itemilor 5 @deAbratpessoahnt
mine.o) Hi 10 (,,Cn viaSa mea, existt o per
fost constr©nse st coreleze “"ntre ele. Ambi

social din partealtor persoane semnificative. Adecvarea noului model din punct de vedere
statistic sa = mb u n t ¢ £ 1B8.47 df & 500 r < 0.001¢%/df = 3.66, GFI = 0.954, AGFI =
0.929, TLI = 0.965, NFI = 0.964, CFIl = 0.973, RMSEA = 0.064p &lrmsea= 0.054i1 0.074.

SaturaHiile itemilor “"n factorii | aten™ <co
Hi 0. 87 i(spup<orO.u001s)oci al di n par tiesaporfulssociall i e
din partea pri et e mmDAL)Ad rsyportl sotid dirHparte® altdr Jperspgne <
semnificative Fig.A.27) . Corel a™Hi a dintre reziduurile c
cu 0.32 (p < 0.001). Corela™Hi ile dintrée fa

0.32 (p < 0.001); suport familie cu suport alte persoane semnifiGadv&2 (p < 0.001); suport
prieteni cu suport alte persoane semnificativ@41 (p < 0.001). Factorul referitor la suportul
soci al din partea familnevani arHai sabdbr Ghutr e

it emi i corespunzttori. Factorul referitor |
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|l aten™Hi Sddesumec iHi eSdtaivdf aleWifgdhdiwef deWpei én

respectivSat i sf ac Wi) dn puratidée vedbre psthonreteic. Prin urmare, in acest model,

facton | I
pri veHte

evi den Hi

at enHi

cor el

at 0

=0.076, Cdo % rmsea= 0.0731 O .

nu

au

ar ea

adecvar e

079.

f ost

erori

cor el

or

l ntercor el
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a "Hi

ar ea

“ntre

ei

factori

\Y

corespunzttoar e
s |deotrdécecd=i 2059.32 df F @34, pke
0.001,6%/df = 4.74, GFl = 0.828, AGFI = 0.795, TLI = 0.778, NFI = 0.753, CFl = 0.793, RMSEA

|

61 % Hi 74 % din varian™Ha scorul ui p Btor tar u |
suportul soci al din partea altor persoane s
0.62
0.83 MSPSS _item 3 <—®
077
S 0.5 MSPSS_item 4 @
uport o )
familie 08 — 0.53
0.84 MEPSS item 8 @
0.70
MSPSS item 11
068
0.82 WSPSS item 6
- 0.74
08 MSPSS_item 7
0.87 063
0.41 MSPSS item 0 g - e
0.84 -
061
MSPSS _item 12
0.73
0.79 MSPSS_item 1
- 0.88
Q
) 08 MSPSS_item 2
Suport alte 0.76 i
Persoane ) s
0.8 MEPSS ftem 5
MSPSS_item 10
Fig.A.27.Model ul metric final pentru versiunea
Scala pentru evaluarea sati sf ac\Validtateadea Wt
construct internt a wversiuni.i de lucru " n
adol escen™i i care au part-docipattost pseandimnt u
factorialt confirmat @roiren. tUrdeptriam pmaednels at e



cu o adecvare uHor “mbunttt™Hitt din pPgwEnct
1597.18df= 428, p < 0.001¢%/df = 3.73, GFI = 0.857, AGFI = 0.835, TLI = 0.838, NFI = 0.808,
CFI =0.851, RMSEA = 0.065, €los rmsea= 0.0611 0.068.

Sugesti | e pentru “mbunkttt™i rea mo-@dedondlsda d
corelarea erorilor pentru Hase perechi de i
(,,fQcoala este interesantto), ani(i, , e miit I'Hi
(,, Membri.i familiei mel e se “"n'Heleg bine ul
place de mine “"nsumi/ nstmio), 19 (,, Sunt ¢
celor din jurul,6K mMeuemenpi amé), MmOt (ateazt f

rtut Ltci oHi cu mineea)H droeadspect iaModcallastidirendad e(t,
(Fig.A.28 a prezentat o adecvare mai & 121076,L ¢ L
df= 422, p?di= 286, GFD40.889¢ AGFI = 0.869, TLI = 0.889, NFI = 0.855, CFI =
0.900,RMSEA = 0.054, Gb % rmsea= 0.0501 0.057.

Val oril e standardizate al e-ausaaut in factdtdi laténo r
refee, i t or | a satisfacH a fa™Hb de familie au f
explicat “"ntre 43 % Hi 72 % din varian™a sc
referitor |l a satisfaamidartdaHatdeapei saéenr a’
0.73(p<0.00) . Acest factor a explicat “ntre 10
dintre cei nout itemi. Val oril e stanadindi z
factord |l atent referitor | a satisfac ™ a«0DE.H. d
Acest factor a explicat “"ntre 14 % Hi 77 %
fost analiza™ ~ n mo dtenileauPrezentat ia faditorulllatent peferitar a r
|l a satisfacH a fa™HL de sine au avaQ@00y Acksbr i
factor a explicat "~ ntre 23 % Hi 44 % din v
dntre erorile corespunzttoare celor Hase pe

Hi au fost semnificative din punct de veder
| at en Hi au fost cupthi dee prntertend. Tl ((Gxdtiisdf
(satisfac™Hia faHt de familie cu satisf ac Hi

vedere statistic (g 0.05 sau p < 0.001
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MSLSS_

itz 24

042

0.51 l 0.2d 0.48 l o.d4 l a9.77 ' 0.14
nesLIs_ MSLEE_
3 == 1 e L item 23

MSL35_ MSLS3_ MSLSS_ MSL35_ MSL35_
=l wem d emd i 14

0.40 051 0.69 #0850 4f 038 038 0.65

Setizfactie ¥
fata de jcoald
0.21

0.62 o

0.36

Satizfactie
fafa de familie
0.43 { Satisfactie
A fatd de pricteni fo

Satisfactie
fafa de sine

Fig. A.2.8. Modelul metric final pentru versiunealini mba r om®©nt a i nstr

Scala pentru evaluarea imPantsrcu pdd alea prexnd
au completab " n vederea evaluktrii frecven'Hei c
mani festau | a éeHccooan skt,r wecatl iidntteartretea ad nfad 9 tz at 4
confirmatorie. Model ul metric a inclus wun
constr ©n'Hi st satureze factorul |l atenpri Ne'
corelaHi a dintre erorile corespunzttoare it
din punct de vedere statistic, deoare®®e= 30.60,df=9,p < 0 %db=03140Q, GR = 0.985,

AGFI =0.964, TLI = 0.944, NFI = 0.954, CFI = 0.968MSEA = 0.061, Gb % rmsea= 0.038i
0. 085. Val oril e standar di-augprezentadih factoauldatent (Fag. Hi i
A29 au fost cup®68ipExHNe0) . ntFract®d.r4d HiatG®k.nt a e

230



din varian™Ha scorul ui pentru fiecare dintr

observate.

Indisciplind_
item 1

Indisciplina
item 2

Indisciplina_
tem 3

Indisciplina

manifestata
la scoald

Indisciplind_
1tem 4

Indisciplind
ttemm 5

Indisciplina_
item 6

Fig.A.29.Model ul factori al pentru scadaadpoalnt c

Scala pentru evaluar ea sSttirmeit udea diarca o'rn
l i mba romOnt CTﬁ:eorﬂtl ru isnwsht srcuareant ul H S B&anaizaf o s
factorialt conf i r matA®.10) aeinclusMo singur fadtor latgmto(derumit ¢
Stima de sine ) ncadroemeai ibstGhcobastr ©ns st
adol esxwencmpliet at . Nu a fost impust nicio
dintre reziduurieor espunztt oare itemilor. Adecvarea
f ost GFamobdf= 5, p Ydf=3R1, GAI =0.990, AGFI=0.971, TLI = 0.963, NFI
=0.973, CFl = 0.98IRMSEA = 0.058, Gh % rvsea= 0.0281 0 . 09 2 .  Seactraiiteraiildi i | ¢
au eviden™Hi at “n factorul |l atent au avut v
semnificative din punct de vedere statispe<(0.00) . Factorul |l atent a e

din vari an’™a s diatreitemu i pentru fiecare
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0.36

HSS Scoala_
item 1

HSS_Scoala_
item 2

042
Stimd de sine in ; HSS_Scoala
domeniul scolar item 3
0.54
HSS Scoala_
item 4
039
HSS_Scoala_
0.63 item 5

Fig. A.2.10. Modelul factorial final pentru scala prin carefao st eval uatt st
domeniul Ocol ar

Chestionarul pentru evaluarea riscului abuzului de alc&dtul format din cei zece itemi

la care neam referit mai susafostupus anali zei factoriale co
val i dite™ii de construct (interne). Un ©pri
singur factor l atent . Nu a fost I mpust ni
reziduurile asociate itemilor. Model ul a e

statistic, ddé¢p494Ldi-m VT ,mem ZdH = D4t ,0GHFI4,0.985, AGFI =
0.977, TLI = 0.964, NFI = 0.911, CFIl = 0.972, RMSEA = 0.02%p & kmsea = 0.000i 0.040.
Valorile standar di z at e3,raspeetiv8@lé¢auur aehiiid eonr Hi paet
|l atent au fost cuprinse “"ntre 0.24 Hi & 59
0.01) nu a fost semnificativt din punct de
fost el i minat THi anal i zA21Y) e lau aetvhd .d eMdHI lat mmd €
foart e=87B6d= X7, p %df=1018, GBI 80.98% AGFI=0.979, TLI =0.973,
NFI = 0.931, CFl = 0.980, RMSEA = 0.024,06J,rMsea=0.0001 0 . 04 2. Sat ur a’Hi

factor ul | atent au avut val or i standardi zat
aexplicat ntre 6 % Hi 35 % din varian™Ha scorul u
“n anali zt.
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0.19
RISC alcool
item 1
043
0.35
RISC aleool
item 2
0.59
0.14
RISC alcool
item 3
0.40
0.15
0.39 RISC alcool
item 3
Risc consum
abuziv de alcool 0.40 0.16
RISC aleool
item 6
0.537
0.32
RISC alcool
0.40 by
0.16
{| 2_]_ RISC_HlE-D-Ol_
’ item &
0.06
0.40
RISC aleool
item 9
0.16
RISC aleool
item 10

Fig. A.2.11. Modelul metric final pentru chestionarul prin care a fost evaluat
riscul abuzului de alcool

233



ANEXA 3. Rezultatele analizelor factoriale confirmatorii pentru scalele instrumentului BFI

Il nventar ul pentru evalVNeaseanktacti osilramep
“n limba romOnt CHi adapt at[298]p stat ka bza versioni tlee x t
lucru pe care am administtat adol escemfHe X bul ~ o©e r.¥aiditatgaidé o r
construct internt a versiuni.i dea Ifwsrntu terst

efectuarea analizei factoriale confirmatorii. oty prim model ipoteticca pr esupus ct

satureazt cei cinci factor. | at en Hi care nt
nici o altkt conrestprr@nvgeedtee crorcedeaa ea eroril or
DeHi aproape t o’Hi it emii (cu excep™Hi a itemu
vedere statistic (p < 0.001) “ n fobatapoezentat | ¢

o adecvare foarte sl abd=376025dfp=u ncot2 ,d ep?dke doe.rC
4.17, GFI = 0.757, AGFI =0.733, TLI = 0.541, NFI = 0.497, CFl = 0.562, RMSEA = 0.040, CI

% rmsea= 0.068i 0.072. intrun al doilea modef, act o r i | aten™i au fost
ei, fLtrt nicio altt restricH e “"n ceea ce p
sau al altuia dintre factori. Di Deschiderg to'Hic u
ceilal ™ H itemi au prezentat satura™H i semni
l at en™Hi . Model ul a eviden™i at o uHoart ~ mbi

aceasta a ritmas [FPoe8l7645dire 880 s fpldk: 3B,aGMet:, 6
0.779, AGFI = 0.755, TLI = 0.612, NFI = 0.561, CFI = 0.635, RMSEA = 0.064b, £ HMSEA=

0.062i 0.067 Sugestiile pentru “mbunttt™i rea-mod:
auconduslacolear ea eroril or corespunzttoare ur mbt
Agreabilitatg 18 Hi C»p3aO(faprcodii Ha tE&ravergiuhga,ct 0 u'Hi
(factorul Deschiderg , respecti vCa@8B OtHi i )3Biuag Hiiaitclado eiutl e mi |
de itemul 35) " n factoridi |l aten™™ au f @st ¢
< 0.001), “nst modelul nu a fost sA*299%57% ctt
df= 887, p?dik= 3.07, ®GFD40.805 AGFI = 0.783, TLI = 0.655, NFI = 0.599, CFI =

0.677, RMSEA = 0.061, @ % rvsea= 0.0581 0.063. A Hadar , “~mbuntt £ ™i ril

priveHte adecvarea din pahcdodkbeaeiticeodelest a

factoriale testate au fost modeste. Din acest motiv, laearesdt ugat pr emi s a

mare de parametri.i care trebuiau esti ma'Hi |,

Parcelarea presupune gruparea itemilor in mai multe ansambluriccaré pg f | rea
prin randomizare (selec™Hi e al eatoare). Est e
it emi i care sunt proiect a’Hi pentru a captur
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func™i e de mtriinnterae csocroerluar’iiliel opse ndhtrda anuntite mi

presupozi H i teoretice Hi empirice (de exem
negativ, aceHtia pot fi parcel a™Mi sepuwasat f
balansa influen™Ha din partea variabilelor |
cadr ul unei parcel e, pot fi combi na Hi I tem
val or i ale corelaH el pentcuu 2Bpré&#eant onadedl ai
creHterea gradul ui adecvirii din punct de
specialitate sugereazt super i 026]. Primturenare, amre | e
utlizataceastt met odt. Pentru fiecare dintre f:
model ul a specificat "ntre trei Hi cinci [

parcele:a) factorul Nevrotismi par cel a 1 (irteania 2D (Hit e3mi)i, 4p

(i temi.i 14 ‘'Hi 19) ,b)facomlExdraversiudad p(d rtcearlia 12 4( i'Hie
parcela 2 (i1 temidi 16 Hi 36), par cedfactor®l (i
Deschiderei parcé a 1 (it emi i 5 'Hi 35), parcel a 2 (
parcela 4 (itemid@i 2 0 'Hd)factofulAgreahilitateicpartela 1 (Bem{i i t €
7, 17 CHi 42) , parcela 2 (itemiHi 2¢fgctoral7 H
Con Ot i i i parcelazli(iteriit8el8, 43), parcela 2 (itemii 3, 28, 33), parcela 3 (itemii 13,
23, 38).

Pentru a se ob™Hine valoarea observatt co
it emi i i ncl wHiac’ers tfeiae caaur & okkitnt ' rnsumate. Un |
i nclus cinci factor.i | at en Hi necor el a’Hi “n
corelaHi a dintre erorile corespunzttidatee p
factori. SaturaHi il ecapeprcazentpatrcehefacder

standardi zate cup«x00Fke Vatoei De28b#Hol 0t @9 a/(
| aten™™ au fost 9dpkP.O0D ns i nmturrea .o B | 'AiI'™HI . T ¢

din punct de vedere statisti@d € - 0.06; p = 0.23¥ysa e v i d e n "Hi aNevrotismHr e

Deschidere Model ul gl obal a prezentat o adecvar
dec©®t cel e ale modelele testate ini Hi alGFI( mai
AGFIl, TLI, NFI Hi CPE#+65038dfrs i 48e¢es pidic4.88L@D 1 o a

=0.902, AGFI =0.868, TLI = 0.781, NFI = 0.781, CFIl 81B,RMSEA = 0.074, Gb % rmsea=
0.0691 0.08Q Avéanduse in vedere rezultatele de mai sus, a fost derivat un al doilea model prin

el i minarea constr©ngeri. cu privire |l a cor
deschidere. Lafelcai model ul analizat anterior, nu a
|l a corela™ a dintre erorile corespunzttoar e
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de vedere statistic a rtrhaGhl7agrMape< n@%EH0i n
= 4.55, GFI = 0.902, AGFI = 0.869, TLI = 0.782, NFI = 0.780, CFI = 0.&MSEA = 0.074,
Cloo % rmsea= 0.068i 0.080.

Sugestiile pentru “"mbuntttit™ rea din punc
factoriiNevrotismiHDeschideen u au f ost const r @uncbndussalcoretaea e |
erorilor corespunzttoare ur Fg A3 NE(temii 9, 3Pe r e C

Hi N4 (i temid@ 24, 34) , N3 (i temii Edditemil,9)
31), E3 (itemii 6, 26) Hi E4 (itemii Mddelul 31)
astfel rezultat a prezentat o adecvar@&=din

336.04df= 138, p?df<2.403, GFD=10,9226AGFI = 0.892, TLI = 0.912, NFI = 0.886,
CFI = 0.929RMSEA = 0.047, Gb % rvusea= 0.0421 0.049.

039 036 024 .60 0.54
uIST
0.61
0.68 El
0.6 .80

046

0.48

-0.22

C3

-0. 0.63 .
J N 0.33 c1 . .
0.4! ‘ 4 0.1
=1 Agre- \ e Constiin- Yo ™ e
e a0 i ahilitate ciozitate = 052

0.79

0.59

Fig.A31l.Model ul factori al (parcelat) pentru ve
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Satura™Hi il e parcelelor de itemi “n facto
0.24 Hi 0.80 Hi au fost toat e<00@nvalorileiabsautei v e
ale corela™H ilor dintre  fmaateo r€.0iRAA ,eHtiieald"Hi6ec3mri
dintreerorilec or espunzttoare cel or cinci perechi d
0.35 (p< 0.00). Factorul latentNevrotisma e x pl i cat “"ntre 40 % ‘Hi
pentrufiecare dintre cele patru parcele de itemi, in timp ce facixtraversiune explicat intre
8 % 'Hi 64 % din varian™Ma scorul ui pentru
Deschiderea expl i cat "~ ntre 6 % Hifiecdrddin®e celd cimci pa@alei a |
de itemi, factoruAgreabilitate” nt r e 13 % 'Hi 50 % din varian't
trei parcele de itemi, iar factor@o n Ot i i hat ori tl 4 foe Hi 62 % din
fiecare dintre ce trei parcele de itemi.

Cn cel e ce urreazelateld gnalizelor dazterialé donfirmatorii care au fost

“"ntreprinse pentru testarea validitté™i.i de
BFI. Acestea corespund celor cincitfao r i ai per ssamadu i mdentediate pre ¢

Scala pentru evaluarea nevrotismului Un  pr i m model i potetic
cei opt it emi satureazt un singur factor I

constr®©ngere ‘cnorecdeadH @ae dp mit vy @ Htéeeeoni il loe . c De é
standadl i zat e al e sat uraasHieivliodre npld actar en iftaecmioir ull
din punct de vedere statistie-f 0.520.61; p < 0.001), modelul global nu a avut o adecvare
sati sf ©cLlR709,dfe: 20, p %df =®.390) GRS 0.985, AGFI = 0.918,

TLI = 0.832, NFI =0.862, CFl = 0.88RMSEA = 0.091, Gl % rvsea= 0.076i 0.107. Sugestiile

pentru “mbunttt™i rea model &l aondusdaicorelapea erariior d
pentruitemi9(, ML vid ca o persoant car e, “n via’l
stresul ui 0) 'Hi 39 (,,ML vid ca o persoant
29 (,, ML vid ca o persoant a@aare, stnfvieatla pd
(Fig.A32 . Aceste constroO©nger.i au produs o ~ mb

vedere statistic a noului model, deoare@es 79.49,df= 1 8, p Ydé=4041, GREI £0.97%
AGFI = 0.944, TLI = 0.894NFI = 0.914, CFl = 0.93RMSEA = 0.073, Ghb % rvsea= 0.057i
0.089. SaturaHiile itemilor “n factorul | at
Hi au fost semni ficative<O0l0h. pQwmrce | adiwile  eed
corespunzttoare perechilor de i ti®dd (p<®.008, 39
respectiv 0.22 (g 0.00) . Factorul |l atent a explicat “~nt

fiecare dintre cei opt itemi.
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BFI item 4

BFI item 9

BFI_item 14

BFI item 19

BFI_item 24

BFI_item 29

BFI item 34

BFI_item 39

Fig.A32Model ul factor i aNevrotismWi nut pentr

Scala pentru evaluarea extraversiufiitr-un prim model, itemiik= 8) au f os't

st satureze un singur

f Extcavesine | d&Ntue mat ecoxd rsea aa

constrangereic e ea c ec qprralvaeHitee di ntr e rietze Miuluarn .| eSe

pe care itemiileu evi den™Hi at " n factorul |l atent au
0.63 (p < 0.001), “nst mod e redihpuactde vededestatidtc: a t
&=15171df= 20, p 2/df = D58,0GFI1=,0.948, AGFI = 0.898, TLI = 0.768, NFI =

0.816, CFI = 0.8348RMSEA =0.101, Gh%rvsea=0.0861 0 . 1 1 6 . Sugestiile p
modeluluineau condus | a corelarea erorilor pentr
de zi cu zi, are tendinHa de a fi retrasto
uneo r i este timidt, i nhi bat to) . Noul mo d e |

vedere statistiocs® = 59.30,df= 1 9, p ?¢f = D12,05F11=,0.978, AGFI = 0.959, TLI =
0.925, NFI = 0.928, CFI = 0.94RMSEA = 0.057, Gb % rvsea= 0.04171 0. 0 7 4 . Sat L
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itemilor in factorul latent (FigA.33) au avut valori standar<di za

0.00] . De asemenea, corela™Hia dintre erorile
din punct de vedere statis@=38;p < 0. 001) . Factor ul | at ent
varian™Ha scorul ui pentru fiecare dintre cei
0.42
BFI_item 1
0.65
0.03
BFI_item 6
0.16 B
0.43
0.66 BFI_item 11

041
0.64 BFI item 16

0.57 032
BFL item 36

Fig.A33.Model ul factor i aEtraversitne nut pentr u

0.43
BFI item 21

028" BEI item 26

BFI item 31

Scala pentru evaluar ea oels celi deexrd @ r .ifngnn "He |

un prim model metri c, t o "Hi cei zece itemi
Acesta a fost denumideschidere Nu a f ost i mpust nictcoral atH
dintre erorile corespuz t t ibemitore Modelul rezultat a prezentat o adecvare destul de
satisfrtcttoare di nplin8BiUf=d85y e ¢ dfe DIGOEFI=), S (G|
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0.964, AGFI = 0.944, TLI = 0.885, NFI = 0.878, CFl = 0.9R0MJSEA = 0.060, G % rRMSEA=

0.04971 0.073 Val orile standardizate ale satawr a’k
prezentat "~ n factorul | atent au fostMeuptdn
ca O persoant car e, "ndei a’lHtai deevd diesscMalaamei ,p r
negati vt 'Hi nesemnificati vt e&Fm00hpreA7piae v
itemul 44(ML vid ca o persoant care, “n via'Ha d
muzicktemat urto) a prezent at a=-03) ,a scearre nseeamn i
din punct de vedere statistic (p < 0.001). Avasdun vedere aceste rezultate, a fost testat un nou
model " n care itemii 35 'Tdius44 nawifoo<tonealtir i
corela™Hia dintre erorile corespunzttoare r
adecvare destul de bund=6d.85mf=p RO¢gt pd/ef=0BDdrle

GFI = 0.975, AGFI = 856, TLI = 0.919, NFI = 0.920, CFI = 0.94RMSEA = 0.060, Gb %

rRmsea = 0.045T 0. 07 7. SaturaH ile pe care cei-aopt
prezent at “n factorul | at en t 0.600. Shgestile pemtiu p r i
"mbunttt™™ rea model ul ui dau rcondosu la carelardae eromoe d e
corespunzttoare itemilor 30 (,,ML vid ca
experienHele artistice, est et ivdeadba 'Hie 41 (c,
interese artisticeo). Model ul rezul tat a e\

vedere statistios®> = 53.09,df= 19, p %df=D79,06FIE,0.979, AGFI = 0.961, TLI =

0.939, NFI = 0.937, CFl = 958, RMSEA = 0.053, Ghb % rvsea= 0.0367 0. 07 0 . Sat L
itemilor in factorul latent (Figh.34) au avut valori standardi za
fost semnificative din punct de vedere statist©(p0 ) 00 Cor el a "Hi & spiumtzree of
itemilor 30 'Hi 41 a fost egalt cu 0.15 (p -

varian™a scorul ui pentru fiecare dintre cei
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043
0.65 1 BFI item 5

%311 BFI item 10

"
0-62) Hrrlieatl

BFL item 20

0.71
BFL item 25

=

i

=
=]
4,
b

DESCHIDERE

0.30
BFI_item 30

0.50

BFI item 40

0.14)] BFLitem 41

Fig.A34Model ul factor i aeschider&i nut pentr

Scala pentru evalMpareda |l agrpeoa keitliidgréatilitate a r e

au saturat un singur factor | atceonmtel (af'Hirat dnir
cor espunizté miar@r) a eviden'™™M at o ade=v6lNy s
di= 27, p %df = R99,0GF11=,0.948, AGFI = 0.905, TLI = 0.706, NFI = 0.750, CFI =

0.780,RMSEA =0.088, Gb % rmsea=0.07510. 1010), deHi satura’Hi il

au fost statistic semnificative€ 0.280.57; p<0.001)Sugesti il e pentru ~ mt
din punct de vedere statistic-aeu condus | a corel area decaor i |
persoant care, " n viaHa de zi cu zi, tinde
"n via'Ha de zi cu zi, obi Hnui eHte st st Orne
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“n viaHa de zi Ciuc ozais,t U meéHLr id ee scteel | nad pHi 10i) t,
prezentat o adecvare sati sfcd=ra4dfa 4% p <d0.001, p u
&?df=2.97, GFI = 0.976, AGFI = 0.955, TLI = 0.884, NFI = 0.890, CFI = 0.B28SEA = 0.055,
Cloo % rusea= 0.04171 0. 07 O . Satur a’Hi i | e Fig.tAdRiad avut valorn f
standardizate cupr«k0@®. Corel @HR2LI i d0Onb6de
perechilor de 1 temi 2 Hi ud2® (p< RO0IJHO.21 @< Q.00 2 H
respectiv0.22 (gg0.00) . Factor ul | atent a explicat ~ nt

fiecare dintre cei nout it emi care au fost

A BFL item 12

BFL item 17

021

AGREABILITATE

BFL item 22

BFL item 27

BFL item 32

BFL item 37

BFI_item 42

Fig. A35Model ul fact or i aAgreabildaiei nut pentr

Scala pentru evalu&mneagrconmoidieh c iao gpiotr in"Hit

nout itemionati $s&lte@iziemate un singur factor
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constrangerasuprac or el a "Hi e i di ntr e reenitoi. Adeavarea medelduo r e
din punct de veder e s t?atld688di=c 2y g %tHe 27,004t
GFI = 0.928, AGFI = 0.880, TLI = 0.788, NFI = 0.821, CFl = 0.8&MSEA = 0.098,

Cloo%rmsea=0.086i 0. 111. Cn plus, saturaHia pe care
vi a™Ha de zi cu zi, are gustur.i s o foiinddactoral at e
|l atent a &&06Gt4degade ML & puocsde vesezerntatistic (pe& @Q0l).v L
Din acest moti v, model ul a fost respecific
nicio altt constr®©ngere cu privire |l a cor

prezentat, de asemenea o adecvare nesatisftct?cds4d9, di n
di= 20, p %df = 21,0GF11=,0.926, AGFI = 0.864, TLI = 0.760, NFI = 0.813, CFI =
0.828,RMSEA = 0.112, Gl % rmsea= 0.098i 0.128. Sugestiile penttumb untt £ "Hi r e a
din punct de vedere statistic-aeu condus | a corelarea eroril
persoant care, “n viaHa de zi cu zi, tinde
viaHa de zi emorganttadkoyt 18eHd 23 (,, ML
cu zi, tinde st fie |l eneHt, del tsttoareo),
zi, rezol vien Il med uefiil @i émtt ) ‘Hi 3B (i,a'Md de&d
" Hi face planuri pe care | e urmeazt poOnt |
noul ui model ~ mbuntt t Hict=B4.58dfn DT ncp IKkFSRN @A E
GFI = 0.979, AGFI = 0.956, TLI = 03%, NFI = 0.945, CFIl = 0.96 RMSEA = 0.058, Gb %
rRusea=0.041i 0. 076. Valorile standar di z ataeprezdntat s a
in factorul latentFig. A.36) au f ost cuprins@00) nt Cer 6l 4Hi i
erd il e corespunzttoare perechilor de 1 temi
0.19 (p< 0.00)), 0.37 (p< 0.002, respectiv 0.21 < 0.00). Factorul latent a explicat intre 19 %

Hi 40 % din varian™a scoarud uau pfemgtr ur € "HiercwaF
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ANEXA 4. Protocol ul de col aborare “ntre Coleg
Centrul Jude Hean de Res uG@easlea 'Hii Asi sten

MINISTERUL EDUCATIEL

/ N Ministerul Educatiei
OCJRAE  CRfi ColegiulEconomic-Virgl adgeans”

ASISTENTA EDUCATIONALA GALAT GALATI

Cod Fiscal: 18642828, Str. Portului Nr.58 B, Galati,
tel / fax: 0236/ 311158, email: ¢jraegalati@gmailcom

Nr. inreg.1190/17.09.2021 Nr. inreg..@:’.?r. }-F ..... 1 "ZQ 99 . M

PROTOCOL DE COLABORARE

Incheiat in temeiul Ordinului Ministerului Educatiei Cercetirii Tineretului si Sportului nr.
5.555 din 07.10.2011 pentru aprobarea Regulamentului privind organizarea si functionarea centrelor
judetene de resurse si asistentd educationala,

intre:

[. Centrul Judetean de Resurse si Asistentd Educationald cu sediul in muinicipiul Galati, str.
Portului, nr. 55 B, Internatul Grupului Scolar de Marind Galati, reprezentat prin prof. psiholog
Diamanda Luminita BULAI, in calitate de DIRECTOR,

II.Colegiul Economic ,,Virgil Madgearu", cu sediul in municipiul Galati, str. Strungarilor, nr. 31,
Galati, reprezentat prin prof. Marilena RAPA, in calitate de DIRECTOR,

Art. 1. Prezentul protocol se incheie in scopul derularii unui Program de consiliere de grup - denumit
., Capacanele alcoolului" - parte integranta a a tezei de doctorat, intitulata ,,Dimensiuni psiho-socio-
, ce se va desfasura pe parcursul anului

1

comportamentale ale consumului de alcool in adolescenid
scolar 2021-2022.

Art. 2. Drepturile si obligatiile Centrului Judetean de Resurse si Asistentd Educationali Galati,
prin consilierul scolar - drd. lonascu Grigore:

¢ Drd. IONASCU Grigore elaboreaza Programul Formativ de consiliere de grup ,,Capacanele
alcoolului”;

e Deruleaza sesiunile de lucru/sedintele de consiliere de grup din cadrul Programul Formativ de
consiliere de grup ,,Capacanele alcoolului", asigurand confidentialitatea informatiilor si a
datelor cu caracter personal (date de identificare ale elevilor, rezultatele scolare sau alte
categorii de informatii);

e Drd. Ionascu Grigore va indruma elevii si va desfasura activititile cu respectarea regulilor
impuse in contextul pandemic COVID-19;

e Drd. IONASCU Grigore sa transmitd Raportul sintetic de cercetare citre Centrul Judetean de
Resurse si Asistentd Educationala Galati si Colegiul Economic ,,Virgil Madgearu" Galati,
privind rezultatele investigatiei si impactul Programului de consiliere de grup
,,Capacanele alcoolului";

Art. 3. Drepturile si obligatiile Colegiului Economic ,,Virgil Madgearu' Galati :

e Faciliteaza accesul partenerului educational prin drd. IONASCU Grigore in vederea derulirii
activitatilor specifice Programului Formativ de consiliere de grup ,,Capacanele alcoolului;
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