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Streszczenie

Celem artykutu jest analiza skutecznosci programéw wzmacniajacych odpornosc psychiczng (resilience) wsrdd dzieci i mtodziezy,
ktora zostata przeprowadzona na podstawie systematycznego przegladu literatury oraz metaanaliz badan eksperymentalnych.
Wspédtczesna miodziez staje wobec licznych wyzwan emocjonalnych, psychicznych i spotecznych nasilonych przez czynniki ze-
wnetrzne, takie jak pandemia COVID-19 czy zmiany geopolityczne. Problem badawczy dotyczy tego, ktére interwencje edukacyj-
ne sg skuteczne w budowaniu odpornosci psychicznej miodych ludzi i jak wptywajg na ich zdrowie psychiczne oraz umiejetnosc
radzenia sobie z trudnosciami. Badanie koncentruje sie na trzech gtéwnych programach: Przyjaciele Zippiego, treningu uwazno-
$ci (mindfulness) oraz Penn Resilience Program. Uzyskane wyniki wskazujg, ze cho¢ programy te przynosza pozytywne efekty,
ich skutecznos$¢ rézni sie w zaleznosci od zmiennych, takich jak regulacja emocji, redukcja hiperaktywnosci i zachowan agresyw-
nych oraz dobrostan psychiczny uczestnikéw. Ponadto niespdjnosé wynikéw w niektdrych badaniach sugeruje potrzebe dalszych
analiz dotyczacych warunkéw realizacji tych interwencji. Uzyskane wnioski wskazujg na celowos$¢ wdrazania programéw wzmac-
niajacych odpornos¢ psychiczng w kontekscie edukacji jako elementu profilaktyki spotecznej. Podkresla sie takze konieczno$é
dalszych badan nad ich dtugofalowg skutecznoscig oraz dostosowywaniem interwencji do specyficznych potrzeb uczniéw. Artykut
dostarcza cennych wskazéwek dla praktyki pedagogicznej, szczegdlnie w obszarze promocji zdrowia psychicznego i budowania
umiejetnosci psychospotecznych wsrdd dzieci i mtodziezy.

Stowa kluczowe: Odpornosé psychiczna, resilience, programy wzmacniajace odpornosé, dzieci i mlo-
dziez, regulacja emoc;ji.
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The effectiveness of resilience-enhancing programs
in the light of a synthesis of experimental studies

Abstract

The aim of this article is to analyze the effectiveness of resilience-strengthening programs among children and adolescents
based on a systematic literature review and meta-analyses of experimental studies. Contemporary youth face numerous
emotional, mental, and social challenges, exacerbated by external factors such as the COVID-19 pandemic and geopolitical
changes. The research problem focuses on identifying which educational interventions effectively build resilience in young
people and how they impact their mental health and ability to cope with difficulties. The study focuses on three main pro-
grams: Zippy’s Friends, mindfulness training, and the Penn Resilience Program. The obtained results indicate that altho-
ugh these programs bring positive effects, their effectiveness varies depending on variables such as emotional regulation,
reduction of hyperactivity and aggressive behaviors, and the mental well-being of participants. Moreover, the inconsistency
of results in some studies suggests the need for further analyzes regarding the conditions under which these interventions
are implemented. The findings highlight the importance of implementing resilience-strengthening programs in the educational
context as part of social prevention efforts. The necessity of further research on their long-term effectiveness and the adapta-
tion of interventions to the specific needs of students is also emphasized. The article provides valuable insights for pedagogical
practice, especially in the area of promoting mental health and building psychosocial skills among children and adolescents.

Keywords: Mental resilience, resilience-strengthening programs, children and adolescents, emotional
regulation.

1. WPROWADZENIE

Niniejszy artykut poswiecony zostat zagadnieniu skutecznosci programéw wzmacniajacych odporno$é psychiczng dzieci
i mtodziezy. Impulsem do podjecia tej problematyki jest obserwowalna wspoétczesnie eskalacja problemoéw, z ktérymi mierza
sie mtodzi ludzie. W literaturze przedmiotu znalez¢ mozna wiele badan ewaluacyjnych, ktére weryfikujg skutecznos$¢ poszcze-
goélnych rozwigzan wzmacniajacych odpornos¢ psychiczng. Bazujac na tak bogatym materiale empirycznym, przeprowadzono
przeglad systematyczny i metaanalize, ktérych celem bylo panoramiczne uchwycenie skutecznych metod pracy oraz cech
ulegajacych modyfikacji wskutek uczestnictwa w programie.

2. KONDYCJA WSPOLCZESNEJ MEODZIEZY

W Swietle definicji zaproponowanej przez Silvane Galderisi i wspotpracownikdw, zdrowie psychiczne ,jest dynamicznym
stanem wewnetrznej réwnowagi, ktéra umozliwia osobom wykorzystywanie ich umiejetnosci w harmonii z uniwersalnymi
wartosciami spotecznymi”, przy czym wspomniana réwnowaga jest przez autordw uznawana za stan dynamiczny ,gtéwnie
w celu odzwierciedlenia faktu, ze rézne okresy zycia cztowieka (dojrzewanie, rodzicielstwo, przejscie na emeryture) naruszaja
owg rownowage i mogg wymagac zmian” (2017, s. 408).

Kondycje mtodego pokolenia mozna rozpatrywac z wielu punktéw widzenia. Transparentnego obrazu w perspektywie peda-
gogiczno-socjologicznej dostarcza 12-tomowa seria ,Wspdtczesne problemy wychowania” opublikowana przez Instytut Badan
Edukacyjnych w Warszawie. W tomie pierwszym zatytutowanym ,Jaka jest wspétczesna miodziez?” (Nowakowski, 2023b)
znalazio szereg artykutdw, ktére stanowig gruntowng diagnoze sytuacji osobistej wspdtczesnej miodziezy (por. Daszykowska-
-Tobiasz, 2023; Sztalt, 2023; Rembierz, 2023). Z tomu wylania sie obraz mtodych oséb zmagajacych sie z szeregiem wyzwan,
sposrod ktérych czes¢ pokrywa sie z doswiadczeniem przodkoéw, stanowigc $wiadectwo tego, ze pewne zjawiska - z racji swej
powtarzalnosci — stanowig statq ceche rozwojowa adolescentéw. Jednakze czynnikiem, ktéry zasadniczo zmienit charakter
dzisiejszych probleméw, stata sie dostepnos¢ internetu. Miody cztowiek funkcjonuje w duzym stopniu on-line - ,w ten sposéb
uczy sie, ¢wiczy, bawi sie oraz nawigzuje nowe relacje” (Nowakowski, 2023a, s. 8). Na dobrostan wspdtczesnej mtodziezy
oddziatuje tez szereg innych czynnikéw w skali makro, takich jak pandemia COVID-19 czy sytuacja geopolityczna, oraz w skali
mikro, jak np. przemoc réwiesnicza, domowa czy uzaleznienia.

Poczatek 2020 roku ukazat nowg rzeczywistos¢. Do Polski zaczely dociera¢ pierwsze doniesienia medialne o pandemii wy-
wotanej wirusem SARS-CoV-2. Sytuacja ta obnazyta wiele problemoéw, jak np. niedostateczna liczba personelu medycznego,
problemy szkdét w zwigzku z organizacjq i realizacjg nauki zdalnej czy niewystarczajace kompetencje informatyczne uczniéw,
nauczycieli i rodzicdw. Z kolei lockdown przynidst napiecia i konflikty wynikajace z zageszczenia domownikéw na matej prze-
strzeni. Pojawity sie problemy natury psychicznej zwigzane z izolacjg spoteczng i obawg wystapienia choroby lub $mierci. Do-
konany przez Jadwige Daszykowska-Tobiasz (2022) przeglad badan prowadzi do sformutowania ogélnego wniosku, ze zmiany,
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ktore dokonaty sie w zyciu dzieci i mtodziezy podczas pandemii, szkodliwie odbijaty sie na ich samopoczuciu i kondycji fizycz-
nej. Spowodowane tym spustoszenia w sferze psychicznej - jak stwierdza Janusz Heitzman (2020) - nie s reakcjq krotko-
trwatg. Konfrontacja ze stresorem, jakim byt COVID-19, mogta skutkowaé obnizeniem odpornosci psychicznej na duza skale.

Réwniez sytuacja geopolityczna moze potencjalnie wptywaé na kondycje wspotczesnej mtodziezy, czego wyrazem jest woj-
na na Ukrainie rozpoczeta inwazjg Rosji w lutym 2022 roku. Najdotkliwiej jej skutki odczuli mtodzi Ukraincy, jednak w poczat-
kowym okresie konfliktu réwniez mtodzi Polacy wyrazali niepokdj i lek odbijajacy sie na ich samopoczuciu. Wptyw ten byt dos¢
zréznicowany i ujawniat odmienng dynamike w zaleznosci od ptci, wieku, regionu geograficznego i uptywu czasu. Wyjatkowo
duzg zmienno$¢ odnotowano u dziewczat ze szkot podstawowych. W tej grupie po poczatkowym szoku w pierwszym miesigcu
wojny, kiedy kondycja psychiczna wyraznie sie pogorszyta, w kolejnych miesigcach nastapita wyrazna poprawa, przewyzszajac
nawet poziom sprzed wybuchu wojny. Takich zmian nie zaobserwowano u dziewczat ze szkdt ponadpodstawowych. U chtopcow
ze szkdt podstawowych w miesigcach po wybuchu wojny doszto do niewielkiego pogorszenia kondycji psychicznej, podczas gdy
w szkotach ponadpodstawowych nastgpita umiarkowana poprawa. Ws$rédd mtodziezy z trzech wojewddztw wschodnich (podla-
skie, lubelskie, podkarpackie) okres kilku pierwszych miesiecy wojny taczyt sie z poprawg kondycji psychicznej, ktérej nie za-
obserwowano w pozostatej czesci kraju. ,W catej grupie badanej wybuch wojny byt zwigzany z obnizeniem odsetka mtodziezy
odczuwajacej «pogode ducha» a zarazem ze wzrostem odsetka mtodziezy odczuwajacej «blisko$¢ przyjaznych ludzi»” - pisza
Szymon Grzelak i Dorota Zyro (2023, s. 105).

Jeszcze przed nastaniem pandemii podejmowano w Polsce badania dotyczace réznych sfer zycia nastolatkdw, np. doswiad-
czanego stresu (Trzop i Szaban, 2017), samopoczucia czy symptomoéw zaburzen depresyjnych i lekowych (Lelek i in., 2021).
Ich wyniki wskazujg, ze pomimo dobrej oceny wtasnego zdrowia i samopoczucia przez mtode osoby, przejawiajg one wiele
objawéw depresyjnych i prébuja same rozwigqzywaé swoje problemy, zamiast skorzysta¢ z pomocy specjalistdw. Nastepstwem
pogorszenia sie kondycji psychicznej nastolatkdw mogg by¢ trudnosci w szkole, zachowania ryzykowne i dewiacyjne, w tym
préby samobdjcze (Trzop i Szaban, 2017). Dostrzezono tez istotng zaleznos$¢ pomiedzy jakoscig relacji z opiekunem podczas
dziecinstwa a zdrowiem psychicznym i sposobem funkcjonowania jednostki w p6zniejszym zyciu (Szwejka, Wieckiewicz i No-
wakowski, 2021). Jak podajg Agnieszka Lelek i wspdtpracownicy: ,Blisko potowa zaburzen psychicznych ma swdj poczatek
w okresie adolescencji, a badania dtugoterminowe wskazujg, ze przejawianie trudnosci psychicznych w okresie rozwojowym
zwieksza ryzyko doswiadczania ich takze w dorostosci. Do najbardziej rozpowszechnionych zaburzen psychicznych diagnozo-
wanych wsréd dzieci i mtodziezy nalezg zaburzenia lekowe i nastroju” (2021, s. 50).

Cennym zrédtem wiedzy jest ogdlnopolskie badanie jakosci zycia dzieci i mtodziezy zlecone przez Rzecznika Praw Dziecka
Mikotaja Pawlaka. W ramach obszaru nr 3 podjeto kwestie samopoczucia psychicznego, uznajac jq za jedng z wazniejszych
do rozwigzania (Biuro Rzecznika Praw Dziecka [BRPD], 2021). Badaniem objeto prawie 5800 uczniéw z catej Polski na trzech
poziomach edukacyjnych: edukacji wczesnoszkolnej (klasy drugie), szkoty podstawowej (klasy szdste) i szkoty ponadpodsta-
wowej (klasy drugie technikéw i licedw ogdlnoksztatcacych). Pomiar prowadzono przy uzyciu kwestionariusza KIDSCREEN.
Ogolne wyniki wskazujg, ze okoto 14 proc. ucznidw w Polsce wymaga znaczacej interwencji zwigzanej z ich funkcjonowaniem
psychicznym. Z tego wzgledu zarekomendowano m.in. wdrozenie programéw psychoedukacyjnych ukierunkowanych na zapo-
bieganie i leczenie depresji, gtdwnie wsrod nastolatkéw (BRPD, 2021).

3. KONCEPTUALIZACJA ODPORNOSCI PSYCHICZNEJ

Odpornos$¢ mozna zdefiniowac¢ jako zdolno$¢ systemu do skutecznego dostosowywania sie do zaktécen zagrazajacych jego
funkcjonowaniu, zywotnosci lub rozwojowi. Koncepcje te mozna adaptowac do réznych systemdédw na wielu poziomach interak-
cji, zaréwno ozywionych, jak i nieozywionych, takich jak mikroorganizm, dziecko, rodzina, system bezpieczenstwa, gospodar-
ka, las lub globalny klimat (Masten, 2014). Zainteresowanie odpornoscig jako koncepcjg i obserwowalnym zjawiskiem pojawito
sie mniej wiecej w tym samym czasie (lata 70. ubiegtego wieku) - chociaz niezaleznie od siebie — w obszarach ekologii (por.
Holling, 1973) i psychologii (por. Garmezy, 1971; Murphy i Moriarty, 1976). Nauka pozostawata wtedy pod wptywem ogdlnej
teorii systemdw (von Bertalanffy, 1968). Naukowcy spoteczni zaintrygowani, w jaki sposéb niektorzy ludzie unikajg szkodli-
wych skutkow powaznych przeciwnosci, radzg sobie dobrze, odzyskujg wigor oraz rozwijaja, ostatecznie zdecydowali sie na
to stowo, aby okresli¢ przedmiot swych badan (Masten, 2014). W literaturze zaczeto funkcjonowa¢ pojecie mental toughness
(wytrzymatosc psychiczna) oznaczajace ,umiejetnosé przetrwania w obliczu przeciwnosci losu” i ,odpornos¢ psychiczng, ktéra
pozwala raz po raz podnosi¢ sie po niepowodzeniach i porazkach” (Goldberg, 1998, s. 219). Wspoiczesnie jednak na okreslenie
odpornosci psychicznej uzywa sie czesciej stowa resilience (lub mental resilience), ktére, najogdlniej rzecz ujmujac, odnosi
sie do proceséw i mechanizmoéw sprzyjajacych pozytywnemu funkcjonowaniu jednostki mimo przeciwnosci losu lub trauma-
tycznych przezyé, ktére trwajg obecnie lub zdarzyly sie w przesziosci (Garmezy, 1985; Rutter, 1987; Werner, 1994; Luthar,
Cicchetti i Becker, 2000; Masten i Powell, 2003; Masten, 2007).

W kontekscie zarysowanych w pierwszej czesci artykutu wyzwan wypada stwierdzi¢, ze miodzi ludzie doswiadczajg stre-
soréw w wielu obszarach zycia, czego konsekwencja jest nasilenie sie szeregu niekorzystnych zjawisk okreslanych mianem
problemoéw spotecznych i wynikajace stad wzmozone zapotrzebowanie na pomoc psychologiczng i psychiatryczng. Naduzywa-
nie substancji psychoaktywnych, kompulsywne korzystanie z nowych mediéw czy zachowania ryzykowne to typowe problemy
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naszych czaséw. Juz w pierwszych pracach z obszaru psychologii klinicznej, socjologii dewiacji i pedagogiki resocjalizacyjnej
identyfikowany byt zwigzek pomiedzy trudnymi, traumatycznymi doswiadczeniami a narastaniem dysfunkcji (Arenson i For-
key, 2023). Mozna wiec doswiadczenia tego typu zoperacjonalizowaé jako czynnik ryzyka. W pionierskich pracach z tego
obszaru, powstatych w efekcie katastrof naturalnych lub wywotanych przez cztowieka, obserwowano, ze dzieci i mtodziez
doswiadczajacy traumy rozwijajg sie w odmienny sposéb. Przyktadowo Anna Freud, zatozycielka Hampstead War Nurseries,
fundacji pomagajacej ofiarom drugiej wojny $wiatowej, odnotowywata, ze cze$¢é dzieci, ktére przezyty horror wojny, rozwijata
sie we wilasciwy sposob, inne zas przejawiaty symptomy szoku traumatycznego (traumatic shock). Czynnikiem réznicujgcym
obie grupy byta obecnos$¢ rodzica lub bliskiej osoby. Dzieci, ktédre w wyniku dziatarh wojennych stracity rodzicow, rozwijaty sie
znacznie gorzej, ujawniajac wiecej dysfunkcji (Freud i Burlingham, 1943; Masten, 2014). Freud objeta opieka szescioro sierot
oswobodzonych z obozu koncentracyjnego w Terezinie. Dzieci te przejawiaty szereg symptomoéw szoku traumatycznego, jed-
nakze wytworzyta sie pomiedzy nimi silna wiez emocjonalna. Po pewnym czasie niektére z nich dokonaty znaczacej poprawy,
podczas gdy inne cechowaly sie szerokga gama symptomdéw PTSD (por. Masten i Narayan, 2012). Badania te daty asumpt do
poszukiwania czynnikdw warunkujacych pozytywng adaptacje po traumatycznym doswiadczeniu.

Bogatego materiatu dostarczyty réwniez badania ofiar pozaréw w Australii w 1972 roku oraz powodzi w osadzie gérniczej
Buffalo Creek w Stanach Zjednoczonych. Ofiary obu kataklizmdw zostaty objete kompleksowg pomoca wraz z licznymi ba-
daniami psychologicznymi. W ich wyniku zaobserwowano prawidtowos¢ okreslang jako dose exposure, zgodnie z ktérg wraz
z bliskoscig doswiadczen traumatycznych wzrastajg symptomy psychopatologiczne. Gdy na skutek zdarzenia sami stajemy
sie ofiarg lub cierpi kto$ bliski, wéwczas ryzyko pojawienia sie dysfunkcji jest wyzsze niz w sytuacji, gdy cierpienie dotyka nas
w sposéb posredni. Prawidtowos¢ te uchwycono, prowadzac badania z udziatem dzieci, ktére przetrwaty pozar w Australii -
nasilenie traumy powigzane byto z bliskoscig do epicentrum zdarzenia. Ponadto wiekszy wzrost problemoéw przystosowawczych
obserwowano u 0s6b dorostych w poréwnaniu do nastolatkéw i dzieci. Odmienna tez byta ekspresja problemdéw w zaleznosci
od pici: kobiety szybciej wracaty do rownowagi po przezytej traumie. Przy czym dziewczeta doswiadczajgce traumy czesciej
przejawiaty zaburzenia lekowe, chtopcy za$ stawali sie wrodzy. Réwnie istotnym czynnikiem oddziatujgcym na adaptacje po
doznanej traumie odgrywata rodzina pochodzenia. W prawidtowo funkcjonujacych rodzinach, gdzie dominowaty bliskie, oparte
na zyczliwosci relacje, odczuwanie traumy wywotywato mniej destruktywny wptyw na dzieci w poréwnaniu do rodzin wadliwie
funkcjonujacych (Masten i Narayan, 2012).

W zwigzku z powyzszym rysujg sie pewne prawidlowosci pozwalajace przewidywaé pozytywng adaptacje po doznaniu
traumy. Otéz mozna wytypowaé pewne cechy, zaréwno intrapsychiczne, jak i interpersonalne, ktére stanowig czynniki odpor-
nosci psychicznej (resilience) rozumianej jako dynamiczny proces, w ktérym jednostki realizujg pozytywng adaptacje, mimo
przezywania dotkliwych doswiadczen (Luthar, Cicchetti i Becker, 2000). Poczatkowo sgadzono, ze odpornos$¢ psychiczna jest
cechg wrodzong i nie ma mozliwosci jej modyfikowania (Masten, 2014). Jednak nowe badania wskazuja, ze w ramach inter-
wencji mozliwe jest jej wzmacnianie — zaréwno w populacji 0oséb dorostych (Ferreira, Marques i Gomes, 2021), jak i wsrod
dzieci (Fenwick-Smith, Dahlberg i Thompson, 2018). Mozna wyodrebni¢ okreslone filary ksztattowania odpornosci psychicznej,
do ktérych zaliczymy: poczucie elementarnej stabilnosci i bezpieczenstwa, edukacje szkolng, relacje réwiesnicze, zdolnosci
i zainteresowania, system wartosci, kompetencje spoteczne (Opora, 2009). Rozwijanie tych filaréw dokonuje sie z uwzglednie-
niem potrzeb jednostki, spotecznego kontekstu oraz specyfiki doswiadczanej trudnosci.

4. METODOLOGICZNE PODSTAWY BADAN WEASNYCH

Kumulacja wiedzy empirycznej, wraz z szerokim stosowaniem elektronicznych zbioréw danych, powoduje, ze coraz czesciej
prowadzone sg badania z wykorzystaniem istniejacych juz zrédet zastanych (desk research). W tym kontekscie najbardziej
wiarygodnych dowodéw dostarczajg przeglad systematyczny i metaanaliza (Gajewski, Jaeschke i Brozek, 2008). Pozwalajq
one bowiem integrowac wyniki z niezaleznych badan, najczesciej eksperymentalnych, tym samym zmniejszajac btad proby.
Pomagaja rowniez szerzej ujg¢ badany przedmiot, rzucajac nowe swiatto na analizowane zjawisko (Matera i Czapska, 2014).

4.1. Problematyka badawcza

W kontekscie niniejszych badan punktem wyjscia byty dostepne przeglady systematyczne i metaanalizy poswiecone problema-
tyce odpornosci psychicznej, a do ich identyfikacji wykorzystano internetowg baze danych PubMed, ktéra zawiera odniesienia
i streszczenia dotyczace m.in. zagadnien biomedycznych. Celem badania byta identyfikacja skutecznych metod/programoéw
podnoszacych odpornos¢ psychiczng dzieci i mtodziezy. W oparciu o niniejszy cel sformutowano pytanie przeglagdowe: Jakie
programy wzmacniajace odpornosc psychiczng sg najskuteczniejsze w poprawie zdrowia psychicznego i umiejetnosci radze-
nia sobie z trudnosciami wsrdd dzieci i mtodziezy? Z tego wzgledu materiat badawczy wyselekcjonowano z wykorzystaniem
nastepujacych stow kluczowych: systematic review on resilience oraz meta-analysis on resilience, co zdeterminowato wybér
kryteriéw wiaczenia badan: (1) przeglady systematyczne i metaanalizy powstate w oparciu o badania (raporty podstawowe)
ilosSciowe w schemacie eksperymentalnym lub quasi-eksperymentalnym; (2) badania poswiecone skutecznosci interwencji
zwiekszajacych odpornosé psychiczng; (3) proba badawcza obejmujaca dzieci w wieku przedszkolnym i szkolnym. Méwigc
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w skrécie, kryteria wiaczenia obejmowaty wybdr przegladéw systematycznych oraz metaanaliz, ktére badaty skutecznosc
interwencji zwiekszajacych odpornos¢ psychiczng dzieci i mtodziezy. Z kolei kryterium wytgczenia dotyczyto badan opisowych
i przegladéw narracyjnych; wytgczano tez badania poswiecone osobom dorostym.

4.2. Opis wyselekcjonowanych zrodet

Wskutek przeprowadzonej procedury wyselekcjonowano pie¢ raportéw z badan przegladowych (Fenwick-Smith, Dahlberg
i Thompson, 2018; Dray i in., 2017; Wendel i in., 2023; Brunwasser, Gillham i Kim, 2009; Bastounis i in., 2016). Nastepnie
w wytypowanych badaniach przegladowych zidentyfikowano raporty podstawowe, ktére ewaluowaty okreslone interwencje
wzmacniajace odpornosé psychiczng. Dotarto wiec do petnej tresci raportéw, z ktérych wyekstrahowano podstawowe dane.
W przypadku metaanalizy skoncentrowano sie na $rednich arytmetycznych, odchyleniach standardowych oraz liczebnosciach
grup eksperymentalnych i kontrolnych. Natomiast w odniesieniu do wskaznikéw skutecznosci, ktérych nie mozna byto poddac
syntezie iloSciowej, skoncentrowano sie na kompleksowym i narracyjnym opisie i interpretacji. Dane przedstawiono w formie
~wykresu lesnego” (forest plot) oraz w tabelach zawierajacych wielko$¢ podanego efektu.

Najbardziej komplementarnie eksplorowane prace dotyczyty skutecznosci programoéw bazujgcych na modelu poznawczo-
-behawioralnym (cognitive behavioral therapy, CBT) ze szczegdlnym uwzglednieniem Penn Resilience Program (Brunwasser,
Gillham i Kim, 2009; Bastounis i in., 2016). Szczegdtowej analizie objeto tez autorski program Przyjaciele Zippiego (Zippy’s
Friends), ktéry, mimo ze byt wielokrotnie ewaluowany z wykorzystaniem schematu eksperymentalnego, nie zostat w petni pod-
dany syntezie ilosciowej. Z tego wzgledu wytypowano pule tekstéw empirycznych (Clarke i Barry, 2010; Clarke, 2011; Clarke,
Bunting i Barry, 2014; Holen i in., 2012; Mishara i Ystgaard, 2006). Gruntownie przyjrzano sie ponadto opracowaniom ewalu-
ujacym interwencje oparte na treningu uwaznosci (mindfulness). W tym celu wytypowano pule pieciu raportéw podstawowych,
ktore zostaty poddane szczegdétowej analizie (Chen i in., 2021; Parker i in., 2014; Sibinga i in., 2016; Malboeuf-Hurtubise
iin., 2021; Schonert-Reichl i in., 2015).

4.3. Spos6b analizy danych

W ramach analizy danych dokonano triangulacji paradygmatéw, wykorzystujac podejscie iloSciowe i jakosciowe. Opracowania,
ktore operowaty wspdlnym wskaznikiem skutecznosci interwencji, poddano metaanalizie, przy czym wyliczono 0ogélng wielkos¢
efektu (overal effect size). Natomiast pozostate wskazniki skutecznosci, czyli takie, z ktérych nie mozna byto stworzy¢ jedno-
rodnych kategorii, poddano interpretacji jakosciowej. Co wiecej, jakosciowo zinterpretowano wyniki przegladéw systematycz-
nych oraz metaanaliz poswieconych interwencji opartej na modelu poznawczo-behawioralnym. Podejscia te zostaty dotychczas
skrupulatnie przebadane, w zwigzku z czym w niniejszym artykule dokonano jedynie ich syntetycznego ogladu. Zgodnie
z zatozeniami metaanalizy, kategorie analityczne wytoniono w oparciu o eksploracje materiatu empirycznego.

5. WYNIKI SYNTEZY

W ramach ilosciowej syntezy badan wytypowano autorski program Przyjaciele Zippiego (Zippy’s Friends) oraz programy
wzmacniajace odpornos¢ psychiczng bazujace na uwaznosci (mindfulness). Dzieki uzyciu w poszczegdlnych badaniach tozsa-
mych wskaznikéw skutecznosci, mozliwe byto zgrupowanie badan i przeprowadzenie metaanalizy. Z kolei zmienne, ktérych nie
udato sie pogrupowaé, poddano analizie jakosciowej. Podobnie jakosciowo opisano Penn Resilience Program.

5.1. Skutecznos$¢ programu Przyjaciele Zippiego

Przyjaciele Zippiego (PZ) jest autorskim programem promocji zdrowia psychicznego u dzieci w wieku 5-8 lat, ktérego celem
jest wyposazenie ich w umiejetnosci psychospoteczne (Centrum Pozytywnej Edukacji [CPE], 2023). Ze wzgledu na komponent
radzenia sobie z trudnosciami program jest powszechnie badany pod katem ksztattowania odpornosci psychicznej. Warto bo-
wiem mie¢ na uwadze, ze wyznacznikiem odpornosci psychicznej jest umiejetno$¢ pozytywnej adaptacji pomimo doswiadcza-
nia traumy (Luthar, Cicchetti i Becker, 2000), a wiec zdolno$¢ do konstruktywnego radzenia sobie z trudng sytuacja.

Program jest adresowany do ogdlnej populacji matych dzieci i ma stuzyé ksztattowaniu ich zdrowia emocjonalnego (CPE,
2023). W zwigzku z tym ewaluacja PZ koncentruje sie na pomiarze zmian w zakresie regulacji emocji. Watek ten podjety zostat
w czterech opracowaniach (Clarke i Barry, 2010; Clarke, 2011; Clarke, Bunting i Barry, 2014; Holen i in., 2012), przy czym
w artykule zespotu pod kierunkiem Solveig Holen informacje na temat zmiany w zakresie regulacji emocji u dzieci pozyskiwano
od rodzicow i nauczycieli. Byly to niezaleznie prowadzone pomiary, dlatego wigczono je do metaanalizy jako Holen_2012a oraz
Holen_2012b. Liczba uzyskanych obserwacji w grupach eksperymentalnych wyniosta 2081, natomiast w grupach kontrolnych
- 1637. Uzyskane wyniki przedstawia wykres 1.
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Wykres 1,,Wykres lesny” (forest-plot) dla regulacji emocji

Regulacja emocji

B lloraz szans proporcjonalny do wagi | Przedziat ufnosci
@ Cgilna wielkosé efektu = = Miara dla efektu catkowitego
Miara dla efektu zerowego I Dgélna przedziat ufnosci
0.10§223

1D |
|

Clarke 2010 —
|

Clarke_Z011 : =
|

Clarke 2014 = |
|

Holen Z01Za . T

Holen Z01Zh .
[
|
|

Ogélem 1
|
|
02 00 D2 04

Model: model efektdw losowych

Heterogenicznogeéy: Tau-kwadrat= 0.00, H-kwadrat=1.00, l-kwadrat= 0.00
Jednorodnogét @=1.10, df= 4, wartosé p= 0.89

Test efekiu catkowitegol z= 3.01, wartosé p=0.00

Zrédto: opracowanie wtasne

W wyniku przeprowadzonej analizy mozna zaobserwowaé, ze we wszystkich badaniach wspétczynnik d-Cohena sugero-
wat wyzszg skutecznos¢ PZ w poréwnaniu do grupy kontrolnej. Jednak w przypadku wiekszosci opracowan (Clarke i Barry,
2010; Clarke, 2011; Clarke, Bunting i Barry, 2014; Holen i in., 2012) 95-procentowy przedziat ufnosci wskazywat na brak
wystarczajgcej wielkosci efektu, aby bezsprzecznie orzec o skutecznosci programu. Dopiero synteza poszczegdlnych badan
daje rozstrzygajacy rezultat, zgodnie z ktérym PZ odznacza sie wiekszg skutecznoscig w kontekscie poprawy regulacji emocji
(d = 0,101; p = 0,003). Przy czym uzyskang wielko$¢ efektu mozna ocenic jako matg (Rosenthal, Rosnow i Rubin, 2000).

Kolejng zmienng poddang syntezie byta hiperkinetycznos¢/nieuwaznosé, ktéra oznacza deficyt w koncentracji uwagi,
co pocigga za sobg trudnosci w podazaniu za instrukcjami oraz problemy w zakresie relacji interpersonalnych. Dzieci o takich
wiasciwosciach postrzegane sg przez réwiesnikow jako impulsywne i bezmys$ine. Podatne sg wiec na odrzucenie przez grupe
réwiesnicza, (peer rejection) i czesciej doswiadczajq trudnosci szkolnych (Bierman, 2004). We wigczonych do analizy opraco-
waniach hiperkinetycznos$¢/nieuwaznosc traktowana byta jako jeden z probleméw w zachowaniu, ktédrymi moga cechowac sie
mate dzieci. Do grupy eksperymentalnej wigczono 1946 oséb, natomiast w grupie kontrolnej znalazio sie 1460 osdb. Uzyskane
wyniki przedstawia wykres 2.
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Wykres 2 ,Wykres lesny” (forest-plot) dla zachowan hiperaktywnych/nieuwaznych

Hiperaktywnosé/nieuwaznosé

B lloraz szans proporcjonalny do wagi | Przedziat ufnosci
<@ Ogilna wielkosc sfektu — ~ Miara dla efektu catkowitego
Miara dla efektu zerowego I iJgdlna przedziat ufnosci
-0.0949877
D
Clarke 2011 =

Holen Z0lZa .
Holen Z01Zh .

Mishara_Z00& =

¢

Ogdlen

-0.4 03 -02 -0.1 0,0000 01

Maodel: model efekidw losowych

Zrédto: opracowanie wiasne

Przeprowadzona analiza pozwolita zaobserwowac, ze udziat w PZ przyczyniat sie do redukcji hiperaktywnosci/nieuwazno-
$ci, co stanowi argument za wigczeniem tego typu interwencji do systemu profilaktyki wéréd najmtodszych. Po zakoriczeniu
interwencji uczestnicy PZ cechowali sie $rednio nizszym poziomem probleméw zwigzanych z hiperaktywnoscig/nieuwaznoscia,
(d = -0,095; p = 0,003).

Kolejng zmienng stworzono na bazie zachowan stabo kontrolowanych, ktérych behawioralng manifestacjg jest agresja.
Do grupy tej wtaczono wiec zaburzenia zachowania (conduct disorder) oraz zaburzenia eksternalizacyjne (externalizing pro-
blems). Zjawiska te sa wprawdzie zblizone, jednak odwotujg sie do innych konceptéw. Zaburzenia eksternalizacyjne odzna-
czajg sie rzutowaniem stanéw emocjonalnych na zewnatrz, najczesciej w formie agresji (Urban, 2000), z kolei w diagnozie za-
burzen zachowania ktadzie sie nacisk na kwestie przekraczania norm spotecznych, co zwigzane jest ze stosowaniem przemocy
i wrogoscig (DSM-5). Dla niniejszej zmiennej uzyskane wyniki zamieszczono na wykresie 3.
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Wykres 3 ,Wykres lesny” (forest-plot) dla zaburzen zachowania/eksternalizacyjnych

Zaburzenia zachowanialzaburzenia eksternalizacyjne

B lloraz szans proporcjonalny do wagi | Przedziat ufnosci
@ Ogilna wielkosc efektu — ~ Miara dla efektu catkowitego
Miara dla efektu zerowego I Ogdlna przedziat ufnosci
-0.0276246
ID
Clarke 2011 =

Holen Z0lZa .'I
Holen Z01Zh .

Mishara Z00& =

Ogéien e

04 02 0,0000 0,2 04

Model: model efektdw losowych
Zrédto: opracowanie wiasne

Wyniki te okazaty sie jednak nieistotne statystycznie (d = -0,028; p = 0,436), co oznacza, ze nie ma podstaw do twier-
dzenia, ze program Przyjaciele Zippiego jest bardziej skuteczny niz standardowe oddziatywania wychowawczo-profilaktycz-

ne realizowane w przedszkolu lub szkole. Zbiorcze zestawienie szczegétowych parametréw dla przeprowadzonych syntez
programu ujeto w tabeli 1.

Tabela 1 Parametry dla skutecznosci programu PZ

Zmienna d-Cohen 7Z [¢) DPU95% | GPU95%
Regulacja emocji 0,101 3,006 0,003 0,035 0,167
Hiperaktywnos$¢/ nieuwaznosé -0,095 -2,682 0,007 -0,164 -0,026

Zaburzenia zachowania/

. . . -0,028 -0,780 0,436 -0,097 0,042
zaburzenia eksternalizacyjne

d-Cohen: ogdlna wielkos¢ efektu dla metaanalizy; D PU 95%: dolna granica 95-procentowego przedziatu ufnosci; G PU 95%:
gérna granica 95-procentowego przedziatu ufnosci.

Zrédto: opracowanie wiasne
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Zaobserwowano rowniez, ze udziat w omawianym programie pozytywnie wplynat na poprawe umiejetnosci spotecznych
i zachowan prospotecznych, w tym zwigzanych z asertywnoscig, kooperacjg, samokontrolg oraz empatiq (Clarke, 2011;
Clarke, Bunting i Barry, 2014; Mishara i Ystgaard, 2006). Zaobserwowano ponadto wzrost umiejetnosci radzenia sobie
(Holen i in., 2012).

5.2. Skutecznos$¢ treningu uwaznosci (mindfulness)

W wyniku przeprowadzonego przegladu literatury wytypowano takze grupe interwencji bazujacych na wspieraniu uwazno-
sci (mindfulness), ktérych celem bylo zwiekszenie odpornosci psychicznej dzieci i mtodziezy. (Szczegdtowy wykaz tekstéw
wiaczonych do syntezy zamieszczono wyzej w sekcji poswieconej metodzie badawczej). W kontekscie zdrowia psychicznego
podejscie to zyskuje ogromng popularnos¢ dzieki empirycznym dowodom na temat skutecznosci niniejszej metody. Zwtaszcza
obiecujace sa programy Mindfulness-Based Stress Reduction (MBSR) jako narzedzia pozytywnie oddziatujgce na zdrowie psy-
chiczne (Creswell, 2017; Kabat-Zinn, 2003). Trening mindfulness obejmuje ¢wiczenia umystu. Zawiera elementy medytacji,
ktorych istotng jest zdystansowanie sie wzgledem wiasnych mysli, przekonan, oczekiwan. Trening ten dziata rowniez relaksa-
cyjnie, pozwalajac znalez¢ ukojenie w trudnych chwilach.

W ramach przeprowadzonej analizy wyodrebniono zmienng - dobrostan psychiczny, na ktéra sktada sie wynik dobrego
samopoczucia (well-being) oraz poziom uwaznosci (mindfulness). Do metaanalizy wiaczono trzy badania, gdzie taczna
wielko$¢ proby z poszczegélnych raportéw podstawowych wyniosta 242 osoby, natomiast grupa kontrolna liczyta 227 oséb.
Wyniki syntezy przedstawia wykres 4.

Rysunek 4 ,,Wykres lesny” (forest-plot) dla dobrostanu

Dobrostan
B lloraz szans proporcjonalny do wagi Przedziat ufnosci
@ Ogdlna wislkosé efektu = = Miara dla efektu catkowitego
I Ogdlna przedziat ufnosci

0.508673

D

Chen 2071 =

Schonert_Reichl 2015 =

Sibinga_ Z0lE -

Ogdlem | *

0,0 0,2 0.4 0,6 0,3 1,0

Model: model efektdw losowych

Zrédto: opracowanie wtasne

Osoby biorgce udziat w interwencji bazujacej na modelu mindfulness cechowaty sie wyzszym dobrostanem w poréwnaniu
do grupy kontrolnej. Uzyskany efekt (d = 0,51; p < 0,001) oceni¢ mozna jako $redni (Rosenthal, Rosnow i Rubin, 2000), co
oznacza, ze w poréwnaniu do grupy kontrolnej grupa biorgca udziat w interwencji odznaczata sie istotnym statystycznie wyz-
szym poziomem dobrostanu psychicznego. Szczegétowe parametry zamieszczono w tabeli 2.
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Tabela 2 Parametry dla skutecznosci treningu uwaznosci

Zmienna d-Cohen V4 P DPU95% | GPU95%

Dobrostan 0,51 5,425 < 0,001 0,326 0,694

Zrédto: opracowanie wtasne

Nalezy zaznaczy¢, ze interwencja bazujaca na trenowaniu uwaznosci niesie ze sobg dodatkowe korzysci natury psycholo-
gicznej, ktére ze wzgledéow metodologicznych nie mogty by¢ poddane metaanalizie. Gidwnym ograniczeniem byto stosowanie
odmiennych wskaznikéw skutecznosci. Ponadto w jednym badaniu wyniki zostaty zaprezentowane wylacznie z podziatem na
pte¢ (nie podano wynikéw dla catej grupy) (zob. Parker i in., 2014). W innym za$ raporcie grupe kontrolng stanowity osoby
biorace udziat w innego typu interwencji (zob. Malboeuf-Hurtubise i in., 2021).

Niemniej jednak analiza poszczegélnych wynikédw badan odstania obraz szerokiego wachlarza pozytywnych efektéw wywo-
fanych udziatem w interwencji opartej na uwaznosci. Obserwuje sie bowiem wzrost pozytywnego afektu przy jednoczesnym
spadku afektu negatywnego (Chen i in., 2021). Odnotowano réwniez spadek stanéw lekowych, a nawet zaburzen lekowych.
Warto przy tym dodaé, ze poziom leku byt czesto zoperacjonalizowanym wskaznikiem skutecznosci treningu mindfulness (zob.
Chen i in., 2021; Parker i in., 2014; Sibinga i in., 2016). Odwotujac sie natomiast do zatozen treningu uwaznosci, gtébwnym
celem jest emocjonalne zdystansowanie sie wzgledem wiasnych mysli, zrozumienie, ze sg one wytworem naszego umystu
(Kabat-zZinn, 2021).

Ponadto rejestrowano pozytywne zmiany w zakresie innych dysfunkcji, w tym probleméw spotecznych (Parker i in., 2014),
stanow depresyjnych (Schonert-Reichl i in., 2015; Sibinga i in., 2016) czy agresji (Parker i in., 2014; Sibinga i in., 2016), jak
réwniez wieksze nasilenie cech adaptacyjnych, w tym empatii, optymizmu, odpowiedzialnosci spotecznej (Schonert-Reichl i in.,
2015) oraz umiejetnosci radzenia sobie z trudnosciami (Sibinga i in., 2016).

5.3. Skutecznos¢ programu Penn Resilience

Penn Resilience Program (PRP) jest grupowg interwencjg przeznaczong dla mtodziezy w pdéznym dziecinstwie i wczesnej ado-
lescencji (w wieku od 10 do 14 lat) (Brunwasser, Gillham i Kim, 2009). Oparta jest ona na paradygmacie poznawczo-behawio-
ralnym i ukierunkowana na ochrone wewnetrzng dzieci i mtodziezy poprzez ustrukturyzowane zajecia programowe w ramach
sesji grupowych (Dray i in., 2017). PRP buduje odpornos¢, dobre samopoczucie i optymizm, odwotujac sie do mocnych stron
jednostki. Wyposaza jq w zestaw praktycznych umiejetnosci, ktére mozna wykorzystywac¢ w zyciu codziennym, aby radzi¢ so-
bie z przeciwnosciami losu i rozwija¢ sie w trudnych warunkach. Nazwa ,Penn Resilience Program” stosowana jest zamiennie
z ,PERMA™ Workshops”. Badania empiryczne wskazujg, ze PRP poprawia samopoczucie i zwieksza optymizm, przeciwdziata
depresji, stanom lekowym i problemom z zachowaniem, zmniejsza sktonnos¢ do naduzywania substancji psychoaktywnych
oraz sprzyja zdrowiu psychicznemu i fizycznemu. Autorka programu Jane E. Gillham (por. Brunwasser, Gillham i Kim, 2009)
wspotpracowata z konkretnymi osobami, zespotami i ciatami kierowniczymi réznych podmiotéw. PRP dostosowuje program do
potrzeb, celéw i kultury organizacji (Positive Psychology Center, 2023).

Przeprowadzone metaanalizy stuzyly ustaleniu, czy PRP jest skuteczny w zwalczaniu objawdw depresji, leku, ogélnie rzecz
biorgc - dyskomfortu psychicznego. Otéz mtodziez uczestniczgaca w programie wykazuje nizszy poziom objawow depresyjnych
w ciggu 12 miesiecy obserwacji w poréwnaniu z miodziezg, ktéra nie otrzymuje zadnej pomocy (Horowitz i Garber, 2006;
Jané-Llopisiin., 2003; Merry i in., 2004; Stice i in., 2009). Przeprowadzona jakosciowo metaanaliza obejmujaca okres pomie-
dzy rokiem 1995 a 2015 pozwala stwierdzi¢, ze interwencje byly skuteczne w leczeniu objawéw lekowych. Wyniki wskazujg,
ze pozytywny efekt osiqgano juz w okresach krétszych niz 12 miesiecy. Ograniczona liczba badan dostarczajacych danych
z metaanaliz dla niektérych wynikdw i podgrup, zmiennosc¢ interwencji, jakos¢ badania i Sredni btad systematyczny ograniczaja
mozliwo$¢ wyciggniecia bardziej szczegétowych wnioskdéw. Okreslenie, jakie cechy interwencji, czyli liczba i rodzaj czynnika
ochronnego, miatyby najwiekszy pozytywny wptyw na poprawienie zdrowia psychicznego, pozostaje wyzwaniem dla przysztych
badan (Dray i in., 2017).

Zaburzenia psychiczne u najmfodszych mogg wywotywac problemy psychospoteczne w wieku dojrzatym. Na podstawie da-
nych pochodzacych z kilku krajow (Australia, Holandia, USA), ktore dotyczyty dzieci i mtodziezy w wieku 8-17 lat, stwierdza
sie, ze nie ma dowodoéw na to, ze omawiany program zmniejsza depresje lub stany lekowe. Nie zaleca sie wiec wdrazania PRP
na duzg skale. Sugeruje sie przy tym, ze przyszie korekty, ukierunkowane na czynniki interpersonalne w kontekscie powszech-
nie wystepujacych czynnikéw stresogennych w szkole, mogtyby zwiekszy¢ skuteczno$¢ programu (Bastounis i in., 2016).

Penn Resilience Program jest jedng z najczesciej badanych metod zapobiegania depresji. Cho¢ zazwyczaj jest on realizo-
wany w szkole, oceniano go tez w innych warunkach, m.in. w podstawowej opiece zdrowotnej, przychodniach i zakfadach
poprawczych. Wyniki wstepnego badania skutecznosci byly obiecujgce - PRP zapobiegatl objawom depresji w ciggu dwoch
lat obserwacji i zmniejszat ryzyko wystgpienia jej klinicznych objawdéw. Z tym Ze od czasu wstepnego badania otrzymywane
wyniki sg niespdjne. Wprawdzie wiekszo$¢ badan oceniajacych PRP wykazywata jego korzystny wptyw na redukcje objawéw
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depresji, to pojawiaty sie tez raporty sugerujace, ze oddziatywanie to nie przyczynia sie do poprawy w omawianym zakresie.
Niespdjnos¢ ta sprawia, ze trudno jest dokona¢ ogdlnej oceny skutecznosci programu. Priorytetem dla oséb podejmujacych
przyszte badania nad PRP bedzie ustalenie, czy okaze sie on korzystny dla mtodych ludzi, jesli bedzie realizowany zgodnie
z zamierzeniami i na wiekszg skale. Wymagatoby to upowszechniania programu oraz zwiekszenia nan czasu i naktadéw
finansowych (Brunwasser, Gillham i Kim, 2009).

6. WNIOSKI BADAWCZE

Miode pokolenie doswiadcza wielu napiec¢ oraz trudnych, a niekiedy traumatycznych sytuacji zwigzanych z zyciem rodzinnym,
szkolnym i réwiesniczym. Powoduje to duze zapotrzebowanie na pomoc psychologiczng i psychiatryczng, w tym interwencje
przeciwdziatajace powstawaniu stanéw chorobowych. Podjeta w niniejszym artykule problematyka dotyczy interwencji profi-
laktycznych, ktorych zadaniem jest wzmocnienie odpornosci psychicznej najmtodszych.

W wyniku zastosowanej metody syntezy danych wyprowadzono wnioski, zgodnie z ktérymi program Przyjaciele Zippiego,
programy bazujgce na treningu uwaznosci oraz podejscia oparte na modelu poznawczo-behawioralnym przynoszg pozytywne
rezultaty. Oznacza to, ze stuzg one nabywaniu pozytywnych cech indywidualnych, ktére stanowig potencjat do radzenia sobie
z trudnymi doswiadczeniami. Zaobserwowano réwniez, ze interwencje te sprzyjaja redukcji szeregu zachowan problemowych,
stanow lekowych i depresyjnych, przez co przyczyniajg sie do zwiekszenia odpornosci psychicznej.

W toku syntez ilosciowych weryfikowano skuteczno$¢ wybranych programéw, przy czym materiat empiryczny pochodzit
gtdwnie z badan eksperymenalnych. Oznacza to, ze poréwnywano skutecznos$¢ danego programu, czyli ustalano réznice po-
miedzy grupg eksperymentalng a kontrolna. W wielu przypadkach réznice te byty niewielkie, a nawet statystycznie nieistotne.
Nalezy jednak zaznaczy¢, ze w wiekszosci przypadkéw grupa kontrolna sktadata sie z uczniéw bedacych odbiorca okreslonych
praktyk wychowawczych i profilaktycznych oferowanych przez placoéwke oswiatowg. Przyktadowo, w badaniach szkockich
(Clarke, Bunting i Barry, 2014) osoby przypisane do grupy kontrolnej braty udziat w Social, Personal and Health Education
(SPHE). Program ten poniekad réwniez wzmacnia obszary odpornosci psychicznej, stad nie moze dziwi¢, ze réznice uzyskiwa-
ne miedzy grupg eksperymentalng a kontrolng byty mniejsze.

Problemy psychiczne i emocjonalne dotykajgce mtoda generacje, potegowane dzi$ przez wyzwania pandemiczne i geopoli-
tyczne, wymagajga sprawdzonych interwencji. Warto zaznaczy¢, ze badania nad skutecznoscig programéw wzmacniajacych od-
porno$¢ psychiczng maja kluczowe znaczenie, poniewaz pozwalajg zrozumiec, ktére z interwencji efektywnie przeciwdziatajq
problemom takim jak depresja, lek czy przemoc réwiesnicza. Natomiast w konteks$cie o$wiatowym skuteczno$¢ metod Przyja-
ciele Zippiego, mindfulness czy Penn Resilience Program winna zosta¢ powigzana z realnym wptywem na codzienng prace na-
uczycieli i pedagogdw. Implementacja tych programéw w szkotach moze przyczyni¢ sie do wzmocnienia zdrowia psychicznego
uczniéw, poprawy ich umiejetnosci radzenia sobie z trudnosciami oraz budowania pozytywnych relacji spotecznych. Programy
te moga ponadto stuzy¢ jako narzedzia wczesnej interwencji, zapobiegajac dalszemu rozwojowi zaburzen psychicznych.
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