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Streszczenie
Celem prezentowanych badañ by³o opracowanie modelu przestêpczego zachowania nieletnich
uwzglêdniaj¹cego z jednej strony czynniki ryzyka diagnozowane za pomoc¹ kwestionariusza
SAVRY, z drugiej strony procesy i mechanizmy psychologiczne le¿¹ce u pod³o¿a antyspo³ecznej
aktywno�ci m³odzie¿y.

Grupê badan¹ stanowi³o 98 nieletnich, którzy zostali poddani badaniom psychologicznym za
pomoc¹ kwestionariusza SAVRY oraz nastêpuj¹cych metod testowych:

● Kwestionariusz Orientacji ¯yciowej � SOC-29 A. Antonovskiego
● Kwestionariusz Osobowo�ci Eysencka � EPQ-R
● Skala Empatii Mehrabina i Epsteina
● Skala I-E Rottera
● Kwestionariusz Radzenia Sobie � CISS
Analiza uzyskanych wyników badañ pozwoli³a na wy³onienie grup nieletnich o podobnych

profilach czynników ryzyka. W analizie zastosowano K-means clustering. Wyodrêbniono trzy grupy
nieletnich cechuj¹ce siê ró¿nym natê¿eniem i profilem czynników ryzyka. W pierwszej grupie
wystêpowa³ najwy¿szy czynnik historyczny, spo³eczny i indywidualny przy niskim (lub bardzo
niskim) czynniku ochronnym. W drugiej grupie jako najni¿sze wystêpowa³y czynniki historyczny
i spo³eczny, czynnik indywidualny kszta³towa³ siê na poziomie przeciêtnym, jako najwy¿szy
zaznaczy³ siê czynnik ochronny. W trzeciej grupie czynnik historyczny i spo³eczny kszta³towa³ siê
na poziomie przeciêtnym, najni¿szy by³ czynnik indywidualny, natomiast czynnik ochronny by³
niski lub bardzo niski.

W artykule przedstawiono analizê zwi¹zku miêdzy wyodrêbnionymi grupami nieletnich a ich
wybranymi cechami osobowo�ci.

Summary
The aim of the presented research was to elaborate a criminal behaviour model of juveniles taking
into account, on one side the risk factors, diagnosed by means of SAVRY questionnaire, and on the
other side, the psychological processes and mechanisms underlying the asocial activity of youth.

The examined group consisted of 98 juveniles, who underwent psychological examination by
means of SAVRY questionnaire and the following testing methods: Eysenck Personality Questionaire-
Revised (EPQ-R), A. Antonowsky�s Sense of Coherence Scale (SOC-29), J.B. Rotter�s I-E Scale,
Coping Inventory for Stressful Situations (CISS) Scale of Emphaty, Mehrabin�s and Epstein�s.

1 Praca wyg³oszona podczas konferencji Wszystko o agresji, Warszawa 8�9 kwietnia 2005.
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The analysis of the obtained results allowed for the differentiation of juvenile groups having
similar profile of risk factors. In the analysis, a K-means clustering method was applied. Three
groups of juveniles were differentiated, according to the intensity and the risk profile. In the first
group there was the highest historical, social and individual factor with a low (or a very low)
security factor. In the second group the lowest were historical and social factors, whereas the indi-
vidual factor was on the average scale, with the security factor being the highest. In the third group
the historical and the socal factors were average, the lowest was the individual factor, while the
security factor was low or very low.

The paper will present the analysis of the relationship between the group of the juveniles and
the selected personality traits of juveniles.

S³owa kluczowe: przestêpczo�æ nieletnich, czynniki ryzyka
Key words: juvenile deliquents, risk of factors

1. Model czynników ryzyka jako próba wyja�nienia przyczyn
przestêpczo�ci nieletnich

Pierwsze próby opisu i wyja�niania zagadnieñ dotycz¹cych przestêpczo�ci po-
dejmowane by³y ju¿ w pracach my�licieli staro¿ytnych i �redniowiecznych.

Literatura kryminologiczna dostarcza ogromnej ilo�ci koncepcji wyja�niaj¹-
cych zjawisko przestêpczo�ci. Ze wzglêdu na dyscypliny teoretyczne, z których
owe koncepcje siê wywodz¹, wyró¿niæ mo¿na trzy g³ówne nurty:

● Biologiczny
Autorzy teorii biologicznych w swoich rozwa¿aniach koncentruj¹ siê na ce-

chach biologicznych, pod wzglêdem których sprawca przestêpstwa ró¿niæ siê ma
od reszty populacji. Do cech tych zalicza siê m.in.: w³a�ciwo�ci antropologiczne,
genetyczne czy neurofizjologiczne.

● Socjologiczny
Nurt ten rozwa¿a przestêpczo�æ jako zjawisko spo³eczne. Wed³ug jego przed-

stawicieli okre�lone warunki spo³eczne mog¹ generowaæ zachowania przestêpcze.
W podej�ciu tym akcentuje siê role wzajemnych interakcji pomiêdzy jednostk¹
a szersz¹ struktur¹ spo³eczn¹.

● Psychologiczny
Teorie w ramach nurtu psychologicznego skupiaj¹ siê na osobie sprawcy, bada-

j¹c zwi¹zek zmiennych o charakterze psychologicznym z zachowaniami przestêp-
czymi. Niektóre z koncepcji psychologicznych poszukuj¹ ewentualnego trwa³ego
zespo³u cech, próbuj¹c w ten sposób okre�liæ tzw. osobowo�æ przestêpcz¹.

Koncepcje te zak³adaj¹, i¿ okre�lone zmienne psychologiczne w pewnych sytua-
cjach mog¹ u³atwiaæ jednostce wybór zachowania przestêpczego, b¹d� utrudniaæ
jej wybór postêpowania w³a�ciwego.

Ze wzglêdu na fakt wyodrêbniania coraz liczniejszych czynników krymino-
gennych, zarówno biologicznych, jak i socjologicznych oraz psychologicznych,
coraz wyra�niej zarysowuje siê konieczno�æ ca³o�ciowego spojrzenia na proble-
matykê determinant przestêpczo�ci.
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1.1. Model czynników ryzyka

We wspó³czesnych badaniach i teoriach psychologiczno-kryminologicznych
odchodzi siê od poszukiwania wyizolowanych cech osobowo�ciowych jako jedy-
nych wska�ników zachowañ przestêpczych i, wzoruj¹c siê na dynamicznym
modelu rozwoju osobowo�ci, postuluje siê wzajemne oddzia³ywanie zarówno
czynników osobowo�ciowych, jak i spo³ecznych. Podej�cie to, zwane wieloczyn-
nikowym, zapocz¹tkowane zosta³o w latach 50. przez Gluecków. Zgodnie z jego
za³o¿eniami nie istnieje jedna przyczyna przestêpczo�ci, racjonalne jest natomiast
poszukiwanie ró¿norodnych czynników i zmiennych maj¹cych wp³yw funkcjono-
wanie osób zaburzonych i spo³ecznie nieprzystosowanych.

Proces ten zmierza do wskazania tzw. czynników ryzyka, o których wiadomo,
i¿ odgrywaæ mog¹ istotn¹ role prognostyczn¹, umo¿liwiaj¹c tym samym przewi-
dywanie zachowañ przestêpczych. Poszukiwanie czynników ryzyka opiera siê na
dwóch g³ównych za³o¿eniach (Wolska 2001, 2002):

1. Ludzie mimo istniej¹cych miêdzy nimi ró¿nic, maj¹ wiele cech wspólnych;
ci za�, którzy odznaczaj¹ siê podobnymi cechami osobowo�ci, przebywaj¹
w podobnych warunkach �rodowiskowych. maj¹ podobn¹ historiê ¿ycia,
podobnie zachowywali siê w przesz³o�ci, bêd¹ wykazywaæ w przysz³o�ci
tendencje do podobnych zachowañ.

2. Zachowanie poszczególnych ludzi cechuje pewna sta³o�æ.
Na podstawie przeprowadzonych badañ (Brzeziñski 1997) stwierdzono tak¿e,

i¿ osobnicy charakteryzuj¹cy siê podobnym zespo³em czynników, przewa¿nie
zachowywali siê w ten sam sposób. Uzasadnione jest wiêc poszukiwanie mecha-
nizmów i zasad, wed³ug których kszta³tuje siê okre�lone zachowanie, w tym rów-
nie¿ i przestêpcze.

1.2. Badania nad czynnikami ryzyka

Wspó³czesne metody badañ w zakresie prognozy zachowañ przestêpczych zo-
sta³y zapocz¹tkowane przez Burgessa (1925, za: Wolska 2001). Na podstawie ana-
lizy akt s¹dowych 3000 zwolnionych warunkowo wiê�niów próbowa³ on okre�liæ
czynniki sprzyjaj¹ce przedwczesnemu wyj�ciu z wiêzienia. W efekcie wyodrêbni³
21 czynników, obejmuj¹cych takie kategorie jak: dzia³alno�æ przestêpcza, warunki
rodzinne i spo³eczne, cechy osobowo�ciowe, zachowanie w zak³adzie karnym itp.
Wyró¿nione czynniki podzieli³ na pomy�lne i niepomy�lne, a nastêpnie stosuj¹c
tzw. punktacjê dobrego rokowania (tzn. za ka¿dy pomy�lny czynnik sprawca
otrzymywa³ jeden punkt) przypisywa³ im punkty. To pos³u¿y³o do utworzenia
tablicy prognostycznej, która mia³a byæ przydatna w przewidywaniu zachowania
badanych w okresie warunkowego zwolnienia.

S³abym punktem metody Burgessa by³o przypisywanie jednakowej wagi
wszystkim czynnikom oraz wysoka korelacja miêdzy poszczególnymi zmiennymi.

Najpe³niejsze badania dotycz¹ce prognozy zachowañ przestêpczych prze-
prowadzili S. i E. Glueckowie (1950, za: Wolska 2001). Przy pomocy obliczeñ
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statystycznych okre�lili wagê wyró¿nionych czynników kryminologicznych, aby
na ich podstawie ustaliæ parametry �rodowiska spo³ecznego warunkuj¹ce popraw-
no�æ b¹d� niepoprawno�æ kryminaln¹ w przysz³o�ci. Na podstawie szczegó³owych
wywiadów �rodowiskowych, a tak¿e badañ lekarskich, psychiatrycznych oraz psy-
chologicznych dokonali porównania dwóch 500-osobowych grup ch³opców
w wieku do 15 roku ¿ycia, pope³niaj¹cych czyny przestêpcze oraz niewchodz¹-
cych w konflikt z prawem.

Uzyskane w ten sposób dane pos³u¿y³y do u³o¿enia trzech tablic prognostycz-
nych umo¿liwiaj¹cych, ich zdaniem, okre�lenie stylu funkcjonowania danej osoby
w przysz³o�ci. Tablice te zawiera³y: wska�niki �rodowiskowe, dane pochodz¹ce
z badania testem Rorschacha oraz wyniki uzyskane w toku badañ lekarskich ogól-
nych i psychiatrycznych. Podstaw¹ do utworzenia ka¿dej z tablic by³o wyselek-
cjonowanie z poszczególnych grup danych piêciu czynników, które pojawia³y siê
najwcze�niej w ¿yciu badanych i tych, które wystêpowa³y najczê�ciej. Zgodnie
z powy¿sz¹ zasad¹ w tablicy czynników spo³ecznych wyodrêbniono:

● postawê ojca (zbyt surowa � zbyt ³agodna � zdecydowana, ale pe³na zrozu-
mienia);

● opiekê ze strony matki (niedostateczna � wzglêdna � odpowiedzialna);
● stosunek uczuciowy ojca do ch³opca (wrogi � obojêtny � serdeczny);
● stosunek uczuciowy matki do ch³opca (wrogi � obojêtny � serdeczny) oraz
● spójno�æ w rodzinie (brak spójno�ci � pewne jej przejawy � zadowalaj¹ca

spójno�æ).
Metodê Gluecków krytykowano m.in. za: pomijanie wielu istotnych czynni-

ków spo³ecznych, opieranie siê jedynie na danych retrospektywnych, stosowanie
psychiatrycznych i psychologicznych metod badawczych o niewystarczaj¹cej rze-
telno�ci, a tak¿e brak solidnych podstaw teoretycznych.

Badania Gluecków kontynuowali Sampson i Laub (1995, za: Wolska 2001),
którzy zgromadzony materia³ uzupe³nili o dane dotycz¹ce doros³ego ¿ycia i dal-
szych losów osób badanych. Uzyskane wyniki pozwoli³y im na stwierdzenie, i¿
zachowania dewiacyjne pojawiaj¹ce siê w okresie dzieciñstwa s¹ zazwyczaj kon-
tynuowane w wieku dojrza³ym, a zapobiec temu mog¹ jedynie wiêzi utworzone
w okresie doros³o�ci.

W Polsce badaniami nad prognoz¹ recydywy nieletnich zajmowa³a siê miêdzy
innymi Ostrihanska (1975). Na podstawie analiz akt s¹dowych, informacji pocho-
dz¹cych z wywiadów �rodowiskowych oraz danych uzyskanych z badañ psycho-
logicznych i lekarskich wyodrêbni³a 23 czynniki maj¹ce znaczenie dla prognozy,
mieszcz¹ce siê w trzech obszarach charakteryzuj¹cych:

� �rodowisko rodzinne
� osobowo�æ i sytuacje szkolna
� nasilenie demoralizacji
Najwiêksz¹ warto�æ prognostyczn¹ okaza³y siê mieæ: wczesny wiek w chwili

pope³nienia pierwszego przestêpstwa (poni¿ej 11 roku ¿ycia), uczestnictwo w gru-
pie przestêpczej, picie alkoholu, ucieczki z domu, wagary, niepodejmowanie pracy,
zaburzenia osobowo�ci oraz systematyczno�æ pope³niania przestêpstw.
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1.3. Metody pomiaru czynników ryzyka

Pomiar czynników ryzyka i okre�lenie ich wp³ywu na rozwój tendencji anty-
spo³ecznych u m³odzie¿y jest podstaw¹ prognozowania w zakresie wystêpowania
zachowañ przestêpczych w�ród nieletnich oraz profilaktyki zwi¹zanej z zapobie-
ganiem patologiom spo³ecznym.

W po³owie lat 80. nast¹pi³ znaczny postêp w zakresie badañ i praktyki zwi¹za-
nej z szacowaniem oceny ryzyka u doros³ych pacjentów psychiatrycznych i prze-
stêpców kryminalnych. Uzyskane wyniki próbowano przenie�æ na grunt badañ
nad przestêpczo�ci¹ nieletnich. Dotychczas stosowany model przewidywania opar-
ty by³ na za³o¿eniu, i¿ zagro¿enie (ryzyko) jest zwi¹zane z w³a�ciwo�ciami osob-
niczymi, a zatem jest statyczne i nie podlega zmianom (Borum, Bartel i Forth,
2002). W klasycznym, tradycyjnym ujêciu ocena zagro¿enia mia³a charakter czy-
sto kliniczny i nieustrukturowany. Do zadañ oceniaj¹cego nale¿a³o ustalenie czy
dana osoba jest �niebezpieczna�, a dokonywano tego na podstawie historii ¿ycia,
danych �rodowiskowych i klinicznych, czasem wykorzystywano te¿ wyniki ba-
dañ psychologicznych takich jak MMPI czy test Rorschacha. Zmiany w podej�ciu
do oceny ryzyka wprowadzone w ostatnich dwudziestu latach dokonane zosta³y
w zakresie koncepcji, przedmiotu oceny oraz metody oceny (por. Corrado, Roesch,
Hart i Gierowski 2002).

Zgodnie z wspó³czesnymi koncepcjami, postrzegaj¹cymi ryzyko jako zespó³
czynników zewnêtrznych i wewnêtrznych, stworzony zosta³ konstrukt ryzyka (za-
gro¿enia), charakteryzuj¹cy siê trzema cechami:

� kontekstualno�ci¹, co oznacza, ¿e ryzyko wyst¹pienia w przysz³o�ci za-
chowañ zawi¹zanych z u¿yciem przemocy jest w wysokim stopniu zale¿ne
od sytuacji i okoliczno�ci;

� dynamik¹, czyli podlega zmianom oraz
� nasileniem, co oznacza, ¿e ryzyko rozpatruje siê na continuum.
W podej�ciu tym, zadaniem oceniaj¹cego jest okre�lenie natury i stopnia

ryzyka wyst¹pienia pewnego rodzaju zachowañ u osoby o okre�lonych w³a�-
ciwo�ciach, w przewidywanych warunkach i kontek�cie (por. Borum, Bartel
i Forth 2002; Boer, Hart, Kropp, Webster 1997; Douglas, Webster, Hart, Eaves,
Ogloff 2001).

Jednocze�nie nast¹pi³ rozwój systematycznych badañ empirycznych zmierza-
j¹cych do ustalenia specyficznych czynników ryzyka, wyró¿niaj¹cych osoby,
u których wystêpuj¹ zachowania o charakterze przemocy. Dostrze¿ono równie¿
przydatno�æ statystycznych metod oceny ryzyka oraz podjêto próby stosowania
ustrukturowanych narzêdzi oceny klinicznej, np. opracowywanie wykazu czynni-
ków istotnych dla oceny ryzyka wraz z kryteriami ich kodowania (Dolan i Doylle
2000; Hartman, Hollweg, Nedopil 2001).

Jednym z narzêdzi s³u¿¹cych do pomiaru czynników ryzyka, opartym na mo-
delu ustrukturowanej oceny, jest Arkusz Oceny Ryzyka Wyst¹pienia Zachowañ
o charakterze Przemocy u M³odzie¿y � SAVRY (Structured Assessment of Violence
Risk in Youth), którego autorami s¹: Borum, R., Bartel, P., Forth, A. SAVRY
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obejmuje cztery kategorie danych, w�ród których wyró¿niono czynniki historycz-
ne, spo³eczne, indywidualne oraz ochronne.

Historyczne czynniki ryzyka koncentruj¹ siê na zachowaniach o charakterze
przemocy, a tak¿e do�wiadczeniach badanego maj¹cych miejsce w przesz³o�ci.
Do czynników tych zalicza siê:

� wystêpuj¹ce w przesz³o�ci zachowania o charakterze przemocy;
� wystêpuj¹ce w przesz³o�ci zachowania przestêpcze bez u¿ycia przemocy;
� wczesne pojawienie siê aktów przemocy;
� zakoñczone niepowodzeniem próby nadzoru, czy interwencji;
� samouszkodzenia i próby samobójcze;
� obserwowanie przemocy w domu;
� celowe zadawanie bólu fizycznego i zaniedbywanie w dzieciñstwie przez

opiekunów;
� przestêpczo�æ rodziców / opiekunów;
� zaburzenia ci¹g³o�ci wiêzi z opiekunem;
� trudno�ci szkolne.
Spo³eczne czynniki ryzyka skupiaj¹ siê na relacjach interpersonalnych bada-

nego, jego kontaktach z rodzin¹, rówie�nikami. Czynniki spo³eczne obejmuj¹:
� kontakty z rówie�nicz¹ grupa przestêpcz¹;
� odrzucenie przez grupê rówie�nicz¹;
� wydarzenia stresuj¹ce i s³abe mechanizmy radzenia sobie;
� niekonsekwentne oddzia³ywania wychowawcze rodziców;
� brak wsparcia spo³ecznego / osobistego;
� przebywanie w spo³eczno�ci przejawiaj¹cej cechy patologii.
Indywidualne czynniki ryzyka koncentruj¹ siê na postawach oraz kluczowych

aspektach psychologicznego i behawioralnego funkcjonowania badanego. W�ród
czynników tych wyró¿niono:

� negatywne postawy (akceptowanie przemocy jako metody rozwi¹zywania
problemów);

� sk³onno�æ do podejmowania ryzyka / zachowania impulsywne;
� problemy z nadu¿ywaniem alkoholu, narkotyków;
� problemy w radzeniu sobie ze z³o�ci¹ (problemy z ujawnianiem gniewu, iry-

tacji);
� niski poziom empatii i brak wyrzutów sumienia;
� deficyty uwagi, trudno�ci wynikaj¹ce z nadpobudliwo�ci (ADHD);
� s³aba motywacja do poddania siê oddzia³ywaniom reedukacyjno-leczniczym;
� ma³e zaanga¿owanie i zainteresowanie nauk¹ szkoln¹;
Negatywne dzia³anie czynników ryzyka ³agodziæ mo¿e obecno�æ wyró¿nio-

nych w SAVRY czynników ochronnych (zapobiegawczych). W�ród nich wy-
mienia siê:

� zachowania prospo³eczne;
� silne wsparcie spo³eczne
� silne wiêzi uczuciowe
� pozytywna postawa wobec oddzia³ywañ reedukacyjnych i autorytetów



119CZYNNIKI RYZYKA I OPINIOWANIE PRZEMOCY U ADOLESCENTÓW

� silna motywacja do osi¹gniêæ szkolnych
� �elastyczna� osobowo�æ; ponadprzeciêtna inteligencja, osobowo�ciowe

i temperamentalne cechy dojrza³o�ci i �elastyczno�ci�.
Powsta³e w ostatnich kilkunastu latach narzêdzia badawcze s³u¿¹ce do wykry-

wania i opisu czynnikow ryzyka (SAVRY, SVR-20, HCR-20) odpowiadaj¹ pod
wzglêdem metodologicznym wspó³czesnym standardom badawczym. Uwzglêd-
niaj¹ one bowiem zarówno uk³ad i wzajemne powi¹zania pomiêdzy wyodrêbnio-
nymi zmiennymi, jak równie¿ ich nasilenie, dynamikê i kontekstualno�æ. Ich war-
to�æ diagnostyczna i przydatno�æ do formu³owania indywidualnych programów
terapeutycznych, rehabilitacyjnych czy resocjalizacyjnych jest jednak ograniczo-
na, ze wzglêdu na fakt, i¿ nie uwzglêdniaj¹ one opisu struktury i funkcjonowania
osobowo�ci badanego.

Brak mo¿liwo�ci odniesienia wyodrêbnionych czynników ryzyka do funkcjono-
wania osobowo�ci badanego sprawcy znacznie utrudnia stworzenie pe³nej klinicz-
nej diagnozy, która w sposób indywidualny, a zarazem ca³o�ciowy (holistyczny)
i funkcjonalny opisywa³aby osobê sprawcy w wymiarach bio-psycho-spo³ecznych.
Mówi¹c inaczej, warto�æ narzêdzi diagnozuj¹cych nasilenie, uk³ad i wspó³wystê-
powanie czynników ryzyka, a tak¿e ich przydatno�æ do formu³owania indywidu-
alnych programów terapeutycznych, rehabilitacyjnych czy resocjalizacyjnych jest
znacznie ograniczona. Istnieje wiêc potrzeba takiej konceptualizacji psychologicz-
nych mechanizmów prowadz¹cych do przestêpczo�ci nieletnich, które uwzglêd-
nia³yby z jednej strony opis wyodrêbnionych i wspó³wystêpuj¹cych czynników
ryzyka, z drugiej za�, ich funkcjonalne powi¹zania ze struktur¹ i funkcjonowa-
niem osobowo�ci badanego.

2. Konfiguracja czynników ryzyka i ich zwi¹zek
z niektórymi cechami osobowo�ci u nieletnich � wyniki badañ

Celem podjêtych badañ jest próba stworzenia modelu przestêpczego zachowa-
nia nieletnich uwzglêdniaj¹cego zarówno pe³ny katalog czynników ryzyka, jak
równie¿ wybranych zmiennych osobowo�ciowych prowadz¹cych do przestêpnych
zachowañ charakteryzuj¹cych siê znacznym nasileniem przemocy. Diagnoza sa-
mych tylko czynników ryzyka niesie szereg uproszczeñ, nie ulega bowiem w¹tpli-
wo�ci, ¿e pomiêdzy czynnikami ryzyka a funkcjonowaniem osobowo�ci nieletnich
zachodzi szereg zale¿no�ci, których opis i diagnoza zwiêkszy trafno�æ i rzetelno�æ
klinicznej diagnozy psychologiczno-s¹dowej. W przyjêtym modelu badawczym
czynniki ryzyka potraktowane s¹ jako swoiste t³o pozostaj¹ce w zale¿no�ciach ze
strukturalnymi i funkcjonalnymi w³a�ciwo�ciami osobowo�ciowymi badanych.
Doboru zmiennych osobowo�ciowych dokonano w oparciu o wyniki wielu badañ
psychologicznych wskazuj¹cych na istotn¹ rolê wyodrêbnionych zmiennych
w mechanizmach prowadz¹cych do zachowañ przestêpczych (Beelmann, Bliesener,
Loesel 2000; Cooke, Michie 2001; Corrado, Roesch Hart, Gierowski 2002; Dolan,
Doylle 2000; Farrington 1991; Loesel 2002).
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Wyodrêbnione narzêdzia diagnozuj¹ce czynniki ryzyka (SAVRY, HCR, PCL-R,
SVR-20) odpowiadaj¹ pod wzglêdem metodologicznym wspó³czesnym standardom
badawczym, gdy¿ uwzglêdniaj¹ zarówno uk³ad i wzajemne powi¹zania pomiêdzy
wyodrêbnionymi zmiennymi, jak równie¿ ich nasilenie, dynamikê i kontekstual-
no�æ (Boer, Hart, Kropp, Webster 1997; Borum, Bartel, Forth 2002; Douglas,
Webster, Hart, Eaves, Ogloff 2001; Gray, McGleish, Timmons, MacCulloch,
Snowden 2003). Z zasady uwzglêdniaj¹ one podzia³ czynników na historyczne,
spo³eczne i indywidualne. Poprzez wprowadzenie grupy czynników ochronnych
stwarzaj¹ tak¿e sprzyjaj¹ce warunki do uwzglêdnienia paradygmatu salutogene-
tycznego. Metody te wprawdzie znacznie udoskonali³y procedury wykrywania
zagro¿enia wyst¹pienia zachowañ o charakterze przemocy, jednak ograniczona
okaza³a siê ich przydatno�æ do celów i zadañ, realizowanych przez bieg³ych
w procesie diagnozowania. Wynika to z faktu, ¿e nie uwzglêdniaj¹ ca³ego klinicz-
nego, indywidualnego i psychologicznego aspektu diagnozy s¹dowo-psycholo-
gicznej, szczegó³owego opisu struktury i funkcjonowania osobowo�ci badanego,
czy te¿ uruchamianych przez niego mechanizmów motywacyjnych.

Celem prezentowanych badañ by³o wyodrêbnienie grup sprawców o podob-
nych profilach (konfiguracji) czynników ryzyka oraz okre�lenie wybranych
strukturalno-funkcjonalnych w³a�ciwo�ci osobowo�ciowych, jakimi grupy te siê
charakteryzuj¹, a tak¿e prze�ledzenie wewn¹trzgrupowych zale¿no�ci pomiê-
dzy czynnikami ryzyka, a wybranymi cechami osobowo�ci nieletnich.

Przyjêto hipotezê, i¿ warto�æ diagnostyczn¹ maj¹ nie tyle izolowane czynniki,
co ich wzajemna konfiguracja. Kszta³t (charakter) zale¿no�ci pomiêdzy czynnika-
mi ryzyka a wybranymi cechami osobowo�ci bêdzie odmienny w poszczególnych
grupach ró¿ni¹cych siê profilem czynników.

2.1. Metoda, osoby badane i narzêdzia badawcze

Badaniami objêto grupê 98 nieletnich ch³opców przebywaj¹cych na terenie
zak³adów poprawczych. �rednia wieku w badanej grupie wynios³a 18,2 lata
(SD 1,1). Wiêkszo�æ badanych dopu�ci³a siê przestêpstwa agresywnego, w tym
4 osoby (3,9 %) znalaz³y siê w zak³adzie poprawczym z powodu pope³nienia
zabójstwa. W badaniach pos³u¿ono siê nastêpuj¹cymi narzêdziami:

� do badania nasilenia i struktury czynników ryzyka zastosowano kwestiona-
riusz SAVRY (Structured Assessment of Violence Risk in Youth);

� do diagnozy temperamentalno-charakterologicznych cech nieletnich pos³u-
¿ono siê kwestionariuszem osobowo�ci Eysencka (EPQ-R);

� diagnozy lokalizacji mechanizmów kontroli dokonano przy pomocy Skali
I-E Rottera;

� w celu diagnozy poziomu koherencji nieletnich u¿yto Kwestionariusza
Orientacji ¯yciowej � SOC-29, A. Antonovskiego;

� diagnozy poziomu empatii badanych dokonano przy pomocy Skali Empatii
Mehrabiana i Epsteina;

� tyle i strategie radzenia sobie ze stresem badano przy pomocy Kwestiona-
riusza Radzenia Sobie � CISS (Endler, Parker).
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2.2. Wyniki badañ

W celu wyodrêbnienia grup nieletnich charakteryzuj¹cych siê okre�lon¹ konfi-
guracj¹ czynników zastosowano analizê skupieñ. W procedurze skupiania pos³u-
¿ono siê niehierarchiczn¹ metod¹ k-�rednich (Dobosz, 2001).

Do analizy wykorzystano 4 skale SAVRY. Wy³onione w ten sposób skupienia
(grupy nieletnich) porównywano pod wzglêdem nastêpuj¹cych zmiennych:

� wymiarów osobowo�ci Eysencka,
� lokalizacji mechanizmów kontroli,
� poziomu koherencji,
� poziomu empatii,
� stylów radzenia sobie ze stresem.
W celu sprawdzenia ró¿nic miêdzy grupami przeprowadzono analizê wariancji

(ANOVA). W przypadku istotnych statystycznie wyników zastosowano test po-
równañ wielokrotnych Tukey�a dla nierównych liczebno�ci, co pozwoli³o na usta-
lenie szczegó³owych ró¿nic miêdzy �rednimi grupowymi. Do okre�lenia zwi¹z-
ków miêdzy danymi zmiennymi w poszczególnych grupach u¿yto wspó³czynnika
korelacji �r� Pearsona.

W efekcie analizy wyodrêbniono 3 interpretowalne skupienia (n = 27, 32, 38),
odpowiadaj¹ce okre�lonym profilom czynników ryzyka. Graficzne przedstawie-
nie profilów wykre�lonych dla poszczególnych skupieñ przedstawia rys. 1.

Rys. 1. Profile �rednich warto�ci standardowych dla poszczególnych skupieñ
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Skupienie 1 � charakteryzuje siê najwy¿szym natê¿eniem w zakresie czynnika
historycznego, spo³ecznego i indywidualnego. Wynika z tego, i¿ osoby nale¿¹ce
do tej grupy by³y w przesz³o�ci sprawcami czynów agresywnych, b¹d� te¿ do-
�wiadczy³y zachowañ o charakterze przemocy. Relacje spo³eczne, interpersonalne
tych osób s¹ zaburzone, prezentuj¹ one negatywne postawy, a tak¿e �le funkcjo-
nuj¹ pod wzglêdem psychologicznym i behawioralnym. Bardzo niskie nasilenie
zmiennych tworz¹cych czynnik ochronny wskazuje dodatkowo na brak wystê-
powania czynników mog¹cych, poprzez swe korzystne oddzia³ywanie, os³abiaæ
negatywny wp³yw innych wska�ników. Grupê te umownie nazwano grup¹ total-
nie niedostosowanych.

Skupienie 2 � charakteryzuje najni¿sze natê¿enie w zakresie zmiennych sk³a-
daj¹cych siê na czynnik historyczny i spo³eczny, �rednie jest natomiast natê¿enie
zmiennych opisuj¹cych czynnik indywidualny. Charakterystyczne jest, i¿ w sku-
pieniu tym uzyskano bardzo wysokie wyniki w zakresie czynników ochronnych.
Grupê t¹ stanowi¹ osoby, które pomimo i¿ rozwija³y siê w nienajgorszych warun-
kach �rodowiskowo-wychowawczych �le funkcjonuj¹ spo³ecznie. Odpowiedzial-
na za to jest prawdopodobnie ich nieprawid³owa osobowo�æ. Wysoki wska�nik
czynników ochronnych wskazuje ponad to na istnienie licznych zmiennych mog¹-
cych zmniejszaæ prawdopodobieñstwo pojawienia siê zachowañ o charakterze
przemocy, a tak¿e redukowaæ wp³yw innych, negatywnie oddzia³ywuj¹cych czyn-
ników. By³o to jednak trudne z uwagi na ujawniane zaburzenia funkcji i struktury
osobowo�ci. Mo¿na powiedzieæ, i¿ w tej grupie czynniki ochronne nie by³y
w stanie odegraæ swojej ochronnej, redukuj¹cej roli. Grupê tê nazwano grup¹
zaburzonych osobowo�ciowo.

Skupienie 3 � charakteryzuj¹ �rednie natê¿enie w zakresie czynnika historycz-
nego i spo³ecznego oraz bardzo niskie wyniki w czynniku indywidualnym i ochron-
nym. Wskazuje to, i¿ osoby tworz¹ce tê grupê mog³y w przesz³o�ci do�wiadczyæ
w pewnym stopniu przemocy, a tak¿e mog³y byæ sprawcami czynów agresyw-
nych. Ich z³e funkcjonowanie spo³eczne zwi¹zane jest przede wszystkim z nie-
korzystnymi warunkami rozwojowo-�rodowiskowymi, nie za� z nieprawid³owo
kszta³tuj¹c¹ siê osobowo�ci¹, zw³aszcza w swoim g³êbszym intrapsychicznym
wymiarze. Równocze�nie osoby te pozbawione s¹, na skutek niskiego nasilenia
zmiennych ochronnych, mo¿liwo�ci uzyskania wsparcia spo³ecznego czy te¿ nie
podlegaj¹ oddzia³ywaniom, które mog³yby zmniejszaæ ryzyko pojawienia siê za-
chowañ o charakterze przemocy. Grupê tê nazwano grup¹ socjopatyczn¹.

2.3. Ró¿nice miêdzy skupieniami

Poni¿sza tabela przedstawia �rednie wyniki surowe poszczególnych czynników
dla trzech skupieñ oraz �redni wynik surowy poszczególnych czynników policzo-
ny dla ca³ej grupy badanych.
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Dla czynników: historyczny, spo³eczny i indywidualny, ró¿nice istotne statystycz-
nie wyst¹pi³y miêdzy wszystkimi �rednimi. W przypadku czynnika ochronnego nie
stwierdzono istotnej ró¿nicy miêdzy skupieniem 1 (0,48) a skupieniem 3 (0,18).

Skupienie 1 14,30 10,00 12,44 0,48 27

Skupienie 2 7,09 6,66 10,16 3,28 32

Skupienie 3 10, 37 8,66 8,32 0,18 38

All Grps 10,38 8,37 10,07 1,29 95

Tabela 1.

�rednie: HIST SPO£ IND OCH N

2.4. Konfiguracja czynników ryzyka a ich zwi¹zek
z wybranymi cechami osobowo�ci.

Ró¿nice miêdzy skupieniami tworz¹cymi trzy opisane profile czynników nie
pokazuj¹ wspó³zale¿no�ci pomiêdzy wybranymi cechami osobowo�ci a poszcze-
gólnymi czynnikami. Za³o¿ono, i¿ rodzaj profilu traktowany jako operacjo-
nalizacja typu zaburzenia zachowania mo¿e pozostawaæ w zwi¹zku i wp³ywaæ
na kszta³t i rodzaj poszukiwanych zale¿no�ci. Typ profilu traktowany jako ope-
racjonalizacja typu zaburzenia osobowo�ci (czy te¿ zaburzenia zachowania) mo¿e
odzwierciedlaæ siê w kszta³cie i rodzaju zale¿no�ci poszczególnych czynników
ryzyka z wybranymi cechami osobowo�ci. Mówi¹c inaczej, chodzi o wykrycie
i opisanie typowych i ró¿nych dla poszczególnych skupieñ zwi¹zków i zale¿-
no�ci pomiêdzy poszczególnymi czynnikami ryzyka a wybranymi cechami
osobowo�ci. Warto�æ diagnostyczna poszczególnych czynników ryzyka bêdzie
wiêc odmienna w wyodrêbnionych grupach.

Przedstawione poni¿ej cztery tabelki ilustruj¹ zwi¹zki, jakie zachodz¹ pomiê-
dzy poszczególnymi czynnikami ryzyka a wybranymi cechami osobowo�ci w po-
szczególnych skupieniach.

Przeprowadzona analiza wykaza³a, i¿ ró¿nie kszta³tuj¹ siê poszukiwane zwi¹zki
w zale¿no�ci od wyodrêbnionego skupienia. I tak, zale¿no�ci pomiêdzy nasileniem
tzw. czynników historycznych a cechami osobowo�ci s¹ najsilniejsze w pierwszym
skupieniu opisuj¹cym grupê tzw. totalnie niedostosowanych. Zale¿no�ci te maj¹
zarówno pozytywny, jak i negatywny charakter i dotycz¹ z jednej strony neuro-
tyzmu i emocjonalnego stylu radzenia sobie ze stresem (pozytywna korelacja) oraz
psychotyzmu, a tak¿e ogólnego poziomu koherencji (negatywna korelacja) oraz
jego dwóch sk³adowych (zrozumia³o�ci i zaradno�ci). Analizowane zale¿no�ci
charakteryzuj¹ siê przeciêtn¹ si³¹ zwi¹zku.

W pozosta³ych dwóch skupieniach ( tzw. grupy zaburzonych osobowo�ciowo
i socjopatyczna) nie ustalono podobnych wspó³zale¿no�ci.

Podobnie jak w przypadku czynników historycznych, przestawia siê zale¿no�æ
pomiêdzy grup¹ tzw. czynników spo³ecznych a skupieniem pierwszym. Ustalono
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mianowicie, i¿ w grupie sprawców okre�lonych jako totalnie niedostosowani ist-
nieje pozytywny zwi¹zek pomiêdzy nasileniem czynników spo³ecznych a pozio-
mem neurotyzmu oraz stylem radzenia sobie ze stresem polegaj¹cym na odwraca-
niu uwagi. Negatywna zale¿no�æ dotyczy ogólnego poczucia koherencji oraz jego
sk³adowej tj. poczucia zaradno�ci. Istniej¹ równie¿ zale¿no�ci w skupieniu drugim
tj. grupie zaburzonych osobowo�ciowo. Odnosz¹ siê one do stylu radzenia sobie
ze stresem, skoncentrowanym na unikaniu oraz zewnêtrznej lokalizacji mechaniz-

Tabela 2. Zwi¹zek czynników historycznych z wybranymi cechami
osobowo�ci w poszczególnych skupieniach

Czynniki Historyczne
Skupienie 1 Skupienie 2 Skupienie 3

EKSTR 0,13 0,03 �0,10
p = ,521 p = ,886 p = ,574

NEU 0,51 0,28 0,04
p = ,008 p = ,135 p = ,822

PSY �0,44 �0,14 �0,22
p = ,024 p = ,475 p = ,195

KLAM 0,12 �0,12 0,27
p = ,568 p = ,520 p = ,103

EMPATIA 0,38 �0,04 �0,10
p = ,053 p = ,837 p = ,560

C_ZAD �0,20 0,18 0,05
p = ,327 p = ,349 p = ,753

C_EMOC 0,41 0,22 �0,22
p = ,038 p = ,241 p = ,187

C_UNIK �0,04 �0,11 �0,07
p = ,830 p = ,547 p = ,686

C_UWAGA �0,04 �0,21 �0,24
p = ,860 p = ,268 p = ,149

C_KONT �0,30 0,18 0,10
p = ,140 p = ,347 p = ,556

KOHEREN �0,46 �0,11 0,02
p = ,019 p = ,567 p = ,897

P_ZROZ �0,46 �0,31 0,06
p = ,019 p = ,095 p = ,716

P_SENS �0,10 0,01 0,06
p = ,621 p = ,938 p = ,706

P_ZARAD �0,40 0,03 �0,07
p = ,045 p = ,881 p = ,689

ROTTER 0,22 �0,36 �0,24
p = ,270 p = ,049 p = ,154
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mów kontroli. S¹ to tak¿e zale¿no�ci o przeciêtnej sile zwi¹zku. W skupieniu trze-
cim (socjopatia) nie ujawniono ¿adnych istotnych wspó³zale¿no�ci.

Nieliczne zwi¹zki, dotycz¹ce jedynie skupienia pierwszego (totalne niedo-
stosowanie), zachodz¹ w zakresie czynników indywidualnych. Dotycz¹ one
negatywnej zale¿no�ci, o umiarkowanej sile, pomiêdzy poziomem ekstrawersji
i empati¹ a omawian¹ grup¹ czynników ryzyka. Powy¿sze wyniki s¹ zaskakuj¹-
ce, poniewa¿ mo¿na by³o oczekiwaæ, i¿ istnieje zale¿no�æ pomiêdzy czynnikami

Tabela 3. Zwi¹zek czynników spo³ecznych z wybranymi cechami
osobowo�ci w poszczególnych skupieniach

Czynniki Spo³eczne
Skupienie 1 Skupienie 2 Skupienie 3

EKSTR �0,15 0,28 �0,11
p = ,467 p = ,139 p = ,528

NEU 0,44 0,28 �0,03
p = ,026 p = ,127 p = ,851

PSY �0,07 �0,12 0,22
p = ,738 p = ,541 p = ,182

KLAM �0,10 �0,21 0,25
p = ,644 p = ,268 p = ,129

EMPATIA 0,24 0,28 �0,29
p = ,235 p = ,134 p = ,085

C_ZAD �0,16 0,35 �0,24
p = ,429 p = ,059 p = ,151

C_EMOC 0,30 0,07 �0,22
p = ,130 p = ,707 p = ,187

C_UNIK 0,31 0,39 �0,18
p = ,117 p = ,032 p = ,289

C_UWAGA 0,40 0,35 �0,16
p = ,045 p = ,057 p = ,342

C_KONT 0,01 0,31 �0,19
p = ,959 p = ,099 p = ,257

KOHEREN �0,52 �0,02 �0,05
p = ,006 p = ,917 p = ,768

P_ZROZ �0,32 �0,23 0,24
p = ,108 p = ,213 p = ,161

P_SENS �0,38 0,11 �0,02
p = ,052 p = ,558 p = ,917

P_ZARAD �0,39 0,06 �0,29
p = ,047 p = ,734 p = ,084

ROTTER 0,06 �0,37 �0,15
p = ,760 p = ,046 p = ,382
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indywidualnymi a struktur¹ i cechami osobowo�ci badanych we wszystkich trzech
wyodrêbnionych skupieniach.

Mo¿na by³o oczekiwaæ, i¿ statystyczna analiza danych ujawni szereg zale¿no-
�ci pomiêdzy tymi zmiennymi, które uwzglêdniaj¹ paradygmat salutogenetyczny
a grup¹ czynników ochronnych. Istotnie, zale¿no�æ tak¹ ujawniono w skupieniach
pierwszym i trzecim. W grupie zaburzonych osobowo�ciowo nie ujawniono ¿ad-

Tabela 4. Zwi¹zek czynników indywidualnych z wybranymi cechami
osobowo�ci w poszczególnych skupieniach

Czynniki Indywidualne
Skupienie 1 Skupienie 2 Skupienie 3

EKSTR �0,43 �0,22 0,14
p = ,029 p = ,238 p = ,410

NEU �0,08 �0,18 �0,04
p = ,683 p = ,339 p = ,832

PSY 0,05 0,22 0,06
p = ,806 p = ,234 p = ,734

KLAM 0,03 �0,07 �0,19
p = ,898 p = ,727 p = ,254

EMPATIA �0,41 �0,07 �0,22
p = ,036 p = ,711 p = ,191

C_ZAD �0,15 0,03 �0,15
p = ,457 p = ,876 p = ,371

C_EMOC �0,24 �0,18 �0,10
p = ,238 p = ,338 p = ,573

C_UNIK 0,04 0,06 �0,16
p = ,864 p = ,772 p = ,353

C_UWAGA 0,00 0,04 �0,18
p = ,981 p = ,821 p = ,277

C_KONT 0,08 0,12 �0,15
p = ,693 p = ,519 p = ,368

KOHEREN �0,02 0,14 �0,05
p = ,932 p = ,472 p = ,755

P_ZROZ 0,03 0,11 �0,21
p = ,899 p = ,578 p = ,223

P_SENS �0,09 �0,08 0,00
p = ,655 p = ,689 p = ,978

P_ZARAD 0,03 0,25 0,06
p = ,880 p = ,187 p = ,734

ROTTER 0,05 �0,30 0,12
p = ,798 p = ,106 p = ,473

WCQ_PRZE �0,16 �0,17 0,04
p = ,434 p = ,382 p = ,822



127CZYNNIKI RYZYKA I OPINIOWANIE PRZEMOCY U ADOLESCENTÓW

nych istotnych statystycznie wspó³zale¿no�ci. Odmiennie natomiast przedstawia
siê kwestia w tzw. skupieniu socjopatycznym. Analiza wykaza³a tu istotne, po-
zytywne, charakteryzuj¹ce siê przeciêtn¹ si³¹ zwi¹zku, zale¿no�ci pomiêdzy nasi-
leniem czynników ochronnych a poziomem empatii, zadaniowym stylem radzenia
sobie ze stresem lub tendencjami do unikania konfrontacji z nim, mechanizmem
poszukiwania kontaktu z innymi lud�mi oraz wewnêtrzn¹ lokalizacj¹ kontroli.

Negatywna zale¿no�æ dotyczy natomiast poziomu psychotyzmu. Najogólniej
bior¹c, wyniki w skupieniu trzecim (socjopatia) uzasadniaj¹ pewien optymizm

Tabela 5. Zwi¹zek czynników ochronnych z wybranymi cechami
osobowo�ci w poszczególnych skupieniach.

Czynniki Ochronne
Skupienie 1 Skupienie 2 Skupienie 3

EKSTR 0,05 �0,06 0,18
p = ,823 p = ,754 p = ,283

NEU �0,28 0,32 �0,16
p = ,174 p = ,088 p = ,329

PSY �0,21 �0,10 �0,47
p = ,306 p = ,598 p = ,003

KLAM 0,32 0,21 0,05
p = ,113 p = ,277 p = ,756

EMPATIA �0,29 �0,11 0,45
p = ,147 p = ,575 p = ,005

C_ZAD 0,34 0,20 0,44
p = ,086 p = ,300 p = ,006

C_EMOC �0,37 0,30 �0,15
p = ,062 p = ,102 p = ,363

C_UNIK 0,11 0,31 0,33
p = ,594 p = ,099 p = ,049

C_UWAGA 0,14 0,34 0,22
p = ,500 p = ,070 p = ,187

C_KONT 0,26 0,07 0,40
p = ,204 p = ,724 p = ,014

KOHEREN 0,53 �0,14 0,51
p = ,006 p = ,451 p = ,001

P_ZROZ 0,07 �0,29 0,43
p = ,752 p = ,120 p = ,008

P_SENS 0,41 0,12 0,41
p = ,039 p = ,517 p = ,012

P_ZARAD 0,69 �0,15 0,35
p = ,000 p = ,444 p = ,036

ROTTER �0,34 �0,22 �0,37
p = ,091 p = ,253 p = ,026
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terapeutyczny czy resocjalizacyjny (niestety jedynie w stosunku do omawianej
grupy sprawców), podkre�laj¹ bowiem mo¿liwo�æ kszta³towania i korekcji osobo-
wo�ci (jej cech czy mechanizmów) poprzez uruchamianie i manipulowanie czyn-
nikami ochronnymi.

3. Wnioski

Przeprowadzone badania, uzyskane wyniki oraz ich statystyczna analiza suge-
ruj¹, i¿ trudno mówiæ o ogólnym, dotycz¹cym wszystkich nieletnich, modelu prze-
stêpczego zachowania nieletnich uwzglêdniaj¹cym, z jednej strony, pe³ny katalog
czynników ryzyka, z drugiej, pozostaj¹ce z nimi we wspó³zale¿no�ci zmienne oso-
bowo�ciowe. Sensowne i celowe zdaj¹ siê natomiast te kierunki poszukiwañ ba-
dawczych, które zmierzaj¹ do wykrycia i opisania zale¿no�ci pomiêdzy konfigu-
racj¹ czynników ryzyka a zmiennymi opisuj¹cymi strukturê i funkcje osobowo�ci
nieletnich. Potwierdza to przedstawiona statystyczna analiza wyników uwzglêd-
niaj¹ca trzy podstawowe skupienia czynników ryzyka pozwalaj¹ce na wyodrêb-
nienie trzech grup nieletnich: totalnie niedostosowanych, zaburzonych osobo-
wo�ciowo i socjopatycznych. Badania w zasadzie potwierdzi³y wiêc hipotezê
o ró¿nym, odmiennym kszta³cie czy charakterze zale¿no�ci pomiêdzy czynnikami
ryzyka a wybranymi cechami osobowo�ci nieletnich. Mo¿na wiêc mówiæ o kon-
tekstualnym charakterze wykrytych wspó³zale¿no�ci.

Uzyskane zale¿no�ci mog¹ byæ przydatne w codziennej klinicznej praktyce s¹-
dowo-opiniodawczej. Zwiêkszaj¹ bowiem trafno�æ diagnozy, sprzyjaj¹ opisowi
osobowo�ci w jej funkcjonalnym, dynamicznym i motywacyjnym wymiarze oraz
daj¹ podstawy do formu³owania bardziej szczegó³owych, indywidualnych wska-
zañ leczniczo-resocjalizacyjnych.

Najogólniejszy wniosek z przeprowadzonych badañ i analiz sprowadziæ mo¿-
na do stwierdzenia, i¿ warto podejmowaæ dalsze badania, które pog³êbi¹, poszerz¹
i uporz¹dkuj¹ wiedzê na temat analizowanych wspó³zale¿no�ci. Istnieje wiêc mo¿-
liwo�æ, a nawet potrzeba kontynuowania procesu operacjonalizacji psychologicz-
nego modelu czy modeli zmiennych, uwzglêdniaj¹cych zarówno uk³ad czynni-
ków ryzyka, jak i funkcjonowanie osobowo�ci nieletnich.
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