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Cel pracy

Zostaty podjete badania, ktorych celem byto
sprawdzenie czy podjeta interwencja
profilaktyczna moze przyczynic sie do
zmniejszenia skutkow pojawiajgcej sie depresiji,
oraz czy konsultacja profilaktyczna w
perspektywie czasowej moze przyczynic sie do
zmniejszenia podatnosci na depresje

Chodzito takze o przyjrzenie sie obszarom
zadowolenia (podatnosci i odpornosci), ktore
mogq przyczyniac sie do zwiekszenia lub
zmniejszenia wystgpienia objawow
depresyjnych. A takze jakie osoby zgtoszg sie
na konsultacje profilaktyczna.



Narzedzia badawcze

W badaniach wykorzystano nastepujgce narzedzia
badawcze:

(TDP) stuzgcy do wstepnego
diagnozowania depresiji | je] natezenia,

(KOOZ), stuzgcy m.in. do badania obszaréow
zadowolenia,

(KPP-U),

(KPP-K),



Grupa badana

W badaniach, ktore miaty charakter
podtuzny (dynamiczny) wzieto udziat 75
0SOb w pierwszym badaniu oraz
ponownie 38 w drugim badaniu.



Grupa badana

Tab.1l. Wiek.

| Wynik | Liczba | Procent
do20lat | 6 | 822
21-30lat | 19 | 2603
31-40lat | 14 | 1918
41-500at | 12 | 1644

51-60lat | 9 | 1233
61-70lat | 11 | 1507
71-800at | 2 | 274
Ogotem | 73 | 100,00

Do konsultacji zgtosito sie 75 uczestnikow,
w wieku od 18 do 80 lat, przewazaty osoby
w wieku od 30 do 70 lat.



Grupa badana

Tab.2. PtecC.

| K | 48 | 6400

| M | 27 | 3600
| Ogétem | 75 | 100,00

Dominowaty kobiety, ktore stanowity 64 %
0sOb uczestniczacych w konsultacji.



Grupa badana

Tab.3. Wyksztatcenie.

| Wynik |  Liczba |  Procent
 brakdanych | 1 | @ 133
podstawowe | 3 | = 400
zawodowe | 7 | 933
Srednie | 21 | 2800

niepetnewyzsze| 1 | = 133
\wyzszelic. | 7 | 933
wyzsze | 385 | = 4667
| Ogétem | 75 | 10000

Wyksztatcenie uczestnikow to gtownie
wyzsze (46,67 %) oraz srednie (28 %).




Grupa badana

Tab.4. Miejsce zamieszkania.

| Kod |  Wynk | Liczba
1 wies 000000000 ] 14
2 |miastodol0tys. | 2
3 |miastodo10tys.do100tys. | 6

- miasto od 100 tys. do 500 -
t S

5 |miasto powyzej500tys. | 51
\-_

Wiekszosc¢ uczestniczgcych osob (69%) to
mieszkancy duzych miast (powyzej 500

tys.)




Grupa badana

Tab.5. Czy osoba badana pracuje.

Tak | 36 | 4865

Ne | 38 | 5135

WiekszoscC uczestnikow konsultacji nie
pracuje (51,35%), jedynie 32 % pracuje na
petny etat. Natomiast 69% jeszcze sie uczy
na roznym poziomie edukacji, najwiecej bo
52 % studiuje.



Grupa badana

Tab.6. Czy osoba badana choruje.

nie | 38 | 5135

tak | 36 | 4865

Problemy ze zdrowiem zgtosito 48,65 % osob
uczestniczgcy w konsultacji, ktorzy wskazali, ze chorujg
na rozne choroby gtbwnie somatyczne (bardzo duza
roznorodnos¢ wymienianych chorob).

Natomiast 32,43 % osob przyznato, ze korzystajg z
pomocy psychiatry lub psychologa. Jednakze, tylko 4
osoby zgtosity, ze chorowaty wczesniej na depresje.



Grupa badana

Tab.7. Czy korzysta z psychiatry/psychologa.

nie | 850 | 6757

tak | 24 | 3243

Z pomocy psychologiczno-psychiatrycznej
korzysta 32 % badanych osob.



Test TDP, badajacy przeglgdowo poziom depresyjnosci
0sob, ktore zgtosity sie na porade profilaktyczna.

Tab.8. Skala TDP - srednie i odchylenia standardowe.




Wyniki badan pokazaty m.in., ze w skali TDP, ktora
moze wskazywac na objawy depresyjne i ich
natezenie, uczestnicy konsultacji uzyskali wysokie
wyniki co moze sugerowac wystepowanie depresji
(srednie wynik na dwoch skalach
dziesieciopunktowych to odpowiednio w pierwszej
skali 7,05 punktow oraz w drugiej skali 6,39
punktow). Moze to wskazywac na to, ze na
konsultacje przychodzity gtdwnie osoby
odczuwajgce problemy depresyjne o roznej etiologii.
Mozna wyroznic kilka grup takich osob, ktore
zgtosity sie na konsultacje.



Tab.9. Statystyki opisowe — Skala KOOZ, (Ocena
obszarow zadowolenia) wynik sredni dla catosci oraz
poszczegolnych obszarow zadowolenia.

Odchylenie
N Minimum [ Maksimum | Srednia | standardo
we

oz | 6600] 2300] 12500] 8524[ 2348
jozr | 7400f 100l  700]  380[ 18]
joz2 | 7400[  100]  600]  341[ 166
j0z3 | 7400] 100l  700]  334[ 178
joz4 | 7400[ 100l  700]  376[  201]
jozs | 7300f 100l  700]  436[ @ 174
joze | 7300f  100]  700]  371f 165
jozz | 7400[ 100l  700]  350[ @ 171
jozs8 | 7400[ 100l  700] 400  157]
jozo | 7400[  100]  600]  304[ = 142]
jozio | 7400f 100l  700]  376[ 178
jozir |  7400f 100l  700]  445[ @ 174
jozi2 | 7400]  100]  700] 447 @ 157]
joz13 | 7300f 100l  700]  359[ 181
joz14 | 7400[ 100  700] 362 156
joz15 |  7400[ 100  700]  366[ 171
jozie | 7400f 100l  700]  470[ 168
joziz | 7200 100l  700] 353 200
jozis | 7i00f 100l  700] 358 @ 173
joz1o | 7400[ 100l  700] 403 18]
j0z20 | 7400[ 100l  700] 405  102]
joz21 |  7400[  100]  700]  427[ 155
loz22 | __7300[ 100 600 __ 321[ 158

Z tabeli widac, ze Sredni
wynik wynosi tutaj 85,24
punkty (na 152 punktow
mozliwych) czyli jest on
powyzej 50% co pokazuje ze
uczestnicy majg stosunkowo
wysokie zasoby odpornosci
czy tez obszary zadowolenia
(sg nieco powyzej poziomu
sredniego).



Tab.10. Skala KPP-U - Ocena zadowolenia z konsultacji, srednia
wyniku ogolnego oraz srednie dla poszczegolnych pytan.

[OU | 5021 640 3000] 60,00 RN et
lour | 405] 104 100|500 [t A
7 Y B T \VYniki sa wysokie, ktore
[ous | 374] 120] 00 500 ERELCEVERERELENLIIE

z odbytej konsultacii
FVERN ] T I Y | wyniesienie z niej korzysci,
IO ) I Y MY | ;¢ <probuje wdrozyG w
lou7 [ 1] 121]  00[ 500 AR
lous | 04| 114]  00] 500 . ym zyclu (s
ESTOCI VN R ¥7) I My WYk ©0.21 na 60 mozliwyeh
I ] T B T T Punkiow).

oulr | 366]  118]  ,00] 500

outz | 352]  119] 00| 500




Tab.11. Skala KPP-K., Srednie i odchylenia standardowe

w poszczegolnych zmiennych.

e | oo [
OKL | 344 117| 00|  5,00]
OK2 | 343| 173| 00|  500]
OK3 | 41| 98| 00| 500
OK4 | 324 165] 00|  500]
OKS | 444 74|  100|  5,00]

jOK6 |  444] 72| 200] 500
jok7 | 399] 107] 100] 500
jok8 | 396] 97| 100] 500
joko | 153] 158 00| 500
jOK10 |  301] 110] 00| 500
oK1l |  309] 113] 00| 500
OK12 | 245] 198 00| 500

Takze konsultanci stosunkowo
wysoko ocenili przebieg
konsultacji poszczegolnych
uczestnikdw, oceniajgc korzysci
wyniesione przez nich z odbytej
konsultacii.



Tab.12. Korelacje pomiedzy TDP a KOOZ.

Obszary zadowolenia --
odpornosci, podatnosci TDP 1 TDP 2

Z tabeli tej wyraznie widac,
zaleznosci, ze im wyzszy
poziom obszaroéw zadowolenia
tym nizszy poziom depres;ji lub
odwrotnie im u badanych jest
nizszy poziom depresji tym
WYyZszy poziom obszarow
zadowolenia.



Tab.13. Korelacje pomiedzy TDP a KOOZ.

| | Srednia | OS |
I

I 83,33
3

Melzle - 88,28 26,11
sSuma

Test T Studenta dla powtérzonych pomiarow.




Tab.14. Porownanie poziomu istotnosci, pomiedzy TDP i TDPEM oraz
KOOZ a KOOZEM

000000000 | 168 | p |

KOOZ - suma -
Poziom depresji w porownaniu dwoch grup osob: w pierwszym badaniu
poziom depresiji jest wyzszy niz osob badanych w drugim badaniu (po
miesigcu od konsultacji). Analizujgc osoby, ktore wziety udziat w drugiej
konsultacji obserwuje sie istotnie statystycznie nizszy poziom depresji w

stosunku do poziomu depresiji jaki u nich wystgpit w trakcie pierwszej
konsultacii.




Tab.14. Porownanie poziomu istotnosci, pomiedzy TDP i TDPEM oraz
KOOZ a KOOZEM

- |T6e | p |
TDP1-TDP1EM | 300/ 005

TDP2—-TDP2EM | 2,02| 051
' KOOZ - suma — KOOZEM - suma . -154| 132

Poziom depresji w porownaniu dwoch grup osob: w pierwszym badaniu
poziom depresiji jest wyzszy niz osob badanych w drugim badaniu (po
miesigcu od konsultacji). Analizujgc osoby, ktore wziety udziat w drugiej
konsultacji obserwuje sie istotnie statystycznie nizszy poziom depresji w
stosunku do poziomu depresiji jaki u nich wystgpit w trakcie pierwszej
konsultacii.



et 2 |

1 | 08 | as2 | 100 | a0 |

o : 2 [ a2 | aen | 2m | ow |

Tab.15. Porownanie poszczegolnych " [ 33 | 397 | 190 | 058 |

pytan KOOZ — KOOZEM. Test W 4 [ 353 [ 350 | -2 | .76 |
Wilcoxona. 5 | 458 [ 467 | -36 | 121 |

6 [ 350 [ asa | a3 | oo |

[ 4 [ [ 210 | a0
Obserwuje sie ze obszary zadowolenia 8 | 389 | 442 | 180 | o071 |
zwigkszyly sie w 3 przypadkach: | o | 300 | 364 | -266 | ,008 |

Nastapit wzrost w zakresie zadowolenia z | 10 | 358 | 369 | -43 | ,667 |
ap | 11 | 439 | 447 | -16 | 874 |

pamieci i skupienia uwagi, oraz kontaktow z 12 4’64 4,28 _1,82 ,068
rodzing, obserwuje sie takze tendencje
wzrostu zadowolenia ze swoich zdolnosci do 14 | 847 | 375 | 127 | 202 |
radzenia sobie z codziennymi sprawami, 15 | ses | 408 | 197 | o049 |

natomiast zmniejszyto sie zadowolenie z [ 16 | 453 | 433 | -93 | ,354 |
dotychczasowych osiggniec. | 17 | 358 | 350 | -33 | 744 |

| 18 | 358 | 342 | -56 | 572 |
| 10 | 408 | 425 | -30 | 762 |

20 | au [ ase [ der | oso |
| 21 | 433 | 433 | -02 | 985 |

22 | oz | oss | o5 | arr |




Tab.16. Statystyki opisowe dla KPP-U EM (N = 37).
| | Srednia | OS | Minimum | Maksimum |

KPP-U

Tab.17. Korelacje EM z TDPEM1, TDPEM2 | OZEM.

| | KPPUEM Il Etap |
| TDP1 EM | -23 ]
| TDP2 EM | -0 ]

*p<,05
** p<,01

Im obszary zadowolenia wieksze (silniejsze) tym ocena konsultacji po miesigcu lepsza.



Tab.18. Korelacje gtownych zmiennych z | etapu z gtownymi
zmiennymi z Il etapu (korelacje r Pearsona).

ety
TDP1 EM | TDP2 EM | KOOZ EM

TDP1
| etap

*p<,05
**p<,01
Im wyzszy poziom obszaréw zadowolenia tym nizszy poziom depresji

Im nizszy poziom depresji tym lepsza ocena konsultacji przez uczestnika, a im wyzszy
poziom obszarow zadowolenia tym lepsza ocena konsultaciji



