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Abstract

Self-stigmatization is a barrier to accessing psychological services by people with various psycho-
emotional problems. The present study aimed to apply the Scale on Self-Stigma Related to the Request for
Psychological Help on a group of adolescents (N = 1302, M = .46, SD = .49), aged between 12 and 18 years, with
addictive behaviors. The results show that: boys have a higher level of self-stigma than girls; with age, self-stigma
does not decrease; addictive behaviors correlate positively with the perception of the negative affect of self-esteem
following the request for psychological help and negatively with the positive influence on self-esteem.
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I. Introducere:

Stigmatizarea publica este un fenomen cu multiple efecte negative in diferite domenii ale
vietii contemporane. Desi s-au realizat in mod constant campanii de constientizare si reducere a
stigmatizarii diferitelor grupuri sociale, acestea au vizat in mod special populatia generalad si
mai putin pe cei stigmatizati pe baza diferitelor criterii de sex, etnie, religie, sandtate psihica,
etc. De aceea, despre stigmatizare putem vorbi din cel putin doua puncte de vedere: 1. Atunci
cand ne referim la populatia generald care manifestd prejudecati, reactii si abordari
stigmatizante fatd de un anumit grup de persoane, putem sd mentiondm stigmatizarea publica;
2. Atunci cand indicam perceptia unei persoane despre stigmatizarea publicd si cum aceasta ii
influenteaza 1i influenteaza gandirea, emotiile si comportamentul, ne referim la
autostigmatizare. Cele doua notiuni coexistd, influentandu-se una pe alta, mentinandu-se la
acelasi nivel. Unul din grupurile stigmatizate public este grupul persoanelor cu tulburari
mintale, Tn cadrul caruia sunt inclusi copiii, adolescentii, tinerii si adultii cu autism, sindromul
down, ADHD, anxietate, depresie, schizofrenie si alte tulburdri de personalitate, dar si
persoanele care au tulburarea consumului de substante (alcool, tutun, canabis, cocaind, etc) ori
alte tipuri de dependente cum ar fi utilizarea retelelor de socializare, jocurile video, jocurile de
noroc, etc. Studiile de specialitate ne arata ca dintre tinerii care au primit tratament pentru
consumul de droguri, 11,16% au un nivel scazut, 79,07% au un nivel moderat, iar 9,77% au un
nivel ridicat de autostigmatizare [7].

CORRIGAN si RAO, (2012), mentioneazd cd autostigmatizarea apare atunci cand
oamenii interiorizeaza atitudinile publice negative asupra lor si suferd prin urmare numeroase
consecinte negative: stima de sine scdzutd [5], si autoeficacitate redusda [10], deteriorarea
relatiilor sociale, dorintei de a se angaja in oportunititi de viatd si a accesdrii serviciilor
psihiatrice [4], si implicit a persistentei problemelor psihoemotionale. Autostigmatizarea
asociata cu cautarea ajutorului psihologic este definita ca fiind “feama ca, solicitand ajutor sau
mergand la terapie, o persoana isi va reduce respectul de sine, satisfactia fata de sine,
increderea in sine §i in abilitatile sale §i ca valoarea sa generala ca persoand va fi diminuata”
[8]. In vederea eficientizirii interventiilor psihologice este de dorit si se evalueze inci de la
inceputul interactiunii cu persoana care are o solicit un ajutor psihologic si nivelul de
autostigmatizare al acesteia. Pentru identificarea acestui aspect foarte important, VOGEL,
WADE si HAAKE, (2006) au elaborat Scala Autostigmatizarii Asociata cu Cautarea de Ajutor
Psihologic (eng. Self-Stigma Associated with Seeking Psychological Help), care contine 10
itemi, la care se raspunde pe o scala Likert in 5 puncte (Acord total = 1, Acord = 2, Nici acord,
Nici dezacord = 3, Dezacord = 4, Dezacord total = 5). Autorii scalei precizeaza ca aceasta are o
structura factoriald unidimensionald si o buna consistenta internd (.91), iar la testele ulterioare
de validare a obtinut de asemenea rezultate bune.

Un studiu la care au participat 3276 de studenti localizati in 10 tari si la care s-a aplicat
aceastd scald [9] a avut ca rezultat un coeficient alpha cronbach intre .72 si .89, din care pe
esantionul roménesc cu variant scalei tradusd de Alina Zlati, a rezultat o bund consistenta
interna a itemilor scalei (a = .83).

I1. Metodologia cercetarii

Aplicarea pilot a Scalei privind Autostigmatizarea relationatd cu solicitarea de ajutor
(versiunea tradusa de Alina Zlati) pe un esantion de adolescenti cu comportamente adictive si
analiza datelor obtinute cu ajutorul aplicatiei SPSS.
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Esantion:

Adolescenti (N=1302, M=.46, SD=.49) — 703 fete (54%), 599 baieti (46%), cu varsta
cuprinsd Intre 12 si 18 (M=15,01, SD=1.97) din judetul Vélcea, Romania, alesi in mod
aleatoriu pe baza standardelor psihologice in domeniu si regulamentului GDPR. Completarea
raspunsurilor s-a realizat dupa obtinerea consimtdmantului de participare la studiu, in mod
individual si anonim, cu respectarea confidentialitatii datelor colectate.

Instrumente:

1.Self-Stigma of Seeking Help Scale elaboratd de Vogel, Wade & Haake, (2006) si
tradusa in limba roména de Alina Zlati, care este alcatuita din 10 itemi (1. M-as simti nelalocul
meu daci m-as duce la un terapeut pentru a cauta ajutor psihologic; 2. Tncrederea Tn propria
persoanda NU ar fi amenintatd daca as apela la ajutor specializat. 3. Solicitarea de ajutor
psihologic m-ar face sa ma simt mai putin inteligent/a; 4. Mi-ar creste stima de sine daca as
discuta cu un terapeut; 5. Propria imagine de sine NU s-ar modifica doar pentru cd am ales sa
apelez la un terapeut; 6. M-as simti inferior/oara daca as solicita ajutor unui terapeut; 7. M-as
simti bine in pielea mea daca as alege sa solicit ajutor unui profesionist; 8. Daca m-as duce la
un terapeut, as fi mai putin multumit/a de mine insumi/insdmi; 9. Increderea In propria
persoana ar ramane neschimbata daca as solicita ajutor unui profesionist pentru o problema pe
care nu o0 pot rezolva de unul/una singur/a; 10. As avea o parere mai proastd despre mine daca
nu as fi In stare sa-mi rezolv de unul/una singur/a problemele;), care masoara nivelul total de
autostigmatizare, pe o scald Likert in 5 puncte (Acord total = 1, Acord = 2, Nici accord, Nici
dezacord = 3, Dezacord = 4, Dezacord total = 5), din care itemii 2,4,5,7 si 9 se scoreaza invers.

2. Scala Bergen pentru Dependenta de Social Media (eng. The Bergen Social Media
Addiction Scale) elaborata de catre Andreassen, Billieux, Griffiths, Kuss, Demetrovics,
Mazzoni, & Pallesen, (2016), care masoara Prioritizarea comportamentului, Toleranta,
Modificarea starii, Recaderea, Sevrajul si Conflictele, pe o scald Likert in 5 puncte (Dezacord
puternic = 1, Dezacord = 2, Nici accord, Nici dezacord = 3, Acord = 4, Acord puternic = 5).
Coeficientul Alpha Cronbach (o =.81) indica un nivel ridicat.

3. Inventarul privind Dependenta de Exercitii Fizice — forma scurta (eng. The Exercise
Addiction Inventory - Short Form), elaborat de catre Terry, Szabo & Griffiths (2004), care
masoard Prioritizarea comportamentului, Toleranta, Modificarea starii, Recaderea, Sevrajul si
Conflictele, pe o scald Likert in 5 puncte (Dezacord puternic = 1, Dezacord = 2, Nici accord,
Nici dezacord = 3, Acord = 4, Acord puternic = 5). Coeficientul Alpha Cronbach (a = .79) este
la un nivel ridicat.

4. Testul de Identificare a Tulburarilor Consumului de Droguri (eng. Drug Use Disorders
Identification Test), elaborat de catre BERMAN, et al., (2003), contine 11 itemi care evalueaza
cateva aspecte legate de consumul de droguri (frecventa consumului/luna, consumul de mai
multe droguri, consumul/zi, pofta de consuma, pierderea controlului, prioritizarea consumului
in fata altor activitati/atributii, sevraj, sentiment de vinovdtie, consumul in situatii riscante,
ingrijordri din partea altora). Raspunsurile la itemii 1-9 sunt codificate 0,1,2,3 sau 4, iar la
itemii 10 si 11 sunt codificate 0,2 sau 4. Coeficientul Alpha Cronbach (o = .84) este la un nivel
ridicat.

Ipotezele cercetarii:

Ipoteza 1: Baietii vor avea un nivel mai ridicat de autostigmatizare in comparatie cu fetele.
Ipoteza 2: Cu cat creste varsta adolescentilor, cu atat scade autostigmatizarea.
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Ipoteza 3: Autostigmatizarea coreleaza pozitiv cu dependenta de exercitii fizice, dependenta de
social media si dependenta de canabis.
I11. Rezultatele cercetarii
Coeficientul Alpha Cronbach (a = .49) foarte scazut care a fost obtinut, a determinat
efectuarea unor analize suplimentare a principalelor componente ale scalei.
Rotated Component Matrix®

ltemi Component
emi 1 2 3

1. M-as simti nelalocul meu dacd m-as duce la un terapeut pentru a cauta ajutor ,7271,014 | -,166
|psihologic;

2. Increderea in propria persoana NU ar fi amenintati daci as apela la ajutor -,022|,730 | ,242
specializat.

3. Solicitarea de ajutor psihologic m-ar face sa ma simt mai putin inteligent/a; , 754 1-,182] -,046
4. Mi-ar creste stima de sine daci ag discuta cu un terapeut; -,145( ,844 ( ,043
5. Propria imagine de sine NU s-ar modifica doar pentru ca am ales sa apelez la un -,124(,222 | ,740
terapeut;

6. M-as simti inferior/oara daca as solicita ajutor unui terapeut; ,861 |-,036] -,062
7. M-as simti bine in pielea mea daca as alege sa solicit ajutor unui profesionist; -,043( ,815| ,203
8. Dacd m-as duce la un terapeut, as fi mai putin multumit/a de mine insumi/insami; [ ,819 [-,033|-,061
9. Tncrederea in propria persoani ar riméane neschimbata daci as solicita ajutor unui  |-,041|,119 | ,845
Iprofesionist pentru o problema pe care nu o pot rezolva de unul/una singur/a;

10.As avea o parere mai proastd despre mine daca nu as fi in stare sa-mi rezolv de 374 (-,186] -,391
Junul/una singur/a problemele;

Extraction Method: Principal Component Analysis. Rotation Method: Varimax with Kaiser
Normalization.
a. Rotation converged in 5 iterations.

Din aceasta analiza rezulta ca itemii scalei se grupeaza in 3 factori, dupa cum urmeaza:

» Factorul 1: a = .81, M=10,49, SD=4,15, cu itemii 1, 3, 6 si 8.
» Factorul 2: a =.75, M=8,32, SD=3,06, cu itemii 2, 4 si 7
» Factorul 3: a = .55, M=8,22, SD=2,69, cu itemii 5, 9 si 10

Dintre factorii mentionati mai sus, alegem sd continudm cercetarea cu factorii care au o
bund consistenta interna, respectiv cu factorii 1 si 2. Am denumit factorul 1: Afectarea negativa
a stimei de sine, iar factorul 2: Influenta pozitiva asupra stimei de sine.

Ipoteza 1: Baietii vor avea un nivel mai ridicat de autostigmatizare in comparatie cu
fetele.

Aceasta ipoteza a fost verificatd cu Independent Samples Test, se confirma, dar cu
mentiunea cd, diferenta este una redusa intre fete si baieti. Fetele (N=703, M=9,8, SD=4,09) au
obtinut scoruri usor mai reduse t(13)=6.34, p <.001, 2-tailed, la factorul 1 decat baietii (N=599,
M=11,27, SD=4,08), percepand o afectare negativa mai redusa a stimei de sine in urma cautarii
de ajutor psihologic. Acest rezultat se poata datora faptului cd majoritatea fetelor isi exprima
mai des, fluent si usor propriile emotii si ganduri si li s-ar parea probabil ceva normal sa
realizeze acest lucru in prezenta unui psiholog. Pe de alta parte, faptul cd baietii trebuie sa para
puternici si sa arate ca detin controlul asupra propriei vieti, solicitarea de ajutor psihologic ar
demonstra ca sunt slabi si nu au un control, ceea ce explica nivelul usor mai ridicat fata de fete.

Ipoteza 2: Cu cat creste varsta adolescentilor, cu atat scade autostigmatizarea.
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Corelatia Spearman

Varsta
Spearman'’s rho Factor 1 Correlation Coefficient ,012
Sig. (1-tailed) ,337
N 1305
Factor 2 Correlation Coefficient ,016
Sig. (1-tailed) ,281
N 1305

Corelatia este semnificativa la nivelul de 0.01 (1-tailed).

Coeficientul Spearman de corelatie ne infirma ipoteza formulatd, ceea ce ne aratd ca
indiferent de varstd, adolescentii experimenteazd autostigmatizare asociatd cu cautarea de
ajutor psihologic. O explicatie posibild este faptul ca pe masurad ce comportamentul adictiv este
continuat, pot aparea unele problemele specifice dependentei, si autostigmatizarea se mentine
odata cu trecerea anilor.

Ipoteza 3: Autostigmatizarea coreleaza pozitiv cu dependenta de exercitii fizice,
dependenta de social media si dependenta de canabis.

Corelatia Pearson

Dependenta de Dependenta de Dependenta de
exercitii fizice social media canabis
Factor 1  Pearson Correlation 168" 148" 091"
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000
N 1302 1302 1302
Factor 2 Pearson Correlation -146" -114™ -,057"
Sig. (2-tailed) ,000 ,000 ,000
N 1302 1302 1302

**_ Corelatia este semnificativa la nivelul de 0.01 (2-tailed).

Ipoteza 3 se confirma in modul urmator: factorul 1 - Afectarea negativa a stimei de sine
in urma solicitarii de ajutor psihologic are o corelatie Pearson pozitivd cu dependenta de
exercitii fizice, dependenta de social media si dependenta de canabis, iar factorul 2: Influenta
pozitiva asupra stimei de sine ca urmare a cautarii de ajutor psihologic are o corelatie Pearson
negativa cu fiecare dintre cele 3 tipuri de dependente testate. Adolescentii sunt influentati foarte
mult de catre grupul de egali, si din acest punct de vedere comentariile ori critica pe care le-ar
primi daca s-ar afla ca au fost la un psiholog le-ar afecta stima de sine, respectul de sine,
multumirea cu propria persoand si valorizarea propriei persoane. Totodatd, credinta ca detin
controlul propriului comportament, chiar daca acest comportament are potential adictiv,
contribuie foarte mult la proiectarea unei imagini despre sine pozitive, iar acceptarea faptului ca
au o problema pe care nu o pot rezolva singuri si trebuie sa ceara sprijinul unui specialist le-ar
afecta negativ imaginea de sine si modul in care ar fi perceputi de catre cei din jurul lor.

IV. Concluzii

O primd concluzie se referd la Scala Autostigmatizarii Asociatd cu Cautarea de Ajutor
Psihologic, care necesita noi cercetdri si pe alte grupuri de subiecti - tineri si adulti, cu diferite
tipuri de probleme psihologice. Avand in vedere ca varianta scalei elaboratd de Vogel, Wade &
Haake, (2006) si tradusd in limba romand de Alina Zlati, a fost redusa la 7 itemi, din care 4
itemi se refera la afectarea negativa a stimei de sine, iar ceilalti 3 se refera la influenta pozitiva

239



a solicitarii de ajutor psihologic, ar fi necesar sd se continue aplicarea acestei scale cu 7 itemi
pentru a se testa validitatea acesteia si consistenta internd a itemilor care o compun.

Rezultatele prezentei cercetari ne indicd urmatoarele aspecte: fetele au un nivel mai redus
decat baietii de autostigmatizare asociatd cu solicitarea unui sprijin psihologic; odatd cu
cresterea varstei autostigmatizarea nu scade; dependenta de exercitii fizice, dependenta de
social media si dependenta de canabis sunt asociate pozitiv cu afectarea negativa a stimei de
sine Tn urma cautdrii de ajutor psihologic si coreleaza negativ cu influenta pozitivd asupra
stimei de sine.

Este de dorit ca in debutul sedintelor de consiliere sa se aplice tehnici din categoria
evidence-based care sa reducd nivelul de autostigmatizare in randul adolescentilor cu
comportamente adictive, pentru a creste sansele de obtinere a acordului de intrare in
programele de asistenta si astfel sa se reduca simptomele diverselor tulburari prezente in randul
acestora. Totodata, interventiile psihologice in randul adolescentilor ar trebuie sa tind cont de
diferentele dintre baieti si fete, dar si dintre diferitele tipuri de dependente.

De asemenea, ar fi putea fi utila realizarea unor studii de identificare a unor posibile
legaturi dintre autostigmatizare, credintele irationale, stilurile de atasament, strategiile de
reglare emotionale si alte variabile care ar putea influenta reducerea autostigmatizarii.
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