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ABSTRACT

The aim of this study was to assess the significance of relationships between

procrastination, generalized self-efficacy, and life satisfaction in a group of
adults diagnosed with ADHD. Additionally, individuals with and without
an ADHD diagnosis were compared in terms of the intensity of the measured
psychological variables. The study included 228 adults: 115 with ADHD

(Mage = 33.23; SD = 8.42; 76.5% women) and 113 without a diagnosis

(Mage = 39.86; SD = 9.24; 74.3% women). The following psychometric tools

were used: the Procrastination Scale (PPS), the Generalized Self-Efficacy Scale

(GSES), and the Satisfaction with Life Scale (SWLS). T-test analyses revealed

significantly higher levels of procrastination (d Cohena = 2.06), and lower
levels of life satisfaction (d = .53) and generalized self-efficacy (d = .41) among
individuals with ADHD compared to those without a diagnosis. In the ADHD

group, procrastination was negatively associated with both life satisfaction

(r = -.371) and self-efficacy (r = -.296). Self-efficacy showed a positive rela-
tionship with life satisfaction (r = .468). All results were significant at p < .001.
The obtained results indicate significant relationships between emotional and

motivational variables in individuals with ADHD, highlighting the potential

health-promoting importance of strengthening self-efficacy for psychosocial

functioning in this population, and higher risk of procrastination with all

its negative consequences.

KeywoRrbDs: life satisfaction, comparative study, procrastination, self efficacy, adhd,
correlational study

ABSTRAKT

Celem pracy byla ocena znaczenia zwigzkoéw pomiedzy prokrastynacjg,
uogélnionym poczuciem wlasnej skutecznosci i satysfakcjg z zZycia w grupie
dorostych, u ktérych zdiagnozowano ADHD. Dodatkowo poréwnano
osoby z rozpoznaniem ADHD i bez niego pod kgtem natezenia mierzonych
zmiennych psychologicznych. Do badania wlgczono 228 oséb dorostych:
115z ADHD (Sr. Wieku: 33,23; SD = 8,42; 76,5% kobiet) i 113 bez diagnozy
(Sr. Wieku = 39,86; SD = 9,24; 74,3% kobiet). Zastosowano nastepujgce
narzedzia psychometryczne: Skale Prokrastynacji (PPS), Uogdlniong Skale
Poczucia Wlasnej Skutecznosci (GSES) oraz Skalg Satysfakcji z Zycia (SWLS).

Analizy testu T wykazaly istotnie wyzszy poziom prokrastynacji (d = 2,06)
oraz nizszy poziom satysfakcji z zycia (d = 0,53) i uogélnionego poczucia
wlasnej skutecznosci (d = 0,41) wsrod 0s6b z ADHD w poréwnaniu z osobami
bez diagnozy. W grupie ADHD prokrastynacja byta negatywnie powigzana
zaréowno z satysfakcjg z zycia (r = -,371), jak i poczuciem wlasnej sku-
tecznosci (r = -,296). Poczucie wlasnej skutecznosci wykazato pozytywny
zwigzek z satysfakcjq z zycia (v = 0,468). Wszystkie wyniki byly istotne
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statystycznie na poziomie p < 0,001. Uzyskane wyniki wskazujq na istotne
zaleznosci pomiedzy zmiennymi emocjonalnymi i motywacyjnymi osob
z ADHD, podkreslajgc potencjalne prozdrowotne znaczenie wzmacniania
poczucia wlasnej skutecznosci dla funkcjonowania psychospotecznego tej
populacji, oraz wigksze ryzyko przewleklego zwlekania ze wszystkimi jego
negatywnymi konsekwencjami wsrod osob nalezgcych do tej grupy.

SLOWA KLUCZOWE: satysfakcja z Zycia, poczucie wlasnej skutecznosci, badanie
porownawcze, adhd, prokrastynacja, badanie korelacyjne

WSTEP

Szacuje sig, ze zwlekanie z wykonywaniem zadan dotyka ok. 20-30% doro-
stych (Jochmann i in., 2024). Prokrastynacja prowadzi nie tylko do niskiej pro-
duktywnosci jednostki, lecz takze moze powodowac¢ negatywne konsekwencje
dla zdrowia i dobrego samopoczucia, obnizajac ogélna satysfakcje z zycia
(Yang, 2021; Sirois, 2023). Powyzsze zjawisko wystepuje w znacznym stopniu
u 0s6b zmagajacych sie z zaburzeniami uwagi i impulsywnoscia, czyli cierpig-
cych na ADHD (Netzer Turgeman, Pollak, 2023; Niermann, Scheres, 2014).
Poniewaz istniejgce badania wskazuja na wyzsze nasilenie prokrastynacji
wsrod oséb z ADHD wzgledem 0séb neurotypowych, zdecydowano, by niniej-
szym badaniem obja¢ osoby dorosle posiadajace diagnoze lekarza psychiatry
w zakresie ADHD i/lub opini¢ psychologiczng w zakresie spelniania kryte-
riéw tego zaburzenia (Oguchiiin., 2021; Altgassen i in., 2019). Jednocze$nie
istnieje niewielka liczba badan, ktérych celem jest ocena istotnosci zwigzkow
pomiedzy czynnikami psychologicznie ochronnymi a prokrastynacja w grupie
0sob z ADHD a takze poréwnanie nasilenia tych zmiennych z grupa popu-
lacji ogdlnej. Wypelnienie tej luki badawczej moze przyczynic sie zaréwno
do wzbogacenia wiedzy teoretycznej, jak i do opracowania praktycznych
wskazdwek w pracy z osobami dorostymi z tej grupy a takze pozwoli lepiej
zrozumie¢ psychologiczne uwarunkowania ich funkcjonowania. Dzigki temu
mozliwe bedzie efektywniejsze wspieranie ich w zyciu codziennym oraz prze-
ciwdziatanie potencjalnym niekorzystnym konsekwencjom prokrastynacji.

ADHD (Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder) czyli zespot nadpobudli-
wosci psychoruchowej z deficytem uwagi jest zaburzeniem neurorozwojowym,
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ktorego objawy rozpoczynaja si¢ w dziecinstwie i moga trwac przez cale zycie,
wigzac si¢ przy tym z jego obnizong jakoscig (Soler-Gutiérrez i in., 2023; French
i in., 2004). Szacuje si¢, ze ADHD dotyczy 5,9% do 7,1% populacji w przy-
padku dzieci i od 1,2% do 7,3% u dorostych (Nunez-Jaramillo i in., 2021).
ADHD jest zaburzeniem o réznorodnych objawach obejmujacych deficyty
uwagi, impulsywnos$¢ i nadpobudliwos¢, ktére moga wystepowac w réznym
nasileniu i ze zmiennym przebiegiem w ciggu calego zycia (Soler-Gutiérrez
iin., 2023). Badania wskazuja, ze osoby z ADHD mierzg si¢ z uposledzeniem
funkcji wykonawczych, ktére odpowiadaja za planowanie, organizacje i kontrole
zachowania w procesie realizacji zamierzonych celéw (Ramos-Galarza i in.,
2024). Wyniki badan wskazuja tez, ze z uposledzeniem funkcji wykonawczych
wigze si¢ niska szybko$¢ przetwarzania, tendencja do rozpraszania uwagi oraz
diuzszy czas reakcji (Mohamed i in., 2021). Osoby cierpigce na zesp6t nadpo-
budliwosci psychoruchowej z deficytem uwagi maja takze trudnosci w regulo-
waniu emocji (William i in., 2024). Mozliwych przyczyn ADHD upatruje si¢
w czynnikach genetycznych i srodowiskowych, oraz urazowych przypadkach
uszkodzenia mézgu. Czynniki te nalezy jednak postrzega¢ w kategorii kore-
lacyjnej a nie przyczynowo-skutkowej, poniewaz cho¢ istnieje duzo badan na
ten temat, to jednak nadal brakuje dowodéw na bezposredni ich wplyw na
powstanie ADHD (Faraone i in., 2021). Badanie asocjacyjne calego genomu
GWAS (Genome-Wide Association Study), przeprowadzone na grupie 38 691
0s6b ze zdiagnozowanym ADHD oraz grupie kontrolnej liczacej 186 843 osoby;,
wskazalo az 76 gendéw potencjalnie mogacych mie¢ wplyw na powstanie ADHD.
Sugeruje to zlozony i wielogenowy charakter biologicznego pochodzenia tego
zaburzenia (Demontis i in., 2023). Czynniki srodowiskowe korelujace z ADHD
zwigzane s3 glownie z okresem prenatalnym i okofoporodowym. Do potencjal-
nych ryzyk mozemy zaliczy¢ stres matki w ciazy, przedwczesny pordd, niska
wage urodzeniows, a takze narazenia na nadmierny kontakt z ofowiem oraz
inne substancje toksyczne (Nigg i in., 2020). Doroste osoby z ADHD na skutek
swoich deficytéw narazone sg na niepowodzenia w réznych obszarach ich zycia,
wiaczajac w to relacje interpersonalne, sfere naukowg i zawodowg (Newark i in.,
2016). Zebrana do tej pory literatura wskazuje, ze gtéwne rodzaje zagrozen
plynacych z ADHD obejmujg zdrowie psychiczne: uzaleznienia od substan-
cji psychoaktywnych, w tym alkoholu, nikotyny oraz narkotykéw fizyczne:
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uposledzenie snu, otyto$¢, higiena jamy ustnej, wypadki i kontuzje, a takze rela-
cje spofeczne: famanie prawa i dokonywanie czynéw zabronionych, trudnosci
w budowaniu i rozwijaniu relacji spolecznych oraz romantycznych (French
i in., 2004). Do$wiadczanie wielu trudnych konsekwencji moze prowadzi¢ do
ksztattowania si¢ u jednostki negatywnych przekonan na temat siebie i wlasnych
kompetencji, skutkujac niska samooceng, niskim poczuciem wlasnej skuteczno-
$ci (Newark i in., 2016), a w konsekwencji takze niskim poziomem satysfakeji
z zycia (Suniin., 2024;0erbeckiin., 2019). Konsekwencje te moga wynika¢ m.in.
znadmiernej prokrastynacji w réznorakich sferach codziennego funkcjonowania.

Prokrastynacja definiowana jest jako trwaly wzorzec zachowania, utrudniajacy
wykonywanie codziennych czynnoséci (Markiewicz, 2019). Charakteryzuje si¢
wolicjonalnym opoznieniem wykonania zadan, pomimo $wiadomosci wigza-
cych sie z tym negatywnych konsekwencji (Sirois, 2023). Osoby prokrastynujace
czesto angazuja sie w wykonywanie czynnosci zastepczych, co stanowi swego
rodzaju usprawiedliwienie dla ich biernosci i kompensacje pojawiajacego si¢
w konsekwencji zwlekania dyskomfortu lub poczucia winy (Markiewicz, 2019;
Pérez-Jorge i in., 2024). Badania sugeruja, by powodéw prokrastynacji upatry-
wa¢ m.in. w impulsywnosci oraz roztargnieniu (Wilson, Nguyen, 2012; Steel
i in., 2018). Takie rozumienie prokrastynacji prowadzi do wniosku, ze nie jest
ona jedynie zwigzana z deficytami w obszarze zarzadzania czasem, ale u jej
podstaw moga leze¢ problemy w sferze poznawczo-emocjonalnej (Pérez-Jorge
i in., 2024). Prokrastynacja jest ztozonym zjawiskiem, zakorzenionym w trud-
nosciach samoregulacyjnych oraz sposobach radzenia sobie z emocjami i swego
rodzaju wyrazem konfliktu pomiedzy dorazng ulga a realizacja dlugofalowych
celow (Klingsieck, 2013). Wyniki badania blizniat jednojajowych i dwujajowych,
prowadzonego przez Gustavsona i wspdélpracownikéw, sugeruja, ze prokrastyna-
cja moze mie¢ podioze genetyczne. Autorzy, badajac zwigzek miedzy impulsyw-
noscig a prokrastynacja, ustalili, ze obie cechy sa dziedziczne, a mechanizm, ktéry
je ze soba taczy, to zdolnos¢ przywolywania i utrzymywania celéw krotkotermi-
nowych i dlugoterminowych w obliczu pojawiajacych sie pokus i rozpraszaczy
(Gustavson i in., 2014). Cho¢ znany jest tez poglad, ze do podstawowych przyczyn
prokrastynacji nalezy lek przed porazka jako przekonanie irracjonalne, to jednak
badania pokazuja niewielki zwigzek pomiedzy obiema zmiennymi lub jego brak,
a czasami zwigzek ten ma kierunek przeciwny (Steel i in., 2018).
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Najnowsze badania wskazuja na wystepowanie pozytywnego zwigzku
miedzy prokrastynacja a ADHD, a jednocze$nie sugeruja, zZe najsilniejszy
zwigzek istnieje nie tyle z calym spektrum ADHD, a gtéwnie z deficytami
uwagi oraz z brakiem wytrwatosci i dezorganizacja (Bodalski i in., 2023;
Oguchiiin., 2021; Netzer Turgeman, Pollak, 2023; Niermann, Scheres, 2014).
Z przewlektym odwlekaniem wigze si¢ czgsto nizsze poczucie wlasnej wartosci,
a takze lek przed oceng (Markiewicz, 2019). Badania sugeruja, ze przewlekla
prokrastynacja wraz z uptywem czasu prowadzi do odczuwania leku i wysta-
pienia objawow depresji (Pérez-Jorge i in., 2024). Powyzej opisane konsekwen-
cje moga w znacznym stopniu wplywac¢ na odczuwang satysfakcje z zycia.

Pojecie satysfakeji z zycia odnosi si¢ do subiektywnej oceny jednostki
dotyczacej catoksztaltu jej zycia, ktore — jak stwierdzil Diener — powigzane
jest z indywidualnym rozumieniem szczg$cia (Veenhoven, 1996; Pavot, 2024).
Satysfakcja z zycia powiazana jest m.in. ze sferg psychiczng i zdrowiem fizycz-
nym, cechami osobowosci jednostki, stanowi czynnik prognostyczny dla
sity budowanych relacji spotecznych, a jej wysoki poziom moze zmniejszaé
ryzyko samobdjstwa, podnosi¢ samoocene i poczucie wtasnej skutecznosci
(Valenti, Faraci, 2024; Hinz i in., 2025).

Satysfakcja z zycia istotnie negatywnie koreluje z prokrastynacja
(Yang, 2021; Topaloglu, i in., 2023; Maryam i in., 2016; Beutel i in., 2016).

Negatywna korelacja wystepuje takze pomiedzy satysfakcja z zycia a obja-
wami ADHD (Oerbeck i in., 2019; Das i in., 2012; Sun i in., 2024). Objawy
ADHD wiaza si¢ nie tylko z gorszym zdrowiem psychicznym i fizycznym
jednostki, ale takze z jej stylem zycia, wliczajac w to m.in. nizszy poziom
wyksztalcenia, nizszy status zawodowy i nizszg jako$¢ zycia (French i in., 2024).
To moze si¢ przektada¢ na niska satysfakcje z zycia, a takze niskie poczucie
skuteczno$ci wlasnych dziafan.

Pojecie samoskutecznosci, wprowadzone przez Alberta Bandure, polega
na przekonaniu jednostki o wtasnych mozliwosciach wykonania okreslonego
dzialania i osiggniecia pozadanego rezultatu (Newark i in., 2016). Wysokie
natezenie tej zmiennej sprawia, ze jednostka jest gotowa stawiac sobie trud-
niejsze i bardziej wymagajace cele, a niskie przyczynia si¢ do stosowania
strategii unikajacych oraz negatywnie wigze si¢ z samopoczuciem (Juczynski,
2000; Waddington, 2023). Poczucie wlasnej skutecznosci koreluje negatywnie
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z prokrastynacja, co oznacza, ze cze$¢ osob bedzie zwleka¢ z wykonaniem
zadania, jedli nie wierzg one, ze uda im sie wlasciwie je wykonac i osiagnaé
pozadany efekt, natomiast pozytywnie z satysfakcja z zycia (Netzer Turgeman,
Pollak, 2023; Gamst-Klaussen i in., 2019; Van Eerde, 2003; Lazi¢ i in., 2021).
Niskie poczucie wlasnej skutecznosci czesto jest obserwowane u dorostych
z ADHD (Newark i in., 2016). Z kolei objawy ADHD koreluja pozytywnie
z prokrastynacja, a zwigzek ten moze by¢ czgsciowo wyjasniony przez poczucie
wlasnej skutecznosci (Netzer, Turgeman, Pollak, 2023).
Zaklada sie, ze:
« Hipoteza 1: Wyzszy poziom prokrastynacji wigze si¢ z nizsza satys-
fakcja z zycia wérdd oséb z ADHD.
« Hipoteza 2: Wyzszy poziom prokrastynacji wigze si¢ z nizszym poczu-
ciem wtlasnej skutecznos$ci wéréd oséb z ADHD.
» Hipoteza 3: Wyzszy poziom poczucia wlasnej skutecznos$ci wigze si¢
z wyzszg satysfakcja z zycia wsroéd osoéb z ADHD.
« Hipoteza 4: Wystepuje istotnie wyzsze nasilenie prokrastynacji wérod
0sob z diagnoza ADHD, wzgledem 0s6b bez diagnozy ADHD.
« Hipoteza 5: Wystepuje istotnie nizsze nasilenie poczucia wlasnej
skuteczno$ci oraz satysfakeji z Zycia wérdd oséb z diagnoza ADHD
wzgledem oséb bez diagnozy ADHD.

MATERIALE I METODY

W badaniu wzielo udziat 115 deklarujacych posiadanie diagnozy lekarza
psychiatry i/lub opinie psychologiczng potwierdzajaca wystepowanie objawow
ADHD, w tym 88 kobiet, co stanowi 76,5% badanej grupy, 24 mezczyzn, co sta-
nowi 20,9% badanej grupy, oraz trzy osoby, ktore zadeklarowaly ple¢ jako inna,
co stanowi 2,6% badanej grupy. Wsré6d badanych w tej grupie 70 osob zadekla-
rowalo przyjmowanie lekéw na ADHD (60,9%), 87 0s6b zadeklarowalo udziat
(obecnie lub w przeszlosci) w psychoterapii (75,7%). W zakresie wyksztatcenie
76 0s6b ma wyksztalcenie wyzsze (66,1%), 36 os6b ma wyksztalcenie $red-
nie (31,3%), jedna osoba ma wyksztalcenie zawodowe (0,9%), dwie osoby
majg wyksztalcenie podstawowe (1,7%). W zakresie aktywnosci zawodowe;j
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60 o0s6b zadeklarowalo zatrudnienie na podstawie umowy o prace/zlece-
nie/inne (52,2%), 28 os6b wskazalo prowadzenie dziatalno$ci gospodarczej
(24,3%), 26 os6b zadeklarowalo, ze nie pracuje zawodowo (22,6%), jedna
osoba okreslifa swoj status jako rencista (0,9%). Na pytanie o miejsce zamiesz-
kania 45 oséb wskazato miasto powyzej 500 tys. mieszkancow (15,7%),
19 0s6b wskazato miasto 150 tys. — 500 tys. mieszkancow (16,5%), 20 osob
wskazalo miasto 50 tys. 150 tys. mieszkancow (17,4%), 13 os6b wskazato
miasto do 50 tys. mieszkancow (11,3%) a 18 oséb wskazalo wies (15,7%).
Sposrod badanych w tej grupie 45 oséb zadeklarowalo posiadanie dzieci
(39,1%), Okreslajac stan cywilny, 48 osob wskazalo Zamezna / Zonaty (41,7%),
59 0s6b wskazato Panna / Kawaler (51,3%) a osiem 0sdb wskazato Rozwiedziona
/ Rozwiedziony (7,0%). Ankieta skierowana byla do oséb pelnoletnich
(M = 33,23; SD = 8,42; min.-maks. = 18-57 lat). Badanie zostalo przeprowa-
dzone w okresie od 28.11.2024 r. do 18.03.2025 .

W grupie poréwnawczej znalazto sie 113 oséb, w tym 84 kobiety, co sta-
nowi 74,3% badanej grupy oraz 29 mezczyzn, co stanowi 25,7% lacznej
liczby badanych. Ankieta skierowana byfa do 0séb petnoletnich (M = 39,86;
SD = 9,24; min.-maks. = 18-61 lat). W zakresie posiadanego wyksztalcenia
89 0s6b ma wyksztalcenie wyzsze (78,8%), 21 oséb ma wyksztalcenie $red-
nie (18,6%), dwie osoby majg wyksztalcenie zawodowe (1,8%), jedna osoba
ma wyksztalcenie podstawowe (0,9%). W zakresie aktywnosci zawodowej
87 0s6b zadeklarowalo zatrudnienie na podstawie umowy o prace/zlece-
nia/inne(77,0%), 16 os6b wskazato prowadzenie dzialalnosci gospodarczej
(14,2%), szes¢ osob zadeklarowalo, ze nie pracuje zawodowo (5,3%), jedna
osoba okreslifa swoj status jako rencista/rencistka (0,9%), trzy osoby okreslily
swoj status jako emeryt/emerytka (0,9%). Na pytanie o miejsce zamieszka-
nia 10 oséb wskazalo miasto powyzej 500 tys. mieszkancow (8,8%), 36 0s6b
wskazalo miasto 150 tys. — 500 tys. mieszkancow (31,9%), 32 osoby wskazaty
miasto 50 tys. — 150 tys. mieszkancéw (28,3%), 22 osoby wskazaly miasto
do 50 tys. mieszkancow (19,5%) a 13 os6b wskazalo wies (11,5%). Sposrod
badanych w tej grupie 76 0séb zadeklarowalo posiadanie dzieci (67,3%).
Okreélajagc stan cywilny, 63 osoby wskazaly Zamezna / Zonaty (55,8%),
37 0sO0b wskazatlo Panna / Kawaler (32,7%) a 13 os6b wskazato
Rozwiedziona / Rozwiedziony (11,5%).
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Ankieta zostala przeprowadzona w okresie 6.01.2025 r. - 17.03.25 1.
W badaniu wykorzystano kwestionariusze psychologiczne charakteryzujace
sie satysfakcjonujacymi wlasciwosciami psychometrycznymi:

»  Kwestionariusz PPS (Pure Procrastination Scale), ktérego autorem jest
P. Steel (2010); w polskiej adaptacji M. Stepien i J. Cieciucha (2013),
z uwzglednieniem poprawek Stepien i Topolewskiej (2014, s. 152-154).
Narzedzie sklada si¢ 12 pozycji, na ktére badany/a odpowiada, korzy-
stajac z pieciostopniowej skali Likerta, gdzie 1 oznacza catkowicie
nietrafnie mnie opisuje, a 5 catkowicie trafnie mnie opisuje. Uzyskany
wynik miesci si¢ w przedziale punktowym od 12 do 60, a im wyzsza
wartos¢, tym wyzsze nasilenie prokrastynacji. Kwestionariusz mierzy
trzy aspekty prokrastynacji, tj. aspekt decyzyjny (dotyczy zwlekania
z podjeciem decyzji i jej realizacji), aspekt behawioralny (odnosi si¢ do
odkladania codziennych obowigzkéw i angazowania jednostki w czyn-
nosci zastepcze) i aspekt dezadaptacyjny (odnosi sie do skali i zakresu
strat ponoszonych przez jednostke wskutek prokrastynacji). Rzetelnos$¢
narzedzia w badaniu adaptacyjnym: wynik ogélny prokrastynacji
a = 0,89; aspekt decyzyjny a = 0,87; aspekt behawioralny a = 0,82;
aspekt dezadaptacyjny o = 0,83.

o Skala Uogdlnionej Wlasnej Skutecznosci, ktérej autorami sa
R. Schwarzer, M. Jerusalem (1992); w polskiej adaptacji
Z. Juczynski (2000). Kwestionariusz sklada si¢ z 10 pytan, na ktore
badany odpowiada, korzystajac z czterostopniowej skali Likerta obej-
mujacej odpowiedzi Nie - Raczej nie — Raczej tak - Tak gdzie Nie
oznacza 1 punkt a Tak 4 punkty. Wynik uzyskany przez zsumowanie
ze sobg wszystkich pozycji kwestionariusza miesci sie w przedziale
od 10 do 40 punktéw. Im wyzsza warto$¢ punktowa, tym wyzsze nasi-
lenie poczucia wlasnej skutecznosci. Wspdlczynnik rzetelnosci alfa
Cronbacha wynosi 0,85.

Do pomiaru satysfakcji z zycia wykorzystano kwestionariusz Skala Satysfakeji
z Zycia, ktérego autorami sg E. Diener, R. A. Emmons, R. J. Larson, S. Griffin
(1985); w polskiej adaptacji Z. Juczynski (2001). Kwestionariusz sktada si¢
z pieciu pytan, na ktére badany odpowiada, korzystajac z siedmiostopniowe;j

JouRNAL oF MopErN Science 1/65/2026 737



T.TWOREK, P. PAYCZYNSKI, P. DEBSKI

skali Likerta obejmujacej odpowiedzi od zupetnie nie zgadzam sig oznacza-
jacej 1 punkt do zupetnie zgadzam sig oznaczajacej 7 punktow. Wynik uzy-
skany przez zsumowanie ze sobg wszystkich pozycji kwestionariusza miesci
sie w przedziale od 5 do 35 punktéw. Im wyzsza warto$¢ punktowa, tym
wyzsze nasilenie poczucia wlasnej skutecznosci. Wspoétczynnik rzetelnosci
alfa Cronbacha wynosi 0,81.

W badaniu wykorzystano takze ankiete socjodemograficzng wlasnej
konstrukeji. Ankieta skladata si¢ z 10 pozycji, a pytania dotyczyly zgody na
badanie, posiadania diagnozy ADHD, uczestnictwa w psychoterapii, przyj-
mowania lekéw na ADHD, wieku, plci, miejsca zamieszkania, wyksztalcenia,
aktywnosci zawodowej, stanu cywilnego, posiadania dzieci. Szczegétowe dane
przedstawione zostaty w aneksie do artykutu.

Do analizy zebranych danych uzyto programu IBM SPSS Statistics
(wersja 29). Normalnos¢ rozktadu oceniono przy wykorzystaniu testu Shapiro-
Wilka oraz analizy statystyk opisowych dla wartosci kurtozy i sko$nosci oraz
histogramoéw. Macierz korelacji przygotowano z zastosowaniem wspdlczyn-
nika korelacji r Pearsona. Istotno$¢ réznic oceniano natomiast z wykorzysta-
niem testu f. Przyjeto poziom istotnosci statystycznej a = 0,05.

WYNIKI

Test normalnosci rozktadu Shapiro-Wilka wykazal, ze wyniki sg istotne staty-
stycznie, wartosci sko$nosci nie przekroczyly | 1| a wartosci kurtozy nie przekro-
czyly |2/, dlatego do dalszych badan wykorzystano testy parametryczne (Tabela 1).

Wyniki analizy korelacji okazaly sie istotne statystycznie we wszystkich
przypadkach, za wyjatkiem relacji pomiedzy poczuciem wlasnej skutecznosci
i prokrastynacja w aspekcie dezadaptacyjnym - analiza pokazala brak istot-
nego statystycznie zwiagzku pomiedzy tymi zmiennymi.

Prokrastynacja wynik ogolny oraz aspekt decyzyjny prokrastynacji negatywnie
korelowaly zaréwno z satysfakcja z zycia, jak i poczuciem wiasnej skutecznosci,
a sita tych zwigzkow byla umiarkowana. Aspekt behawioralny prokrastynacji
negatywnie korelowat zaréwno z satysfakcja z Zycia, jak i poczuciem wiasnej sku-
tecznodci, a sita obu zwigzkow byla mata. Aspekt dezadaptacyjny prokrastynacji
negatywnie korelowat z satysfakeja z zycia, a sita tego zwiazku byla mata.
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Tabela 1. Podstawowe statystyki opisowe badanych zmiennych wraz z wynikami
uzyskanymi w tescie Shapiro-Wilka dla obu badanych grup, tj. wsréd oséb majgcych
i niemajgcych diagnozy ADHD (n = 228)

Zmienna zalezna M Me. SD Sk. Kurt. Min. Maks. w ]

Prokrastynacja 37,82 40,00 1353 -0,24 -1,28 13,00 60,00 1936 <0,001

Prokrastynacja — aspekt

Al 968 1000 369  -025  -121 300 1500 931 <0,001
ecyzyjny

Prokrastynacja — aspeks 2076 2300 743 044 119 600 3000 907 <0,001

behawioralny
Prokrastynacja — aspekt
dezadaptacyjny 7,38 6,00 3,81 0,54 -097 3,00 15,00 897 <0,001
Satysfakcja z zycia 20,13 21,00 7,29 -0,23 -0,72 5,00 35,00 977 0,001
Poczucie wlasnej skutecznosci 30,44 30,00 598 -0,60 0,17 13,00 40,00 ,962 <0,001

Tabela 2. Zwigzki pomiedzy prokrastynacjg, satysfakcjg z zycia i poczuciem wlasnej
skutecznosci wsréd os6b majgcych diagnoze ADHD (N115)

Zmienna Prokrastynacja  Prok ja— Prokrastynaga- Prokrastynacja-  Satysfakcja Poczucie
zalezna aspekt decyzyjny aspekt aspekt z7ycia wiasnej
behawioralny  dezadaptacyjny skutecznosci
Sarysfakdja r 0,37 037" 026 0,28 —
z7ycia Pearsona
Poczucie r
wiasnej P -0,30™ -0,33** -0,29 ** -0,10 0,47 —
- earsona
skutecznosci

* p<0,05; ** p<0,01; *** p<0,001
Analizy ujawnily takze pozytywny zwigzek pomiedzy poczuciem wlasnej

skuteczno$ci a satysfakacja z zycia, a sila tego zwiazku byta umiarkowana.

Tabela 3. Zwigzki pomiedzy prokrastynacjg, satysfakcjg z zycia i poczuciem wlasnej
skutecznosci wsrdd osob niemajgcych diagnozy ADHD (N113)

Zmienna Prokrastynacja Prokrastynacja- Prokrastynacja- Prokrastynacja— Satysfaka  Poczucie wiasnej
zalezna aspekt aspektb aspekt z7ycia skutecznosci
decyzyjny t Iny  dezadaptacyjny
Satysfakeja r 2035 042 031 016 -
z7ycia Pearsona
Poczucie r
wiasnej Pearsona 0,25 0,37 *** -0,22* -0,03 0,33 —
skutecznosci

* p<0,05; ** p<0,01; *** p<0,001
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Dla prokrastynacji, satysfakcji z zycia i poczucia wlasnej skutecznosci
wsrod osob bez diagnozy ADHD (n = 113) wyniki analizy korelacji okazaly
sie istotne statystycznie we wszystkich przypadkach, za wyjatkiem relacji
pomiedzy poczuciem wlasnej skutecznosci i prokrastynacja w aspekcie deza-
daptacyjnym oraz pomiedzy satysfakcja z Zycia i prokrastynacja w aspekcie
dezadaptacyjnym - analiza pokazala brak istotnych statycznie zwigzkéw
pomiedzy tymi zmiennymi.

Ogolny wynik prokrastynacji negatywnie korelowat zaréwno z satysfakcja
z zycia, jak i poczuciem wlasnej skutecznosci, a sita obu zwigzkow byta mata.
Aspekt decyzyjny prokrastynacji negatywnie korelowal zaréwno z satysfakcja
z zycia, jak i poczuciem wlasnej skutecznosci, a sita obu zwiazkow byta umiar-
kowana. Aspekt behawioralny prokrastynacji negatywnie korelowal zaréwno
z satysfakcja z Zycia, a sila tego zwigzku byta umiarkowana, jak i poczuciem
wlasnej skutecznosci, a sita tego zwigzku byla mala.

Analizy ujawnity takze pozytywny zwiazek pomiedzy poczuciem wlasnej
skuteczno$ci a satysfakcja z zycia, a sita tego zwigzku byla umiarkowana.

Tabela 4. Poréwnanie osob z diagnozg ADHD (n = 115) i bez diagnozy ADHD
(n = 113) w zakresie prokrastynacji, satysfakcji z Zycia oraz poczucia wlasnej skutecznosci

Diagnoza ADHD  Brak diagnozy ADHD

(n=115) (n=113) 95%Cl
M D M D t df P IL UL  dCohena
Prokrastynacja 4745 8,38 2803 1037 -1554 21490 <0001 -2189 -1696  -2,06
z“’kra?‘y”aqa - aspekt 11,90 2,84 742 301 -1157 26 <0001 -525 -372 153
ecyzyjny

Prokrastynacja - aspekt 25,82 419 15,62 640 -1421 19270 <0001 -1161 -878 189
behawioralny

Prokrastynada - aspekt 973 3,46 499 241 -120 20384 <0001 -552 -396 159
dezadaptacyjny

Satysfakcja z zycia 18,28 7,95 2,01 602 400 21230 <0001 189 557 053
Poczucie wiasnej 2925 642 31,65 526 308 21894 0002 08 392 041

skutecznosci

Wyniki analizy poréwnawczej oséb z diagnoza ADHD (n = 115) i bez diag-
nozy ADHD (n = 113) pod wzgledem poziomu prokrastynacji i jej aspektow
okazaly sie istotne statystycznie dla wyniku ogélnego prokrastynacji, aspektu
decyzyjnego, aspektu behawioralnego oraz dezadaptacyjnego. Tym samym
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mozna odrzuci¢ hipoteze zerowa o braku zréznicowania prokrastynacji i jej
aspektow ze wzgledu na posiadanie diagnozy ADHD. Analiza srednich wyka-
zala, ze badani z diagnozg ADHD cechowali si¢ istotnie statystycznie wiekszym
nasileniem prokrastynacji w poréwnaniu z osobami bez ADHD, tj. prokra-
stynacja wynik ogolny dla oséb z ADHD (M = 47,45; SD = 8,38) i dla oséb
bez ADHD; prokrastynacja aspekt decyzyjny dla oséb z ADHD (M = 11,90;
SD =2,84) idla 0s6b bez ADHD (M = 7,42; SD = 3,01); prokrastynacja aspekt
behawioralny (M = 25,82; SD = 4,19) i dla 0s6b bez ADHD (M = 15,62;
SD = 6,40); prokrastynacja aspekt dezadaptacyjny dla os6b z ADHD (M = 9,73;
SD =3,46) idla oséb bez ADHD (M = 4,99; SD = 2,41). Wartos¢ wskaznika sity
efektu d Cohena wskazuje, ze efekt ten byl duzy dla prokrastynacji i wszyst-
kich jej aspektow, tj. prokrastynacja wynik ogélny: (d = - 2, 06), prokrasty-
nacja aspekt decyzyjny: (d = - 1,53); prokrastynacja aspekt behawioralny:
(d = - 1,89); prokrastynacja aspekt dezadaptacyjny: (d = - 1,59).

Wynik analizy poréwnawczej 0s6b z diagnoza ADHD (n = 115) i bez diag-
nozy ADHD (n = 113) pod wzgledem poziomu satysfakeji z Zycia okazat si¢
istotny statystycznie. Tym samym mozna odrzuci¢ hipoteze zerowa o braku
zréznicowania satysfakcji z Zycia ze wzgledu na posiadanie diagnozy ADHD.
Analiza $rednich wykazala, ze badani z diagnoza ADHD (M = 18,28; SD =7,95)
cechowali si¢ istotnie statystycznie mniejszym nasileniem satysfakcji z zycia
w poréwnaniu z osobami bez ADHD (M = 22,01; SD = 6,02). Warto$¢ wskaz-
nika sity efektu d Cohena wskazuje, ze efekt ten byl umiarkowany (d =0, 53).

Wynik analizy poréwnawczej oséb z diagnoza ADHD (n = 115) i bez diag-
nozy ADHD (n = 113) pod wzgledem poziomu poczucia wlasnej skutecznosci
okazat si¢ istotny statystycznie. Tym samym mozna odrzuci¢ hipoteze zerowa
o braku zréznicowania poczucia wlasnej skutecznosci ze wzgledu na posiada-
nie diagnozy ADHD. Analiza $rednich wykazata, ze badani z diagnozag ADHD
(M = 29,25; SD = 6,42) cechowali si¢ istotnie statystycznie mniejszym nasi-
leniem poczucia wlasnej skutecznosci w poréwnaniu z osobami bez ADHD
(M = 31,65; SD = 5,26). Wartos¢ wskaznika sily efektu d Cohena wskazuje,
ze efekt ten byl maly (d =0, 41).

JouRNAL oF MopErN Science 1/65/2026 741



T.TWOREK, P. PAYCZYNSKI, P. DEBSKI

DyskusjA

Hipoteza pierwsza potwierdzita si¢. Zaobserwowano, ze im wyzsza pro-
krastynacja, tym mniejsza satysfakcja z zycia. Zwiazek ten wystepuje w obu
badanych grupach, tj. wéréd osoéb z diagnoza i bez diagnozy ADHD oraz doty-
czy wyniku ogdlnego prokrastynacji, a takze aspektu decyzyjnego i aspektu
behawioralnego. Natomiast aspekt dezadaptacyjny prokrastynacji istotnie
negatywnie korelowal z satysfakcja z Zycia jedynie w grupie os6b z ADHD.
Zebrane dane koresponduja z wynikami dotychczasowych badan na ten
temat i potwierdzaja negatywna korelacje prokrastynacji i satysfakeji z Zycia
(Topaloglu iin., 2023; Maryam i in., 2016; Beutel i in., 2016). Uzyskany wynik
moze oznaczaé, ze zwlekanie cho¢ w krétkiej perspektywie pozwala unikngé
dyskomfortu zwigzanego z wysitkiem wkladanym w wykonanie zadania, to
jednak w diuzszej perspektywie moze ono wplywa¢ na rosnacy stres, nie-
pokdj i poczucie winy, co z kolei obniza subiektywne poczucie dobrostanu
(Sirois, Pychyl, 2013). Ponadto przewlekle zwlekanie moze prowadzi¢ do
zmian w samopostrzeganiu jednostki jako osoby gorzej zorganizowanej i sku-
tecznej, co w konsekwencji moze prowadzi¢ do obnizenia satysfakeji z zycia.

Hipoteza druga potwierdzita sie. Zaobserwowano, ze im wyzsza prokra-
stynacja, tym nizsze poczucie wlasnej skutecznos$ci. Zwigzek ten wystepuje
w obu badanych grupach, tj. wéréd oséb z diagnoza i bez diagnozy ADHD,
oraz dotyczy wyniku ogélnego prokrastynacji, a takze aspektu decyzyjnego
i aspektu behawioralnego. Negatywny zwigzek poczucia wlasnej skutecznosci
i prokrastynacji jest zgodny z wynikami innych badan (Netzer Turgeman,
Pollak, 2023; Gamst-Klaussen i in., 2019; Van Eerde, 2003). Z perspektywy
teorii spoleczno-poznawczej Bandury (1997) jednostki, ktére postrzegaja
siebie jako niezdolne do poradzenie sobie z wyzwaniami, bedg czesciej
wybiera¢ strategie unikajace — w tym prokrastynacje - ktére cho¢ na chwile
pozwalaja jednostce pozby¢ sie dyskomfortu. Zaobserwowano takze brak
istotnego zwigzku pomiedzy poczuciem wtasnej skutecznosci a aspektem
dezadaptacyjnym prokrastynacji. Moze to sugerowa¢, ze dezadaptacyjny
wymiar prokrastynacji jest napedzany raczej przez komponent emocjonalny,
np. lek i wstyd, oraz impulsywnos¢, a nie przez niskie przekonanie na temat
wlasnej skutecznosci.

742 WSGE UNIVERSITY OF APPLIED SCIENCES IN JOZEFOW



PROKRASTYNACJA, POCZUCIEWEASNEJ SKUTECZNOSCI SATYSFAKCJA Z Z2YCIA U DOROSYCH 7 ADHD | BEZ ADHD: BADANIE . .

Hipoteza trzecia potwierdzila sie. Zaobserwowano, ze im wieksze poczucie
wlasnej skutecznosci, tym wigksza satysfakcja z zycia. Zwiazek ten wystapit
w obu badanych grupach, tj. wsrdd oséb z diagnozg ADHD i wérod oséb bez
diagnozy ADHD. Rezultat badania jest zgodny z wynikami innych badan
potwierdzajacymi pozytywny istotny statystycznie zwigzek pomiedzy poczu-
ciem wlasnej skutecznosci i satysfakcja z zycia (Lazi¢ i in., 2021; Cakar, 2012;
Van Zyl, Dhurup, 2018). Poczucie wlasnej skutecznosci pomaga jednostce
podejmowac ambitne zadania i utrzymywac¢ motywacje do dziatania, co
w konsekwencji wzmacnia w niej poczucie sprawstwa i kontroli nad wlasnym
zyciem. Jednocze$nie przekonanie o posiadaniu zasobéw niezbednych do
sprostania zyciowym wyzwaniom moze obniza¢ poziom stresu i zamartwiania
si¢ jednostki. Istniejg badania, ktore sugeruja, ze poczucie wlasnej skutecznosci
pelni funkcje czynnika ochronnego i tagodzi negatywny zwigzek pomiedzy
stresem a satysfakcja z zycia (Burger, Samuel, 2017; Moksnes i in., 2019).

Hipoteza czwarta potwierdzila sie. Zaobserwowano, ze wystepuje istotnie
wyzsze nasilenie prokrastynacji wsrod osob z diagnozag ADHD wzgledem
0s0b bez diagnozy ADHD. Wyniki w zakresie réznic w nasileniu prokra-
stynacji pomigdzy obiema grupami sg zbiezne z wynikami innych badan
(Oguchi i in., 2021; Altgassen i in., 2019). Sifa efektu tych réznic, zaréwno
dla wyniku ogdlnego prokrastynacji, aspektu decyzyjnego, aspektu behawio-
ralnego oraz aspektu dezadaptacyjnego okazala sie duza. Roznice w nasileniu
prokrastynacji pomiedzy obiema grupami mogg wynika¢ z probleméw wséréd
0so6b z diagnozag ADHD z pamigcig prospektywna rozumiang jako zdolno$¢
jednostki do pamigtania o zaplanowanych zadaniach, a takze niskiego ocze-
kiwania pozytywnego rezultatu podjetego dzialania oraz wysokiego poziomu
impulsywnoéci. W Teorii Motywacji Temporalnej impulsywnos¢ thumaczona
jest jako sktonnos¢ do podejmowania dziatan przynoszacych natychmiastowa
gratyfikacje i unikania dzialan zwigzanych z odroczong gratyfikacja (Altgassen
iin., 2019; Netzer Turgeman, Pollak, 2023).

Potwierdzono takze hipoteze piata. Zaobserwowano, ze wystepuje istotnie
nizsze nasilenie poczucia wlasnej skutecznosci oraz satysfakeji z zycia wsrod
0so6b z diagnoza ADHD wzgledem o0s6b bez diagnozy ADHD. Sila efektu
réznic w nasileniu satysfakeji z Zycia okazala si¢ umiarkowana, a w przy-
padku réznic w nasileniu poczucia wlasnej skutecznosci sita efektu okazata
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sie mala. Nizsze nasilenie obu zmiennych potwierdzajg tez wyniki innych
badan (Newark i in., 2016; Sun i in., 2024; Oerbeck i in., 2019). Taki rezultat
moze wynika¢ z licznych niepowodzen, ktérych osoby z ADHD doswiad-
czajag w réznych obszarach zycia, poczawszy od zdrowia psychicznego,
poprzez zdrowie fizyczne, az do budowy i utrzymywania relacji spotecznych
(French iin., 2004).

Wyniki obecnego badania wskazuja, ze grupa oséb z ADHD jest grupa
wysokiego ryzyka w zakresie wystgpienia prokrastynacji, a tym samym wszyst-
kich negatywnych konsekwencji, ktdre wiaza sie z tym zjawiskiem. Uzyskane
wyniki sg wstepnym rozpoznaniem zwigzkow i réznic miedzygrupowych,
ktére powinny zosta¢ zweryfikowane w przysztych badaniach. Sugeruje si¢
dalsze badanie zwigzkéw pomiedzy ADHD, w tym pomiedzy poszczegdl-
nymi grupami objawdw zwigzanych z tym zaburzeniem, jak deficyty uwagi,
impulsywnos¢, nadaktywno$¢ ruchowa, a prokrastynacjg, oraz mozliwych
mechanizméw i czynnikéw chronigcych, co w konsekwencji moze umozliwi¢
poprawe jakosci i skutecznosci terapii ADHD oraz radzenia sobie z przewle-
ktym odkladaniem zadan do realizacji.

WNIOSKI

1. Prokrastynacja negatywnie wigze si¢ z satysfakcja z zycia zaréwno
w grupie oséb z ADHD, jak i w grupie oséb bez ADHD.

2. Prokrastynacja negatywnie wigze si¢ z poczuciem wiasnej skutecznosci
zaréwno w grupie oséb z ADHD, jak i w grupie oséb bez ADHD.

3. Poczucie wlasnej skutecznosci pozytywnie wigze si¢ z satysfakcja z zycia
zaréwno w grupie oséb z ADHD, jak i w grupie oséb bez ADHD.

4. Wystepuje istotnie wyzsze nasilenie prokrastynacji wsrod oséb z diag-
noza ADHD wzgledem o0s6b bez diagnozy ADHD.

5. Wystepuje istotnie nizsze nasilenie poczucia wlasnej skutecznosci oraz
satysfakcji z Zycia wérdd osdb z diagnozag ADHD wzgledem 0s6b bez
diagnozy ADHD.
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OGRANICZENIA

Autorzy niniejszej pracy sg Swiadomi ograniczen w prezentowanym badaniu.
Z powodu niewielkiej grupy oséb badanych zaréwno w grupie oséb z ADHD,
jak i w grupie kontrolnej oséb bez diagnozy ADHD, wyciagane wnioski
powinny odnosi¢ si¢ tylko do niej oraz zosta¢ potraktowane jako wstepne.

Jednocze$nie nalezy zauwazy¢, ze przynaleznos¢ do grupy oséb z ADHD
opierala sie na deklaracji uczestnikoéw w zakresie posiadania diagnozy lekarza
psychiatry i/lub opinii psychologicznej w zakresie spetniania kryteriow ADHD.
Na tej samej zasadzie, to jest deklaracji braku diagnozy ADHD, przebiegalo
wlaczanie uczestnikoéw badania do grupy kontrolnej. Nalezy tez zauwazy¢,
ze deklaracja braku diagnozy ADHD nie zawsze bedzie tozsama z brakiem
wystepowania tego zaburzenia u danego uczestnika.
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ANEKS
Tabela. Dane socjodemograficzne
Zmienna Podgrupa Osoby z ADHD Osoby bez ADHD
n % n %
Di ADHD Nie 0 0 113 100
1agnoza Tak 115 100 0 0
Leki na ADHD Nie 45 19,7 113 100
na Tak 70 30,7 0 0
Kobieta 88 76,5 84 74,3
Ple¢ Megzczyzna 24 20,9 29 25,7
Inna 3 2,6 0 0
Zamezna / Zonaty 48 41,7 63 55,8
Panna / Kawaler 59 51,3 37 32,7
Stan cywilny Rozwiedziona / 8 7 13 11,5
Rozwiedziony
Wdowa / Wdowiec 0 0 0 0
Nie 70 60,9 37 32,7
. . B >
Posiadasz dzieci? Tak 45 39.1 76 673
Podstawowe/gimnazjalne 2 1,7 1 09
. Zawodowe 1 0,9 2 1,8
Wyksztalcenie $rednie 36 313 21 18,6
Wyzsze 76 66,1 89 78,8
Zatrudniona/zatrudniony na 60 52,2 87 77,0
podstawie umowy o
pracg/zlecenia/inne
‘Wilasna dziatalno$é 28 243 16 14,2
Aktywnosé gospodarcza
zawodowa
Status rencistki/rencisty 1 0,9 1 0,9
Status emerytki/emeryta 0 0 3 2,7
Nie pracuje¢ zawodowo 26 22,6 6 53
Wies 18 15,7 13 11,5
Miasto do 50 tys. 13 11,3 22 19,5
Miejsce .
zamieszkania Miasto od 50 tys. do 150 tys. 20 17,4 32 283
Miasto od 150 tys. do 500 tys. 19 16,5 36 31,9
Miasto powyzej 500 tys. 45 39,1 10 8,8
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