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1. Tema, problema e obiettivo di ricerca 
Il tema che stiamo per sviluppare in questa ricerca educativa riguarda la relazione tra l’utilizzo di sostanze stupefacenti e la deformazione dell’immagine di sé. 

Il problema di ricerca è se vi è relazione tra l’utilizzo di sostanze stupefacenti e la deformazione dell’immagine di sé.

L’obiettivo sta nell’affrontare una ricerca standard e stabilire se vi è relazione tra l’utilizzo di sostanze stupefacenti e la deformazione dell’immagine di sé. 
 
 
2. Quadro teorico 
Per svolgere il quadro teorico della nostra ricerca abbiamo consultato su Internet degli articoli 
 inerenti alla nostra ricerca. Non è stato possibile individuare una serie di articoli che comprendessero entrambi i fattori,ma ne abbiamo tenuti alcuni in considerazione ,tra cui: uno sull’uso delle sostanze stupefacenti  e uno sulla deformazione dell’immagine di sé.
 I siti da cui abbiamo tratto informazioni sono: www.cpsico.com e www.crest.it .                                                                 In seguito il contenuto sintetizzato dei due articoli. 
 

 2.1 Sintesi articoli scientifici 
Le sostanze stupefacenti quando vengono assunte determinano un quadro di intossicazione che  è caratterizzato dagli effetti ricercati dal consumatore, riferibili principalmente ad una condizione di benessere psicofisico ed euforia seguiti dalla comparsa di uno stato di sgradevolezza all’attenuarsi degli effetti.
Le sostanze stupefacenti provocano effetti e disturbi psichici e fisici a breve termine dopo l’assunzione e a lungo termine nei consumatori cronici.
 
Abuso di sostanze stupefacenti
Il consumo di sostanze stupefacenti, per alcuni soggetti, non sempre può determinare fenomeni di dipendenza, tolleranza e astinenza a lungo tempo. Tuttavia un soggetto che fa uso di sostanze, può 
avere difficoltà a svolgere i propri doveri di studio,di lavoro o trascurare gli impegni 
famigliari e può esporsi a pericoli per comportamenti agiti in stato di intossicazione. 

Dipendenza dall’uso di sostanze stupefacenti 
Le principali manifestazioni della Dipendenza da Sostanze rientrano in un quadro sintomatologico costituito da sintomi psico-cognitivi, fisiologici e comportamentali correlati all'uso ripetuto di una certa sostanza.
Vi è la presenza allora di un uso reiterato e di una assunzione compulsiva della sostanza, nonostante tali problematiche, interne ed esterne, psichiche e fisiche, siano sempre più intense e croniche.
 Vi è poi l'insorgenza di sintomi di "Craving", ovvero l'intensa pulsione ed pensiero fisso verso il procurarsi ed usare la sostanza, di "Tolleranza", cioè la necessità di assumere dosi progressivamente sempre più alte della stessa sostanza per avere gli effetti precedentemente ricevuti, ed infine di "Astinenza", ovvero una serie di manifestazioni psico-fisiche dovute alla mancanza più o meno prolungata della sostanza.
Nella condizione di dipendenza il consumatore può investire parecchio tempo, denaro ed energie nel procurarsi la sostanza e può mettere in atto comportamenti antisociali. Un segno iniziale di dipendenza  da sostanze stupefacenti si ha quando il soggetto trova difficoltà crescente a non ricorrere all’uso di sostanze ogni volta che queste siano disponibili. 
 
Disturbi provocati dall’ uso di sostanze stupefacenti
I Disturbi Correlati a Sostanze si dividono in due gruppi:
1_ Disturbi da Uso di Sostanze (ovvero Dipendenza da Sostanze e Abuso di Sostanze)
Disturbi Indotti da Sostanze ( Astinenza da Sostanze, Delirium indotto da Sostanze, Demenza Persistente indotta da Sostanze, Disturbo Amnestico Persistente indotto da Sostanze, Disturbo Psicotico indotto da Sostanze, Disturbo dell'Umore indotto da Sostanze, Disturbo d'Ansia indotto da Sostanze, Disfunzione Sessuale indotta da Sostanze e Disturbo del Sonno indotto da Sostanze).
L’intossicazione acuta evolve in genere in tre fasi: 
• fase di euforia ed eccitamento 
• fase di agitazione psicomotoria e confusionale 
• fase di depressione generale delle funzioni psichiche e organiche 
Nel corso di una intossicazione lo stato dell’umore può trasformarsi da euforico in disforico con 
l’emergere di ansietà, irrequietudine, irritabilità e labilità affettiva. Il comportamento tende a 
trasformarsi da disinibito in caotico e disordinato sfociando in agitazione psicomotoria o evolvere 
verso il rallentamento psicomotorio. Possono emergere comportamenti aggressivi e violenti. La 
persona intossicata può manifestare idee di riferimento, idee persecutorie e sul piano percettivo 
esperienze sensoriali visive, uditive e tattili in forma di illusioni o di vere allucinazioni. 
 
Astinenza da sostanze stupefacenti
Dopo una intossicazione prolungata, alla sospensione o alla riduzione del consumo di sostanze si 
sviluppa una condizione di malessere con aspetti principalmente psichici a carico dell’umore. Il 
sintomo principale è a carico dell’umore con depressione più o meno marcata caratterizzata da 
sintomi di disforia, ansia, disturbi del sonno come sonnolenza eccessiva, letargia o insonnia, sogni 
vividi e sgradevoli, stanchezza psichica e fisica, sensazione di svogliatezza e incapacità a provare 
interesse per la realtà circostante. In genere è presente desiderio per la sostanza (craving). Lo stato 
depressivo può essere complicato dalla comparsa di idee suicidarie. 
 
Delirium da intossicazione di sostanze stupefacenti
Nel corso di una intossicazione grave da sostanze stupefacenti possono svilupparsi sintomi e segni di un quadro di delirium caratterizzato da alterazione della coscienza, alterazioni della capacità di attenzione e alterazioni cognitive (memoria, orientamento, linguaggio) o percettive. 
 

2.2 Mappa concettuale [image: ]

3. Ipotesi di ricerca 
La nostra ipotesi è che l’utilizzo di sostanze stupefacenti favorisce la deformazione dell’immagine di sé. 
 

4. Fattori dipendenti e indipendenti
 - fattore indipendente è l’utilizzo di sostanze stupefacenti.  
- fattore dipendente è la deformazione dell’immagine di sé.  
Non abbiamo tenuto conto di variabili di sfondo, fattori moderatori e fattori intervenienti. 
 

5. Definizione operativa 
Attraverso questa operazione vogliamo quantificare i fattori in variabili attraverso la ricerca di 
indicatori, cioè elementi osservabili. 
	FATTORI
	INDICATORI
	DOMANDE

	Consumo di sostanze
	Consumo di sostanze
	Fai uso di sostanze stupefacenti attualmente?
· Si
· No 

	
	Età di inizio
	A che età hai iniziato a farne uso?


	
	Frequenza di consumo
	Quante volte fai uso di sostanze stupefacenti:
· Da 1 a 3 volte alla settimana 
· Da 3 a 5 volte alla settimana 
·  Tutti i giorni della settimana 
·  Altro ………………………….

	
	Motivazione dell’utilizzo

	Perché hai iniziato a fare uso di sostanze stupefacenti?
· Curiosità 
· Occasione particolare (es. Festa con amici) 
· Situazione socio-economica difficile 
· Situazione difficile in famiglia 
· Insoddisfazione di se stessi 
· Altro ……………………………….

	
	Consapevolezza dei rischi delle sostanze stupefacenti 
	 Sei consapevole dei rischi dovuti all’utilizzo di sostanze stupefacenti?
· No
· Non molto
· In parte
· Abbastanza
· Si

	Distorsione dell’immagine di sé
	Effetti ricercati 
	Descrivi brevemente quali  potrebbero essere gli effetti ricercati della sostanza stupefacente: 
……………………………………………………………………… ……………………………………………………………………… ………………………………………………………………………

	
	Effetti indesiderati
	Descrivi brevemente quali potrebbero essere  gli effetti indesiderati della sostanza stupefacente: 
 
……………………………………………………………………… ……………………………………………………………………… ………………………………………………………………………

	
	Consapevolezza della relazione fra i due fattori presi in questione
	Senti che la tua personalità e la tua immagine vengano in qualche modo modificate dall’uso di sostanze stupefacenti?
· No
· Non molto
· In parte
· Abbastanza
· Si 


 
 
6. Popolazione di riferimento, campione, numerosità del campione, tecnica di campionamento 
La popolazione di riferimento che è stata presa in considerazione riguarda i consumatori di sostanze stupefacenti nell’area di Torino. 
Il nostro campione di ricerca è composto da soggetti che  attualmente fanno uso di sostanze stupefacenti e anche coloro che non la utilizzano più, ma che ne hanno fatto esperienza in passato. 

6.3 Numerosità del campione 
Il campione è composto da 30 soggetti. 

  6.4 Tecnica di campionamento utilizzata 
 Per selezionare il campione a cui sottoporre il questionario abbiamo utilizzato una tecnica non probabilistica accidentale.  	
7. Tecnica e strumento di rilevazione dei dati 
Per ottenere le informazioni utili alla nostra ricerca, abbiamo deciso di somministrare ai soggetti un questionario anonimo composto da otto domande.
 
7.1 Questionario 
Fichitiu Roxana Elena 
Serra Maria Elisabetta
 

8. Piano di raccolta dati 
Il seguente questionario da noi redatto ha come obiettivo quello di verificare se sussiste una relazione significativa tra l’utilizzo di sostanze stupefacenti  e la deformazione dell’immagine di sé.  Ai soggetti è stato garantito l’anonimato ed è stato loro richiesto di rispondere con la massima serietà alle domande affinchè i risultati delle ricerche fossero  più attendibili.
 
1. Fai uso di sostanze stupefacenti attualmente? 
· Sì 
· No 
2. A che età hai iniziato a farne uso?  


3. Fai uso di sostanze stupefacenti: 
· Da 1 a 3 volte alla settimana 
· Da 3 a 5 volte alla settimana  
· Tutti i giorni della settimana
· Non più
4. Perché hai iniziato a fare uso di sostanze stupefacenti? 
· Curiosità
· Occasione particolare (es. Festa con amici) 
· Situazione socio-economica difficile 
· Situazione difficile in famiglia 
· Insoddisfazione di se stessi    
5. Sei consapevole dei rischi dovuti all’utilizzo di sostanze stupefacenti? 
· No 
· Non molto 
· In parte
·  Abbastanza 
· Sì 
6. Descrivi brevemente quali potrebbero essere gli effetti ricercati della sostanza:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
7. Descrivi brevemente quali potrebbero essere gli effetti indesiderati della sostanza:
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………
8. Senti che la tua personalità e la tua immagine vengano in qualche modo modificate dal uso di sostanze stupefacenti? 
· No 
· Non molto 
· In parte 
· Abbastanza 
· Sì 

  
9. Tecnica di analisi dei dati e interpretazione dei risultati 
Trattandosi di una ricerca standardizzata, una volta ottenuti tutti i dati abbiamo riportato tutte le risposte che emergevano dai questionari su una tabella Excel. Ogni colonna rappresenta una variabile, mentre ogni riga corrisponde al soggetto che ha compilato il questionario, identificato da un codice. Una volta compilata, abbiamo riportato la nostra matrice dei dati sul programma JsStat e abbiamo quindi eseguito dapprima l'analisi monovariata di tutte le variabili, individuando la distribuzione di frequenza, gli indici di tendenza centrale e gli indici di dispersione. Successivamente abbiamo eseguito anche l'analisi bivariata, incrociando ogni variabile indipendente con ogni variabile dipendente e attraverso la visione del grado di significatività abbiamo stabilito tra quali variabili vi fosse relazione. 

 













10. Analisi dei dati 

10.1 Analisi monovariata 

1. Fai uso di sostanze stupefacenti attualmente? 
· Sì (1)
· No (2) 
	Distribuzione di frequenza:
V1
	Modalità
	Frequenza
semplice
	Percent.
semplice
	Frequenza
cumulata
	Percent.
cumulata
	Int. Fid. 95%

	1
	25
	83%
	25
	83%
	67%:100%

	2
	5
	17%
	30
	100%
	0%:33%



Campione:
Numero di casi= 30
Indici di tendenza centrale:
  Moda = 1
  Mediana = 1
  Media = 1.17
Indici di dispersione:
  Squilibrio = 0.72
  Campo di variazione = 1
  Differenza interquartilica = 0
  Scarto tipo = 0.37
Indici di forma:
  Asimmetria = 1.79
  Curtosi = 1.2
Popolazione:
	Parametro
	Int. Fid. 95%

	Media
	da 1.03 a 1.31

	Scarto tipo
	da 0.3 a 0.5



Probabilità di normalità della distribuzione (test di Jarque-Bera): 0
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2. A che età hai iniziato a fare uso di sostanze stupefacenti?  
	Distribuzione di frequenza:
V2
	Modalità
	Frequenza
semplice
	Percent.
semplice
	Frequenza
cumulata
	Percent.
cumulata
	Int. Fid. 95%

	12
	2
	7%
	2
	7%
	0%:20%

	13
	4
	13%
	6
	20%
	0%:30%

	14
	1
	3%
	7
	23%
	0%:13%

	15
	4
	13%
	11
	37%
	0%:30%

	16
	2
	7%
	13
	43%
	0%:20%

	17
	1
	3%
	14
	47%
	0%:13%

	19
	2
	7%
	16
	53%
	0%:20%

	20
	3
	10%
	19
	63%
	0%:23%

	21
	1
	3%
	20
	67%
	0%:13%

	22
	1
	3%
	21
	70%
	0%:13%

	23
	1
	3%
	22
	73%
	0%:13%

	24
	1
	3%
	23
	77%
	0%:13%

	25
	2
	7%
	25
	83%
	0%:20%

	30
	3
	10%
	28
	93%
	0%:23%

	31
	1
	3%
	29
	97%
	0%:13%

	36
	1
	3%
	30
	100%
	0%:13%



Campione:
Numero di casi= 30
Indici di tendenza centrale:
  Moda = 13; 15
  Mediana = 19
  Media = 19.8
Indici di dispersione:
  Squilibrio = 0.08
  Campo di variazione = 24
  Differenza interquartilica = 9
  Scarto tipo = 6.48
Indici di forma:
  Asimmetria = 0.77
  Curtosi = -0.37

Popolazione:
	Parametro
	Int. Fid. 95%

	Media
	da 17.38 a 22.22

	Scarto tipo
	da 5.16 a 8.71



Probabilità di normalità della distribuzione (test di Jarque-Bera): 0.21
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3. Fai uso di sostanze stupefacenti: 
· Da 1 a 3 volte alla settimana (1)
· Da 3 a 5 volte alla settimana (2)
· Tutti i giorni della settimana (3) 
· Non più (4) 
	Distribuzione di frequenza:
V3
	Modalità
	Frequenza
semplice
	Percent.
semplice
	Frequenza
cumulata
	Percent.
cumulata
	Int. Fid. 95%

	1
	12
	40%
	12
	40%
	20%:60%

	2
	6
	20%
	18
	60%
	3%:37%

	3
	8
	27%
	26
	87%
	10%:43%

	4
	4
	13%
	30
	100%
	0%:30%



Campione:
Numero di casi= 30
Indici di tendenza centrale:
  Moda = 1
  Mediana = 2
  Media = 2.13
Indici di dispersione:
  Squilibrio = 0.29
  Campo di variazione = 3
  Differenza interquartilica = 2
  Scarto tipo = 1.09
Indici di forma:
  Asimmetria = 0.36
  Curtosi = -1.26
Popolazione:
	Parametro
	Int. Fid. 95%

	Media
	da 1.73 a 2.54

	Scarto tipo
	da 0.87 a 1.46



Probabilità di normalità della distribuzione (test di Jarque-Bera): 0.269
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4. Perché hai iniziato a fare uso di sostanze stupefacenti? 
· Curiosità (1)
· Occasione particolare (es. Festa con amici) (2) 
· Situazione socio-economica difficile (3) 
· Situazione difficile in famiglia (4) 
· Insoddisfazione di se stessi (5)    
 Distribuzione di frequenza:
V4
	Modalità
	Frequenza
semplice
	Percent.
semplice
	Frequenza
cumulata
	Percent.
cumulata
	Int. Fid. 95%

	1
	15
	50%
	15
	50%
	30%:70%

	2
	5
	17%
	20
	67%
	0%:33%

	3
	1
	3%
	21
	70%
	0%:13%

	4
	5
	17%
	26
	87%
	0%:33%

	5
	3
	10%
	29
	97%
	0%:23%

	6
	1
	3%
	30
	100%
	0%:13%
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Campione:
Numero di casi= 30
Indici di tendenza centrale:
  Moda = 1
  Mediana = tra 1 e 2
  Media = 2.3
Indici di dispersione:
  Squilibrio = 0.32
  Campo di variazione = 5
  Differenza interquartilica = 3
  Scarto tipo = 1.59
Indici di forma:
  Asimmetria = 0.83
  Curtosi = -0.78
Popolazione:
	Parametro
	Int. Fid. 95%

	Media
	da 1.7 a 2.9

	Scarto tipo
	da 1.27 a 2.14



Probabilità di normalità della distribuzione (test di Jarque-Bera): 0.121

 


5. Sei consapevole dei rischi dovuti all’utilizzo di sostanze stupefacenti? 
· No (1) 
· Non molto (2) 
· In parte (3) 
· Abbastanza (4)
· Sì (5) 
	Distribuzione di frequenza:
V5
	Modalità
	Frequenza
semplice
	Percent.
semplice
	Frequenza
cumulata
	Percent.
cumulata
	Int. Fid. 95%

	2
	1
	3%
	1
	3%
	0%:13%

	3
	2
	7%
	3
	10%
	0%:20%

	4
	1
	3%
	4
	13%
	0%:13%

	5
	26
	87%
	30
	100%
	70%:100%



Campione:
Numero di casi= 30
Indici di tendenza centrale:
  Moda = 5
  Mediana = 5
  Media = 4.73
Indici di dispersione:
  Squilibrio = 0.76
  Campo di variazione = 3
  Differenza interquartilica = 0
  Scarto tipo = 0.73
Indici di forma:
  Asimmetria = -2.66
  Curtosi = 5.85
Popolazione:
	Parametro
	Int. Fid. 95%

	Media
	da 4.46 a 5

	Scarto tipo
	da 0.58 a 0.98



Probabilità di normalità della distribuzione (test di Jarque-Bera): 0
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 6. Descrivi brevemente quali sono gli effetti ricercati della sostanza: 
[image: ]
7. Descrivi brevemente quali sono gli effetti indesiderati della sostanza: 
Distribuzione di frequenza:
V7
	Modalità
	Frequenza
semplice
	Percent.
semplice
	Frequenza
cumulata
	Percent.
cumulata
	Int. Fid. 95%

	Nessuno
	3
	10%
	3
	10%
	0%:23%

	agitazione. overdose, paranoia, allucinazioni, ansia
	1
	3%
	4
	13%
	0%:13%

	allucinazioni. sudore, panico, tremolio, tachicardia
	1
	3%
	5
	17%
	0%:13%

	ansia
	3
	10%
	8
	27%
	0%:23%

	ansia. malessere
	1
	3%
	9
	30%
	0%:13%

	ansia. paranoia
	1
	3%
	10
	33%
	0%:13%

	ansia. paranoia, allucinazioni
	1
	3%
	11
	37%
	0%:13%

	ansia. pentimento
	1
	3%
	12
	40%
	0%:13%

	ansia. ricerca_immediata_sostanza
	1
	3%
	13
	43%
	0%:13%

	ansia. tachicardia, squilibrio_mentale
	1
	3%
	14
	47%
	0%:13%

	ansia.paranoia, mal_di_testa
	1
	3%
	15
	50%
	0%:13%

	carenza. sudore, dolore, sbalzi_temperatura, nausea, allucinazioni
	1
	3%
	16
	53%
	0%:13%

	dipendenza. paranoia, down
	1
	3%
	17
	57%
	0%:13%

	mal_di_testa. nausea, ansia
	1
	3%
	18
	60%
	0%:13%

	no_appetito. ansia, insonnia, tachicardia
	1
	3%
	19
	63%
	0%:13%

	overdose
	2
	7%
	21
	70%
	0%:20%

	overdose. paura_di_delinquere, malumore, tranquillità
	1
	3%
	22
	73%
	0%:13%

	panico
	1
	3%
	23
	77%
	0%:13%

	panico. depressione
	1
	3%
	24
	80%
	0%:13%

	paranoia. depressione
	1
	3%
	25
	83%
	0%:13%

	paranoia. ricerca_immediata_sostanza
	1
	3%
	26
	87%
	0%:13%

	paranoie
	1
	3%
	27
	90%
	0%:13%

	paura. paranoia
	1
	3%
	28
	93%
	0%:13%

	tachicardia. ansia, malumore, paura_di_fare_stupidaggini
	1
	3%
	29
	97%
	0%:13%

	tachicardia. nausea
	1
	3%
	30
	100%
	0%:13%



Campione:
Numero di casi= 30
Indici di tendenza centrale:
  Moda = Nessuno; ansia
  Mediana = tra ansia.paranoia, mal_di_testa e carenza. sudore, dolore, sbalzi_temperatura, nausea, allucinazioni
Indici di dispersione:
  Squilibrio = 0.05
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8. Senti che la tua personalità e la tua immagine vengano in qualche modo modificate dalle sostanze stupefacenti?  
· No (1) 
· Non molto (2) 
· In parte (3) 
· Abbastanza (4) 
· Sì (5) 
Distribuzione di frequenza:
V8
	Modalità
	Frequenza
semplice
	Percent.
semplice
	Frequenza
cumulata
	Percent.
cumulata
	Int. Fid. 95%

	1
	4
	13%
	4
	13%
	0%:30%

	2
	1
	3%
	5
	17%
	0%:13%

	5
	25
	83%
	30
	100%
	67%:100%
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		83%

	




	4
	1
	25

	1
	2
	5


	
	V8



Campione:
Numero di casi= 30
Indici di tendenza centrale:
  Moda = 5
  Mediana = 5
  Media = 4.37
Indici di dispersione:
  Squilibrio = 0.71
  Campo di variazione = 4
  Differenza interquartilica = 0
  Scarto tipo = 1.43
Indici di forma:
  Asimmetria = -1.84
  Curtosi = 1.43
Popolazione:
	Parametro
	Int. Fid. 95%

	Media
	da 3.83 a 4.9

	Scarto tipo
	da 1.14 a 1.92



Probabilità di normalità della distribuzione (test di Jarque-Bera): 0 






10.2 Analisi bivariata 
Riportiamo in seguito alcune delle relazioni analizzate attraverso l’analisi bivariata. 


1. Relazione tra consumo di sostanze stupefacenti (sì/no) e opinione sul fatto che la cocaina modifichi la personalità e l’immagine di sé  
 
	Tabella a doppia entrata:
V1 x V8
	V8->
V1
	1
	2
	5
	Marginale 
di riga

	1
	4
3.3
0.4
	1
0.8
-
	20
20.8
-0.2
	25

	2
	0
0.7
-
	0
0.2
-
	5
4.2
0.4
	5

	Marginale 
di colonna
	4
	1
	25
	30


Il valore di X quadro non è significativo dato che vi sono frequenze attese minori di 1.
Nelle celle della tabella sono indicati:
· la frequenza osservata O
· la frequenza attesa A
· il residuo standardizzato di cella, ossia lo scarto tra frequenza osservata e attesa rapportato alla radice quadrata della frequenza attesa (O-A)/radq(A)
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2. Relazione tra età in cui si è iniziato a consumare sostanze stupefacenti e effetti ricercati dalla sostanza 
		Analisi della varianza:
V6 x V2



	Categoria
	Numero di 
casi
	Media
	Devianza
	Scarto
tipo

	benessere
	3
	16.67
	8.67
	1.7

	energia
	1
	16
	0
	0

	energia. espansione
	1
	15
	0
	0

	energia. forza, amplifica_facoltà_cognitive
	1
	19
	0
	0

	euforia
	3
	19.33
	72.67
	4.92

	euforia. benessere
	2
	12.5
	0.5
	0.5

	euforia. benessere, tranquillità
	1
	22
	0
	0

	euforia. eccitazione
	1
	13
	0
	0

	euforia. esaltazione
	1
	12
	0
	0

	euforia. evasione
	1
	25
	0
	0

	euforia. evasione, spensieratezza
	1
	31
	0
	0

	euforia. felicità
	1
	23
	0
	0

	euforia. spensieratezza
	1
	21
	0
	0

	evasione
	3
	20.33
	144.67
	6.94

	evasione. benessere
	2
	22.5
	112.5
	7.5

	felicità. benessere
	1
	13
	0
	0

	inibizione. amplifica_facoltà_cognitive
	1
	36
	0
	0

	piacere
	3
	23
	114
	6.16

	piacere. euforia
	1
	20
	0
	0

	soddisfazione
	1
	20
	0
	0

	Intero 
campione
	30
	19.8
	1258.8
	6.48


Eta quadro = 0.64. Significatività = 0.57.
 [image: ]

Effect size (popolazione):
d di Cohen = NaN. 
Correlazione punto-biseriale (rYl) = NaN. 









3. Relazione tra età in cui si è iniziato a consumare sostanze stupefacenti e effetti ricercati dalla sostanza  
	Analisi della varianza:
V7 x V2



	Categoria
	Numero di 
casi
	Media
	Devianza
	Scarto
tipo

	Nessuno
	3
	21.67
	16.67
	2.36

	agitazione. overdose, paranoia, allucinazioni, ansia
	1
	19
	0
	0

	allucinazioni. sudore, panico, tremolio, tachicardia
	1
	36
	0
	0

	ansia
	3
	15
	8
	1.63

	ansia. malessere
	1
	30
	0
	0

	ansia. paranoia
	1
	20
	0
	0

	ansia. paranoia, allucinazioni
	1
	13
	0
	0

	ansia. pentimento
	1
	24
	0
	0

	ansia. ricerca_immediata_sostanza
	1
	19
	0
	0

	ansia. tachicardia, squilibrio_mentale
	1
	12
	0
	0

	ansia.paranoia, mal_di_testa
	1
	12
	0
	0

	carenza. sudore, dolore, sbalzi_temperatura, nausea, allucinazioni
	1
	16
	0
	0

	dipendenza. paranoia, down
	1
	16
	0
	0

	mal_di_testa. nausea, ansia
	1
	23
	0
	0

	no_appetito. ansia, insonnia, tachicardia
	1
	22
	0
	0

	overdose
	2
	14.5
	0.5
	0.5

	overdose. paura_di_delinquere, malumore, tranquillità
	1
	13
	0
	0

	panico
	1
	30
	0
	0

	panico. depressione
	1
	15
	0
	0

	paranoia. depressione
	1
	21
	0
	0

	paranoia. ricerca_immediata_sostanza
	1
	15
	0
	0

	paranoie
	1
	25
	0
	0

	paura. paranoia
	1
	13
	0
	0

	tachicardia. ansia, malumore, paura_di_fare_stupidaggini
	1
	31
	0
	0

	tachicardia. nausea
	1
	30
	0
	0

	Intero 
campione
	30
	19.8
	1258.8
	6.48


Eta quadro = 0.98. Significatività = 0.008.
 [image: C:\Users\RoxanaElena\AppData\Local\Microsoft\Windows\INetCache\Content.Word\2018-10-23 (2).png]
Effect size (popolazione): 
d di Cohen = NaN. 
Correlazione punto-biseriale (rYl) = NaN.

4. Relazione tra età in cui si è iniziato a consumare sostanze stupefacenti e opinione sul fatto che le sostanze stupefacenti modifichino la personalità e l’immagine di sé 
	
		Analisi della varianza:
V8 x V2



	Categoria
	Numero di 
casi
	Media
	Devianza
	Scarto 
tipo

	1
	4
	19
	62
	3.94

	2
	1
	36
	0
	0

	5
	25
	19.28
	925.04
	6.08

	Intero 
campione
	30
	19.8
	1258.8
	6.48


Eta quadro = 0.22. Significatività = 0.038.
 [image: 2018-10-23 (4)]
 
Effect size (popolazione):
d di Cohen = NaN. 
Correlazione punto-biseriale (rYl) = NaN.




5. Relazione tra frequenza dell’utilizzo di sostanze stupefacenti e opinione sul fatto che le sostanze stupefacenti modifichino la personalità e l’immagine di sé 
 
	Tabella a doppia entrata:
V3 x V8
	V8->
V3
	1
	2
	5
	Marginale 
di riga

	1
	2
1.6
0.3
	0
0.4
-
	10
10
0
	12

	2
	1
0.8
-
	0
0.2
-
	5
5
0
	6

	3
	1
1.1
-0.1
	1
0.3
-
	6
6.7
-0.3
	8

	4
	0
0.5
-
	0
0.1
-
	4
3.3
0.4
	4

	Marginale 
di colonna
	4
	1
	25
	30


Il valore di X quadro non è significativo dato che vi sono frequenze attese minori di 1.
Nelle celle della tabella sono indicati:
· la frequenza osservata O
· la frequenza attesa A
· il residuo standardizzato di cella, ossia lo scarto tra frequenza osservata e attesa rapportato alla radice quadrata della frequenza attesa (O-A)/radq(A)
	 
		17%
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6. Relazione fra motivazione dell’utilizzo di sostanze stupefacenti e opinione sul fatto che le sostanze stupefacenti modifichino la personalità e l’immagine di sé  
	Tabella a doppia entrata:
V4 x V8
	V8->
V4
	1
	2
	5
	Marginale 
di riga

	1
	2
2
0
	0
0.5
-
	13
12.5
0.1
	15

	2
	1
0.7
-
	0
0.2
-
	4
4.2
-0.1
	5

	3
	0
0.1
-
	0
0
-
	1
0.8
-
	1

	4
	0
0.7
-
	0
0.2
-
	5
4.2
0.4
	5

	5
	1
0.4
-
	1
0.1
-
	1
2.5
-0.9
	3

	6
	0
0.1
-
	0
0
-
	1
0.8
-
	1

	Marginale 
di colonna
	4
	1
	25
	30


Il valore di X quadro non è significativo dato che vi sono frequenze attese minori di 
Nelle celle della tabella sono indicati:
· la frequenza osservata O
· la frequenza attesa A
· il residuo standardizzato di cella, ossia lo scarto tra frequenza osservata e attesa rapportato alla radice quadrata della frequenza attesa (O-A)/radq(A)
	 
		13%
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11.Interpretazione dei dati 
 
11.1 Interpretazione analisi monovariata  
Dall’analisi monovariata si possono riscontrare alcuni dati interessanti. Precisando il fatto che abbiamo sottoposto al questionario oltre che i consumatori attuali di sostanze stupefacenti anche gli ex consumatori, è comunque risultata un alta percentuale dell’83% di consumatori attuali contro il 17% degli ex consumatori. 
Per quanto riguarda invece l’età di inizio del consumo di sostanze stupefacenti c’è una media di 19,8 anni. 
La frequenza del consumo di sostanze stupefacenti varia dall’1 alle 3 volte alla settimana in concordo con quanto indica la moda, mentre la media indica uno spostamento della frequenza dalle 3 alle 5 volte alla settimana (2,13). 
La motivazione per cui i soggetti hanno iniziato a consumare sostanze stupefacenti risulta principalmente la curiosità (53%), seguita tuttavia da un’occasione particolare come può essere una festa e da una situazione difficile in famiglia (entrambi al 17%). 
Interessante anche vedere come l’87% dei soggetti ha dichiarato di essere consapevole dei rischi dovuti all’utilizzo delle sostanze stupefacenti (moda: 5), nonostante la maggior parte di essi continui a consumarla abitualmente.  
Gli effetti ricercati dalla sostanza sono risultati principalmente l’euforia, l’evasione, il piacere e il benessere, il che indica un senso di insoddisfazione dello stato attuale della situazione. Gli effetti indesiderati, invece, ricorre molto spesso un senso d’ansia. 
Infine, l’83% dei soggetti pensa che le sostanze stupefacenti influiscano in qualche modo sulla deformazione della propria personalità e della propria immagine, dato molto importante che conferma in un certo senso la nostra ipotesi di partenza.  
 

11.2 Interpretazione analisi bivariata 
Quel tipo di analisi che consente di capire se alcune relazioni si possono considerare significative o meno. Abbiamo deciso di proporre le relazioni che ci sembravano più consone alla nostra ipotesi di partenza. 
La prima relazione analizza il rapporto tra consumo di sostanze stupefacenti e l’opinione sul fatto che le sostanze modifichino la personalità e l’immagine di sé e risulta che non ci sia una relazione significativa tra le due variabili perché vi sono frequenze attese minori di 1. Risulta non esserci relazione anche tra l’età di inizio del consumo e gli effetti ricercati dalla sostanza. Inoltre, anche la frequenza e la motivazione dell’utilizzo di sostanze stupefacenti non presentano una relazione significativa con l’opinione sul fatto che le sostanze modifichino la personalità e l’immagine di sé. 
Tuttavia, è risultata significativa la relazione tra l’età di inizio del consumo di sostanze stupefacenti e gli effetti indesiderati della sostanza, con una significatività dello 0,017 (<0,05). Questo è un dato interessante perché fa risaltare il fatto che l’età in cui si inizia ad utilizzare le sostanze può determinare alcuni effetti indesiderati della sostanza, come l’ansia, la depressione o le allucinazioni.  Un’altra relazione risultata significativa è quella tra l’età in cui si è iniziato a consumare le sostanze e l’opinione sul fatto che  le sostanze modifichino la personalità e l’immagine di sé. Questa significatività dello 0,038 (<0,05) ci dice che l’età di inizio del consumo delle sostanze può determinare il fatto che le persone siano più o meno d’accordo col fatto che le sostanze stupefacenti modifichino la propria personalità o la propria immagine. 
Attraverso l’analisi dei dati siamo arrivati alla conclusione che la nostra ipotesi non può essere completamente confermata, anche se ci sono alcune relazioni significative che potrebbero aprire altri interrogativi e problemi di ricerca interessanti.  
 

  12.Conclusioni e autoriflessioni 
 In conclusione possiamo dire che grazie a questo lavoro di ricerca abbiamo acquisito nuove competenze per quanto riguarda la ricerca di materiale scientifico,la costruzione di un questionario,il campionamento,la rilevazione dei dati,le loro analisi e interpretazioni.
Si è trattato di un lavoro non banale che ci ha permesso di mettere in pratica, non senza qualche 
intoppo, le nozioni acquisite durante il corso. 
Quello che riteniamo essere il punto di forza del nostro lavoro è certamente l’avere avuto la 
possibilità di conoscere il servizio e di entrare in contatto diretto con gli utenti che, seppur in forma 
anonima, ci hanno fornito senza mediazioni i dati di cui avevamo bisogno. 
In conclusione, essendo questa la nostra prima esperienza di ricerca educativa, siamo consapevoli 
che il nostro lavoro potrebbe essere migliorato per molti aspetti e che sono sicuramente presenti 
alcuni punti critici. Nonostante questo ci possiamo ritenere soddisfatti del percorso svolto e dei 
risultati ottenuti.
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