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0d Redakcji

Trzeci zeszyt ,Rozpraw Spotecznych” ukazuje sie w okresie, ktéry jest zwigzany z czasem urlopow
i wakacji. Taki czas wydaje sie nabiera¢ szczegélnego znaczenia wspoétczes$nie, gdy zanurzeni w codzienng
rzeczywisto$¢ i wykonujgc swoja prace zawodowa, tracimy z pola widzenia spojrzenie na cato$¢. Na podo-
bienstwo uje¢ kadrowych rzeczywistos$ci, z jakimi mamy do czynienia w mediach czy w filmie, dostrzega-
my okreslone tylko obszary i wycinki rzeczywistos$ci. Poszerzone perspektywy naszego spojrzenia, nowe
horyzonty i inicjatywy rodza sie w takich momentach, w ktérych mozemy zyska¢ pewien dystans do naszej
codziennosci. Takie momenty wiaza sie w krétszym wymiarze z rolg niedzieli wéréd innych dni tygodnia,
a szczeg0lna role posiada okres urlopu i wakacji. Im wieksze tempo Zycia, im wyzsze wymagania kompe-
tencyjne i wieksza odpowiedzialno$¢, tym wieksze znaczenie przypisuje sie okresowi wakacji, czy dniom
spedzonym w ramach urlopu. Nie brakuje inicjatyw wychowywania ludzi do wtasciwego spedzania czasu
wolnego.

Mozna ten okres postrzegac jako dogodny moment nie tylko dla nabierania dystansu do codziennych
praciich efektow, ale takze przejawiania inwencji i podejmowania nowych inspiracji. Przez analogie moz-
na ten okres poréwnywac do tego dystansu, jaki zwykle w czasie prac nad dzietem, bierze artysta do swo-
jego obrazu lub rzezby, aby z troche dalszej perspektywy kontemplowac wtasne dzieto, a nastepnie z nowg
energia podejmowac te prace na nowo.

Kazdy artykut odstania nam pewng perspektywe patrzenia autora, przez co sprawia, Ze nasze spojrze-
nie staje sie ubogacone i poszerzone, dlatego wielka role przypisuje sie takze ksztatceniu w czasie wolnym.
Z takimi wtas$nie intencjami zwigzanymi z ksztatceniem i poszerzaniem perspektywy patrzenia, chcemy
sie wpisac¢ takze w obecny wakacyjny okres przezywany przez naszych Czytelnikéw.

Trzeci zeszyt naszego czasopisma w 2018 r., przedstawia efekt w postaci obecnego zeszytu w jego
strukturze ztozonego z dwoch czesci: Czesci I: Rozprawy i artykuty - ztozonej z trzech artykutéw oraz Cze-
Sci 1I: Praktyka, badania, wdroZenia i problemy zdrowia spotecznego, ktéra tworzy siedem artykutéw. Obie
cze$ci otwierane s3 przez artykuty swojg problematyka bardzo dobrze towarzyszace rozpoczeciu roku
szkolnego, a to moze stanowié¢ zarazem dodatkowa okoliczno$¢ aktualizujaca dla problematyki tego zeszy-
tu. Zeszyt ten podejmuje problemy rodzinne, problemy tozsamo$ciowe (psychopedagogiczne), zagrozen
biologicznych i epidemii - jako groZnych narzedzi o charakterze militarnym, ale takze niesienia pomocy
osobom bedacych w specyficznych sytuacjach przez poradnictwo, wsparcia spotecznego, do§wiadczania
depresji. Nie zabrakto w obecnym zeszycie, zwtaszcza w jego drugiej czesci, dazen do ukazania sposobow
i drog zaradzenia tym zagrozeniom w postaci m.in. dogoterapii, czy tez wskazywania na potrzebe wiedzy,
nawet w postaci wiedzy o zdrowym stylu zycia.

Zagadnienia te w obecnym zeszycie uporzadkowano nastepujaco - w cze$ci pierwszej, ktéra rozpoczy-
na artykut Renaty Kopys$ na temat: Rozwijanie empatii jako forma przeciwdziatania przemocy réwiesniczej
w Srodowisku szkolnym, otrzymujemy wazny glos w kwestii zjawiska przemocy w szkole, w ktérym opie-
rajac sie na rozumieniu empatii przez dzieci wchodzace w relacje rowie$nicze w srodowisku szkolnym,
wskazuje sie na sposoby jej rozwijania w szkole przez metode dramy i Porozumienia bez Przemocy M.B.
Rosenberga.

Z kolei Marta Poptawska, w angielskiej wersji artykutu: The female self as presented by Clarissa Pinkola
Estés in Women Who Run With the Wolves. The stories of female initiation, intuition and instincts (Kobiece
.Jja” w ujeciu Clarissy Pinkoli Estés w Biegnacej z wilkami. Opowiesci o kobiecej inicjacji, intuicji i instynkcie),
bierze za przedmiot swojej analizy ksigzke Clarissy Pinkoli Estés, poszukujac w niej rzekomego archety-
pu dzikiej kobiety, jaki jest zawarty w mitach, basniach i legendach o ré6znym pochodzeniu kulturowym
i etnicznym. Artykut, powotujac sie na Estés, opisuje uniwersalne kobiece ,ja” tworzone przez: inicjacje,
intuicje i instynkty oraz interpretuje jej wizje kobiety, nie tylko z punktu widzenia psychologii, ale takze
kulturoznawstwa i literaturoznawstwa.

Marcin Weiner i Karolina Tarasiuk w artykule: Spoteczne i historyczne uwarunkowania wojen biologicz-
nych i epidemii, wskazuja na przyktady uzycia broni biologicznej w okresie od starozytnosci do poczatkéw
XXI wieku oraz znaczenie epidemii dla rozwoju i upadku poszczegélnych cywilizacji i panstw. Autorzy wy-
kazujg w swoim opracowaniu, ze uzycie broni biologicznej, moze przyczyni¢ sie do odniesienia zwyciestwa
bardziej, niz uzycie broni o charakterze konwencjonalnym.

Czes¢ druga poswiecona praktyce, badaniom, wdrozeniom i problemom zdrowia spotecznego, rozpoczyna
sie réwniez od ,szkolnej problematyki” zawartej w tek$cie Moniki Jakubowskiej na temat: Tutoring rodzin-
ny jako element kultury szkoty. Ufamy, Ze réwniezZ ten tekst moze wspiera¢ nasze refleksje towarzyszace
nam w zwigzku z rozpoczeciem nowego roku szkolnego i zainspiruje do poszukiwania mozliwos$ci wsp6t-
pracy rodziny i szkoty. Autorka analizuje w nim efekty trwajgcych ponad dwa lata badan kultury zenskiej
szkoty podstawowej, realizujacej model edukacji spersonalizowanej, zwigzanej z prowadzeniem tutoringu
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rodzinnego, ktéry zajmuje istotne miejsce w badanej placéwce, a wyniki badan pokazuja uwarunkowania
jego efektywno$ci, zwlaszcza od jednostkowego zaangazowania i §wiadomos$ci, w mniejszym za$ stopniu
od zastosowanych procedur.

Kolejne artykuty wpisuja sie w poszukiwanie drég zaradzenia sytuacjom trudnym, lub wspomagania
0s6b w sytuacjach wymagajacych pomocy. Grupe tych artykutéw rozpoczyna artykut Moniki Wojtkowiak,
zatytutowany: Poradnictwo - réznorodne drogi poszukiwania rozwiqzan w sytuacjach trudnych, w ktérym
Autorka wskazuje na niektére nowe formy dziatan pomocowych mieszczacych sie w obszarze poradnictwa,
szczeg6lng uwage poswiecajac poradnictwu dialogowemu we wspieraniu jednostki w sytuacjach trudnych
(wzmocnienia jednostki, rozwigzywania konfliktow, czy poszukiwania wlasnych zasobéw).

Anna Lawnik, Ludmita Marcinowicz i Adam Szepeluk, w artykule zatytutowanym: Wsparcie spotecz-
ne a zachowania agresywne mtodziezy ponadgimnazjalnej z uwzglednieniem pici oraz wieku badanej grupy,
w oparciu o wyniki przeprowadzonych badan wtasnych skoncentrowanych na zachowaniach agresywnych
mezczyzn i kobiet, wskazuja na role i znaczenie spotecznego wsparcia w zwigzku z budzeniem poczucia wta-
snej wartosci oraz okazywaniem ogélnego wsparcia spotecznego w zaleznosci od ptci badanych.

Artykut Ewy Humeniuk, Olgi Dabskiej i Aleksandry Krupy, podejmujac problem: Nasilenia zaburzen de-
presyjnych wsréd pacjentéw onkologicznych, zwraca uwage na pacjentéw doswiadczajacych depresji z po-
wodu choroby nowotworowej. Badania przeprowadzone na grupie 63 pacjentéw onkologicznych, pozwala-
ja Autorkom wyprowadzi¢ wniosek o potrzebie holistycznej opieki, uwzgledniajacej sytuacje emocjonalng
chorych w ramach okazywanego spotecznego wsparcia dla nich.

Artykut Stawomira Chrosta ukierunkowuje naszg uwage na dogoterapie, jako metode wspomagania pro-
cesu rehabilitacji dzieci. W oparciu o wyniki wtasnych badan empirycznych przeprowadzonych na terenie
wojewddztwa $wietokrzyskiego, artykut ukazuje korzysci dogoterapii w sferze spotecznej (kontaktow
interpersonalnych), w sferze samooceny (rozwinieta §miato$¢ i odwaga), czy takze w sferze senso-moto-
rycznej (méwieniu, czytaniu, poruszaniu sie, kontrolowaniu emocji) i sferze motywacji do dziatania czy
rozwiniecia poczucia odpowiedzialno$ci.

W zagadnienia zwigzane z pracg zawodowg, a w niej m.in. z ryzykiem zawodowym, wprowadzaja nas:
Sebastian Niescioruk, Elzbieta Rutkowska, przez artykut: Ryzyko zawodowe w pracy fizjoterapeuty w oce-
nie studentéw. Artykut poddaje analizie kwestie SwiadomoSci ryzyka studentéw fizjoterapii w oparciu
o analize pojedynczych projektéw studenckich i wskazuje na wysoki poziom §wiadomosci ryzyka zawo-
dowego. Poziomy te sa zwigzane zwtaszcza z takimi obszarami pracy zawodowej jak: niektdére czynniki
fizyczne w pracowni fizykoterapii, zagrozenie epidemiologiczne w bezposrednim kontakcie z pacjentem
oraz relacje miedzyludzkie w zespotach terapeutycznych. _

Matgorzata Krystyna Siedlecka wraz z Panig Profesor Wioletta Zukiewicz-Sobczak, w artykule: Wiedza
pacjentow Przychodni Rejonowej POZ w Biatej Podlaskiej na temat czynnikéw ryzyka choréb uktadu sercowo-
-naczyniowego a ich zachowania zdrowotne, w oparciu o badania wtasne, prezentuja stan wiedzy pacjen-
tow rejonowej przychodni POZ na temat czynnikéw ryzyka choréb uktadu sercowo-naczyniowego, a takze
czynnikow ryzyka choréb uktadu krazenia oraz metod zapobiegania tym schorzeniom. Wyniki badan eks-
ponujg kwestie stresu, postrzeganego jako wiodacy czynnik ryzyka, jak tez wykazuja wysoka swiadomos¢
zasad zdrowego stylu zycia oraz prawidtowego odzywiania.

Oddajac niniejszy zeszyt z takg wtasnie jego zawarto$cia, wyrazamy nadzieje, ze jego lektura wpisze
sie nie tylko w czas wakacji i urlopu, ale bedzie stuzyta ubogaceniu i poszerzeniu perspektyw patrzenia na
sprawy spoteczne, a by¢ moze otrzyma szanse zainspirowania Panstwa do dalszych badan, refleksji i dys-
kusji. Szczegdblne stowa wdzieczno$ci i zyczen wakacyjnych oraz powakacyjnych sktadamy naszym Czytel-
nikom i Autorom, w nadziei na Zywa wspotprace na tamach kolejnych zeszytéw ,Rozpraw Spotecznych”.
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From the Editorial Board

The third issue of “Rozprawy Spoteczne” (“Social Dissertations”) comes out during a period which is
connected with the time of holiday and vacation. Such time seems to acquire a special meaning nowadays
whenimmersed in everyday reality and pursuing our professional work, we lose sight of the whole picture. In
a way similar to shot frames of the reality with which we deal in the media or in the cinema, we only discern
certain areas and sections of the reality. Extended perspectives of our outlook, new horizons and initiatives
are born in moments when we can gain a certain distance from our everyday life. To a smaller extent such
moments are connected with the role of Sunday among other days of the week and the period of holiday
and vacation plays a special role. The greater the pace of life, the higher the qualification requirements and
the greater the responsibility, the more importance is assigned to the period of vacation or days spent on
holiday. There is no shortage of initiatives to educate people on how to spend their free time properly.

That period can be perceived as a convenient moment not only to achieve distance from everyday duties
and their effects, but also to show invention and embrace new inspirations. Analogously, that period can be
compared to the distance, which an artist usually takes from his or her painting or a sculpture while creating
a work of art in order to contemplate the work from a little further perspective and then to undertake the
act of creation again with new energy.

Every article reveals a certain perspective of its author’s vision, which enriches and extends our insight,
which is why considerable weight is also assigned to education in one’s free time. With such intentions
related to education and broadening the perspective of one’s viewpoint, we wish to fit into the current
holiday period experienced by our Readers.

The third issue of our magazine in 2018 presents the effect in the form of the present volume with the
composition structured into two parts: Part I: Dissertations and articles - consisting of three articles and
Part II: Practice, research, implementation and problems of social health, which contains seven articles. Both
parts are opened by articles whose subjects are related to the beginning of a new school year, which may
also be an additional circumstance updating the issues presented in this volume. This volume deals with
the problems of family, identity (psycho-pedagogy), biological threats and epidemics - as dangerous tools
of military character, and also with the issues of helping people who are in atypical situations through
counselling, social support, and experiencing depression. The present volume, especially in its second part,
does not lack attempts to show ways of dealing with these threats in the form of, among others, dog therapy
or highlighting the need of knowledge, even in the form of knowledge about a healthy lifestyle.

These issues were ordered in the present volume as follows - in the first part, which begins with an article
by Renata Kopys entitled: The development of empathy as a form of counteracting peer violence in the school
environment we receive an important contribution on the phenomenon of violence at school. The article
points to ways of developing empathy at school through the drama method and Non-violent Communication
by M.B. Rosenberg based on the understanding of empathy by children entering into peer relationships in
the school environment.

Marta Poptawska, in turn, in the English version of the article: The female self as presented by Clarissa
Pinkola Estés in Women Who Run With the Wolves. The stories of female initiation, intuition and instincts
takes the book by Clarissa Pinkola Estés as the subject of her analysis, looking for alleged archetype of
a wild woman, which is contained in myths, tales and legends of different cultural and ethnic origin. The
article, citing Estés, describes the universal female “me” created by: initiation, intuition and instincts, and
interprets her vision of the woman, not only from the point of view of psychology, but also of cultural studies
and literature studies.

Marcin Weiner and Karolina Tarasiuk in the article: Social and historical determinants of biological wars
and epidemics, point to the examples of applying biological weapons from antiquity to the early 21st century
and the importance of epidemics for the development and decline of specific civilizations and states. In
their study, the authors demonstrate that the use of biological weapons can contribute to victory more than
the use of conventional weapons.

Part two is dedicated to practice, research, implementation and problems of social health. It also starts
with the “school issues” included in the text by Monika Jakubowska on the subject of: Family tutoring as an
element of school culture. We believe that this text can also support our reflections in connection with the
beginning of the new school year and will inspire you to look for cooperation opportunities between family
and school. The author analyses here the effects of more than two-year-long research on the culture of the
female primary school, which implements a personalized education model related to family tutoring, which
occupies an important place in the studied facility, and the results of the research show the conditions
contributing to its efficacy, especially ones dependent on individual commitment and awareness, and to
alesser degree on the procedures applied.
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The next articles belong to the thread of searching for ways of dealing with difficult situations or
supporting people in situations where assistance is required. This group of articles begins with an article
by Monika Wojtkowiak, entitled: Counseling - various ways of finding solutions in difficult situations, in which
the Author points to some new forms of assistance activities in the field of counseling, paying special
attention to dialogue counseling in supporting an individual in difficult situations (strengthening an
individual, resolving conflicts or seeking one’s own resources).

Anna Lawnik, Ludmita Marcinowicz and Adam Szepeluk, in an article entitled: Social support and
aggressive behaviours of secondary-school youth, with considerations for gender and age of the examined
group, based on the results of their own research focused on aggressive behaviour of men and women, point
to the role and importance of social support in connection with empowering individuals to experience self-
esteem and showing general social support depending on the sex of the respondents.

An article by Ewa Humeniuk, Olga Dabska and Aleksandra Krupa, undertakes the problem of Depression
intensification in oncological patients, and draws attention to patients experiencing depression due to
cancer. The research conducted on a group of 63 oncology patients allows the authors to conclude that there
is a need for holistic care, including emotional situation of patients as part of the support which is socially
exhibited towards them.

An article by Stawomir Chrost directs our attention to Dog therapy as a method of supporting children’s
rehabilitation process. Based on the results of his own empirical research carried out in Swietokrzyskie
Province, the article shows the benefits of dog therapy in the social sphere (interpersonal contacts), in the
sphere of self-esteem (developed boldness and courage) and in the sensory-motor sphere (speaking, reading,
moving, controlling emotions) and in the sphere of motivation to act or to develop a sense of responsibility.

We are introduced to the issues related to professional work, including professional risk connected
therewith, by Sebastian Nie$cioruk and Elzbieta Rutkowska in the article: Occupational hazard in the
profession of physiotherapists in the assessment of students. The article analyses the issue of risk awareness
among physiotherapy students based on the analysis of individual students’ projects and points out a high
level of professional risk awareness. These levels are particularly linked to such areas of professional work
as: certain physical factors in a physiotherapy room, epidemiological threat in direct contact with the
patient as well as interpersonal relationships in therapeutic teams.

Matgorzata Krystyna Siedlecka together with Wioletta Zukiewicz-Sobczak, in the article: The knowledge
of patients in the district clinic in Biata Podlaska with regard to the risk factors for cardiovascular diseases
and their health behaviours, based on their own research, present the state of knowledge of the patients of
the primary care district clinic on the subject of risk factors of cardiovascular system diseases, as well as
risk factors of circulatory system diseases and methods of preventing these diseases. The results of the
research highlight the issue of stress, perceived as a leading risk factor, as well as show high awareness of
the principles of a healthy lifestyle and proper nutrition.

By publishing the present volume with exactly such a content we hope that reading it will fit not only
into the time of vacation and holiday, but also that it will serve to enrich and broaden the perspectives of
viewing social issues, and perhaps will have a chance to inspire you to pursue further research, reflection
and discussion. We express our gratitude and send holiday as well as post-holiday greetings to our Readers
and Authors, hoping for active cooperation in the subsequent volumes of “Social Dissertations”.
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Streszczenie

Celem artykutu jest wskazanie sposobdw rozumienia i rozwijania empatii w kontekscie relacji
rowie$niczych wsrdd dzieci i przeciwdziatania zjawisku przemocy w szkole. Postawa empatycz-
na jest sktadnikiem komunikacji interpersonalnej i warunkiem prawidtowego funkcjonowania
dziecka w grupie réwiesniczej. Trening aktywnego stuchania i uwaznosci przyczynia sie do po-
prawy wiezi miedzy cztonkami spotecznosci szkolnej, a w dalszej perspektywie ogranicza za-
chowania ryzykowne u dzieci. Empatia taczy sie z innymi sktadnikami kompetencji spotecznych,
takimi jak: asertywno$¢, wspétdziatanie, komunikatywnos$¢ i wywieranie wptywu. Zdolnos$¢ ro-
zumienia emocji i zachowania innych oséb, wspétodczuwanie oraz umiejetnos¢ patrzenia na rze-
czywisto$¢ z innej perspektywy sa niezbedne w rozwigzywaniu sytuacji konfliktowych. Wczucie
sie w petni w niepowtarzalny swiat przezy¢, mysli, uczu¢ i pragnien drugiego cztowieka jest moz-
liwe wytacznie w relacji osobowej, ktéra stwarza szanse nawigzania i utrzymania pozytywnych
wiezi spotecznych. Artykut przedstawia sposoby rozwijania empatii w szkole, takie jak: metoda
dramy i, Porozumienia bez Przemocy” M.B. Rosenberga.

Stowa Kkluczowe: empatia, aktywne stuchanie, metoda dramy, ,Porozumienie bez Przemocy”
M.B. Rosenberga, przemoc réwie$nicza

Summary

The aim of this article is to present ways of understanding and developing empathy in the context
of peer relationships in children. It seems essential to define the correlation between empathy
and the reduction of school violence and aggression. Empathy is a component of interpersonal
communication and a condition for the proper functioning of a child in a peer group. Active
listening and mindfulness training improve the bond between members of the school community
and, in the long run, limit risky behaviour in children. Empathy connects with other components
of social competence, such as assertiveness, collaboration, communicativeness and influence. The
ability to understand others’ emotions and behaviours, feeling compassion and an ability to look
atreality from a different perspective are very crucial in resolving conflict situations. Experiencing
the unique world of events, thoughts, feelings and desires of another human being is possible only
in a personal relationship that creates opportunities for establishing and maintaining positive
social relationships. The article describes ways to develop empathy at school, such as drama and
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Rosenberg’s “The Non-Violence Arrangements”.

Keywords: empathy, active listening, drama, Rosenberg’s “The Non-Violence Arrangements”,
peer violence
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Wstep

Zycie spoteczne nie moze istnie¢ bez komunika-
cji interpersonalnej, ktérej podstawowym sktadni-
kiem jest empatia. Badania dowodza, Ze pewnych
elementow sktadowych empatii mozna sie nauczy¢
w wyniku ¢wiczen w rozpoznawaniu i wyraza-
niu emocji, odczuwaniu stanéw psychicznych, ro-
zumieniu réznych sposobéw myslenia czy ogladu
rzeczywistosci z innej perspektywy (Davis, 1999;
Hoffman, 2006). Empatia peini szczegdlnie istot-
ng role w rozwoju emocjonalnym i spotecznym
dziecka. Umozliwia nawigzywanie i utrzymywanie
pozytywnych relacji osobowych, jest niezbednym
sktadnikiem konstruktywnej komunikacji i dziatan
mediacyjnych. Ksztattuja ja indywidualne do§wiad-
czenia z okresu wczesnego dzieciistwa oraz wzor-
ce osobowe i stymulacje sytuacyjne z zycia rodzin-
nego.

W literaturze przedmiotu znajduja sie przykta-
dy korelacji wysokiego poziomu empatii z posta-
wami prospotecznymi. Empatia jest sktadnikiem
umiejetno$ci spotecznych. Jej deficyty przejawiaja
sie u dzieci zaburzeniami zachowania lub zabu-
rzeniami osobowosci (np. Davis, 1999; Hoffman,
2006; Swearer S. M. Espelage D. L., Napolitano S.
A., 2010). W podziale na pte¢ dziewczeta uzyskuja
wyzsze wyniki pomiaru empatii niz chtopcy (Ol-
weus, 1998). Psychologowie zajmujacy sie terapia
i poradnictwem wskazujg, ze istniejg rézne metody
zwiekszania poziomu empatii. Dotychczas jednak
brakuje jednoznacznych dowodéw na to, jakie me-
tody sa najbardziej skuteczne w pracy z osobami
lokujacymi sie w réznych punktach rozktadu po-
ziomu empatii oraz jej wptywu na eskalacje prze-
mocy (Baron-Cohen, 2015). Mozna wskaza¢ szero-
kie spektrum przyczyn zachowan nacechowanych
agresjg i przemoca. Jedna z teorii wskazuje, Ze
uktad agresji uruchamia sie wtedy, gdy zagrozZone
sa gtowne cele i motywacje ludzkiego dziatania,
przede wszystkim sprawiedliwo$¢ i zyskanie ak-
ceptacji spotecznej (Bauer, 2015). Inni badacze pod-
kre$laja fakt, Zze agresja ujawnia sie jako indywi-
dulany sposéb pokonywania przeszkéd w procesie
zaspokajania potrzeb i dazeniu do realizacji okre-
Slonych celéw waznych dla jednostki (Brzezinska,
Hornowska, 2007; Rumpf, 2004).

Obecnie panuje przekonanie, ze poziom empatii
w spoteczenstwach wykazuje tendencje spadkowa,
a w Polsce jest szczegdlnie niski. Jak donosza media
z relacji badan poziomu empatii przeprowadzonych
w Stanach Zjednoczonych nasz kraj zajat sze$c¢dzie-
sigte miejsce (na 63 kraje badane). Chociaz metoda
badan budzi kontrowersje, jej wynik mozna potrak-
towac jako punkt wyjs$cia do dyskusji w jakim stop-
niu rozwija¢ empatie i na ile jest ona nam niezbedna
do dobrego funkcjonowania w Zyciu spotecznym
(http://bigdata.wyborcza.pl/ranking-najbardziej
-empatycznych-krajow-swiata).

Poziom empatii u ludzi jest r6zny: od poziomu
niskiego, prawie zerowego do poziomu wysokiego

(Baron-Cohen, 2015). Rozwijanie poszczegdlnych
aspektéw kompetencji spotecznych: poznawczych,
w tym empatii poznawczej, motywacyjnych, beha-
wioralnych pozwala osiggna¢ sukces w zyciu osobi-
stym i zawodowym, podnosi samoocene i zwieksza
skuteczno$¢ dziatania (Smétka, 2008). Z pewnoscig
przyczynia sie do zmniejszania zjawiska krzywdze-
nia innych.

Empatia a przemoc rowiesnicza

W literaturze mozna znalez¢ wiele definicji ter-
minu empatia. Nauka akcentuje czynnik emocjo-
nalny, poznawczy lub taczy w jedng definicje oba te
aspekty. Stad empatia jest rozumiana jako ,zespét
konstrukcji teoretycznych, ktére dotycza reakcji
pojedynczego cztowieka na do§wiadczenia innych.
Wsrod tych konstrukeji znalazty sie przede wszyst-
kim procesy zachodzace u obserwatora oraz afek-
tywne i nieafektywne skutki, ktére pojawiaja sie
w wyniku tych proceséw” (Davis, 1999, s. 23). Jed-
nym ze sktadnikéw kompetencji spotecznych jest
empatia rozumiana jako umiejetno$¢ odczytywania
i rozumienia emocji innych oséb oraz doskonale-
nia ich poprzez wyczuwanie potrzeb rozwojowych
i zdolnosci (Goleman, 1999). Empatyczne stucha-
nie jest warunkiem wczucia sie w §wiat rozmowcy
z uwzglednieniem jego indywidualno$ci. Empatia
w takim znaczeniu zaktada zrozumienie i odczucie
myS$li, przezy¢, emocji drugiego cztowieka. Jest to
wstuchanie sie w zachowanie, odczytanie gestéw
i stow, zrozumienie motywdw i sktonnosci. Empa-
tia to ,zdolnos$¢ precyzyjnego wczuwania sie w nie-
powtarzalny $wiat wspétrozméwcey” (Dziewiecki,
2000, s. 32). Inni badacze wskazuja, ze nie nalezy
utozsamiaé empatii z intelektualnym zrozumie-
niem czy wspdtczuciem. Jest to uwaga poswiecona
komus, wczucie sie w jego uczucia i potrzeby oraz
bycie obecnym tu i teraz w przezywaniu problemu
przez wspotrozméwce. Empatia ma szczegblng moc
pozwalajaca nawigzac gteboki kontakt z sobg sa-
mym, a przez to zrozumienie wtaczy¢ sie w uczucia
i potrzeby innych (Rosenberg, 2008).

Analizujac teorie dotyczace pochodzenia zdol-
nos$ci empatycznych badacze podkreslaja dwa
aspekty: wrodzone sktonnosci oraz do$wiadczenia
spoteczne z okresu dziecinstwa. Dodatkowo po-
jawia sie komponent sytuacyjny, w ktéorym dziata
jednostka wyposazona w okreslone cechy osobowe
(Davis, 1999). Aby mozna byto méwi¢ o empatii mu-
szg wystapi¢ dwa czynniki: rozpoznanie i reakcja,
w tym sensie ,empatia to zdolno$¢ rozpoznawania
mys$li lub uczué innej osoby oraz reagowania na jej
mys$li i uczucia odpowiednig emocjg” (Baron-Cohen,
2015, s. 32).

Zdolnos¢ ta zalezy od moézgowego obwodu em-
patii, ktory zostat zbadany przy uzyciu nowocze-
snych technologii diagnostycznych. Wyrdézniono
co najmniej dziesie¢ wzajemnie potaczonych okolic
mozgowych odpowiadajacych za poziom empatii
oraz wskazano, ze aktywno$¢ obwodu empatii jest
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ostabiona u ludzi, ktérzy dopuszczaja sie przemocy
wobec innych. Naukowcy twierdzg, ze obecnie zy-
jemy w czasach zmniejszania sie poziomu empatii,
a skrajna teza zaklada, Ze u ludzi czynigcych zto
nastepuje ,erozja empatii” (Baron-Cohen, 2015).
Nalezy wskaza¢, ze empatie definiuje sie rowniez
jako reakcje afektywng, ktéra bardziej odpowiada
sytuacji innej osoby nizZ naszej wlasnej. Osoba be-
daca swiadkiem cierpienia sama zaczyna cierpie¢,
a w konsekwencji pojawia sie u niej wspdiczujace
cierpienie, empatyczny gniew, empatyczne poczu-
cie niesprawiedliwo$ci oraz poczucie winy (Hof-
fman, 2006).

Akceptacja spoteczna i wsparcie ze strony in-
nych to czynniki pobudzajgce osrodki motywacyjne
w naszym moézgu. Wydzielane w nich neurotrans-
mitery wyzwalaja energie i che¢ do zycia, pomaga-
ja utrzymac zdrowie w lepszej kondycji fizycznej
i psychicznej. Jesli wiezi spoteczne s3 niewystar-
czajace, gdy cztowiek jest nieakceptowany albo nie
do$¢ uznawany przez otoczenie doznaje upokorzen
i odrzucenia, wtedy cierpi, a gdy cierpienie przekra-
cza granice wytrzymatosci, nastepuje aktywacja
o$rodkoéw strachu, bélu i agresji. Dzieci komunikuja
sie z otoczeniem przez zachowania spontaniczne,
mowe ciata nacechowang pobudzeniem i nadmierng
aktywno$cig lub odwrotnie lekliwoscia i nieufnoscia
(Bauer, 2015). Bliskie relacje z dzieckiem oparte na
zaufaniu i poczuciu bezpieczenistwa stanowig zrédto
sity w przeciwstawieniu sie przemocy ze strony in-
nych. To zapora chronigca przed uaktywnieniem sie
wtlasnego cierpienia i bélu, ktére pobudzajg agresje
i przemoc wobec siebie i otoczenia.

Inni badacze dowodza, ze uktad neuronéw lu-
strzanych jako podstawowe biologiczne wyposa-
zenie cztowieka jest poczatkowo niedojrzaty i nie-
zroznicowany. Empatia nie jest wrodzona, chociaz
natura data cztowiekowi zestaw neurondéw star-
towych. Rozwdj neurobiologicznego wyposazenia
czlowieka dokonuje sie wytgcznie w toku Zycia
spotecznego w kontakcie z innymi ludzmi. Relacje
miedzyludzkie sg aktami odzwierciedlania. Dziec-
ko przeglada sie w procesie odzwierciedlania jak
w lustrze i to umozliwia mu pelny rozwdéj osobowy.
Dzieki niemu rozwija sie u dziecka wysoka samo-
ocena, wzrasta poziom wiedzy i kompetencji spo-
tecznych. Jednoczes$nie w sytuacji nadmiaru bodz-
cOw i ich wysokiej czestotliwo$ci moze nastgpic
upos$ledzenie lustrzanego systemu nerwowego, co
skutkuje deficytami w postrzeganiu siebie i trudno-
$ciami w tworzeniu pozytywnych relacji z innymi
ludzmi (Bauer, 2008).

W poszukiwaniu przyczyn agresji i przemocy ro-
wie$niczej dochodzimy do stwierdzenia, ze istnieje
zalezno$¢ miedzy do$wiadczaniem przemocy we
wczesnym dziecinstwie a zwiekszong agresywno-
$cigiograniczeniem kompetencji spotecznych w wie-
ku po6zniejszym (Pospiszyl, 2008). Ciezkie stresory
biograficzne powoduja najczesciej u chtopcéw wy-
stapienie reakcji agresywnych, a wsréd dziewczat
lek i zaburzenia depresyjne (Bauer, 2015). Natomiast

skutki przyjecia roli ofiary przemocy pozostawiajg
blizny na cate zycie, sa odczuwalne przez dorostych
i objawiajg sie chorobami w sensie fizycznym, jak
i psychicznym (Dambach, 2003).

Podobne wnioski mozna znalezé w raporcie
z badan ,Mtodziez i przemoc”: ,ludzie, ktérzy cze-
sto doznaja krzywd staja sie ludZmi bardzo podob-
nymi do tych, od ktérych ich doznaj3”. Jest to zycie
w nieprzerwanym ciggu ,kota agresji”. A Zrodiem
agresywnych postaw i przemocy jest mechanizm
reprodukcji brutalnych wzorcéw stosunkéw mie-
dzyludzkich (Borkowski, Kulinska, Paterek, 1999).

Dzieci czesto spotykajg sie z przejawami agres;ji
réwies$nikéw, przy czym wedtug Instytutu Badan
Edukacyjnych skala wiktymizacji w polskich szko-
tach wynosi ok. 10%. W podziale na pte¢: czesciej
ofiarami przesladowan réwiesniczych sa chtopcy
niz dziewczeta. Wzrasta przemoc werbalna i rela-
cyjna oraz wymuszenia niematerialne. Obserwuje
sie spadek agresji fizycznej, natomiast zwiekszyt sie
odsetek ucznidéw, ktorzy doswiadczajg dreczenia
ze strony réwiesnikow z uzyciem mediéw elektro-
nicznych, tzw. cyberbullying. Szczegélnie narazo-
ne s3 dzieci z rodzin ubogich, bez wsparcia rodzi-
coOw. Agresywne zachowania majg miejsce gtéwnie
w klasach IV-VI szkoty podstawowej. Problemy sa
mniejsze w klasach, w ktorych uczniowie oceniaja
nauczycieli jako zyczliwszych i bardziej sktonnych
do pomocy, a takze tam, gdzie uczniowie lepiej znajg
prawa i zakazy szkolne oraz je akceptuja, a nauczy-
ciele i dyrekcja omawiajg je jasno i szczegétowo
(Komendant-Brodowska, 2014).

Relacja miedzy pojeciami: agresja, przemoc oraz
bullying ma charakter hierarchiczny (Pyzalski,
2012). Agresja to pojecie najbardziej og6lne, okre-
$lajace $wiadome podejmowanie wrogich dziatan
majacych na celu ,wyrzadzenie komus$ szkody lub
przykros$ci” (Aronson, 1997, s. 303). Przemoc to
termin nieco wezszy, a definiowany jako mobbning
zachodzi wtedy, gdy agresor wykorzystuje swoja
przewage nad ofiarg, ktéra jest przez dtuzszy czas
»wielokrotnie narazona na negatywne dziatania ze
strony innej osoby lub oséb”. Cecha przemocy ré-
wies$niczej jest nieréwnowaga sit, osoba ,atakujgca”
ma silniejsza pozycje niz ofiara. Przewaga moze by¢
ona liczebna, fizyczna, psychiczna lub o charakterze
formalnym. Rozréznia sie przesladowanie bezpo-
Srednie, ktére charakteryzujg otwarte ataki i po-
Srednie przejawiajace sie izolowaniem ofiary (Ol-
weus, 1998, s. 16-17; Komendant-Brodowska, 2014).

Dreczenie szkolne ma charakter proaktywny,
a szkolnym przesladowcom zalezy nie tyle na sa-
mym cierpieniu ofiary, ale na uzyskaniu uprzywi-
lejowanej pozycji w grupie réwie$niczej. Dreczy-
ciele dziataja w obecnosci Sswiadkéw i swiadomie
wybierajg ofiary starajgc sie minimalizowac ryzyko
porazki. Sprawcy obawiajg sie skutecznej samo-
obrony ofiary ataku, szybkiej interwencji obroncéw
ofiary, w tym innych uczniéw, rodzicéw lub nauczy-
cieli. Ponadto badacze zwracaja uwage na fakt, ze
na typowe cechy ofiar przemocy réwie$niczej majg
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wptyw czynniki o charakterze relacyjnym, a wy-
zwalanie agresji moze by¢ skutkiem socjalizacji
(Bandura, Walters, 1968; Rumpf, 2003). Uczniowie
przesladowani przez innych wyrdzniaja sie odrzu-
ceniem przez réwiesnikéw, mata liczba przyjaciét
oraz niskim stopniem akceptacji rowie$niczej. Stad
konieczno$¢ rozwijania kompetencji spotecznych
nie tylko sprawcoéw, ale takze ofiar i $wiadkéw
przemocy, ktorzy niejednokrotnie stajg w obliczu
trudnych wyboréw moralnych.

Jak rozwijac¢ empatie w szkole?

Empatia jest prospoteczna. Posiada moc ograni-
czania dziatania motywow egoistycznych. Nie jest
wolna od btedéw, ktére pokonuje regutg wzajemno-
$ci i osadzenia w zasadach moralnych. Potaczenie
empatii i rozwoju moralnego wydaje sie by¢ wta-
$ciwym kierunkiem dydaktycznym dla rozwijania
empatii: ,najpierw uwage obserwatora przyciggaja
zasady, ktére nastepnie powodujg pojawienie sie
obrazoéw ofiary, a te z kolei wywotuja empatyczne
cierpienie i poczucie winy” (Hoffman, 2006, s. 222).

Istnieje zwigzek miedzy empatia a spotecznym
zrozumieniem oraz sgdami moralnymi i poczuciem
winy. Stad propozycja wykorzystania czynnika em-
patycznego w wychowaniu prospotecznym dzieci.
Technika grania rél oraz maksymalizacja podobien-
stwa miedzy obserwatorem a osoba stymulujaca
zwieksza szanse na rozwijanie empatycznego rozu-
mienia. Zaktada sie, Ze poprzez przyjecie perspek-
tywy obserwowanego nastepuje wytworzenie sie
empatycznej troski, w dalszej perspektywie zacho-
wania pomocowe i altruistyczne (Davis, 1999).

Jedna z propozycji rozwijania empatii wykorzy-
stujaca naturalng sktonno$¢ dzieci do wchodzenia
w role jest metoda dramy, ktora polega na ,,aktyw-
nej identyfikacji uczniéow z fikcyjnymi rolami i sy-
tuacjami” (Witerska, 2011, s. 13). Drama stanowi
inspiracje do twdrczego zaangazowania w rézne
wymiary rzeczywistosci. Daje szanse przezycia do-
Swiadczenia innych ludzi, zrozumienia motywéw
ich postepowania, emocji i przezy¢ bez ponoszenia
realnych konsekwencji tych dziatan. Poprzez po-
szukiwanie strategii rozwigzania danego proble-
mu, wczucia sie w sytuacje innej osoby, rozwija sie
aktywnos$¢ i ekspresja dziecka, ktéra dobrze ukie-
runkowana bedzie wyrazata sie uznaniem wartosci
i norm akceptowanych spotecznie. Zajecia warszta-
towe z dzie¢mi wykorzystujace drame na réznych
poziomach ksztatcenia utatwiajg nauke aktywnego
stuchania i koncentracji uwagi. Pozwalaja zrozu-
mie¢ i nazwa¢ wlasne stany emocjonalne oraz na-
uczy¢ sie je uzewnetrznia¢ w sposéb zgodny z przy-
jetymi w danym $rodowisku normami moralnymi.
Osoba pobudzajaca do tworczego, spontaniczne-
go dziatania i wzorcem modelujacym zachowania
moze by¢ empatyczny wychowawca lub nauczyciel
(Witerska, 2010). Zatem drama daje szanse rozwo-
ju wszystkich aspektéw inteligencji emocjonalnej,
zrozumienia wiasnych emocji, rozpoznawania emo-

cji innych ludzi, motywowania sie oraz nawigzywa-
niaipodtrzymywania zwigzkoéw interpersonalnych

W praktyce pedagogicznej niedoceniang forma
komunikacji interpersonalnej jest rozmowa wyma-
gajaca nawigzania bliskiego kontaktu osobowego.
Z przegladu literatury przedmiotu dotyczacej komu-
nikacji wynika, Ze rozmowa to ,specyficzny rodzaj
interakcji z drugim cztowiekiem lub grupa ludzi”
(Bochno, 2004, s. 31). Rozmowa empatyczna daje
poczucie wspoélnoty i bezpieczenstwa, zacheca do
zwierzen na temat osobistych przezy¢ i uczué. Duze
znaczenie przypisuje sie koncentracji uwagi i aktyw-
nemu stuchaniu, nazywanemu stuchaniem empatycz-
nym. Ten rodzaj stuchania jest procesem czynnym,
zaktada pelng koncentracje na drugim cztowieku,
wczucie sie w jego potrzeby i oczekiwania. Stuchanie
aktywne to proces empatycznego dostrojenia sie do
uczu¢ i mysli wspétrozméwcey. Na poziomie neuro-
biologicznym uaktywniajg sie specyficzne struktury
mozgowe Zzwane neuronami lustrzanymi. Ujecie psy-
chologiczne wskazuje na konieczno$¢ otwarcia sie
na przekaz werbalny i niewerbalny, a takze emocje
ptynace od drugiej osoby w sposéb skoncentrowa-
ny, skupiony na drugim cztowieku. Z kolei poziom
duchowy to decyzja na osobowe spotkanie Ja-Ty
(Szczepan-Jakubowska, Jakubowski, 2016). W czasie
empatycznej rozmowy z uczniem warto modelowac
zachowanie ucznia poprzez popularyzacje wsrod
dzieci i mtodziezy utworéw biblioterapeutycznych
dotyczacych przemocy réwie$niczej w szkole dosto-
sowanych do mozliwosci i potrzeb dziecka (Zubrzyc-
ka, 2008; Jodko-Kula, 2009).

W sytuacji przemocy réwiesniczej do gtosu do-
chodza rézne emocje zaréwno u sprawcéw, jak row-
niez ofiar i §wiadkéw. Wstuchanie sie w potrzeby
i emocje strony konfliktu wsréd dzieci jest procesem
skomplikowanym, uwarunkowanym réznymi czyn-
nikami, ale zwiekszona umiejetnos$¢ przyjmowana
rol nabywana z wiekiem jest czynnikiem sprzyja-
jacym rozwojowi empatii (Hofman, 2006). Badania
naukowe wskazujg, ze istnieje negatywna korelacja
miedzy empatig a agresja. Sprawcy byllyingu i cy-
berbullingu wykazujg sie nizszym poziomem empa-
tii niz osoby zaliczane do ofiar i Swiadkéw przemo-
cy (Steffgen, Konig, Pfetsch, Melzer, 2009). Empatia
poznawcza przyczynia sie do lepszego zrozumienia
sytuacji konfliktu, spojrzenia z innej perspektywy
na rzeczywisto$¢, a sktadnik emocjonalny hamu-
je wlasng agresje (Rembowski, 1989). Nie jesteSmy
skazani na zycie w kregu agresji i przemocy. Istotne
wydaje sie odkrycie przyczyny zachowan agresyw-
nych waznych z punktu widzenia jednostki, ktéry-
mi moga by¢: lek, bdl, gniew czy nuda. Czynnikiem
determinujacym zachowania aspoteczne uczniéw sg
niezaspokojone potrzeby, w tym brak poczucia przy-
naleznosci i wspélnoty. Stad wynika koniecznos$¢
indywidualnego podejscie do dziecka, trafne odczy-
tywanie motywoéw jego dziatania. Jesli dziecko jest
dtugotrwale agresywne i przejawia zaburzenia za-
chowania o podtozu emocjonalnym, by¢é moze ozna-
cza to wotanie o pomoc. Najcze$ciej prosi o poswie-
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cenie mu uwagi, zainteresowanie jego problemami
i spedzanie z nim czasu wolnego. Szczegdblnie dla
dzieci wazne sg wiezi i relacje z najblizszymi. Ade-
kwatne odpowiedzi na potrzeby dzieci tworza przy-
wigzanie, dzieki czemu stajg sie one bardziej empa-
tyczne. W praktyce szkolnej diagnoza pedagogiczna
winna uwzglednia¢ indywidualne potrzeby dziecka
oraz stopien jego integracji z grupg oraz okreslac
jakos$¢ relacji réwiesniczych i rodzinnych. W rozpo-
znaniu sytuacji dziecka i jego probleméw konieczna
jest wspétpraca ze Srodowiskiem rodzinnym.

Na podstawie wtasnych dos$wiadczen zawo-
dowych zwigzanych z przeciwdziataniem agres;ji
i przemocy réwiesniczej stwierdzam, ze najczesciej
pojawia sie u dzieci uczucie ztoSci, ktére ma Zrédto
w niezaspokojonych potrzebach, braku poczucia
bezpieczenstwa i zaufania do bliskich. Jest to lek
wyrazajacy sie niepokojem i napieciem, skrepowa-
niem i poczuciem zagrozenia. Uznajac, Ze ,korzenie
empatii tkwig w samo$wiadomosci uczué¢” (Hamer,
1999, s.23) mozna wnioskowad, Ze rozwijanie empa-
tii to nabywanie sprawnos$ci w poznaniu wiasnych
uczué oraz nauczenie sie sposobéw ich wyrazania
W tym rozumieniu wazne jest wtasciwe odczytanie
sygnatéw mowy ciata: gestow, wyrazu twarzy, tonu
i barwy gtosu wspoétrozméwcy oraz aktywne stu-
chanie, czyli utrzymywanie statego kontaktu z roz-
moéwca wraz adekwatnym reagowaniem na jego
potrzeby poprzez przekaz werbalny i niewerbalny.
Kontakt interpersonalny utatwia opis konkret-
nych zachowan i ich skutkéw, nawigzanie dialogu,
otwarto$¢, wspdtdziatanie i poczucie wspédtodpo-
wiedzialnosci przy peinej samoswiadomosci uczué.
Naukowcy twierdzga, ze mozna nauczy¢ sie dostrajac
neurony lustrzane, a proces ten nalezy rozpocza¢
jak najwcze$niej. Trening empatii powinien by¢ tak
przeprowadzony, aby nauczy¢ dzieci stuchania i od-
bierania wszystkich komunikatéw, ktére docieraja
do rozmoéwcy.

Nauke komunikacji interpersonalnej i umiejet-
nosci rozwigzywania konfliktéw mozna realizowaé
postugujac sie metoda ,Porozumienia bez Przemo-
cy”(NVC) wg M. B. Rosenberga. (http://www.cnvc.
org/). Autor opart swoja koncepcje przeciwdziata-
nia przemocy na do$wiadczeniu, ktére zdobyt jako
trener i mediator w sytuacjach konfliktowych o réz-
nym charakterze w wielu krajach $wiata. Zyjemy
w kulturze, ktéra uczy nas od dziecka postugiwac
sie jezykiem oceniania, moralizowania, krytyko-
wania czy tez udzielania rad. Taki styl komunikacji
oparty na dominacji nie stuzy porozumiewaniu sie
i ustalaniu wspélnych celéw. Rosenberg proponuje
zastapic ,jezyk szakala” innym systemem komuni-
kowania sie stuzgcym ludziom do zycia w harmonii
ze sobg i ze $wiatem. Mechanizm jezyka pokoju,
nazywanego ,jezykiem zyrafy”, zaktada wyrazanie
komunikatéw wzbogacajacych zycie opartych na
obserwacji bez oceniania, taczeniu uczuc z potrze-
bami, umiejetnym wypowiadaniu présb, a takze na
empatycznym kontakcie z innymi poprzez stucha-
nie, parafrazowanie i wtaczenie sie w ich potrzeby

i uczucia (Rosenberg, 2006).

Jednak w warunkach zycia szkolnego jest wiele
czynnikow utrudniajacych skuteczng prace nad roz-
wojem empatii u dzieci. Hatas i pospiech bedacy ce-
cha $rodowiska szkolnego utrudnia utrzymanie kon-
centracji uwagi. Dzieci zwykle skupione sg na sobie
i swoich emocjach nie dopuszczaja do siebie emoc;ji
i przezy¢ réwiesnikéw. Osiggniecie pewnego pozio-
mu wrazliwosci spotecznej, ktéry daje szanse na
nawiagzanie pozytywnych relacji jest mozliwe w sy-
tuacji, gdy dziecko pozna wtasne uczuciaibedzie wie-
dziato jak je wyrazi¢. Samo$swiadomo$¢ przejawiajg-
ca sie wgladem w swoje emocje i zachowanie oraz
adekwatne reakcje na Swiat przezy¢ réwiesnikow
jest niezwykle trudna do osiggniecia. Wydaje sie, ze
wyzwaniem dla wspotczesnej edukacji i wychowa-
nia jest budowanie klimatu przyjaznej szkoty, w kté-
rej konflikty nie sa rozumiane jako ,tragiczny wyraz
niezaspokojonych potrzeb”(Rosenberg, 2008, s. 53).
Atmosfera w szkole i jako$¢ relacji miedzy rowiesni-
kami zalezy od wielu réznorodnych czynnikéw nie-
zwigzanych wytgcznie z zaspokajaniem oczekiwan
uczniéw i rodzicéw. Tresci i metody pracy z dzie¢mi
zawarte w programie wychowawczo-profilaktycz-
nym szkoty majg na celu angazowanie $rodowiska
szkolnego w szeroki wachlarz dziatan o charakterze
prospotecznym i zadaniowym. Dzieci aktywizowane
sa do petnienia réznych rél w zyciu szkolnym, pra-
cy w wolontariacie i kotach zainteresowan. Uczest-
niczg w warsztatach komunikacji interpersonalnej,
asertywnosci, rozpoznawania i wyrazania emocji.
Spotkania odbywajg podczas lekcji wychowawczych
i innych przedmiotéw nauczania oraz zaje¢ pozalek-
cyjnych. W edukacji pojawiaja sie nowe rozwigzania,
ktoére uznaja empatie za jedng z kluczowych umiejet-
nosci spotecznych (http://www.szkolyzmoca.edu.
pl/o-programie/). Ideatem bytaby szkota, w ktoérej
uczenie polegatoby ,na zaraZeniu uczniéw checig
i ciekawos$cig podrézy” (Rosenberg, 2008, s. 153),
a nauka byta dla dzieci inspirujacg przygoda i pasja
rozwijajgca potencjalne zdolno$ci i zainteresowania.

Whnioski

Jak dowodza badania cztowiek nie mogtby prze-
trwac bez zdolno$ci wspétodczuwania i wspétdzia-
tania w relacji z innymi ludZmi. Empatia sprawia,
Ze zostaje zaspokojona potrzeba przynalezno-
$ci, akceptacji spotecznej, dazenie do wspotpracy
i pragnienie sprawiedliwo$ci. Empatia jest jed-
nym z elementéw komunikacji spotecznej. Jej wy-
soki poziom sprzyja akceptacji ze strony innych,
zmniejsza sktonno$¢ do wywotywania konfliktéw.
Rozwijanie postawy empatycznej jest szczegélnie
istotne u dzieci o niskich kompetencjach spotecz-
nych, ktére najczeSciej sg ofiarami przemocy ro-
wie$niczej. Empatia sprzyja otwartemu wyrazaniu
uczué, dzieki temu przyczynia sie do zapobiegania
sytuacjom trudnym. Dzieci lepiej rozumiejace sie-
bie sg bardziej skuteczne w dziataniu i majg poczu-
cie sprawstwa, co powoduje wzrost ich samooce-
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ny oraz zaufania do oséb z najblizZszego otoczenia.
Dziecko Zyjace w pozytywnych relacjach z innymi,
docenione i zrozumiane ma szanse na petny rozwdj
osobowy. Stad wynika potrzeba dbatosci o atmosfe-
re rodzinng, w ktoérej dziecko, wzrastajgc w relacji
szacunku i bliskoSci, nabiera wiary w siebie, uczy
sie respektowania potrzeb innych oraz umiejetno-
$ci radzenia sobie z problemami codzienno$ci.
Szkota jest miejscem rozwoju zachowan empa-
tycznych dziecka poprzez pozostawanie w osobi-
stych relacjach z wychowawcg oraz réwiesnikami.
Sprzyja temu respektowanie systemu wartosci i za-
sad obowiazujacych w danym $rodowisku. Proces
ten jest uwarunkowany stopniem samo$wiadomo-
$ci wychowawcy, ktérego powinna cechowac¢ umie-
jetno$¢ postugiwania sie dojrzatg empatig, w ktorej
najwazniejsze jest aktywne stuchanie i uwaznos¢.
Z zastrzezeniem, ze ,wychowanek nie potrzebuje lu-
stra, aby sie przejrze¢, lecz spotkania z silniejszym
i dojrzalszym od siebie przyjacielem” (Dziewiecki,
2000, s. 71). Ideatem bytoby gdyby empatyczny wy-
chowawca byt przyktadem do nasladowania, potra-
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Introduction

Summary

In her work entitled Women Who Run With the Wolves, Clarissa Pinkola Estés examines myths,
tales and legends of various cultural and ethnic backgrounds to elicit the wild woman archetype.
Estés’s interpretations seem to depict the universalities of the female self appearing in different
forms in many cultures. The following paper focuses on three essential elements of the female
self, namely initiation, intuition and instincts as presented in three tales recounted in the book;
that is the story of Bluebeard, the story of Vasilisa the Wise and the story of the Red Shoes. The
aim of the article is to present Estés’s interpretations and her vision of the female self, to confront
her readings with other existing analyses of the tales, as well as to show the value of Estés’s work
not only for psychological studies but also for cultural and literary analyses.

Keywords: female self, folk tales, initiation, intuition

Streszczenie

,Biegnaca z wilkami” Clarissy Pinkoli Estés jest proba przyblizenia archetypu dzikiej kobiety po-
jawiajacego sie w mitach, basniach i legendach o ré6znym pochodzeniu kulturowym i etnicznym.
Z interpretacji Estés wytania sie obraz uniwersalnego kobiecego ,ja”, ktére mozemy odnalezé w
wielu kulturach. Ponizsza praca koncentruje sie na trzech istotnych elementach kobiecej psychi-
ki, a mianowicie inicjacji, intuicji i instynktach przedstawionych w trzech basniach przytoczonych
w ksigzce, tj. opowiesci o Sinobrodym, o Madrej Wasylisie i Czerwonych trzewikach. Celem arty-
kutu jest przedstawienie interpretacji Estés i jej wizji kobiety, poréwnanie ich z innymi istnie-
jacymi analizami ww. basni, a takze ukazanie warto$ci pracy Estés nie tylko z punktu widzenia
psychologii, ale takze kulturoznawstwa i literaturoznawstwa.

Stowa kluczowe: kobiece ,ja”, basnie, inicjacja, intuicja

vision of the female self as well as to confront her
readings with other existing analyses of the tales.

In her work entitled Women Who Run With the
Wolves, Clarissa Pinkola Estés examines myths,
tales and legends of various cultural and ethnic
backgrounds to elicit the wild woman archetype.
Her interpretations of the stories, which serve
to retrieve and understand the complexities of
women’s nature, seem to depict the universalities
of the female self that appears in different forms
and shapes in many cultures. The following paper
focuses on three essential elements of the female
self, namely initiation, intuition and instincts as
presented in three tales recounted in the book, that
is the story of Bluebeard, the story of Vasilisa the
Wise and the story of the Red Shoes. The aim of the
article is to present Estés’s interpretations and her

Although Estés’s work is mainly considered to be
aself-help bookinstructingand empowering women
to get close to their true nature, it is also evident
that it can serve as a source of cultural knowledge
and inspire further literary analyses.

In her work Estés applies the methods of
archetype analysis consistent with Jungian
psychoanalytic approach and compares the wild
woman archetype with images appearing in tales
and myths. Jung describes archetypes as “a kind
of structure of the primary images of unconscious
collective fantasies”, or “structural elements of
the unconscious psyche that give rise to myths”
(Meletinsky, 1998, p. 44). Although his approach
has been criticised for its “lack of precision about
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the nature of the relationship between myth and
archetype” (Meletynsky, 1998, p. 45) which leads
some scholars to consider every image a myth, or
for its ignorance of the social aspects of myths and
legends in favour of the psychological dimension,
it cannot be denied that it allows us to reconsider
our attitude to myths, legends and folktales and
appreciate their value as meaning-bearing cultural
artefacts. Drawing from Jung’s theories, Estés
rediscovers the richness of narrative folklore and
its universal meaning for the modern woman.

Bluebeard

The first tale recounted by Estés to be discussed
is the story of Bluebeard, which is a well-known
folktale whose different versions can be found in
many cultures but whose first written version was
published by Charles Perraultin 1697 (Zipes, 2007).
In short, it is a story of a noble man who in spite of
his obvious monstrosity, in the story depicted in the
form of his awe-inspiring ugly blue beard, succeeds
in persuading a young girl to marry him. One day
prior to his departure, Bluebeard encourages
his young wife to enjoy herself in his mansion
and do whatever she desires to on condition that
she does not open the door of a certain forbidden
room. During his absence, however, the young
wife disobeys her husband’s order and, urged
by her older sisters, walks into the mysterious
chamber, discovering Bluebeard’s secret. The room
is filled with bloody corpses of his previous wives.
Horrified and determined to avoid the fate of her
predecessors, the girl tries to obliterate the traces
of her visit to the room by hiding the key, which got
stained and started to bleed. Bluebeard, shown as
a cunning predator, soon learns about the young
wife’s misbehaviour and wants to murder her. He
is, however, prevented by the girl’s brothers who
manage to rescue her in time and Kkill Bluebeard
(Estés, 1995).

Undeniably, there are multiple interpretations of
the story and, whatis more, itis noticed by critics that
the versions appearing in different traditions leave
the reader with completely different impressions
- the Italian and the English versions produce
humorous effects, the German versions are horrific
and the French seem dramatic (Hermansson, 2009).
Traditionally, however, the tale’s interpretations
follow Perrault’'s moral to the story and revolve
around the theme of “the evils of female curiosity”
(Zipes, 2000, p.56),depictedinthefigure of the young
wife who cannot resist the temptation to enter the
forbidden chamber. As Tatar points out, “in his moral
to the story, Perrault aligns the intellectual curiosity
of Bluebeard’s wife with the sexual curiosity of
women in general, thus hinting that his protagonist
is very much a daughter of Eve. By underscoring
the heroine’s kinship with certain literary, biblical,
and mythical figures (most notably Psyche, Eve,
and Pandora), Perrault gives us a tale that willfully

undermines a robust folkloric tradition in which the
heroine is a resourceful agent of her own salvation.
Rather than celebrating the courage and wisdom of
Bluebeard’s wife in discovering the dreadful truth
about her husband’s murderous deeds, Perrault and
many other tellers of the tale disparage her unruly
act of insubordination.” (Tatar, 2002, p. 147) Apart
from the theme of knowledge acquisition, other
possible interpretations include taboos surrounding
the acquisition of wealth and high social status by
a woman or depicting irrational male evil. Freudian
interpretations focus on sexuality where “the key is
phallic, while the lockinto which itisinserted and the
forbidden chamber are both vaginal” (Hermansson,
2009, p. XV). Scholars also focus on the wife’s
transgression interpreted as sexual infidelity and
the following punishment as the husband’s right
to execute his unfaithful wife practised in some
cultures. Feminist readings of the tale suggest that
the fact that Bluebeard’s wives are slain for looking
into the forbidden chamber is a warning for women
against becoming excessively acquainted with their
own bodies. Furthermore, postmodern feminists see
the chamber as representing History, particularly
the history of male physical and sexual violence
inflicted on women with the support of culture
(Hermansson, 2009). All in all, the most elemental
interpretations centre around a prohibition and
its transgression, and Bluebeard’s wife is seen as
“a fairy tale representation of the archetype of
female transgressive curiosity” (Hermansson, 2009,
p. 15).

Estés’s interpretation is consistent with Jungian
psychoanalysis in which “the conflict between
Bluebeard and his wife is between two warring
aspects of the psyche, reconciliation of which is
necessary to individuation” (Hermansson, 2009,
p. XVI). Individuation is a term used by Jung to
describe “the process of personality development
which leads to the fullest possible actualization of
the Self. Individuation means becoming a single,
homogeneous being, and, in so far as ‘individuality’
embraces our innermost, last, and incomparable
uniqueness, it also implies becoming one’s own
self. We could therefore translate individuation
as ‘coming to selfhood’ or ‘self-realization”
(Stevens, 2002, p. 354) . Since it plays a vital role
in the development of the self, it is not surprising
that individuation is perceived as one of the most
fundamental archetypes appearing in Jungian
analytical psychology and is said to occur in the
majority of folk tales (Gary, El Shamy, 2005).
Therefore for Estés, the Bluebeard tale is about
the captor, or the innate predator who resides in
all women’s psyches, who represents an “against
nature” force which prevents development,
disrupts harmony and “acts in opposition to the
instincts of the natural Self” (Estés, 1995, p. 45).
According to Estés, every woman should be aware
of the predator’s existence and the knowledge is
essential for her to become a mature creature “who
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is not vulnerable out of naiveté, inexperience or
foolishness” (Estés, 1995, p. 45).

Generally speaking, Estés reads Bluebeard as
a story of early initiation where a young naive
woman meets the destructive force, the predator
and falls prey to his powers and a cunning game, yet,
she discovers the way to reveal the secret and defeat
the monster. The author’s first question concerns the
reasons for the girl’s decision to marry the monster.
It seems that having been trained all her life ‘to be
nice,’ the girl disregards her intuition and ignores
the danger connected with Bluebeard’s monstrosity.
Estés calls it “Bluebeardian mesmerisation” and
explains it as follows: “When the youthful spirit
marries the predator (...) instead of living freely, she
begins to live falsely. The deceitful promise of the
predator is that the woman will become a queen in
some way, when in fact her murder is being planned.
(...) He prompts the woman to feel a false sense of
freedom. He implies she is free to nourish herself
and to revel in bucolic landscapes, at least within
the confines of his territory. But in reality, she is
not free, for she is constrained from registering the
sinister knowledge aboutthe predator” (Estés, 1995,
p. 51). However, in order to begin and complete this
early initiation, the girl must disobey Bluebeard’s
order, use the key and open the forbidden door, thus
revealing the truth about the monster-husband. The
key which opens the forbidden door is an important
element of Estés’s interpretation. In its most basic
meaning it symbolises entry into knowledge,
here it is the knowledge that cannot be ignored
or forgotten since the key gets stained with blood
which is impossible to be removed. Additionally, in
Estés’s version of the tale, the key becomes a tell-
tale sign of the wife’s transgression as it starts to
bleed. For Estés opening the door is like awakening
and the knowledge it brings is an essential step in
forming a mature conscious female self. The corpses
of beheaded wives can be thus read as “lifeless
thoughts and feelings and desires; ones which were
once graceful and promising but now are drained
of blood” (Estés, 1995, p. 53). Estés seems to point
to the fact that women fall victim to inner forces
such as complexes or addictions which blind them,
limit their hopes, block their dreams and impede
the process of individuation. Yet, by retelling the
story that depicts an inexperienced girl who is
able to break the imposed restriction, identify the
predator and eventually defeat him, Estés points to
the possibility of change which stimulates proper
development.

Jungian psychology, however, does not seem to be
the only factor influencing Estés’s tale analyses. In
the introduction to Women Who Run With the Wolves
she writes: “My own post-World War II generation
grew up in a time when women were infantilized
and treated as property. (...) Dancing was barely
tolerated, if at all, so they danced in the forest
where no one could see them, or in the basement, or
on the way out to empty the trash. Self-decoration

caused suspicion. Joyful body or dress increased
the danger of being harmed or sexually assaulted”
(Estés, 1995, p. 3). The vision of women constrained
and belittled by the culture they live in is not alien
to the author and it appears that her experiences
as a woman brought about a feminist-oriented
approach with special sensitivity to the issues of
female empowerment, limited access to knowledge
or wisdom, inadequate possibilities of development
as well as undervalued, misunderstood or simply
forgotten natural instincts and powers essential
for the maturity of the female self. Thus, it should
be noted that the destructive force of Bluebeard
constraining the woman is also seen as the one
that comes from the outside and takes the form of
a peer group, oppressive culture, religion, family or
husband (Estés, 1995). Furthermore, just as Tatar,
who pointsoutthatmany criticsincluding Bettelheim
“turn a tale depicting the most brutal kind of serial
murders into a story about idle female curiosity and
duplicity” (Tatar, 1987, p. 161), Estés also notices
that “women’s curiosity was given quite a negative
connotation, whereas men with the same attribute
were called investigative. Women were called nosy,
whereas man where called inquiring” (Estés, 1995,
p. 51). Furthermore, for Estés the trivialization of
female curiosity equals denying women’s intuitions
while “asking the proper questions is the central
action of transformation - in fairy tales, in analysis,
in individuation” (Estés, 1995, p. 52).

Vasilisa the Wise

Another tale recounted by Estés is the story of
Vasilisa the Wise, which is also a tale of initiation,
although, this time it is a fuller initiation in which
intuition plays a crucial role. Vasilisa, the main
heroine, is called the Wise by Estés, but in other
versions she is also known as Vasilisa the Fair or
Vasilisa the Beautiful. The story belongs to Russian
folklore and its most famous version was written by
Alexander Afanasev (Tatar, 2002). Vasilisa is a girl
who becomes a half-orphan and has to struggle
with various adversities including a jealous and
spiteful stepmother and her daughters. Before her
death however, Vasilisa’s mother gives her a doll
asking the girl to look after her, feed her and give
her something to drink in return for help and
protection. When the father remarries, Vasilisa
suffers injustice and discrimination on the part of
her step-family, who hate the beautiful and hard-
working girl. One day, during the father’s absence,
the stepmother forces Vasilisa to go to the woods
to Baba Yaga to fetch some fire. The obedient girl,
although frightened, sets off and soon arrives at the
witch’s horrifying house, which is made of human
bones and walking on chicken legs. Vasilisa, being
exposed to death threats, becomes, in a sense,
enslaved by Baba Yaga who forces the girl to carry
out various household chores including cleaning
the house, cooking meals, doing the laundry or the
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almost impossible task of separating poppy seeds
from specks of dirt. All the time, Vasilisa is given
advice and support by the little doll she carries with
her, which is one of the reasons why she finally gets
the fire from Baba Yaga and manages to avoid death.
She is even rewarded for her courage, as after she
returns home happily the fire she brings from the
witch burns the stepmother and her daughters.
They die in flames giving Vasilisa freedom from
persecution. In some versions of the tale, although
not in the one recounted by Estés, in the end Vasilisa
also marries the tsar who is impressed with the girl
and her sKkills (Estés, 1995).

Generally, it seems valid to state that the tale
follows the sequence of events as discerned by
Vladimir Propp. Zipes summarizes it as follows:
“the initiation of a young man or woman that takes
the form of a quest; and the visit to the land of the
dead and regeneration. In the first sequence, the
hero/ine of almost all wonder tales is an initiate
who lacks something, must abandon or is banished
from home, receives help in the form of advice or
magical objects from a donor or donors (a witch,
wise woman, or hermit), is tested, and either happily
survives or dies.” (Zipes, 2012, p. 66) Traditionally,
the tale’s interpretations focus on the theme of
female obedience, industriousness and family
conflicts. Zipes draws our attention to the way the
main female protagonists are presented in fairy
tales, and Vasilisa appears to be one of them. He
comments as follows: “Witches and fairies are not
the only significant female characters in fairy tales.
In fact, beautiful innocent maidens may be more
important, but in the hands of male tellers, writers,
and collectors, they tend to be depicted as helpless,
if not passive. To be good, they must be obedient
and industrious. The overwhelming number of oral
and literary fairy tales up through the nineteenth
century usually stereotype the young heroine (...) .
It is because of a more general patriarchal view of
women as domestics and breeders, born to serve
the interests of men” (Zipes, 2012, p. 80). This claim
seems to be consistent with what Tatar points out,
that is “the story of Vasilisa reflects the cultural
values of an earlier age, of a time in which excellence
in the household crafts was treasured as highly
as beauty” (Tatar, 2002, p. 173). For Afanasev, on
the other hand, who saw fairy tales as carriers of
knowledge about the natural world for primitive
people, the tale epitomised “a battle between
sunlight (Vasilisa) and storm (the stepmother) and
other dark clouds (the stepsisters)” (Tatar, 2002,
p. 334). Critics also emphasize the significance
of another female character of the story, that is
Baba Yaga, who is one of the most popular figures
appearing in Russian folklore and discussed by
literary critics and scholars of other disciplines. She
is described as “compelling and dreaded because
she forces the protagonists to test themselves while
not deluding themselves that there is an easy way to
reconcile conflicts” (Zipes, 2012, p. 63).

Again, with her Jungian approach, Estés offers
a different perspective in looking at the story of
Vasilisa. She describes the theme of the tale as “the
retrieval of intuition as initiation” (Estés, 1995, p.
76), intuition which is viewed as the treasure of
the female self, “inner seeing, inner hearing, inner
sensing and inner knowing” (Estés, 1995, p. 83).
Estés writes: “Vasilisa is the story of handing down
the blessing on women’s power of intuition from
mother to daughter, from one generation to the
next” (Estés, 1995, p. 83.) Nevertheless, in order
to gain intuition a woman must complete certain
tasks which form the whole process of initiation.
The first stage is letting the good mother die and
accepting her legacy. Estés points to the importance
of eliminating all the obstacles inhibiting women’s
development and maturity, one of them being an
over-protective mother who prevents a girl from
facing new challenges. In the story, it is only after
her mother’s death that Vasilisa confronts her
fears and accepts to take up a challenge of meeting
Baba Yaga. Yet, Vasilisa also accepts the mother’s
legacy, that is the doll. Tatar describes its function
as follows: “Whereas Cinderella and her folkloric
cousins usually receive assistance from nature
(trees, fish, brooks) or from a fairy godmother,
Vasilisa is given a cultural artefact, a figure that
can be seen as a miniaturized version of herself or
as a symbolic form of her mother. While the doll
protects and helps Vasilisa, it is also something to
be nurtured and cared for, thus strengthening the
fact of her own agency in escaping from villainy at
home” (Tatar, 2002, p. 174). For Estés, learning to
listen to the doll means learning to listen to and rely
on intuition, which she describes as “the voice of
inner reason, inner knowing, inner consciousness”
(Estés, 1995, p. 92).

The next step in the process of Vasilisa’s
initiation is facing Baba Yaga representing
instinctive nature, the wild feminine as well as “the
power of annihilation and the power of the life force
at the same time” (Estés, 1995, p. 96). Estés draws
our attention to the fact that Baba Yaga is fair and
“does not hurt Vasilisa as long as Vasilisa affords
her respect. Respect in the face of great power is
a crucial lesson. A woman must be able to stand in
the face of power, because ultimately some part of
that power will become hers” (Estés, 1995, p. 96).
Thus, all the tasks Vasilisa is forced to complete in
the witch’s house seem to bring her closer to her
own instinctive nature and teach her how to look
after her wildish self. When Vasilisa completes all
the tasks successfully she finally gets what she
came for - the fire. Estes comments on this part of
the tale as follows: “When the Yaga gives Vasilisa
a lighted skull, she is giving her an old-woman icon,
an ‘ancestral knower,’ to carry with her for life. She
is initiating her into matrilineal legacy of knowing”
(Estés, 1995, p. 111). Here again apart from the
conventional interpretation of the tale’s moral, that
is if you are good and polite, listen to the wise and
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use your own intuition you will be rewarded but
if you are unkind and vicious, like the stepmother
and her daughters, you may be duly punished, Estés
offers us yet another feminist-oriented reading.
She writes: “another way to strengthen connection
to intuition is to refuse to allow anyone to repress
your vivid energies... that means your opinions,
your thoughts, your ideas, your values, your morals,
your ideals” (Estés, 1995, p. 118). It appears then
that Estés perceives the story as that of female
liberation presenting the protagonist’'s passage
from a subservient position to self-reliance and
maturity.

The Red Shoes

The last tale to be analysed in this article is
a tale of lost instincts entitled “The Red Shoes,”
originally written by Hans Christian Andersen in
1845 (Zipes, 2000). It is a story of a poor orphaned
girl (in Andersen’s version called Karen), who is
adopted by a wealthy old lady. The woman takes
the girl to her house and gives her everything she
needs but expects her to be polite, well-mannered
and obedient. Among many other things she is
gifted with, the girl receives a pair of beautiful red
shoes as a substitute for her old hand-made ragged
red shoes. She is impressed by the shoes to such
an extent that she ignores the old lady’s order and
wears the shoes to church on Sunday. One day she
meets a strange-looking old soldier who comments
on the girl’s footwear. Soon after, her shoes start
to move around and dance even against the girl’s
will. When the unhealthy fascination with the
shoes fades away, the girl realises her mistake but
it is too late. The shoes will not come off. Terrified
and completely exhausted from this terrible dance,
the girl finally decides to have her feet cut off. She
learns a painful lesson as her life gets miserable
after becoming disabled (Estés, 1995).

Although Estés’s version of the tale differs
in several details, especially as far as the ending is
concerned (the author neglects Andersen’s Christian
motif of Karen going to heaven), the core and the
traditionally interpreted moral of the story stay
unchanged. It could be generally said that “The Red
Shoes” tale revolves around the themes of vanity
and selfishness (the girl seems blindly absorbed
in the beauty of the red shoes), disobedience and
conformity to social roles (when living with the
old lady the heroine is expected to follow orders
but she disregards the old lady’s request not to
wear the shoes to church) as well as social class
aspirations (she acquires higher social status after
being adopted by the rich old lady). Yet, it cannot
be denied that the major symbol of the story, that
is the red shoes, provokes multiple interpretations
both positive and negative. As Davidson writes,
“red shoes synthesize multiple and ambiguous
cultural codes. The meanings and conflicts around
the combination of a color and footwear are

highly charged as a cultural marker. The color red
represents life and fertility in European and Asian
traditions, but it also has associations with danger,
war and death. Red is the color of the extremes of
humanity, strong emotions, magic and religious
experiences. (...) The highest ranks of the Catholic
Church wear red vestments, but it is also the color
of red-light districts, scarlet women and the Devil.
The ambivalence between love and war, magic and
religion, nobility and vulgarity, creates fundamental
tensions in the use of this color” (Davidson, 2006,
p. 273). The shoes may be thus seen as manifesting
passion and sexuality, and the unrestrained dance
asaform of bodily expression, which could be, on the
one hand, perceived as positive suggesting freedom
and mobility, and on the other hand, inappropriate
for a well-behaved girl and thus severely punished.
It is noted by scholars that “Andersen’s productive
work takes place within a male social order, and
Andersen seems to never tire of brutally punishing
female figures for disrespecting its laws” (Zipes,
2007, p. 134). Clearly, Karen is portrayed as a “bad”
female character who must do penance for her
defiant behaviour. Interestingly, it is observed by
some critics that “this association has proved to be
an enduring cultural idea, with red shoes denoting
women who transgress against acceptable feminine
norms” (Davidson, 2006, p. 277).

Estés also criticises the harmful influence of
restrictive society on women and her reading of the
tale’s major symbol is rather negative. The tale itself
is seen by the author as a warning against various
traps waiting for the wild female self which lead to
the loss of natural instincts. Estés comments: “the
loss of the hand-made red shoes represents the
loss of a woman'’s self-designed life and passionate
vitality, and the taking on of a too-tame life. This
eventually leads to loss of accurate perception,
which leads to excess, which leads to loss of feet, the
platform on which we stand, our basis, a deep part
of our instinctual nature that supports our freedom”
(Estés, 1995, p. 236). By the “too-tame life” Estés
means livingwith therich oldlady, whois depicted as
“the rigid keeper of collective tradition, an enforcer
of the unquestioned status quo” (Estés, 1995,
244), and being well-mannered or, more generally,
conforming to the rules set by the community or
culture. More importantly, it also means yielding
to the temptation of an easy and pleasant life while
actually ignoring one’s own true needs and desires.
As a result, the woman tries to compensate for her
passivity, submissiveness, “overdomestication,” or
loss of self-expression and might become involved
in “excessive behaviors” (Estés, 1995, p.248). In the
story “excess” is represented by dancing without
control and it can stand for all types of addictions or
obsessions such as “chronic negative thinking, poor
relationships, abusive situations, drugs or alcohol”
(Estés, 1995, p. 268). They all eventually lead to
trauma and self-destruction. Generally speaking,
for Estes the red shoes represent unconscious
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destructive patterns of behaviour, injured instincts
and distorted perception of the surrounding world.

Conclusion

All in all, it can be concluded that Estés’s
interpretations of the tales centre around the
themes of initiation rites, the gaining or awakening
of intuition as well as the gaining and loss of
natural instincts. All these elements seem to be
essential in forming the true female self which is
free to make independent choices, strong enough
to fight obstacles and ready to develop as well as
to bear the consequences of its own behaviours.
Interestingly, this wildish nature of the female self
is common for women regardless of their cultural
backgrounds as suggested by the fact that the tales
are of various origins (German, Russian, Danish)
and multiple versions of the same tales have been
told in different countries. Furthermore, with
her feminist-oriented approach, Estés draws our
attention to the fact that in oral tradition these
were usually women who were story-tellers while
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Streszczenie

W prezentowanym artykule przedstawiono przyktady uzycia broni biologicznej od czaséw staro-
zytnosci do poczatkéw XXI wieku oraz znaczenie epidemii dla rozwoju i upadku poszczegdlnych
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broni biologicznej moze przyczynic¢ sie do odniesienia zwyciestwa bardziej, niz uzycie broni o
charakterze konwencjonalnym.
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Summary

This article describes the use of biological weapons from antiquity to the beginning of the 21st
century and the importance of epidemics for the development and collapse of civilisations and
states. It has been shown that both at a time when the etiology of infectious diseases was not
known and in the modern world of microbiology, genetics and molecular biology development,
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Wprowadzenie

W $rodkach masowego przekazu czesto wspo-
mina sie o broni biologicznej i atakach bioterrory-
stycznych prezentujac je jako sensacje albo nowe
zjawisko, ktére zostato zapoczatkowane na po-
czatku XXI wieku, jako poktosie wydarzen jakie
miatly miejsce po ataku na World Trade Center.
Taka prezentacja faktéw sprawia, ze dla wspétcze-
snego odbiorcy, bron biologiczna utozsamiania jest
tylko i wytacznie z laseczka waglika i atakami ter-
rorystycznymi w Stanach Zjednoczonych w 2001
roku. Niniejszy artykut stanowi przeciwwage dla
tego zjawiska i przedstawia peing charakterysty-
ke poszczego6lnych drobnoustrojow oraz przyktady
ich uzycia jako broni biologicznej od czaséw staro-
zytnych do poczatkéw XXI wieku. Niezaleznie, czy
uzycie czynnika biologicznego nastepowato w cza-
sach, gdy nie znano etiologii choréb zakaznych czy
wspobtczesnie, w dobie rozwoju mikrobiologii, ge-
netyKi i biologii molekularnej, to jego wykorzysta-
nie w trakcie prowadzenia dziatan o charakterze
militarnym, moze przyczyni¢ sie do odniesienia

the use of biological weapons can contribute to a victory more than conventional weapons.

Keywords: biological war, epidemic, terrorism, plaque, smallpox, anthrax

zwyciestwa bardziej, niz uzycie broni o charakte-
rze konwencjonalnym.

Definicje broni biologicznej

Bron biologiczna zaliczana jest do broni maso-
wego razenia. Organizacja Narodéw Zjednoczonych
(ONZ) definiuje jg jako atomowe tadunki wybucho-
we skonstruowane w oparciu o substancje radioak-
tywne, chemiczne i biologiczne, a takze wszelkie
inne rodzaje broni o podobnej sile niszczacej jak
bomba atomowa i powyzsze rodzaje broni masowe-
go razenia (Michailuk, 2016) Wedtug NATO bronig
masowego razenia nazywa sie bron powodujaca
zniszczenia materii Zywej i martwej na znacznych
obszarach. Natomiast bronig biologiczng definiuje
wszelkie materiaty i $§rodki techniczne zdolne do
upowszechniania biologicznych srodkéw trujacych
(czyli organizméw mikroskopijnych rozmiaréw,
ktore sg przyczyng pogorszenia stanu zdrowia u lu-
dzi, zwierzat i ro$lin oraz a takze powodujg u nich
rézne choroby (AAP-6, 2013). Encyklopedia PWN
podaje, ze bron biologiczng stanowig organizmy
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takie jak pierwotniaki, wirusy, bakterie i grzyby,
wszelkie niebezpieczne substancje, ktére one wy-
dzielaja, a takze organizmy zdolne do przenoszenia
masowych choréb zakaznych wywotywanych przez
czynniki patogenne wsréd ludzi, oraz fauny i flory.
(http://encyklopedia.pwn.pl/szukaj/bro%C5%-
84-biologiczna.html, dostep: 30.04.2018)

Choroby zakaZne towarzysza czlowiekowi od
zarania dziejéw. Rozwojowi poszczeg6lnych cywi-
lizacji i poszczegélnych panstw towarzysza gwatl-
towne upadki zwigzane z wystepowaniem chordéb
zakaznych takich jak dzuma, malaria, cholera lub
waglik. Pierwotnie za przyczyne ofiar Smiertelnych
epidemii uwazano sity wyzsze i gniew bogdw, z cza-
sem jednak zaczeto dostrzega¢ pewne powigzania
przyczynowo - skutkowe, ktére zostang przedsta-
wione w dalszej czesci opracowania, a ktére mogty
przyczynic sie do zwyciestwa bardziej, niz uzycie
oreza czy liczniejszej armii. Wspotczesne Srodki
masowego przekazu co jaki$ czas ujawniajg ,sen-
sacyjne” informacje na temat nowych mozliwosci
wykorzystania broni biologicznej jako narzedzia
do prowadzenia dziatan wojennych bezposrednio,
lub jako element strategii i gry politycznej. Celem
niniejszego opracowania jest zaprezentowanie wy-
branych czynnikéw biologicznych i wykazanie, ze
ich uzycie na polu walki nie jest niczym nowym,
a historia zna wiele przypadkéw ich skutecznego
uzycia.

Bron biologiczna w starozytnosci

Pierwsze wzmianki na temat uzycia broni bio-
logicznej odnotowywano juz w starozytnosci. Na
terenie dzisiejszego Wietnamu wykorzystywano
stupy punji w postaci zasadzek zapadniowych, na-
tarte ludzkimi fekaliami. Scytyjscy tucznicy macza-
li strzaty w rozktadajgcych sie ciatach i nieczysto-
$ciach, a rzymscy Zotnierze zanurzali miecze przed
bitwag w padlinie i zwierzecych odchodach (Croddy,
Perez-Armendariz, Hart, 2003). Juz w VI w. p. n. e.
Asyryjczycy wykorzystywali sporysz (przetrwal-
nik pasozytniczego grzyba butawinki czerwonej)
jako broni biologicznej do zatruwania studni, z kt6-
rych wrogowie czerpali wode do celéw spozyw-
czych (Kalenik, 2003).

Chinczycy w Il w. p. n. e. w starciach z nieprzyja-
cielem wykorzystywali kosze z pszczotami, ktéry-
mi obrzucali przeciwnika (Kalenik, 2003). Istnieja
réwniez wzmianki o bojownikach Hannibala, kt6-
rzy w czasie Il Wojny Macedonskiej postuzyli sie
jadowitymi wezami, aby wywota¢ panike na pokta-
dzie i uniemozliwi¢ prawidtowe prowadzenie floty
krola Eumenesa (Croddy i in., 2003).

W czasie Il wojny peloponeskiej, rozwiniete go-
spodarczo i militarnie Ateny doswiadczyty najazdu
Sparty. Sztuka obleznicza tamtej epoki byta na tyle
prymitywna, ze solidne mury miasta wydawaty sie
dostateczng ochrong. Mury miasta okazaty sie jed-
nak $miertelng putapka w momencie, gdy w porcie
Pireus, bedacym oknem Aten na $wiat, zaczeta sie

zaraza, opisana m.in. przez starozytnego history-
ka, Tukidydesa. ZakaZenie spowodowata bakteria
Salmonella typhi powodujaca dur brzuszny (tyfus).
Zdaniem naukowcéw wskutek tyfusu $mierc¢ w Ate-
nach poniést co czwarty Zotnierz, w tym najwybit-
niejszy w tym okresie Perykles. W wyniku zarazy
Ateny przegraty konflikt ze Spartg w 404 r. p. n. e.,
i kilkadziesiat lat po tym zdarzeniu na rozproszo-
nych Hellenéw najechat Filip II, krél macedonski,
ktoéry torowat droge swojemu synowi Aleksandro-
wi (Michalski, 2012).

Nieznane choroby bardzo czesto utrudniaty
badZz uniemozliwialy kampanie wojskowe oraz
determinowaty ogromne straty w zasobach woj-
skowych. Przyktadem moze tu by¢ opis choroby
zawarty w ,lliadzie”, ktéra dotkneta greckich bo-
jownikéw oblegajacych Troje - najpierw od niej
padaty zwierzeta, nastepnie ludzie (Anusz, 1995).
Wielu pisarzy epoki antycznej (m. in. Hipokrates,
Arystoteles, Avicenna) w swoich zapiskach odno-
towywali zdarzenia majace zwigzek z inwazjami
pasozytniczymi i powigzanymi z nimi chorobami
zakaznymi wsréd wojsk, ktére niejednokrotnie
zmieniaty bieg bitew i catych kampanii wojsko-
wych. Przede wszystkim szkody czynione przez
choroby zakaZne dotyczyty duzych formacji zbroj-
nych zorganizowanych na niewielkim obszarze,
ktore pokonywaty wiele kilometréw w dtuzszym
czasie (Michalski, 2012).

Tularemia

Tularemia jest ostra bakteryjng chorobg za-
kazng, ktérej czynnikiem etiologicznym jest ple-
omorficzna, gram-ujemna pateczka Francisella tu-
larensis, wystepujaca u ludzi i zwierzat. Typowym
objawem choroby jest obrzek zmienionych weztéw
chtonnych, moze réwniez wystapi¢ posocznica.
W naturalnych warunkach do zachorowania do-
chodzi na skutek ukgszen czlowieka przez owady
przenoszace w swej $linie bakterie. W przypadku
potencjalnego ataku biologicznego, na skutek roz-
pylenia w powietrzu bakterii, wystepuje tzw. forma
tyfoidalna. Zapalenie gardta, ktéremu czesto to-
warzyszy zapalenie ptuc, moze wystapi¢ az u 80%
pacjentéw (Dennis, 2001). W 2016 r. w krajach UE
potwierdzono laboratoryjnie 1056 zachorowan
u ludzi (wspéiczynnik zapadalnosci 0,21/100 000
0s6b), co oznaczato niewielki spadek w odniesieniu
do 2015 r. W tym samym czasie odnotowano 18 za-
kazen w Polsce (EFSA, 2017).

W starozytno$ci udanym przypadkiem ataku
biologicznego z wykorzystaniem pateczki Franci-
sella tularensis byta ekspansja Hetytéw na Bliski
Wschéd. Z tego powodu tularemia do dzi$§ nazy-
wana jest chorobg hetycka. Pustoszyta ona tereny
Bliskiego Wschodu pod koniec XIV w. p. n. e. Hetyci
uzyli zarazonych pateczka zwierzat, ktére wystali
do obozu wroga, co doprowadzito do rozprzestrze-
nienia sie choroby u nieprzyjaciela. Wskutek tych
dziatan zachorowat sam wtadca Arzawy - Uhha-
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zitis, nie mniej jednak ofiarami tej choroby padli
takze krolowie Hetyccy - Suppilium I i Arnuwand I1
(Janeczek, Chroszcz, 0z6g, 2010).

Radzieckie badania dotyczace broni biologicznej
zostaty zainspirowane epidemia tyfusu po I woj-
nie Swiatowej, ktéora zaatakowata ok. 30 mln ludzi,
z czego jego ofiarami sie stalo 3 mln Rosjan. Przed
wybuchem II wojny swiatowej w tajnym os$rodku
bakteriologicznym w Suzdalu badano mozliwo-
$ci wykorzystania wielu czynnikéw zakazZnych,
miedzy innymi tularemii ale takze dzumy, tyfusu
i goraczki Q jako broni biologicznej (Croddy i in.,
2003). Rozpoczete wtedy badania przyczynity sie
do wykorzystania tego drobnoustroju na froncie Il
wojny $wiatowej, kiedy to radzieccy Zotnierze w la-
tach 1942 - 1943 zainfekowali bakteria tularemii
niemieckich Zolnierzy w ciggu trwania oblezenia
Stalingradu, co poskutkowato licznymi zachorowa-
niami po obu walczacych stronach na te chorobe
(Weiner, Kubajka, 2015).

Réwnoczesnie z przystgpieniem USA do Il wojny
Swiatowej, Amerykanie rozpoczeli program badan
nad bronig bakteriologiczng. W tym celu zostaty
zbudowane dwa laboratoria - Camp Detrick i Camp
Frederick - ktore prowadzity eksperymenty w wa-
runkach poligonowych (Zieliniski 2010). Poczatko-
wo badania dotyczyty tylko waglika i bakterii z ro-
dziny Brucella. W krétkim czasie program badan
rozszerzono o inne biologiczne czynniki chorobo-
tworcze dla cztowieka, przede wszystkim tularemii
i dzumy, ale takze chorobotwoérczych dla zwierzat
(ksiegosusz, ptasia grypa, pryszczyca) i upraw rol-
nych (zaraza ryzowa, rdza pszenicy, rdza ziemnia-
czana) (Croddy i in., 2003).

Po zakonczeniu Il wojny $wiatowej, badania nad
wyKorzystaniem pateczki tularemii w USA zostaty
zmniejszone do skali laboratoryjnej, wytgcznie na
cele badawcze. Warto jednak zaznaczy¢, Ze Stany
Zjednoczone swdj program badan broni o charakte-
rze biologicznym rozszerzyty w okresie konfliktu
koreanskiego. Kwestia przenoszenia na duze odle-
gtosci patogendéw chorobotwoérczych wciaz nie byta
zamKknieta, co nie zmienia faktu, ze jak dotad nikt
nie posiadat $mierciono$nego, aktywnego, tatwego
do upowszechnienia i niedrogiego czynnika woj-
ny biologicznej. W 1951 r. Korea Pn. wystosowata
oskarzenie w strone Stanéw Zjednoczonych, Ko-
rei Pd. i ich sojusznikéw jakoby wytwarzaty bron
bakteriologiczng do przypuszczenia ataku na nia.
Donos Koreanczykéw moéwit o incydentach lotni-
czych wypuszczania nad liniami frontu owadéw za-
razonych réznymi czynnikami chorobotwdérczymi
w celu wywotywania choréb zakaznych oraz oskar-
zat Stany Zjednoczone o planowanie i dokonywanie
ludobodjstwa na zotnierzach KAL (Koreaniskiej Ar-
mii Ludowej), ChOL (Chinskich Ochotnikéw Ludo-
wych) oraz niekonfliktowych obywatelach Korei
Pn. Oczywiscie, Stany Zjednoczone w odpowiedzi
na zarzuty przedstawione przez Koree Pn. wszyst-
kiemu zaprzeczyty, a sama Korea Pn. i jej sojusznicy
(Chiny i ZSRR) odméwity przeprowadzenia $ledz-

twa przez Miedzynarodowy Komitet Czerwonego
Krzyza (Croddy i in., 2003).

W latach 60. ubiegtego wieku USA przeprowa-
dzito jeszcze wiele eksperymentéw z zakresu wy-
korzystania broni biologicznej. Do momentu prze-
rwania badan nad bronig biologiczna pod koniec lat
60. Stany Zjednoczone miaty na swoim wyposaze-
niu az 7 typow standaryzowanej broni biologiczne;j.
Do zabdjczych srodkéw biologicznych zaliczono m.
in. bakterie waglika i tularemii, a do czynnikéw,
ktére byty przyczyna niezdolnos$ci do walki wpisa-
no bruceloze, goraczke Q i VEE. Uzbrojenie przeszto
pewne modyfikacje, gdzie wykorzystywano zabdéj-
cze toksyny SEB oraz botuline (Croddy i in., 2003).

DZuma

DzZuma (Pestis) jest bakteryjna chorobg zakaznag
cztowieka. Czynnikiem etiologicznym dzumy jest
niewytwarzajaca zarodnikdw bakteria Yersinia pe-
stis. Dzuma wystepuje w kilku postaciach klinicz-
nych: dymieniczej, posocznicowej (septycznej), oraz
ptucnej (pierwotnej i wtoérnej) Bez leczenia postac
dymienicza konczy sie Smiercig w 50% przypadkéw
W postaci ptucnej (pestis pneumonica) wystepu-
ja objawy ciezkiego, wysiekowego zapalenia ptuc,
z krwiopluciem, dusznos$cia i sinicg a Smiertelno$¢
siega 100% (Mwengee, 2006). Wg danych WHO
w latach 2010-2015 odnotowano 3248 zachorowan
I 584 przypadki Smiertelne (http://www.who.int/
en/news-room/fact-sheets/detail/plague).

Pierwsze wzmianki dotyczace masowych za-
chorowan na dzume dotyczga starozytnego Rzymu.
W II w. n. e. plany rzymskie dotyczyty rozszerze-
nia granic imperium o ziemie nalezace do german-
skich ludéw z terenéw dzisiejszych Czech i Moraw,
i utworzenie tam nowej prowincji - Markomanii.
Jednakze w 165 r. n. e. legioniSci zostali zaatakowa-
ni przez nieznang chorobe - dZzume. Kasjusz Dion,
rzymski historyk pochodzenia greckiego, zapisat, iz
w samym centrum imperium w jeden dzien $mier¢
w wyniku choroby ponosito ok. 2 tys. os6b. Szacuje
sie, ze ogolnie liczba os6b zmartych na zaraze wy-
nosi co najmniej 5 mln mieszkancéw catego Impe-
rium Rzymskiego; w tym dosiegta dwoch cesarzow:
Lucjusza Werusa (169 r. n. e.) i Marka Aureliusza
(180 r. n. e.). Ostabienie armii legionistéw wskutek
choroby, a nie sita ludéw germanskich, zatrzyma-
ta ekspansje Rzymu na péinoc i udaremnita stwo-
rzenie nowej prowincji - Markomanii (Piotrowska,
2010).

Epidemie wsréd zoinierzy odcisnety takze swoje
pietno podczas wypraw krzyzowych. W pierwszej
krucjacie (1089 r.) armia stacjonujgca pod Antio-
chig w sile 300 tys. Zotnierzy w ciggu 12 lat w wy-
niku choréb zmniejszyta swa liczebno$¢ o 94%.
Natomiast czwarta z kolei wyprawa krzyzowa pod
przywddztwem Baldwina z Flandrii nie dotarta do
Jerozolimy z powodu szalejacej dzumy. Przez okres
ponad dwdch tysiecy lat historia odnotowata az 41
przypadkéw epidemii ,czarnej $mierci”, ktéra za-
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wleczona do Europy na poczatku przez Rzymian,
a potem przez armie krzyzowcow, zabijata miesz-
kancéw wsi i miast (Michalski, 2012). Dzuma sta-
nowita bron biologiczng, ktérej uzywaty zwasnione
strony w swoich bitwach. Pierwszym przyktadem
wyKorzystania jej w walce jest oblezenie krym-
skiego portu Kaffy przez wojska tatarskie w 1346
r. Opisy nie podaja w jakim stopniu zaraza stata sie
przyczyna ostatecznego triumfu Tataréw. Otoczo-
ny murami port Kaffa, przepeiniony handlarzami
i kupcami z wiloskiej Genui, zaciecie broniony przez
mieszkancéw, okrazony przez tataréw pozostawat
dtugo niezdobyty. Tuz przed odwrotem, przywddca
wojsk Janibeg rozkazat swojej armii, by katapulto-
wali ciata zmartych na dZume Zolnierzy za mury
miasta. Obroncy Kaffy przerzucili tych samych
nieboszczykéw z powrotem na strone tatarska.
Nikt z historykéw nie podaje wartos$ci dotyczacych
strat po obu stronach z tego tytutu. Skutkiem epi-
demii ,czarnej $mierci” bylo czasowe zachwianie
zdolno$ci obronnych mieszkancéw Kaffy, wsku-
tek czego miasto portowe niedtugo potem zostato
zdobyte przez Tataréw. Uciekinierzy z miasta kie-
rowali swoje statki (na ktérych podrézowaty takze
szczury i pchty zarazone dzumg) do innych portow
w basenie Morza Sr6dziemnego: Konstantynopo-
la, Marsylii czy Wenecji, a takze do odleglejszych
portéw europejskich. Wedtug wiekszosci history-
kéw byt to poczatek wielkiej pandemii dzumy, ktd-
ra szalata w Europie w XIV wieku (Kalenik, 2003).
Prawdopodobnie ,czarna $mier¢” panujgca w Euro-
pie op6Znita o mniej wiecej 100 lat nadej$cie nowej
epoki - renesansu. Ofiarg dZzumy mogto pas¢ nawet
potowa, a nawet wiecej (ok. 60%) Europejczykéw
zamieszkujacych 6wczesnie kontynent. Bezrobocie
oraz niezdolno$¢ wtadz do rzadzenia byty przyczy-
ng zatlamania sie systemu feudalnego oraz moderni-
zacji i reformy starych form organizacji spoteczen-
stwa. Warto takze dodag¢, ze lek przed mozliwos$cia
powrotu dzumy stat sie przyczyna zamykania tazni
w miastach i popularyzacje ,kultu brudu” (Piotrow-
ska, 2009). W $redniowieczu patogen dzumy wyko-
rzystano jeszcze w 1422 r. w batalii pod Carolstein,
podczas ktérej ciata zmartych Zotnierzy katapulto-
wano na oddziaty wojsk wroga (Kalenik, 2003).

W 1710 r., w czasie wojny rosyjsko-szwedzkiej,
zostal wykorzystany patogen dzumy, analogicz-
nie jak miato to miejsce w Sredniowieczu podczas
bitwy pod Carolstein. Rosjanie, nie mogac zdoby¢
skutecznie bronionego przez Szwedéw miasta,
przerzucili na teren Revalu (wspétczesnie Tallin)
nieboszczykéw zmartych na dzume, doprowadzajac
w konsekwencji do upadku miasta (Kalenik, 2003).

Napoczatkulat 40. XX wieku, Japonia zrzucita nad
obszarem Mandzurii i pobliskimi regionami bomby
ceramiczne, w ktorych znajdowaty sie pchty zain-
fekowane bakterig dzumy. Sita eksplozji rozrzucita
ziarno, zwabiajac szczury, na ktére miaty przedosta-
wac sie zarazone pchty. Te z kolei przenosity chorobe
dalej na spoteczenistwo. Wielokrotnie (az 11 razy!)
chinskie miasta byly atakowane przez Japonie réz-

nego rodzaju czynnikami biologicznymi skazajacy-
mi Zywno$¢ i wode przy pomocy agrotechnicznych
rozpylaczy. Mimo wielu japonskich préb bioataku,
wiekszo$¢ koniczyta sie porazkami: w jednym z przy-
padkéw ataku z uzyciem czynnikéw biologicznych,
w ktérym wykorzystano bakterie cholery do skaze-
nia rzeki, zachorowato 10 tys. Zoinierzy, z czego pra-
wie 2 tys. zmarto (Croddy i in., 2003).

Kleska Japonii w II wojnie §wiatowej pokrzyzo-
wala plany wykorzystania broni bakteriologicznej
przeciwko aliantom (Binczycka-Anholcer, Imiotek
2011). Po Kkapitulacji, Japoniscy dowddcy nakazali
rozwigzanie jednostek 731 i 710 znajdujacych sie
na obszarze Mandzurii (ktéra w p6Zniejszym czasie
zostata zajeta przez Zwiagzek Radziecki) oraz znisz-
czenie wszelkich dokumentéw zwigzanych z pro-
wadzonymi badaniami nad bronig bakteriologiczna
i zburzenia laboratoriéw badawczych. W 1946 r.,
na skutek porozumienia zawartego miedzy Japonig
i Stanami Zjednoczonymi, Ze w zamian za dostep
do utajnionych danych zwigzanych z bronig bakte-
riologiczna, zostaty odwotane $ledztwa i cofniete
wszelkie oskarzenia wobec zbrodniarzy wojennych
z Japonii (Kalenik, 2003).

Program badan w ZSRR nad pateczkami dzu-
my (ale takze waglika) realizowaty nie tylko za-
ktady w Swierdtowsku, ale takze w Stepnogorsku
na obszarze Kazachstanu. Aby zatai¢ fakt badan
nad bronig biologiczng postarano sie o zakamu-
flowanie zewnetrznych instalacji, ktére mogtyby
by¢ kojarzone z produkcjg broni bakteriologicznej
(np. w Oblensku zaktad do badan nad bronig bio-
logiczng zostat zaprojektowany w taki sposéb, aby
z zewnatrz wygladat jak szpital, a w Stepnogorsku
uzyto nowoczesnych technologii w celu uzyskania
efektu niewykrywalnosci obiektu na zdjeciach sa-
telitarnych (Croddy i in., 2003). Rosyjscy biolodzy
prawdopodobnie prowadzili badania w zakresie
uzycia patogenow chorobotworczych jako broni co
najmniej do lat 80. XX wieku. Ken Alibek, lekarz woj-
skowy, ktéry byt zatrudniony jako kierownik zakta-
du w Stepnogorsku i ,Biopreparatu”, twierdzi, ze
dziatalno$¢ badawcza nad bojowymi srodkami bio-
logicznymi nie zostata przerwana pomimo wydane-
go zakazu Jelcyna w tej dziedzinie, i moze trwac po
dzien dzisiejszy (Croddy i in., 2003).

Waglik

Waglik (tac. anthrax) jest zakazng i zarazliwg
chorobg wywotywang przez Gram-dodatnig bak-
terie - laseczke waglika (Bacillus anthracis). Waglik
wystepuje najczesciej u bydta, koni, owiec i kéz, na-
tomiast ptaki sg niewrazliwe na naturalne zakaze-
nie (WHO, 2008)). Kazdego roku na waglik zapa-
da okoto 2000 os6b (GIDEON, 2016). Posta¢ skdrna
waglika dotyczy 95% przypadkéw, ktére nieleczo-
ne, w 24% konczg sie $miercig. W pozostatych 5%,
w postaci jelitowej i ptucnej, pomimo zastosowa-
nego leczenia, $miertelno$¢ siega odpowiednio 75
i 85% (Inglesby, 1999).
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Pierwsze wzmianki na temat waglika siegaja XII
wieku i odnosza sie do greckiego stowa anthrakis,
to znaczy wegiel, zwigzanych z czarnymi zmianami
skornymi wystepujacymi na ciele zarazonych oséb
i zostaly opisane w ,Bartholomaeus Anglicus’ De
Proprietatibus Rerum”.

Trzy lata przed wybuchem I wojny $wiatowej,
dr Anton Dilger, obywatel Stanéw Zjednoczonych
o niemieckich korzeniach, zatrudniony w charakte-
rze chirurga w John’s Hopkins University w Baltimo-
re, na swojej prywatnej posesji namnozyt szczepy
waglika i nosacizny, ktére dostat od niemieckiego
rzadu i przekazat sympatyzujacym z Niemcami
robotnikom stoczni Baltimore, ktérych zadaniem
byto zainfekowanie ok. 4 tys. koni, mutéw i bydta
przeznaczonych do transportu na kontynent eu-
ropejski jako pomoc dla Aliantéw (Kalenik, 2003).
Nie mniej jednak sami Niemcy tez byty ofiarami sa-
botazowych atakéw biologicznych, m. in. niemiec-
ki wywiad odkryt, Ze Francuzi przebywajacy na
terytorium Szwajcarii rozprowadzajg wsréd koni,
przeznaczonych do transportu na obszar Niemiec,
bakterie Burkholderia mallei (Croddy i in., 2003).
W roku wybuchu I wojny $wiatowej lotnicy nie-
mieccy zrzucili nad obszarem ziem Rumunii owoce,
zabawki dla dzieci oraz stodycze zakazone wagli-
kiem i nosacizng Dopiero w okresie miedzywojen-
nym, w 1924 r. Miedzynarodowa Komisja obwini-
ta Niemcy o stosowanie czynnikéw biologicznych
w Italii, Rosji i Rumunii; jednak nie udowodniono
postawionych zarzutéw (Kalenik, 2003).

[Iwojna $wiatowa zdeterminowata Japonczykéw
do wzmozonych badan nad bronig o charakterze
bakteriologicznym w rejonie Mandzurii. Zorgani-
zowano w tym celu dwie jednostki 731 i 710, ktére
miaty zajmowac sie rozwojem broni bakteriologicz-
nej oraz postugiwac sie zdobytga teorig w praktyce.
Po 1930 r. eksperymentowano na ludnos$ci pozo-
stajacej na terenach zajetych przez wroga oraz na
wiezniach wojennych. W wyniku prowadzonych
doswiadczen miliony ludzi zmarto. Ciezko jest osza-
cowac przyblizong liczbe cywiléw, ktorzy stali sie
ofiarami prob poligonowych i doswiadczalnych
eksperymentow biologicznych japonskich badaczy.
Wojna pozwolita na nagromadzenie blisko p6t tony
bakterii Bacillus anthracis, mozliwych do zasto-
sowania dzieki odpowiednio zbudowanej bombie
odtamkowej (Binczycka-Anholcer, Imiotek, 2011).

W czasie Il wojny $wiatowej Wielka Brytania
prowadzita badania nad mozliwo$cig wykorzysta-
nia patogenéw chorobotwdrczych jako broni, ma-
jace na celu zabezpieczenie sie przed ewentualnym
atakiem Niemiec przy wykorzystaniu broni biolo-
gicznej. Warto dodac¢, ze 111 Rzesza tez badata bakte-
rie waglika w charakterze uzycia ich jako broni bio-
logicznej w miejscowosci Pokrzywno k/Poznania.
(Zielinski, 2010). W latach czterdziestych ubiegtego
wieku, na niezamieszkatej wyspie Griunard nieda-
leko Szkocji, zrzucano bomby z waglikiem. Wskutek
tego doswiadczenia zginety na wyspie wszystkie
zwierzeta, a aktywnos$¢ przetrwalnikéw Bacillus

anthracis obserwowano jeszcze p6t wieku po prze-
prowadzonym eksperymencie i dezynfekcji wyspy
ciektym formaldehydem po 1980 r. (Bificzycka-An-
holcer, Imiotek, 2011).

W okresie Il wojny §wiatowej listy zawierajace
waglik w swoich dziataniach prébowata wykorzy-
stywa¢ Armia Krajowa, jednak bez wiekszego po-
wodzenia (Zielinski, 2010).

Wiosng 1943 r. w londynskiej fabryce mydta
zostato wytworzonych 5 mln porcji paszy, w kto-
re wstrzyknieto zawiesine z waglikiem. Byto to
celowe dziatanie odwetowe w przypadku niemiec-
kiej agresji biologicznej na Wielka Brytanie, ktore
przewidywato rozrzucenia zainfekowanej paszy po
takach i polach nieprzyjaciela. Meritum planu sta-
nowito zainfekowanie waglikiem bydta miesnego
(Croddy i in., 2003).

Po Il wojnie §wiatowej sowieccy badacze wyko-
rzystali wiedze uwiezionych mikrobiologéw nie-
mieckich jak réwniez informacje zdobyte dzieki
zajeciu Mandzurii. W Zagorsku k/Moskwy wybu-
dowano osrodek badawczy broni bakteriologicz-
nej. Wykonywano tam projekty zwiazane z rézny-
mi drobnoustrojami (Chomiczewski, 2003). Lata
siedemdziesigte XX wieku w Zwigzku Radzieckim
naznaczone byty konspiracyjnymi badaniami nad
bronig biologiczng w o$rodku ,Wszechzwigzko-
wym Naukowo-Produkcyjnym Zjednoczenia Bio-
preparat”. Program ,Biopreparat” obejmowat
swoim zakresem produkcje biopestycydéw (ktore
byty przykrywka dla innych zamiaréw) nawozéw
i szczepionek. Co wazniejsze byta to legalna dzia-
talno$¢ zaréwno handlowa jak i wojskowa. Wszel-
kie domysty wskazuja na fakt, iz juz w 1978 r. ZSRR
wprowadzito do swojego wachlarza zbrojeniowego
bakterig dzumy (Croddy i in., 2003). Najwiekszym
kompleksem byt o$rodek nr 19, gdzie ulepszano
sowieckie zasoby zbrojeniowe broni biologicznej
o sproszkowane bakterie waglika. Wskutek niedo-
patrzenia jednego z technikéw doszto w kompleksie
do awarii, w ktérej ulotnit sie pyt z waglikiem (Cho-
miczewski, 2003). Skazenie spowodowato $mier¢
zaréwno pracownikow nocnej zmiany, jak réwniez
robotnikéw pobliskiego zaktadu ceramicznego. In-
cydent ten, jest najwiekszym znanym do tej pory
sytuacja epidemii waglika postaci ptucnej (Dakow-
ski, 2017).

W 1997 r. organizacja terrorystyczna Counter Ho-
locaust Lobbyist of Hitler potajemnie dostarczyta do
budynkéw uzytecznosci publicznej podpisane ptytki
z waglikiem i dZzuma. Wkrotce po tym incydencie, sy-
tuacja ta okazata sie fatszywym alarmem - wskutek
ktérego poniesione zostaty ogromne koszty zwigza-
ne z neutralizacja zagrozenia biologicznego (Kalenik,
2003). Pod koniec lat 90. alarm wzniecono w abor-
cyjnych szpitalach, gdzie miaty dotrze¢ listy z prze-
trwalnikami waglika. Po zamachu na WTC w 2001
przy uzyciu listéw z waglikiem prébowano wywotaé
epidemie tej choroby. Skazone listy trafity do siedzib
$rodkéw masowego przekazu (stacji telewizyjnych,
New Jersey Post) i firmy American Media (na p6twy-
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spie florydzkim). Kolejne listy z przetrwalnikami wa-
glika mieli otrzymac politycy z Partii Demokratycz-
nej. Biologiczny atak terrorystyczny, ktory nastgpit
niespetna kilka dni po najtragiczniejszym w dziejach
Stanéw Zjednoczonych zamachu na WTC, u$miercit 5
0s6b (Keciek, 2010).

Ospa

Bardzo grozna zakazna chorobg wirusowa
0 ostrym przebiegu i wysokiej $§miertelnosci jest
ospa prawdziwa (Variola vera - czarna ospa). Hi-
storia wskazuje, zZe jej pierwszga ofiarg $miertelng
byt faraon Ramzes V (1160 r. p. n. e.), natomiast
pierwsza epidemie ospy prawdziwej datuje sie na
lata wojny peloponeskiej pomiedzy Atenczykami
i Spartanami (431 - 404 r. p. n. e.) (Finkel, 2007).
Setki lat pdzniej, konkwistadorzy z Hiszpanii odno-
sili zwyciestwa tylko dlatego, iz byli w posiadaniu
lepszego uzbrojenia (armat i muszkietéw), jednakze
to bron o charakterze biologicznym, ktéra catkiem
nie§wiadomie przenie$li ze sobg, stata sie przyczy-
ng wiekszych szkdd i strat, niz orez. Na poczatku
XVI w., Herman Cortes doptynat do 6wczesnych
ziem Aztekéw. Byt widziany przez tubylcow jako
bég, jednakze z biegiem czasu te postrzeganie zmie-
nito sie na bardziej negatywne, zostaty wzniecone
rebelie i hiszpanscy kolonizatorzy byli zmuszeni do
opuszczenia azteckiego terytorium. Podczas walk
zmart na ospe prawdziwa jeden z Zotnierzy. Azteko-
wie przeszukujgc zwtoki polegtych nie§wiadomie
zarazeni zostali wirusem ospy. Choroba powoli, ale
systematycznie wyniszczata aztecka spotecznos¢
- poczawszy od zwyktych robotnikéw, poprzez
wojskowe oddziaty, az po samego imperatora. Brak
mozliwosci grzebania duzej liczby ofiar spowo-
dowata, ze zawalano domy, w ktorych spoczywali
umarli, aby staty sie ich grobem. Konkwistadorzy
dotarli az do Tenochtitlan, gdzie Cortes powiedziat,
Ze W tym miejscu ospa zabrata wiecej Aztekdw niz
hiszpanskie armaty. Ospa prawdziwa szybko sie
upowszechnita po miejscach zamieszkania Inkéw,
zabijajac w ciggu kilku miesiecy imperatora, jego
dziedzica oraz waznych wojskowych dowddcéw
w imperium. Wkrotce potem imperium Inkéw zo-
stalo zaatakowane przez Francisca Pizarro (Michal-
ski, 2012). Zdanie s3 podzielone, czy mieszkancy
Starego Kontynentu uciekali sie do wykorzysta-
nia broni biologicznej w podbijaniu ziem Ameryki
przed 1700 r., czy naturalne rozprzestrzenianie sie
chordb stawato sie przyczyng $mierci wielu tubyl-
céw, ktoérzy nie posiadali odpornosci na dolegliwo-
$ci Europejczykéw, co w znacznej mierze utatwito
kolonizacje Nowego Kontynentu. Prawdopodobnie,
od czaséw pierwszego kontaktu miejscowych z Eu-
ropejczykami na poczatku XVI w., wskutek prze-
wiezionych przez ocean r6znych epidemii i choréb,
zmarto ok. 95% rodowitych mieszkancéow Ameryki
(Croddy i in., 2003).

[stnieja zapisy o wykorzystaniu patogenu ospy
prawdziwej w dziataniach wojennych Francji prze-

ciw Indianom w latach 1754 - 1760 przez putkow-
nika Henry’ego Bouqueta i gen. Jeffrey’a Amhersta,
poprzez podarowanie tubylcom, lojalnym wobec
Francuzo6w, pledéw i odziezy skazonych tym wiru-
sem. Chociaz nieuczciwe dziatania miaty znikome
skutki, staty sie jednak kamieniem milowym wo-
jen biologicznych (Croddy i in., 2003). Pietnascie
lat po tym incydencie wybuchta rewolucja amery-
kanska, w ktorej dowddca Benedict Arnold popro-
wadzil swoje oddziaty w celu podbicia ziem kana-
dyjskich. Préoba zdobycia Quebecu zakonczyta sie
fiaskiem wymuszajac odwrét armii Arnolda. Wérod
szeregébw szybko upowszechnita sie informacja,
ze Brytyjczycy roznosili miedzy nimi wirusa ospy
prawdziwej dzieki ludziom utrzymujacym kontak-
ty z sitami ladowymi. Poglady potwierdzit pézniej
sam Thomas Jefferson oskarzajac przywoédce Bry-
tyjczykow w Quebecu o dziatania majgce na celu
zainfekowanie wojsk amerykanskich (Croddy i in.,
2003). W okresie Wojny Secesyjnej, angielskiemu
generatowi Charlesowi Cornwallisowi proponowa-
no rozestanie po plantacjach popierajacych bunt,
700 ciemnoskdérych mezczyzn zainfekowanych
ospa. Skutki tego dziatania s3 jednak nieznane
(Croddy iin., 2003).

Z przytoczonych powyzej przyktadéow wynika
niezbicie, Ze drobnoustroje uznawane za potencjal-
ng bron biologiczng oraz mogace zalez¢ zastosowa-
nie w ataku bioterrorystycznym znane sg ludzkosci
od tysiacleci i wystepuja naturalnie w przyrodzie,
cho¢ naturalna zachorowalno$¢ na nie jest stosun-
kowo niska. Doniesienia prasowe poswiecajg mato
uwagi drobnoustrojom, mniej typowym dla naszej
strefy klimatycznej, a ktére przyczynity sie w prze-
sztosci, ale takze oddziatuja obecnie na globalng
problematyke zdrowotng. Nalezy przypuszczac, ze
z czasem, albo z przyczyn naturalnych takich jak
dostosowywanie sie patogenéw do nowych wa-
runkéw sSrodowiska, ale takze na skutek niekon-
trolowanych manipulacji materiatem genetycznym
patogendw, dojdzie do przetamania naturalnych
barier Srodowiskowych (géry, morza, temperatura
otoczenia, zywiciele posredni) i ich rozprzestrze-
nienia na calym $§wiecie. Przyktadem takiej choroby
jest malaria.

Malaria

Malaria to ostra lub przewlekta choroba paso-
zytnicza wywotywana przez pierwotniaka z rodza-
ju Plasmodium. Wektorem malarii przenoszacym
ja miedzy osobami chorymi i zdrowymi sa samice
komardéw z rodzaju Anopheles (Mendis, 2001). Ma-
laria jest najczestsza na $wiecie chorobg zakazng,
na ktoéra co roku zapada ponad 220 mln osé6b. Sza-
cuje sie, ze w roku 2016, zachorowato na malarie
216 milionéw osdb, to jest 0 5 milionéw 0sdb wiecej
w poréwnaniu z rokiem 2015 (WHO, 2017). W Pol-
sce malaria praktycznie nie wystepuje a jesli, to ma
charakter choroby typowo tropikalnej zawleczonej
przez osoby przebywajace w krajach, gdzie mozliwe
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jest naturalne rozprzestrzenianie tej choroby, na
skutek ukaszenia przez podatnego na pierwotniaka
komara. W chwili obecnej Zaden z wystepujacych
w Polsce gatunkéw komardw nie jest wrazliwy na
infekcje wywotang przez pierwotniaka z rodzaju
Plasmodium.

Pierwsze pisane wzmianki dotyczace objawéw
chorobowych odpowiadajgcych wspétczesnej ma-
larii pochodza ze starozytnego Rzymu (z taciny
mal’aria znaczy ,zte powietrze”), jednak wspotcze-
sne badania naukowe oparte na sekwencjonowaniu
materiatu genetycznego w wykopaliskach sprzed
10-15 tysiecy lat wskazuja, Ze choroba ta towarzy-
szy czlowiekowi od poczatku istnienia cywiliza-
cji i poczatek wzieta od matp cztekoksztattnych.
Twierdzono éwczes$nie, Ze jej przyczyna byty opary
z bagien. Wskutek choroby $mier¢ poniosto 4 papie-
zy i bardzo prawdopodobne, Ze jej ofiarg padt tak-
ze sam Dante (Finkel, 2007). Malaria ma okreslone
granice wystepowania - istnieje na obszarze izo-
term o warto$ciach 16 -20°C na p6tnocy oraz izoter-
ma 20°C na potudniu, z takg uwagg, iz na terenach
gérzystych jest obecna nawet do 1500 m n. p. m.
W 701 1. p. n. e. Jerozolima byta oblegana przez Asy-
ryjczykéw, ale do bezposredniego ataku nigdy nie
doszto, poniewaz w obozie napastnikéw na malarie
zmarto az 185 tys. Zolnierzy, co znacznie ostabito
asyryjskie sity. W 1938 r. na obszarze dawnych bi-
tew Judejczykéw z Asyrig, archeolog Starkey odkryt
grobowiec, w ktérym ztozono ponad 1500 szkiele-
tow. DwadzieScia jeden lat przed tym odkryciem, na
tych samych terenach Anglicy walczacy z Turkami
zdobyli Jerozolime, okopujac sie w miejscu dawnego
obozu asyryjskiego krola Sanheriba 375 m n. p. m.
Kilkaset angielskich Zolnierzy odestano na spoczy-
nek do obozu lezacego na wysokosci Jerozolimy 790
m n. p. m. W niedtugo potem znaleziono w namio-
tach wieksza potowe bojownikéw martwych z po-
wodu malarii. Ofiary byty juz wcze$niej zarazone,
lecz dopiero gwattowna zmiana temperatury (z go-
racej doliny Jordanu na chtéd jerozolimskich wznie-
siefi)) spowodowal uaktywnienie sie zarodzcéw
malarii w organizmach Zotnierzy (Michalski, 2012).
Do najbardziej znanych ofiar tej choroby zalicza sie
Aleksandra Macedonskiego, ktory zmart w wieku
33 lat w 323 r. p. n. e, oraz krola Gotéw i zdobywce
Rzymu - Alaryka (IV w. n. e.). Malaria wstrzymata
tez niejedng wyprawe zbrojng oraz liczne napasci,
ktérych przyktadem moze by¢ najazd Hunéw na
Rzym pod przywdédztwem Atylli (w 452 r. n. e.), ob-
lezenie Rzymu przez armie Belizariusza (w 536 r. n.
e.) czy tez nieudana akcja zbrojna Fryderyka I Bar-
barossy na wieczne miasto (Blech, 2010).

Szacuje sie, ze straty wojsk brytyjskich bedace
skutkiem zachorowania na malarie w okresie pod-
bojow napoleoniskich w latach 1793 - 1815 siegaty
ponad 200 tys. Zotnierzy, a prawie piecdziesiat lat
pozniej (w czasie wojny secesyjnej 1861-1865) od-
notowano ponad 1,3 mln incydentéw gorgczkowych
malarii, z czego az 10 tys. byto przyczyna zgonéw
(Naruszewicz-Lesiuk, Magdzik, 2000).

Malaria na froncie macedonskim podczas I woj-
ny $wiatowej powstrzymata na okoto 36 miesiecy
oddziaty Francuzow, Anglikéow i Niemcéw, zmusza-
jac do leczenia szpitalnego ponad 80% Zoinierzy
(Blech, 2000). Natomiast w czasie II wojny §wiato-
wej w obszarze Oceanu Spokojnego wskutek zacho-
rowania na malarie, $mieré¢ poniosto wiecej ludzi
niz w wyniku prowadzonych tam bitew. Zdaniem
niektdrych badaczy 50% istnien ludzkich, jacy kie-
dykolwiek zyli, umarto na te chorobe (Finkel, 2007).

Konwencje przeciwko broni biologicznej

Protoko6t Genewski z 1925 roku byt pierwszym
dokumentem o randze miedzynarodowej, ktéry
w swoich zapisach odniést sie do zakazu wyko-
rzystania na wojnie gazéw duszacych, trujacych
lub podobnych oraz $rodkéw bakteriologicznych.
Wspoiczesnie, jest on zwyczajowym prawem o cha-
rakterze miedzynarodowym - w mys$l, ktérego
wszystkie panstwa sg zobowigzane do respektowa-
nia jego zapiséw. Nie mniej jednak Protokdt odnosit
sie tylko do czasu wojny w zakresie uzycia broni
biologicznej, dlatego tez gromadzenie, wytwarzanie
i wszelkie badania nad nig byty dopuszczalne. Kie-
dy Protokét Genewski nie sprawdzit sie w praktyce
i potrzebowat solidnych umocnien w postaci regu-
lacji prawnych podjeto dziatania, wskutek ktérych
w 1972 roku uchwalona zostata Konwencja o zaka-
zie prowadzenia badan, produkcji i gromadzenia
zapasOw broni bakteriologicznej i toksycznej oraz
o ich zniszczeniu (ang. BWC lub BTWC). Porozu-
mienie zakazywato obligatoryjnie wszystkim pan-
stwom realizacje badan zzakresu bronibiologicznej,
oraz jej produkcji i magazynowania, a wszelkie za-
pasy tego rodzaju broni nalezato zniszczy¢ lub zmo-
dernizowaé¢ dla celéw pokojowych. Jednoczes$nie,
Konwencja nakres$lita definicje broni biologicznej,
opisujac jg jako wszystkie $rodki i substancje o cha-
rakterze mikrobiologicznym z przeznaczeniem nie-
pokojowym, ktéra zbyt ogélnie odnosita sie do tej
problematyki, co w konsekwencji przyniosto spore
trudno$ci w klasyfikacji czynnikéw patogennych
majacych zastosowanie w broni biologicznej. Gene-
ralnie, pafistwa mogty dalej wytwarzac¢ i gromadzi¢
$rodki biologiczne w celach wytacznie pokojowych,
a nawet wykorzystac je jako $srodek obronny w mo-
mencie wystapienia zagrozenia militarnego. Nie
mniej jednak Konwencja z 1972 roku nie przewidy-
wata konkretnego mechanizmu kontroli przestrze-
gania jej zapiséw, co z kolei zapoczatkowato dzia-
tania w zakresie opracowania protokotu regulacji
przestrzegania przepiséw BWC. Projekt protokotu
zostal odrzucony (przy stanowczym sprzeciwie
USA), czego nastepstwem bylo stworzenie przez
Rade Bezpieczenistwa ONZ calo$ciowego systemu
zapobiegania proliferacji broni bakteriologiczne;j.
Wskutek dziatan Rady Bezpieczeristwa uchwalono
Rezolucje 1540/2004, ktéra poruszata kwestie za-
grozen o charakterze terrorystycznym oraz niebez-
pieczenstw zwigzanych z wytwarzaniem, dystry-
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bucja, badaniami, uzywaniem i przemieszczaniem
broni biologicznej. Takie dziatania zostaty zakwa-
lifikowane jako zagrozenia bezpieczenistwa i poko-
ju miedzynarodowego. Oparta na Karcie Narodéw
Zjednoczonych Rezolucja Rady Bezpieczenstwa
ONZ w zakresie przeciwdziatania upowszechnianiu
broni masowego razenia stworzyta nowatorski sys-
tem Kkontroli jej rozprzestrzeniania.

Na polskim gruncie w odniesieniu do przeciw-
dziatania zagrozeniom o charakterze biologicznym
istotnym elementem jest zapobieganie tego rodzaju
niebezpieczenstw. Wsrdéd skutecznych dziatan pre-
wencyjnych nalezy wymieni¢:

— weryfikacje zamiaréw wykorzystania broni

bakteriologicznej,

— posiadanie prostej i sprawnie dziatajacej sieci
nadzoru epidemiologicznego i specjalistycz-
nych laboratoriéw o charakterze mikrobiolo-
gicznym,

— odpowiednio wyszkolony personel medyczny
zdolny do efektywnego dziatania w mysl wcze-
$niej ustalonych procedur w warunkach presji
czasu,

— dysponowanie specjalistycznym zapleczem
szpitalnym,

— posiadanie systeméw wykrywania i identy-
fikacji biologicznych czynnikéw zagrozenia
(gtéwnie skuteczny monitoring epidemiolo-
giczny zdolny do realizacji doktadnej i szybkiej
analizy danych, a takze dynamicznej wymiany
informaciji),

— stworzenie systemu granicznych stacji sani-
tarno-epidemiologicznych wspétpracujacych
ze Strazg Graniczng w zakresie monitorin-
gu, wykrywania i kontroli prawdopodobnych
niebezpieczenstw na gruncie biologicznym,
a funkcjonujacych pod piecza Panistwowej In-
spekcji Sanitarne;j,

— szkolenia i kursy personelu w obszarze nowa-
torskich sposobéw lokalizowania czynnikéw
biologicznych,

— opracowania procedur postepowania i wspot-
dziatania réznych jednostek mundurowych na
wypadek wystgpienia zagrozenia biologiczne-
8o,

—edukacja i u$wiadamianie wladz panstwo-
wych o wadze mozliwosci wystapienia poten-
cjalnego niebezpieczenstwa na tle bioterrory-
stycznym.

Generalnie, polskie prawo jest bardzo ubogie je-

zeli chodzi o kwestie regulacji zwalczania i nakta-
dania kar w odniesieniu do terroryzmu, czy bioter-

Literatura:

roryzmu. W gtéwnej mierze spowodowane jest to
faktem, iz Polska nie nalezy do krajow o wysokim
prawdopodobienstwie wystapienia zamachu o cha-
rakterze terrorystycznym (z wyszczeg6lnieniem
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we ramy funkcjonowania sankcji w obszarze ter-
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z bezpieczenistwem powszechnym. Akcentuje takze
zakaz uzywania Srodkéw masowej zagtady.

Podsumowanie

Dzieje wojen biologicznych nie koncza sie na
historycznych zasztoSciach. U progu XXI wieku do
dnia dzisiejszego toczone sg w postaci atakéw bio-
terrorystycznych. Jesieniag 1978 r. zostat przepro-
wadzony w Londynie skuteczny zamach na opo-
zycjoniste Georgia Markowa przy pomocy cienkiej
igty zanurzonej w rycynie ukrytej na koncu paraso-
la. W podobny sposéb miat zgingé butgarski dysy-
dent Kostow, jednakze zamach sie nie udat. Szes¢ lat
pozniej ,Rajneesh Puram” w Oregonie zatruto bak-
teriami duru brzusznego bary satatkowe, aby prze-
ja¢ wtadze w amerykanskim stanie. Na poczatku
lat 90. XX wieku sekta Najwyzsza Prawda rozpylita
w centrum Tokio przy japonskim parlamencie tru-
cizne botulinowa. Miata by¢ to zemsta za nieudane
wybory na stanowiska w japonskim rzadzie, w kt6-
rych wczes$niej startowali z ramienia swej partii
o tej samej nazwie. W 1993 r. w identyczny sposo6b
terrorysci z sekty prébowali zakloci¢ ceremonie
zaslubin pary krélewskiej (Kalenik, 2003). Préba
ataku bioterrorystycznego na japonskiego ksiecia
i jego wspétmatzonke byta nieudana (Kizerwet-
ter-Swida, Binek, 2010). Dwa lata p6zZniej rozprze-
strzenili w metrze sarin (gaz paralizujacy uktad
nerwowy) doprowadzajac do $mierci 12 oso6b. Ofia-
rami ataku stato sie ponad 5 tys. 0s6b znajdujacych
sie w tym czasie w miejscu zamachu. Bron biolo-
giczna jest jednym z najwazniejszych zagrozen dla
ludnosci cywilnej ale takze dla sit zbrojnych. Uzycie
drobnoustrojéw w celu umyslnego spowodowania
choréb infekcyjnych ludzi, zwierzat i roélin jest po-
wszechnie bardziej potepiane niz bron chemiczna.
O ile dziatania profilaktyczno-prewencyjne wielu
organizacji miedzynarodowych daja mozliwos¢
opanowania pojawiajacych sie co jaki$ czas epide-
mii, tak gwattowny rozwoj biotechnologii i inzynie-
rii genetycznej wraz z poczatkiem XXI budzi obawy
ze wzgledu na mozliwo$¢ celowego spowodowania
rozprzestrzeniania sie choroéb i utraty nad nimi ja-
kiejkolwiek kontroli.

1. AAP-6 (2013), Stownik terminéw i definicji NATO zawierajqcy wojskowe terminy i ich definicje stosowane

w NATO.

2. Anthrax: Global Status. GIDEON Informatics Inc. (2016).
3. Anusz, Z. (1995). Zapobieganie i zwalczanie zawodowych choréb odzwierzecych, Olsztyn: Wyd. ART.
4. Bificzycka-Anholcer, M., Imiotek, A. (2011). Bioterroryzm jako jedna z form wspo6iczesnego terroryzmu.

Hygeia Public Health, 3, 326-333.

-27 -



Rozprawy Spoteczne 2018, Tom 12, Nr 3 Spoteczne i historyczne uwarunkowania wojen...

g O

10.

11.

12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.

26.

27.
28.

29.
30.
31.

32.
33.

. Blech, J. (2010). Pasozyty - Przyjaciele i wrogowie. Warszawa: OW , Interspar”.
. Bohun, T. (2010). Krélestwo Polskie kontra Imperium Rosyjskie. Méwiqg Wieki, 11/10(610), 29-31.
. Chomiczewski, K. (2003). Patogeny zwierzece jako bron biologiczna. Przeglgd Epidemiologiczny, 57, 355-

61.

. Croddy, E., Perez-Armendariz, C., Hart, ]J. (2003). Bron chemiczna i biologiczna. Raport dla obywatela,

Warszawa: Wydawnictwo Naukowo-Techniczne.

. Dakowski, M., O Swierdtowsku - zatajonym bio-Czarnobylu. Pobrane z: http://dakowski.pl/index.

php?option=com_content&task=view&id=5405&Itemid=47

Dennis, D.T., Inglesby, T.V,, Henderson, D.A., i in. (2001). Tularemia as a Biological Weapon. JAMA, 285,
2763-2773. https://doi.org/10.1001/jama.285.21.2763

EFSA (European Food Safety Authority) and ECDC (European Centre for Disease Prevention and Con-
trol) (2017). The European Union summary report on trends and sources of zoonoses, zoonotic agents and
food-borne outbreaks in 2016. EFSA J., 15, 5077. https://doi.org/10.2903/j.efsa.2017.5077

Encyklopedia Multimedialna PWN, hasto: ,bron biologiczna”. Pobrano z: http://encyklopedia.pwn.pl/
szukaj/bro%C5%84-biologiczna.html

Finkel, M. (2007). Chaos we krwi. Malaria. National Geographic Polska, 7(94), 28-63.
http://www.who.int/en/news-room/fact-sheets/detail/plague

Inglesby, T.V., Henderson, D.A., Bartlett, ].G., Ascher, M.S,, Eitzen, E., Friedlander, A.M. (1999). Anthrax as
a biological weapon: Medical and public health managment. JAMA, 281, 1735-1737.
https://doi.org/10.1001/jama.281.18.1735

Janeczek, M., Chroszcz, A., 0z6g, T. (2010). Proby stosowania broni biologicznej i chemicznej w staro-
zytnosci oraz epidemie i ich wptyw na dzieje. Zycie Weterynaryjne, 85(3), 230-233.

Kalenik, ]. M. (2003). Bioterroryzm - zagrozenie XXI wieku. Koszalin: Centralny Osrodek Szkolenia Stra-
zy Graniczne;j.

Keciek, K. Kto wysytat wqglika? Pobrane z: http://www.przeglad-tygodnik.pl/pl/artykul/kto-wysylal
-waglika.

Kizerwetter-Swida, M., Binek, M. (2010). Zatrucie jadem kietbasianym - problem wcigz aktualny. Poste-
py Mikrobiologii, 49, 75-85.

Kociecka, W. (1996) Witosieri krety i witosnica. Wroctaw: Cornetis.

Lach, J., Sulgostowska, T., Bzdega, ]. (2006). Inwazje pasozytnicze u zotnierzy armii europejskich sta-
cjonujacych w klimacie tropikalnym lub subtropikalnym w II potowie XX wieku. Prob. Hig. Epidemiol.,
87(2),92 -96.

Mendis, K., Sina, B., Marchesini, P., Carter, R. (2001) The neglected burden of Plasmodium vivax malaria.
Am ] Trop Med Hyg., 64(1-2 Suppl), 97-106.

Michailuk, B. (2016). Bron biologiczna i bioterroryzm, Zeszyty Naukowe AON, 1(102), 17-27.

Michalski, M. M., Epidemie jako przyczyny porazek militarnych oraz powaznych strat osobowych i mate-
rialnych. Pobrane z: http://wet.uwm.edu.pl/wiedza-ogolna/plik/epidemie-jako-przyczyny-porazek-mi-
litarnych-oraz-powaznych-strat-osobowych-i-materialnych/135/file/

Mwengee, W., Butler, T., Mgema, S., Mhina, G., Almasi, Y., Bradley, Ch., Formanik, ]J.B., Rochester, C.G.
(2006). Treatment of Plague with Gentamicin or Doxycycline in a Randomized Clinical Trial in Tanzania.
Clin Infect Dis. 42(5), 614-21. https://doi.org/10.1086/500137

Naruszewicz-Lesiuk, D., Magdzik, W. (2000). Choroby zakaZne na ziemiach polskich w dwudziestym
wieku. Przeglqd Epidemiologiczny, 54 (supl. 3), 5-9.

Piotrowska, A. (2009). Przypadek kontra cztowiek. Focus Historia, 10, 38-40.

Thorvald, . (1990). Dawna medycyna, jej tajemnice i potega. Egipt, Babilonia, Indie, Chiny, Meksyk, Peru.
Warszawa: Ossolineum.

Weiner, M., Kubajka, M. (2015). Tularemia - serious zoonotic disease. Health Problems of Civilization,
9(1), 39-46. https://doi.org/10.5114/hpc.2015.57104

World Health Organization. (2017). World Malaria Report. Pobrano z: (http://apps.who.int/iris/bitstre-
am/handle/10665/259492/9789241565523-eng.pdf?sequence=1)

World Organisation for Animal Health, World Health Organization, Food and Agriculture Organization
of the United Nations (2008). Anthrax in humans and animals. 4th ed. Geneva: World Health Organiza-
tion. Pobrano z: (http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/97503/1/9789241547536_eng.pdf)
Wheelis, M. (2002). Biological warfare at the 1346 siege of Caffa. Emerg Infect Dis. Center for Disease
Control. 8(9), 971-75. https:/doi.org/10.3201/eid0809.010536

Zielinski, K.W. (2010). Patologia obrazen i schorzen wywotanych wspétczesng broniq w dziataniach wojen-
nych i terrorystycznych. Warszawa: MON.

-28 -



ORYGINALNY ARTYKUL NAUKOWY

Rozprawy Spoteczne 2018, Tom 12, Nr 3
ISSN 2081-6081

CZESC II: PRAKTYKA, BADANIA, WDROZENIA I ZDROWIE SPOLECZNE

TUTORING RODZINNY JAKO ELEMENT KULTURY SZKOLY

FAMILY TUTORING AS AN ELEMENT OF SCHOOL CULTURE

Monika Jakubowska!(*BCPEEG)

!Uniwersytet Warszawski

Jakubowska, M. (2018). Tutoring rodzinny jako element kultury szkoty. Rozprawy Spoteczne, 12(3),29-37. https://doi.org/10.29316/rs.2018.23

Wktad autoréw:

A. Zaplanowanie badan

B. Zebranie danych

C. Dane - analiza i statystyki

D. Interpretacja danych

E. Przygotowanie artykutu

F. Wyszukiwanie i analiza
literatury

G. Zebranie funduszy

Tabele: 2

Ryciny: 0

Literatura: 25

Otrzymano: grudzien 2017
Zaakceptowano: czerwiec 2018

Wstep

Streszczenie

Wstep. Celem pracy jest analiza tutoringu rodzinnego rozumianego jako element kultury szkoty.
Whioski pochodza z trwajacego ponad dwa lata badania kultury zenskiej szkoty podstawowej,
realizujacej model edukacji spersonalizowane;.

Materiat i metody. Analiza przypadku zostata oparta na badaniach jako$ciowych i uzupetniajaco
- metodach badan iloSciowych. Pytania badawcze dotyczyly miejsca tutoringu w kulturze szkoty
oraz jego percepcji i oceny z perspektywy uczennic, nauczycielek i rodzicow.

WyniKi. Percepcja i ocena tutoringu przez trzy badane grupy spotecznosci szkolnej jest w duzej
mierze zgodna - réznice dotyczg przede wszystkim poziomu artefaktéw. Wyniki okres$lone dla
poszczegllnych aspektow kultury wykazuja duza spdjnosé — elementy materialne sg wynikiem
zatozen aksjologicznych i normatywnych placéwki.

Wnhioski. Tutoring zajmuje istotne miejsce w badanej placdwce, zaréwno na poziomie zatozen,
procedur jak codziennej praktyki. Efektywnos¢ tutoringu zalezy od jednostkowego zaangazowa-
nia i Swiadomo$ci, w mniejszym za$ stopniu od zastosowanych procedur.

Stowa Kkluczowe: tutoring, kultura szkoty, edukacja spersonalizowana, praca z rodzicami

Summary

Introduction. The aim of the article is a family tutoring analysis as part of the school culture. The
conclusions come from the ongoing two-year study of the female primary school culture, which
implements a personalised education model.

Material and methods. The case study is based on qualitative and complementary quantitative
research methods. The research questions concerned the place of tutoring in the school culture,
its perception and evaluation from the perspective of students, teachers and parents.

Results. The perception and evaluation of tutoring by the examined three school community
groups are largely consistent. They show that differences are primarily related to the number
of the most visible school artefacts. The results identified for each aspect of culture show much
coherence - material elements/goods are the result of axiological and normative assumptions
held of the institution.

Conclusions. Tutoring occupies a significant place in the tested institution, both at the level of
the assumptions and procedures, as well as daily practice. Success in tutoring depends on an
individual’s involvement and awareness, with the procedures used having a smaller impact.

Keywords: tutoring, school culture, personalized education, cooperation with parents

szkolng. Tutoring, postrzegany jako innowacja pe-
dagogiczna, moze by¢ realizowany jako sztuczny

Przedmiotem artykutu jest tutoring rodzinny,
rozumiany jako forma wspoétpracy placéwki edu-
kacyjnej z rodzing. Gtéwny problem badawczy do-
tyczyl miejsca tutoringu w kulturze szkoty oraz
jego percepcji i oceny z perspektywy uczennic, na-
uczycielek i rodzicow. Przyjmujac zatozenie, Ze tu-
toring stanowi element kultury szkoty staratam sie
okresli¢ jego rzeczywisty wptyw na codzienno$¢

formalizm, niezrozumiana metoda lub przeciwnie
- jako wartoS$ciowa i angazujaca forma wspotpracy
i wsparcia uczniéw i rodziny. Istotnym zadaniem
byta wiec ocena statusu tutoringu na podstawie
opinii respondentéw oraz obserwacji wtasnych. Ko-
lejne, podjete przeze mnie watki, dotycza faktycz-
nego badz pozornego wpltywu na ksztattowanie po-
staw uczennic, rodzaju nawigzywanych w ramach
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Tutoring rodzinny jako element kultury szkoty

tutoringu relacji oraz rozumienia i tworzenia spo-
tkan przez poszczegélnych cztonkéw spotecznosci
szkolnej. W szczego6lnosci interesowaty mnie réz-
nice i podobiennstwa w ocenie zatozen i przebiegu
tutoringu.

Tutoring rodzinny

System tutorialny, najsilniej utozsamiany z tra-
dycja anglosaska (Bakiera, Harwas-Napierata,
2016), oznacza indywidualng opieke nad studen-
tem, umozliwiajacg mu osobisty rozwoj, ukierun-
kowany na ksztattowanie umiejetnosci i postaw,
zwigzanych z poznawaniem i weryfikowaniem
wiedzy. Jak zauwaza Adam Fijatkowski tutoring
to ,uczestnictwo w okre$lonym modelu kultury”
(Fijatkowski, 2009, s.9). Oznacza zatem co$ wiecej
niz rodzaj konsultacji merytorycznych. To przede
wszystkim przebywanie razem i wzajemne po-
znawanie sie. W tutorialach?!, ktére od setek lat sa
prowadzone w college’ach w Oxfordzie i Cambridge
studenci s3a pod stalg opieka tutora, wspierajacego
ich rozwdj, w szczeg6lnosci w obszarze samodziel-
nosci naukowej (Petczynski, 2016).

Wspbiczesnie, tutoring jest coraz bardziej popu-
larny réwniez na wcze$niejszych etapach edukaciji.
Mozliwo$¢ otrzymania indywidualnego, systema-
tycznego wsparcia jest alternatywa dla bezpod-
miotowego, masowego ksztatcenia. Tutor jest dla
ucznia opiekunem i wychowawca, ktéry przez
aktywne stuchanie i inspirujgce pytania ksztat-
tuje umyst i osobowo$¢ mtodego cztowieka (Czay-
ka-Chelminska, 2016). Badania prowadzone przez
Alison King potwierdzajg skuteczno$¢ tutoringu
zar6wno w wymiarze poznawczym jak wychowaw-
czym (King, 1997).

Idea tutoringu rozprzestrzeniata sie po catym
$Swiecie, skutkujac réznorodnoscig form. Roéznice
miedzy jego odmianami dotyczg przede wszystkim
rozlozenia akcentu miedzy rozwojem poznawczym
i wychowaniem. W niektérych modelach wiekszy
nacisk potozony jest na jeden z tych obszaréw w in-
nych utrzymuje sie miedzy nimi réwnowage.

W Polsce, jako ustrukturalizowany model, tu-
toring pojawit sie ponad dekade temu niezaleznie
w dwoch projektach edukacyjnych: Artystycznym
Liceum Autorskim (ALA) oraz w projektach edu-
kacji spersonalizowanej, zapoczatkowanej przez
Stowarzyszenie Wspierania Edukacji i Rozwoju
»Sternik”. Obecnie wiedza na temat tutoringu jest
propagowana miedzy innymi dzieki Szkole Tuto-
row, prowadzonej przez Collegium Wratislaviense.
Panujgca moda na dzialania wspierajace rozwoj
indywidualny a takze potrzeba osobistej relacji
w edukacji szkolnej spowodowaty, ze coraz wiecej
placéwek zaczeto stosowac tutoring jako rozwigza-
nie systemowe. Wedtug Marii Sitko jest on szansg
dla polskiej edukacji (Sitko, 2011). Jednak jak za-

! Nazwa spotkania tutora z wychowankiem (w dalszej czesci pracy wy-
razenie tutorial bedzie uzywane zamiennie ze okresleniem spotkanie
tutoringowe).

uwaza Bartosz Fingas niektére z pojawiajacych sie
systemow tutoringowych sg pozbawione giebszych
podstaw a jedyna ich sitg napedowa wydaje sie by¢
marketing (Fingas,2015).

Nalezy zaznaczy¢, ze konkretna praktyka wiaze
sie z przyjeciem okreslonego zatoZenia ontologicz-
nego. Podejscie indywidualne jest charakterystycz-
ne dla dwoéch skrajnych idei - indywidualizmu i po-
wstatego w opozycji do niego - personalizmu. Brak
znajomosci tych koncepcji i rézniagcych je konse-
kwencji wychowawczych ogranicza $wiadome i ce-
lowe dziatanie tutora (Jakubowska, 2015b). Piotr
Czekierda zwraca uwage, Ze w tutoringu istotng
role odgrywa ,refleksja nad warto$ciami” (Czekier-
da 2015, 5.29).

Marta Gebska wyodrebnia tutoring szkolny,
rozwojowy, akademicki, zawodowy i kursowy, za-
leznie od okreséw rozwojowych ucznia oraz miej-
sca w ktorym sie odbywa (Gebska, 2013). Wedtug
Marka Budzyniskiego istniejg trzy formy tutoringu
szkolnego: rozwojowy, naukowy oraz artystyczny
(Budzynski, 2009). Powyzsze odmiany powstaty
na bazie doswiadczen w Autorskich Liceach Arty-
stycznych. Inne nazwy stosujg nauczyciele zwigza-
ni z modelem edukacji zr6znicowanej, zaczerpniete;j
z hiszpanskiego Fomento. Méwig oni o tutoringu
rodzinnym, poniewaz tworzona przez tutora rela-
cja dotyczy catej rodziny (Szymala, 2011). Ten wia-
$nie model tutoringu praktykowany w placéwkach
edukacji spersonalizowanej stat sie przedmiotem
moich zainteresowan badawczych.

Zasadniczym celem tak rozumianego tutoringu
jest wsparcie rodziny, realizowane przez rozmowy
z rodzicami, ktérych uznaje sie za pierwszych i naj-
wazniejszych wychowawcéw (Szymala, 2011) oraz
przez indywidualne rozmowy z uczniami?. Wynika
to przede wszystkim z misji placowek - powstaty
one jako wsparcie dla rodzicéw i realizujg program
edukacyjny od etapu przedszkolnego. Spotkania
zrodzicami, rozmowy z uczniami i spersonalizowa-
ne podejscie jest sposobem realizacji kluczowego
celu projektu jakim jest wychowanie (Zuchniewicz,
2015).

Kultura szkoty

John Prosser wyréznia dwie definicje kultury
szkoty: pierwsza, akcentujaca jej holistyczny cha-
rakter, przenikajacy i wptywajacy na wszystko co
dzieje sie wewnatrz palcowki oraz drugg, okreslang
jako rezultat wielorakich interakcji miedzy jednost-
kami i grupami, tworzacymi subkultury (Prosser,
1999). Pierwsza definicja sktania do badan poszu-
kujgcych wyznacznikéw kultury rozumianej jako
catos¢ i odpowiedzialnych za sukces placéwki, dru-
ga natomiast jest chetnie wybierana przez badaczy
zainteresowanych dynamika i réznorodnoscia re-
lacji miedzyosobowych i miedzygrupowych. W ba-
daniach pedagogicznych upowszechnit sie model

2 W przypadku edukacji przedszkolnej rozmowy z dzie¢mi sg zastapione
krétkimi komentarzami i indywidualnymi zadaniami.
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kultury szkoty, okrojony do jej sfery organizacyjnej
i prezentujacy paradygmaty radykalne, charakte-
ryzujgce sie konkretnymi wskazaniami dla zmian
w badanych placéwkach. Nieliczne sg natomiast
badania, oparte na paradygmatach opisujacych,
ktore pozwalaja na bardziej wnikliwg analize isto-
ty kultury, bez odnoszenia jej do miar zwigzanych
z efektywnoscig. Nalezy do nich miedzy innymi
paradygmat interpretatywny, ktérego celem jest
odkrywanie senséw badanej rzeczywistosci, nada-
nych przez jej cztonkdw.

Kultura szkoty zwykle utozsamiana jest z ar-
tefaktami, najbardziej zauwazalnymi elementami,
zakorzenionymi w jej codziennosci. Jest ona dyna-
miczna, stale tworzona na nowo (Sapir, 1978), co
jednak nie oznacza, Ze zmienia sie zupeinie. Naj-
szybciej zmianom lub modyfikacja ulegajg artefak-
ty, ktére z zatozenia s3 elastyczne i wrazliwe na
wptyw $rodowiska. Te przeksztalcenia nie musza
skutkowaé¢ zmiang zatozen placéwki, ktérg de fac-
to wyrazaja ale ktoérej nie determinujg. Najbardziej
trwatym elementem kultury szkoty jest jej rdzen -
warto$ci, zawarte w misji czy koncepcji edukacyj-
nej. Do nich zwykle odnoszg sie zasady i rozwigza-
nia strategiczne, funkcjonujace czesto wiele lat.

W prowadzonych przeze mnie badaniach sta-
ralam sie odkry¢ jakie miejsce zajmuje w kulturze
szkoty tutoring, a w szczeg6lnosci jakie ma zna-
czenie dla poszczegélnych cztonkéw spotecznosci
szkolnej. Analize wynikéw odniostam do trzech
pozioméw Kkultury (materialnego, normatywne-
go i idealnego) okreslonych przez Piotra Sztompke
(Sztompka, 2012, s. 297-298). Charakter material-
ny jest reprezentowany miedzy innymi przez zbiér
praktyk, powtarzanych i utrwalanych w kulturze
szkoty. Najtrudniejszy do zbadania jest wymiar
idealny (konceptualny), okreslany przez filozofie
i warto$ci, ktore podzielajg jej uczestnicy. Taki ,ide-
ologiczny model postaw” (Znaniecki, 1992, s. 268)
jest silnie powiazany ze stopniem wzajemnych inte-
rakcji, w szczegdlnosci rozméw dotyczacych tego co
dla placéwki najbardziej istotne.

Material i metody

Przedmiotem badan byt tutoring rodzinny, skon-
centrowany na rozwoju catej osoby wychowanka
i wsparciu rodzicow w wychowaniu dzieci. Taka
praktyke realizuje badana przeze mnie placéwka,
ktoérej model edukacyjny oparty jest na hiszpan-
skim projekcie Institucio Familiar d’Educacié (IFE)
z Barcelony. Jest to szkota dla dziewczat, zatoZona
przez Fundacje, ktoéra stanowi réwniez organ pro-
wadzacy dla przedszkoli, gimnazjum dla dziewczat
oraz szkoty podstawowej i gimnazjum dla chtop-
cow. Na stronie internetowej placowki znajduje sie
informacja na temat idei i organizacji tutoringu.
Spotkania z rodzicami odbywaja sie minimum trzy
razy w roku, z uczennicami - czesciej. Jest to wazny
element uczestnictwa rodziny w projekcie, o kto-
rym s3 oni informowani podczas rozmowy rekruta-

cyjnej. Podczas badan staratam sie pozna¢, czy spo-
tkania spetniajg oczekiwania ich uczestnikéw oraz
jak sg przez nich oceniane.

Badania kultury szkoty trwaty dwa lata, pod-
czas ktérych przeprowadzitam obserwacje, wy-
wiady oraz analizy dokumentéw, ktoére pozwolity
mi poznac specyfike placéwkKi i opinie jej cztonkéw.
Jednym z tematéw analizy byt tutoring, rozumia-
ny jako istotna cze$¢ programu wychowawczego
i zarazem kultury szkoty. Przeprowadzitam 50
wywiadéw czeSciowo ustrukturyzowanych, kté-
re pozwolily mi pozna¢ ocene tutoringu przez na-
uczycielki, rodzicéw i dyrektorki szkoty. Badania
fokusowe z uczennicami klas IV-VI (dla kazdej klasy
odrebne) daty mozliwo$¢ poznania ich oceny do-
tyczacej funkcjonowania szkoty. Ponadto obser-
wowatam szkolenie dla tutoréw oraz dokonatam
analizy dokumentéw zwigzanych z tutoringiem.
Wykorzystatam réwniez wyniki ankiety dotyczacej
tutoringu, przeprowadzonej przez szkote. Ankieta
zostata stworzona na potrzeby szkét Institucio Fa-
miliar d’Educacié®, nastepnie przettumaczona i wy-
korzystana w badanej placowce w klasach IV-VI.
Udziat procentowy respondentéw w badaniu wy-
nosit: uczennice 70%; rodzice 71%; tutorzy 100%.
Sporzadzitam réwniez wtasng ankiete skierowang
do uczennic Kklas IV-VI*, w ktdrej trzy pytania bez-
posrednio odnosity sie do tutoringu oraz poprosi-
tam je o dtuzsza wypowiedZ pisemng dotyczaca
programu wychowawczego szkoty.

Prébowatam odpowiedzie¢ na pytania: czy ocze-
kiwania i ocena tutoringu przez przedstawicieli po-
szczeg6lnych grup spotecznosci szkolnej jest spdjna
czy rozbiezna? (i czego te réznice/podobienstwa
dotycza) oraz jakie miejsce zajmuje tutoring w co-
dziennym funkcjonowaniu placéwki? Szczegétowe
pytania kierowane do respondentéw dotyczyty:
ich stosunku do koncepcji tutoringu; oceny jego re-
alizacji oraz poczucia sympatii i zaufania do osoby
opiekuna®. Ponadto interesowato mnie, w jaki spo-
séb respondenci wigzga tutoring z pracag wychowaw-
cza (badZ samorozwojem) oraz czy jego skutecz-
nos¢ jest wynikiem szczegétowych procedur czy
raczej indywidualnego zaangazowania i osobistej
interpretacji tutora.

Zgromadzone dane zostaty zakodowane przy po-
mocy programu komputerowego (CAQDA) - Atlas.
ti. Istota analizy byto wielokrotne odkrywanie sen-
séw zarejestrowanego materiatu (w szczego6lnosci
wywiad6éw) oraz ich wzajemnego odniesienia. Pro-
wadzito to nie tylko do poznania ale i rozumienia®
stanowiska badanych oséb i w efekcie ukazania ro-
zumienia i interpretacji samych respondentéw.

3 W dalszej czes$ci artykutu stosuje nazwe ankieta IFE.

* W dalszej cze$ci artykutu stosuje nazwe ankieta ,Moja szkota”.

5 W badanej placéwce okre$lenie tutor jest wymienne z opiekun.

¢ Celowo uzywam czasownika w formie niedokonanej, przyjmujac za
Cliffordem Geertzem koncepcje badan inerpretatywnych, postrzega-
nych jako proces otwarty.
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Wyniki

W swoich badaniach przyjetam, Ze tutoring sta-
nowi element kultury szkoty. Staratam sie poznac
w jaki sposéb wpisuje sie w codziennos¢ placow-
ki, zaré6wno jako byt formalno-organizacyjny jak
i jednostkowy konstrukt mentalny (Jakubowska,
2015a). Do analizy tutoringu w badanej placéwce
wykorzystatam model Piotra Sztompki, ktory wy-
réznia trzy poziomy kultury: materialny, norma-
tywny i idealny (Sztompka, 2012)".

Materialny aspekt kultury

Do materialnego aspektu kultury nalezg wytwo-
ry-artefakty. W ramach analizy tego obszaru zajme
sie tym ,,co wida¢ gotym okiem”: mow3 oraz posta-
w3, wskazujaca na rodzaj relacji miedzy tutorem
arodzicami i tutorem a uczennicg; architektura bu-
dynku, w szczeg6lnosci pomieszczen przeznacza-
nych na rozmowy oraz wskazaniem dokumentéw
zwigzanych z tutoringiem (analiza tresci dokumen-
tow zajme sie¢ w kolejnym rozdziale dotyczacym
obszaru normatywnego). Zrédtem informacji byty
dane zarejestrowane przy pomocy obserwaciji in
situ i czeSciowo wywiaddw. Staratam sie uchwycié
zaréwno dziatania jak i werbalny aspekt sytuacyjny
zachowania (Lofland J., Snow, Anderson, Lofland L.,
2009). Wykorzystatam réwniez opinie responden-
tow przekazane w kwestionariuszach Ankiety IFE.
Analiza stosunkdéw spotecznych i relacji interperso-
nalnym na poziomie materialnego obszaru kultury
opiera sie przede wszystkim na notatkach z badan
i koncentruje na aspektach afektywnych i hierar-
chicznych. Prezentowane wnioski powstaty w wy-
niku kodowania danych zgodnie z tymi aspektami
(Charmaz, 2001).

Przebywajac w badanej placowce wielokrotnie
obserwowatam rodzicow witanych przez tutora,
ktéry nastepnie prowadzit ich do pomieszczenia
gdzie miata miejsce rozmowa. Dato sie zauwazy¢
réznice w swobodzie zachowania, stopniu zazyto-
$ci, a takze sposobie bycia uczestnikdw spotkania,
jednak gesty i postawa wskazywaty na pozytyw-
ne relacje tutora z rodzicami uczennic. Dla czton-
kéw spotecznosci szkolnej widok oczekujacych na
spotkanie rodzicéw byt naturalny i nie wywoty-
watl komentarzy czy specyficznych zachowan, co
prawdopodobnie wynika z powszechnosci tutoriali.
Spotkania nie sg kojarzone z ,wezwaniem rodzicow
przez szkote”, co mogtoby by¢ stygmatyzujace.

Pory spotkan byty rézne - czes$¢ rodzicow wy-
bierata godziny poranne, inni popotudniowe. Naj-
cze$ciej byty one zwigzane z logistyka transportu
uczennicy do/ze szkoty. Zdarzali sie takze rodzice,
ktorzy wybierali godziny w czasie zaje¢ lekcyjnych
(gdy tutor miat okienko). W szkole zostat wypraco-
wany system zapiséw na rozmowy (m.in. system
przydzielania zastepstw, ktéry uwzglednia czas,

7 Zblizone koncepcje mozna odnalezé w modelach zaproponowanych
przez Antonine Ktoskowska oraz Edgarda Sheina.

jaki dana nauczycielka zarezerwowata na tuto-
ring). 75% badanych rodzicéw uznato, ze godziny
i system ustalania spotkan s na tyle elastyczne, Ze
moga w nich bra¢ oboje udziat®. Podobnie zadekla-
rowato 14 z 15 badanych nauczycielek®.

W czasie przerw widziatam indywidualne roz-
mowy nauczycielek z uczennicami. Obserwacja po-
stawy i gestow wskazywata na uktad hierarchiczny
tej relacji - rozmowe prowadzit tutor. Widok roz-
mowy nauczycielki z uczennica nie prowokowat
pozostatych cztonkéw spotecznosci szkolnej do
specyficznych zachowan, w postaci komentarzy,
zartow, itp. Zwykle tez pozostate uczennice nie ab-
sorbowaty nauczycielki prosbami.

W budynku urzadzono dwa niewielkie pomiesz-
czenia przeznaczone na tutoriale. Majg one skrom-
ny ale sympatyczny wystréj i umozliwiaja rozmowe
w komfortowych warunkach (cisza, wygodne krze-
sta). Szkote charakteryzuja trudne warunki lokalo-
we - placéwka wynajmuje budynek zaadoptowany
do potrzeb edukacyjnych, ktérego powierzchnia
jest zbyt mata na rosngce potrzeby. Pomieszczenia
przeznaczone na rozmowy z rodzicami byty czesto
wykorzystywane na inne cele, dlatego spotkania
z tutorem odbywaty sie w réznych miejscach (np.
klasach lekcyjnych).

Podczas wywiadow rodzice czesto odnosili sie
do warunkéw materialnych szkoty ale nie wspo-
minali, Ze ma to negatywny wptyw na przebieg
tutoringu. 11 z 15 nauczycielek uznato, Ze miejsce
w ktérym odbywaja sie rozmowy z rodzicami po-
zwala zachowac¢ nalezyta dyskrecje i ostrozno$¢'.
Negatywne zdanie na temat miejsca, w ktérym od-
bywajg sie tutoriale miat tylko jeden rodzic wypet-
niajacy ankiete!!.

Z kolei spotkania z uczennicami prowadzone
byty czesto na szkolnym boisku, lub w jakiej$ sali.
9 z 15 ankietowanych nauczycielek nie byta zado-
wolona z miejsca prowadzenia tutoriali. Podobnie
ocenity to uczennice (62% negatywnych ocen)*?.

Placowka posiada kilka dokumentéw zwigza-
nych z tutoringiem: Pakiet Opiekuna, szablony kart
spotkan czy obserwacji uczennic. Materiaty szkole-
niowe i narzedzia wykorzystywane przez tutoréw
zawieraja podstawowe informacje o celu i przebie-
gu spotkania. Stanowia one wsparcie merytorycz-
ne i organizacyjne dla tutoréw ale réwnocze$nie
w niewielkim stopniu reguluja przebieg spotkania.
Aktualny szablon®® zawiera ogdlne hasta, ktére tu-
tor moze zinterpretowac i skonkretyzowac zgodnie
Z potrzebami rodziny. Na podstawie analizy doku-
mentéw mozna stwierdzié, ze tutorzy majg duza
autonomie w ksztattowaniu tresci i formy spotka-
nia. Dokumentacja zawierajgca dane z obserwaciji,
notatki ze spotkan, itd. jest niedostepna dla os6b

8 Ankieta IFE. Cz. II. Rodzice.

9 Ankieta IFE. Cz. [. Opiekunowie.

1 Ankieta IFE. Cz. I. Opiekunowie.

* Ankieta IFE. Cz. II. Rodzice.

12 Ankieta IFE. Cz. III. Uczennice.

13 Podczas rozmowy z przedstawicielka RZ dowiedziatam sie, ze szablon
notatki ze spotkania zmieniat sie na przestrzeni lat kilkakrotnie.
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postronnych. Tutorzy moga skorzysta¢ z pomocy
w formie konsultacji z cztonkiem Rady Zarzadza-
jacej (dyrektorka i dwie v-ce dyrektorki). Podczas
rozmoéw z cztonkami Rady, dowiedziatam sie, ze
takie konsultacje sg czeste w przypadku nauczy-
cieli, ktérzy dopiero zaczynaja prowadzi¢ tutoring.
W przypadku bardziej do§wiadczonych sg one spo-
radyczne i dotycza szczegdlnych sytuacji.

Analiza materialnego aspektu kultury wskazuje,
Ze tutoring jest Zzywym oraz istotnym elementem
zycia szkoty. Kazdego dnia podczas badan spotyka-
tam sie z jego przejawami w postaci spotkan (tuto-
riali) lub procesu przygotowania do nich. Obecnos¢
rodzicow czekajgcych na spotkanie z tutorem jest
naturalnym widokiem w szkole i nie kojarzy sie ne-
gatywnie.

Kultura normatywna

Wedtug Piotra Sztompki kultura normatywna to
sposoby dziatania, ktére sg wtasciwe dla danej kul-
tury a takze praktyki uznane jako niewtasciwe czy
zabronione (Sztompka, 2012). W tej czeSci analizy
skupie sie na zatozeniach i zasadach zwigzanych
z tutoringiem, obowigzujacych w badanej placéwce.

Koncepcja pracy szkoty zawiera konkretne roz-
wigzania zwiazane z realizacja tutoringu. Naleza
do nich: czas po$§wiecony na przygotowanie i reali-
zacje spotkania, ktory jest czeScig pensum nauczy-
cielek, wyznaczone terminy spotkan oraz szkolenia
tutoréw. OKkre$lone zostaty réwniez podstawowe
zasady jak: dyskrecja, szacunek do rozmoéwcow czy
profesjonalne podejscie. Prowadzone przeze mnie
obserwacje (w szczego6lnosci sesje w pokoju nauczy-
cielskim oraz spotkan Zespotéw Nauczycieli) po-
twierdzity, Ze zasada dyskrecji jest przestrzegana.
Nauczycielki nie uzywaty nazwisk uczennic oraz
nie komentowaty tutoriali.

Tutorzy w ramach swojej pracy prowadz3 obser-
wacje uczennic, rozmawiaja z innymi nauczyciela-
mi oraz przygotowuja wnioski. Zauwazali oni, Ze
przewidziany na te czynnosSci czas jest zbyt kroétki
by méc sie dobrze przygotowacé do tutoringu (8 z 15
ocenito, ze czas jaki po$wiecaja na przygotowanie
i analize spotkania z uczennicg jest niewystarcza-
jacy ale tylko 3 z nich uznaty za niewystarczajacy
czas przygotowan tutoriali z rodzicami'*). Wielo$¢
zadan i szybkie tempo ,zycia szkoty” nie sprzyjaja
spokojnej refleks;ji, ktora jest konieczna do przygo-
towania spotkania: ,Z kazdym rokiem mam wiecej
pracy, wiec i mniej czasu.”*

W kalendarzu szkolnym, przekazanym rodzi-
com, znajduja sie daty wyznaczajace granice czasu
spotkan z tutorem. Wiekszo$¢ rodzin (okoto 70%)
przestrzega terminéw i odpowiednio wczesnie sta-
ra sie umoéwié spotkanie. Zdarzajg sie jednak rodzi-
ce, ktérzy nie zapisuja sie w wyznaczonym czasie
- woéwczas placowka (zwykle za posrednictwem
sekretariatu) przypomina im o potrzebie spotka-

1 Ankieta IFE. Cz. I. Opiekunowie.
5 Wychowawczyni klas IV-VI.

nia. Zdarza sie jednak i tak, ze nie wszystkie (trzy)
spotkania w roku udaje sie zrealizowac. Rodzice nie
wykazujgcy zaangazowania w tym aspekcie zwy-
kle mniej interesuja sie zagadnieniami zwigzanymi
z ksztattowaniem postaw wychowawczych: ,...bar-
dzo rézne sa te rodziny. Mam takie, co uméwity sie
na dwa spotkania i na trzecie sie juz nie umoéwia, bo
juz nie zdaza po prostu. A te dwa i tak byty po termi-
nie. | sg tez te spotkania na takim ptytkim poziomie
zaangazowania.”®

Wymagajacy i zarazem spo6jny z modelem szkoty
jest warunek obecno$ci obojga rodzicéw na spotka-
niu. 94% badanych rodzicéw deklaruje, Ze na kaz-
de spotkanie przychodzili we dwoje!”. Nauczycielki
zauwazaja, ze podejscie do wychowania dzieci jest
nieco inne u kazdego rodzica i podczas rozmowy
moga oni przekaza¢ swoj punkt widzenia. Dodaja
réwniez, ze takie spotkania wzmacniajg aktywnos¢
ojcéw, ktorzy coraz lepiej poznaja swoja role w pro-
cesie wychowania cérki. Rodzice uczennic takze
pochwalaja koncepcje wspolnych spotkan: ,Znaczy
podoba mi sie to, zZe jesteSmy razem z mezem tam.
Bo na wywiadéwki do poprzedniej szkoty, to wia-
domo ja najczesciej chodzitam. A teraz jesteSmy ra-
zem i Pani méwi: no to rola ojca, wazny jest kontakt
indywidualny z cérka...”1®

Kilkoro rodzicéw przyznato, Ze spotkania z tuto-
rem zachecity ich do czestszych rozméw na temat
wychowania dzieci. 70% ankietowanych rodzicéw
deklaruje, ze po kazdym spotkaniu rozmawiajg ze
sobg w celu ustalenia konkretnego i wspélnego pla-
nu wychowawczego. Czes¢ rodzicow podkreslata
jak wielkim wyzwaniem organizacyjnym, zwigza-
nym z pracg zawodowgq oraz opieka nad dzie¢mi,
jest wspdlne uczestnictwo w tutorialach.

Czas spotkan z uczennicami wyznacza tutor,
nie jest to regulowane na poziomie szkoty. Niekt6-
re nauczycielki wolg umoéwic¢ sie na cykl spotkan
w konkretne dni, inne dziataja bardziej sponta-
nicznie. 54% uczennic ocenita, ze dtugos¢ trwania
spotkania im odpowiada?’. Ten aspekt bardziej po-
zytywnie ocenity nauczycielki, prowadzgce opieku-
nostwo (14 z 15 uznato, Ze czas spotkania z uczen-
nicami jest odpowiedni)?’. W roku szkolnym po
przeprowadzeniu ankiety wprowadzono zmiane,
polegajaca na okresleniu miesiecznej liczby spotkan
Z uczennicami.

Badana kadra przyznaje, Zze najbardziej inten-
sywny czas rozmow z uczennicami przypada przed
terminem spotkania z rodzicami. Niektore uczenni-
ce same dopytuja, kiedy moga sie spotkaé¢ na roz-
mowe.

W badanej placéwece tutor jest przydzielany da-
nej rodzinie przez Rade Zarzadzajaca (RZ). Bardzo
czesto jest to wychowawca ale nie jest to reguta.
W sytuacji, gdy rodzice maja kilkoro dzieci w pla-

16 Wychowawczyni klas I-I11.

17 Ankieta IFE. Cz. II. Rodzice.

8 Matka czterech uczennic.

9 Jest to zalecana i przypominana przez szkotg praktyka.
20 Ankieta IFE. Cz. III. Uczennice

21 Ankieta IFE. Cz. I. Opiekunowie
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cowce zwykle spotykaja sie z jednym tutorem.
Z rozmdw z dyrekcjg wynika, ze rodzice mogg sie
zwroci¢ z prosba o zmiane opiekuna ale takie przy-
padki zdarzaja sie sporadycznie. O wiele cze$ciej
zmiana nastepuje z przyczyn losowych (np. odejscie
nauczycielki na urlop macierzynski). Podczas roz-
mowy z cztonkami RZ dowiedziatam sie, ze podczas
wyboru tutora bierze sie pod uwage znajomo$¢
dziecka/dzieci (np. czy tutor jest jego nauczycielem)
oraz specyficzng sytuacje rodziny. Uczennica klasy
VI zwrdcita uwage na potrzebe dopasowania tuto-
ra do potrzeb uczennic: ,Chciatabym, Zeby to byto
tak, ze dziewczynka jest dostosowana do opiekuna.
W tym sensie, Ze jak kto$§ bardzo lubi czyta¢ ksigzki,
to Zeby to byta na przyktad pani od polskiego. No bo
ona moze tej osobie duzo doradzi¢.”??

Wsréd rodzicow, z ktérymi prowadzitam wy-
wiady wielu miato doswiadczenia rozméw z kilko-
ma tutorami, co dawato im mozliwo$¢ poréwnania
réznych stylow prowadzenia rozmoéw i osobistych
korzysci. Ich ocena w duzej mierze byta zwigzana
z osobistg relacja z dang nauczycielka, jej autoryte-
tem, stazem pracy czy stylem bycia. ,Wszystko zale-
zy od oséb. PrzerobiliSmy trzy osoby (...) Wszystko
zalezy od rozwoju, do$wiadczenia tych oséb. Ja tez
nie wiem, czy kazdy powinien od razu by¢...”??

Zadania jakie podejmuje tutor wykraczaja poza
zwykte obowiazki nauczyciela. Jak stusznie za-
uwazyt cytowany powyzej rodzic do realizacji tej
funkcji nie bedzie sie nadawat kazdy nauczyciel.
Potwierdza to cztonkini RZ, ktéra wskazuje na ko-
niecznos$¢ glebokiego zrozumienia przez tutoréw
warto$ci okreslonych w modelu edukacyjnym: ,Ale
czy ta kazda Pani, ktora prowadzi rozmowy opieku-
nowskie, czy dla niej te punkty sa wazne?”**

Rodzice, z ktérymi prowadzitam wywiady byli
zadowoleni ze spotkan opiekunowskich, potwier-
dzaja to réwniez wyniki ankiety (82% responden-
tow udzielito pozytywnej odpowiedzi na pytania
zwigzane z oceng tutoringu)®. Preferuja tutoréw,
ktorzy maja czesty kontakt z ich corka (jest to za-
lezne od tego czy tutor jest nauczycielem w klasie
corki oraz jak czesto w tygodniu ma ona z nim lek-
cje). Moga wowczas ustysze¢ konkretne przyktady
zachowan czy szczegétowa analize umiejetnosci.
Istnieje jednak ryzyko, ze w takim przypadku roz-
mowa ograniczy sie do ,raportu” dotyczacego funk-
cjonowania uczennicy w szkole i zabraknie reflek-
sji odno$nie ogdlnej postawy cérki czy wyraznego
udziatu rodzicéw w propozycjach dotyczacych zy-
ciarodzinnego. W materiatach dla tutoréw znajduja
sie wskazdwki, w jaki spos6b prowadzi¢ rozmowy,
by nie ograniczaty sie do sprawozdania. Ten temat
byt takze poruszany podczas szkolen dla tutoréw.

Nauczycielki zauwazaja, Ze rodzice uczennic
chetnie z nimi wspoétpracuja i otwarcie rozmawia-
ja o problemach wychowawczych corek. Jedynie

22 Uczennica k1. VI

23 Ojciec dwdch uczennic.

2+ Cztonkini RZ.

%5 Ocena tutoringu zostata okre$lona na podstawie analizy 13 z 18 pytan
(Ankieta IFE. Cz. II. Rodzice)

nieliczni rodzice unikajg kontaktu lub ograniczajg
rozmowy do spraw organizacyjnych i dydaktycz-
nych. Dla tutoréw rozmowy opiekunowskie sg bar-
dzo waznym elementem pracy oraz sposobem po-
znania rodziny. Ponadto dajg mozliwo$¢ lepszego
zrozumienia i utozsamienia sie z modelem wycho-
wawczym szkoty. W szczegoélnosci dotyczy to tych
nauczycielek, ktérych system wartosci jest zgodny
z tym, jaki funkcjonuje w szkole: ,Ten model jest
czym$ moim i ja po prostu w tym funkcjonuje. To
jest moje po prostu.”?®

Wiekszos$¢ uczennic deklaruje, ze ,zdecydowa-
nie lubi” (68%) lub ,lubi” (13%)%” swojego tutora,
kilka z nich nie byta z ,przydziatu” zadowolona.
Pierwsze wrazenie czy popularno$¢ danej nauczy-
cielki moze mie¢ duzy wptyw na ich wtasng ocene
i che¢ wspétpracy. Popularnos¢ tutoréw pokrywata
sie z ich osobistg oceng tatwosci kontaktu z uczen-
nicami. Dwie nauczycielki przyznaty, ze maja cza-
sem problem z wyborem odpowiednich tematéw
rozmoOw z uczennicami oraz, Ze nie zawsze umiejg
znaleZ¢ sposdb, by skutecznie tworzy¢ relacje. , A ja
mam na przyktad problem o czym mam z nimi roz-
mawiac (...) One tak odpowiadajg szybko, krotko,
wiec nie ma z nimi o czym rozmawiaé.”?®

Analiza tutoringu na poziomie normatywnym
wykazata istnienie okres$lonych zasad i procedur
zwiazanych z jego realizacja, znanych i respek-
towanych przez cztonkéw spotecznosci szkolne;.
W przypadku procedur daje sie zauwazy¢ duza ela-
styczno$¢, dzieki ktorej przebieg rozmowy moze
by¢ adekwatny do potrzeb i stylu uczestnikéw.
Roéwnoczesnie oznacza to zaleznos$¢ jego jakosci od
postawy tutora, miedzy innymi tego, w jaki sposob
osobiscie okres$la cele tutoringu. Obserwacja pracy
nauczycielek oraz wywiady z nimi, pokazaty jak
trudno jest im pogodzi¢ wszystkie obowigzki zawo-
dowe, ktére nierzadko wymagaja petnienia trzech
rol: nauczycielki, wychowawcy i tutora.

Kultura idealna

Kolejny aspekt kultury zawiera uznane przeko-
nania, poglady, idee, standardowe symbole i tym
samym okres$la sposdb mys$lenia jej uczestnikow.
Dotyczy przyswojenia wzoréw kultury i modeli nor-
matywnych lub wartosci okreslanych przez swia-
domo$¢, doswiadczenie lub nawyki ludzi. W ramach
tego obszaru kultury scharakteryzuje postrzeganie
tutoringu przez osoby biorgce w nim udziat oraz
dokonam analizy podobienstw i réznic tej percepciji.

Dla rodzicéw tutoring stanowi spoiwo, taczace
dom ze szkota. 72% badanych rodzicéw odpowie-
dziato, Ze spotkania pomagaja im by¢ lepszymi ro-
dzicami i wychowawcami.?’ CzeS¢ z nich przyzna-
to, ze byt to jeden z elementéw, ktory zadecydowat
o wyborze placéwki dla ich dziecka. Nauczycielki
takze doceniajg warto$¢ systematycznych i gtebo-

26 Nauczycielka IV-VI.

27 Ankieta IFE. Cz. I1I. Uczennnice.
2 Nauczycielka k1. IV-VI.

29 Ankieta IFE. Cz. II. Rodzice.

-34 -



Rozprawy Spoteczne 2018, Tom 12, Nr 3

Tutoring rodzinny jako element kultury szkoty

kich rozméw z uczennicami i ich rodzicami: ,Rodzi-
ce sami méwig, Ze jest na przyktad jaki$ problem na
poziomie funkcjonowania rodziny i dziecko to prze-
zywa. [ oni to méwig, ja nie wyciggam tego od nich.
Oni méwig na takim poziomie na jakim chca o tym
mowic (...) na prawde wydaje mi sie, Ze mozna bar-
dzo duzo dzieki tym rozmowom opiekunowskim
wypracowac.”®°
83% badanych rodzicéw uwaza, ze otrzymu-

ja od szkoty odpowiednie wsparcie w przypadku
jakiego$ problemu.! Nalezy jednak podkresli¢, ze
w badanej placéwce nauczyciele majg kontakt z ro-
dzinami wyksztatconymi, z reguty z wysokim SES
oraz zaangazowanymi w wychowanie dzieci.

Najbardziej zadowoleni z prowadzonego w szko-
le tutoringu sa rodzice (82% pozytywnych ocen)
oraz uczennice (74% pozytywnych ocen). Pozy-
tywne oceny tutoréw stanowig 70%)%. Nalezy za-
uwazy¢, ze tutorzy w duzym stopniu oceniali swojg
osobista postawe i zaangazowanie dlatego mogli
by¢ bardziej krytyczni od pozostatych grup respon-
dentoéw.

Tabela 1. Tematy rozméw podejmowane podczas spotkan
opiekuna z uczennica

2 W opinii W opinii
Temat rozmow . . P
uczennic | opiekunéw
Nauka w szkole, prace 2.72% 3,4
domowe
Relacje z ro_dzen_stwem, 2.3 3,13
rodzicami
Relacje z kolezankami
. . . 2,8 3,5
w szkole i nauczycielami
PrzyjaZznie 2,25 3,1
Zainteresowania 2,3 2,93
Zycie duchowe 2 2,6

Zrédto: opracowanie wlasne na podstawie ankiety IFE

Tabela 2. Tematy rozméw podejmowane podczas spotkan
opiekuna z rodzicami uczennicy

2 W opinii W opinii
Temat rozmow - a .
rodzicow | opiekunéw
Nabyte przez uczennice 31 3,6
umiejetnosci
Relacje z ro_dzen_stwem, 26 3
rodzicami
Relacje z koleZanl_<ami _ 3,35 3,7
w szkole i nauczycielami
Plan wychowawczy 2,37 2,73
Przekaz wiary 2,13 2,33

Zroédto: opracowanie wtasne na podstawie ankiety IFE

Poréwnujgc opinie respondentéw na temat po-
ruszanych podczas spotkan tematéw mozna za-
uwazy¢, ze sg oni zgodni co do najcze$ciej i najrza-
dziej podejmowanych zagadnien. Jednoczes$nie daje

30 Nauczycielka KI. I-I11.

31 Ankieta IFE. Cz. II. Rodzice.

32 Ankieta IFE - cze$ci I-111.

33 W tabelach zastosowano $rednie dla wskazan respondentéw w prze-
dziale 1-4.

sie zauwazy¢, ze opiekunowie zawsze wskazywali
czestsze wystepowanie wybranego tematu niz ro-
dzice czy uczennice. Moze to wynikac¢ z przyjetej
przez nich roli, zwigzanej z prowadzeniem tutorin-
gu i planowaniem okre$lonej tematyki rozmowy, co
zwieksza ich swiadomos¢ zwigzang ze strukturg
spotkania.

Tematyka rozmoéw najczesciej dotyczyta szkol-
nych i rodzinnych relacji uczennic oraz kwestii
zwigzanych z nauka. Zaskakujace jest, biorac pod
uwage zatozenia aksjologiczne placéwki, stosun-
kowo rzadkie poruszanie tematyki zwigzanej z wy-
chowaniem religijnym. Z wywiadéw z nauczyciel-
kami wynika, Ze przyczyna jest przede wszystkim
zakwalifikowanie tego tematu jako bardzo osobi-
stego oraz brak pomystu na prowadzenie rozmowy
na ten temat.

Uczennice w mniejszym stopniu niz nauczycielki
czy rodzice utozsamiajg tutoring jako element pro-
gramu wychowawczego. Podczas wywiadéw foku-
sowych miaty mozliwo$¢ okreslenia co im sie podo-
ba oraz nie podoba w placéwce a takze okreslenia
cech idealnej szkoty. W klasie IV temat tutoringu nie
pojawit sie ani razu, w klasie pigtej jedna uczennica
nawigzata to rozmowy opiekunowskiej, zas w klasie
VI temat tutoringu pojawit sie trzykrotnie. Te same
uczennice IV-VI zostaty poproszone o swobodng
wypowiedz dotyczgcg programu wychowawczego
szkoty i tego co chciatyby zmieni¢. Wéréd 28 wypo-
wiedzi tylko w trzech znalazty sie informacje doty-
czace tutoringu, wskazujace, ze uczennice wigza go
z koncepcjg wychowawczg placowki. Wspomniane
trzy wypowiedzi byty pozytywne: ,Podoba mi sie,
ze kazda uczennica ma opiekuna, bo to pomaga...”?*

Uczennice moga podczas rozmowy z tutorem
wyrazi¢ swojg ocene a takze zadawac pytania.
Przede wszystkim s3 jednak zachecane do reflek-
sji nad wtasng osobg i swoim postepowaniem. 85%
uczennic zadeklarowato, Ze opiekun pomaga im do-
strzec ich stabe i mocne strony.*® Na etapie szkoty
podstawowej istotnym tematem rozmoéw okazaty
sie relacje z kolezankami w klasie i nauczycielkami
(65% uczennic zadeklarowato, Ze ten temat pojawia
sie czesto) oraz zagadnienia zwigzane z nauka, pra-
ca domowag, itd. (59% uczennic zadeklarowatlo, ze
ten temat pojawia sie czesto)*®.

Wiekszos¢ uczennic wskazata, ze podoba im sie,
Ze maja swojego opiekuna (23 odpowiedzi z 32)
a 25 uczennic wskazato, ze lubi swojego opiekuna.
21 uczennic potwierdzito, ze w sytuacji, gdy ma ja-
ki$ problem, zwraca sie do opiekuna®’. Jedynie 41%
badanych uczennic zadeklarowato, Zze ufa swoje-
mu opiekunowi i przedstawia mu swoje problemy,
nawet bardzo osobiste3®. Moze to by¢ powigzane
Z potrzebami i preferencjami dzieci w tym wieku.
Nastoletnie uczennice coraz chetniej powierzajg
swoje tajemnice kolezankom niZ dorostym. Istnieje

3 Uczennica kI V.

35 Ankieta IFE. Cz. II1. Uczennice
36 jbidem

37 Ankieta ,Moja szkota”

38 Ankieta IFE. Cz. III. Uczennice.
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réwniez prawdopodobienistwo, Ze boja sie reakcji,
oceny swojego opiekuna. Nauczycielki potwierdzi-
ly, Ze uczennice rzadko otwieraja sie przed nimi,
przedstawiajac osobiste problemy (12 z 15 nauczy-
cielek)*. Zaufanie wobec tutora sprzyja odwaznym
komentarzom i pytaniom, dzieki czemu interna-
lizacja norm i warto$ci przekazywanych w domu
i w szkole jest efektem osobistej refleksji (Jarymo-
wicz, 1994). Brak takiej relacji moze powodowac, ze
niektoére tematy nie s3 podejmowane lub wystar-
czajaco pogtebiane. Wyniki obserwacji lekcji i wy-
wiadéw fokusowych z uczennicami wskazuja, ze sa
one przyzwyczajone do szczerych rozméw a relacje
z kolezankami i nauczycielkami sg dla nich bardzo
wazne.

Placéwka nie okresla sztywnych ram czy proce-
dur tutoringu, zatem odzwierciedla sie w nim réz-
norodno$¢ osobowosci i styléw. Kazdy tutor ma tro-
che inne podejscie, a takze inne cele szczegbétowe,
ktoére wynikaja nie tylko ze specyficznej i niepowta-
rzalnej sytuacji kazdej rodziny, ale takze z jego oso-
bistego zaangazowania oraz rozumienia podstaw
aksjologicznych modelu. Te same uwarunkowania
sg powodem zr6znicowania podejscia i oczekiwan
rodzicow. ,Szkota ma na pewno pewng propozycje
dla rodzicow. I w zaleznosci od tego na ile rodzina
chce skorzystac¢ z tego, to moze skorzystac bardzo
duzo i moze nie skorzysta¢ w ogéle.”?

Wszyscy respondenci uznali, Ze osobista rozmo-
wa jest waznym elementem procesu wychowaw-
czego i widza jej warto$¢. Wysoko ocenig takze
zatozenia programu wychowawczego szkoty. R4z-
nice pojawiaty sie natomiast na poziomie szczeg6-
towych celéw lub konkretnych rozwigzan (m.in.
stosunek do porzadku, odrabiania prac domowych).
Tutoriale, zdaniem respondentéw, sprzyjaja lepsze-
mu rozumieniu podstaw antropologicznych a co za
tym idzie - jedno$ci miedzy placéwkg i domem.

Rodzice cenig szkote za mozliwo$¢ indywidu-
alnych spotkan, podczas ktérych moga rozmawiaé
o swoim dziecku/dzieciach, a nie o catej klasie: I to,
Ze s3 rozmowy tutorskie, ze nie ma tych ogélnych
zebran, gdzie nauczyciel staje i zazwyczaj jest na-
rzekanie na klase. A tu sie méwi konkretnie o swo-
im dziecku, o tym, co trzeba zrobi¢.”!

Rodzice oceniajg, Ze tutor pomaga im lepiej po-
znac corke, jej mocne i stabe strony (80%). Charak-
terystyczne, ze rodzice sa aktywnymi uczestnika-
mi tego procesu, w takim sensie, Ze sami réwniez
podlegaja przeobrazeniom. W czasie wywiadéw
mowili, ze placowka zmienia ich samych, zmienia
zycie catej rodziny. Najcze$ciej podawali przyktady
o charakterze organizacyjnym, jednak niektérzy
wspominali takze o gtebszych zmianach, dotycza-
cych rozumienia wartosci i celéw wychowawczych.

Badania pokazaty, ze rodziny, ktére postanowity
zwigzac sie z projektem edukacyjnym placowki nie
sg jednakowe: maja rézny styl funkcjonowania, inny

39 Ankieta IFE. Cz. . Opiekunowie.
*0 Nauczycielka KI. I-I11.
I Mama trzech uczennic.

stopien zaangazowania w prace szkoty oraz r6zno-
rodnie oceniajg codzienno$¢ i program. Waznym
tematem spotkan z opiekunem okazato sie wycho-
waniem i ksztattowanie postaw. Jednak niektérzy
oczekiwali, ze tutoring bedzie spotkaniem o cha-
rakterze sprawozdawczym, inni woleli rozmowe
pobudzajacg do refleksji i rewizji wtasnej postawy.
Ujecie priorytetéw i ich interpretacja w kategoriach
aksjologicznych wskazywaty, ze cze$¢ rozméwcow
ma Swiadomo$¢ wartosci wychowawczych w uje-
ciu personalistycznym, inni interpretowali je w od-
miennych paradygmatach.

Whnioski

Tutoring zajmuje istotne miejsce w badanej pla-
céwce, zar6wno na poziomie zatozen, procedur jak
codziennej praktyki. Jest waznym i cenionym ele-
mentem kultury szkoty dla wszystkich cztonkéw
spotecznosci szkolnej.

Jako jednostkowy konstrukt mentalny stanowi
zbiér przekonan i ocen dotyczacych zaréwno celu
jak praktyki. Ocena jego realizacji zalezy przede
wszystkim od osobistych oczekiwan oraz doswiad-
czen i jest silnie powigzana ze stylem pracy i oso-
bowos$cig uczestnikéw tutoringu. W badanej pla-
cowce, tutoring nie stanowi systemu procedur, ale
faktyczng warto$¢, wpisang w kulture szkoty. Suk-
ces tutoringu zalezy od tego jak poszczegdlne stro-
ny rozumieja i potrafig wykorzystac jego potencjat,
ato z kolei w duzej mierze jest skutkiem znajomosci
i interpretacji podstawowych zatozen edukacyj-
nych placéwki oraz osobistej postawy.

Postrzeganie i ocena tutoringu przez trzy bada-
ne grupy spotecznosci szkolnej jest w duzej mierze
zgodna - réznice dotycza przede wszystkim pozio-
mu artefaktow.

Poréwnanie wynikéw okreslonych dla poszcze-
gblnych aspektéw kultury wykazuje sp6jnosc¢ - ele-
menty materialne sg wynikiem zatozen aksjologicz-
nych i normatywnych placéwki.

Podsumowujac, tutoringu nie da sie sprowa-
dzi¢ jedynie do roli narzedzia (cho¢ potocznie jest
tak nazywany) - przenika on bowiem do warstwy
aksjologicznej i zarazem ja buduje. Stanowi to za-
réwno szanse jak zagrozenie dla powodzenia jego
realizacji. Jest niezbednym elementem kultury ba-
danej szkoty, ktéry mimo znacznego wysitku, jaki
wymaga jego prowadzenie stanowi dla cztonkéw
spotecznos$ci szkolnej duza wartos$¢. Angazuje na-
uczycieli, uczniéw i rodzicéw do refleksji nad ce-
lowoscia i praktyka oddziatywan wychowawczych
oraz wtasng postawa.
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Streszczenie

Artykul stanowi prébe wskazania nowych form dziatann pomocowych mieszczacych sie w obsza-
rze poradnictwa. Szczeg6lng uwage poswiecono poradnictwu dialogowemu i jego zastosowaniu
we wspotczesnych dziataniach wspierajacych jednostke w sytuacjach trudnych. Skoncentrowano
sie przy tym na potrzebach i ograniczeniach os6b poszukujacych pomocy, ale wskazano takze
nowe formy pracy, ktére moga by¢ odpowiedzia na rosngce zapotrzebowanie na pomoc w réz-
nych zakresach (wzmacniania jednostki, rozwigzywania konfliktéw, poszukiwania wtasnych za-
sobow).

Stowa kluczowe: poradnictwo, pomoc, dialog, wsparcie

Summary

The article presents an attempt to indicate new forms of helping actions within advisory service.
The emphasis is on the dialogic advisory service and its use in contemporary actions supporting
the individual in challenging situations. The needs and restrictions of individuals looking for help
are highlighted; however, new forms of work, which may be the answer to the rising need for help
in various matters (strengthening the individual, solving conflicts, searching for new resources)
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Wstep

Poradnictwo jest dziataniem wpisanym w natu-
ralne ludzkie funkcjonowanie spoteczne i tak rozu-
miane mozna je traktowaé, jako wyraz spotecznej
adaptacji. Udzielanie wsparcia w nieformalnej i nie-
profesjonalnej formie jest czesto oparte na ludzkim
odruchu pomocy, ktéry wpisany jest w nasze zycie
i ustala pewne interakcje na poziomie indywidu-
alnym i spotecznym. Od tak pojetego poradnictwa
jeszcze daleko do pomocy profesjonalnej, ktérej
réznorakie formy bedg opisane w ponizszym opra-
cowaniu. Wydaje sie jednak zasadnym zauwaze-
nie, Ze jest to najprostszy sposéb pomocy, wpisany
w codziennos$¢ i zwigzany z interakcyjnos$cig ludz-
kiego funkcjonowania.

Obecnie mozemy zauwazy¢ zjawisko wzmozo-
nego popytu na dziatania pomocowe. ,Zapotrze-
bowanie w profesjonalng pomoc w $wiecie ptynnej
nowoczesno$ci nie maleje” - pisze Violetta Dra-
bik-Podgérna - ,Przeciwnie, wraz z komplikacja
codziennosci (zawodowej, edukacyjnej, rodzinnej)
wzrasta poczucie zagubienia i bezradno$ci wobec

Keywords: advisory service, help, dialogue, support

coraz to nowych wyzwan” (Drabik-Podgérna, 2015,
s.95.). Zmieniajg sie, zatem obszary zycia, ktére wy-
magaja pracy poradniczej, co implikuje konieczno$¢
poszukiwania coraz to nowych form pomocy i drég
jej udzielania.

Intencjg niniejszego opracowania jest zwro-
cenie uwagi na nowe formy dziatan pomocowych
i wspierajacych mieszgcych sie w obszarze porad-
nictwa lub nawiazujacych do niego. Zdecydowano
sie przy tym przyja¢ nastepujacy porzadek pre-
zentowanych treéci: artykut otwiera rozréznienie
definicyjne, ktore zwraca uwage na wielo$¢ ujecia
problemu. Nastepnie, z racji przyjetej perspektywy
zmiennos$ci poradnictwa, przeprowadzono kréotka
charakterystyke probleméw, z ktérymi moga zma-
gac sie osoby zwracajace sie 0 pomoc. W kolejnym
kroku dokonano opisu poradnictwa dialogowego,
co wigze sie z zaakcentowaniem jego roli w opisa-
nych pézniej wspdiczesnych formach pracy. Dobér
prezentowanych form pomocy jest subiektywny,
cho¢ dyktowany konieczno$cig zauwazenia r6zno-
rodnych sposobéw dziatania i przenikania porad-
nictwa do metod pracy z pacjentami.
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Rozroéznienie definicyjne

Réznorakie sg definicje poradnictwa. Bywa ono
wigzane z pomoca psychologiczng, ale stanowi
réwniez wazng gataz dziatalno$ci pedagogiczne;j
i wychowawczej. Pomoc tego typu odnosi sie do
oddziatywan indywidualnych, grupowych (np. po-
radnictwo rodzinne), prowadzonych doraZnie lub
bedacych procesem, postugujacych sie systemem
zréznicowanych metod i $rodkéw, odnoszacym do
réznorakich dziedzin zycia i probleméw. Ta rézno-
rodnos¢ zaré6wno w zakresie podmiotu, przedmio-
tu, jak i metod poradnictwa implikuje konieczno$¢
roznorakiego podej$cia do opisu zjawiska i zauwa-
zenie, Ze poradnictwo jest procesem, ktérego opis
zalezy od przyjetej perspektywy.

Wielorakie koncepcje cztowieka ujmujg porad-
nictwo w réznych kategoriach, ktadac nacisk na
rozliczne determinanty zachowania definiujace
perspektywy pomocy. I tak:

1. Podejscie psychodynamiczne zaktada, Ze ,za-
chowanie czlowieka jest sterowane przez
czynniki wewnetrzne (sity motywacyjne),
ktére nie sg $wiadome i czesto zachodzi mie-
dzy nimi konflikt” (Skatbania, 2009, s.34.).
Odwotanie sie do mozliwosci i samodzielno-
$ci pacjenta moze opierac sie w duzej mierze
na zrozumieniu mechanizméw, ktoére kieruja
jednostka i do ich zmiany. Poradnictwo psy-
chodynamiczne jest zwykle dziataniem dtu-
goterminowym, wymagajacym czasu (Gasior,
2016, 5.17.).

2. Podejscie behawiorystyczne ktadzie nacisk na
udziat Srodowiska w determinowaniu zacho-
wania ludzkiego. W tej perspektywie szczeg6l-
nie istotnym jest to, czego Srodowisko dostar-
cza, traktujgc czlowieka, jako reaktywnego,
a wiec podatnego na impulsy ptynace z otocze-
nia. Praca poradnicza opiera sie w tym rozumie-
niu gtéwnie na poradnictwie dyrektywnym,
dostarczajacym klientowi ,kary i nagrody”,
a w rezultacie na ksztattowaniu jego zachowan.

3. Koncepcje humanistyczne definiujg poradnic-
two, jako skoncentrowane na kliencie. Czto-
wiek z jego niepowtarzalnoscia, dazeniem do
samorealizacji, potrzebami, upodobaniami,
emocjami staje, w centrum podejmowanych
dziatan, ktére uwzgledniaja wtasnie 6w ze-
staw unikalnych cech.

4. Koncepcje poznawcze zajmujg szczegdlne miej-
sce w poradnictwie pedagogicznym. Zaktadaja
one, bowiem, Ze ,zachowania cztowieka moga
by¢ zmieniane dzieki systematycznym oddzia-
tywaniom wychowawczym” (Skatbania, 2009,
s.35.). Oddzialtywania te powinny by¢ oparte
na zrozumieniu mechanizméw, wedtug kté-
rych dziata cztowiek, ale takze indywidualne-
go systemu warto$ci, sposobu myslenia i pa-
trzenia na $wiat.

Jak tatwo zauwazy¢, kazda z wymienionych kon-

cepcji proponuje nieco inne spojrzenie na jednost-

ke, kazda traktuje poradnictwo, jako dziatalno$¢
odnoszaca sie do innej formy aktywnosci stron pra-
cy pomocowej. Wielo$¢ perspektyw pocigga za sobg
wielo$¢ definicji poradnictwa, jako procesu.

Klasyczna juz definicja Olgi Czerniawskiej, okre-
$la poradnictwo, jako ,dziatanie polegajace na nie-
sieniu pomocy za poSrednictwem porady, przy
czym przez dziatanie rozumie sie uktad relacji mie-
dzy dwiema lub wieksza liczbg 0séb” (Czerniawska,
1977, s.7). W niniejszym procesie wazne sg zaréw-
no podmiotowe cechy obu stron relacji, jak dobér
metod, $rodkéw, form pomocy, ktére przyczynic
sie moga do sukcesu dziatalno$ci poradniczej. Po-
radnictwo wedtug Stevena Murgatroyda ,stanowi
zlozony, subtelny i niekiedy peten napiecia proces,
w ktérym co najmniej dwie osoby nawigzuja ze
sobg kontakt i préobuja doprowadzi¢ do okreslonej
zmiany” (Murgatroyd, 2000, s.17). Przy czym, jak
zauwaza dalej Autor, zmiana ta moze by¢ catkiem
prosta-pozwala zrozumiec zaistnialg sytuacjel,
ale moze rowniez prowadzi¢ do powaznych zmian
w sposobie Zzycia danej osoby.

Takie ujecie poradnictwa koresponduje z defi-
nicjg Anny Jones, ktérg okreélita je, jako ,dziatanie
utatwiajgce poszczeg6lnym osobom pogodzenie sie
z wlasnym zyciem - takim, jakie ono jest - a w osta-
tecznym rachunku pomagajace osiagnaé wieksza
dojrzato$¢ poprzez nauczenie sie brania odpowie-
dzialnosci i podejmowania decyzji za samego sie-
bie” (Murgatroyd, 2000, s.17). W takiej perspek-
tywie nalezy zwro6ci¢ uwage na dwie kluczowe
kwestie: po pierwsze powyzsza definicja podkresla
efektywno$¢ poradnictwa nie tylko w kategorii za-
zegnania kryzysu czy wzmocnienia jednostki, ale:
wyposazenia jej w umiejetnosci potrzebne do re-
fleksyjnej samodzielno$ci. Oznacza to, ze jednostka
nie tylko bedzie potrafita poradzi¢ sobie z proble-
mem, ktéry ma miejsce tu i teraz, ale bedzie swia-
doma koniecznos$ci podejmowania samodzielnych
dziatan w celu zapobiezenia sytuacjom trudnym na
przysztos$¢ lub radzenia sobie z nimi, gdy juz nasta-
pia. Drugim istotnym elementem powyzszego uje-
cia jest okre$lenie adresatéw poradnictwa. Pamie-
ta¢ nalezy, ze poradnictwo nie odnosi sie wytacznie
do dziatan adresowanych do jednostki, moze by¢
réwniez dziataniem podejmowanym wobec wiek-
szych grup a nawet spotecznosci. Ale, jak wydaje sie
wskazywac powyzsza definicja, poradnictwo jest
zespotem czynnosci, ktére w swej istocie sprowa-
dzaja sie do kontaktu dwojga ludzi, uwzgledniajg
ich indywidualnosci i charakter, ujmujg uczestni-
kéw poradnictwa w szerokim spectrum ich cech
i preferencji. Tym bardziej doceni¢ nalezy warto$¢
takiego ujecia poradnictwa, ktére to ujecie wydaje
sie korespondowac z proweniencja procesu-jest to
przeciez dziatanie wywodzace sie z naturalnych
interakcji miedzyludzkich, w ktérych porada czy

 Steven Murgatroyd zaznacza przy tym, Ze ,zmiany osiggane w efekcie
poradnictwa moga by¢ niewielkie,(kiedy na przykitad uzmystowimy
sobie co$), lub tez dotycza znacznej zmiany my$lenia i odczuwania.
Celem pomocy jest wspieranie danej osoby w przejmowaniu wiekszej
kontroli nad swym zyciem” (Murgatroyd, 2000, s.16.).
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pomoc maja state miejsce. Oczywiscie poradnictwo
wymaga okres§lonych umiejetnosci, profesjonalne-
go przygotowania i formalnych kompetencji, ale
w duzej mierze sukces porady zalezy od cech oso-
bowych uczestnikéw relacji.

Trudnosci po stronie osoby poszukujacej pomocy

W centrum kazdej porady stoi klient, pacjent,
osoba potrzebujaca pomocy. Jak stusznie zauwa-
za Ewa Bilska poszukiwanie porady jest procesem
decyzyjnym, poprzedzonym subiektywnym odczu-
waniem dyskomfortu i niepewno$ci. Autorka stwo-
rzyta swoistg liste etapow, przez ktore przechodzi
jednostka poszukujgca pomocy w sytuacji przemo-
cy. Rejestr ten wydaje sie jednak dos¢ wyczerpu-
jacym i wartym przytoczenia réwniez w przyjetej
w niniejszym artykule perspektywie. I tak:

— w pierwszym etapie jednostka, uznaje, ze w jej
otoczeniu majg miejsce zdarzenia, zachowania
innych ludzi, lub ma miejsce sytuacja, ktéra
rézni sie od dotychczasowej, ale ,uznaje, ze nie
dzieje sie nic, czego powinna sie bac”,

— etap drugi - ,czy to jest problem?” to moment
poréwnywania swojej sytuacji z sytuacjg in-
nych ludzi, ale jednostka niekoniecznie uzna-
je, ze problem rzeczywis$cie ma miejsce, bywa,
Ze w tym momencie okresla siebie, jako osobe
mniej zaradna niz wszyscy, niepotrafigca sobie
radzi¢ tak, jak inni,

—w trzecim etapie jednostka prawdopodobnie
potrafi juz zidentyfikowaé sytuacje, ale stara
sie nie okres$la¢ problemu, jako ,wiekszego niz
inne”,

— kolejny, czwarty etap, to préba wyjasnienia
lub usprawiedliwienia swojej sytuacji fatum,
czynnikami zewnetrznymi etc. Taki zabieg
stuzy¢ ma usprawiedliwieniu wtasnej bierno-
$ci i niepodejmowania préb rozwigzania pro-
blemu,

— piaty etap to préby ,radzenia sobie”, ,bycia
dzielnym”, podejmowania pierwszych aktyw-
nych wysitkéw zmierzajacych do radzenia so-
bie z sytuacja,

— w sz0stym etapie dochodzi do swoistej kalku-
lacji podejmowania pomocy u innych, na ogét
zwigzanej z poczuciem wstydu, upokorzenia.
Zwykle w tym momencie decyzja o skorzysta-
niu z pomocy jest odktadana na pézniej,

— sibdmy etap jest kontynuacja wczesniejszego,
jednostka zadaje sobie pytania o to, ,czy jest
ktos, kto mégtby mi poméc?”, na tym etapie
zwykle poszukuje pomocy u krewnych, bli-
skich, znajomych, dopiero potem u specjali-
stow,

— ostateczna decyzja o zwrdceniu sie o pomoc
zapada na 6smym etapie. Jest to moment,
w ktéorym jednostka podejmuje dziatanie, za-
czyna aktywnie poszukiwaé¢ pomocy (Bilska,
2012,5.183-184.).

Powyzszy schemat, mimo, Ze zaczerpniety z sy-

tuacji poszukiwania pomocy okre$lonego typu
(przemoc w rodzinie), zawiera wiele elementdéw,
ktére wydaja sie pojawia¢ w réznorodnych realiach
kryzyséw, przed ktérymi staja jednostki. Wydaje
sie, zatem trafnym zabiegiem uwzglednienie nie-
pewnosci i poczucia zagubienia, ktére towarzyszy
jednostce zanim ta zdecyduje sie na skorzystanie
z pomocy. Pamieta¢ nalezy réwniez, ze nierzadko ta
decyzja nie jest jeszcze gwarantem rzeczywistego
skorzystania z réznorakich form wsparcia. Porad-
nictwo, bowiem w realiach polskich kojarzone jest
z przyznaniem sie do bezsilnos$ci i czesto pietnowa-
ne w $Srodowisku, obarczone wstydem i traktowa-
ne, jako synonim nie radzenia sobie.

W literaturze przedmiotu mozna znaleZ¢ wielu
préb skatalogowania barier odno$nie korzystania
z poradnictwa. NajczeSciej wsréd nich wymienia
sie:

— wspomniane juz: niewiare w mozliwo$¢ zmia-

ny i w skuteczno$¢ pomocy,

— lek przed porazka, czesto uymowany w kroétkie
komunikaty typu: ,moja sytuacja jest bezna-
dziejna”, ,to nic nie da”,

—lek przed otwarciem sie przed doradcg, nie-
umiejetno$¢ zaufania,

— brak wiary w siebie i mozliwo$¢ zmiany,

—silnie zakorzenione mys$lenie nawykowe
o swoich niepowodzeniach i lek przed wejrze-
niem w siebie,

— brak checi do zmiany, konformizm polegajacy
na poczuciu stabilno$ci nawet w sytuacji trud-
nej,

— oczekiwanie, Ze zmiany nastapig w otoczeniu,
nieche¢ lub niedocenianie ,matych krokéw”,
brak cierpliwos$ci w pracy,

— oczekiwanie szybkich zmian, ,gotowych re-
cept”, natychmiastowej poprawy sytuacji,

— brak checi inwestowania czasu, autentycznego
wysitku, niesumiennos$¢ pracy, nie traktowa-
nie pomocy w sposéb konsekwentny, niewy-
wigzywanie sie z podjetych podczas spotkan
poradniczych zobowigzan,

— nierealne oczekiwania wobec doradcy-np. na-
tychmiastowej zmiany, tego, ze doradca na-
uczy klienta manipulacji osobami z jego $Srodo-
wiska,

— skupianie sie na szukaniu usprawiedliwien,
wzbudzaniu wspoiczucia, koncentracja na
przesztosci (Cwikta, 2012, Murgatroyd, 2000,
Kuczyniska, 1985).

Osobng kategorie przeszkod, ktére moga poja-
wi¢ sie w poszukiwaniu (a potem korzystaniu z) po-
mocy sa problemy zwigzane ze $rodowiskiem. Sy-
tuacja réznicuje sie juz biorac pod uwage niewielkie
spotecznosci i wielkomiejskie warunki sprzyjajace
anonimowosci. Silnie zakorzenione przekonanie
o tym, ze istnieje duza kontrola spoteczna, ,wszy-
scy wiedzg wszystko”, potaczone ze wspomnianym
powyzej stereotypem ,radzenia sobie samemu”
nie sprzyja podejmowaniu jakichkolwiek dziatan
w kierunku poszukiwania i korzystania z pomocy
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profesjonalnej. Ponadto bardzo czesto klient oba-
wia sie reakcji najblizszego srodowiska, lub wrecz
oczekuje, Ze porada stanie sie ,ztotym Srodkiem”
i natychmiast zmieni osoby w jego otoczeniu. Laura
Cwikta wspomina réwniez o problemach wynika-
jacych z roszczeniowych postaw oséb z otoczenia
jednostki, ktore czesto wigza sie z nastawieniem
klienta okre§lanym potocznie ,ptace i wymagam”.
Taka sytuacja moze tgczy¢ sie ze zjawiskiem ko-
mercjalizacji poradnictwa i traktowania doradcy,
jako ,sprzedawcy ustug”, co nie sprzyja budowaniu
autentycznej i szczerej relacji (Cwikta, 2012, s.62).
W kategoriach bariery mozemy réwniez traktowac
sytuacje, w ktérej osoba kierowana jest po porade
przez osoby trzecie (pracodawce, rodzine, kurato-
ra) lub gdy owo ,kierowanie” ma charakter wywie-
ranej na nig pres;ji.

Te i inne czynniki tworza wielo§¢ argumentéw,
»przeciw”, ktére nierzadko przewazaja o tym, Ze
osoby nie decyduja sie na korzystanie z fachowego
wsparcia. Implikuje to refleksje o potrzebie swego
rodzaju promocji poradnictwa, jako formy pomocy
i wsparcia, a takze inicjuje pytania o to czy, (a jesli
to: jak?), nalezy dostosowaé poradnictwo do po-
trzeb wspdétczesnych odbiorcow.

Dialog jako narzedzie poradnictwa

Poradnictwo mozemy bardzo ogdlnie traktowac,
jako specyficzne spotkanie, w ktorym spotykajg sie
osoby wyposazone w réznorakie cechy i doswiad-
czenia. Jest ono oczywi$cie dziataniem profesjonal-
nym, a wiec zamknietym ramami celéw, narzedzi
izasad, jednak jego personalny wymiar realizuje sie
w przebiegu procesu. Nie sposéb nie doceni¢ w po-
radnictwie wtasnie niepowtarzalnosci relacji, ktora
ma miejsce miedzy doradca a klientem i roli, jaka
w niniejszej relacji petni dialog.

Dialog wedtug Mieczystawa Lobockiego :

— pozwala na obustronng wymiane mysli i po-

gladow,

—umozliwia dzielenie sie do$§wiadczeniem i oso-
bistymi przezyciami,

— utatwia wzajemne poznanie sie, réwniez po-
znanie motywoOw, potrzeb, zainteresowan
0s6b,

—pozwala na ocene wlasnego postepowania
i zrozumienie postepowania innych,

—daje mozliwo$¢ roztadowania negatywnych
napie¢,

— zapewnia poczucie waznosci i wsparcia a tak-
ze

—u$wiadamia odpowiedzialno$¢ za swoje poste-
powanie i dziatania (Lobocki, 2007).

Warto$¢ dialogu w poradnictwie wydaje sie, za-
tem nieprzeceniona. Strony uczestniczace w nim,
majg poczucie swego rodzaju wspétodpowiedzial-
nosci w budowaniu porozumienia, co moze znalez¢
przetozenie na poprawe sytuacji osoby szukajacej
pomocy. Dialog ma przy tym niewatpliwy walor
w dawaniu odczucia partnerskiego traktowania,

szacunku i blisko$ci. Odpowiednio prowadzony
daje mozliwo$¢ zawigzania relacji poradniczej, kto-
ra wspiera otwarto$¢, zaufanie i szacunek stron
w budowaniu porozumienia i osiggniecia wymier-
nych zmian.

Wydaje sie, Ze dialogowe poradnictwo ma
ogromny potencjat dzieki kilku jego cechom cha-
rakterystycznym. Przede wszystkim poradnictwo
dialogowe jest swego rodzaju forma odejscia od
autorytatywnego traktowania klienta przez dorad-
ce. Koncentruje ono uwage na osobie poszukujacej
pomocy i przenosi odpowiedzialno$¢ za budowanie
relacji réwniez na nig. W ten spos6b zaktada sie
wiekszg aktywno$¢ klienta i akcentuje koniecz-
no$¢ podjecia odpowiedzialnos$ci za sukces porady.
Ponadto poradnictwo dialogowe zaktada, bardziej,
niz poradnictwo dyrektywne i liberalne, partner-
skie traktowanie sie stron.? Dostrzegajac potrzeby
partnera, czasem rowniez odkrywajac jego ukryte
motywy i interesy strony majg mozliwos$¢ nie tylko
poszerzenia wiedzy o drugiej stronie, ale takze lep-
szej i petniejszej kooperacji.

Nowe koncepcje pomocy

Dynamiczne przeobrazenia ekonomiczne i spo-
teczne implikujg réwniez zmiany w stylu zycia
i funkcjonowania wspdéiczesnych. Wydaje sie, ze
zmieniajg sie rdwniez potrzeby i oczekiwania w za-
kresie udzielanej pomocy. Pocigga to za soba ko-
niecznos¢ wprowadzenia modyfikacji w propono-
wanych formach pracy z osobami potrzebujgcymi
(i poszukujacymi) wsparcia. Ich wyrazem moze by¢
postepujaca popularnos¢ coachingu, jako formy po-
mocy i wspierania.

Coaching jest na og6t taczony z doradztwem,
ale takze terapig i nauczaniem. Stanowi on for-
me pomocy niedyrektywnej, skoncentrowanej na
przysztosci i zatoZzonych celach. Wykorzystanie co-
achingu opiera sie na poszukiwaniu rozwiazan pro-
wadzacych do likwidacji luki miedzy stanem obec-
nym, (w ktéorym odczuwamy jakis deficyt, kryzys,
etc.) a stanem pozadanym (Kozielska, Skowronska
-Pucka, 2015, s.44).

Jego gléwnym zatoZeniem jest osiggniecie ja-
sno sprecyzowanego, optymalnego celu poprzez
wykorzystanie zasobéw jednostki. ,Coaching jest
narzedziem wspomagania rozwojowych zmian, ale
to takze pewien styl bycia, styl komunikacji, styl ra-
dzenia sobie z sytuacjami problemowymi” (Koziel-
ska, Skowronska-Pucka, 2015, s.44). Czynnikiem,
ktéry wptywaé¢ moze na popularnos$é coachingu
jako formy pomocy jest akcentowanie samodzielno-
$ciklienta i niemal catkowite odejscie od dyrektyw-
nosci w dziataniu pomocowym.

2 W tym miejscu warto zauwazy¢, ze o ile poradnictwo dyrektywne opie-
ra sie na do$¢ instrumentalnym traktowaniu porady i przejmowaniu
przez doradce roli eksperta, za$ poradnictwo liberalne koncentruje si¢
na zapewnieniu klientowi bezpiecznej atmosfery dla podjecia samo-
dzielnych dziatan, to poradnictwo dialogowe koncentruje sie¢ wtasnie
wokot dialogu, rozmowy, wymiany informacji stuzacej partnerskiej
relacji: doradca-klient (Skatbania, 2009).
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Zasady coachingu okres$laja réwniez mozliwosci
wyboru formy dziatania w interakcji miedzy stro-
nami:

1. Zaktada sie, ze klient, posiada pewien po-
tencjal zasobdw, czesto réznorodnych, ktére
moga pomdc mu w wyjsciu z sytuacji trudne;.

2. Po drugie zauwaza sie, ze klienci znaja swoje
mocne strony, moga jednak nie mie¢ §wiado-
mos$ci mozliwosci ich wykorzystania - w czym
moze pomoéc im doradca (np. poprzez zadawa-
nie pytan, prowokowanie do narracji).

3. Tréjtemporalnos¢  perspektywy czasowej
w coachingu zaktada, ze kazdy z nas kreowa-
ny jest przez przesztos¢, terazniejszos¢ i przy-
szto$¢, jednak szczegolna rola w poprawie sy-
tuacji przypada przysztosci.

4. Klient wybiera temat rozmowy, co czesto dyk-
towane jest aktualnymi wydarzeniami z jego
zycia.

5. Coaching jest forma pomocy, w ktdrej obie
strony (klient i coach) sg sobie réwne, przy
czym rozne sg ich zadania i zakres odpowie-
dzialnosci. Klient odpowiada za cel, do ktére-
go dazy, coach czuwa nad porzadkiem i meto-
dyka procesu.

6. Dochodzenie do zmiany powinno przebiegac
bez oceniania, a jego efektywno$¢ w duzej
mierze opiera sie na wzajemnym szacunku
i wspotpracy (Kozielska, Skowronska-Pucka,
2015, s.44).

Mozna, zatem powiedzie¢, ze w tej formie po-
mocy coach jest jedynie przewodnikiem, doradca,
jednak zaréwno cel jak i skuteczno$¢ powodzenia
procesu w najwiekszym stopniu zalezy od klienta.
Na pewno ogromnag zaleta tej formy pracy jest poto-
zenie szczegdlnego nacisku na samoodpowiedzial-
nos$¢ i wspieranie samodzielno$ci w u§wiadamianiu
sobie wtasnych cech i rozwoju zasobéw. Podkresli¢
nalezy jednak, Ze jest to forma pomocy wymagajgca
zaangazowania po stronie klienta, gdyz zbudowa-
nie partnerskiej relacji w duzej mierze spoczywa
réwniez na jego barkach. ,Proces coachingowy ma
charakter relacyjny a jego podstawa jest dialog,
partnerstwo i zaufanie” (Kozielska, Skowrorniska
-Pucka, 2015, 5.48).

Podobng formg dziatalno$ci pomocowej jest
Life-Desing Counseling lub Like structure counse-
ling. Podstawa tej formy dziatania jest uznanie
roli samowiedzy i tozsamo$ci, ktére ksztattuja
sie w toku doswiadczen Zyciowych. Podstawowg
metodg pracy w tego rodzaju pomocy jest wstu-
chiwanie sie w historie zycia: klient opowiada
o wtasnych doswiadczeniach, przebytych wyda-
rzeniach, problemach, ktére spotkal (M.L.Savic-
kas, Life-Desing Counseling Manual, 2015, s. 9.
Dokument w wersji elektronicznej dostepny pod
adresem: http://www.vocopher.com/LifeDesign/
LifeDesign.pdf dostep z dnia 30 wrze$nia 2017).
W historii zycia (life-story) ujawniajg sie elemen-
ty ekosystemu, w ktérym funkcjonuje jednostka,
drogi jej adaptacji, jak ré6wniez sposoby radzenia

sobie na réznych etapach zycia. Przed doradca sta-
je, zatem nowe zadanie. Juz nie tylko udziela on
rad, ale stara sie przedstawi¢, jako realne i osia-
galne nowe perspektywy rozwoju, zacheca klienta
do odkrywania siebie, swojego Zycia, tworzenia
wizji dobrej przysztos$ci. Wspo6iczesny doradca to-
warzyszy, wspiera, inspiruje.

Mimo, Ze Life-Desing Counseling wigze sie nie-
rozerwalnie konstruktywizmem, jego rodowodu
dopatrywaé mozna sie takze w poszukiwaniu poten-
cjatu jednostki a nawet w budowaniu mechanizméw
preznosci. Ostatecznie zmierza, bowiem do poprawy
zdolno$ci adaptacyjnych i samodzielnego konstru-
owania swojego zycia, projektowania go w oparciu
o wilasne doswiadczenia, mozliwosci i zdolnosci.

Poradnictwo przez Internet - czy to juz ,porad-
nictwo instant”?

Cho¢ Internet wszedt w uzycie juz ponad dwa-
dziescia lat temu (http://www.siteimpulse.com/
blog/archiwum-historia-i-komercjalizacja-sieci/
dostep z dnia 30 wrze$nia 2017) mozna powiedzie¢,
ze od stosunkowo niedawna statl sie przestrzenia
funkcjonowania ludzi, w ktérej nie tylko szukajg
rozrywki, ale takze przenosza don coraz wiecej ob-
szarow swojego zycia. Wspo6tczesni juz nie tylko ko-
munikujg sie przez Internet, ale réwniez poszukuja
tam znajomo$ci, prowadza w e-przestrzeni zycie
towarzyskie, czerpia z niej informacje, korzysta-
ja z niej w pracy,, a nawet szukajg w niej pomocy.
Ten ostatni zakres stat sie polem do wykorzystania
dla prowadzenia dziatalno$ci poradniczej. W tym
miejscu podkresli¢ trzeba, ze mimo powyzszego
podtytutu- nawigzujacego wprost do okreslenia
»pokolenie instant”®, w Internecie znajduje swoje
miejsce funkcjonowania coraz wieksza spotecznos¢
ludzi reprezentujacych pokolenia starsze. To zja-
wisko wydaje sie znakiem czasu, ale moze réwniez
koniecznoscig-nie sposéb, bowiem funkcjonowaé
w oderwaniu e- przestrzeni.

Jako gtéwne atrybuty Internetu wymienia sie na
og6t: szybkos¢ przesytu informacji, (ktéra pozwala
na niemal nieprzerwany kontakt miedzy uzytkow-
nikami réwniez w czasie rzeczywistym), elastycz-
no$¢ czasowq i przestrzenng (jest medium, ktére
jako jedyne daje poczucie znoszenia barier odle-
gtosci), a takze poczucie bezpieczenstwa zwigzane
z anonimowoscig, (co skutkuje wiekszg otwartoscia
uzytkownikéw). Ta ostatnia cecha ma swoje impli-
kacje w zakresie, jako$ci komunikacji, a nawet funk-
cjonowania w przestrzeni wirtualnej. O cechach
e-przestrzeni bedzie jeszcze mowa w niniejszym
opracowaniu. W tym miejscu nalezy skoncentrowac
sie na specyficznym zakresie ludzkiego dziatania
w Internecie a mianowicie: poradnictwie prowa-
dzonym za pomoc3 sieci.

% Okreslenie ,pokolenie instant” odnosi sie najcze$ciej do najmtodszych
uzytkownikow Internetu, z racji preferowania przez nich skrétowego,
zwartego, szybkiego sposobu komunikacji i charakteryzujacych ich za-
chowan zmierzajacych do osiggniecia efektu ,natychmiast, szybko, bez
wysitku”.
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Pojawienie sie e-poradnictwa byto naturalnym
zjawiskiem zwigzanym ze wspomnianym juz prze-
noszeniem kolejnych obszaréw ludzkiej dziatalno-
$ci do przestrzeni wirtualnej. ,Pomoc on-line jest
fachowa forma ustug psychologicznych $wiadczo-
nych zdalnie, gtownie za pomoca medidéw takich
jak Internet czy wideotelefon” (Pomoc psycholo-
giczna on-line? Wywiad z profesorem Bassamem
Aouilem. Dokument dostepny pod adresem http://
www.psychologia-spoleczna.pl/wywiady/284-po-
moc-psychologiczna-on-line-wywiad-z-profeso-
rem-bassamem-aouilem.html, aktualizacja z dnia
4.10.2017). Tego rodzaju dziatalno$¢ obejmowac
moze dziatania interwencyjne, poradnictwo peda-
gogiczne i psychologiczne, jak i dtugofalowa pomoc.
Barbara Skatbania charakteryzujac poradnictwo
prowadzone za pomocg e-medidw stusznie zauwa-
za, ze ,mozna (je) analizowac w ujeciu szerokim, co
dotyczy programéw majacych jasno okreslone cele,
inne niz poradnicze, oraz w ujeciu wezszym, co do-
tyczy programoéw, prasy czy sytuacji zwigzanych
z doradztwem, udzielaniem instruktazu, wsparcia,
dostarczaniu wskazéwek, porad z roznych dziedzin
zycia” (Skatbania, 2000, s.61). Przyjmujac ta per-
spektywe mozna zaliczy¢ poradnictwo internetowe
do poradnictwa zapos$redniczonego, czyli pozba-
wionego bezposredniego kontaktu miedzy doradca
a klientem (Smol, 2009, s.60).

Autorzy, min. Barbara Skatbania, Tonito Cantel-
mi, Giardina Grifo (Skatbania, 2009, s.91, Cantelmi,
Grifo, 2003, s.46) podaja réznorakie cechy wpty-
wajgce na mozliwo$¢ udzielania poradnictwa przez
Internet,:

— interaktywno$¢, ktéra moze istotnie wptywacé
na nawigzywanie duzej ilo$ci kontaktéw przy
niewielkim naktadzie czasu i wysitku,

— anonimowos$¢, zwiekszajaca che¢ otwarcia sie,
tagodzaca poczucie ryzyka narazenia sie na
wstyd, (niestety rowniez) minimalizujgca zna-
czenie norm spotecznych,

— wyobraznie, ktéra powoduje wieksza otwar-
tos¢ i Smiato$¢ w nawigzywaniu kontaktow
spotecznych.

Powyzsze elementy moga wptywaé na wieksze
poczucie bezpieczenistwa uzytkownikéw i co za
tym idzie wiekszg pewno$¢ siebie. Podkresli¢ trze-
ba, ze dla wielu uzytkownikéw jest to srodowisko
»oswojone”, bliskie, codzienne, pozbawione elemen-
tu czego$ nowego, niepewnego. Poszukujac porady
czy pomocy w wirtualnej przestrzeni potencjalny
klient nie przezywa stresu zwigzanego z wizytg
w gabinecie doradcy, nie obawia sie tego, Ze bedzie
narazony na bezposredni kontakt z obcg osobg, ma
petng $wiadomo$¢, ze moze ,ukry¢ sie” za monito-
rem i ewentualnie przerwa¢ kontakt w wybranym
przez siebie momencie. Szeroka oferta poradnicza,
jaka znajdziemy w Internecie obejmuje zar6wno po-
rady indywidualne jak i te, ktére kierowane s3 do
grup odbiorcéw.

»Za posrednictwem sieci mozliwe jest, na pod-
stawie wilasnych do$wiadczen, udzielanie pomocy

w zakresie zaburzen zachowania i trudno$ci przy-
stosowawczych np.:

a) radzenia sobie w trudnej lub kryzysowej sy-
tuacji osobistej, rodzinno-partnerskiej, zawo-
dowej i spoteczno-zyciowej;

b) radzenia sobie z chorobg wtasng lub os6b bli-
skich oraz z jej konsekwencjami;

¢) rozwigzywania probleméw zwigzanych
z uzaleznieniem od alkoholu lub narkotykéw;

d) rozwigzywania probleméw partnerskich
i seksualnych;

€) rozwigzywania problemoéw osobistych na tle
systemu warto$ci;

f) rozwigzywania probleméw wychowawczych
i szkolnych;

g) zapobiegania zagrozeniom i rozwigzywa-
nia aktualnych probleméw w taki sposéb,
by stuzyty rozwijaniu samodzielno$ci, odpo-
wiedzialnos$ci i umiejetnosci podejmowania
decyzji;

h) zapobiegania zagrozeniom i pomoc w radze-
niu sobie z zachowaniami lekowymi, agresja,
samoagresja itp.;

i) ksztattowania adekwatnej samooceny, ucze-
nia sie akceptaciji siebie i bycia soba;

j) wyboru i realizacji celéw zyciowych;

k) tozsamosci ptciowej czy osobistej” (Plichta,
Pyzalski, 2013).

Wachlarz ofert pomocy jest bardzo obszerny, co
pozwala na znalezienie jej przez bardzo réznych
klientéw. Na jednej ze stron internetowych oferu-
jacych ustugi poradnicze -,poradnictwo psycholo-
giczne.pl” znajdujemy rozréznienie grup odbiorcéw
tego typu porad.

Sa to:

— osoby, ktére ze wzgledu na silne, negatywne
emocje, (takie jak lek, wstyd, zazenowanie)
nie maja ochoty lub nawet obawiajg sie bezpo-
$redniego kontaktu z doradca,

—osoby, ktérym warunki organizacji zycia
utrudniaja badz ograniczaja mozliwos$¢ przyj-
$cia do gabinetu. (Powodéw takiej sytuacji
moze by¢ kilka, np. miejsce zamieszkania, ro-
dzice pozostajacy z matymi dzieémi, lub pracu-
jacy w godzinach uniemozliwiajacych dojazd
do specjalisty),

— osoby z niepelnosprawnoscia fizyczng utrud-
niajacg poruszanie sie,

— osoby chcgce przy korzystaniu z pomocy wyjs$é
poza wiasne Srodowisko, lub te, w ktérych sro-
dowisku etykietuje sie korzystanie z pomocy,

— osoby mtode, dla ktérych Srodowisko Inter-
netu jest srodowiskiem znanym, pozbawio-
nym rysu ,czego$ nieprofesjonalnego” (po-
radnictwo psychologiczne.pl, dostep z dnia
10.09.2017).

Cechy szczegélne poradnictwa internetowego

Profesor Bassan Aouil charakteryzujgc porad-
nictwo prowadzone online, zauwaza, Ze jest to
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poradnictwo silnie akcentujace role pacjenta. To
pacjent decyduje czy taki rodzaj pomocy mu odpo-
wiada, to on redaguje przebieg procesu, wreszcie
to pacjent jest bezposrednio odpowiedzialny za
poziom zaangazowania i ostatecznie czesto suk-
ces poradnictwa. Jednocze$nie Profesor zauwaza
specyficzne dla tego rodzaju poradnictwa wady
i zalety. Jak sie okazuje, podstawowa z wad odno-
si sie specyfiki srodowiska Internetu, ktory czesto
postrzegany jest, jako srodowisko rozrywki i spe-
dzania czasu wolnego. Réwniez ,wielu psychologéw
bardzo sztywno trzyma sie pewnych statych zasad
pomocy bezposredniej i uwaza, ze bez nich pomoc
nie jest profesjonalna” (Palmisano, 2017).

Istotnym zagadnieniem jest konicznos¢ pod-
noszenia kwalifikacji oséb udzielajacych pomo-
cy. Przede wszystkim chodzi o wyposazenie ich
w kompetencje komunikacyjne: Internet wydaje sie
postugiwac komunikacjg okreslana, jako skrotowa,
lakoniczna, szybka. Tymczasem doradca dziatajacy
w Internecie powinien potrafi¢ nawigzywac i pod-
trzymywaé kontakt online, konstruowa¢ porade
w sposob zrozumiaty i niedwuznaczny, konieczna
jest znajomos¢ form udzielania pomocy i przestrze-
gania etyki zawodowe;j.

Warto podkresli¢, ze kontakt pomocowy realizo-
wany online pozbawiony jest mozliwosci obserwa-
cji reakcji niewerbalnych, co implikuje koniecznos$¢
koncentracji na komunikatach réwniez w zakresie
odkrywaniaintereséw ukrytych czy demaskowania
dziatan zawierajacych ukryta manipulacje. Wsréd
wad tego rodzaju poradnictwa wymieni¢ mozna
réwniez mozliwo$¢ przekroczenia zasad etycznych,
trzeba, bowiem pamieta¢ o mozliwosciach zapisu
prowadzonych rozmoéw, a takze ewentualnego nie-
etycznego ich wykorzystania przez osoby niepowo-
lane.

Rozwdéj Srodowiska cyfrowego wydaje sie de-
terminowaé rosngce potrzeby na dziatania po-
mocowe majace miejsce w e-przestrzeni. Wérod
zalet tej gatezi pomocy Profesor Bassan Aouil wy-
mienia przede wszystkim ogromng dostepnos¢
poradnictwa, ktére nareszcie przekroczyto na-
rzucone odlegtos$cig geograficzng i barierami eko-
nomicznymi granice. Dzieki Internetowi pacjent
moze znalez¢ pomoc i skorzystac z niej w kazdej
chwili. E-poradnictwo znosi réwniez bariery wy-
nikajace z koniecznoscig wizyty w gabinecie czy
obawa przed kontaktem ,twarza w twarz” z do-
radcg. Nawet postugiwanie sie swobodnym i bez-
posrednim jezykiem w tego typu kontakcie inter-
netowym moze by¢ traktowane, jako wymierna
zaleta e-poradnictwa. Niewatpliwym walorem
tego rodzaju dziatan jest mozliwo$¢ ustalenia
zapisu pewnych tresci przez strony procesu po-
radniczego. Daje to szanse na powt6rng analize
tresci, powrot do nich, pogtebiong refleksje i za-
stanowienie sie (Palmisano, 2017).

Osobng kategorie watpliwosci zwigzanych z po-
radnictwem online stanowi szereg zjawisk zwigza-
nych z autokreacjq i e-identyfikcja uzytkownikow.

Determinuje to konieczng refleksje na temat etycz-
nego wymiaru dziatan pomocowych wobec mozli-
woSci fatszowania danych.

Wybrane formy i modele poradnictwa interne-
towego

Przeobrazenia zwigzane z poszerzaniem sie do-
stepu do Internetu wigzg sie zdynamicznym rozwo-
jem technologicznym. Internet jest medium, ktére
rozwija sie szybciej niz wszelkie, go poprzedzajace,
dlatego, w duzej mierze prognozowanie tego, jak
beda wygladaty zmiany w jego uzywaniu jest kwe-
stig futuryzmu i trudno jednoznacznie stwierdzi¢,
jaki ksztatt bedzie miato za kilka lat rownieZ porad-
nictwo internetowe.

Najogolniej mozna podzieli¢ poradnictwo udzie-
lane ta droga na kilka typow:

— porada w czasie rzeczywistym (np. rozmowa
online) przy uzyciu komunikatoréw, a takze
Srodkow audio i audio-video,

— porada udzielana za pomoca e-maila, w ktorej
czas porady nie jest jasno okre$lony i zamknie-
ty w jednej sesji poradniczej, oraz

—porada poprzez fora internetowe, ktéra ma
charakter bardziej ogélny (i nie zaktada wy-
1acznie odbiorcy indywidualnego).

Nalezy pamieta¢, ze poradnictwo internetowe
winno zachowaé profesjonalny charakter, ktéry
wyraza sie nie tylko w odpowiednim przygotowa-
niu doradcéw, ale takze w uporzadkowaniu i pew-
nej planowo$ci podejmowanych dziatan. Zaktada
sie, ze pierwsze spotkanie on-line ma obejmowac
wtasnie uporzadkowanie kwestii organizacyjnych
i przedstawienie swego rodzaju planu dziatan. Pod-
czas pierwszej sesji podejmuje sie, zatem nastepu-
jace kroki:

— wstepna diagnoze,

— przedstawienie  mozliwoS$ci

w przysztosci dziatan,

— prezentacja ram organizacyjnych (czas trwa-
nia ses;ji, ilo$¢ sesji, kwestie sposoboéw prowa-
dzenia poradnictwa),

— wyjasnienie kwestii etycznych i kwestii tajem-
nicy zawodowej,

—plan dziatann na wypadek nieprzewidzianych
trudnosci technicznych (poradnictwo psycho-
logiczne.pl, dostep z dnia 30 wrzesnia 2017).

Bardzo istotnym zagadnieniem w organizacji po-
radnictwa tego typu, jest poszanowanie zasad pro-
fesjonalizmu i transparentnos$ci poradni interneto-
wych. Pacjenci powinni mie¢ mozliwo$¢ zapoznania
sie zregulaminem poradni a takze z uprawnieniami
i przygotowaniem zawodowym specjalistéw w niej
zatrudnionych.

Poradnictwo prowadzone za posrednictwem
Internetu doczekato sie wtasnej metodyki postepo-
wania i nadal wydaje sie ekspresyjnie rozwijac réz-
ne formy pracy. Po$réd wielorakich form pomocy
najpopularniejsze jest poradnictwo krétkotermi-
nowe, ale nie jest ono jedyna forma dziatan profe-

planowanych
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sjonalnych podejmowanych w ramach dziatalnosci
poradniczej.

Dariusz Skowronski i Katarzyna Waszyniska wy-
mieniaja dwa modele e-poradnictwa:

Model czterech maili (4-Session model), ktéry
zaktada oparcie sie na podej$ciu narracyjnym i kon-
centracje na uczuciach i emocjach, jakie powoduje
u klienta problem. Dziatanie poradnicze zamyka sie
w tytutowych czterech e-mailach, ktére sg niejako
krokami, podejmowanymi w postepowaniu porad-
niczym i zmierzaja ostatecznie do samodzielnosci
w stawianiu czota przysztym problemom przez pa-
cjenta.

1. Pierwszy email stuzy¢ ma zapewnieniu po-
czucia bezpieczenstwa, zdefiniowaniu (lub
przedefiniowaniu) problemu i nawigzaniu
odpowiedniego kontaktu miedzy doradca
a klientem. Ten pierwszy kontakt stuzy takze
podkresleniu roli i zasobdw pacjenta.

2. Drugi email koncentruje sie na opisie me-
chanizméw, ktére moga przyczyniaé sie do
podtrzymania sytuacji trudnej (moga to by¢
przyzwyczajenia, mity, stereotypy, ktore
wptywaja na ludzkie dziatanie). Jest to etap,
na ktérym w dalszym ciggu podkre$la sie za-
soby klienta, ale takze pozostawia mu mozli-
wo$¢ rozwigzywania pewnych zadan.

3. Trzeci email koncentruje sie na zmianach
w percepcji klienta, ktore prowadzi¢ moga do
poprawy jego sytuacji w przysztosci. Dorad-
ca wspiera, motywuje i dostrzega pozytyw-
ne zmiany. Postuguje sie przy tym tresciami,
ktére pochodza od pacjenta-przeformutowuje
je, parafrazuje, podkres$lajac, ze pacjent sam
dostrzega mozliwos$ci zmiany, sam je nazywa
i definiuje.

4. Czwarty email jest swoistym podsumowa-
niem, ktére zamyka proces. Doradca wskazuje
samodzielno$¢ klienta i motywuje go do dal-
szej pracy (Skowronski, Waszynska, 2015).

Ten model poradnictwa niejako ,krok po kroku”
porzadkuje podejmowane dziatania. Jego zaleta jest
skoncentrowanie tychze dziatan, jasne okres$lenie
ich celowosci i dookres$lenie zasad rzadzacych pro-
cesem. By¢ moze, dlatego powyzszy model jest dos¢
czesto stosowany w poradnictwie internetowym
i doczekat sie rozlicznych adaptacji i modyfikacji.

Podobna forme ma E-PLISSIT model autorstwa
]J.S.Annona - najczesciej jest wykorzystywany w po-
radnictwie zdrowia i poradnictwie zwigzanym z in-
terwencjg seksuologiczng. Obejmuje on nastepujace
etapy:

— przygotowanie, tworzenie przestrzeni porad-
niczej, w ktorej klient bedzie mégt otworzyé
sie i szczerze porozmawiag,

— dostarczanie informacji pacjentowi,

— przedstawienie mozliwych rozwigzan w opar-
ciu o swego rodzaju diagnoze, zachecanie do
samodzielnego rozwigzania problemu,

— udzielanie wszechstronnego wsparcia, porad,
ewentualne wskazanie mozliwo$ci otrzyma-

nia innych form pomocy (Palmisano, 2017).

Model jest dos¢ prosty, pozwala na dowolne mo-
dyfikacje w obrebie kazdego z etapdw, jest elastycz-
ny i daje mozliwo$¢ dostosowania dziatan zaréwno
do indywidualnej sytuacji poradniczej jak i niepo-
wtarzalnych cech kazdego z klientow.

Poradnictwo prowadzone przez Internet jest, jak
juz wspomniano dziataniem specyficznym, najcze-
$ciej wykorzystywanym do interwencji i relacji po-
mocowej, krotkotrwate;.

Podsumowanie

Obecne zjawiska spoteczne i kulturowe nadaja
wspotczesnosci nie tylko specyficzne ramy, w kté-
rych funkcjonujemy, ale takze szybkie tempo, ktére
ma swoje konsekwencje réwniez w wielo$ci sytuacji
trudnych, wobec ktérych stajemy. Mnogo$¢ proble-
mow, ktére sie z tym wigzg, wymyka sie mozliwo-
$ciom ich kategoryzacji sprzed kilku lat. Ma to sze-
rokie konsekwencje réwniez dla wyzwan, wobec
ktorych staje poradnictwo. Wydaje sie, ze wspot-
czesne poradnictwo wymyka sie dotychczasowe;j
hierarchizacji, dalekie jest od spoéjnego rozkiadu
funkcji, nie podobne do pomocy, ktérej udzielano
jeszcze kilkana$cie lat temu (Piasecka, 2015, s.115).
Zmienia sie spectrum probleméw, z ktérymi zma-
gaja sie wspotczesdni, zmienia takze spectrum ocze-
kiwan oséb potrzebujacych pomocy i stosunek do
poradnictwa. Stajemy sie ludzmi bardziej otwarty-
mi i sktonnymi do dialogu, ale jednocze$nie mamy
coraz mniej czasu, zyjemy niemal w statym poSpie-
chu, w ktérym natychmiastowos$¢ i doraznos¢ staje
sie norma dziatania.

Zaprezentowane w niniejszym artykule formy
pomocy nie przez przypadek oscyluja wokét po-
radnictwa opartego na dialogu. Poradnictwo wy-
daje sie zmierza¢ ku dziataniom mniej formalnym.
Jest procesem, akcentujagcym niepowtarzalnosé
cztowieka, doceniajagcym jego role w budowaniu
wtasnego zycia, rozwigzywaniu probleméw, two-
rzeniu spojnego obrazu samego siebie. Wydaje sie,
Ze wspoiczesne poradnictwo wychodzi naprzeciw
potrzebom dzisiejszych klientéw, zyjacych w Swie-
cie, ktéry docenia samodzielno$¢ i afirmuje samo-
rozwdj.

Przedstawione formy pomocy, nie tylko stawiajg
jednostke w centrum zainteresowania, ale takze ,sta-
wiaja na jednostke”. W centralnym miejscu poradnic-
twa stoi osoba potrzebujgca pomocy. Przed doradca
znajduje sie wyzwanie zwigzane z odchodzeniem od
arbitrazu i wydawania dyrektyw. Wspotczesny do-
radca nie planuje za pacjenta, nie komenderuje, nie
sprawdza, staje sie uwaznym obserwatorem, partne-
rem do dialogu lub przewodnikiem.

Podsumowujac, zauwazy¢ trzeba, ze w przed-
stawionych formach pomocy podkresla sie poten-
cjat i zasoby os6b zwracajgcych sie o nia, odchodzi
od dyrektywnego kierowania ku kreowaniu sytu-
acji przez klienta. Promuje samodzielno$¢ jednost-
ki, zacheca do autorefleksji, docenia branie od-
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powiedzialnosci za swoje zycie a w konsekwencji
zmierza ku podnoszeniu aktywnos$ci w stawianiu
czota trudno$ciom. Wspotczesne poradnictwo nie
tylko docenia otwarto$¢ na zmiany, ale zacheca do
wprowadzanie ich w zycie, tworzenia kreatywnego
spo6jnego obrazu samego siebie i poszukiwania roz-
wigzan. Stawia na dialog, partnerstwo, otwartos¢,

nieszablonowo$¢, ,stawia na cztowieka”. Dialog jest
w relacji poradniczej nie tylko narzedziem, kté-
re prawidtowo uzyte zapewnia sukces porady, ale
réwniez wyrazem personalistycznej relacji akcen-
tujacej indywidualno$¢ obu stron -pomostem mie-
dzy doradca a klientem.
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Streszczenie

Wstep. Wsparcie spoteczne to proces, w ktérym osoba prébuje zaspokoi¢ potrzeby innej, dzieki
takiemu dziataniu wspierana jednostka czuje sie lubiana, kochana, szanowana i ceniona. Zacho-
wania agresywne majg na celu wyrzadzenie krzywdy i doprowadzenie do utraty cenionych spo-
tecznie wartosci, zadanie bolu fizycznego lub moralnego innemu cztowiekowi.

Material i metody. Badania przeprowadzono wsréd uczniéw szkét ponadgimnazjalnych z po-
wiatu bialskiego, wojewddztwa lubelskiego. Badania realizowano technikg ankiety audytoryjnej
nadzorowanej przez autorke pracy.

Wyniki. Ogdlna agresja kobiet wigzala sie istotnie statystycznie ze wsparciem oceny. Na poziom
ogo6lny agresji wsréd mezczyzn istotny wptyw miato wsparcie poczucia wartosci oraz ogélne
wsparcie spoteczne. Nie wykazano réznicy pomiedzy wsparciem spotecznym a agresja ogélna
wsrod badanych w wieku 19-21 lat. Ogoélna agresja mtodziezy w wieku 18 lat wigzata sie z pozio-
mem wsparcia materialnego oraz ogélnego wsparcia spotecznego.

Whioski. Poczucie wsparcia spotecznego réznicuje mtodziez ponadgimnazjalng o réznym pozio-
mie wsparcia spotecznego w zakresie zachowan agresywnych, silniej przy podziale ze wzgledu
na pteé niz na wiek.

Stowa kluczowe: przejawy agresji, wymiary wsparcia spotecznego, wiek mtodzienczy

Summary

Introduction. Social support is a process in which a person tries to satisfy the needs of another
person, resulting in this person’s feeling liked, loved, respected and valued. Aggressive behaviours
are intended to cause physical and moral harm to other people as well as cause them to lose
socially appreciated values, inflict physical or moral pain upon another human being.

Material and methods. The research was carried out among secondary school students from
Biata Podlaska District, in Lublin Province. The research was carried out using the random
questionnaire survey technique supervised by the author of the work.

Results. General aggression among women was related to support of self-esteem in a statistically
significant way. The level of general aggression among men was significantly influenced by the
support of the sense of value and general social support. No difference was demonstrated between
social support and general aggression among respondents aged 19-21. General aggression of
youth aged 18 was related to the level of financial support and general social support.
Conclusions. The sense of social support differentiates secondary-school youth with various
levels of social support in the scope of aggressive behaviour; differentiation is more accented
with respect to gender than age division.

Keywords: manifestations of aggression, dimensions of social support, adolescence
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Wstep

Jako jedna z pierwszych definicji zaproponowat
Cobb, ktory ,wsparcie spoteczne” okreslit jako in-
dywidualne przekonanie o tym zZe jest sie lubianym
a wrecz kochanym, szanowanym i cenionym oraz
przynalezy sie do grupy spotecznej, w ktérej wza-
jemne relacje sg Zrédiem informacji i zobowigzan
(Cobb, 1976). Pojecie wsparcia spotecznego zostato
przyjete przez takie dyscypliny naukowe jak: psy-
chologia, pedagogika spoteczna, pielegniarstwo,
socjologia, gerontologia, polityka spoteczna, ekono-
mia (Grotowska-Leder, 2008, Segiet, 2005).

Ostrowska okres$lita wsparcie spoteczne jako
proces, podczas ktoérego jedna osoba lub grupa osob
pomaga innej osobie lub grupie w trudnej sytuacji
zaspokoi¢ potrzeby fizyczne, psychiczne, spoteczne
i duchowe, wspiera w rozwigzywaniu probleméw
decyzyjnych, emocjonalnych i utatwia kontakty in-
terpersonalne (Ostrowska, 2007). W procesie tym
moze mie¢ miejsce wymiana emocji, informacji, in-
strumentéw dziatania oraz warto$ci materialnych.
Wymiana moze odbywac sie w jedna strone lub
by¢ dwustronna; kierunek pomiedzy udzielajacym
wsparcia i otrzymujgcym je moze, chociaz nie musi,
zmieniac sie. Aby caty proces wsparcia spotecznego
byt skuteczny, istotne jest wtasciwe dobranie ro-
dzaju i wielko$ci udzielanego wsparcia do potrzeb
odbiorcy. W uktadzie interakcji mozemy wyréz-
ni¢ osobe wspierajacg, poszukujgca, odbierajaca
lub otrzymujacg wsparcie. Celem oddziatywania
wspierajacego jest ogblne pocieszenie, zmniejszenie
stresu, towarzyszenie w trudno$ciach i przezwy-
ciezanie ich, danie poczucia bezpieczenstwa, przy-
naleznoS$ci oraz nadziei (Sek, Cieslak, 2011).

Libiszowska-Zottkowska stwierdza, ze ,termi-
nem agresja okres$la sie §wiadome i intencjonalnie
wrogie zachowanie werbalne lub z uzyciem sity fi-
zycznej wymierzone w drugiego cztowieka w celu
zadania bolu cielesnego lub cierpienia psychiczne-
go. W stosunkach miedzyludzkich agresja polega
na tamaniu norm i zasad wspoétzycia” (Libiszow-
ska-Zéttkowska, Ostrowska, 2008, s.12). Zdaniem
Fraczka ,agresja” to ,czynnos$¢ majaca na celu zro-
bienie krzywdy i spowodowanie utraty cenionych
spotecznie wartosci, zadanie bolu fizycznego lub
spowodowanie cierpienia moralnego innemu czto-
wiekowi” (Fraczek, 1979, s. 38).

Zjawisko zachowan agresywnych wsrod mto-
dziezy pomimo, Ze budzi sprzeciw spoteczenistwa
i jest nieakceptowane spotecznie to stale zwiek-
sza swdj zakres i intensywnos$¢. By¢ moze podje-
cie ukierunkowanych dziatan majacych na celu
zwiekszenie wsparcia spotecznego skierowanego
do mtodego pokolenia zmniejszytoby skale zacho-
wan agresywnych w tej grupie spotecznej. Z tego
wzgledu podjeto prébe zbadania, w jakim stopniu
postrzeganie réznych komponentéw wsparcia spo-
tecznego (wsparcie materialne, wsparcie oceny,
wsparcie poczucia wartos$ci, wsparcie przynalezno-
$ci, ogbélne wsparcie spoteczne) wpltywa na wyste-

powanie zjawiska zachowan agresywnych wsrod
mtodych dorostych.

Material i metody

Badania terenowe (iloSciowe) przeprowadzono
wsrdd uczniéw Kklas trzecich i czwartych szkét po-
nadgimnazjalnych - dwoch liceach i dwéch zasadni-
czych szkotach zawodowych z powiatu bialskiego,
wojewddztwa lubelskiego. Badania realizowano
technika ankiety audytoryjnej nadzorowanej przez
badacza czyli autorke pracy.

Narealizacje badan uzyskano zgode Komisji Bio-
etycznej Uniwersytetu Medycznego w Biatymstoku
(Uchwata nr: R-1-002/244/2012).

Do zebrania danych wykorzystano nastepujgce
narzedzia badawcze:

— Kwestionariusz Agresji A. Bussa i M. Perry’ego

(wersja Amity)

— Interpersonalng Skale Wsparcia Spotecznego
(Skala ISEL College 48 Version)

— Autorski kwestionariusz ankiety sktadajg-
cy sie z pytan dotyczacych sytuacji rodzinne;j
oraz danych o respondencie.

Badania prowadzano od wrze$nia 2012 do maja
2013 roku. Badaniem objeto 530 ucznioéw klas trze-
cich i czwartych czterech szk6t ponadgimnazjal-
nych, w tym, dwoéch liceéw i dwdéch zasadniczych
szkét zawodowych z powiatu bialskiego, wojewddz-
twa lubelskiego. Kryteria wtaczenia do badan byty
nastepujace:

—zgoda dyrektora szkoty na przeprowadzenie

badan,

—uzyskanie zgody uczniéw na uczestnictwo
w badaniu oraz,

— wiek badanych, powyzej 18 roku zycia.

Udziat w badaniach byt anonimowy i dobrowol-

ny. Badania prowadzone byty osobisScie przez Au-
torke pracy.

Wyniki

Poziom agresji a wsparcie spoleczne z uwzgled-
nieniem pici

Stwierdzono, iz réznice w poziomie gniewu
wsrod kobiet o réznym natezeniu wsparcia oceny
byty istotne statystycznie (H=9,21; p=0,01). Szcze-
gétowa analiza wykazata istotne statystycznie roz-
nice pomiedzy osobami postrzegajacymi wsparcie
oceny na poziomie Srednim i wysokim (ryc.1).

Analiza statystyczna nie wykazata istotnych
statystycznie réznic poszczeg6lnych sktadowych
wsparcia spotecznego z poziomem agresji fizycznej
wsrod kobiet.

Istotny statystycznie zwigzek z poziomem agre-
sji stownej wsréd kobiet miato wsparcie materialne
(H=6,83; p=0,03), oceny (H=7,23; p=0,02) oraz po-
czucia wartos$ci (H=7,66; p=0,02). Nizszy niz w in-
nych grupach, poziom agresji stownej wystepowat
u kobiet postrzegajacych niskg dostepno$¢ wspar-
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cia materialnego i oceny oraz $rednia dostepno$¢
wsparcia poczucia warto$ci. Wzglednie wyzszy,
poziom agresji stownej byt u kobiet, ktére miaty
poczucie wysokiego wsparcia materialnego, oceny
oraz poczucia wartosci.

Istotne statystycznie réznice w zakresie po-
ziomu wrogo$ci kobiet miato poczucie wsparcia
materialnego (H=11,43; p=0,00), przynaleznoSci
(H=13,58; p=0,00), poczucia wartosci (H=10,43;
p=0,01) oraz ogdlnego wsparcia spotecznego
(H=12,20; p=0,00). Szczegbétowa analiza wykazata
istotne statystycznie roéznice pomiedzy osobami
postrzegajacymi wsparcie materialne, przynalez-
nos$ci oraz wsparcie spoteczne ogétem na poziomie
niskim a wysokim, wsparcie poczucia wartosci na
poziomie niskim a Srednim. Wyzszg wrogo$¢ w po-
réwnaniu z poréwnywalnymi z innymi podgrupami

10,0

wykazywatly kobiety dostrzegajace niska dostep-
no$¢ wsparcia materialnego, przynaleznosci, po-
czucia warto$ci oraz wsparcia spotecznego ogétem.
Relatywnie stabszg wrogos¢ stwierdzono u kobiet
odczuwajacych wsparcie materialne, przynalezno-
$ci oraz wsparcie spoteczne ogétem na poziomie
wysokim, wsparcie poczucia wartos$ci na poziomie
$rednim.

Ogolna agresja kobiet wigzata sie w sposob istot-
ny statystycznie wytacznie ze wsparciem spotecz-
nym w postaci oceny (H=6,83; p=0,03). Najmniej
agresywne byty kobiety, ktore postrzegaty Srednia
dostepnos$¢ wsparcia oceny, a najbardziej osoby,
ktére postrzegatly wysoki poziom wsparcia oceny.
Réznice istotne statystycznie wystepowaty pomie-
dzy kobietami postrzegajacymi $rednie a wysokie
wsparcie oceny.
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Rycina 1. RéZnice nasilenia agresji kobiet miedzy grupami o odmiennym poziomie wsparcia spotecznego
A-Gniew, PA-Agresja fizyczna, VA-Agresja stowna, H-Wrogo$¢, T-Wskaznik ogdlny
* - istotne zréznicowanie przy p<0,05, **- ré6znica pomiedzy poziomami wsparcia

H -Warto$¢ testu Kruskala-Wallisa
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[stotny statystycznie zwigzek z poziomem gnie-
wu wsrdd mezczyzn miat poziom wsparcia spotecz-
nego w postaci poczucia warto$ci (H=8,38; p=0,01)
(ryc.2). Dla wsparcia poczucia wartosci réznica
istotna statystycznie wystepowata pomiedzy bada-
nymi odczuwajgcymi niski a $redni poziom wspar-
cia.

Analiza nie wykazata istotnych statystycz-
nie réznic pomiedzy poszczegdlnymi poziomami
wsparcia spotecznego z poziomem agresji fizycznej
wsréd mezczyzn.

Poziom agresji stownej wéréd mezczyzn wiazat
sie w sposéb istotny statystycznie wytacznie z po-
ziomem wsparcia oceny (H=8,82; p=0,01). R6znica
istotna statystycznie pojawita sie pomiedzy oso-
bami odczuwajacymi w stopniu niskim a srednim

wsparcie oceny. Z relatywnie wysoka agresja stow-
ng mtodziez meska odczuwata dostepnos¢ wsparcia
oceny na poziomie $rednim natomiast stosunkowo
mniejszg agresja stowng odznaczali sie badani mez-
czyzni odczuwajacy niskie wsparcie oceny.

Analiza wykazata, ze poziom wrogo$ci wsrod
mezczyzn réznit sie w sposéb istotny statystycznie
ze wszystkimi badanymi aspektami wsparcia spo-
tecznego (wsparcie materialne (H=10,10; p=0,00),
przynaleznosci (H=8,87; p=0,01), oceny (H=5,86;
p=0,04), poczucia wartosci (H=28,23; p=0,00) oraz
wsparcie spoteczne ogétem (H=18,10; p=0,00).
Mniejsza wrogo$¢ okazywali mezczyZni odczuwa-
jacy wysoka dostepnos$¢ wsparcia materialnego,
przynaleznos$ci, oceny, $Srednig wsparcia poczucia
wartosci oraz wysoka dostepnos$¢ ogélnego wspar-
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fé;&leiski mSredni B Wysoki
o

1 Q) (3)

< H=4,76; p=0,09
22 & H=3,72; p=0,15
T T
%3 g H=0,63; p=0,73
A2 T H=10,10;p=0,00%(2-3)**
- H=5,46; p=0,06
o« H=2,68; p=0,26
(=]
= § g H=0,03; p=0,98
T N
g < _ e
s S H=1,36; p=0,50
3
2% 0z H=8,87; p=0,01* (1-3)**
a
- H=1,94; p=0,37
< H=4,59; p=0,10
=
c
g g H=5,58; p=0,06
[s]
= g H=8,82; p=0,01* (1-2)**
s
3 =z H=5,86; p=0,04* (1-3)**
"k H=5,71; p=0,05
© < H=8,38; p=0,01* (1-2)**
[}
3
83 £ H=1,95; p=0,37
52 S H=1,01; p=0,60
(_‘3 [l
% 5T H=28,23;p=0,00% (1-2,3)**
A - H=9,37; p=0,01* (1-2)**
£ < H=6,03; p=0,05* (1-3)**
[l
vg I H=2,34;p=0,31
bale]
go £ H=0,90; p=0,64
29 T H=1810;p=0,00%(1-2,3)**
Q
& r H=6,40; p=0,04* (1-3)**

Rycina 2. Rdznice natezenia agresji mezczyzn miedzy grupami o ré6znym poziomie wsparcia spotecznego
A-Gniew, PA-Agresja fizyczna, VA-Agresja stowna, H-Wrogo$¢, T-Wskaznik ogélny
* - istotne zréznicowanie przy p<0,05, **- r6znica pomiedzy poziomami wsparcia

H -Wartos$¢ testu Kruskala-Wallisa
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cia spotecznego. MezZczyZni postrzegajacy niskie
wsparcie materialne, przynalezno$ci, oceny, poczu-
cia wartos$ci oraz ogoélne wsparcie spoteczne wy-
rézniali sie najwyzszym wskaznikiem wrogosci.

Na ogélny poziom agresji wsréd mezczyzn istot-
ng statystycznie zalezno$¢ miato wsparcie poczu-
cia wartos$ci (H=9,37; p=0,01) oraz ogélne wsparcie
spoteczne (H=6,40; p=0,04). Wnikliwsza analiza po-
kazata, ze réznica istotna statystycznie wystgpita
pomiedzy badanymi odczuwajacymi niski a Sredni
poziom wsparcia poczucia warto$ci oraz niski a wy-
soki poziom wsparcia spotecznego ogétem. Bardziej
agresywni ogétem byli meZczyZni dostrzegajacy
niska dostepnos$¢ wsparcia poczucia wartosci oraz
wsparcia spotecznego ogétem, najmniejsza agresje
odnotowano u badanych oceniajgcych dostepnos¢

wsparcia poczucia warto$ci jako $rednig i jako wy-
soka dostepno$¢ wsparcia spotecznego ogotem.

Poziom agresji a wiek z uwzglednieniem po-
strzeganego wsparcia spotecznego

Badanie wykazalo, iz z poziomem gniewu wéréd
mtodziezy w wieku 19-21 lat r6znic istotnych staty-
stycznie nie miat zaden z poszczegdlnych sktadni-
kéw wsparcia spotecznego (ryc.3).

Analiza uzyskanych wynikéw badan nie wyka-
zata istotnych statystycznie réznic poszczegélnych
sktadnikéw wsparcia spotecznego z poziomem agre-
sji fizycznej wérod mtodziezy w wieku 19-21 lat.

Réznice istotnie statystycznie z poziomem
agresji stownej wéréd mtodziezy w wieku 19-21
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Rycina 3. Réznice nasilenia zachowan agresywnych miodziezy w wieku 19-21 lat miedzy grupami o réznym poziomie

wsparcia spotecznego

A-Gniew, PA-Agresja fizyczna, VA-Agresja stowna, H-Wrogo$¢, T-Wskaznik ogdlny
* - istotne zréznicowanie przy p<0,05, **- ré6znica pomiedzy poziomami wsparcia

H -Warto$¢ testu Kruskala-Wallisa
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lat miato wsparcie poczucia wartosci (H=8,48;
p=0,01). Najwiekszy poziom agresji stownej wy-
stepowatl wsrdd badanej grupy postrzegajacej wy-
soka dostepno$¢ wsparcia odnos$nie do poczucia
wartos$ci. Najmniejszg agresje stowna stwierdzono
w grupie badanych oséb postrzegajacych Srednia
dostepnos$¢ wsparcia poczucia warto$ci. Réznice
istotng statystycznie odnotowano pomiedzy $red-
nim a wysokim poziomem wsparcia w subskali po-
czucia wartosci.

Nie wykazano istotnych statystycznie réznic po-
miedzy poszczegdélnymi sktadnikami wsparcia spo-
tecznego a poziomem wrogo$ci oraz agresji ogdlnej
w$réd badanej grupy w wieku 19-21 lat.

Analiza uzyskanych wynikéw badan nie wy-
kazata, istotnych statystycznie réznic pomiedzy

poszczegblnymi poziomami wsparcia spotecznego
a poziomem gniewu u osiemnastolatkéow (ryc. 4).

Réznica istotna statystycznie wystgpita pomie-
dzy poziomem agresji fizycznej badanej mtodzie-
Zy 0 réznym poczuciu otrzymywanego wsparcia
materialnego (H=6,9; p=0,03). Ponadto zauwaZzo-
no, iz najbardziej agresywna fizycznie byta mto-
dziez w wieku 18 lat, postrzegata niska dostepnos¢
wsparcia materialnego. Mniejsza agresja fizyczna
charakteryzowali sie badani uczniowie, postrze-
gajacy wysoka dostepnos$¢ wsparcia materialnego.
Réznica wystepowata pomiedzy niskim a Srednim
oraz niskim a wysokim poziomem wsparcia w sub-
skali materialne;j.

Nie zaobserwowano istotnej statystycznie réz-
nicy pomiedzy poszczegdlnymi sktadnikami wspar-
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Rycina 4. Réznice nasilenia zachowan agresywnych mtodziezy w wieku 18 lat miedzy grupami o ré6znym poziomie wspar-

cia spotecznego

A-Gniew, PA-Agresja fizyczna, VA-Agresja stowna, H-Wrogo$¢, T-Wskaznik ogdlny
* - istotne zréznicowanie przy p<0,05, **- ré6znica pomiedzy poziomami wsparcia

H -Warto$¢ testu Kruskala-Wallisa
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cia spotecznego a poziomem agresji stownej wsréd
badanych uczniéw w wieku 18 lat.

Analizawynikéwbadan wykazata, rézniceistotng
statystycznie pomiedzy poziomem wrogo$ci badanej
osiemnastoletniej mlodziezy a wsparciem material-
nym (H=1797; p=0,00), przynaleznosci (H=27,55;
p=0,00), poczucia wartosci (H=33,42; p=0,00) oraz
wsparciem spotecznym ogétem (H=33,72; p=0,00).
Najbardziej wrodzy osiemnastolatkowie postrzegali
niska dostepno$¢ wsparcia spotecznego we wszyst-
kich ocenianych wymiarach. Mniejszg wrogo$¢ od-
notowano u respondentéw postrzegajacych wysoka
dostepno$¢ wsparcia materialnego, przynaleznosci,
poczucia wartos$ci oraz ogdlnego wsparcia spotecz-
nego. Rdéznica wystepowata pomiedzy wszystkimi
poziomami wsparcia przynaleznos$ci oraz wsparcia
spotecznego ogétem. W przypadku subskali mate-
rialnej r6znice odnotowano pomiedzy niskim a wy-
sokim oraz Srednim a wysokim poziomem wsparcia,
natomiast w subskali poczucia warto$ci réznica wy-
stepowata pomiedzy niskim a $rednim oraz niskim
a wysokim poziomem wsparcia.

Wynik og6lny agresji badanej mtodziezy w wie-
ku 18 lat wigzal sie w sposdb istotny statystycz-
nie z poziomem wsparcia materialnego (H=6,67;
p=0,03) oraz wsparcia spotecznego ogbétem
(H=9,14; p=0,01). Najbardziej agresywna badana
grupa osiemnastolatkéw postrzegata dostepnos¢
wsparcia materialnego oraz wsparcia spotecznego
ogétem na poziomie niskim. Najmniejsza agresja
0gdblng charakteryzowata sie badana mtodziez po-
strzegajaca wysoka dostepnos¢ wsparcia material-
nego oraz wsparcia spotecznego ogétem. Roznice
odnotowano pomiedzy niskim a wysokim pozio-
mem wsparcia zaré6wno w przypadku subskali ma-
terialnej jak i wsparcia spotecznego ogdtem.

Dyskusja

W literaturze przedmiotu mozemy spotkaé sie
z licznymi rozwazaniami dotyczacymi zaréwno za-
chowan agresywnych, jak i wsparcia spotecznego
wsréd populacji dzieci i mtodziezy z réznych kre-
géw spotecznych, ekonomicznych, réznej ptci, a tak-
ze bedacych w réznym wieku (Segiet, 2005, Teusz,
2005, Jedryszek-Geisler, 2011, Makara-Studzinska,
Trela, Jankowska-Nowak, Grzywa-Celiniska, 2009).
Niewielu badaczy zdecydowato sie jednak na anali-
ze roznic wystepujacych pomiedzy odmiennym na-
sileniem wsparcia spotecznego, a intensywno$cia
zachowan agresywnych (Matkowska, Wojnarow-
ska, 2004). Stad tez w prezentowanej pracy podjeto
prébe zbadania zalezno$ci miedzy wsparciem spo-
tecznym a zachowaniami agresywnymi mtodziezy.

Wyniki badan prezentowane przez Hunter, wy-
kazaty, ze dziewczeta chetniej i tatwiej niz chtopcy
zwracajg sie z prosba o pomoc. Poza tym dziewcze-
ta widza we wsparciu szanse na zatrzymanie agre-
sji i przemocy, a takze badane kobiety otrzymuja-
ce wsparcie spoteczne miaty lepsze samopoczucie
od badanych mezczyzn. Badani uczniowie chetniej

zZwracaja sie o pomoc gdy wiedzg, ze ich prosba nie
pozostanie obojetna i w ten sposéb moga osiggnac
pozadany cel (Hunter, James, Boyle, Warden, 2004).

Wsrdéd badanej mtodziezy, stwierdzono istot-
ne zréznicowanie w wielko$ci agresji stownej oraz
wrogosci wérdd kobiet oraz wrogosci wsrod mez-
czyzn a poziomem wsparcia materialnego. Stwier-
dzono, takze zwigzek pomiedzy poziomem wspar-
cia przynaleznosci a poziomem wrogosci zaré6wno
u kobiet (p=0,001) jak i u mezczyzn (p=0,01). Bada-
nie wykazato istotng r6éznice w zakresie wsparcia
oceny u kobiet z poziomem gniewu, agresji stownej
oraz ogdlnego wskaznika agresji. U mezczyzn na-
tomiast poziom wsparcia oceny wigzat sie istotnie
statystycznie z agresjg stowna (p=0,01) oraz wro-
goscia (p=0,04). Wsparcie poczucia warto$ci wig-
zato sie istotnie statystycznie z poziomem agresji
stownej i wrogosci u kobiet oraz gniewu, wrogo-
$ci i agresji ogélnej u mezczyzn. Badanie wykaza-
to istotne statystycznie zrdéznicowanie pomiedzy
wsparciem spotecznym ogdétem a poziomem wro-
gosci wsrod kobiet oraz gniewu, wrogosci i agresji
ogoélnej u mezczyzn.

Analizujac pte¢ respondentéw, réznice istotng
statystycznie zauwazono w odniesieniu do gnie-
wu, agresji fizycznej, agresji stownej jak réwniez
w przypadku agresji ogétem (Lawnik, Marcinowicz,
Szepeluk, 2014). W stosunku do agresji mezczyzn
i kobiet istotne réznice potwierdzili takze, swoimi
badaniami Buss i Perry. W badaniach zrealizowa-
nych w grupie 641 kobiet i 612 mezczyzn w wieku
18-20 lat, autorzy potwierdzili, ze wieksza agresja
wystepowata wsréd mezczyzn, jednak dla ogdlne-
go poziomu agresji uzyskany efekt ptci byt umiar-
kowany. Znaczne réznice dostrzezono w przypadku
agresji stownej i fizycznej, jak réwniez w przypad-
ku zachowan wrogich (Buss, Perry, 1992). Porow-
nywalne wyniki otrzymali réwniez inni autorzy,
ktérzy swoimi badaniami potwierdzili istnienie
znaczacych réznic w poziomie agresywnosci uwa-
runkowanej ptcia. Autorzy dowiedli, iz najbardziej
istotne zrd6znicowanie wystepowato, podobnie
jak w wynikach badan Bussa i Perry’ego, a takze
w prezentowanych badaniach wtasnych, w przy-
padku agresji fizycznej (Archer, 2004, Karriker-Jaf-
fe, Foshee, Ennett, Suchindran, 2008, Moffitt, Caspi,
Rutter, Silva, 2001). Takze wyniki badan Williamsa
sugeruja, ze zachowania agresywne w okresie doj-
rzewania moga by¢ warunkowane przez pte¢, jak
réwniez moze by¢ wynikiem agresji przejawianej
przez rodzenstwo (Williams, Conger, Blozis, 2007).

Dziataniem skierowanym przeciwko zachowa-
niom agresywnym ws$réd mtodziezy jest wsparcie
rodziny w jej funkcjach opiekunczych i wychowaw-
czych, pozytywne oddziatywanie postaw rodzicéw
na zachowanie i osobowo$¢ dziecka oraz zdrowe
miedzy nimi relacje, a takze konsekwencja w egze-
kwowaniu wymagan niemal zawsze prowadza do
znacznego ostabienia w$réd dzieci zachowan aspo-
tecznych, w tym réwniez agresywnych (Sitnik-War-
chulska, Stachowiak, Wieczorkowski, Lukas, 2010).
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Whioski spoteczne. Mniejsza agresja ogélng charakte-
ryzowata sie badana mtodziez postrzegajaca

1. Bardziej agresywne kobiety postrzegaty wyz- wyzszg dostepno$¢ wsparcia materialnego
Szy poziom wsparcia oceny. oraz wyzsze ogdlne wsparcie spoteczne.

2. Bardziej agresywni mezczyzni postrzegali 4. Nie wykazano istotnej statystycznie réznicy
nizsze wsparcie odnosnie do poczucia warto- pomiedzy grupami wyréznionymi ze wzgledu
$ci oraz nizsze ogblne wsparcie spoteczne. na poszczeg6lne sktadniki wsparcia spotecz-

3. Bardziej agresywna grupa osiemnastolat- nego a poziomem agresji ogélnej wsrdod bada-
kéw postrzegata nizszg dostepnos$¢ wsparcia nej grupy w wieku 19-21 lat.

materialnego oraz nizsze ogdélne wsparcie
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Wstep

Diagnoza choroby somatycznej wymieniana jest,
jako czeste uwarunkowanie rozwoju zaburzen psy-
chicznych. Liczne sg doniesienia wskazujace na czest-
sze wystepowanie objawéw depresyjnych w grupie

Streszczenie

Wstep. W pracy dokonano oceny wystepowania depresji wsréd osob leczonych z powodu cho-
roby nowotworowej w zalezno$ci od uzyskiwanego wsparcia spotecznego i realizowanego stylu
zycia.

Materiatl i metody. Grupe badang stanowito 63 pacjentéw onkologicznych. Postuzono sie meto-
da sondazu diagnostycznego, technikg ankietowa. Obecno$¢ i stopien nasilenia objawdéw depre-
sji badano Inwentarzem Objawéw Depresyjnych Becka, ktéry uzupetniono autorskim kwestio-
nariuszem analizujgcym sytuacje socjo-demograficzng i rodzinng ankietowanych, uzyskiwane
wsparcie i realizowany styl zycia.

Wyniki. Wykazano wystepowanie depresji umiarkowanej u ponad potowy respondentow (54%),
aublisko 1/10 ciezka forme tego zaburzenia. Tylko 1/3 badanych nie do§wiadczata objawéw de-
presji i uskarzata sie wylacznie na obnizenie nastroju.

WhioskKi. Nasilenie objawéw depresyjnych taczyto sie z do§wiadczaniem przykrych emocji, pe-
symistyczng wizja przysztosci, trudno$ciami w porozumieniu z bliskimi na ptaszczyznie emo-
cjonalnej. Badani w niewielkim stopniu deklarowali korzystanie ze specjalistycznej pomocy
psychologa czy psychiatry. Z racji czestego wspoétwystepowania depresji i choréb nowotwo-
rowych pacjenci onkologiczni powinni by¢ objeci holistyczng opieka, uwzgledniajaca sytuacje
emocjonalng chorych.

Stowa kluczowe: choroba nowotworowa, zaburzenia afektywne, depresja

Summary

Introduction. The article describes assessment of depression occurrence in cancer patients in
relation to the received social support and patients’ lifestyle.

Material and methods. The research group consisted of 63 oncological patients. A diagnostic
poll was used as a survey technique. The occurrence and intensity level of depression symptoms
were measured following the Beck Depression Inventory (BDI), which was accompanied by the
author’s questionnaire analyzing the family situation of the surveyed, as well as the received
support and their lifestyle.

Results. The analysis conducted with the help of the BDI questionnaire presented the following
results: more than half of the surveyed (54%) suffered from moderate depression and roughly
1/10 of the respondents suffered from severe depression. Only 1/3 of the surveyed showed no
signs of depression and complained only about low mood.

Conclusions. The severity of depressive symptoms was associated with the experience of
unpleasant emotions, pessimistic vision of the future, difficulties in consultation with relatives
on an emotional level. Very few of the respondents consulted psychologists and psychiatrists.
Because cancer and depression often coincide, oncological patients should be taken under
holistic care which would tend to their emotional situation.

Keywords: cancer; affective disorders, depression

os6b zmagajacych sie z chorobami somatycznymi
w poréwnaniu z generalng populacja (Dudek, Siwek,
2007). Miedzy zaburzeniami depresyjnymi, a cho-
robami fizycznymi obserwuje sie dwukierunkowg
zalezno$¢. Mianowicie, z jednej strony choroba so-
matyczna predysponuje do wystgpienia depresji,
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z drugiej za$ depresja zwieksza ryzyko rozwoju cho-
roby somatycznej (Jarema, Rabe-Jabtonska, 2011).

Choroby nowotworowe s3 jednym z wiodacych
probleméw zdrowotnych na catlym $wiecie. Roz-
poznanie nowotworu stanowi czynnik silnie obni-
zajacy jakos$¢ zycia pacjentow we wszystkich jego
wymiarach (Zielinska-Wieczkowska, Bettakowski,
2010). Analiza zalezno$ci miedzy funkcjonowaniem
psychofizycznym i psychospotecznym stanowi
obecnie czesto podejmowany temat badan osrod-
kéw naukowych z catego Swiata (Jabtonski, Furgat,
Dudek, Zieba, 2008). Najczesciej spotykanym wsréod
pacjentow onkologicznych zaburzeniem psychicz-
nym jest depresja (Rolinska, Furmaga, Kwasniew-
ski, Makara-Studzinska, 2011). ,Pomimo duzego
rozpowszechnienia tych zaburzen, tylko 20 proc.
z nich jest prawidtowo rozpoznawanych” (Nowicki,
Rzadkowska, 2005, s. 397). Z danych przedstawio-
nych przez Sharpe i in. wéréd chorych na nowotwor,
ktérym towarzyszy depresja tylko wobec 42% po-
dejmowane jest specjalistyczne leczenie, przy czym
skuteczno$¢ terapii zauwazalna jest tylko u 15%
(Sharpe, Strong, Allen, 2004). Stany depresyjne
w grupie oséb cierpiacych na choroby nowotworo-
we wystepujg Srednio 4 razy cze$ciej w por6wnaniu
z populacja og6lng (Slubowska, Slubowski, 2008).

Nowotwor to jedna z chordb generujgca bardzo
silne przezycia traumatyczne. Pacjenci do$wiad-
czaja przygnebienia, zalu, ztosSci, gniewu, poczucia
matowartosciowosci, winy, leku. U podstaw tych re-
akcji zdaniem Kopczynskiej-Tyszko lezy silny stres
powstaty na skutek rozpoznania choroby, niepew-
nosci rokowania, niedostatecznego wsparcia spo-
tecznego, ztych stosunkéw z personelem medycz-
nym, wspotistniejace trudne wydarzenia zyciowe,
niepozadane skutki terapii (Kopczynska-Tyszko,
1999). Z kolei Jarosz wptywu choroby na stan psy-
chiczny cztowieka upatruje w oddziatywaniu $ro-
dowiska zycia, pracy, warunkach fizycznych, ce-
chach osobowosci, przebiegu procesu chorobowego,
towarzyszacych mu dolegliwosci i wynikajacych
z niego ograniczen (Jarosz, 1971). Powstawanie
i przebieg depresji wéréd pacjentéw onkologicz-
nych determinowany jest wieloczynnikowo, totez
wymieni¢ nalezy takze mlody wiek, utrate samo-
dzielnos$ci, niemozno$¢ peinienia dotychczasowych
rél spotecznych, poczucie zagrozenia zycia, rodzaj
otrzymywanego leczenia, doznawany bél fizyczny,
brak poczucia kontroli nad przebiegiem choroby,
hospitalizacje, zmiany w wygladzie zewnetrznym
(Roliniska i in., 2011; Ohnish, 2011; Stepien, Trypka,
2012). Szerokie spektrum determinantéw zaburzen
depresyjnych w przebiegu choroby nowotworowej
potwierdzajg Nowicki i Rzagdkowska zdaniem, kt6-
rych ,Przyczyng sg zaréwno zmiany biologiczne,
zachodzgce w organizmie, jak i czynniki spoteczne”
(Nowicki, Rzadkowska, 2005, s. 396).

Celem pracy byta ocena wystepowania depres;ji
wsréd oséb leczonych z powodu choroby nowotwo-
rowej w zalezno$ci od uzyskiwanego wsparcia spo-
tecznego i realizowanego stylu zycia.

Material i metody

Grupe badang stanowito 63 pacjentéw leczonych
z powodu choroby nowotworowej w Top-Medical Sp.
z 0.0. w Lublinie i Centrum Wielospecjalistycznej
Opieki Ambulatoryjnej NZOZ MARMED w Swidni-
ku. Ankietowani byli w wieku 23-74 lata, przy czym
$Srednia wieku wynosita 48,32+11,92 lata. Zdecy-
dowang wiekszo$¢ grupy stanowity kobiety (97%,
n=61), mieszkancy miast (81%, n=51), osoby zamez-
ne (60%, n=38). Blisko potowa respondentéw posia-
data $rednie wyksztatcenie (49%, n=31). W ocenie
57% (n=36) badanych ich sytuacja materialna jest
przecietna. Badani chorowali przewaznie na nowo-
twor ztosliwy (87%, n=55). Choroba zlokalizowa-
na byta m.in. w obrebie piersi (46%, n=29), macicy
(12%, n=8), ptuca (6%, n=4), tarczycy (5%, n=3),
jelita grubego (5%, n=3) i innych narzadéw. Szcze-
gétowa charakterystyke socjo-demograficzng ba-
danej grupy przedstawiono w tabeli 1.

Tabela 1. Szczeg6towa socjo-demograficzna charaktery-
styka badanej grupy

Wartosci
. analizowanych
Zmiennan parametréw
%
, kobiety 61 97
Ptec - T
mezczyzni 2 3
do 40 lat 17 27
Grupa wiekowa 41-55 lat 24 38
powyzej 55 lat 22 35
Miejsce miasto 51 81
zamieszkania wie$ 12 19
w zwigzku 38 60
matzenskim
Stan cywilny | panna, kawaler 6 10
rozwiedziony/a 13 20
owdowiaty/a 6 10
podstawowe, 1 18
zawodowe
Poziom $rednie 31 49
wyksztatcenia niepeine 7 11
wyzsze
wWyZsze 14 22
Aktywnos¢ tak 21 33
zawodowa nie 42 67
dobra, bardzo 13 20
Sytuacja dobra
finansowa przecietna 36 57
zta 14 23
ztosliwy 55 87
miejscowo
Typ nowotworu ztosliwy 5 8
tagodny 3 5

Zrédto: opracowanie wiasne.
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Narzedziem badawczym byt Inwentarz Objawéw
Depresyjnych Becka (BDI) autorstwa Aarona TemKi-
na Becka, w polskiej adaptacji Parnowskiego i Jer-
najczyka. W Inwentarzu BDI umieszczonych zostato
21 objawéw depresji, ocenianych na skali cztero-
stopniowej, w ktdrej 0 oznacza brak danego obja-
wu, a 3 wskazuje na duze nasilenie objawu. Wérod
objawéw uwzgledniono: smutek, przygnebienie,
pesymizm, zaniedbania, utrata odczuwania przy-
jemno$ci i zainteresowan, w tym seksem, poczucie
winy i poniesienia kary, odczuwanie niecheci do
wtasnej osoby, wysoki samokrytycyzm mysli samo-
béjcze, ptacz, zdenerwowanie, trudnosci w podej-
mowaniu decyzji, niskie poczucie wtasnej wartosci,
spadek energii, zaburzenia snu i apetytu, rozdraz-
nienie, ostabienie organizmu, zmeczenie (Zawadz-
ki, Popiel, Pragtowska, 2009). Badany moze uzyskac
0-63 punktéw, przy czym im wyzsza jest ich ilo$¢,
tym nasilenie objawow depresiji jest wieksze. Inter-
pretacja punktacji jest nastepujaca: <10 punktéw
- brak depresji, lekkie zaburzenia nastroju, 11-27
punktéw - umiarkowana depresja, 227 punktéow
- gleboka depresja (Zajac, 2014). Dotychczas prze-
prowadzone badania wskazujg na bardzo duzg rze-
telnos$¢ i trafnos$¢ polskiej wersji kwestionariusza,
ktora uznaje sie za w petni poréwnywalna z wersja
oryginalna, dlatego tez rekomenduje sie ja do stoso-
wania w badaniach naukowych i klinicznych w Pol-
sce (Zawadzki i in., 2009). Ponadto uzyto autorski
kwestionariusz, sktadajacy sie z pytan zamknie-
tych w formie alternatywnych i koniunktywnych.
Pytania dotyczylty sytuacji socjo-demograficznej,
rodzinnej ankietowanego, uzyskiwanego wsparcia
i realizowanego stylu zycia.

Badania miaty charakter dobrowolny, indywidu-
alny, anonimowy. Zostaty przeprowadzone zgodnie
z zatozeniami Deklaracji Helsinskiej. Ankietowanych
poinformowano o celu i przebiegu badan. Analizy
materiatu badawczego dokonano przy uzyciu pakie-
tu statystycznego STATISTICA 12 i programu Micro-
soft Office Excel. Przyjeto poziom istotnosci p<0,05,
wskazujacy na istotne statystycznie réznice badz za-
lezno$ci. Wartosci analizowanych parametréw nie-
mierzalnych przedstawiono przy pomocy licznos$ci
i odsetka. Dla niepowiazanych cech jakosciowych do
wyKrycia istnienia réznic miedzy poréwnywanymi
grupami uzyto testu jednorodnoéci Ch?. Do zbadania
istnienia zalezno$ci miedzy badanymi cechami uzy-
to testu niezaleznos$ci Ch? Do oceny czynnikéw ry-
zyka wystapienia umiarkowanej lub ciezkiej depresji
wykorzystano analize Pareto.

Wyniki

Srednia ocena poziomu depresji dla catej anali-
zowanej proby wyniosta 14,33+10,47 (zakres 0-49
punktéw). Tylko '/, (n=22) badanych nie do$wiad-
czata objawéw depres;ji i uskarzata sie wytacznie na
obnizenie nastroju. U ponad potowy respondentéw
(54%, n=34) stwierdzono depresje umiarkowana,
aublisko '/, (n=7) ciezkg. Na podstawie analizy Pa-
reto stwierdzono, Ze wystapienie umiarkowanej lub
ciezkiej depresji w duzym stopniu determinowaty
obecno$é nowotworu ztos$liwego, ucigzliwe efekty
uboczne choroby, ograniczenie aktywnosci fizycznej,
negatywne odczucia w trakcie leczenia, dolegliwosci
towarzyszace chorobie, brak mozliwosci wykonywa-
nia dotychczasowych obowigzkéw zawodowych czy
rozmowy o troskach i obawach z rodzing [rycina 1].

Karta i analiza Pareto: Czynniki wystapienia umiarkowanej lub ciezkiej depresiji

Brak wsparcia od rodziny

Zia sytuacja materialna

Zaleznosc od innych osob

Mie radzenie sobie z chorobg

Brak mozliwosci rozmowy o troskach i obawach z rodzina

Miemozliwass wykonywania dotychezasowych zadan w pracy

Dolegliwosci towarzyszace chorobie trwajgce kilka razy dziennie lub codziennie
Ograniczenie aktywnosci fizyczne

Mie kerzystanie z pomocy psychologa

Megatywne cdczucia w trakcie leczenia

Uciazliwe efekly uboczne choroby

Mowotwor ztoslivey

20% 40% 60% 80%  100%

0 50 100 150 200 250

Rycina 1. Czynniki sprzyjajace wystapieniu umiarkowanej lub ciezkiej depresji w grupie pacjentéw onkologicznych

Zrédto: opracowanie wtasne.
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W przewazajacej wiekszosci (83%, n=52) ankie-
towani po zdiagnozowaniu choroby nowotworowej
dokonali zmian w dotychczas realizowanym stylu
zycia. Osoby te (69%) nieznacznie czeS$ciej dekla-
rowaty objawy umiarkowanej lub ciezkiej depre-
sji w poréwnaniu z badanymi, ktérzy nie zmienili
swojego stylu zycia (45%). Stwierdzone réznice nie
byty istotne statystycznie (p=0,13) [tabela 2]. An-
kietowani przeksztatcajac styl zycia koncentrowa-
li sie m.in. na state kontrole stanu zdrowia (83%,
n=43), unikanie sytuacji stresowych (48%, n=25),
rezygnacje z uzywek (23%, n=12). W zwigzku z roz-
poznaniem choroby w Zyciu przewazajacej czesci
ankietowanych wystgpito ograniczenie aktywnoSci
fizycznej (78%), rezygnacja lub ograniczenie pracy
zawodowej (54%). Blisko '/, zalezna byta od os6b
trzecich, a u '/, nastgpity zmiany w petnionych ro-
lach spotecznych.

Tabela 2. Wystepowanie depresji w zalezno$ci od zmiany
stylu zycia podczas leczenia

Wystepowanie
Zmiana stylu Zycia po depresji
zdiagnozowaniu choroby umiar-
brak / obnizenie nastroju kowana
/ ciezka
16 36
tak 2
% 31 69
. n 6 5
nie
% 55 45
Analiza statystyczna: Chi?=2,26; p=0,13
n - liczebnos$¢, % - odsetek, p - poziom istotnos$ci
statystycznej, Chi?- wynik testu Chi-kwadrat

Tabela 3. Wystepowanie depresji w zaleznos$ci od charak-
teru doswiadczanych odczu¢ podczas leczenia

Wystepowanie
depresji
Rodzaj odczu¢ - presj
brak / obniZzenie nastroju Uizl
kowana
/ ciezka
ozytywne n 14 15
VA w
pozyty % 48 =
n 8 26
negatywne m ” e

Analiza statystyczna: Chi*=4,22; p=0,04

n - liczebno$¢, % - odsetek, p - poziom istotno$ci staty-
stycznej, Chi?- wynik testu Chi-kwadrat
Zrédto: opracowanie wlasne.

Wiekszo$¢ ankietowanych uwazata, Ze pokona
nowotwor i zrealizuje swoje marzenia (65%, n=41).
Pozostali twierdzili, Ze nie spotka ich juz nic dobrego
(3%, n=2), przyznali, iz diagnoza choroby nowotwo-
rowej pozbawita ich planéw i marzen (17%, n=11)
lub nie zastanawiali sie nad swojg przysztoscig (14%,
n=9). Stwierdzono istotne statystycznie zalezno$ci
miedzy postrzeganiem przysztosci przez chorych,
a wystepowaniem depresji (p=0,01). Ankietowa-
ni, ktdrzy negatywnie mysleli o swojej przysztosci
(100%) znacznie czeSciej cierpieli na umiarkowang
lub ciezka depresje w poréwnaniu z badanymi, wy-
kazujacymi pozytywne myslenie (56%) lub niezasta-
nawiajgcymi sie nad przysztosScig (56%) [tabela 4].

Tabela 4. Wystepowanie depresji w zaleznoS$ci od postrze-
gania swojej przysztosci

Zrédto: opracowanie wtasne.

Analiza wykazata, ze blisko potowa badanych
doswiadczata pozytywnych odczué w trakcie le-
czenia i byta petna nadziei (46%, n=29). Pozostali
odczuwali poczucie bezsensu zycia (5%, n=3) lub
bycia ciezarem dla innych (8%, n=5),obawiali sie
o rodzine (24%, n=15), wskazali na brak nadziei
na wyleczenie (10%, n=6). Diagnozie towarzyszy-
ty takze negatywne emocje, jak lek (57%), strach
przed skutkami leczenia (41%), smutek (36%),
gniew (29%) i poczucie wstydu (3%). Stwierdzono
istotng statystycznie zalezno$¢ miedzy obecno$cia
doznawania przykrych odczué, a wystepowaniem
depresji (p=0,04). Ankietowani, do$wiadczajacy
negatywnych odczu¢ podczas leczenia czeSciej de-
klarowali umiarkowang lub ciezka depresje (76%)
w poréwnaniu z badanymi o pozytywnych odczu-
ciach (52%) [tabela 3].

Wystepowanie
. . . - depresji
Postrzeganie swojej przyszlosci :
brak / obnizenie nastroju ki
kowana
/ ciezka
nie zastanawialem/am sienad | N 4 5
przysztoscia % 44 56
pokonam nowotwoérizreali- | 1 18 23
Zuje swoje marzenia % 44 56
diagnoza choroby pozbawita | n 0 13
mnie plandéw i marzen; mysle,
Ze nic dobrego mnie juz nie % 0 100
spotka
Analiza statystyczna: Chi?=8,79; p=0,01
n - liczebnos$¢, % - odsetek, p - poziom istotnosci staty-
stycznej, Chi?- wynik testu Chi-kwadrat

Zrédto: opracowanie wtasne.

Ankietowani przewazni rozmawiali o swoich
obawach i troskach z cztonkami rodziny (71%,
n=45). Pozostata grupa nie miata rodziny lub nie
podejmowata z najblizszymi tematu choroby. Re-
spondenci, nierozmawiajagcy z rodzing o swoich
troskach, obawach (89%) czesciej do$wiadczali
umiarkowanej lub ciezkiej depresji w pordéwna-
niu z badanymi, ktorzy takie rozmowy prowadzili
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(56%). Stwierdzone réznice byty istotne staty-
stycznie (p=0,01) [tabela 5].

Tabela 5. Wystepowanie depresji w zalezno$ci od podejmo-
wania rozmowy z bliskimi na temat swoich obaw, trosk

Wystepowanie
d s
Rozmowa z bliskimi . epresyt
brak / obnizenie nastroju iR
kowana
/ ciezka
20 25
tak =
% 44 56
nie, nie dotycz 2 2 16
' yeey % | 11 89
Analiza statystyczna: Chi?=6,29; p=0,01
n - liczebnos$¢, % - odsetek, p - poziom istotno$ci staty-
stycznej, Chi?- wynik testu Chi-kwadrat

Zrédto: opracowanie wtasne.

Za najwazniejsze zrodto wsparcia badani uzna-
wali rodzine (65%, n=41) i przyjaciot (11%, n=7).
Z badan wynika, ze 84% (n=53) ankietowanych
deklarowato otrzymywanie wsparcia od rodziny.
Znacznie nizej doceniali wsparcie okazane przez
lekarza, innych pacjentéw, psychologa, osoby du-
chownej. Uzyskano bliskie istotnos$ci statystycznej
zalezno$ci miedzy otrzymywaniem wsparcia od ro-
dziny, a do$wiadczaniem depresji (p=0,07). Zauwa-
Zono, ze 0soby nieotrzymujace wsparcia ze strony
rodziny czesciej cierpiaty na umiarkowana lub ciez-
ka depresje (90%) w poréwnaniu z badanymi, kté-
rzy takie wsparcie uzyskiwali (60%) [tabela 6].

Tabela 6. Wystepowanie depresji w zaleznos$ci od otrzymy-
wania wsparcia od rodziny i korzystania z pomocy psychologa

Wystepowanie
. depresji
Zmienna .
brak / obnizenie nastroju LI
kowana
/ ciezka
Otrzymywanie wsparcia od rodziny
tak n 21 32
a
% 40 60
. n 1 9
nie
% 10 90
Analiza statystyczna: Chi?=3,25; p=0,07
n - liczebno$¢, % - odsetek, p - poziom istotno$ci staty-
stycznej, Chi?- wynik testu Chi-kwadrat

rodto: opracowanie wtasne.

Oprdécz otrzymywanego od najblizszych wspar-
cia respondenci przyznali, Ze w walce z chorobg
pomocne byty m.in. wiedza o chorobie, stanowigca
podstawe kontroli poznawczej wobec trudnej sytu-
acji (32%, n=20), spotkania towarzyskie (6%, n=4)),
hobby, skupienie sie na planach i marzeniach (11%,
n=7). Z przeprowadzonych badan wynika takze, iz
wiekszo$¢ respondentéw nie korzystata z pomocy
psychologa lub psychoonkologa (68%, n=43).

Dyskusja

Zaréwno specyficzny charakter choroby nowo-
tworowej, jak i procesu jej leczenia sprawiajg, ze
chorzy dos$wiadczajq zazwyczaj przykrych stanéw
emocjonalnych (Olszewski, 2006). ,Nadal najczest-
szym i najwcze$niej pojawiajacym sie stanem towa-
rzyszacym chorym jest lek, bedacy pewnym ttem,
zaczatkiem innych przezy¢ i stanéw, jak depresja,
rozne formy agresji, rado$¢, nadzieja” (Adamczyk,
Makara-Studzinska, Sidor, Pucek, Wdowiak, 2014, s.
70). W przewazajacej czesci pacjentom towarzyszg
negatywne odczucia, jak zmeczenie, niepokdj, bez-
silno$¢, niezrozumienie, strach, gniew, smutek, roz-
goryczenie, rozdraznienie, panika, obawa (Szwat,
Stupski, Krzyzanowski, 2011; Kieszkowska-Grudny,
2012). Nadmierne ich nasilenie w niekorzystny spo-
séb wptywa na proces leczenia, gdyz ostabia moty-
wacje, zaangazowane i wole walki chorego. Utrud-
nia adaptacje pacjenta do sytuacji, w ktérej obecnie
sie znajduje. Predysponuje do izolacji spotecznej,
kryzysu duchowego, utraty autonomii i kontroli
(Krawczyk, 2013). Dochodzi do ogdlnego obnizenia
nastroju, odczucia bezbronnosci, bezradnosci, bez-
nadziejnosci (Massie, 2004). Ponadto ,Lek i depre-
sja czesto uznawane s3 za czynniki generujace bol
lub nasilajace go” (Cepuch, Wordliczek, 2006, s. 44).
Jednakze najwiekszy wptyw na powstawanie zabu-
rzen depresyjnych w przebiegu choroby nowotwo-
rowej maja sktadowe triady depresyjnej tj. negatyw-
ne mysli o sobie, otaczajacej rzeczywistosci oraz
przysztosci. Grupa 46% ankietowanych w autor-
skiej analizie odczuwata nadzieje w zwigzku z pod-
jetym leczeniem. Pozostali do$wiadczali poczucia
bezsensu zycia, bycia ciezarem dla innych, obawy
o rodzine, braku nadziei na wyleczenie. Diagnoza
generowata u badanych negatywne emocje, jak lek,
strach, smutek, gniew i poczucie wstydu.

Amirifard i in. badali zwigzek miedzy inteligen-
cja emocjonalng, a zdrowiem psychicznym i me-
chanizmami radzenia sobie z chorobg u pacjentéw
onkologicznych. Zaobserwowali odwrotna zalez-
nos¢ miedzy lekiem, a kontrolg stresu oraz istot-
ny zwigzek miedzy depresjg, a ogélnym nastrojem
i adaptacja do choroby (Amirifardiin., 2017). Kulpa
iin. oceniali wptyw akceptacji choroby nowotworo-
wej na jako$¢ zycia pacjentéw. Zauwazyli, Ze osoby
wykazujgce ducha walki, pozytywne nastawienie,
konstruktywne metody redukowania stresu i przy-
stosowania do choroby lepiej funkcjonowaty w ob-
szarach relacji fizycznych, emocjonalnych, poznaw-
czych i spotecznych oraz deklarowaty lepsza ogélng
jako$¢ zycia. Z kolei wyzsze natezenie leku, bez-
radnos$ci, beznadziejnosci obnizato deklarowang
jako$¢ zycia. Badacze potwierdzajg wptyw adapta-
cji psychicznej do choroby na jako$¢ zycia pacjenta
(Kulpa, Owczarek, Styputa-Ciuba, 2013). Malicka
i in. oceniali nastréj i identyfikowali wzorce radze-
nia sobie z chorobg u kobiet po leczeniu raka piersi
(NP) i nowotwordéw narzadéw rodnych (NNR). Ob-
jawy obnizonego nastroju wskazywato 40% bada-
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nej grupy, w tym ponad potowa pacjentek (55%) po
operacji w obrebie narzadéw rodnych oraz % kobiet
po mastektomii. Wysokie wyniki kwestionariusza
BDI, $wiadczace o rozpoznaniu depresji pozostaja
w zwiagzku z silnym, lekowym zaabsorbowaniem
chorobg, bezradno$cia, beznadziejnoscia, destruk-
cyjnym stylem radzenia sobie z choroba. Z kolei
niski wynik BDI koreluje wyraZnie z duchem walki,
pozytywnym przewarto$ciowaniem i konstruk-
tywnym stylem radzenia sobie z choroba (Malicka,
Szczepanska, Aniol, Rymaszewska, Wozniewski,
2009). Mansano-Schlosser i in. donoszg, iz w ana-
lizowanej grupie kobiet z rakiem piersi az 58,9%
skarzyto sie na zaburzenia snu, a 27,2% wykazywa-
to objawy umiarkowanej lub ciezkiej formy depresiji.
Znaczace korelacje stwierdzono miedzy nadzieja
i jako$cia snu, a depresja. Zdaniem badaczy wyso-
ki poziom nadziei, niska depresyjnosc¢ i brak zabu-
rzen snu poprawia jakos$¢ zycia pacjentek (Man-
sano-Schlosser, Ceolim, Valerio, 2017). Stutzman
i Abraham uwazaja, Ze pacjenci o niskim poziomie
tzw. dobrostan, ktéry mozna rozumie¢ jako dobre
samopoczucie czesciej wykazuja wyzsze natezenie
objawdéw depresyjnych (Stutzman, Abraham, 2017).
Na podstawie badan wtasnych stwierdzono istotng
statystycznie zalezno$¢ miedzy rodzajem doznawa-
nych odczué, a wystepowaniem depresji (p=0,04).
Ankietowani, do§wiadczajacy negatywnych odczué
podczas leczenia cze$ciej deklarowali umiarkowa-
na lub ciezka depresje (76%) w poréwnaniu z ba-
danymi o pozytywnych odczuciach (52%). Wyniki
wtasnych badan i doniesienia z badan innych auto-
row podkreslajg ogromny wpltyw doswiadczanych
emocjii odczu¢ na przebieg procesu terapeutyczne-
go i wystapienie zaburzen depresyjnych wsréd pa-
cjentéw onkologicznych.

Konsekwencja rozpoznania choroby nowotwo-
rowej czesto sg zmiany w obrebie wzorcéw zacho-
wan, zwlaszcza w zakresie codziennej aktywnos$ci
spotecznej, zycia rodzinnego, towarzyskiego, za-
wodowego. Dochodzi do ostabienia uwagi i koncen-
tracji, zanizenia samooceny, braku wiary w siebie
i swoje mozliwoSci, anhedonii (zaburzen odczuwa-
nia przyjemnosci), nasilenia poczucia winy, wyco-
fania z Zycia spotecznego, pesymistycznych wizji
przysztosci, mys$li samoboéjczych, zaburzen snu i od-
zywiania (Rymaszewska, 2008; Oronska, 2004).
Chorzy ,(...) na raka doswiadczaja pogorszenia sie
stanu zdrowia i samopoczucia, degradacji swojej
roli zawodowej i rodzinnej, zauwazaja niekorzystng
zmiane swojego wygladu, ich przysztos¢ wydaje sie
skraca¢” (Debski, Kulik, 2004, s. 3). Badane przez
Pawlik i Karczmarek-Borowska kobiety po ma-
stektomii w 75,93% deklarowaty akceptacje swojej
choroby. Czuty sie potrzebne (42,59%), niezalezne
(31,48%), nie postrzegaly siebie, jako ciezaru dla
innych (53,70%), uwazaty sie za pelnowarto$cio-
we (44,44%) i samowystarczalne (27,78%). Mimo
to az '/, nie byta w stanie okresli¢, czy ich choroba
wprowadza w zaktopotanie innych ludzi (Pawlik,
Karczmarek-Borowska, 2013). Z kolei uczestnicz-

ki sondazu ankietowego przeprowadzonego przez
Nowickiego i Ostrowska chore na raka piersi wy-
kazywaty nizszy poziom akceptacji choroby (44%),
lecz czesciej czutly sie potrzebne (80%) i niezalez-
ne (67%) (Nowicki, Ostrowska, 2008). W zwigzku
z rozpoznaniem choroby nowotworowej w grupie
ankietowanych w ramach autorskiej analizy w zy-
ciu przewazajgcej czeSci wystapilo ograniczenie
aktywnosci fizycznej, rezygnacja lub ograniczenie
pracy zawodowej, pojawita sie zalezno$¢ od oséb
trzecich, zmianie ulegty pelnione dotychczas role
spoteczne. W przewazajacej wiekszosci ankietowa-
ni po zdiagnozowaniu choroby nowotworowej do-
konali zmian w dotychczas realizowanym stylu zy-
cia. Mimo, Ze nie odnotowano istotnej statystycznie
zaleznos$ci miedzy zmiang dotychczasowego stylu
zycia, a nasileniem objawéw depresyjnych osoby,
ktére dokonywaty zmian w swoim zyciu nieznacz-
nie cze$ciej deklarowaty objawy umiarkowanej lub
ciezkiej depresji w poréwnaniu z badanymi, ktérzy
nie zmienili swojego stylu zycia.

W badaniach Baczewskiej i in. ponad potowa pa-
cjentéw onkologicznych nie skarzyta sie na smutek
i przygnebienie (54,90%), nie przejmowata nazbyt
przysztoscia (58,82%), nie czuta sie winnym wobec
siebie lub innych (50%). Natomiast badani dekla-
rowali duze trudnosci z podejmowaniem decyzji
(71,57%), snem (72,55%), zamartwiali sie wygla-
dem (65,69%) (Baczewska, Kropornicka, Drozd, Ol-
szak, 2013). W badaniach Sobieralskiej-Michalak i in.
tylko jedna kobieta chora na raka piersi nie wykazy-
wata motywacji do walki z chorobg, dwie ujawniaty
trudnos$ci w pogodzeniu sie z chorobg, bezradnos¢,
strach, niepokéj. Pozostate deklarowaty przystoso-
wanie sie do zycia z chorobg, realizujgc konstruk-
tywny styl radzenia sobie (Sobieralska-Michalak,
Kowalska, Tudorowska, 2016). Wsréd badanych
przez Grabinska i in. nadzieje na petne wyleczenie
przejawiata potowa grupy. Ankietowani liczyli tak-
ze w duzej mierze na wydtuzenie Zycia i poprawe
jego jakosci. Nadzieja na pelne wyleczenie czesciej
wystepowata w grupie os6b leczonych po raz pierw-
szy. Osoby z nawrotem choroby czesciej deklarowaty
nadzieje na wydtuzenie zycia (Grabinska, Szewczyk
-Cisek, Hernik, Mykata-Cie$la, Kaziréd, 2011). Wiek-
szo$¢ ankietowanych w ramach autorskiej analizy
deklarowato pozytywne nastawienie i postawe do
obecnej sytuacji. Twierdzili, Ze pokonajg nowotwor
i zrealizujg swoje marzenia. Natomiast 14% nie za-
stanawiato sie nad swojg przysztoscia. Pozostali wy-
kazywali pesymistyczne nastawienie, twierdzili, Ze
nie spotka ich juz nic dobrego, przyznali, iz diagnoza
choroby nowotworowej pozbawita ich planéw i ma-
rzen. Stwierdzono istotng statystycznie zaleznos$¢
miedzy postrzeganiem przysztosci przez chorych,
a wystepowaniem depresji (p=0,01). Ankietowa-
ni, ktérzy negatywnie mysleli o swojej przysztosci
(100%) znacznie czesciej cierpieli na umiarkowang
lub ciezka depresje w poréwnaniu z badanymi, wy-
kazujacymi pozytywne myslenie (56%) lub niezasta-
nawiajgcymi sie nad przysztoscia (56%).
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W sytuacji zmagania sie z chorobg wielu pacjen-
toéw procz wsparcia ze strony personelu medyczne-
gomozeliczy¢ napomocrodziny w przezwyciezeniu
choroby. Wsparcie spoteczne rzutuje pozytywnie
na jakos¢ zycia chorego, jego kondycje psychiczna
i radzenie sobie z chorobg nowotworowa. Potwier-
dzaja to Nmeth i in., ktérzy badajac poziom wspar-
cia spotecznego wsrod pacjentéw onkologicznych
wykazali, iZ kobiety majace dzieci i partnera czuty
sie psychicznie lepiej nizeli te samotne. Zdaniem
badaczy chorzy lepiej radza sobie z choroba, gdy
dos$wiadczaja emocjonalnego oraz instrumentalne-
go wsparcia od najblizszych (Nmeth i in., 2011). de
Walden-Gatuszko i in. zaobserwowali, iZ na nasile-
nie objawéw depresyjnych wptywa znaczaco otrzy-
mywane wsparcie spoteczne. Pacjenci onkologiczni,
ktorzy nie do$wiadczali takiego wsparcia znacznie
czesciej (47,9%) cierpieli na zesp6t depresyjny en-
dogenny w pordéwnaniu z osobami oceniajagcymi
okazywane wsparcie jako $rednie (22,9%) czy duze
(29,1%) (de Walden-Gatuszko, Majkowicz, Zdun-Ry-
zewska, 2013). Prawie wszyscy pacjenci (98%) ba-
dani przez Grabinska i in. mogli liczy¢ na wsparcie
przyjaciét i rodziny (Grabinska i in., 2011). Na pod-
stawie analizy wlasnych badan mozna stwierdzi¢,
ze pozytywnym faktem jest wysoki poziom wspar-
cia spotecznego deklarowany przez ankietowanych
(84%). Za najwazniejsze wsparcie ankietowani po-
strzegali to uzyskiwane ze strony cztonkéw rodziny
i przyjaciét. Uzyskano bliskie istotnosci statystycz-
nej zalezno$ci miedzy otrzymywaniem wsparcia
od rodziny, a do$wiadczaniem depresji (p=0,07).
Zauwazono, Ze o0soby nieotrzymujgce wsparcia
najblizszych czesciej cierpieli na umiarkowang lub
ciezka depresje (90%) w poréwnaniu z badanymi,
ktérzy je uzyskiwali (60%). Za najwazniejsza forme
wsparcia spotecznego uznano mozliwo$¢ rozmowy
o swoich obawach i troskach z cztonkami rodziny.
Respondenci, nierozmawiajacy z rodzing o swoich
troskach, obawach (89%) czesciej doswiadczali
umiarkowanej lub ciezkiej depresji w poréwna-
niu z badanymi, ktérzy takie rozmowy prowadzili
(56%). Stwierdzone réznice byty istotne staty-
stycznie (p=0,01).

Grabinska i in. analizowali zapotrzebowanie na
pomoc psychologiczng u pacjentéw onkologicznych
z Oddziatu Choréb Wewnetrznych i Chemioterapii
Onkologicznej Slaskiego Uniwersytetu Medycznego
w Katowicach. Przed rozpoznaniem choroby nowo-
tworowej blisko '/, ankietowanych deklarowata
zaburzenia nastroju i stany lekowe. Tylko 33% z tej
grupy korzystato ze specjalistycznej pomocy psy-
chologa i psychiatry. 0d momentu rozpoznania cho-
roby juz 69% respondentéw przyznato, ze odczuwa
spadek nastroju i zaburzenia lekowe. W przypadku

tej grupy po specjalistyczng pomoc siegneto 42%.
Pozostali pacjenci nie zdecydowali sie na skorzy-
stanie z porady psychologa czy psychiatry, nie
wiedzieli gdzie szuka¢ takiej pomocy, uznali ja za
zbyteczng. Wiekszos$¢ ankietowanych postrzegata
pomoc psychologiczng za korzystna i pozytywnie
wplywajaca na tolerancje i efekty leczenia onkolo-
gicznego. Respondenci korzystali ponadto z tech-
nik wspierajacych leczenie onkologiczne, takich jak
relaksacja, wizualizacja, grupy wsparcia. Jednakze
o wymienionych technikach nigdy nie styszato az
45% badanych. Badacze wskazuja, ze diagnoza cho-
roby nowotworowej determinuje wystapienie za-
burzen psychicznych u pacjentéw onkologicznych
(Grabinska i in., 2011). Na praktyczny charakter
wsparcia spotecznego wskazujg Sek i Cieslak. Owe
wsparcie moze przybiera¢ posta¢ wymiany infor-
macji oraz porad ze strony pracownikéw ochro-
ny zdrowia i os6b bedacych w podobnej sytuaciji.
Uzyskane wsparcie i wiedza zwiekszajg zdaniem
badaczy poczucie kontroli nad zdrowiem, sprzyja-
ja aktywnej postawie w walce z nowotworem (Sek,
Cieslak, 2004). W badaniach wtasnych znacznie ni-
zej od wparcia ze strony rodziny i przyjaciét oce-
niono wsparcie okazane przez lekarza, innych pa-
cjentéw, psychologa, osoby duchownej. Wiekszos¢
respondentdw nie korzystata z pomocy psychologa
lub psychoonkologa (68%). Za pomocne w walce
z chorobg ankietowani uznali podnoszenie wiedzy
o chorobie, spotykania z innymi pacjentami onko-
logicznymi, skupiato sie na hobby, planach i marze-
niach.

Whnioski

1. Przeprowadzona za pomocg kwestionariusza
BDI analiza wykazata wystepowanie depresji
umiarkowanej u ponad potowy respondentow
(54%, n=34), a u blisko '/, (n=7) ciezka forme
tego zaburzenia. Tylko '/, (n=22) badanych
nie doswiadczata objawéw depresji i uskarza-
ta sie wytacznie na obnizenie nastroju.

2. Nasilenie objawéw depresyjnych wspdtwy-
stepowalo z doswiadczaniem przykrych
emocji, pesymistyczng wizja przysztosci, bra-
kiem rozmowy z bliskimi osobami i deficytem
wsparcia spotecznego.

3. Niestety badani w niewielkim stopniu dekla-
rowali korzystanie ze specjalistycznej pomo-
cy psychologa czy psychiatry.

4. Z racji czestego wspotwystepowania depres;ji
i choréb nowotworowych pacjenci onkolo-
giczni powinni by¢ objeci holistyczna opieka,
uwzgledniajaca sytuacja emocjonalng cho-
rych.
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Streszczenie

Wstep. Autor artykutu przedstawia, na podstawie badan, korzysci z zastosowania dogoterapii we
wspomaganiu rozwoju i rehabilitacji dzieci.

Materiat i metody. W badaniach przeprowadzonych na terenie wojewo6dztwa Swietokrzyskie-
go zastosowano metode indywidualnych przypadkdéw, postuzono sie technikg wywiadu, ktérego
udzielito siedem oséb (dwie terapeutki i piecioro rodzicow), ktdre opisaty przypadki siedmiorga
dzieci uczestniczacych w procesie dogoterapii. Dzieci (Kamila, Karolina, Karol, Bartek, Mateusz,
Sylwia, Mitosz) byty w przedziale wiekowym 6-11 lat i kazde z nich przejawiato trudno$ci w pra-
widtowym rozwoju lub byto dotkniete niepetnosprawnoscia.

Wyniki. Badania ukazaly, ze gtéwnymi korzysciami z zastosowania dogoterapii jest zdecydowana
poprawa w roznych sferach: sferze spotecznej (kontaktéw interpersonalnych), sferze samooceny
(rozwinieta $miato$¢ i odwaga), sferze senso-motorycznej (méwieniu, czytaniu, poruszaniu sie,
kontrolowaniu emocji), sferze motywacji do dziatania czy rozwiniecia poczucia odpowiedzialno$ci.
WnhioskKi. Z zebranego materiatu badawczego wynika, ze obecnos¢ czworonoga na zajeciach po-
zwala dziecku odprezy¢ sie, wyciszy¢, obniza poziom leku oraz ksztattuje trwatg wiez. Nalezy
pamietad, ze do zaje¢ dogoterapeutycznych nie mogg by¢ skierowani pacjenci posiadajacy otwar-
te rany na ciele, alergie na siers¢ psa, przejawiajacy paniczny lek wobec zwierzat, pacjenci agre-
sywni, z ADHD, pacjenci ze schorzeniami psychicznymi. Z tych powodéw wyboér dogoterapii jako
metody wspomagajgcej rehabilitacje powinien by¢ wcze$niej potwierdzony odpowiednimi infor-
macjami na temat stanu zdrowia psychicznego pacjenta, poziomu jego agresji oraz wystepowania
innych cech niepozadanych.

Stowa kluczowe: dogoterapia, animaloterapia, wspomaganie rozwoju i rehabilitacji

Summary

Introduction. The author of the article presents, on the basis of research, the benefits of using
dog therapy in supporting the development and rehabilitation of children.

Material and methods. In the research conducted in Swietokrzyskie Province, the method
of individual cases was applied, the interview technique was employed with interviews given
by seven people (two therapists and seven parents), who described cases of seven children
participating in dog therapy. Children (Kamila, Karolina, Karol, Bartek, Mateusz, Sylwia, and
Mitosz) were in the age group of 6-11 years. Each of them manifested difficulties in normal
development or were affected by disability.

Results. The research showed that the main benefit of applying dog therapy is a definite
improvement in various spheres: the social sphere (interpersonal contacts), self-esteem
(development of boldness and courage), the sensorimotor sphere (speaking, reading, walking,
controlling emotions), motivation to take action or to develop a sense of responsibility.
Conclusions. The collected research material demonstrates that the presence of a dog in the
classroom allows the child to relax and calm down. It also lowers the level of anxiety and shapes
a lasting bond. It should be noted that patients with open wounds on the body, allergic to dog’s
fur, having obsessive fear of animals, aggressive ones, patients having mental disorders or ADHD,
cannot be referred for dog therapy activities. For these reasons, choosing dog therapy as a method
of rehabilitation should be previously confirmed by appropriate information on the patient’s
mental health, the level of their aggression and other undesirable traits.

Keywords: dog therapy, animal therapy, development and rehabilitation support
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Wstep

W 1792 roku w Wielkiej Brytanii udokumento-
wano pierwszy zaplanowany i celowy przypadek
udziatu zwierzat w procesie terapeutycznym. Za-
proponowano hospitalizowanym pacjentom szpi-
tala psychiatrycznego York opieke nad matymi
zwierzetami, co mialo wptyna¢ pozytywnie na
proces ksztattowania samokontroli. W Niemczech
w 1867 roku w szpitalu Bielefield pacjenci chorzy
na epilepsje w specjalnie wybudowanym parku
mieli nieograniczony kontakt ze zwierzetami, na-
tomiast po pierwszej wojnie §wiatowej w szpitalu
sit powietrznych Stanéw Zjednoczonych w Paw-
ling zachecano chorych do kontaktu z matymi
gospodarskimi zwierzetami. Najistotniejszym
wydarzeniem w historii dogoterapii sa publikacje
Borisa Levinsona - amerykanskiego psychologa
dzieciecego, nazywanego w literaturze polskiej
»,0jcem dogoterapii”. Pierwsza z nich nosita tytut
LPet-Oriented Child Psychotherapy” z 1969 roku,
a druga ,Pets and Human Development” z 1972
roku. Levison swoje obserwacje rozpoczat w 1953
roku po przyjezdzie mtodego pacjenta, ktory spo-
tkat sie z psem swojego terapeuty - Jinglesem. Pies
znacznie pomdgt w nawigzaniu kontaktu z dziec-
kiem oraz w zbudowaniu zaufania dzieki czemu
catla terapia przebiegta szybciej i z pomyS$lnym
skutkiem. Pierwsze obserwacje ujat w 1964 roku
w artykule zatytutowanym ,The dog as a co - the-
rapist” (Otto, 2010, s. 183).

W Polsce termin dogoterapia zostat uzyty po
raz pierwszy w roku 1996 przez Marie Czerwinska
podczas trwania konferencji prasowej organizowa-
nej z okazji Swiatowego Dnia Zwierzat na okreslenie
doswiadczenia z kontaktow pséw z dzieémi, ktore
odbyty sie najpierw na planie filmu zatytutowane-
go ,Widze”, a pézniej wielu oddziatach w polskich
szpitalach. Maria Czerwinska zatozyta w 1998 roku
fundacje ,,CZE-NE-KA” co w jezyku Indian p6tnocno-
amerykanskich oznacza wiecznie §miejqcy sie pies,
wesoty pies. W 2002 roku zatozono fundacje Przy-
jaciel w Warszawie i Dogtor w Trojmie$cie, w 2003
fundacje Ama Canem i Cane Pro Humano, a w 2004
fundacje Wtasnie Tak! w Bydgoszczy. W 2006 roku
w Warszawie powstajg organizacje takie jak Pies
dla Stasia i Razem tatwiej oraz Maly Piesek Zuzi
w Poznaniu.

Momentem przetomowym w ustabilizowaniu sy-
tuacji dogoterapii w Polsce byto powotanie w 2006
roku Polskiego Towarzystwa Kynoterapeutyczne-
go, ktére wprowadzito termin kynoterapia. Celem
PTK jako byto objecie opieka merytoryczng orga-
nizacji oraz os6b dziatajacych w obrebie dogotera-
pii, a takze stworzenie odpowiednich standardéw
pracy. Dziatalno$¢ Polskiego Towarzystwa Kyno-
terapeutycznego doprowadzita do wpisanial lipca
2010 roku zawodu kynoterapeuta (dogoterapeuta)
do Klasyfikacji Zawoddéw i Specjalno$ci na Potrzeby
Rynku Pracy, prowadzonej przez Ministerstwo Pra-
cy i Polityki Spoteczne;j.

Dogoterapia w Polsce traktowana jest jako sto-
sunkowo nowa metoda wspomagajgca proces roz-
woju i rehabilitacji dzieci oraz mtodziezy. Dogote-
rapia zwana inaczej kynoterapig jest jedng z wielu
form powszechnie znanej juz animaloterapii, ktéra
wykorzystuje udziat zwierzat w procesie leczenia.
W ostatnich latach zyskata duzg popularnos$¢ jako
pozadana metoda wspomagajaca, wykorzystuja-
ca odpowiednio dobranego czworonoga do pracy
z dzie¢mi z niepeinosprawnosciami oraz majgcymi
problemy w zakresie rozwojowym. Wspomagajacy
charakter dogoterapii wynika przede wszystkim ze
wspoétpracy zaréwno dogoterapeuty, psa uczestni-
czacego, dziecka, rodzicow, pedagogdéw oraz innych
podmiotéw zaangazowanych w przedsiewziecie.

Zamierzeniem autora artykutu jest znalezienie
odpowiedzi na pytanie: Jakie sg korzysci z zastoso-
wania dogoterapii we wspomaganiu rozwoju i reha-
bilitacji? W badaniach, ktére stanowig fundament
do analiz, przeprowadzonych na terenie wojewddz-
twa Swietokrzyskiego zastosowano metode indy-
widualnych przypadkdéw, postuzono sie technika
wywiadu, ktérego udzielito siedem oséb (dwie te-
rapeutki i piecioro rodzicéw). Opisano przypadki
siedmiorga dzieci uczestniczgcych w procesie do-
goterapii. Dzieci (Kamila, Karolina, Karol, Bartek,
Mateusz, Sylwia, Mitosz) byty w przedziale wieko-
wym 6-11 lat i kazde z nich przejawiato trudnosci
w prawidtowym rozwoju lub byto dotkniete niepet-
nosprawnoscia.

Dogoterapia - definicja, cele, metody pracy

Terapia prowadzona z udzialem zwierzat sta-
ta sie w ostatnich latach metodg popularng i coraz
bardziej dostepna. Powstato mndstwo fundacji
oraz stowarzyszen, a takze dziatalno$ci jednooso-
bowych wykorzystujacych i oferujacych te metode
jako forme pomocnicza w procesie rozwoju i reha-
bilitacji dzieci, mtodziezy, dorostych i oséb star-
szych. Wiele o$rodkéw w Polsce posiada w swojej
ofercie dogoterapie co $wiadczy o szybkim rozwoju
zjawiska (Pawlik-Popielarska, 2005, s. 3).

Dogoterapia wchodzi w sktad szeroko rozumia-
nej animaloterapii, ktéra jest ttumaczona jako: ,na-
turalna metoda wspomagania leczenia i rehabilitacji
0s6b niepelnosprawnych oparta na bezposrednim
kontakcie ze zwierzetami. Adresatami sg w szczego6l-
nosci dzieci z problemami emocjonalnymi oraz z za-
burzeniami i deficytami rozwoju psychoruchowego”
(Franczyk, Krajewska, Skorupa, 2012, s. 9).

Wedlug Gabrieli Drwiego oraz Zofii Pietruczu
dogoterapia jest jedna z form animaloterapii inaczej
zwanej zooterapig, w sktad ktérej wchodza: felino-
terapia czyli terapia z udziatem kotéw, hipoterapia
czyli terapia z udziatem koni, delfinoterapia, czy tak
zwana pet therapy czyli terapia z udziatem zwierzat
takich jak: alpaki, chomiki, kroéliki, $winki morskie,
gady, ptaki i ptazy.

W Polsce w odniesieniu do terapii z udziatem
psa funkcjonuje poza terminem dogoterapia kilka
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terminéw zamiennych takich jak kynoterapia czy
canisterapia, jednakze okreslenie dogoterapia jest
najdtuzej funkcjonujacym i powszechnie zrozumia-
tym. Jest to metoda, ktéra wykorzystuje psy w celu
wieloprofilowego usprawniania dzieci oraz oséb
dorostych, uwazana jest za naturalng forme reha-
bilitacji niepetnosprawnych (Drwiega, Pietruczuk,
2015).

Jedna z trafniejszych definicji dogoterapii zosta-
ta opracowana przez Fundacje na Rzecz Wspomaga-
nia Rehabilitacji i Szerzenia Wiedzy Kynologiczne;j
Maty Piesek Zuzi z Poznania, wedtug ktérej: ,,dogote-
rapia to metoda wspomagania rehabilitacji i terapii
0s6b niepelnosprawnych fizycznie, intelektualnie,
emocjonalnie i spotecznie, w ktérej wykorzysty-
wane sg specjalnie wyselekcjonowane i wyszkolone
psy. Nad cato$cig czuwa zespét terapeutyczny” (Na-
wrocka, 2009, s. 125).

Beata Kulisiewicz definiuje dogoterapie naste-
pujaco: ,to terapia wykorzystujaca kontakt z psem.
W czasie zaje¢ i zabaw naturalna spontaniczno$¢
i rado$¢ psa pozwalajg dziecku odczué satysfakcje
z wykonywanych przez nie zadan, a nade wszystko
mobilizuja go do podejmowania nowych wyzwan”
(Kulisiewicz, 2007, s. 7).

Anna Franczyk, Katarzyna Krajewska i Joanna
skorupa uwazaja, Ze jedno z gtéwnych dziatan te-
rapii kontaktowej jaka jest dogoterapia polega na
nawigzaniu psychicznej wiezi pacjenta ze zwierze-
ciem, co pomaga przyspieszy¢ leczenie, a ponadto
ma Kkorzystny wptyw na rozwdj psychospoteczny
(Franczyk, Krajewska, Skorupa, 2012).

Inne definicje gtosza, ze dogoterapia jest meto-
da wykorzystujaca oddziatywanie specjalnie wy-
szkolonego i przygotowanego psa terapeuty! na
rehabilitacje oséb ze specyficznymi dysfunkcjami
fizycznymi, psychicznymi oraz intelektualnymi.
Oddziatywanie to polega na réznych formach kon-
taktu fizycznego, a takze emocjonalnego z psem,
co moze skutkowaé poprawg jakos$¢ zycia cztowie-
ka na kazdym etapie rozwoju (https://dogoterapia.
wordpress.com/artykuly/dogoterapia).

Cele dogoterapii mozna podzieli¢ na 4 podsta-
wowe kategorie: cele edukacyjno-poznawcze, mo-
tywacyijne, fizyczno-ruchowe i zdrowia psychiczne-
go. Do celéw edukacyjno-poznawczych zalicza sie
przede wszystkim wzbogacenie stownictwa a takze
poprawe formy wypowiedzi, poznawanie réznych
pojec takich jak wielkos$¢, ksztatt czy kolor, rozwija-
nie dostrzegania réznic i podobienistw miedzy nimi,
rozwijanie pamieci trwatej i krotkiej, poprawa
koncentracji, zwiekszenie §wiadomosci orientacji
przestrzennej. Do celéw motywacyjnych zalicza sie:
rozwijanie wspotpracy z uczestnikami zajeé, pobu-
dzenie motywacji do ¢wiczen, rozwijanie motywacji
do udziatu w zajeciach terapeutycznych. Celami fi-
zyczno-ruchowymi sg: rozwijanie umiejetnos$ci po-
ruszania sie np. na wézku inwalidzkim, rozwijanie

! Termin ,pies terapeuta” stosowany w artykule wprowadzony jest
w celu odréznienia specjalnie szkolonego psa od innych pséw i nie
moze by¢ traktowany na réwni z terminem ,dogoteapeuta” (cztowiek
terapeuta).

réwnowagi i funkcji motorycznych. Cele w zakresie
zdrowia psychicznego to: rozwijanie umiejetnosci
skupiania uwagi, podnoszenie poczucia wartosci
i pewnosci siebie, tagodzenie fobii i lekéw, zmniej-
szanie uczucia izolacji i uczucia samotnosci, nauka
relaksacji w towarzystwie psa terapeutycznego,
rozwijanie porozumiewania sie cztonkéw grupy
oraz rozwijanie umiejetnosci okazywania emoc;ji
wraz z rownoczesnym ich kontrolowaniem (http://
poradniakielce.pl/oferta/terapia/dogoterapia).

Beata Pawlik-Popielarska jest zdania, ze pra-
widlowo przygotowany i zastosowany program
terapeutyczny z udziatem psa moze skutkowacl
osiggnieciem takich celéw jak: obnizenie napiecia
mie$niowego, stymulowanie sprawnosci motorycz-
nej, zwiekszenie mozliwosci lokomocyjnych, popra-
wa w zakresie funkcjonowania emocjonalno-uczu-
ciowego, rozwijanie umiejetno$ci spotecznych,
ksztattowanie charakteru i odpowiedzialnosci, in-
tegracja srodowiska rodzinnego, stwarzanie okazji
do wspoélnej zabawy oraz nawigzanie naturalnej
wiezi ze Swiatem zewnetrznym (Pawlik-Popielar-
ska, 2005).

Wedtug Marzeny Machos$-Nikodem najistotniej-
sz3 role w terapii z psem odgrywa kontakt fizycz-
ny. ,Dotyk wiazZe sie ze skorg, ktora stanowi wazny
system sensoryczny organizmu dziecka. Przeptyw
informacji zwrotnych miedzy skéra, mézgiem i in-
nymi uktadami jest ciggty - informacja sensorycz-
na pochodzaca z zewnatrz dociera do mézgu, gdzie
nastepuje jej przetwarzanie, segregowanie, inter-
pretowanie, nastepnie mézg wysyta informacje
zwrotng do skory i innych uktadéw, co umozliwia
nam reakcje na otrzymany bodziec. Dotyk pobu-
dza reakcje odruchowe, ktére wptywaja na rozwoj
innych zmystéw. U noworodka dotyk stymuluje
wzrost czuciowych koncowek nerwowych w ciele,
zaangazowanych w ruchu, orientacji przestrzennej
i percepcji wzrokowej. W przypadku braku uak-
tywniania koncéwek nerwowych moze dojs$¢ do za-
burzen w funkcjonowaniu aktywujacego sie uktadu
siatkowego, co prowadzi do upo$ledzenia pracy
miesni, réznych zaburzen emocjonalnych oraz do
trudno$ci w procesie uczenia sie. Dotyk stanowi in-
stynktowng potrzebe i podstawowg forme komuni-
kacji miedzy ludZmi. Liczne badania dowodz3 jego
wtasciwosci terapeutycznych” (Machos-Nikodem,
2006, s. 80).

Dogoterapia moze przybiera¢ rézne formy od
zaje¢ indywidualnych po grupowe. Najczesciej wy-
réznia sie trzy podstawowe rodzaje pracy z psem -
terapeutq.

Pierwszy z nich to Animal Assisted Therapy,
czyli Terapia z Udziatem Zwierzat (AAT). W me-
todzie tej pies, spetniajacy okreslone wytyczne
jest integralng czescia catego procesu leczniczego,
ktéry jest prowadzony przez profesjonalnego te-
rapeute zazwyczaj lekarza lub fizjoterapeute. Jest
to proces planowany i celowy, zaktada poprawe
w spotecznym, fizycznym, poznawczym i emocjo-
nalnym funkcjonowaniu pacjentéw. Metoda moze
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by¢ przeprowadzana w réznym otoczeniu, zaréwno
w formie grupowej jak i indywidualnej. Caty prze-
bieg procesu jest dokumentowany, sg okreslone cele
i poszczegoblne zadania dla uczestnikéw, mierzony
jest takze postep w rehabilitaciji.

Druga metoda jest Animal Assisted Activities
czyli Zajecia z Udziatem Zwierzat (AAA). Wiasci-
ciel i jego pies odwiedzajg osoby niepetnosprawne
i chore w o$rodkach leczniczych, opiekunczych oraz
w domach prywatnych. Wizyta nie jest szczegétowo
zaplanowana, a takie same zajecia moga by¢ wyko-
rzystywane z wieloma przypadkami. Celem takiej
wizyty jest zwykty kontakt umozliwiajacy spotka-
nie ze zwierzeciem i zabawe. Przebieg wizyty jest
zazwyczaj spontaniczny, czas trwania uzalezniony
jest od potrzeb. W AAA nie ma obowigzku prowa-
dzenia doktadnych notatek, a osoba prowadzaca za-
jecia moga by¢ wolontariusze (Filozof, 2004).

Trzecig metoda, ktéra ktadzie nacisk bardziej na
edukacje niz rehabilitacje jest Animal Assisted Edu-
cation czyli Edukacja z Udziatem Zwierzat (AAE).
W jej sktad wchodza wszelkie programy edukacji
humanitarnej. Zajecia prowadzone s3 przez pe-
dagoga w grupie dzieci w wieku przedszkolnym
i wczesnoszkolnym. AAE dotyczy gtéwnie przeciw-
dziatania przemocy wobec zwierzat, ksztattowania
odpowiednich zachowan wobec pséw agresywnych
lub obcych oraz prawidlowej i odpowiedzialnej
opieki nad zwierzetami. Edukacja z Udziatem Zwie-
rzat to takze nauka poje¢, informacji oraz logiczne-
go mySlenia. Moze przybierac¢ forme lekcji matema-
tyki z udziatem pséw podczas ktoérej dzieci uczg sie
nieskomplikowanych dziatan takich jak liczenie, do-
dawanie czy odejmowanie przy pomocy pséw (licz-
ba pséw, liczba tap i oczu i tym podobne) (http://
www.deon.pl/inteligentne-zycie/psychologia-na-
co-dzien/art,125,pies-na-etacie-czyli-dogoterapia).

Przebieg zaje¢ dogoterapeutycznych zalezy
w duzej mierze od wybranej metody wspéipra-
cy. Jednakze zazwyczaj obowigzuje jeden schemat
rozpoczynajacy wspélng wspdtprace. Na poczatku
zbierane sg informacje o pozytywnych aspektach
dziecka, co lubi, co potrafi robi¢, jakie czynnosci
sprawiajg mu rado$¢. Wskazane jest, aby pierwsze
zajecia odbywaty sie bez udziatu psa, a diagnozo-
wanie umiejetno$ci odbywato sie poprzez zaba-
we. Pierwsze zajecia powinny by¢ wykorzystane
na poznanie dziecka, obserwowanie go w zabawie
oraz uzyskanie zgody na bliski kontakt i akceptacji
dziecka. Wiadomo$ci zebrane podczas zaje¢ nalezy
umie$ci¢ w kwestionariuszu obserwacji, a nastep-
nie okresli¢ na jego podstawie cel i opracowac¢ pro-
gram pracy terapeutycznej dostosowany do indy-
widualnych potrzeb i mozliwos$ci dziecka. Kolejnym
krokiem jest okreslenie barier w pracy z psem oraz
tego co w tej pracy pomoze. Etapem koncowym jest
ustalenie terminu realizacji programu (Kulisiewicz,
2007).

Pies uczestniczacy w terapii towarzyszy dziec-
ku w zabawach i w czasie, gdy wykonywane sa
¢wiczenia okazuje zainteresowanie. Dziecko duzo

chetniej utozy zadanie dla psa, opowie mu o swoich
spostrzezeniach i watpliwosciach, chetniej nauczy
sie czyta¢, gdy pies bedzie go stuchat oraz tatwiej
przyswoi wiedze. Pies jest powiernikiem dziecie-
cych tajemnic, wstuchuje sie w gtos dziecka, wyraza
peing akceptacje dajac tym samym poczucie bez-
pieczenistwa. Pies potrafi skoncentrowaé¢ uwage,
zacheci¢ do wspdlnej zabawy, pomoéc przetamac lek
przed kontaktem ze $wiatem zewnetrznym. Sche-
mat zaje¢ z dogoterapii ksztattuje sie nastepujaco:
Zajecia wstepne - naleza do pierwszego etapu pracy
i obejmujg przywitanie i ¢wiczenia wprowadzajace,
ktére majg pobudzi¢ do pracy; Zajecia wtasciwe
- podczas ktérych odbywa sie realizacja opraco-
wanego programu; Zajecia koicowe - czyli podsu-
mowanie pracy, przypomnienie nowych wiadomo-
$ci i umiejetnos$ci, zajecia uspokajajace, ustalenie
terminu nastepnego spotkania oraz pozegnanie.
Po zakonczonym programie dziecko otrzymuje dy-
plom, certyfikat lub za§wiadczenie, potwierdzone
na przyktad odciskiem psiej tapy. Ostatnim etapem
pracy jest ewaluacja, czyli oceny przebiegu procesu
uczenia, postepow dziecka a takze skutecznosci za-
stosowanej metody wraz z okres$leniem atrakcyjno-
$ci programu dla dzieci (Kulisiewicz, 2007).

»Podczas kontaktu ze zwierzeciem dzieci cze-
sto reaguja radoscia, us$miechem, nadzwyczajnym
podnieceniem. Labilno$¢ emocjonalna, ktéra bar-
dzo czesto towarzyszy niepetnosprawnym i ich ro-
dzinom nie wptywa dobrze na rozwoéj emocjonalny
dziecka. Dlatego, jesli zajecia z psem wywotuja po-
zytywne emocje, nalezy pozwoli¢ mu doswiadczac
jak najwiecej spotkan ze zwierzeciem” (Bartkie-
wicz, Zawadka, 2008, s. 63).

W ksiazce zatytutowanej Baw sie poprzez ani-
maloterapie autorstwa Anny Franczyk, Katarzyny
Krajewskiej i Joanny Skorupy szeroko rozumiana
animaloterapia w sktad ktorej wchodzi dogoterapia
przeznaczona jest dla dzieci zdrowych oraz dzieci
z roéznymi deficytami rozwojowymi, np. z pora-
Zeniem moézgowym, z zaburzeniami rozwoju mo-
torycznego, z niedowtadem konczyn, z zanikiem
miesni, z zespotem wiotkiego dziecka, z zespotem
Downa oraz dla dzieci ze spektrum autyzmu, nie-
stabilnych emocjonalnie, uposledzonych, czy posia-
dajacych deficyty uwagi (ADHD ADD) (Franczyk,
Krajewska, Skorupa, 2012).

Osoby funkcjonujgce z réznorodnymi dysfunk-
cjami czesto majg ostabiong relacje z otaczajacym
ich Swiatem. Niepelnosprawnos$¢ sprawia, ze Swiat
ludzi z nig funkcjonujacych jest odmienny, niz ten
w ktoérym zyja osoby zdrowe. Nawigzanie terapii
kontaktowej z udziatem psa pomaga takim osobom
nawigzac tacznos$¢ z otaczajacym Swiatem. Kontakt
Z psem stanowi baze do rozwoju relacji intelektu-
alnej i duchowej. Grupe szczegblng stanowia dzie-
ci przewlekle chore poddawane czesto bolesnym
i do$¢ inwazyjnym metodom leczenia. Terapia
z udzialem psa wptywa pozytywnie na psychike
dziecka, motywujac go do udziatu we wtasciwe;j
aczkolwiek czesto nieprzyjemnej terapii. Dzieci
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majg szanse nabra¢ dystansu do swojego leczenia,
cieszy¢ sie chwilg, odzyskujg rados¢ zycia. Terapia
dzieci z niepetnosprawno$ciami odbywa sie mie-
dzy innymi na zasadzie pomocy w wykonywaniu
codziennych czynno$ci samoobstugowych (np. pro-
wadzi dziecko bedgce na wozku, podaje przedmio-
ty, otwiera drzwi). Czesto zdarza sie, ze zwierze
zmusza swojego pacjenta do aktywnosci fizycznej,
np. przynosi dany przedmiot i zamiast poda¢ kla-
dzie go pod nogi - dziecko musi wykonaé ruch, aby
go podnies¢.

Pies terapeuta sprawdza sie réwniez w przy-
padku dzieci zdrowych, ktére doswiadczyty sytu-
acji stresowych w zyciu. Gtaskanie i przytulanie sie
do psa jest dla dziecka Zr6diem bezpieczenstwa co
pozwala na stopniowe otwieranie sie go na $wiat
zewnetrzny. Dzieci ze spektrum autyzmu poczatko-
wo nie zwracajg uwagi na psa, ktéry jest ich tera-
peuta. Z uptywem czasu dziecko zaczyna ufa¢ psu,
przytula go, gtaska, potrafi wydawa¢ mu komendy.
Jest to pierwszy krok do kontaktu ze §wiatem ze-
wnetrznym, czesto utrudnionego kontaktu (Pawlik
-Popielarska, 2009). Pies terapeuta jest doskonatym
stuchaczem, dlatego grupa odbiorcéw sa réwniez
dzieci przejawiajace trudnosci u uczeniu sie czyta-
nia. Dziecko w atmosferze catkowitej akceptaciji jest
w stanie zapomnie¢ o swoim strachu i o ogranicze-
niach. Metoda czytania psu jest skutecznym spo-
sobem na poprawe czytania u dzieci (Kulisiewicz,
2009).

Dogoterapia moze by¢ prowadzona réwniez
u dzieci, ktére przejawiajg niedostosowanie spo-
teczne oraz u skazanych przebywajacych w zakla-
dach karnych. Obecnie w Polsce prowadzone s3 eks-
perymentalne programy profilaktyczne z udziatem
psOw.

Wzajemna interakcja cztowieka ze zwierzeciem
moze mie¢ wiele korzysci zaréwno dla oséb doro-
stych jak i dzieci. Jedng z nich jest rozwijanie empa-
tii, czyli wczuwanie sie w uczucia i sposéb rozumo-
wania innych. Na podstawie badan stwierdza sie,
ze dzieci, ktore sg wychowywane w domach, gdzie
przebywa jakie§ zwierze maja wiekszy poziom
empatii i postrzegajg zwierzeta na réwni ze soba.
Empatia wzgledem zwierzat jest tatwiejsza do osia-
gniecia niz empatia wzgledem ludzi, a wraz z dora-
staniem dzieci ich umiejetno$¢ prawidtowego odga-
dywania uczu¢ zwierzat przenosi sie takze na ludzi
co skutkuje poprawag relacji. Kolejng korzyscig jest
skupienie sie na Swiecie zewnetrznym - zwierzeta
pomagaja skupi¢ sie na Srodowisku zwtaszcza oso-
bom cierpigcym na chorobe psychiczng lub majgca
niska samoocene. Dzieci ucza sie wychowywac inng
istote, czujg sie akceptowane, a przede wszystkim
potrafig sie odprezy¢ (Filozof, 2004).

Pies terapeuta ,przynosi rado$¢ i wywotuje
u$miech, pozwala rozwija¢ kontakty spoteczne,
poprawia komunikacje, pozwala mysle¢ o czyms$
innym niz wtasna osoba, wiek, choroba, stymuluje
ruch i aktywnos$¢, samodzielno$¢ i odpowiedzial-
nos¢, daje mozliwos¢ okazania uczué, wytwarza

swoistg wiez: cztowiek - zwierze, podwyzsza pew-
nos¢ siebie, nadaje zyciu sens, pomaga zdoby¢ no-
wych przyjaciét, utatwia przejs¢ przez samotnos¢,
chorobe i depresje, rozwija funkcje poznawcze, kon-
centracje uwagi, orientacje przestrzenng, uczy sa-
moakceptacji” (http://www.arka.chelm.pl/arka2/
str-zabawa_z_psem-85.html).

Wyniki

W przeprowadzonych badaniach wyodrebniono
wiele korzysci z zastosowania metody dogoterapii.
Mozna stwierdzi¢, Ze w kazdym badanym przy-
padku pojawit sie inny pozytywny skutek, dlatego
trudno jest jednoznacznie okres$li¢ gtdéwne i bazowe
korzys$ci. Badani najcze$ciej wymieniali poprawe
funkcjonowania dzieci w zakresie kontaktéw inter-
personalnych, rozwinieta $miato$¢ i odwage.

Na podstawie analizy badanych przypadkéw
mozna wywnioskowadé, ze dogoterapia pozytywnie
oddziatuje na psychike dziecka. W pierwszym przy-
padku u siedmioletniej Kamili wystepowaty duze
problemy z czytaniem spowodowane dysleksja roz-
wojowa. Dziewczynka byta przy tym nieSmiata i ta-
two wpadata w zto$¢, gdy nie udato jej sie poprawnie
przeczytac tekstow. Po zajeciach z suczka o imieniu
Luna (Kamila uczeszczata na zajecia przez p6t roku,
odbywaty sie one regularnie dwa razy w tygodniu
w bibliotece miejskiej oraz w §wietlicy Srodowisko-
wej. Terapia, w ktorej udziat brata zaré6wno Kamila
jak i jej mama miaty charakter luznych zaje¢, zwy-
kle trwaty okoto 45 minut) zauwazono, ze dziew-
czynka podejmuje proby samodzielnego czytania,
mniej sie denerwuje i odwazniej wypowiada zda-
nia. Pani Krystyna, mama Kamili powiedziata, ze
»,na zajeciach dodatkowych coraz chetniej czytata
jako pierwsza. Wida¢ byto ogromne postepy, na-
wet Pani pedagog byta w szoku, Ze Kamila zrobita
duzy krok do przodu w niedtugim czasie. W domu
tez chetniej odrabiata prace domowe, cieszyta sie
z pozytywnych ocen i coraz mniej denerwowata sie,
Ze coS$ jej nie wychodzi. My z mezem tez prébowa-
liSmy ¢wiczy¢ z nig jak najwiecej, zeby nie stracita
zapatu”.

Kolejng badang osobg byta Karolina, dziesiecio-
latka, do$wiadczajaca przemocy zaréwno fizycz-
nej, psychicznej jak i seksualnej ze strony ojczyma.
Dziewczynka miata ogromne trudnosci w komuni-
kacji zaréwno z mama jak i terapeutami. Nie opo-
wiadata o swoich stanach emocjonalnych, nie odpo-
wiadata na zadawane pytania.

Zdaniem mamy dziewczynki, Pani Beaty , Karo-
linka nawet podczas terapii grupowej nie chciata
rozmawiac z rowiesnikami. Wiem, ze to co sie stato
jest ogromng tragedia, ale ona w ogéle nie dawata
sobie pomoc. Pisata kiedy$ pamietnik, niestety na-
wet to zaprzestata robi¢ tak jakby catkowicie odcie-
1a sie od $wiata, od nas wszystkich”.

Po wprowadzeniu do zaje¢ psa Karmela zaczeto
zauwaza¢ minimalne postepy w rozwijaniu komu-
nikacji u dziecka. Widoczny byt wptyw zwierze-
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cia na poziom zdenerwowania Karoliny, wyraZnie
stawata sie spokojniejsza i chetna do wspdtpracy.
Zajecia prowadzone w grupie pieciorga dzieci przy
udziale terapeuty oraz pedagoga miaty réznorod-
ny charakter od muzykoterapii przy udziale psa,
poprzez zajecia sportowe w tym rzucanie psu pitki
i zabawy w chowanego, az do wspdlnego czytania
bajek i plastycznej twdrczosci. Podczas zaje¢ pla-
stycznych, gdzie dzieci miaty za zadanie odrysowac
posture psa na specjalnych kartkach Karolina do-
taczyta do zabawy. Na zajeciach z muzykoterapii,
gdzie pies lezatl na $§rodku sali, a dzieci wokdt niego
Karolina wyraznie sie odprezata, zaczeta réwniez
wspotpracowad z innymi. Chetnie czytata psu bajki
i bawita sie z innymi dzie¢mi. Podczas czwartej sesji
otworzyla sie i zaczeta méwic o swoich problemach.
Na konicowych zajeciach dziewczynka rozmawiata
juz z terapeutami i powoli pokonywata lek przed
rozmowag z mama, nie zamykata sie juz tak czesto
w sobie i tatwiej opowiadata o swoich emocjach.

Nastepnym badanym przypadkiem byt Karol,
sze$cioletni chtopiec ze spektrum autyzmu obda-
rzony talentem artystycznym. Przejawiat trudnosci
w uczeniu sie oraz w komunikacji z innymi. Chtopiec
zamiast rozmawia¢ malowal, swoje stany emocjo-
nalne pokazywat na obrazach. Jak powiedziata pani
Kasia, mama Karola ,pamietam, Ze mieliSmy spory
problem z odczytaniem tego co Karolek potrzebu-
je, czasem ptakat i nie mozna byto go uspokoié, nie
reagowatl na nasze prosby. To byto dla nas straszne.
ChcieliSmy mu pomdc, ale nie wiedzieliSmy jak, nie
wiedzieliSmy nawet co sie dzieje”.

Kluczem do pracy dogoterapeutycznej z Karolem
byto malarstwo. Pies - Stefan zawsze miatl na sobie
pojemnik z farba. Karol mégt z nim wspélnie malo-
wad, odbijac tapy. Trzy pierwsze spotkania miaty za
zadanie dotrze¢ do chtopca, sprébowac sie z nim po-
rozumie¢, stworzy¢ mu przyjazne Srodowisko. Po
trzech spotkaniach terapeutka chtopca zauwazyta,
ze zaczat on wypowiada¢ pojedyncze stowa w Kkie-
runku psa, jednak robit to tylko do niego i nikomu
innemu nie pozwalat sie styszeé¢. Rodzice obserwo-
wali chtopca w domu jednak nie widzieli poprawy
w jego zachowaniu. Po 9 spotkaniu podszedt do psa
znamalowanym domem z ogrodem i zaczat mu opo-
wiadac¢ co robita mama na $niadanie i gdzie je zjadt.
To samo zrobit podbiegajac do terapeutki. Stopnio-
wo zaczeto wprowadzaé elementy edukacyjne do
zabawy ze Stefanem takie jak przyznawanie nagréd
chtopcu za prawidtowo wypowiedziang komen-
de w kierunku psa. Chtopiec zaczat wypowiadac
krétkie i proste zdania, a w badaniach okresowych
stwierdzono poprawe umiejetnosci interpersonal-
nych w zakresie komunikowania sie. Obecnie z Ka-
rolem dogoterapeuci pracuja nad wzbogaceniem
stownictwa dziecka oraz zwiekszeniem poziomu
pewnosci siebie.

Poprawe w zakresie umiejetnos$ci interpersonal-
nych mozna zauwazy¢ réwniez u Mateusza. Dziesie-
ciolatek, ktéry przebywa w Domu Dziecka przeszedt
traume po $mierci ukochanego taty. Manifestowat

to odcieciem sie od spoteczenstwa, zamknieciem
w sobie, gteboka depresja oraz zaniechaniem nauki.
Jego jedyna pasja byta pitka nozna. Zdaniem pani
Kingi, przewodniczki psa terapeuty ,Tata byt jedy-
na osobg, ktéra w ogoble cokolwiek robita dla tego
chtopca. Matka porzucita go we wczesnym wieku,
babcia z powodu choroby rzadko go odwiedzata,
miat tylko jego”.

Po $mierci ojca chtopiec przeszedt traume i kon-
takt z nim byt znacznie utrudniony. O swoich pro-
blemach opowiadat tylko Nikodemowi - koledze
z Domu Dziecka. Mateusz nigdy sie nie skarzyt na
swoj los, ptakal w samotnosci, nie pokazywat uczu¢
nikomu tylko. Na pytanie, dlaczego nie chce sie uczy¢,
przeciez jest bardzo ambitny odpowiadat ,tylko tata
mi dobrze ttumaczy!”. Dogoterapie prowadzita Pani
Kinga z Olafem - 3 letnim psem rasy Samoyed. Pod-
czas pierwszego spotkania chtopiec zachowywat sie
troche nieufnie, chetnie bawit sie z psem jednak od-
mawiatl wykonywania czynnosci edukacyjnych. Pod-
czas kolejnego spotkania chtopiec coraz bardziej sie
otwieratl, najpierw wykonywal zadania, czytat psu
ksigzke, a nastepnie po dobrze wykonanych polece-
niach mégt zagra¢ z psem w pitke. Schemat powta-
rzat sie przez kolejne dwa tygodnie azZ w koncu Mate-
usz chetniej zaczat wspotpracowac z nauczycielami.
Nastepnym krokiem bylo wprowadzenie Mateusza
do grupy rowiesnikow w ktdrej réwniez byt pies Olaf.
Chtopiec zaczat rozmawiac z innymi dzie¢mi, wspot-
pracowat z terapeutami. Pétroczne zajecia pozwolity
na poprawe motywacji do nauki u chtopca. Mateusz
stat sie tez odwazniejszy.

Umiejetnos$ci spoteczne znacznie poprawity sie
réwniez w przypadku Mitosza - dziesiecioletniego
syna dogoterapeutki. Chtopiec urodzit sie z zespo-
tem Downa, Pani Kasia, ktéra jest jego mama powie-
dziata, ze: ,Mitosz jest sklasyfikowany jako dziecko
Z niepetnosprawnos$cig intelektualng w stopniu
lekkim, wiec catkiem dobrze radzi sobie w Zyciu.
Przejawia natomiast duze problemy w komunika-
cji spotecznej co czasami komplikuje z nim wspo6t-
prace. Zdaniem terapeutéw utrudniony kontakt ze
Swiatem najprawdopodobniej miat swoje podtoze
w nieporadnosci, kiedy moje dziecko nie umiato so-
bie z czyms$ poradzi¢ to automatycznie zamykato sie
w sobie”. Na pierwsze indywidualne zajecia z sucz-
ka rasy Border Collie Hang chtopiec poszedt peten
entuzjazmu jednak po jakims czasie wycofat sie. Na-
stapito to w momencie, gdy Hana spojrzata na niego
i zmieniata pozycje z lezacej na siedzaca. Mitosz nie-
Swiadomie wykonat gest, ktéry dla psa oznaczat ko-
mende ,siad”. Do konica zaje¢ przesiedziat z dala od
suczki na kolanach terapeutki. Zachowanie to pod-
dato w watpliwo$¢ dalsze leczenie ta metoda, ale
podczas kolejnych zaje¢, gdy wprowadzono juz ele-
menty zabawy polegajace na odrysowaniu ksztattu
psa, ulepieniu jego postury z plasteliny czy nakar-
mieniu go chtopiec powoli przekonywat sie do Hany.
Na czwartych zajeciach nastapito kolejne wycofa-
nie, postanowiono zareagowaé od razu i gdy chto-
piec siedziat na kolanach terapeutki przewodnik
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psa pokazywatl mu komendy do wykonania jedynie
gestem. Hana postusznie wykonywata wszystkie
zadania przez co chtopiec mys$lal, Ze w ten sposob
chce go zacheci¢ do zabawy. Stopniowo zblizano sie
do psa, aby chtopiec mégt go spokojnie gtaska¢, gdy
suczka na niego nie patrzy. Pigte spotkanie byto
przetomowe, chtopiec poderwat sie z kolan tera-
peutki i sam zaczat dyktowac psu zadania do wyko-
nania, przyznawat mu za to réwniez nagrody. Kazde
kolejne spotkanie przebiegato w podobny sposéb.
Chtopiec bardzo przyzwyczait sie do Hany, chetnie
do niej moéwit, peten radosci opowiadat wszystko
swojej mamie, chetniej rozmawiat z terapeuts. Za-
jecia z suczka Hang pozwolity Mitoszowi odwazniej
wykonywac niektdre zadania, a w jego zyciu coraz
cze$ciej pojawiat sie uSmiech na twarzy, ekscytacja
i che¢ do rozmowy. Chtopiec pod wptywem dogote-
rapii znacznie rzadziej miewa napady zto$ci i tylko
niekiedy zdarza mu sie nie rozmawia¢ z rodzicami
Mama Mitosza tak zafascynowata sie dogoterapia,
Ze sami majg w domu suczke Sare, ktéra pomaga
chtopcu w codziennym funkcjonowaniu.

Nieco inng korzys$¢, a mianowicie rozwiniecie
u chtopca poczucia odpowiedzialnosci wykazato
badanie Bartka. Jedenastolatek mieszkajacy w pla-
cowce  opiekunczo-wychowawczej, przejawiat
trudno$ci w nauce oraz zachowania agresywne,
autodestrukcyjne i ryzykowne. Pies Kapsel, ktory
dos$¢ czesto odwiedza placéwke z przewodniczka
Anng poczatkowo nie zostal przywitany najcieplej
przez Bartek. Byt wycofany, denerwowata go obec-
no$¢ psa. Pierwsza sesja trwata tylko pét godziny,
poniewaz nie chciano, aby chtopiec catkowicie sie
zniechecit. Podczas kolejnych zaje¢ wprowadzono
elementy tworczosci, poniewaz dobrym punktem
odniesienia byto wykorzystanie talentu chtopca do
rozwigzywania zadan matematycznych. Pani Anna,
ktéra przewodzita psu nakazata by po kazdym do-
brze rozwigzanym rebusie matematycznym przy-
nosit chtopcu swoje smakotyki i tym sposobem po-
zwalat sie karmi¢. Powoli mozna byto wprowadza¢
elementy nauki o zachowaniu sie zwierzat; réwniez
o agresji i o tym jak oddziatuje ona zaréwno na lu-
dzi jak i na inne zwierzeta. Chtopiec uczyt sie jak
opiekowac sie psem, czego mu potrzeba i jak nale-
zy go wychowywac. Miato to na celu wzbudzenie
w nim poczucia odpowiedzialnos$ci za czyje$ zycie
oraz konsekwencji swoich zachowan. Zdaniem Pani
Anny, przewodniczki psa terapeuty ,Bartek jest
dobrym dzieckiem, wiele w zyciu przezyt. To mia-
to wptyw na jego zachowanie, ale dzieki Kapselko-
wi wszystko powoli sie normuje; powiedziatabym
nawet, ze stali sie dobrymi przyjaciétmi. Moj pies
bardzo lubi swoich podopiecznych, ale Bartka chy-
ba polubit szczegdlnie (§miech)”. Chtopiec znaczaco
poprawit wyniki w nauce, a przede wszystkim na-
uczyt sie odpowiedzialnosci za drugg istote.

Pétroczna terapia data podstawe do dalszej pra-
cy z Bartkiem, ktéry zaczat panowac nad swoim za-
chowaniem. Teraz sam wychowuje szynszyla i uczy
inne dzieci jak dba¢ o zwierzeta.

Kolejnym przyktadem korzys$ci innych niz po-
prawienie komunikacji interpersonalnej jest sytu-
acja Sylwii. U dziewiecioletniej Sylwii zdiagnozowa-
no przepukline kregu ledzwiowego, ktora zaczeta
znacznie uciska¢ rdzen kregostupa co uniemozli-
wiato chodzenie. Niestety po operacji dziewczynka
dalej nie mogta chodzié¢ i czekata jg dtuga rehabilita-
cja. Pani Emilia, mama dziewczynki powiedziata, Ze:
»W tym czasie moja corka catkowicie sie zalamata.
To tak jakby zabra¢ pitkarzowi pitke i powiedzie¢,
Ze moze nigdy juz nig nie zagra. Jej kolezanki biega-
ty po podworku, a ona ptakata po katach, gdy mu-
siata wsig$¢ kazdego kolejnego dnia na swéj wozek,
zupelnie nie mogta tego zrozumie¢”. Dziewczynka
stracita poczucie wtasnej wartosci, opadta z sit,
meczyta ja rehabilitacja, nie emanowatla juz opty-
mizmem. Sylwia w Zakopanem, gdzie przechodzita
rehabilitacje spotkata Kame - czarnego Labradora,
ktéry od razu przypadt jej do gustu. Dziewczyn-
ka spotykata sie z psem kilka razy w miesigcu. Ich
spotkania polegaty przede wszystkim na wspdlnej
zabawie, ale i na rehabilitacji rowniez. Wykorzysty-
wano Kame do zachecenia dziewczynki do ¢wiczen
zwtlaszcza w basenie. Polegato to na tym, Ze pies
podptywat do Sylwii a ona rzucata mu pitke. Za kaz-
dym razem dziewczynka wraz z terapeutg starata
sie przeptynac kilka metréw. Sylwia i Kama zaprzy-
jaznity sie na tyle, Ze dziewczynka catkowicie pogo-
dzita sie z sytuacja i zaczeta dzielnie stawia¢ czota
swojemu problemowi. Obecnie Sylwia dalej jezdzi
na wézku inwalidzkim jednak odzyskata czesciowo
czucie w lewej stopie i robi postepy w rehabilitaciji.

Po procesie terapii duza poprawe wykryto
w sprawno$ci ruchowej dziewczynki, odzyskata
réwniez wole walki o swoje zdrowie i nie okazuje
juz objawoéw depresji. Pomoc suczki okazata sie na
tyle wazna w zyciu dziecka, Ze do tej pory chodza
razem do szpitala dzieciecego by wspdlnie wspierac
innych w walce z chorobami przewlektymi.

Rozmowy z przewodnikami pséw terapeutow
pozwalajg wysnu¢ wniosek, ze najczesciej pojawia-
jacymi sie korzySciami dogoterapii jest poprawa
w zakresie funkcjonowania spotecznego, rozwdj
ruchowy, wzrost odwagi, odczuwanie rado$ci z zy-
cia codziennego oraz wzrost motywacji do dziata-
nia. Pani Ania, przewodniczka psa Kapsla jest zda-
nia, ze ,mali pacjenci lepiej reagujg na obecnos$¢ psa
iinnych zwierzat niz obecnos$¢ obcych ludzi, dlatego
warto poprzedzi¢ np. rozmowe z psychologiem za-
bawg z psem”.

Przeprowadzone badania dowodzg, Ze korzysci
z metody dogoterapii jest wiele. Nawet je$li nie-
znacznie poprawia ona funkcjonowanie dziecka
w jednym zakresie, zawsze w pozytywny sposéb
wplywa na inny obszar. Wielu autoréw wymienia
podobne korzy$ci pojawiajgce sie w terapii z udzia-
tem psa co dowodzi, Ze ta stosunkowo nowa metoda
ma szanse odnie$¢ wielkie sukcesy w rozwoju i re-
habilitacji dzieci i mtodziezy.
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Whioski

Dogoterapia jako jedna z metod wspomagajg-
cych proces rozwoju i rehabilitacji zaréwno dzieci
jak i 0séb dorostych jest pojeciem znanym, jednak-
ze stosunkowo niedawno znacznie przyczynita sie
do poprawy procesu leczenia. Od lat zwierzeta bra-
ty czynny udziat w zyciu cztowieka, a w ostatnim
czasie ich oddziatywanie chociazby na samopoczu-
cie stato sie podstawa do stworzenia nowatorskiej
metody rehabilitacji. Wedtug wielu autoréw pies
jest swoistym motywatorem do dziatania. Dzieki
przyjemnemu usposobieniu oraz cierpliwosci i po-
stusznosci staje sie idealnym terapeutg dla osoéb
majacych ktopoty w codziennym funkcjonowaniu.
Pies przetamuje bariery jako istota zywa, nie oce-
niajaca, nie ponaglajaca oraz nie wySmiewajgca sie
z ludzkich niedoskonato$ci, obdarzajaca zaufaniem
i blisko$cig dzieki czemu podopieczni moga czuc sie
bezpiecznie zaré6wno na zajeciach indywidualnych
jak i grupowych.

Badania, ktére zostaty przeprowadzone uka-
zuja opinie rodzicéw i dogoterapeutéw na temat
tego w jaki sposdéb dogoterapia wspomaga rozwoj
oraz rehabilitacje dzieci. Analiza wynikéw badan
pozwala na stwierdzenie, Ze dogoterapia zwana
inaczej kynoterapig jest bardzo dobra alternatywa
dla tradycyjnych metod leczenia, jednak nie nadaje
sie do wykorzystania we wszystkich przypadkach.
Pomimo leczniczych dziatan dogotepii istnieja cza-
sem powazne przeciwwskazania do jej wykorzy-
stania. Do zaje¢ dogoterapeutycznych nie moga by¢
skierowani pacjenci posiadajacy otwarte rany na
ciele, alergie na sier$¢ psa, przejawiajacy paniczny
lek wobec zwierzat, pacjenci agresywni, z ADHD,
pacjenci ze schorzeniami psychicznymi. Z tych po-
wodéw wybor dogoterapii jako metody wspomaga-
jacej rehabilitacje powinien by¢ wcze$niej potwier-
dzony odpowiednimi informacjami na temat stanu
zdrowia psychicznego pacjenta, poziomu jego agre-
sji oraz wystepowania innych cech niepozadanych.

Wedtug przewodniczki psa Olafa pani Kingi
,nie kazdy pies nadaje sie do dogoterapii tak samo
jak nie kazdy pacjent powinien sie na taka terapie
wybra¢. Musimy chroni¢ przede wszystkim dobro
dzieci jak i naszych czworonogéw, nie mozemy do-
pusci¢ do sytuacji, zeby osoby przejawiajace agresje
wobec zwierzat uczestniczyty w naszych zajeciach”.
Niektére rasy pséw nie powinny by¢ wykorzysty-
wane w dogoterapii np.: duze i groZne rasy strézu-
jace (typu owczarek srodkowo-azjatycki, owczarek
kaukaski oraz juzak); psy z ras pasterskich i stroé-
zujacych, ktérych cechg przewodnig jest nieufnos¢
do obcych; psy z rasy pinczeréw, ktére cechuje ha-
tasliwos¢ i zbyt duzy temperament (np. doberman,
pinczer, ratlerek czy sznaucer); bokser ze wzgledu
na zbyt euforyczne okazywanie radosci; psy z mo-

losowatych (czyli rottweiler, dogi oraz mastiffy)
ze wzgledu na duzg nieche¢ do podporzadkowania
sie cztowiekowi; teriery ze wzgledu na niezalezny
charakter i upér. Przerwanie procesu dogoterapii
nastepuje réwniez w wyniku nasilenia sie epilepsji,
ciezkiej choroby psa, cieczki u suczki lub cigzy.

Badania wykazaty, Ze ta forma terapii jest coraz
czeSciej stosowang metodg pomocniczg w leczeniu
0s6b zmagajacych sie z niepetnosprawno$ciami.
Pani Emilia mama dziewiecioletniej Sylwii cierpia-
cej na niedowtad koniczyn dolnych przekonuje, ze
,na dogoterapie naméwita mnie kolezanka z pra-
cy. Kiedy$ co$ o tym czytata, pézniej wzieta udziat
w takich zajeciach ze swoim mezem, ktéry stracit
reke podczas pracy za granicg i catkowicie sie za-
tamat. Przekonata mnie, Ze to wtasnie pies pomogt
mu odzyska¢ rado$¢ zycia, dlatego odwazytam sie
i sprébowatam z mojg Sylwia”. Pies zostat takze
terapeutg dzieci, ktére zmagajg sie z trudnosciami
w czytaniu, depresja po stracie bliskich, zatama-
niem spowodowanym przemocg w rodzinie, spek-
trum autyzmem, zespotem Downa oraz autoagre-
sja. Kazdemu z tych przypadkéw postawiono cele
jakie nalezato osiagna¢ poprzez proces dogoterapii.
Zebrany material dowiédt, ze zaréwno cele edu-
kacyjno-poznawcze oraz cele w zakresie zdrowia
psychicznego jak i cele motywacyjne zostaty catko-
wicie lub cze$ciowo osiggniete w dos$¢ krotkim od-
stepie czasowym. USci$lajac mozna stwierdzi¢, ze
w przypadku dzieci z zaburzeniami rozwojowymi
dogoterapia wptyneta pozytywnie na aspekty edu-
kacyjno-poznawcze, natomiast w przypadku Sylwii,
ktéra zmaga sie z niedowtadem koniczyn wyraZnie
zostaty spetnione cele motywacyjne, a nastepnie
cele w zakresie zdrowia psychicznego.

Analiza wynikéw badan pozwolita na wysnucie
wniosku, Ze korzys$ci jakie niesie za soba proces
dogoterapii sg inne dla kazdego z badanych przy-
padkéw co wynika przede wszystkim z przyjetych
wcze$niej celdw oraz z réznorodnosci probleméw
z jakimi zmagaja sie badani. Mozna jednak zauwa-
zy¢, ze powtarzajacymi sie korzysciami praktycz-
nie w kazdym przebadanym przypadku s3: popra-
wa kontaktéw interpersonalnych, wzmocniona
wiara we wlasne mozliwosci, podniesienie poczu-
cia wtasnej warto$ci oraz nabywanie nowych kom-
petencji spotecznych. Obecno$¢ czworonoga na
zajeciach pozwala dziecku odprezy¢ sie, wyciszy¢,
obniza poziom leku oraz ksztattuje trwatlg wiez.
Badania ukazaty, ze gléwnymi korzysciami z za-
stosowania dogoterapii jest zdecydowana poprawa
w roznych sferach: sferze spotecznej (kontaktow
interpersonalnych), sferze samooceny (rozwinieta
$miato$¢ i odwaga), sferze senso-motorycznej (mé-
wieniu, czytaniu, poruszaniu sie, kontrolowaniu
emocji),sferze motywacji do dziatania czy rozwi-
niecia poczucia odpowiedzialnosci.
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Streszczenie

Wstep. Efekty ksztatcenia na studiach o profilu praktycznym przewiduja przygotowanie studen-
tow i absolwentéw do wykonywania wszystkich standardowych czynnosci zawodowych. Réwnie
waznym elementem tego przygotowania jest Swiadomos¢ ryzyka i zagrozen wlasnego zdrowia
os6b, ktore ten zawdd wykonuja. Stanowi ona podstawe dziatan profilaktycznych stuzacych
ochronie zdrowia okre$lonej grupy profesjonalistow. W kontek$cie najnowszych normalizacji
prawnych zawodu oraz studiéw fizjoterapii warto zwréci¢ uwage na bezpieczenstwo pracy i
ochrone zdrowia przedstawicieli tego zawodu medycznego.

Material i metody. W niniejszym doniesieniu zaprezentowano sumaryczny wynik studenckiego
projektu semestralnego w zakresie definiowania czynnikéw ryzyka w zawodzie fizjoterapeuty.
Studenci magisterskich studiow fizjoterapii (n=22) wykorzystali do tego zadania wzor pierwszej
strony Karty Charakterystyk Zagrozen Zawodowych, rekomendowanej przez wtasciwg agende
Organizacji Narodow Zjednoczonych.

WyniKi. Analiza pojedynczych projektéw studenckich wskazuje na wysoki poziom $wiadomosci
ryzyka zawodowego w takich obszarach jak: niektére czynniki fizyczne w pracowni fizykoterapii,
zagrozenie epidemiologiczne w bezposrednim kontakcie z pacjentem oraz relacje miedzyludzkie
w zespotach terapeutycznych.

Wnhioski. Praktyczne studia fizjoterapii powinny w wiekszym stopniu przygotowywac studen-
téw do bezpiecznej pracy; wzmocnienia wymaga tez przygotowanie do pracy w zespotach tera-
peutycznych.

Stowa kluczowe: fizjoterapia, ryzyko zawodowe, projekt studencki

Summary

Introduction. Learning outcomes in academic education with prophylactic profile envisage
preparation of students and graduates for all standard professional activities. An equally
important element of this preparation is the awareness of the risks and threats to the health of
people who perform this profession. It is the basis of preventive measures protecting the health of
a specific group of professionals. In the context of the latest legal normalization of the profession
and course of studies in the field of physiotherapy, it is worth paying attention to the occupational
safety and health protection of the representatives of this medical profession.

Material and methods. This report presents the total result of a one-semester-long student
projectin the area of defining risk factors in the physiotherapists’ profession. Students of master’s
physiotherapy courses (n=22) used the model of the first page of the Occupational Hazard Card
for this task, recommended by the relevant United Nations agency.

Results. Analysis ofindividual student projectsindicates ahighlevel of occupational riskawareness
in such areas as: some physical factors in the physiotherapeutic surgery, epidemiological threat in
direct contact with the patient and interpersonal relationships in therapeutic teams.
Conclusions. Practical physiotherapy studies should prepare students for performing work
safely to a greater extent; preparation for work in therapeutic teams should be enhanced as well.
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Wstep

Po wielu latach spotecznych dyskusji zawod fi-
zjoterapeuty zostat ustawowo uregulowany w Pol-
sce (Ustawa z dnia 25 wrzes$nia 2015 roku o zawo-
dzie fizjoterapeuty). Ustawa precyzyjnie okreslita
zasady i prawo wykonywania zawodu fizjoterapeu-
ty, system ksztatcenia podstawowego i ustawicz-
nego oraz zakres odpowiedzialno$ci zawodowe;.
Zamkniecie procesu legislacji dotyczacej tego za-
wodu medycznego dato umocowanie do wszelkich
dalszych dziatan, mocujgcych sytuacje zawodowa
fizjoterapeutéw w Polsce. Do takich dziatan nalezy
miedzy innymi powotanie samorzadu zawodowego
w postaci Krajowej Izby Fizjoterapeutéw o okreslo-
nych kompetencjach w zakresie sprawowania opie-
ki i kontroli jakos$ci pracy tej grupy pracownikéw
ochrony zdrowia.

Zakres obowigzkéw zawodowych i przewidy-
wane stanowiska pracy dla fizjoterapeutéw - poza
w/w ustawg-precyzujg ponadto takie dokumenty
jak: Europejska Deklaracja Standardéw w Fizjo-
terapii (Europejska Deklaracja Standardéw w Fi-
zjoterapii z dnia 4 czerwca 2003 roku) oraz Krajo-
wy Standard Kwalifikacji Zawodowych (Krajowy
Standard Kwalifikacji Zawodowych Fizjoterapeuta
(9223903). Wszystkie te dokumenty pozwalaja
przewidzie¢ zakres pracy i zadania zawodowe (wy-
magajace kwalifikacji podstawowych i specjali-
stycznych) oraz umiejetno$ci ogélnozawodowe i po-
nadzawodowe, okreslone umiejscowieniem zawodu
w sektorach gospodarki: w tym przypadku w sze-
roko rozumianej ochronie zdrowia. Ich osig s3: wie-
dza i praktyka fizjoterapeutyczna (m.in. w zakresie
kinezyterapii, fizykoterapii, masazu, usprawniania
funkcjonalnego, adaptowanej aktywno$ci fizycznej,
sportu oséb niepeinosprawnych itd.). Zajmowane
stanowisko i przypisywany im zasieg kwalifikacji
zawodowych oraz przewidywanych dla fizjotera-
peuty stanowisk pracy i czynnosSci zawodowych
zalezny jest od poziomu wyksztatcenia, stazu pra-
cy, doswiadczenia, kompetencji spotecznych itd.
Wedtug Krajowego Standardu Kwalifikacji zawo-
dowych fizjoterapeuta moze wykonywac czynnoSci
zawodowe:

— pod kontrolg przetozonego i nie ponosic¢ za nia

odpowiedzialnosci (pierwszy poziom);

— samodzielnie-ale pod nadzorem kierownika
-i z odpowiedzialnos$cig karng za btedy (drugi
poziom);

— samodzielnie, ztozone i nietypowe czynnos$ci
zawodowe; kierowanie Kkilkuosobowym ze-
spotem fizjoterapeutéw - z odpowiedzialno-
$cig za prace wykonywana osobiscie i przez
podlegtych pracownikéw (trzeci poziom);

— fizjoterapeuta na tym poziomie kieruje zespo-
tami liczacymi do kilkunastu oséb - czesto
podzielonych na podzespoty. Specjalistyczne
zadania zawodowe majg charakter ztozony
(dotycza nie tylko fizjoterapii, ale takze tech-
niki i organizacji pracy). Wymagajg osobistej

samodzielno$ci i odpowiedzialno$ci (czwarty
poziom);

— praca na tym poziomie (poziom pigty) przewi-
dziana jest do fizjoterapeutéw o najwyzszych
kompetencjach zawodowych, w petni samo-
dzielnych, kierujacych organizacja pracy ze-
spotéw, podejmujacych strategiczne decyzje,
wazne dla catoksztattu procesu fizjoterapii.
Taka osoba odpowiada takze za prace i rozwoj
zawodowy podlegtych pracownikéw (Krajowy
Standard Kwalifikacji Zawodowych Fizjotera-
peuta (9223903).

PowyZsza analiza czynno$ci i stanowisk pracy na
drodze awansu zawodowego fizjoterapeuty pozwa-
la przewidywac ryzyko zwigzane z wykonywaniem
kazdej z nich. Zasady bezpieczenstwa i higieny pra-
cy, ktére obowiazuja fizjoterapeutéw w placéwkach
stuzby zdrowia na podstawie przepiséw ogdlnych
(Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Socjalnej
z dnia 26 wrzes$nia 1997roku) nie wyczerpuja jednak
wszystkich sytuacji oraz specyficznych obowigzkow
i zadan tej grupy zawodowej na wszystkich pozio-
mach kwalifikacji zawodowych (Kujawa, Kaczocha,
2014, Marcinkowski, 2003). Szerzej opisywano je
w opracowaniach dotyczacych technikéw fizjotera-
pii (Karczewski, Rgczkowski, Zietkiewicz, 2002) lub
analizowano jedynie wybrany czynnik ryzyka, zwig-
zany ze sposobem wykonywania niektérych proce-
dur (Nowotny-Czupryna, Nowotny, Brzek, 2003).
Wobec niedawnej regulacji prawnej i autonomii za-
wodu fizjoterapeuty warto bytoby oceni¢ wszyst-
kie aspekty jego zadan zawodowych i precyzyjnie
okresli¢ zagrozenia w Srodowisku pracy, ktére moga
by¢ powodem urazu lub pogorszenia stanu zdrowia
samych fizjoterapeutéw. W dalszym etapie nalezy
okresli¢, jakie dziatania nalezy podja¢ w celu ochro-
ny zdrowia fizjoterapeutéw.

Interesujagcym wzorem do realizacji takiego za-
dania moze by¢ Karta Charakterystyk Zagrozen Za-
wodowych. Karty powstaly one w ramach miedzy-
narodowego projektu i koordynowanego od 1998
roku przez Miedzynarodowe Centrum Informacji
o Bezpieczenstwie i Higienie Pracy przy agendzie
Organizacji Narodéw Zjednoczonych (Miedzyna-
rodowa Organizacja Pracy- International Labour
Organization) wraz z instytucjami podrzednymi
(Lastowiecka-Moras, Bugajska, 2013). Integralnym
elementem opracowania takiego dokumentu jest
precyzyjna charakterystyka zawodu, wynikajaca
z jego regulacji prawnych i standardowych czynno-
$ci (Bugajska, 2003).

Omawiany wyzej projekt zaktada, ze Karta
Charakterystyk Zagrozen Zawodowych sktada sie
z czterech stron, na ktérych opisane sa:

—str. 1. zdefiniowane zagrozenia zdrowia pra-
cownika podczas wykonywania rutynowych
czynnoSci

— str. 2. szczegblne i usystematyzowane czynni-
ki ryzyka (czasem tez mozliwe i skutki)

— str. 3. wskazania $rodkoéw i dziatan profilak-
tycznych
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— str.4. wynikajace z powyzszych - szczegdlnie
istotne zalecenia dla specjalistow i stuzb bez-
pieczenistwa pracy (Bugajska, 2000).

Dotychczas opracowano 87 szczegbtowych
i kompletnych (czterostronicowych) ocen ryzyka dla
wybranych zawodéw. Sa one ogoélnie dostepne na
stronie internetowej Centralnego Instytutu Ochrony
Pracy - Panstwowego Instytutu Badawczego (Mie-
dzynarodowe Karty Zagrozen Zawodowych). Nie
opracowano jednak szczeg6towej oceny ryzyka za-
wodowego dla mozliwych stanowisk pracy fizjotera-
peuty na kazdym z poziom6éw kompetencji.

Celem niniejszego doniesienia jest prezentacja
syntetycznego wyniku prac studentéw fizjoterapii
nad czynnikami ryzyka w ich przysztym zawodzie,
opracowanych wedtug wzoru pierwszej strony Kar-
ty Charakterystyk Zagrozen Zawodowych.

Material i metody

Dla opracowania projektu pierwszej strony Kar-
ty Charakterystyk Zagrozen Zawodowych w za-
wodzie fizjoterapeuty postuzono sie metoda ana-
lizy Zrédet pisanych, pojedynczych kart zagrozen,
opracowanych przez 22 studentéw magisterskich
studidw fizjoterapii Panstwowej Szkoty Wyzszej
im. Papieza Jana Pawta Il w Biatej Podlaskiej. Karty
byty opracowane w ramach przedmiotu ,Ergono-
mia pracy” w roku akademickim 2016/17. Identyfi-
kacje czynnikéw ryzyka poprzedzono starannymi
studiami wyzej wspomnianych dokumentéw, cha-
rakteryzujacych stanowiska pracy, kompetencje
oraz umiejetno$ci zawodowe, uzywany sprzet i na-

rzedzia wykorzystywane w procedurach fizjotera-
peutycznych. Przedyskutowano takze obserwacje
oraz osobiste do$wiadczenia studentéw, zdobyte
w trakcie obowigzkowych praktyk programowych
z kinezyterapii, fizykoterapii, masazu oraz fizjote-
rapii klinicznej w réznych zaktadach opieki zdro-
wotnej.

Okres$lajac zagrozenia zawodowe w pracy fizjo-
terapeuty, studenci zapoznali sie takze z tymi, ktére
zostaty zidentyfikowane w pokrewnych zawodach
medycznych, takich jak: lekarz, pielegniarka, pie-
legniarka operacyjna, pielegniarka $rodowiskowa,
ratownik medyczny, nauczyciel wychowania fizycz-
nego. Dla tych zawodéw istniejg kompletne Karty
Charakterystyk Zagrozen Zawodowych (Miedzyna-
rodowe Karty Charakterystyki Zagrozen Zawodo-
wych).

Wyniki

Zgodnie z przyjetym schematem karty zidenty-
fikowane zagrozenia zawodowe zakwalifikowano
do pieciu grup:

— czynniki mogace powodowa¢ wypadKi,

— czynniki fizyczne,

— czynniki chemiczne i pyty,

— czynniki biologiczne,

—czynniki  ergonomiczne, psychospoteczne

i zwigzane z organizacja pracy (Lastowiecka
-Moras, Bugajska, 2013).

Syntetyczny obraz zagrozen zawodowych, zi-
dentyfikowanych przez studentéw przedstawiono
w tabeli 1.

Tabela 1. Projekt Karty Charakterystyki Zagrozen Zawodowych - fizjoterapeuta

Liczba (%) stu-
Czynniki . . 2 dentow, ktorzy
srodowiska pracy Zidentyfikowane przez studentéw zidentyfikowali
zagrozenia
- Sliska podloga, niestabilne podtoze - upadki 21 (95%)
- pacjent — jego ryzykowne zachowania 18 (82%)
- urazy wynikajgce z obstugi urzadzen i sprzetu rehabilitacyjnego 11 (77%)
- I;};%(lil elektryczny - ryzyko porazenia podczas obstugi urzadzen elektrycz- 14 (64%)
Czynniki mogace o - . 0
powodowaé - lekcewazenie przepiséw BHP przez pracownika 14 (64%)
wypadki - duz_e obcigzenia mechaniczne (dzwiganie, pionizacja, przenoszenie) 12 (55%)
pacjenta
- wysokie ten'fperat.urx -ryzyko oparzen podczas 10 (46%)
wykonywania zabiegéw termoterapii
- ostre przedmioty - np. zuzyte amputki lekéw, szktoz lamp sollux - ryzyko
T 7 (32%)
zranien
- pole magnetyczne 22 (100%)
- promieniowanie laserowe 21 (95%)
- prad elektryczny 20 (91%)
Czynniki fizyczne |- promieniowanie UV 12 (55%)
- promieniowanie IR 11 (50%)
- promieniowanie RTG 7 (32%)
- wibracje 3 (14%)
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Liczba (%) stu-
Czynniki . . a dentow, ktorzy
Srodowiska pracy PAG OO e LI zidentyfikowali
zagrozenia
- leki (w fizykoterapii i masazu) 20 (91%)
Czynniki chemiczne | - Srodki antyseptyczne, detergenty 20 (91%)
ipyty - Srodki wspomagajace masaz (np. talk) 20 (90%)
- lateks (rekawice) 14 (64%)
- ptyny ustrojowe, wydzieliny, wydaliny pacjenta: 20 (91%)
Czynniki w tym bakterie i wirusy (HIV, WZW) 0
biologiczne - inne mikroorganizmy chorobotwércze (pomieszczenia, sprzet, personel 14 (64%)
-nosiciele) 0
- relacje miedzyludzkie w zespole 21 (95%)
- presja wywierana przez pracodawce (w tym mobbing) 20 (91%)
- presja wywierana przez rodziny pacjentéw 20 (91%)
Czynniki - agresywne zachowania pacjentow 20 (91%)
ergonomiczne, - obcigzenie psychiczne praca z osobami ciezko i nieuleczalnie chorymi 19 (86%)
psy.chos'poieczne - odpowiedzialno$¢ karna i zawodowa za btedy w sztuce 18 (82%)
lzwigzane - przecigzenie mechaniczne narzadu ruchu (dzwiganie pacjentéw isprzetu) 12 (55%)
z organizacja pracy — —— -
- wymuszona pozycja ciata na niektérych stanowiskach 10 (46%)
- wypalenie zawodowe 16 (73%)
- rutyna i powtarzalno$¢ wybranych technik terapeutycznych; jednostronne
A 8 (37%)
obcigzenia narzadu ruchu

Powyzsze informacje pokazujg, w jaki sposdb
studenci fizjoterapii oceniaja poziom ryzyka za-
wodowego i ktére z okolicznosci pracy wskazuja
najczesciej jako potencjalne zagrozenie wtasnego
zdrowia.

Dyskusja

W zwigzku z unifikacjg ksztatcenia przed- i po-
dyplomowego oraz stanowisk i kompetencji w pra-
cy fizjoterapeuty warto zwroci¢ rowniez szczegdl-
ng uwage na jego bezpieczenstwo pracy. Ustawowo
okreslona autonomia upowaznia do prac nad odreb-
ng Kartg Charakterystyk Zagrozen Zawodowych.

Opisana powyzej prdéba identyfikacji i grada-
cji czynnikéw ryzyka przez studentéw studidw 11
stopnia w zakresie fizjoterapii stanowi zaledwie
pierwszy etap prac nad ochrong zdrowia tej grupy
zawodowej. Kolejne etapy powinny doprowadzi¢
- zgodnie z zatoZeniem projektu kart - do przewi-
dzenia skutkéw zdrowotnych ekspozycji na czyn-
niki ryzyka, a finalnie: opracowania wskazéwek
dla dziatan zapobiegawczych odpowiednich stuzb
bezpieczenistwa pracy (Szczygielska 2009, Bugaj-
ska, 2002). Zadanie to jest istotne, ze wzgledu na
powierzchowny i niewystarczajacy poziom wie-
dzy o czynnikach ryzyka pracy réznych grup za-
wodowych, przy czym pracownicy stuzby zdrowia
nie prezentujg istotnie wiekszego zasobu wiedzy
w tym zakresie! (Kozajda, Zielinska-Jankiewicz,
Szadkowska-Stanczyk, 2005). Niezadowalajacy
poziom wiedzy o ryzyku zagrozenia zdrowia oraz
duza nieznajomo$¢ zasad bezpieczenstwa pracy
w zawodzie fizjoterapeuty wykazali takze studen-
ci ostatnich lat studiéw przygotowujacych do tego

zawodu w trzech polskich uczelniach (Popko, 2010).

Prezentowane przez nas wyniki prac studen-
tow nad réznymi grupami czynnikéw stanowia-
cych zagrozenie zdrowia w ich przysztej pracy
(Tab.1) pokazuja, ze poziom $wiadomosci ryzyka
zawodowego jest najwiekszy w zakresie czynni-
kéw fizycznych, na ktérych ekspozycje sa naraze-
ni w pracowni fizykoterapii. Przy czym najczesciej
wymieniane s3: ,pole magnetyczne” (100% wska-
zan) oraz ,promieniowanie laserowe” i ,prad elek-
tryczny”. Mniejszym ryzykiem zdrowotnym dla te-
rapeuty - zdaniem wielu studentéw - obarczone s3
Swiattolecznicze zabiegi fizykalne, co moze skutko-
wacé lekcewazeniem $rodkéw ostroznosci podczas
ich aplikacji pacjentom.

W opinii prawie wszystkich studentéw wypet-
niajacych swoje karty istotnym wyzwaniem mogg
by¢ czynniki psychospoteczne Srodowiska pracy:
konflikty miedzy samymi cztonkami zespotéw re-
habilitacyjnych, relacje z przetozonymi (w tym ry-
zyko mobbingu), presja czasu pracy. Autorzy kart
uwazaja takze, ze znacznym obcigZeniem dla nich
sg sytuacje, ktore powstajg w relacjach terapeu-
tycznych z pacjentem (mozliwo$¢ ryzykownych
zachowan, presji i agresji pacjenta, ale tez koniecz-
nos¢ towarzyszenia osobom ciezko i nieuleczalnie
chorym). Wielu studentéw (82%) ma $wiadomos¢
ryzyka btedu w sztuce - i zwigzanej z tym odpowie-
dzialno$ci karnej a prawie 2/3 badanych uwaza, ze
fizjoterapeuta moze by¢ obcigzony zespolem wy-
palenia zawodowego. To znany problem przedsta-
wicieli zawodéw medycznych, ktéry coraz czesciej
opisywany jest wsrod fizjoterapeutéw (Kowalska,
2011, Wrzesinska, Rasmus, Wicherska, Krukowska,
2016).
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Analizujac wskazania prawie wszystkich stu-
dentéw (91%) mozna zauwazy(, Ze respondenci
maja $wiadomo$¢ ryzyka wynikajgcego z uzycia
$Srodkoéw farmakologicznych wspomagajacych i uta-
twiajgcych masaz, stosowanych do jonto-, i fono-
forez w terapiach. Ryzyko na podobnym poziomie
moze wynikaé¢ takze powszechnie stosowanych
$rodkéw dezynfekcyjnych.

We wskazaniach okoto potowy (46-55%) z gru-
py autoréw kart waznym czynnikiem ryzyka za-
wodowego w pracy fizjoterapeuty sa przeciazenia
mechaniczne narzadu ruchu, zwigzane z konieczno-
$cig dzwigania pacjentéw, wymuszong pozycj3 cia-
ta i jednostronnym obcigzeniem rutynowymi tech-
nikami ruchu podczas kinezyterapii. Wydaje sie,
ze studenci niedostatecznie szacuja ryzyko zdro-
wotne tego aspektu swojej przysztej pracy w swie-
tle doniesien o powszechnym zjawisku przeciazen
uktadu mie$niowo-szkieletowego pracownikow tej
grupy zawodowej (Mikotajewska, 2013, Rozenfeld,
Ribak, Danziger, Tsamir, Carmeli, 2010, Grooten,
Wernstedt, Campo., 2011). Wysoko skalkulowane
jest natomiast ryzyko upadku i urazu podczas czyn-
nosci zawodowych fizjoterapeutéw, co w zestawie-
niu dos¢ powszechnie wymienianym (64% wska-
zan) ryzykiem lekcewazenia przepiséw BHP - moze
to ryzyko znaczgco podnosic.

Podobnie nieoszacowanym ryzykiem (pomija-
nym w pracach studentéw) jest ekspozycja na mi-
kroorganizmy chorobotwércze niepochodzace od
pacjenta - takie jak: pomieszczenia, sprzet rehabi-
litacyjny czy wspotpracownicy, ktérzy mogg stano-
wi¢ wtorne Zrodto zakazenia. W zaledwie ponad co
drugiej (64%) z wypelnionych kart zidentyfikowano
ten czynnik ryzyka. Natomiast prawie wszyscy stu-
denci (91%) uznajg za ryzykowny kontakt z ptynami
ustrojowymi pacjenta. W dwu kartach takiego wska-
zania nie byto. Prawdopodobnie ci studenci uznali,
ze w fizjoterapii nie wystepuja procedury medyczne
przebiegajace z naruszeniem ciagtosci skory, zatem
ryzyko bezposredniego zakazenia nie wystepuje.
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Whnioski

— Wiedza i umiejetno$ci studentéw w zakresie
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i uzytecznym ¢wiczeniem, ktére sprawdza
wiedze i wskazuje nieoszacowane czynniki ry-
zyka wymagajgce wiekszej uwagi w ksztatce-
niu zawodowym studentéw.
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niektérych zabiegéw fizykalnych.

—Znacznym ryzykiem zawodowym zdaniem
duzej grupy studentéw moga by¢ psychospo-
teczne czynniki srodowiska pracy - co powin-
no sktania¢ do wiekszej humanizacji studiow
fizjoterapii.
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Wstep

Streszczenie

Wstep. Celem niniejszej pracy byta ocena stanu wiedzy pacjentéw rejonowej przychodni POZ na
temat czynnikdw ryzyka choréb uktadu sercowo-naczyniowego, a takze ogélna charakterystyka
czynnikéw ryzyka choréb uktadu krazenia oraz metody zapobiegania tym schorzeniom.
Material i metody. Badaniem objeto pacjentéw rejonowej poradni na terenie powiatu bialskie-
go. Grupe badang stanowito 100 oséb w tym 47 mezczyzn i 53 kobiety. Zastosowang metoda ba-
dania byta metoda sondazu diagnostycznego z wykorzystaniem kart ankiet autorskiego projektu.
Uzyskane wyniki badan opracowano statystycznie przy uzyciu programéw statystycznych.
Wyniki. Najwazniejszym czynnikiem ryzyka wséréd badanych respondentéw byt stres, brak ak-
tywnosci fizycznej oraz niezdrowe i nieregularne odzywianie sie, nadwaga, a takze otytos¢.
Whioski. Na podstawie przeprowadzonych badan wysunieto nastepujace wnioski: 1. W badanej
populacji gtéwnym czynnikiem ryzyka byt stres. 2. Badani pacjenci wykazuja duza $wiadomos¢
zasad zdrowego stylu zycia oraz prawidtowego odzywiania.

Stowa kluczowe: czynniki ryzyka, choroby uktadu sercowo-naczyniowego, Swiadomo$¢ pacjentoéw

Summary

Introduction. The aim of this study was to assess the state of knowledge among patients
in the local health care clinic about cardiovascular disease risk factors, as well as the general
characteristics of risk factors for cardiovascular diseases and methods of preventing these
diseases.

Material and methods. The study included patients from the local counselling centre in the Biata
Podlaska District. The study group consisted of 100 people, including 47 men and 53 women.
The applied research method was the method of a diagnostic survey using questionnaire cards
designed by the author. The obtained results were statistically analysed using statistical programs.
Results. The most important risk factor reported by the respondents was stress, lack of physical
activity as well as unhealthy and irregular nutrition, overweight as well as obesity.

Conclusions. The following conclusions were made on the basis of the conducted research: 1.
Stress was the main risk factor in the researched population. 2. Researched patients are highly
aware of the principles of healthy lifestyle and appropriate nutrition.

Keywords: risk factors, cardiovascular diseases, patients’ awareness

mi stres. Takie nieodpowiednie postawy przy-
czynity sie do zaburzen w stanie zdrowia i staty

Postep techniczny, ktéry dokonat sie w drugiej
potowie dwudziestego wieku w znacznym stop-
niu przyczynit sie do niekorzystnego wptywu na
styl zycia ludzi. Zaistniaty nieprawidtowe wzorce
zachowan jak: palenie papieroséw, picie alkoholu,
zle nawyki zywieniowe, mata aktywnos¢ fizyczna,
nieumiejetnos¢ odpoczynku i relaksu oraz olbrzy-

sie skutkiem wystepowania wielu choréb m.in.:
uktadu krazenia (Juszczyk, 2010). Od wielu lat
najczestszg przyczyng Smiertelno$ci w Polsce s3
choroby uktadu krazenia, ktére w 2002 roku we-
dtug Gtéwnego Urzedu Statystycznego obejmowa-
ty 47% wszystkich zgonéw (Slusarska, Zarzycka,
2004).
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Choroby uktadu krazenia stanowig grupe scho-
rzen o olbrzymim znaczeniu spotecznym i medycz-
nym ze wzgledu na wystepowanie, a takze ich na-
stepstwa. Do najistotniejszych naleza:

— choroba niedokrwienna serca (w Polsce wy-

stepuje ok. 1500000 os6b),

—nadcisnienie tetnicze (w naszym Kkraju stwier-
dza sie u ok. 8500000 osdb),

— wady serca,

—zwyrodnieniowe i zapalne choroby serca,

— niewydolno$¢ krazenia,

— miazdzyca tetnic,

—zaburzenia rytmu
2008).

Rezultatem choréb uktadu krazenia sg ogdlne
upo$ledzenia sprawno$ci organizmu, jak réwniez
obnizenie jakoSci zycia, co stanowi gtéwna przy-
czyne poOzniejszej absencji chorobowej oraz inwa-
lidztwo (Daniluk, Jurkowska, 2005). Zminimalizo-
wanie powiktan tych choréb jest niemozliwe tylko
przez rozwoj metod ich leczenia, ale przede wszyst-
kim dzieki wdrazanym programom prewencyjnym,
zmniejszajacym zapadalno$¢ na tego rodzaju scho-
rzenia (Mandecki, 2005).

Zdrowie kazdego z nas zalezy od wielu czynni-
kéw, mozemy je przedstawi¢ w czterech zasadni-
czych grupach: styl zycia (50-60%), Srodowisko
fizyczne oraz zycie spoteczne i praca (ok. 20%),
czynniki genetyczne (ok. 20%), opieka zdrowotna
(10-15%) (Kasprzak, Plewka, 2011).

Czynniki choréb sercowo-naczyniowych mozna
podzieli¢ na:

— czynniki ryzyka niepodlegajace modyfikacji,
do ktérych zaliczamy: wiek, pte¢ meska, kobie-
ty czas po menopauzie, obcigzenia rodzinne,

— czynniki ryzyka podlegajace modyfikacji: styl
zycia (Kaszuba, Nowicka, 2011).

Na przestrzeni lat stworzono duzo skutecznych
programéw profilaktyki choréb cywilizacyjnych.
Mozemy wyrézni¢ dwa podejscia do prewencji
chor6b uktadu sercowo-naczyniowego: strategia
ogolno populacyjna - ktéra skupia sie na catej po-
pulacji oséb chorych jak i zdrowych oraz strategia
wysokiego ryzyka - ktéra koncentruje sie na cig-
gtym wyszukiwaniu ludzi zagrozonych chorobami
krazenia i objeciem tej grupy pacjentéw zwiekszo-
ng opieka medyczna (Braunwald, Goldman, 2005).

serca (Woynarowska,
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odzywianie sie wywiad
rodzinny

Material i metody

Celem niniejszej pracy byta ocena stanu wie-
dzy pacjentéw rejonowej przychodni POZ na temat
czynnikéw ryzyka choréb uktadu sercowo-naczy-
niowego. Badaniem objeto populacje pacjentéw
podstawowej opieki zdrowotnej poradni w Biatej
Podlaskiej. Osoby biorgce udziat w badaniu byty
statymi pacjentami poradni i wcze$niej zostaty
poinformowane o badaniu, a takze zgodzity sie na
udzial w projekcie. Grupe badang stanowito 100
0s6b powiatu bialskiego: w tym 53 kobiety oraz
47 mezczyzn. 47% respondentéw byto w wieku od
50 do 60 lat, 29% w wieku od 40 do 50 lat zas 24%
ankietowanych byto w wieku 30-40 lat. Zastosowa-
nga metoda byla metoda sondazu diagnostycznego
z wykorzystaniem karty ankiet autorskiego projek-
tu. W celu przeprowadzenia badania wykorzystano
ankiete opracowang dla tego projektu.

Wyniki

Na podstawie przedstawionego wykresu za-
uwazono, ze najwazniejszym czynnikiem ryzyka
ws$rod respondentéw jest stres - dotyczy 76 o0séb,
brak aktywnoSci fizycznej oraz niezdrowe i nie-
regularne odzywianie sie - to problem dotykajacy
niemal takiej samej liczby ankietowanych, czyli 48
i 47 os6b, nadwaga i otyto$¢ oraz dodatni wywiad
rodzinny stwierdzono u - 45 i 41 pacjentéw. Naj-
mniejszymi czynnikami ryzyka u badanej grupy
byto palenie tytoniu - 25 o0séb oraz cukrzyca - 18
0s6b (Rycinal.).

Narazenie na czynniki podlegajace modyfikacji,
ktore zostaty ujete w badaniu to: poziom choleste-
rolu we krwi, stezenie glukozy we krwi, poziom
ci$nienia tetniczego, palenie papieroséw, sposoby
spedzania czasu wolnego oraz czas przeznaczony
w tygodniu na aktywnos$¢ fizyczna, narazenie na
stres i umiejetnosc¢ radzenia sobie z nim, prowadze-
nie zdrowego trybu zycia, a takze znajomo$¢ zasad
prawidtowego odzywiania. Wyniki przedstawiaja
sie nastepujaco: 53% respondentéw nie ma pod-
wyzszonego poziomu cholesterolu, u 45 % wartos¢
jest podwyzszona za$ 2% ankietowanych nigdy nie
wykonywata takiego badania (Rycina 2.).

41 45
36
Nadcisnienie
. Nadwaga X
tetnicze ) . Wysoki
i otytosc Cukrzyca
cholesterol

Rycina 1. Czynniki ryzyka, na ktdre sa narazeni ankietowani w ich opinii
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Rycina 2. Czy stwierdzono u Pana/ Pani podwyzszony po-
ziom cholesterolu we krwi?

PodwyZszone stezenie glukozy we krwi zauwa-
zono u 24% respondentow, 72% oséb nie ma takie-
go problemu, za$ 2% os6b nigdy nie wykonywato
kontroli stezenia cukru we krwi (Rycina 3).

80%-

72%
70%-
W Tak
60%-
50%-
Nie
40%- I
30%-
M Nigdy nie
20% wykonatem
10% takich badan
b
0%

Rycina 3. Czy stwierdzono u Pana/Pani podwyzszone ste-
zenie glukozy we krwi?

53% ankietowanych posiada wartos¢ ci$nienia
tetniczego w normie, 36% respondentéw ma pod-
wyzszony poziom cis$nienia, a u 11% osdéb warto$¢
ta jest obnizona (Rycina 4.).

60%- 53%

50%-

I Podwyzszone(>140/90
40% y (>140/90)

W normie
30%-

™ Obnizone(<120/80)
20%-

10%-

0%

Rycina 4. Jaka jest warto$¢ Pana/Pani ci$nienia tetniczego?

Badanie ukazuje, iZ 86% ankietowanych pacjen-
téw posiada wiedze na temat zdrowego stylu zycia
za$ 14% nie zna zasad prowadzenia zdrowego try-
bu zycia (Rycina 5.).

86%

90%-
80%-
70%-
60%-
50%- M Tak
40%- Nie
30%1 14%
20%-

10%-

0%

Rycina 5. Czy zna Pan/ Pani zasady zdrowego stylu zycia?

92% ankietowanych jest §wiadomych stosowa-
nia regut prawidtowego zZywienia, a jedynie 8% nie
posiada informacji w tej dziedzinie (Rycina 6.).
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Rycina 6. Czy zna Pan/Pani zasady prawidtowego odzywia-
nia sie?

Stwierdzono, ze 89% pacjentéw deklaruje na-
razenie na stres w swoim $rodowisku bytowania,
a tylko 11% ankietowanych twierdzi, iz jest wol-
nych od tego czynnika (Rycina 7.).

89%

90%:-
80%-
70%-
60%-
50%- M Tak
40%- Nie
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20%. 11%
10%-

0%

Rycina 7. Czy jest Pan/Pani narazona na stres?

Prezentowane dane ukazujg skale problemu,
poniewaz 51% pacjentéw jest w stanie zapanowac
nad czynnikami stresujacymi wystepujacymi w ich
Srodowiskach bytowania, a 49% oséb badanych nie
potrafi radzi¢ sobie ze stresem (Rycina 8.).

51%

51%

51%

50% |
M Tak
Nie

50%- 49%
49% |

49% |

48%

Rycina 8. Czy potrafi Pan/Pani radzi¢ sobie ze stresem?

Z przedstawionych danych stwierdzono, ze 44%
respondentéw poswieca jedynie 0,5 h w tygodniu
na aktywno$¢ fizyczng, 24% badanych wykazuje
jaka$ aktywno$¢ od 0,5 do 1 h w tygodniu, zas 22%
respondentéw ¢wiczy od 1 do 1,5 h w ciagu tygo-
dnia, a tylko 10% pacjentéw jest aktywnych fizycz-
nie powyzej 1,5 h w tygodniu (Rycina 9.).

45% 44%

40%
35%
30% M <0,5h/tydzien

25% 22%
0,5-1h/tydzien
20%

15% 109 W >1,5h/tydzien

10%
59 | W 1-1,5h/tydzien

0%
Procent oséb
ankietowanych.

Rycina 9. Ile czasu w trakcie tygodnia poSwieca Pan/Pani
na aktywnos¢ fizyczna?

Narazenie na czynnik niepodlegajacy modyfi-
kacji, jakim jest obcigZenie rodzinne prezentuje sie
nastepujaco: 77% oséb ankietowanych deklaruje iz
cztonkowie najbliZzszej rodziny sg dotknieci choro-
bami uktadu sercowo-naczyniowego, a tylko 23%
respondentéw zaprzecza wystepowania takich cho-
réb u oséb z najblizszej rodziny (Rycina 10.).
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77% Whioski
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70% zyka okazat sie stres oraz obcigzenie rodzinne.
. Przewazajgca liczba ankietowanych os6b nie umie
60% radzi¢ sobie z permanentnym stresem. Powaznym
50% Tak problemem ws$rdd badanych pacjentéw jest niska

aktywnos¢ fizyczna. Bardzo pozytywny wynikiem

40% 23% L. P /7
Nie uzyskanych badan jest wysoka §wiadomo$¢ respon-
30% dent6w odnos$nie znajomosci zasad zdrowego stylu
20% zycia oraz racjonalnego odzywiania. Wyniki bada-
10% nia wskazuja, ze respondenci posiadaja prawidtowe
° warto$ci glukozy i ci$nienia tetniczego.
0%

Rycina 10. Czy w Pana/ Pani najblizej rodzinie wystepowa-
ty choroby uktadu sercowo- naczyniowego?
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WSKAZOWKI DLA AUTOROW/ REGULAMIN PUBLIKOWANIA

W czasopi$smie ,Rozprawy Spoteczne” zamieszczane
s3 nastepujace rodzaje prac:

— rozprawy i artykuty,

— praktyka, badania, wdrozenia i zdrowie spoteczne,

— sprawozdania z konferencji naukowych,

— recenzje,

— varia (informacje o konferencjach, streszczenia
prac doktorskich i habilitacyjnych, notki biogra-
ficzne),

— listy do Redakcji zawierajgce opinie lub komen-
tarz na temat opublikowanych wczesniej prac,

— reklamy, ktére moga by¢ umieszczone na oddziel-
nych stronach czasopisma; ceny reklam beda ne-
gocjowane indywidualnie.

Artykuly publikowane s3 w jezyku polskim (tytul,
streszczenie i stowa kluczowe dodatkowo w j. angielskim),
badz w j. angielskim (tytul, streszczenie i stowa kluczowe
dodatkowo w j. polskim). Autorzy prac w j. polskim moga
dostarczy¢ tytut, streszczenie i stowa kluczowe w j. angiel-
skim, thumaczenie moze réwniez zleci¢ redakcja; autorzy
nie ponosza kosztéw ttumaczenia.

W czasopi$mie publikowane s3 wyltgcznie prace
uprzednio niepublikowane.

kladanie prac i wymagani hniczn

Artykut nalezy przesta¢ do redakcji ,Rozpraw Spo-
tecznych” droga mailowa na adres p.rynkiewicz@
pswbp.pl.

Przed rozpoczeciem procesu przygotowania
pracy do publikacji autor/ autorzy przestanych ar-
tykuléw zobowigzani sa do wniesienia bezzwrotnej
oplaty w wysokosci 150 zi. Przed wniesieniem opla-
ty nalezy skontaktowac sie z Redakcja w celu usta-
lenia wlasciwej formy wplaty i szczegétéw dotycza-
cych faktury. Autor zobowigzany jest do przelania
podanej kwoty na konto Panstwowej Szkoty Wyzszej
im. Papieza Jana Pawla II w Bialej Podlaskiej: Bank
Zachodni WBK S.A., platno$¢ z Polski: 11 1500 1331
1213 3004 3528 0000; ptatno$¢ z innych krajéw: 11
1500 1331 1213 3004 3528 0000, SWIFT: WBKP-
PLPP. Obowigzkiem Autora jest rowniez dostarcze-
nie do Redakcji potwierdzenia dokonania wplaty
(np. w formie elektronicznej na adres mailowy).

Wymagania techniczne:

- edytor: Microsoft Word,

- czcionka: 12 punktéw Times New Roman,

- margines: lewa strona 2 cm, prawa strona 3 cm,

- wyréwnanie: justowanie,

— interlinia: 1,5 wiersza.

Wskazowki edytorskie:
— klawisza ENTER uzywa sie tylko na koncu akapitu

(wszystkie tytuty, punkty bedace wyliczeniem itp.
traktuje sie jako odrebne akapity),

— wciecia akapitowe zaznacza sie tylko za pomoca ta-
bulatora lub innych narzedzi uzytego edytora. Nie
uzywac w tym celu spacji. Spacje nalezy stawiac tyl-
ko dla oddzielenia wyrazéw, po kropce, przecinku,
wykrzykniku, dwukropku, sredniku itp.,

— nie uzywac spacji za nawiasem otwierajacym i przed
nawiasem zamykajacym, a takze przed i za odno$ni-
kiem cyfrowym (nigdy przed tymi znakami),

— nie wstawiac¢ tzw. twardej spacji, np. w celu prze-
niesienia sp6jnikéow ,i", ,a” do nastepnej linijki.

Deklaracje autorskie

Do sktadanych prac nalezy dotacza¢ deklaracje au-
torow (podpisuja wszyscy autorzy), a takze deklaracje
etyki, ktérag wypemnia i podpisuje autor koresponden-
cyjny. Formularze deklaracji dostepne s3 on-line na
stronie http://www.pswbp.pl/index.php/pl/rozprawy
-spoleczne.

Uklad pracy
Teksty nadsytanych artykutéw nie powinny przekra-

czac jednego arkusza wydawniczego (40 000 znakow ze
spacjami, wliczajac tytul, streszczenie, stowa kluczowe
i spis literatury).
str. 1. Strona tytulowa

Na stronie tytutowej nalezy podac: tytut pracy; na-
zwiska autoréw z afiliacjg; imie, nazwisko, adres, numer
telefonu (ew. faksu) oraz adres e-mail autora do kore-
spondencji, identyfikatory ORCID wszystkich autorow.
str. 2. Streszczenie

Streszczenie (maks. 150 stéw) powinno sktadac sie
z nastepujacych czesci (w przypadku artykutéw badaw-
czych): cel pracy, materiat i metody badawcze, wyniki
oraz wnioski. Pod tekstem streszczenia nalezy umie-
$ci¢ 3-6 stéow kluczowych. Wyrazy ,stowa kluczowe”
i,streszczenie” powinny by¢ pogrubione.
str. 3. i nastepne: tekst gtéwny

Tekst gtéwny prac badawczych powinien sktadaé
sie z nastepujacych czesci: wstep, materiat i metody,
wyniki badan, dyskusja, wnioski, podziekowania i wy-
razy uznania (jezeli potrzebne, w tej czeSci pracy po-
winny by¢ ujawnione np. Zrédta finansowania [granty,
projekty itp.], osoby, ktére nie sg autorami pracy, ale
mialy wptyw na jej ksztatt), przypisy (jezeli wystepuja),
literatura. W publikacjach innego typu nalezy zachowac¢
logiczng ciggtos¢ tekstu, a tytuty poszczegdlnych czesci
powinny odzwierciedla¢ omawiane w nich zagadnienia.

Cytowanie
Cytowanie i spis literatury w czasopismie ,Rozpra-
wy Spoteczne” powinno by¢ zgodne z regutami APA,
dostosowanymi do polskich norm jezykowych (zrédto:
Harasimczuk, ]., Cieciuch, J. (2012). Podstawowe stan-
dardy edytorskie naukowych tekstéw psychologicznych
w jezyku polskim na podstawie regut APA. Pobrane z:
http://www.athenaeum.umk.pl/pliki/APA.pdf.)
— gdy praca ma jednego autora (Kowalski, 2011)
— gdy praca ma dwdch autoréw - za kazdym razem
podajemy obydwa nazwiska (Kowalski, Igrekow-
ski, 2011)
— gdy praca ma trzech autoréw: pierwsze cytowanie
w tekscie (Kowalski, Igrekowski, Iksinski, 2011),
kolejne cytowanie w tekscie (Kowalski i in., 2011);
analogicznie postepujemy, gdy praca ma czterech
i pieciu autoré6w - przy pierwszym cytowaniu po-
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dajemy wszystkie nazwiska, przy kolejnym - na-
zwisko pierwszego autorai,iin..

— gdy praca ma sze$ciu lub wiecej autoréw kazde
cytowanie powinno brzmie¢ (Iksinskiiin.,, 2011)

— w przypadku dostownego cytowania pracy, po da-
cie i po przecinku nalezy podaé¢ numery stron, np.
(Kowalski, 2011, s. 12)

— jezeli odwotujemy sie do prac réznych autoréw,
ktérzy majg takie same nazwiska, nalezy wpi-
sac inicjaly imion tych autoréw, np. (Kowalski Z.,
2011)

— jezeli kilka prac tego samego autora zostato opu-
blikowanych w tym samym roku, nalezy wstawié
litery a, b, c itd. po roku publikacji, zaréwno w cy-
towaniu, jak i w spisie literatury, np. (Kowalski,
2014a).

Literatura

Wykaz literatury, umieszczony na konicu rozprawy,
powinien by¢ uporzadkowany alfabetycznie i ponume-
rowany. Poszczegdlne pozycje literatury nalezy zapisy-
wac wedtug wzoru:

Artykut w czasopi$mie:

Iksinski, A., Kowalski, B. (rok). Tytut artykutu. Tytut
czasopisma kursywgq, nr rocznika/tomu kursywq (nr ze-
szytu/numeru), strona poczatku-strona konca.

Uwaga. jesli artykul ma numer DOI (Digital Object
Identifier), nalezy poda¢ go na koncu zapisu bibliogra-
ficznego jako peiny link, np.

https://doi.org/10.5114 /hpc.2017.70524

Ksiazka:

Iksinski, A., Kowalski, B. (rok). Tytut ksigzki kursywaq.
Miejsce wydania: Wydawnictwo.

Ksigzka napisana pod redakcja:

Iksinski, A., Kowalski, B. (red.). (rok). Tytut ksiqzki
kursywg. Miejsce wydania: Wydawnictwo.

Rozdziat:

Kowalski, A. (rok). Tytut rozdziatu. W: B. Iksinski, C.
Igrekowski (red.), Tytut ksigzki kursywq (s. strona po-
czatku-strona konca). Miejsce wydania: Wydawnictwo.

Zrédto internetowe:

Kowalski, A. (rok). Tytut tekstu kursywq. Pobrane z:
adres strony internetowe;j.

- tabele i rysunki powinny by¢ numerowane i opi-
sane; przyktad: Tabela 1. Pordwnanie nawykéw
zywieniowych studentéw; Rycina 1. Udziat w do-
datkowych formach doksztatcania. Po tytule ta-
beli lub rysunku nie stawia sie kropki;

- tytut tabeli umieszcza sie nad tabelg, tytut ry-
sunku - pod rysunkiem;

- pod tabelami/rycinami nalezy poda¢ Zrodto,
przyktad: Zrédto: opracowanie wtasne; Zrédto:
dane GUS; Zrédto: Krél 2014. Na koricu Zrodia za-
wsze powinna by¢ kropka;

- ryciny powinny by¢ wyrazne i czytelne, rozréz-
nianie danych - nie za pomoca koloréw, ale réz-
nych odcieni szarosci.

na pr: y/ recenz ni likacji

Artykuty zgloszone do redakcji zostaja poddane
wstepnej weryfikacji pod wzgledem formalnym. Niespet-
nienie wymogdéw formalnych moze skutkowac¢ niedo-
puszczeniem artykutu do recenzji naukowej i jego wyco-
faniem. Aby utatwi¢ prace autorom i zapobiec najczesciej
spotykanym btedom i uchybieniom, na stronie interneto-
wej czasopisma dostepna jest tzw. lista kontrolna, dzieki
ktoérej autorzy moga upewnic sie, czy artykut zostat nale-
zycie przygotowany przed wystaniem do redakgji.

Ztozone i wstepnie zweryfikowane artykuly pod-
legaja anonimowej recenzji przez co najmniej dwoch
niezaleznych recenzentéw spoza jednostki. W innych
rozwigzaniach recenzent musi podpisa¢ deklaracje
o0 nie wystepowaniu konfliktu intereséow; za konflikt
intereséw uznaje sie zachodzace miedzy recenzentem
a autorem:

a) bezposrednie relacje osobiste (pokrewienstwo,
zwigzki prawne, konflikt),

b) relacje podlegtos$ci zawodowej,

c) bezposrednia wspdtpraca naukowa w ciggu ostatnich
dwoch lat poprzedzajacych przygotowanie recenzji.

Autor moze poda¢ nazwisko potencjalnego recen-
zenta, lecz Redakcja zastrzega sobie prawo o decyzji
o jego wyborze. W celu przeprowadzenia anonimowe;j
recenzji, do sktadanych artykutéw nalezy dotaczy¢ tzw.
Slepa strone, zawierajaca wylacznie tytut pracy. Recen-
zja posiada forme pisemng (formularz recenzencki po-
dany jest na stronie internetowej czasopisma) i koniczy
sie jednoznacznym wnioskiem co do dopuszczenia ar-
tykutu do publikacji lub jego odrzucenia.

W zaleznoSci od oceny recenzenta, Redakcja podej-
muje decyzje o dalszym losie pracy. Decyzja Redakcji
jest ostateczna.

Nazwiska recenzentéw poszczeg6lnych publikacji/
numeréw nie sa ujawniane; raz w roku czasopismo
podaje do publicznej wiadomosci liste recenzentéw
wspétpracujacych.

Korekta autorska

Po opracowaniu redakcyjnym i graficznym praca zo-
stanie przekazana do autora w celu naniesienia przez
niego korekty autorskiej. Obowigzkiem autora jest ode-
stanie korekty w ciggu jednego tygodnia. Kosztami po-
prawek innych niz drukarskie bedzie obcigZony autor.

Weiasnienie d hostwriting”

Rzetelno$¢ w nauce stanowi jeden z jej jako$ciowych
fundamentéw. Czytelnicy powinni mie¢ pewno$¢, iz au-
torzy publikacji w sposéb przejrzysty, rzetelny i uczci-
wy prezentuja rezultaty swojej pracy, niezaleznie od
tego, czy s3 jej bezposrednimi autorami, czy tez korzy-
stali z pomocy wyspecjalizowanego podmiotu (osoby
fizycznej lub prawnej).

Dowodem etycznej postawy pracownika naukowe-
go oraz najwyzszych standardéw redakcyjnych powin-
na by¢ jawnos¢ informacji o podmiotach przyczyniaja-
cych sie do powstania publikacji (wktad merytoryczny,
rzeczowy, finansowy etc.), co jest przejawem nie tylko
dobrych obyczajéw, ale takze spotecznej odpowiedzial-
nosci.
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Przyktadami przeciwstawnymi sg ,ghostwriting”
i ,guest authorship”.

Z ,ghostwriting” mamy do czynienia woéwczas, gdy
ktos wnidst istotny wktad w powstanie publikacji, bez
ujawnienia swojego udziatu jako jeden z autoréw lub
bez wymienienia jego roli w podziekowaniach zamiesz-
czonych w publikacji.

Z ,guest authorship” (,honorary authorship”)
mamy do czynienia woéwczas, gdy udzial autora jest
znikomy lub w ogdle nie miat miejsca, a pomimo to jest
autorem/wspoétautorem publikacji.

Aby przeciwdziata¢ przypadkom ,ghostwriting”,
»guest authorship” redakcja czasopisma stara sie wpro-
wadza¢ odpowiednie procedury swoiste dla reprezen-
towanej dziedziny badz dyscypliny nauki lub wdrozy¢
ponizsze rozwigzania:

1. Redakcja wymaga od autoréw publikacji ujawnie-
nia wktadu poszczegélnych autoréw w powstanie
publikacji (z podaniem ich afiliacji oraz kontrybucji,
tj. informacji kto jest autorem koncepcji, zatozen,
metod, protokotu itp. wykorzystywanych przy przy-
gotowaniu publikacji), przy czym gtéwna odpowie-
dzialno$¢ ponosi autor zgtaszajacy manuskrypt.

2. Redakcja informuje w ,Instrukcjach dla autoréw”,
ze ,ghostwriting”, ,guest authorship” sg przejawem
nierzetelno$ci naukowej, a wszelkie wykryte przy-
padki beda demaskowane, wigcznie z powiadomie-
niem odpowiednich podmiotéw (instytucje zatrud-

niajace autoréw, towarzystwa naukowe, stowarzy-
szenia edytoré6w naukowych itp.).

3. Redakcja powinna uzyska¢ informacje o zrédiach
finansowania publikacji, wktadzie instytucji nauko-
wo-badawczych, stowarzyszen i innych podmiotow
(»financial disclosure”).

4. Redakcja wprowadza zasade dokumentowania
wszelkich przejawéw nierzetelnoSci naukowej,
zwlaszcza tamania i naruszania zasad etyki obowig-
zujacych w nauce.

p takeii

Redakcja zastrzega sobie prawo poprawiania uste-
rek stylistycznych, interpunkcyjnych, jezykowych itp.
oraz dokonywania skrétow. Prace przygotowane nie-
zgodnie z regulaminem bedg odsytane autorom do po-
prawy.

Adres Redakciji:
PSW im. Papieza Jana Pawta Il

w Biatej Podlaskiej

ul. Sidorska 95/97, pok. 334

21-500 Biata Podlaska

Tel. (83) 344 99 00, wew. 271

Kontakt: Paulina Rynkiewicz, Agnieszka Filipiuk

e-mail: a.filipiuk@pswbp.pl
p.rynkiewicz@pswbp.pl

GUIDELINES FOR AUTHORS / PUBLISHING RULES AND REGULATIONS

The Social Dissertations journal publishes the
following types of works:

— dissertations and articles,

— practice, research, implementations and social

health,

— reports from scientific conferences,

— reviews,

— varia (information on conferences, abstracts of
Ph.D. and habilitation theses, biographical notes),

— letters to the Editor with opinions on or comments
to the earlier published works,

— advertisements, which may be published on
separate pages of the journal; pricing will be
negotiated individually.

Social Dissertations publishes articles in Polish
(additionally, the title, summary and keywords in
English), or in English (additionally, the title, summary
and keywords in Polish). The authors of contributions
written in Polish should provide the title, summary
and keywords in English, the translation could be also
commissioned by the Editor’s Office, the authors are not
charged for this translation.

Social Dissertations publishes only the works that
have not been published elsewhere.

Authors should send their articles via e-mail at:
p.rynkiewicz@pswbp.pl.

Editorial requirements:

— Word-processing software: Microsoft Word,
— Font: Times New Roman, size 12,

— Margins: left 2cm, right 3cm,

— Alignment: justification,

— Spacing: 1.5,

Editorial tips:

— the ENTER key must not be used elsewhere than
at the end of a paragraph (all titles, listings, etc. are
to be considered separate paragraphs).

— indentation at the beginning of each paragraph must
be made by using the tab key only, or another similar
tool used in the word processor. One must not use
the space key to this end. Spaces must be used
only to separate words, after full stops, commas,
exclamation marks, colons, semicolons, etc.

— please do not use spaces after opening brackets
and before closing brackets, neither before or after
numeric references (never before such marks).

— please do not use hard spaces.

Authors’ declarations

The submitted works must be accompanied by
author’s declaration (signed by all authors), as well as
declaration of ethics, which should be filled and signed
by the corresponding author. Declaration forms are
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available on-line at http://www.pswbp.pl/index.php/
pl/ rozprawy-spoleczne.

The length of any submitted paper should not exceed
one publisher’s sheet (the Polish unit of text length =
40,000 characters with spaces).

Page 1. Title page

The title page should include: the title; authors’ names
along with their affiliation; name, surname, address,
telephone (or fax) number, and e-mail address of the
author for communication, ORCID identifiers of all authors.
Page 2. Summary

The summary (max. 150 words) should comprise
the following parts (in case of original articles):
objective of the work, materials and methods, results
and conclusions. Below the summary, one should
provide 3-6 key words. The phrases “key words:” and
“summary:” should be in bold.

Page 3 and subsequent pages: Main body

The main body of a research paper should comprise
the following parts: introduction, material and methods,
results, conclusions, discussion, acknowledgements
(if necessary, in this part all financial sources [grants,
projects], people, who are not authors of the work,
contributed to the shape of the article, should be
disclosed), notes (if applicable), bibliography. Other
types of papers should be coherent and the titles of
individual sections should reflect the discussed issues.

Citation
Quoting and list of literature in the Social Dissertations
should follow the APA style, adapted to the Polish
language norms (source: Smith, J., Robinson, ]. (2012).
Basic editorial standards of scientific psychological texts
in Polish on the basis of APA format. Downloaded from:
http://www.athenaeum.umk.pl/pliki/APA.pdf.)
— when the work has one author (Kowalski, 2011)
— when the work has two authors - each time both
names should be provided (Kowalski, Martens, 2011)
— when the work has three authors: the first citation
in the text (Kowalski, Martens, Rossato, 2011),
another citation in the text (Kowalski et al., 2011);
the same rule applies when the work has four
and five authors - the first quotation provides all
names, the next - the name of the first author and
“and others.”
— when the work has six or more authors, each
citation should be (Iksifiski et al., 2011),
in the case of literal quoting of a work, after the
date of the work’s publishing and please provide
the page number(s) after a comma, e.g. (Kowalski,
2011, p. 12),
if case the works by different authors with the
same surnames, please enter the initials of the
names of these authors, e.g. (Kowalski Z., 2011),
if several works by the same author were published
in the same year, the letters a, b, c, etc. should be
inserted after the year of publication, both in the
citation and in the list of literature, e.g. (Kowalski,
2014a).

References

The references list should be put at the end of
a paper. The references should be numbered and
arranged alphabetically. Individual items on the list
should be recorded according to the following pattern:

An article in the journal:

Monday, A., Bassnett, B. (year). Title of the article.
Title of the journal in italics, number of year / volume
in italics (number of issue / number), page of the
beginning-page of the end.

Warning. if the article has a DOI (Digital Object
Identifier) number, please enter it at the end of the
bibliographic record as a full link, e.g.

https://doi.org/10.5114 /hpc.2017.70524

Book:

Iksinski, A., Kowalski, B. (year). The title of the book
in italics. Place of publication: Publishing house.

Edited book:

Morson, A., Oneil, B. (eds.). (year). The title of the
book in italics. Place of publication: Publishing house.

Chapter in an edited book:

Martins, A. (year). Title of the chapter. In: B. Smith, C.
Andresoni (eds.), Title of the book in italics (p. Side of the
beginning-end page). Place of publication: Publishing
house.

Internet source:

Smith, A. (year). The title of the text in italics.
Downloaded from: website address.

Tables and figures

— Tables and figures should be numbered and
described, for example: “Table 1. Results
summary”, “Figure 1. Building design”,

— the description from the table or figure should not
be followed by a full stop,

— the number and description of a table should be
put above a table, the number and description of
the figure - under the figure,

— the source should be put below the table or figure,
for example: “Source: own study.’,

— figures should be clear and readable, the data
distinguished not by colours but by different
shades of grey.

lication

Submitted articles undergo the initial verification
as far as the formal requirements are concerned. The
articles whose authors did not follow the requirements
might be rejected. In order to facilitate the submission
and avoid the most common mistakes, a checklist is
provided on the Journal's website. It should help the
authors to ensure that the article was prepared properly
before being sent to the Editor’s Office.

Submitted and initially verified articles are reviewed
anonymously by at least two independent and external
reviewers. Further, a reviewer signs a declaration
confirming that there exists no conflict of interest;
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a conflict of interest may arise when an author and
areviewer are connected by

a) direct personal relationship (kinship, legal bonds,
conflicts),

b) professional subordination,

c) direct scientific cooperation within the last two years
before the review was made.

An author may suggest the name of the potential
reviewer, but the Editor reserves the right to make the
final decision on the matter. In order to ensure that all
submitted articles are reviewed anonymously, the article
must start with the so-called blank page, which includes
the title only. Reviews shall be made in a written form
(the review form can be found on the Journal’s web page)
and is concluded with an explicit statement on whether
the article is to be published or not.

Basing on the reviewer’s opinion, the Editor decides
on the course of action regarding the paper. The decision
is final.

The names of the reviewers for individual
publications/issues shall not be disclosed; once a year
the magazine make the list of collaborating reviewers
public.

Author’s revisions

After the work is edited by the editorial staff, it will
be handed over to the author for revision. The author
is obliged to send the revised work back within a week.
The cost of revisions other than typesetting shall be
borne by the author.

A note on “ghostwriting”
Reliability is one of the qualitative cornerstones of

science. Readers should be ensured that the authors
of different publications present their findings in the
most transparent, conscientious and honest manner,
regardless of whether they are the direct authors
of a given work or they engaged a specialist entity
(whether natural or legal).

Evidence of a researcher’s ethical attitude and the
highest editorial standards should be manifested in
transparent information on all contributors to the work
(concerning contributions to its content, substance,
financial aspects, etc), which is not only an expression
of honesty but a social responsibility as well.

“Ghostwriting” and “guest authorship” stand in
opposition to the above standards.

One can speak of “ghostwriting” if there is
a significant contributor to the published work
whose assistance as one of the authors has not been
acknowledged and their name has not been included in
the acknowledgments.

One deals with “guest authorship” (or “honorary
authorship”) when the contribution of the credited
author is insignificant or absent altogether, despite
which he or she is included as the author/co-author of
the published work.

In order to prevent “ghostwriting” and “guest
authorship,” the Journal’s editorial staff strives to
introduce appropriate procedures inherent to the given

discipline or branch of knowledge, or to adopt the
following solutions:

1. The Editor requires authors to disclose details
concerning the contribution of respective authors
in the production of a given paper (including their
affiliation and participation, i.e. information on authors
of concepts, premises, methods, procedures, etc., used
in the work), while the primary responsibility shall rest
with the author submitting the paper.

2. The Editor affirms in “Guidelines for Authors” that
any evidence of “ghostwriting” and “guest authorship”,
i.e. scientific misconduct and all similar incidents
that come out, shall be publicly announced, including
notifications being sent to the relevant entities
(institutions employing authors, scientific societies,
scientific editors’ associations, etc.).

3. The Editor must be supplied with information on
the sources for financing the article, the involvement of
scientific and research facilities, associations and other
units (“financial disclosure”).

4. The Editor follows the principle of documenting
any instances of scientific misconduct, particularly
violations and infringements of the principles of ethical
conduct in science.

Editor’s rights
The Editor reserves the right to correct stylistic,

punctuation and linguistic defects as well as to
abridge the text. Papers that fail to meet these rules
and regulations shall be sent back to their authors for
amendment.

Editor’s Office:

Pope John Paul II State School of Higher Education

in Biata Podlaska

ul. Sidorska 95/97, Room 334

21-500 Biata Podlaska

Phone: (83) 344 99 00, extension 271

Contact: Paulina Rynkiewicz, Agnieszka Filipiuk

e-mail: a.filipiuk@pswbp.pl
p.rynkiewicz@pswbp.pl
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