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Wtadystawa Pilecka

ODPORNOSC PSYCHICZNA JAKO WYZNACZNIK
ZDROWIA

Zagadnienie psychicznej odpornosci (resilience) dziecka budzi coraz wigksze zaintere-
sowanie przedstawicieli nauk biologicznych i humanistycznych od ponad dwudziestu
lat. Przyczyny tego zjawiska sg rozmaite i bardzo ztozone. Po pierwsze, dynamiczny
rozwoj technologii w poszczegolnych obszarach $wiatowej gospodarki wymusza réwnie
dynamiczne zmiany w funkcjonowaniu grup spotecznych, a w dalszej konsekwencji
w zachowaniu kazdego cztowieka. Réznorodnos¢ i ztozonos$¢ tych zmian stanowi wy-
zwanie dla mtodego pokolenia, ktore mozna rozwazac¢ w kategoriach czynnikow wzmac-
niajacych lub obnizajacych jego odpornos¢ psychiczna. Po drugie, badacze ci probuja
odpowiedzie¢ na pytanie, czy jest mozliwe ksztatltowanie ogoélnej odpornosei psychicz-
nej dziecka w procesie jego wychowania bez konieczno$ci doswiadczania zdarzen trau-
matycznych, ktéra to zdolno$¢ zapewniataby mu dobra adaptacj¢ w okresie dorostosci.
We wspoltczesnych rozwazaniach teoretycznych zmierza si¢ zatem do jasnej konceptua-
lizacji samego pojecia ,,odpornos¢ psychiczna” (resilience) oraz konstruowania modeli
nabywania odporno$ci psychicznej przez dziecko w biegu jego rozwoju w kontekscie
indywidualnych i srodowiskowych uwarunkowan, natomiast w badaniach empirycz-
nych do identyfikacji tych czynnikdw, ktore w wyrazny sposdb ja wzmacniaja lub obni-
zaja. U podstaw wszelkich poszukiwan, czy to natury teoretycznej, czy empirycznej,
zdaniem Goldsteina i Brooksa (2006), lezy ogdlne przekonanie, ze kazde dziecko jest
zdolne rozwinaé¢ wewnetrzng odpornosc, ktéra pozwoli mu skutecznie sobie radzic¢ ze
stresem 1 roznego rodzaju naciskami spotecznymi oraz codziennymi wyzwaniami, utrzy-
maé rownowage w sytuacjach niepowodzen, zagrozen i traum, a ponadto formutowaé
jasne i realistyczne cele, nawigzywac satysfakcjonujace relacje z innymi oraz odnosié¢
si¢ do siebie i innych z szacunkiem.

O potrzebie badan nad odpornoscia psychiczna wspdtczesnych dzieci i mtodziezy
przekonuja dane statystyczne, mowiace o wzrostowej tendencji podejmowania prob sa-
mobdjczych, szczegdlnie w wieku 10-14 lat, naduzywania alkoholu i narkotykéw, do-
znawania réznego rodzaju przemocy w domu i szkole, wystgpowania powaznych ura-
76w 1 chorob przewlektych oraz innego rodzaju doswiadczen traumatycznych (np. utrata
bliskich, rozwdd czy separacja rodzicow).
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Rozumienie pojecia odpornos¢ psychiczna

W literaturze psychologicznej istnieje bardzo wiele definicji odpornosci psychicznej
i wszystkie one ciagle budza krytyczne dyskusje, w ktorych podkresla si¢ ztozonosc
i niejednoznacznos¢ tego pojecia, cho¢ w ujeciu potocznym wydaje si¢ ono tatwe do
okreslenia.

W ewolucji pogladéw na istot¢ dziecigcej odpornosci, M. O’Dougherty-Wright
1 A. Masten (2006) wyrdzniaja trzy etapy:

e ctap I: identyfikacja odpornosci indywidualnej i czynnikow ja warunkujacych;

e ctap II: sytuowanie odpornosci psychicznej w systemach rozwojowych i ekolo-

gicznych, z podkresleniem jej procesualnego charakteru;

o ctap III: ksztattowanie odpornosci psychicznej poprzez interwencje prewencyjne,
modyfikujace rowniez przebieg rozwoju dziecka.

W etapie pierwszym, obejmujacym druga potowe lat siedemdziesigtych i pierwsza
lat osiemdziesigtych XX wieku, starano si¢ dobrze opisa¢ odporno$¢ psychiczna,
uwzgledniajac jej rozne charakterystyki. Najczesciej rozwazano ja w kontekscie pozy-
tywnej adaptacji do przesztych lub aktualnych przeciwnosci, przyjmujac, iz odpowiada
ona badz to za ogolny, badz wyjatkowy poziom tej adaptacji. Badacze usitowali, jak pi-
sza autorki, okresli¢ kryteria odpornosci psychicznej oraz jej wewnetrzne i zewngtrzne
uwarunkowania. Odpornos¢ psychiczng uyjmowano przede wszystkim w kategoriach ak-
tywow, czynnikow kompensujacych lub promujacych, ktore umozliwiaja dziecku osiag-
na¢ skuteczng adaptacje we wszystkich sytuacjach trudnych, nawet tych zwiazanych
z najwyzszym poziomem ryzyka. Niektorzy autorzy przypisywali odpornosci psychicz-
nej szczegdlne znaczenie, widzieli w niej czynnik ochronny (protective factor) ujawnia-
jacy sie wylacznie w sytuacjach szczegolnego ryzyka. Uwarunkowania kategoryzowano
zwykle w cztery grupy:

e charakterystyki dziecka: cechy temperamentu, dobry poziom rozwoju umystowe-
go, efektywne strategie radzenia sobie, pozytywny obraz samego siebie (poczucie
pewnosci siebie, wysoka samoocena, poczucie wlasnej skutecznosci), pozytywny
stosunek do zycia (postawa nadziei), poczucie sensu zycia, cechy wazne w per-
cepcji spotecznej (talenty, poczucie humoru, atrakcyjnos¢ dla innych);

e charakterystyki rodziny: stabilny i wspierajacy dom (rzadkie konflikty, bliskos¢
emocjonalna, autorytet rodzicow, pozytywne relacje migdzy rodzenstwem, wspar-
cie ze strony dalszych cztonkow rodziny), wspomaganie dziecka w procesie edu-
kacji, socjoekonomiczny status, poziom wyksztalcenia rodzicéw, przekonania
religijne;

o charakterystyki otoczenia: wysoka jakos¢ kontaktow dobrosasiedzkich, poziom
ksztalcenia w szkotach, mozliwos$ci zatrudnienia rodzicéw i bliskich cztonkow
rodziny, dobra opieka medyczna, stuzby gwarantujace poczucie bezpieczenstwa,
0soby znaczace i prospoteczni rowiesnicy;

e charakterystyki kultury i polityki socjalnej: prawna ochrona dziecka, warto$ci
w edukacji, prewencja i ochrona przed przemoca polityczna, niska tolerancja
przemocy fizyczne;j.

W drugim etapie, szczegolnie w latach dziewigédziesiatych XX wieku, badacze da-

zyli do zrozumienia proceséw prowadzacych do nabywania odpornosci psychicznej
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w biegu rozwoju czlowieka. W tym celu wykorzystywali osiagnigcia nauk biologicz-
nych, spotecznych i humanistycznych, aby pokaza¢, w jakie interakcje wchodzi jednost-
ka zinnymi systemami na réznych poziomach ich organizacji w ciagu catego zycia
i dzigki jakim mechanizmom ksztaltuje ona swoje ztozone mechanizmy adaptacyjne.
Przedmiotem badan empirycznych staty si¢ powiazania dziecka z jego ekosystemowym
kontekstem. Za czynnik istotnie modyfikujacy te relacje uznano percepcje i interpretacje
przez dziecko swoich doswiadczen. Znaczenie, jakie im przypisuje, wyznacza wpltyw
kontekstu na jego adaptacj¢ i odpornos¢ psychiczna. Sama odporno$¢ ujmuja réwniez
w kategoriach dynamicznego i wiclowymiarowego procesu, uwarunkowanego transak-
cyjnymi powiazaniami czynnikéw indywidualnych zczynnikami kontekstualnymi.
Badania tego etapu dowiodly, Zze to samo dziecko moze by¢ zdiagnozowane jako odpor-
ne w jednym okresie swojego rozwoju, lecz w innym juz nie, moze ono ujawnia¢ odpor-
nos$¢ w jednych sytuacjach, a w drugich nie w tym samym okresie rozwojowym i moze
by¢ ono wreszcie odporne tylko wobec okreslonych zdarzen swojego zycia.

Trzeci etap — ostatnia dekada — to okres intensywnych poszukiwan intencjonalnych
sposobdw ksztaltowania odpornosci psychicznej u dzieci grup ryzyka, jak iu dzieci
o prawidtowym przebiegu rozwoju. Przyjmujac rézne zalozenia teoretyczne, autorzy
przystgpowali do konstruowania programéw zaréwno wzmacniajacych indywidualne
i srodowiskowe aktywa dziecka, jak iredukujacych czynniki ryzyka. Programy te sa
budowane z mysla o modyfikacji postgpowania rodzicéw, nauczycieli, innych profesjo-
nalistow, jak i samych dzieci. Moga mie¢ charakter promujacy czy tez prewencyjny, jak
rowniez korygujacy, czyli naprawczy.

Reasumujac przedstawione rozwazania, nalezy stwierdzi¢, iz w literaturze przedmio-
tu dominuja opisowe definicje odpornosci, o roznym stopniu ogdlnosci. Najczesciej od-
pornos¢ psychiczng ujmuje si¢ jako zdolno$é, ceche lub kompetencje dzieci do efektyw-
nej realizacji zadan rozwojowych lub osiagania pozytywnej adaptacji pomimo
wystepujacych w ich zyciu chronicznych zagrozen, niekiedy o duzej sile.

Przyktadem definicji o wysokim stopniu ogdlnosci jest definicja E. Grotberg (2000),
ktéra brzmi:

,,Odporno$¢ to uniwersalna zdolno$¢, ktora umozliwia osobie, grupie lub spotecznosci zapo-
bieganie, minimalizowanie lub pokonywanie szkodliwych efektow doswiadczanego nieszczegscia”
(s. 14).

P. Wyman, I. Sandler, S. Wolchik i K. Nelson (2000, s. 133) twierdza z kolei, iz ,,0d-
porno$¢ psychiczna to kompetencja pozwalajaca dziecku osiaga¢ pozytywne cele roz-
wojowe i unika¢ zachowan nieprzystosowawczych szczegdlnie w sytuacjach kryzyso-
wych”.

Do ogo6lnych uje¢ nalezy réwniez zaliczy¢ propozycj¢ M. Tyszkowej (1986), wedtug
ktérej odpornos¢ na trudnosci jest zawsze odpornoscia emocjonalng i oznacza ona za-
réwno niski stopien wrazliwosci na bodzce emotogenne (odpornosé na stresory), jak
réwniez zdolnos¢ do sprawnego funkcjonowania mimo podniecenia emocjonalnego (od-
pornos$¢ na stres) (s. 93). Ostatecznie autorka stwierdza, ze

,,0dpornos¢ psychiczna to zdolnosc¢ jednostki do przeciwstawiania si¢ frustrujacemu i stresujacemu
dziataniu sytuacji trudnej dzigki utrzymywaniu na odpowiednim poziomie poznawczego ujmowa-
nia sytuacji i opartej na nim kontroli emocji” (s. 337).
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W definicjach waskozakresowych odpornos¢ jest utozsamiana ze zdolnos$cig osiaga-
nia pozytywnych celéw przez dzieci z grup ryzyka, czyli doswiadczajacych przemocy,
ubdstwa, trwatych ograniczen lub zagrozen zwiazanych ze ztym stanem zdrowia itp.,
kompetencja umozliwiajaca skuteczne radzenie sobie ze stresem lub zdolnoscia kon-
struktywnego zmagania si¢ z traumg. W tych ujeciach odpornos¢ jest postrzegana jako
jeden z wymiaréw osobowosci, analogicznie jak samoocena, umiejscowienie poczucia
kontroli, preznos¢ czy temperament (za: Jordan 2006),

Uwarunkowania

Ze wzgledu na ztozonos¢ tresciowa pojecia odpornos¢ psychiczna, trudno jest wskazaé
wszystkie czynniki warunkujace jej rozwdj. Najczesciej przyjmuje sig, iz jest ona wy-
padkowa transakcji zmiennych indywidualnych i srodowiskowych. Wérdd pierwszych
7a najwazniejsze uznaje si¢: cechy temperamentu oraz procesy poznawcze i umiejetno-
$ci spoteczne, wérdd drugich zas — cieple 1 wspierajace relacje spoteczne w podstawo-
wych grupach odniesienia: rodzinie oraz formalnych i nieformalnych zespotach rowies-
niczych (za: Deater-Deckard, Ivy, Smith 2006).

Cechy temperamentu

Zmienne temperamentalne, istotne dla osiagania odpornosci to te, ktore odpowiadaja za
gotowos¢ reagowania dziecka na bodzZce oraz za regulacj¢ podejmowanych przez nie
reakcji.

Pierwszym wymiarem temperamentu, zwigzanym z odpornoscig jest ekstrawersja/
zréwnowazenie (extraversion/surgency), w sktad ktdrego wchodza: zapotrzebowanie na
stymulacje, poziom aktywnosci, pozytywny nastroj, niski poziom niesmiato$ci, umiejet-
no$¢ antycypacji.

Dla rozwoju odpornosci szczegodlnie wazny jest umiarkowany poziom aktywnosci.
Dzieci o niskim poziomie aktywnosci nie dostrzegaja znaczenia réznych elementéw sy-
tuacji, wskutek czego reagujq nieadekwatnie, z kolei dzieci nadaktywne przypisuja nad-
mierne znaczenie roznym aspektom sytuacji, pomijajac rzeczywiscie elementy wazne
(Mendez, Fantuzzo, Cicchetti 2002).

Zréwnowazenie zawiera w sobie pozytywna emocjonalnos¢. Dzieci doswiadczajace
1 ujawniajace pozytywne emocje prawdopodobnie mniej cierpia w zmaganiu si¢ z po-
waznymi przeciwnosciami losu.

Uspotecznienie i sposob bycia oznacza zakres interakcji spotecznych, ktére dziecko
nawigzuje z innymi, gromadzac w ten sposob coraz nowsze doswiadczenia. Wyzszy sto-
pien uspotecznienia chroni dziecko przed negatywnymi skutkami dziatajacych streso-
row, nizszy moze stanowié¢ czynnik ryzyka interpersonalnych konfliktow.

Negatywna emocjonalno$¢ obejmuje: smutek, gniew, dyskomfort, chwiejno$¢ emo-
cjonalna. Dzieci rzadko ujawniajace negatywne stany emocjonalne sa mniej podatne na
zaburzenia zachowania w konfrontacji z trudnymi sytuacjami.

Kontrola wlasnej wytrzymalosci i wytrwalosci oznacza utrzymanie potrzeby stymu-
lacji na nizszym poziomie, wlasciwg kontrolg¢ impulséw i procesow uwagowych oraz
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wyzszy poziom wrazliwosci percepcyjnej. Dzieci o wyzszym poziomie kontroli wlasnej
wytrzymatosci i wytrwatosci rzadziej ujawniaja negatywne stany emocjonalne, co jed-
noznacznie przekonuje o roli poznawczej kontroli w ich emocjonalnym reagowaniu.
Wytrwato$¢é w realizacji podejmowanych zadan jest czynnikiem chroniacym przed pato-
logizacja rozwoju dzieci grup ryzyka, czyli doswiadczajacych stosunkowo czgsto rdézne-
go rodzaju porazek i niepowodzen.

Drugi wazny dla odpornosci wymiar temperamentu to jego plastycznosé, czyli cecha
utatwiajaca dziecku adaptacj¢ do zmian zachodzacych w srodowisku bez ponoszenia
przez nie emocjonalnych kosztow.

Reasumujac rezultaty wielu badan nad temperamentalnymi uwarunkowaniami dzie-
cigcej odpornosci, nalezy, zdaniem Deater-Deckard, Ivy i Smith (2006), stwierdzié, iz:

o skuteczna samoregulacja pomaga dzieciom bardziej konstruktywnie radzi¢ sobie
w trudnych sytuacjach;

o wytrwatos¢ pomaga dziecku znalez¢ bardziej adekwatne strategie radzenia sobie,
zwlaszcza w tych sytuacjach, w ktorych poziom frustracji ustawicznie wzrasta;

e plastyczno$¢ promuje odporno$¢ w ten sposob, ze pozwala dzieciom znalez¢ za-
soby znajdujace si¢ poza sytuacjg problemowa;

e pozytywne emocje aktywizuja zmaganie si¢ ze stresem 1 wzmacniaja przekona-
nie, ze podejmowane wysitki muszg by¢ skuteczne;

e dzieci pozwalajace soba kierowaé oraz tatwo nawiazujace interakcje spoleczne
potrafia lepiej wykorzysta¢ wskazéwki swoich opiekundéw w radzeniu sobie ze
stresem, zyskuja one w ten sposoéb podwdjne wzmocnienie swojej odpornosci
psychicznej — jedno dzieki okreslonym cechom temperamentu, a drugie dzigki
wysokiej jakosci relacji spotecznych.

Procesy poznawcze

O odpornosci psychicznej w okresie dziecinstwa i adolescencji w duzym stopniu decy-
duja procesy poznawcze, przez ktdre nalezy rozumie¢ zar6wno ogolna inteligencje, jak
1 przetwarzanie oraz organizacj¢ informacji na temat wlasnej osoby w okreslone struktu-
ry mentalne.

Ogodlne zdolnosci poznawcze sg silnym i statym predykatorem odpornosci psychicz-
nej. Dzieci, ktdre potrafig skutecznie rozwigzywac problemy natury poznawczej, z pew-
nos$cig dobrze bedg sobie radzi¢ w sytuacjach trudnych, beda bowiem dysponowac bar-
dziej bogatym i zréznicowanym repertuarem strategii zaradczych.

Obok inteligencji istotna role odgrywaja zdolnosci i umiejg¢tnosci spotecznego po-
znania, zapewniajace integracj¢ i bezpieczenstwo wilasnego ja oraz poczucie kontroli
nad wydarzeniami. Najwazniejsze schematy poznawcze to: percepcja i ocena wsparcia
spotecznego, poczucie wlasnej skutecznosci oraz poczucie wlasnej wartosci. Pierwsze
wyrazaja wiare 1 ufno$¢ dziecka w otaczajacych je ludzi, wiare, ze jest kochane i zawsze
moze liczy¢ na pomoc w trudnych sytuacjach. Drugie oznacza przekonanie, ze zaktada-
ne cele sg mozliwe do osiagnigcia pomimo przeszkdd, ktore moga si¢ pojawi¢ na drodze
dochodzenia do nich. Trzecie ksztaltuje si¢ poprzez pryzmat ocen innych ludzi. Wysoka
samoocena i wysokie poczucie wlasnej skutecznosci dobrze chronig dziecko przed nega-
tywnymi skutkami dziatania réznych czynnikéw ryzyka.
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E. Grotberg (2000) pisze, iz istniejq trzy zrddta odpornosci psychicznej dziecka: ja
mam, ja jestem, ja moge.

Czynniki stanowiace kategori¢ ja mam obejmuja zewnetrzne zrodta wsparcia dziec-
ka, do ktérych autorka zalicza:

petne zaufania relacje z innymi: dzieci w kazdym wieku potrzebuja zaréwno bez-
warunkowej mitosci rodzicow i1 opiekunow, jak i pozytywnych uczu¢ innych do-
rostych, ktore niekiedy moga kompensowac te pierwsze;

wyrazne reguly postgpowania w domu: reguty i zwyczaje panujace w domu wy-
znaczajg zadania dla dziecka, za ktdorych realizacj¢ jest ono nagradzane, a w dal-
szej konsekwencji tatwiej je akceptuje; kiedy nie przestrzega przyjetych zasad,
otrzymuje pomoc w rozumieniu swojego zachowania, jest zachgcane do wyraze-
nia swojego punktu widzenia, w ostatecznosci karane;

wzory 16l spotecznych: dziecko uczy si¢ robi¢ poprawnie rézne rzeczy, dorosli sa
modelami zachowan moralnych, przekazuja przekonania religijne;

zachete do bycia autonomicznym: dorosli, a zwtaszcza rodzice zachgcaja do sa-
modzielnosci, poszukiwania pomocy w sytuacjach dla dziecka trudnych, chwalg
za inicjatywe i autonomig;

dostep do stuzby zdrowia, edukacji, pomocy spolecznej i stuzb gwarantujacych
bezpieczenstwo: wskazane shuzby zaspokajaja te potrzeby dzieci, ktorych rodzice
nie sg w stanie zaspokoic.

Czynniki w kategorii ja jestem obejmuja osobowe cechy dziecka, ktére wyrazaja
nastgpujace okreslenia:

kochany, przyciagajacy uwage innych osob: dziecko jest swiadome, ze inni je
lubia i kochaja, pragnie na t¢ mitos¢ zashuzy¢, podejmujac czynnosci zastugujace
na uwage, utrzymuje wlasciwa rdwnowage migdzy ozywieniem i spokojem;
kochajacy, empatyczny i altruistyczny: dziecko kocha innych i okazuje im to
uczucie na wiele sposobow, podziela cierpienie i bol innych, probuje je tagodzi¢;
dumny z siebie: dziecko ma poczucie waznosci i uznanie dla samego siebie, zna
bowiem swoje mocne i stabe strony, nie pozwala siebie deprecjonowaé, zaufanie
do samego siebie ipoczucie warto$ci pozwalaja mu skutecznie sobie radzié
w trudnych sytuacjach;

niezalezny i odpowiedzialny: dziecko jest w stanie podejmowac rézne dziatania
i ponosi¢ ich konsekwencje, ma poczucie sprawstwa i akceptuje odpowiedzial-
nos$¢, uznaje kontrole i odpowiedzialnos¢ innych;

peten nadziei, wiary i zaufania: dziecko wierzy, ze inni mu ufaja, ale ono samo tez
im ufa, ma poczucie dobra i zta, chce pomnazac dobro, kieruje si¢ ku wartosciom
WYyZszym.

Czynniki stanowigce kategori¢ ja moge to spoleczne i interpersonalne umiejgtnosci
dziecka, ktore trafnie wyrazaja nastepujace czasowniki:

komunikowa¢ si¢: dziecko potrafi wyraza¢ swoje mysli i uczucia w stosunku do
innych, trafnie odczytuje i rozumie uczucia innych oraz na nie reaguje;
rozwiazywac problemy: potrafi okreslic¢ istote problemu i projektowac jego roz-
wigzanie, negocjowac propozycje jego rozwiazania, potrafi tez znalez¢ tworcze
rozwiazanie, z pewng doza autoironii;
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o radzi¢ sobie ze swoimi uczuciami i impulsywnoscia: dziecko potrafi rozpoznawaé
1 nazywac wilasne emocje i uczucia, powstrzymywacé si¢ od zachowan impulsyw-
nych i tych, ktére powoduja cierpienie innych;

e oceni¢ wlasny i innych temperament: znajomos¢ wlasnych cech i sposobdw rea-
gowania pomaga dziecku adekwatnie zachowac si¢ w wielu sytuacjach;

o ustalac oparte na zaufaniu relacje z innymi: dziecko potrafi znalez¢ kogo$ w sytu-
acji zagrozenia, aby poprosi¢ go o pomoc w rozwigzaniu wewnetrznych lub ze-
wnetrznych konfliktow.

Dziecko odporne nie musi cechowac si¢ wszystkimi wymienionymi wlasciwosciami,
ale z pewnoscig ich szerszy zakres 1 wyzszy stopien nasilenia bedg gwarantowa¢ odpor-
nos$¢ psychiczng o lepszej jakosci. Jak wynika z badan cytowanej autorki, tylko 38%
rodzicéw $wiadomie ksztattuje odpornos¢ psychiczna swoich dzieci, pozostate osiagaja
ja, ponoszac wysokie koszty psychospoteczne.

Srodowisko

Okreslenie czynnikéw srodowiskowych, odgrywajacych istotna role w ksztattowaniu
odpornosci psychicznej dziecka, uznawano przez dhugi okres za kwesti¢ bardzo trudna
do jednoznacznego rozstrzygnigcia. Przyjmowano bowiem, iz dziataja one posrednio,
ksztaltujac w sposéb bezposredni indywidualne zdolnosci dziecka o charakterze po-
znawczym, emocjonalnym i spotecznym, umozliwiajace mu skuteczne radzenie sobie
w réznorodnych sytuacjach trudnych. Mozna wigc ogolnie powiedzie¢, ze srodowisko
wspomagajace psychospoteczny rozwdj dziecka jednoczesnie sprzyja budowaniu jego
odpornosci psychiczne;j. Jesli w badaniach udowodniono, ze dzieci doznajace matczyne-
go ciepta i mitosci oraz wspierajacego wychowania rodzicow sa mniej agresywne,
szczesliwsze 1 bardziej ugodowe, to ich zmagania z przeciwno$ciami zycia moga byc¢
bardziej konstruktywne itym samym mogg wzmacnia¢ ich odporno$é psychiczna.
W ostatniej dekadzie podjeto eksploracje sSrodowiskowych uwarunkowan dziecigcej od-
pornosci z perspektywy psychologii ekologicznej. W literaturze przedmiotu pojawito sie
pojecie odpornos¢ rodziny, ktore podobnie jak odpornos¢ dziecka jest definiowane
w bardzo r6zny sposob. Najczesciej jest przywotywana definicja J.M. Pattersona (2002,
s. 352), wedtug ktdrego ,,odpornos¢ rodziny to procesy, dzigki ktorym jest ona zdolna do
konstruktywnej adaptacji i funkcjonowania w obliczu powaznych przeciwnosci lub kry-
zysow”. Autor podkresla, iz odporno$¢ rodziny nie jest suma odpornosci jej poszczegol-
nych cztonkdw, stanowig jg okreslone procesy, ktore sa wypadkowaq relacji zachodza-
cych pomigdzy cztonkami rodziny. Te relacyjne zalezno$ci ujmuje si¢ zwykle w dwa
wymiary funkcjonowania rodziny: spdjnos¢ i adaptacyjnosc¢, ktdrych to poziom ukazuje
charakter relacji wewnatrzrodzinnych oraz powigzan rodziny z dalszymi kr¢gami $rodo-
wiska.

Spojnosc oznacza bliskos¢ emocjonalng cztonkow rodziny, ale zarazem ich poczucie
niezaleznos$ci w rodzinie jako systemie. Zwiazek tego wymiaru funkcjonowania rodziny
z odpornoscia psychiczng dzieci najczesciej jest eksplorowany w badaniach nad aktyw-
nym i afektywnym zaangazowaniem rodziny oraz specyfika interakcji rodzicéw
i dzieci. Adaptacyjnos¢ lub plastyczno$é rodziny wyraza si¢ w jej zdolnosci do takiej
modyfikacji wlasnych celow, zasad, ol i przywodztwa, aby utrzymac lub odbudowac
wewnetrzng i zewngtrzng rownowage rodziny w konfrontacji z powaznymi zagrozenia-
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mi. W budowaniu odpornosci psychicznej dzieci szczegoélne znaczenie majg dwa kom-
ponenty adaptacyjnosci rodziny: postepowanie rodzicielskie, zwane tez stylem wy-
chowania oraz sposoby rozwiazywania problemow w konteksScie systemu przekonan
i wartoSci.

Afektywne zaangazowanie odnosi si¢ do stopnia, w jakim cztonkowie rodziny cenig
sobie i okazuja zainteresowanie dla czynnosci innych cztonkéw rodziny. Podkresla si¢
intensywnos¢ tego zainteresowania i Sposob jego manifestacji. Zaangazowanie stanowi
pewne kontinuum i obejmuje 5 poziomoéw — od catkowitego braku do petnego oddania.
Pierwszy poziom oznacza zupelng oboj¢tnosé wobec dziatan innych cztonkéw rodziny.
Poziom drugi to zaangazowanie czysto intelektualne, pozbawione uczué. Trzeci poziom
zostal okreslony jako zaangazowanie narcystyczne, gdyz osoby ujawniaja je tylko do
tego momentu, do ktdrego wiaze si¢ ono z ich potrzebami ja (np. realizacja poczucia
warto$ci). Optymalny, czwarty poziom to zaangazowanie empatyczne, ktére oznacza
autentyczne zainteresowanie dla przedsiewzi¢é czlonkéw rodziny. Nadmierne zaanga-
zowanie reprezentuje poziom piaty i odnosi si¢ do symbiotycznych wi¢zi cztonkéw ro-
dziny, ktére utrudniaja ich réznicowanie. Rozwoj odpornosci psychicznej i zdrowe przy-
stosowanie dzieci pozostaje w zwigzku z empatycznym zaangazowaniem pozostalych
cztonkdéw rodziny. Osiagniecia edukacyjne dzieci zalezg wylacznie od aktywnego zaan-
gazowania rodziny. Aktywne uczestnictwo cztonkow rodziny w dziataniach dzieci po-
zwala im ksztaltowac pozytywne postawy wobec szkoty, unikac¢ absencji w szkotach,
uzyskiwa¢ wysokie oceny oraz eliminowac¢ problemowe zachowania. Aktywne zaanga-
zowanie rodziny maksymalizuje osiagnigcia szkolne dzieci.

Realizacja zadan rozwojowych przez dziecko w duzej mierze zalezy od charakteru
emocjonalnosci jego interakcji zrodzicami. Wiasciwie uksztaltowane przywiagzanie
emocjonalne daje dziecku poczucie bezpieczenstwa oraz poczucie pewnosci, ze rodzice
lub opiekunowie beda je wspomagaé¢ w pokonywaniu réznego rodzaju przeciwnosci.
Z kolei to ufne przywiazanie jest wypadkowa liczby i jako$ci interakcji dziecka z rodzi-
cami i opiekunami. Jesli sa one nacechowane cieptem, troska i wrazliwos$cia na potrzeby
dziecka, to tym samym utatwiaja nabywanie odpornosci i sprzyjaja osigganiu przystoso-
wania. Wrazliwos¢ rodzicéw na potrzeby dziecka i gotowos¢ do ich realizacji szczegol-
na role odgrywajq w jego emocjonalno-spotecznym rozwoju, a zwilaszcza w réwiesni-
czej popularnosci, jakosci kolezenskich kontaktow i respektowaniu moralnych regut
w zachowaniu.

Analiza stylu rodzicielskiego postepowania umozliwia wglad w procesy wewnatrz-
rodzinne, czyli umozliwia poznanie wzajemnych relacji poszczegolnych cztonkdéw ro-
dziny oraz realizacj¢ przypisanych im rél spotecznych. Styl wychowania jest definiowa-
ny jako konstelacja sposobow 1 metod oddzialywania na dziecko w okreslonym klimacie
emocjonalnym. Sposréd wyrdznionych w literaturze przedmiotu stylow wychowania
najbardziej korzystny dla budowania odpornosci jest styl demokratyczny, zwany row-
niez autorytatywnym, zapewniajacy rozumng swobodg cztonkom rodziny, ale wymaga-
jacy réwniez od nich odpowiedzialnosci. Cztonkowie rodzin, w ktorych funkcjonowaniu
ten styl dominuje w rozwiazywaniu probleméw, szczegdlnie za$ konfliktow, daza do
kompromisu na drodze negocjacji. Styl ten sprzyja osigganiu dobrych rezultatdéw w na-
uce, nawigzywaniu pozytywnych relacji rowiesniczych, nabywaniu wlasciwych umie-
jetnosci interpersonalnych oraz stawaniu si¢ w coraz wigkszym stopniu niezaleznym.
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Pozytywna i konsekwentna dyscyplina rodzicow koreluje z odpornoscig dziecka na
stres.

Istotnym wyznacznikiem adaptacyjnosci rodziny jest wspdlny system wartosci, prze-
konan i oczekiwan jej cztonkdéw, zwany w literaturze przedmiotu programem rodziny
(family schema), rodzinnym pogladem na $wiat (family worldview) czy tez koherencja
rodziny (family coherence) (za: Sheridan, Eagle, Dowd 2006). Rodzina z mocnym pro-
gramem postrzega zycie w sposob realistyczny i nie oczekuje perfekcyjnych rozwigzan
sytuacji trudnych. W swoich dziataniach jest bardziej zorientowana na MY niz na JA.
Cztonkowie rodziny odpornej w podobny sposéb wartosciujg krytyczne momenty w zy-
ciu rodziny, wspdlnie rozwiazuja kwestie finansowe, czy tez organizujg swoj czas.
Okazujg sobie nawzajem duzo wsparcia. Silna odporno$¢ rodziny to zrédto odpornosci
indywidualnej kazdego jej cztonka. Sama rodzina potrzebuje jednak wsparcia formalne-
go i nieformalnego spolecznos$ci zewngtrznych w budowaniu swojej odpornosci poprzez
wzmocnienie kompetencji, sit i umiejetnosci jej cztonkdéw oraz rodziny jako systemu.

Analogiczne rozwazania mozna prowadzi¢ w odniesieniu do szkoty czy przedszkola
jako kolejnego waznego mikrosrodowiska dziecka. Od spdjnosci i adaptacyjnosci ze-
spotu klasowego czy przedszkolnego zaleze¢ bedzie odporno$¢ indywidualna, ale ta
ostatnia moze kreowac¢ roéwniez pierwsza.

W rozwazaniach nad odpornoscia psychiczng dzieci kwestia ciagle otwarta i w du-
zym stopniu sporng jest rola doswiadczen traumatycznych w jej budowaniu. Ogolnie
przyjmuje si¢, iz u dzieci zmagajacych si¢ z nadmiarem wymagan, ograniczen i przy-
krych przezy¢é w dlugim czasie pojawiaja si¢ dwukrotnie czgéciej nieprawidlowosci
w ich funkcjonowaniu i rozwoju psychicznym. Z drugiej za$ strony sg dzieci, ktore po-
mimo bolesnych doswiadczen potrafig osigga¢ wysoki poziom rozwoju swoich osobi-
stych kompetencji, a w dalszej konsekwencji pozytywna adaptacje. To, w jakim zakresie
i stopniu dziecko potrafi konstruktywnie wykorzysta¢ trudne do§wiadczenia w budowa-
niu swojej odpornosci psychicznej, zalezy od jego oceny poznawczej zrddet tych do-
$wiadczen, czyli od znaczenia, jakie im przypisuje (Pilecka 2007, w druku). W pozytywny
sposob, jak wykazata M. Stgpa (2006), odczytuje sens swojego potozenia zyciowego
okoto 1/3 mtodziezy chorej na astme, cukrzyce oraz dotknigtej niepetnosprawnoscia ru-
chowa cigzkiego i umiarkowanego stopnia. Najczesciej pozytywne znaczenie przypisuje
swojej chorobie mtodziez z dysfunkcjami narzadéw ruchu (48,33%), nastgpnie chorzy
na astme (35%) i cukrzyce (23,33%). Znaczenie przypisywane wilasnej chorobie w istot-
nie wiekszym stopniu niz wiedza o niej czy towarzyszace jej emocje decyduje o trudnos-
ciach adaptacyjnych badanej mtodziezy. Negatywne znaczenie wspotwystepuje z trud-
nosciami typu eksternalizacyjnego, szczegdlnie za$ ztendencja do zachowan
problemowych z dominacja agresji. Mtodziez odkrywajaca sens w zmaganiu si¢ z ogra-
niczeniami i wymaganiami sytuacji choroby wyraznie rzadziej ujawnia nieprawidtowo-
$ci w funkcjonowaniu spotecznym.

Pozytywne wartosciowanie trudnych sytuacji sprzyja osiaganiu przez dzieci kontroli
wlasnego zachowania, szczegélnie za$ wlasnych emocji oraz realizacji zadan rozwojo-
wych adekwatnych do ich wieku. Mechanizmy kontroli poznawczej utatwiaja samoste-
rowanie, a tym samym zwickszaja szanse pokonania trudnosci i zapewnienia sobie suk-
cesu, ktoéry w konsekwencji wzmacnia odporno$¢ na sytuacje trudne. Nadmiar
doswiadczen traumatycznych o duzej sile moze prowadzi¢ do czgsciowej lub catkowitej
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dezorganizacji zachowania izaburzen psychospotecznego rozwoju dziecka. Zakres
wptywu tych doswiadczen na jego rozwoj bedzie zalezal od transakcyjnych powigzan
indywidualnych wtasciwosci dziecka z cechami funkcjonowania jego najblizszych mi-
krosrodowisk, ze szczegolnym uwzglednieniem otrzymywanego wsparcia spotecznego.

Wzmacnianie czy tez promowanie odpornosci psychicznej dzieci jest przedsigwzig-
ciem ztozonym, wielozakresowym i dlugofalowym. Dziatania te powinny obejmowaé
zardwno dzieci zdrowe, zmagajace si¢ ze stresem zycia codziennego, jak i te, ktére do-
$wiadczaja dramatycznych, czy wrecz ekstremalnych zmian zyciowych (np. utrata, roz-
wod lub separacja rodzicow, cigzka choroba, doznanie niepetnosprawnosci, odrzucenie
czy wykorzystanie). Powinny by¢ skierowane na same dzieci, ich rodziny oraz dalsza
spotecznosd, a ich ostateczny cel to realizacja przez dzieci zadan rozwojowych adekwat-
nych dla ich wieku zycia pomimo wszelkich przeciwnosci, w konteks$cie wspomagaja-
cych warunkéw zewnetrznych oraz zapobieganie nieprawidtowosciom w ich psycho-
spotecznym funkcjonowaniu irozwoju. Za cele posrednie tych dziatan uznaje sig¢
dynamizowanie indywidualnych, rodzinnych i spotecznych zrédel odpornosci dzieci.
Pierwsze obejmuja poznawcze (np. budowanie pozytywnego obrazu samego siebie),
emocjonalne (np. regulacja emocji) i behawioralne (np. strategie radzenia sobie) umie-
jetnosci. Do drugich najczesciej zalicza sig: blisko$¢ emocjonalng, wrazliwos¢ wycho-
wawcza 1 rozumng dyscypling rodzicow oraz ich wsparcie w procesie zmagania si¢
dziecka z wymaganiami i ograniczeniami okreslonych sytuacji. Z kolei spoteczne zrodia
odpornosci stanowia: wysoka jako$¢ funkcjonowania instytucji edukacyjnych (np.
przedszkoli i szkot), prospoteczne dobrosgsiedztwo oraz mozliwosci wilaczania sie
w formalne i nieformalne systemy (np. organizacje, grupy) wsparcia. Dziatania te moga
mie¢ charakter uniwersalny, kategorialny i problemowy i moga by¢ skierowane na dzie-
ci, rodziny lub spotecznos¢. Za dziatania uniwersalne wspierajace odpornos¢ psychiczna
dzieci mozna uznad te, dzigki ktorym nabywaja one umiej¢tnosci radzenia sobie ze stre-
sem, rozwigzywania probleméw czy regulacji emocji. Dziatania kategorialne sg prze-
znaczone dla okreslonej grupy dzieci, na przyktad tych, ktére przezywaja zalobg, dozna-
Iy niepetnosprawnosci czy byty wykorzystywane. Dzialania problemowe maja charakter
waski i stuza rozwigzaniu okreslonych trudnych dla dziecka kwestii, na przyktad wy-
rownuja braki w zakresie umiejetnosci spotecznych. W odniesieniu do rodziny dziatania
uniwersalne oznaczajg promowanie umiejgtnosci wychowawczych rodzicow, a zwlasz-
cza demokratycznego stylu wychowania, dziatania kategorialne — wspieranie rodzin
z okre$lonymi problemami, np. wychowujace dziecko z niepetnosprawnoscia, proble-
mowe za$§ — pomoc w radzeniu sobie rodzicéw z zachowaniami destrukcyjnymi dziecka.
Na poziomie dalszych systemoéw spotecznych dziatania uniwersalne moga odnosi¢ si¢
do optymalizacji procesu ksztatcenia w szkole w taki sposéb, aby kazde dziecko mogto
osiagac sukcesy, aktywnosc¢ kategorialna moze prowadzi¢ do tworzenia formalnych grup
wsparcia dla okreslonej kategorii dzieci, dziatania problemowe zas — do powotywanie
np. zespoldw przygotowujacych programy prewencyjne dla dzieci z ADHD czy oczeku-
jacych na powazne zabiegi medyczne. Dziatania te obrazuje ponizszy schemat wedtug
E.B. Winslow, I.N. Handler i S.A. Wolchik (2006).
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MODELE PROGRAMOW
Obiekt interwencji Poziom interwencji
Uniwersalny Kategorialny Problemowy
Dziecko Promowanie umiejetnoci  Ksztattowanie Ksztattowanie
radzenia sobie ze umiejetno$ci radzenia umiejetno$ci oceny
stresem, regulacji emocji, ~ sobie w okre$lonych wiasnych probleméw

rozwigzywania probleméw  sytuacjach stresowych
— przemocy, straty

Rodzina Promowanie kompetencji ~ Ksztattowanie Ksztattowanie
rodzicow do rozwijania postepowania rodzicow umiejetno$ci radzenia
u dzieci umiejetnosci wobec dzieci doznajacych  sobie z zachowaniami
unikania zagrozen specyficznych zagrozen  problemowymi dziecka

Spoteczno$¢ Promowanie zmian Promowanie zmian Rozwijanie nowych
redukujacych W organizacjach struktur spotecznych
czynniki zagrozenia utatwiajacych wspierajgcych dzieci
i wzmacniajacych adaptacje dzieciom z subklinicznymi
wsparcie doswiadczajgcym problemami

zagrozen, tworzenie
nowych stuzb

Schemat 1. Modele programéw budujacych odpornos$é¢ psychiczng dzieci

Odporno$¢ psychiczna dziecka jest zatem wypadkowa réznorakich powiazan pomig-
dzy cechami jego osoby, jego ekosystemu oraz charakteru jego doswiadczen. Ona tez
bedzie decydowac o sposobie zmagania si¢ z przeciwnosciami zycia w kolejnych okre-
sach jego rozwoju, mozna wigc powiedzieé, ze bedzie wyznacznikiem jego zdrowia
w wymiarze psychicznym, spotecznym, duchowym i somatycznym. Uktad tych powia-
zan moze by¢ bardzo dynamiczny w zalezno$ci od charakteru samego stresora, fazy
rozwoju dziecka, jego indywidualnych wtasciwosci oraz sposobu funkcjonowania bliz-
szych i dalszych kregow spoteczenstwa. Zmiany pozytywne beda wzmacnia¢ odpornosé
psychiczng ipozwolg utrzymaé ogoélny dobrostan zwany zdrowiem, negatywne zas
mogg prowadzi¢ do jej zatamania sig, a w dalszej konsekwencji do utraty zdrowia w jed-
nym lub kilku jego wymiarach. Uktad tych ztozonych zaleznosci obrazuje schemat 2.

Zwiazek odpornosci psychicznej ze zdrowiem w wymiarze psychospotecznym i du-
chowym wydaje si¢ czym$ oczywistym. Mozna nawet zastanawiaé si¢, czy niektore
atrybuty przypisane odporno$ci psychicznej nie sg tozsame ze wskaznikami zdrowia
w wymienionych wyzej wymiarach. Jej znaczenie ujawnia si¢ bardzo wyrazniec wow-
czas, gdy pozytywne zmiany w psychospotecznym funkcjonowaniu dziecka decyduja
0 jego zdrowiu somatycznym. Wiele dowoddéw potwierdzajacych ten zwiazek znajduje-
my w badaniach nad radzeniem sobie przez dzieci z dotkliwymi dolegliwosciami, na
przyktad z bolem fizycznym, wylacznie na drodze psychologicznej poprzez relaksacje,
wizualizacjg¢, odwracanie uwagi czy poprzez modlitwe i medytacje. Inne dane pochodza
z doniesien opisujacych bardziej skuteczny proces zdrowienia dzieci leczonych w spo-
s6b mocno inwazyjny z wykorzystaniem skomplikowanych zabiegdw chirurgicznych
czy transplantacji, charakteryzujacych si¢ takimi cechami osobowosci, jak: umiarkowa-
nie podwyzszonym poziomem lgku, pozytywna i adekwatng samooceng oraz silna mo-
tywacjg powrotu do zdrowia (Pilecka 2002). Mechanizm wptywu proceséw poznaw-



120

czych i standw emocjonalnych, zaréwno o charakterze pozytywnym, jak i negatywnym,
na funkcjonowanie organizmu cztowieka jest dobrze znany, a jego charakterystyke moz-
na znalez¢ niemal w kazdym podreczniku psychologii zdrowia.

Stresory «—> Rodzina «— » Inne mikrosrodowiska
dnia codziennego sp6jnosé grupy réwiesnicze
traumy chroniczne adaptacyjno$é instytucje edukacyjne
traumy nagfte grupy wyznaniowe

~

Zasoby dziecka

Temperament +—> Procesy poznawcze «— Umiejetnosci spoteczne

ekstrawersja ocena wsparcia spotecznego empatia
zrownowazenie poczucie wiasnej wartosci prospoteczno$c
plastycznosc¢ poczucie wtasnej skutecznoSci

ja mam, ja jestem, ja potrafie

ODPORNOSC PSYCHICZNA

dynamiczna kompetencja
biologiczne
wzrost i funkcjonowanie organizmu

spoteczne ZDROWIE psychiczne
realizacja rol i zadan rado$¢, optymizm, poczucie sukcesu

N _ S

duchowe
nadzieja i wiara
kierowanie sie ku warto$ciom wyzszym
transcendencja

Schemat 2. Model powigzan odpornosci psychicznej dziecka z jego zdrowiem
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