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Wprowadzenie
O swiecie VUCA, pandemiii i intersekcjonalnosci
z niepetnosprawnoscia

Elementy $wiata VUCA sg stale obecne w egzystencji jednost-
ki ponowoczesnej. Niezaleznie od tego, jakiej sfery zycia dotycza
ludzkie wybory, nie dysponujemy juz dzi$ jasnymi wskazéwkami,
w jaki sposob podejmowac wlasciwe decyzje i minimalizowac ry-
zyka. Charakterystyczne dla spoleczenstw ponowoczesnych pro-
blemy uwypuklita dodatkowo pandemia COVID-19, ktora stala

* Profesor nadzw. dr hab. n. spol. na Wydziale Ekonomiczno-Socjologicznym
Uniwersytetu Lodzkiego, pelni funkcje zastepcy dyrektora Instytutu Socjologii,
jest kierownikiem Katedry Socjologii Stosowanej i Pracy Socjalne;.

Gléwne zainteresowania badawcze to socjologia niepetnosprawnosci, socjolo-
gia rodziny oraz socjologia dziecinstwa i mlodziezy. Specjalizuje si¢ w szczegélno-
$ci w zakresie probleméw rodziny, mediacji, wykluczenia spolecznego, instytucji
pomocy i wsparcia spolecznego oraz praw dziecka ze szczegélnym uwzglednie-
niem realizacji praw dziecka niepelnosprawnego i jego rodziny. Swoje zaintereso-
wania badawcze rozwija, uczestniczac w polskich i miedzynarodowych projektach
badawczych, jest autorka licznych opracowan naukowych oraz referatéw, wygta-
szanych na wielu konferencjach naukowych.

** Dr n. spolecznych, psycholog, adiunkt w Katedrze Socjologii Stosowanej
i Pracy Socjalnej UL. Jako praktyk od ponad 15 lat zajmuje si¢ wsparciem studen-
tow z niepelnosprawnosciami i dostepnoscia uczelni dla oséb ze szczegdlnymi
potrzebami.

Autorka kilkunastu publikacji naukowych, w tym dwdch monografii. Zainte-
resowania naukowe koncentruje wokdét zagadnien socjologii niepetnosprawnosci,
projektowania uniwersalnego w edukacji, zarzadzania réznorodnosciag w szkol-
nictwie wyzszym. Czlonek Komisji ds. Wyréwnywania Szans Edukacyjnych przy
KRASP.
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sie doswiadczeniem uniwersalnym, w sposéb wertykalny i hory-
zontalny przenikajacym wszystkie §wiaty spoleczne, w tym grupy
juz wczes$niej wykluczone i defaworyzowane. Grupa szczegodl-
nie narazong na wykluczajacy wplyw pandemii wydaja si¢ by¢
wlasnie osoby z niepelnosprawnosciami, a tematyka prezentowa-
nej monografii koncentruje si¢ wokot szeroko rozumianej proble-
matyki funkcjonowania oséb z niepelnosprawno$ciami w post-
-pandemicznym $wiecie.

Akronim VUCA oznacza Volatility (zmiennos¢), Uncertainty
(niepewnos¢), Complexity (zlozonos$¢), Ambiguity (niejedno-
znacznos¢) i stuzy jako koncepcja ramowa do klasyfikacji i opisu
obecnych oraz przyszlych okoliczno$ci wraz z ich specyficznymi
parametrami. Po raz pierwszy akronim ten zastosowano w 1987 r.
w odniesieniu do teorii przywddztwa Warrena Bennisa i Burta
Nanusa. Nastepnie koncepcja VUCA zostala zaadaptowana przez
United States Army War College do opisu globalnej rzeczywisto-
$ci po upadku ZSRR i koncu zimnej wojny (Stiehm 2002). Poza
edukacja wojskowa termin VUCA zaczal zyskiwac na popularnosci
z poczatkiem XXI w., kiedy dostrzezono, ze model ten moze by¢
szczegllnie uzyteczny do opisu funkcjonowania ludzi i organiza-
cji we wspolczesnym $wiecie oraz tworzenia tratnych prognoz na
przysztos¢ (Johansen 2007). Model VUCA okazal sie przydatny
w zarzadzaniu organizacjamii w koncepcjach przywddztwa strate-
gicznego. Odnosi si¢ on bowiem do tego, jak ludzie - w kontekscie
zmiennosci, niepewnosci, zlozonosci i niejednoznacznosci - po-
strzegaja warunki, w ktorych podejmuja decyzje, planuja, zarzadza-
ja ryzykiem, radza sobie ze zmiang i rozwigzuja problemy. Dzigki
tej koncepcji organizacje — ale tez jednostki — ksztaltuja w sobie
zdolnosci do lepszego radzenia sobie z niestabilng rzeczywistoscia.
Dzieje si¢ tak, zdaniem Satish i Streuferta (2006), poprzez: prze-
widywanie problemoéw, ktére moga narasta¢, zrozumienie kon-
sekwencji problemoéw i rozwigzan, docenianie wspolzaleznosci
zmiennych, przygotowanie si¢ na alternatywne mozliwosci i wy-
zwania oraz interpretowanie i wykorzystanie istniejacych.

Czlowiekowi w $wiecie VUCA coraz trudniej przewidzie¢, co
sie wydarzy i okresli¢ tempo zmian. Rezultatem ciagtych, nieprze-
widywalnych zmian otaczajacej nas rzeczywistosci jest poczucie
niepewnosci i niepokoju. Zlozono$¢ to nakladanie sie na siebie
wielu probleméw, zjawisk i informacji, ktore sprawia, ze tracimy
mozliwo$¢ ich rozumienia i przetwarzania. Efektem tego jest tak-
ze niejednoznacznos¢, powodujaca, ze nieuchwytne staja si¢ ciagi
przyczynowo-skutkowe, a otaczajaca rzeczywisto$¢ jest blednie
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interpretowana, gdyz bazowanie na wcze$niejszych doswiadcze-
niach i postugiwanie si¢ tradycyjnymi schematami logicznymi
przestaje by¢ wystarczajace do wyciggania prawidlowych wnioskow.
Pandemia koronawirusa, ktérg w marcu 2020 r. oglosito WHO, to
niemal wzorcowa sytuacja, w ktorej urzeczywistnit sie swiat VUCA
w calej swej rozciaglosci. Zwlaszcza na poczatku pandemii mie-
lisSmy do czynienia z okolicznosciami charakteryzujacymi sie dy-
namicznymi wspolzaleznosciami na réznych poziomach, ktérych
skutki byty trudne do okreslenia (ztozonos¢). Informacje, wiedza
i powigzania miedzy nimi, byly czesto sprzeczne lub niejedno-
znaczne (wieloznaczno$¢). Prognozy dotyczace dalszego rozwoju
sytuacji byly niejasne, poniewaz mozna si¢ byto spodziewac rzeczy
nieprzewidywalnych (niepewnos¢). Ponadto w réznych obszarach
mieliSmy do czynienia z mocnymi i szybkimi wahaniami, ktére
trudno bylo oceni¢, ze wzgledu na brak kontekstu (zmiennos¢).
Wiele oséb obecnie, mimo uptywu juz blisko 2 lat od wybuchu
pandemii, nadal pracuje w swoich ,,domowych biurach”. Inni maja
krotkotrwate umowy badz stoja w obliczu konieczno$ci zamkniecia
prowadzonej dzialalnosci gospodarczej. Szkoly i przedszkola byty
przez dlugi czas zamkniete, a rodzice zmagali sie dodatkowo z pro-
blemami swoich dzieci, wywotanymi faktem izolacji i wytracenia
z normalnego trybu nauki i kontaktéw spolecznych. Dzi§ wiemy
juz, ze drastyczne decyzje podejmowane przez rzady w obliczu
pandemii, bedg mialy prawdopodobnie katastrofalne i dlugotrwale
skutki ekonomiczne, spoleczne i psychologiczne, a wymiary wczes-
niejszych wykluczen, m.in. z powodu niepelnosprawnosci, beda sie
na siebie nakladac i oddziatywa¢ w zwielokrotniony sposéb.

VUCA - SZANSA CZY ZAGROZENIE?

Umiejetnos¢ odnalezienia si¢ w sytuacji VUCA i proaktywnego
radzenia sobie w post-pandemicznym $wiecie jest prawdopodob-
nie jednym z powazniejszych wspélczesnych wyzwan, jakie stoja
zaréwno przed jednostkami, jak i calymi spoleczenstwami. Jak
wiadomo jednak, w kazdym ryzyku kryja sie nie tylko zagroze-
nia, ale i szanse. Im wieksze ryzyko, tym i szanse bardziej znacza-
ce i spektakularne. Jak wigc przeku¢ potencjalne zagrozenia plynace
z zycia w $wiecie ,,z zasady bez zasad” i strategicznie wygrywac,
biorac udzial w grze, ktorej reguty sa nieznane i do tego caly czas
sie zmieniajg?
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Complexity Volatility
Ztozono$é Zmienno$¢
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\_ W radzeniu sobie
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Jak dobrze potrafimy przewidzie¢ efekty naszych dziatan

Jak wiele wiemy o zaistniate] sytuacii

Rysunek 1

Zr6dto: opracowanie wlasne za: Skuin (2020).

Odpowiedzia na zagrozenia $wiata VUCA moze by¢ $wiat
VUCA Prime, teoria zaproponowana przez Roberta Johansena
(2007) w odniesieniu do zarzadzania organizacjami. Zaklada
ona, ze organizacje, aby poradzi¢ sobie w $wiecie VUCA, mu-
szg wykazac si¢ nastepujacymi umiejetnosciami (cechami): wizja
(Vision), zrozumieniem (Understanding), klarownoscig (Clarity)
i zwinno$cia (Agility). W przypadku organizacji rozpoznawanie
$rodowiska, podejmowanie decyzji czy wprowadzanie w Zycie
projektu musi by¢ zwinne, gdyz dzi$ juz nie mozna sobie pozwo-
li¢ na zbyt dlugie dyskusje i rozmyslania nad ostatecznym ksztal-
tem przyszlego dziatania. Wizja jest konieczna, by ustali¢ stan
docelowy, do ktérego dazymy, a nie przywigzywac sie do szcze-
goétowego planu. Sam proces podejmowania decyzji powinien
by¢ klarowny, jasny i wewnetrznie akceptowany. Najwazniejsze
jednak jest zrozumienie, ktérego koronnym czynnikiem jest pra-
widlowa, otwarta komunikacja, budujgca warunki do wspétpra-
cy i poczucie odpowiedzialnosci za caly proces. To, co zostalo
opisane w odniesieniu do biznesu, juz od dawna funkcjonuje tez
w obszarze rozwoju osobistego, a VUCA Prime jako idea przenie-
siona zostala m.in. do coachingu. Cechg, jaka warto si¢ wykazy-
wad, jest umiejetno$¢ dostrzegania i wykorzystywania mozliwosci
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w zmiennym, niepewnym i zlozonym $wiecie. Aby odnalez¢ sie
w caly czas tworzacej si¢ na nowo rzeczywistosci potrzebujemy
przede wszystkim ciekawosci i pasji. Te dwie cechy pozwalaja
rozwija¢ i pielegnowac w sobie umiejetnosci elastycznego i od-
waznego adaptowania si¢ do nieoczekiwanych wydarzen (Fried-
mann 2016). W dynamicznie zmieniajacych si¢ czasach latwiej
odnajdzie si¢ ,,glodny umys!t” nastawiony na rozwdj i pasje eks-
plorowania niz osoby, ktére koncentrujg si¢ na trwatosci (Dweck
2017). Takie nastawienie na wzrost sprzyja kreatywnosci, uczy
wytrwalosci i wyciggania wnioskéw z niepowodzen.

SWIAT(Y) VUCA W CZASACH PANDEMII
A CODZIENNOSC OSOB Z NIEPEENOSPRAWNOSCIAMI

W prezentowanej monografii chcemy skupi¢ si¢ na przede
wszystkim na wplywie, jaki zachodzace obecnie procesy i ich dy-
namika maja na osoby z niepelnosprawno$ciami. Jakie jest zy-
cie z niepelnosprawnoscig w §wiecie VUCA? Czy doswiadczenia
izolacji, niepewnosci jutra i utraty kontroli w trakcie pandemii
zmienily co$ w funkcjonowaniu 0séb z niepetnosprawnoscia i ich
rzeczywisto$ciach? Czy na skutek pandemii mamy do czynienia
z kolejnymi wymiarami wykluczenia? Jakie sa sposoby roz-
wigzywania dylematéw codzienno$ci i strategie radzenia sobie
0s6b z niepelnosprawnoscig z elementami $wiata VUCA? Jak
definiuja siebie, tworza tozsamosci i odnajduja swoje miejsce
w ,,plynnej nowoczesnosci”?

Teksty zamieszczone w niniejszej monografii reprezentujg roz-
norodno$¢ $wiatéw na przecigciu VUCA/niepetnosprawnos¢. Za-
zwyczaj publikacje tego typu dzieli si¢ na czesci tematyczne lub
sktadowe wyrazajace podzialy, takie jak choc¢by teoria — badania
- praktyka. W tym przypadku jednak dokonanie takiego podzia-
tu bytoby niesatysfakcjonujace i niedoskonate — miedzy innymi ze
wzgledu na wyzej opisane cechy swiata VUCA. Kategorie te bo-
wiem nie sg stale, przenikaja si¢ nawzajem i zawierajg w sobie. Za-
prezentowane perspektywy sa wiec czasem nie do oddzielenia, np.
tam gdzie rodzic z osobistymi do§wiadczeniami staje si¢ badaczem
zjawiska niepetnosprawnosci, bedac jednoczesnie tez praktykiem,
z wlasna refleksja dotyczaca codziennosci zycia 0séb z niepelno-
sprawno$ciami i poszukiwania jasnych stron $wiata VUCA. Po-
szczegblne rozdzialy w niniejszym tomie mozna wigc umiesci¢
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raczej na pewnym kontinuum perspektyw i spojrzen. Zaczniemy
od tych najbardziej osobistych, o charakterze autobiograficznym,
jak refleksje osoby z niepelnosprawnoscia przedstawione przez Ire-
neusza Biatka w tekscie Przechadzka z ,,Innym”, rozpoczynajacym
tom. Zakonczymy na relacjach $cisle empirycznych, opartych na
badaniach nad poszczegélnymi aspektami funkcjonowania oséb
z niepelnosprawnos$ciami w $wiecie o cechach VUCA - jak w tek-
stach zamykajacych monografie, autorstwa Jakuba Niedbalskiego
Kilka uwag o relacjach spotecznych panujgcych w DPS - z raportu
dotyczgcego badan kultury organizacyjnej oraz Anny Gutowskiej
i Joanny Sztobryn-Giercuszkiewicz Zdrowie psychiczne w czasie
pandemii — perspektywa studentéw z niepetnosprawnosciami. Mie-
dzy tymi kranicami jest przestrzen na inne $wiaty, ktore w réznych
odstonach ukazujg zycie z niepelnosprawnoscia w $wiecie VUCA.
Katarzyna Skalska przedstawia w rozdziale Osoby z niepetnospraw-
noscig w dobie pandemii — perspektywa kanadyjska analize sytuacji
0s6b z niepelnosprawnosciami w Kanadzie w konteksécie pandemii
SARS-COV-2. Wywotlane pandemig doswiadczanie pozytywnych
i negatywnych aspektow zycia w swiecie VUCA w rozdziale Analiza
porownawcza dwich przyktadow swiata VUCA: osoby chorujgce na
stwardnienie rozsiane i osoby doswiadczajgce pandemii COVID-19
przedstawia takze Milena Trojanowska. Z kolei Zbigniew Glab
w rozdziale Niezalezne Zycie 0s6b z niepetnosprawnosciq intelektu-
alng w $wiecie VUCA - miedzy Konwencjq a praktykg podejmuje
kwestie realizacji praw 0sob z niepelnosprawnoscia intelektualna
do niezaleznego zycia i samostanowienia. W rozdziale Szkolenia
jako czynnik rozwoju zawodowego 0s6b z niepetnosprawnosciami
w Swiecie VUCA Anisa Wykin koncentruje si¢ na kwestiach efek-
tywnosci szkolen zawodowych dla 0séb z niepelnosprawnoscia
ruchowy, poruszajac takze temat szkolen online w trakcie pande-
mii. Kontinuum przedstawionych w monografii §wiatéw obejmuje
tez aspekt innowacyjnych technologii w stuzbie oséb z niepeino-
sprawno$ciami. W rozdziale Wirtualna rzeczywistos¢ jako narze-
dzie wspomagajgce zrozumienie Swiata oséb ze spektrum autyzmu
Anna Laska-Les$niewicz, Dorota Kaminska, Grzegorz Zwolinski
i Joanna Sztobryn-Giercuszkiewicz relacjonuja proces tworze-
nia aplikacji wykorzystujacej wirtualng rzeczywisto$¢ do zwiekszania
poziomu empatii i lepszego zrozumienia $wiata, w ktorym zyja
osoby ze spektrum autyzmu.
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VUCA -1 CO DALEJ?

Czy istnieje $wiat post-VUCA? Dzi$ powszechnie juz, na grun-
cie nauk ekonomicznych, spolecznych czy nauk o zarzadzaniu,
poszukuje si¢ odpowiedzi, jak z sukcesem funkcjonowac w $wie-
cie VUCA. Powstalo kilka nowych koncepcji, takich jak wspo-
mniana wcze$niej VUCA Prime Johansena, ktére majg pomoc
jednostkom i organizacjom w odnalezieniu si¢ w sytuacjach opi-
sywanych parametrami VUCA. Inng odpowiedzig na koncepcje
VUCA jest BANI - teoria zaproponowana przez Jamaisa Cascio,
amerykanskiego antropologa i futurologa, ktéra ma dostarczy¢
nowego jezyka do opisu i zrozumienia proceséw obecnie zacho-
dzacych w $wiecie i by¢ baza do budowania i rozwijania nowych
podejs¢. BANI to akronim od Brittle (kruchy), Anxious (niespo-
kojny), Nonlinear (nieliniowy) i Incomprehensible (niezrozumia-
ty). Wedlug Cascio, $wiat stal si¢ ,,kruchy” - to, co bylo zmienne
lub niestabilne, przestalo by¢ w jakikolwiek sposob wiarygodne.
»Kruche” elementy $§wiata moga ulec destrukcji w kazdym mo-
mencie, wymaga to wiec od ludzi wykazywania si¢ wszechstron-
nymi zdolnosciami i odpornoscia. Ludzie nie czujg si¢ juz nie-
pewnie, s3 ,niespokojni”. Czyni to ich bezradnymi i niezdolnymi
do podejmowania decyzji. By zwalczy¢ niepokdj, potrzeba cech,
tak rzadkich w dzisiejszym $wiecie — empatii i uwazno$ci. We-
dlug tego autora rzeczy nie sg juz dzi$ zlozone, lecz podlegaja
»hieliniowym systemom logicznym”. Przyczyna i skutek nie sg juz
mozliwe do oszacowania z gory, a ,nieliniowos$¢” ciagow logicz-
nych wymaga od czlowieka umiejetnos$ci odnalezienia kontekstu
i adaptacji. Niegdysiejsza niejednoznaczno$¢ stala si¢ przez to
»hiezrozumiata”. Nieliniowe skutki dowolnej przyczyny, wyda-
rzen i decyzji czesto wydaja si¢ by¢ pozbawione jakiejkolwiek lo-
giki. Ta ,,niezrozumialo$¢” wymaga przejrzystosci i postugiwania
si¢ intuicja. Wydaje si¢ jednak, ze ten i inne nowe modele opisu
zmian zachodzacych w $wiecie caly czas nie powoduja znacza-
cych pozytywnych przeobrazen, co jest szczegoélnie widoczne
w sytuacji 0sob z niepelnosprawnos$ciami. Niezaleznie od tego,
jak nazwie si¢ dane zjawiska i jakiego modelu teoretycznego
uzyje si¢ do opisu realiéw Zycia 0séb z niepelnosprawno$ciami
- wymiary wykluczenia nadal si¢ na siebie nakladajg, przecinaja
si¢ i interferuja ze sobg, zwielokrotniajac problemy w i tak juz
trudnej i zlozonej wspoélczesnosci, w jakiej przyszto zy¢ rowniez
osobom z niepelnosprawnosciami. A by¢ moze paradoksalnie
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- co pokazuje cze$¢ tekstow zawartych w niniejszym tomie - to
wlasnie ta grupa osob, ze wzgledu na wyzwania i bariery, z jakimi
borykajg si¢ na co dzien, lepiej niz inne poradzi sobie z adapta-
cja i dostosowaniem do $wiata pelnego zmiennosci, niepewnosci,
zfozonosci i niejednoznacznosci?
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Przechadzka z ,Innym”

Na og6t uwaza sie, ze mie¢ okreslony cel to dobra rzecz, bo czlo-
wiek czegos chce i do czego$ zdaza. Z drugiej jednak strony, taka
sytuacja naklada na niego konskie okulary — widzi tylko swdj
cel i nic wiecej. Tymczasem to wiecej, szerzej, glebiej moze by¢
znacznie ciekawsze i wazniejsze. Przeciez wejécie w inny $wiat to
wejscie w jaka$ tajemnice, a ona moze kry¢ w sobie tyle labiryn-
tow i zakamarkow, tyle zagadek i niewiadomych (Kapuscinski
1998: 29).

Gdy w milenijnym roku 2000 wybieralem te stowa jako motto
do reportazu Kim jestesmy dla swiata (2001), nie wiedzialem, ze
towarzyszy¢ mi one beda dluzej niz jego realizacja, niz praca nad
innymi dokumentami i praca z reportazem radiowym w ogole. Nie

* Utracit wzrok w wieku lat czternastu, co w roku 1988 oznaczato koniecznos¢
skonczenia szkoly podstawowej w osrodku specjalnym dla 0sob niewidomych.
Szkole $rednig konczyl juz jednak, z wlasnego wyboru, w systemie masowym.
Nastepnie studiowal nauki polityczne i dziennikarstwo na Uniwersytecie Jagiel-
lonskim w Krakowie.

W szkole sredniej i podczas studidw wspdtpracowal z lokalnymi stacjami ra-
diowymi, a od 1999 do 2003 r. ze Studiem Reportazu i Dokumentu Polskiego
Radia. Jego dwa reportaze: Paige i Romantycy muzyki rockowej, zajely I miejsce
w konkursie na najlepszy reportaz radiowy w latach 2000 i 2001, organizowany
przez Program IIT Polskiego Radia i ,Gazete Wyborczg” Z kolei reportaz Kim je-
stesmy dla $wiata, otrzymal nagrode miedzynarodowa Ake Blomstrom Memorial
Prize.

Jeden z pierwszych w Polsce dzialaczy na rzecz wsparcia oséb z niepetno-
sprawno$ciami w dostepie do wyksztalcenia na poziomie uniwersyteckim - od
1999 r. Pelnomocnik Rektora UJ ds. Oséb Niepetnosprawnych, od 2005 r. Kierow-
nik Biura ds. Oséb Niepelnosprawnych, przeksztalconego w roku 2013 w Dzial
- DON UJ.

Za swoja prace wielokrotnie nagradzany przez Rektora UJ. Od 2017 r. wybrany
jako Ashoka Fellow, czlonek miedzynarodowej sieci innowatoréw spotecznych.
Znalazt si¢ na lidcie mocy Stowarzyszenia Przyjaciél Integracji. Uhonorowany
Ztotym Krzyzem Zastugi przez Prezydenta RP za wybitne osiggniecia w dziatal-
nosci spofeczne;j.
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wiedzialem tez, jak bardzo bedg one pasowac do linii mojego zycia
i zebranych w jego labiryntach doswiadczen, ktérych czescig sie
tutaj podziele. Gdybym tylko to wiedzial, wyrazitbym wdziecznos¢
cesarzowi polskiego reportazu za wplyw jego twodrczosci na wiele
sytuacji, wybordw i relacji. Wyrazilbym ja w czasie naszego spo-
tkania zamiast wypowiadania kilku frazeséw i grzecznosci. Coz,
dwudziestoszescioletni mtodziak po dziennikarstwie myslacy wte-
dy, ze cale zycie zawodowe spedzi przed mikrofonem, nie w pelni
rozumial wéwczas owo ,wiecej, szerzej, glebiej”, cho¢ sam cytat
uwodzil, wciggal, intrygowal.

Ryszard Kapuscinski stworzyt te mysl na potrzeby swojej podro-
zy do Kumasi, ktéra w fascynujacy sposob opisal w ksigzce Heban
(Kapuscinski 1998). Stowa te pasujg do wielu podrézy, zaréwno
tych rozumianych doslownie, jak i tych, ktére mozna traktowac
w sposob metaforyczny. Pasuja tez do intelektualnych poszukiwan
i zachecaja do stawiania pytan.

W LABIRYNCIE SPOTKANIA Z INNYM”

W czasie podrézy do Kumasi przybysz z Polski byl ciekawy
»Innego”. Spotkanie z ,,Innym” to zreszta jeden z kluczowych ob-
szardw tworczo$ci wybitnego reportazysty, ktore mozna traktowac
dostownie lub jako przygode filozoficzng. W tym ujeciu, mozna
6w paradygmat myslenia przymierza¢ do wlasnego Zycia, stawiaé
w zwigzku z nim pytania o spojrzenie na ,, Innego’, jak réwniez - co
istotniejsze dla naszej przechadzki - o bycie ,,Innym”.

Pytanie mogloby zatem brzmie¢ — czy jestem inny? Niewat-
pliwie formutowanie go w ten sposéb oburzytoby dwudziesto-
sze$ciolatka wygrywajacego z poczatkiem nowego milenium
ogodlnopolskie konkursy reportazu radiowego i, pomimo wieku,
majacego juz za sobg calkiem sporo lat pracy w studiu radiowym.
Takiego pytania wigc sobie nie zadawatem, nawet wtedy, gdy sie-
dzac w tylnych rzedach auli Collegium Novum U], juz jako pra-
cownik uniwersytetu, stuchalem wspaniatego wyktadu Ryszarda
Kapuscinskiego o spotkaniu z ,,Innym” (Kapuscinski 2004). Wy-
dawato mi si¢ wowczas, ze autor Hebanu moéwi o $wiecie, w ktory
ja chce, musze, czy tez powinienem wejs¢ jako przybysz. Z pew-
noscig natomiast nie sadzilem, ze to ja moge by¢ dla innych tym
»Innym”.
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Nowy doktor honoris causa UJ zaczynal wyklad od stow:

Kiedy zastanawiam si¢ nad swoimi, dtugo juz trwajacymi, po-
drézami po $wiecie, czasem wydaje mi sie, ze najbardziej nie-
pokojacym problemem byly nie tyle granice i fronty, trudy i za-
grozenia, ile wielekro¢ odzywajaca niepewno$¢ o rodzaj, jako$é
i przebieg spotkania z Innymi, z innymi ludZmi, z ktérymi zetkng
sie gdzie$ w drodze. Wiedzialem bowiem, ze wiele, a nieraz moze
i wszystko, bedzie od tego zaleze¢. Kazde takie spotkanie byto
niewiadoma. Jak przebiegnie? Jak si¢ potoczy? Czym zakonczy?
(Kapuscinski 2004)

Tak rozumiana perspektywa ,Innego” towarzyszyla mi w poz-
niejszym zyciu wiele razy - a to, gdy w Stanach usilowalem skomu-
nikowac si¢ z méwiacym w specyficznym dialekcie czarnoskérym
sprzedawcg kawy w Starbucksie, a to, gdy nie wiedzac jeszcze zbyt
wiele o Portugalii, odkrywalem zjawisko niezmierzonej tesknoty
zwanej saudade. Wciaz jednak nie myslalem, ze to ja moge by¢ dla
kogos ,, Innym” i nie uwazalem, ze moze si¢ tak dzia¢ z powodu nie-
pelnosprawnosci. Dlaczego tak nie myslalem, skoro nawet wybitny
pisarz wspomina w Hebanie o tym zjawisku w stowach, ktérych
na pewno nie wybralbym na cytat do jakiegokolwiek reportazu,
a zwlaszcza dokumentu o niepelnosprawnosci:

Kilkanascie metréw ponizej miejsca, na ktérym stali$my, kiebit
sie na dziedzincu i schodach kos$ciota ttum kalek - zebrakow.
[...] Ciludzie w dole byli $cisnigci i poprzeplatani swoimi kale-
kimi konczynami, kikutami i szczudlami tak, ze tworzyli jeden
poruszajacy sie i pelzajacy stwor, z ktorego jak macki wyciaga-
ty si¢ w gore dziesiatki rak, a tam, gdzie nie bylo rak, stwér ow
otwieral i wystawial do gory usta, czekajac, aby w nie co$ wrzucié
(Kapuscinski 1998: 145).

W innym miejscu Hebanu czytamy z kolei:

Co chwile przed kazdym kierowca, poganiaczem bydta czy prze-
chodniem pojawia si¢ przeszkoda, tamigtéwka, problem do roz-
wigzania - jak przejechac nie zderzajac si¢ z samochodem jada-
cym naprzeciw, jak przepedzi¢ swoje krowy, barany i wielbtady
nie depczac dzieci i pelzajacych kalek, jak przejs¢ nie wpadajac
pod cigzaréwke, nie nadziewajac si¢ na rogi byka, nie przewra-
cajac kobiety niosacej na glowie dwudziestokilogramowy ciezar
itd., itp. (Kapuscinski 1998: 231)

To wymowne przykiady, ze w tamtych czasach ,,Inny niepetno-
sprawny” nie byl na tyle ciekawy, aby legendarny pisarz spojrzal na
niego jakkolwiek inaczej niz na nieszcze$nika, stracenica, zebraka,
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ktoremu nalezy si¢ wspolczucie, nawet barwny opis, ale w zadnym
wypadku wieksze zainteresowanie.

Nie ma co mie¢ o to do niego zal, wszak podobna narracja ist-
nieje do dzi$, cho¢ wydawaloby sie, ze $wiat przeszedl w tym za-
kresie kompletng metamorfoze. ,,Inny niepelnosprawny” niemal
zawsze bywal zlym charakterem. Gdy siggalem po powies¢ Kena
Folletta Igta (Follett 1981), czytalem o zlosliwym, nieprzyjemnym
typie na wozku, ktorego dziewczyne na jej szczgscie podrywal jak-
ze przystojny, niemiecki szpieg. Gdy wlaczalem wspaniate piesni
Kaczmarskiego, stuchatem o kalece, nieztomnym strézu demokra-
cji, ktérego popychano na skrzypiagcym wézku. Swietng ksigzke
o Indiach, Lalki w ogniu Pauliny Wilk (2011), odlozylem z irytacja
wtedy, gdy napotkatem na cytat o kalekach zebrzacych na ulicach
miast i to samo zrobitem z Wschodem Stasiuka (2015), gdy prze-
czytatem o skojarzeniu, jakie nasuneto mu si¢ na widok radzieckich
zolnierzy: ,Widzialem ich drewniane sylwetki na rogu Wilenskiej
i Targowej i nawet doswiadczatem czego$ w rodzaju wspolczucia,
bo wydawali mi si¢ podobni do kalek” (Stasiuk 2015: 193).

To tylko pierwsze z brzegu przyklady. Bylo tego tak wiele, ze
z czasem doszedtem do wniosku, Ze nie moge w ten sposdb poste-
powac, bo przestane czyta¢ ksigzki autordw, ktoérych lubie, a po-
nadto odrzuce warto$ciowa muzyke. Wcigz nie mogtem uwierzyé¢,
ze sam moge by¢ ,, Innym”, i to w dodatku z tej kategorii, ktéremu
nalezy si¢ wspolczucie, litos¢, obojetnosé, a nie tym, ktorego cie-
kawy jest przybysz z daleka lub tez z calkiem bliska. W tak rozu-
miang inno$¢ nie uwierzylem nawet w momencie, gdy oddalata
sie wymarzona praca przed mikrofonem, ani gdy wycinano cale
fragmenty telewizyjnego talk show z moim udzialem, co w rezul-
tacie zostawiato na planie niemg, niewidoma kukle, ani w sytuacji,
gdy uslyszalem od dziekana prestizowego wydzialu, ze kierunki
studiow w podlegajacych mu instytutach nie sa dla kalek.

Mimo wszystko konsekwentnie odrzucalem wizje istnienia ja-
kiego$ tajemniczego, innego $wiata, w ktérym funkcjonuja osoby
niewidome lub niepelnosprawne. Odrzucalem takie sugestie z za-
zenowaniem, powodujgc smutek u tych, ktérzy do tego $wiata pro-
bowali zajrze¢ lub gniew u tych, ktérzy chcieli go badaé. Srodowi-
sko dziennikarskie tez nie bylo zachwycone, styszac, ze antenowe
sformutowania typu ,,ulegt wypadkowi i zostanie kalekg do konca
zycia’, bynajmniej nie brzmig neutralnie. W odpowiedzi styszalem,
ze przeciez to dostowny opis sytuacji kogos po wypadku.

Najbardziej pasjonujace byly jednak glosy samych zaintereso-
wanych, czyli 0s6b z niepelnosprawnos$ciami — wszak czg¢$¢ z nich
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sadzila i sadzi nadal, Ze tajemniczy $wiat naprawde istnieje i jest im
z tym pogladem dobrze. Ich glosy faczg sie z glosami specjalistow,
rodzin, matek i ojcéw w jeden chdr, ktérego hymny pochwalne na
rzecz niezwyklego, specjalnego $wiata nie raz i nie dwa styszatem
w tej samej auli, w ktdrej wielki pisarz opowiadal o swojej perspek-
tywie spotkania z ,,Innym”

Jak zatem sie tu dalej upiera¢, ze $wiat jest wspolny, a tworze-
nie $wiatow specjalnych, tak jak tworzenie specjalnych polityk,
szkdt, jezyka to tak naprawde niepotrzebne bariery utrudniajace
owo spotkanie i wzajemne poznanie pomiedzy ludzmi? Jakze sie
upiera¢ przy braku odrebnosci, skoro osoby niestyszace uznaja
sie za mniejszo$¢ kulturowa, chetnie dodajac, ze nie czuja sie oso-
bami niepetlnosprawnymi? Pokusa bycia ,,Innym” i tkwienia w spe-
cjalnym $wiecie jest tym wigksza, gdy jest sie postrzeganym przez
otoczenie na tyle inaczej, ze obiektywne sukcesy lub umiejetnosci
nie majg wigkszego znaczenia dla specjalistow od definiowania
granic pomiedzy $wiatami, pomi¢dzy normg a chorobg, sprawno-
$cig i deficytem, jak zwykli wulgaryzowac, nie zdajac sobie zreszta
sprawy, ze to robia.

Dzi$ nie zgodzitbym si¢ juz na zaden tego typu talk show, cho¢
bez watpienia byla to butka z mastem w stosunku do freak show,
jakie wymysla wspdlczesna telewizja. Czy jednak moge odbiera¢
prawo ,, Innemu niepelnosprawnemu” do przejscia przez takie do-
$wiadczenie? Czy powinienem sugerowac, ze bezwolne poddawa-
nie si¢ setkom badan, ktére do niczego nie prowadzg, to w gruncie
rzeczy przyklepywanie braku zmian i reform systemu spotecznego,
w ktorym od lat wiadomo, co nie dziala, a kolejne badania tego
stanu rzeczy, z nielicznymi wyjatkami, potrzebne sg jedynie samym
badajacym?

Trudno jest si¢ porusza¢ w labiryncie istniejacego czy tez raczej
nieistniejacego $wiata ,Innego niepelnosprawnego’, starac si¢ zy¢,
jak gdyby niepelnosprawnosci nie bylo, bo to jest przeciez cecha, to
normalno$¢. Niepelnosprawnos¢ istnieje realnie, w niedostepnym
otoczeniu skutecznie komplikujac zycie jednostki. Trudno tez funk-
cjonowac ze $wiadomoscia, jak malo si¢ jest niepelnosprawnym
dla oséb z niepetnosprawnoséciami i jak bardzo si¢ jest niepeino-
sprawnym dla pozostalych. Znacznie fatwiej bytoby zaakceptowac
istnienie tajemniczego $wiata i wpisac si¢ w paradygmat myslenia
- ten spoleczny, koscielny, medialny, a nawet w ten akademicki.
Wtedy jednak bytbym jak kaleka do konca zycia, pelzajacy zebrak,
jak radziecki zolnierz, ktdry jest tak drewniany, ze rodzi wylacznie
politowanie.
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TAJEMNICA ,CRIP CAMPU”

Pandemiczne czasy wzmocnily literackie i muzyczne doznania
- ,wiecej, szerzej i glebiej” Kapuscinskiego nakazywato powrdci¢
do tego, co bylo i skonfrontowac mysli z tym, co jest, a nade wszyst-
ko zastanowic¢ sie nad tym, co bedzie. Bardzo mi w tym pomogt
Crip Camp - A Disability Revolution (2020). Mozna chyba powie-
dzie¢, ze to film o tym, jak kaleki zamieniaja si¢ w osoby z nie-
pelnosprawnosciami, jak wychodzg z okowdw specjalnego $wiata,
stajac sie czgscig spoleczenstwa, jak odrzucaja dobre rady specjali-
stow, akceptujac siebie i chcac o sobie decydowa¢. Ogladajac Crip
Camp, mozna glebiej zrozumie¢ hasto ,,Nic o nas bez nas”, zapi-
sywane w miedzynarodowych dokumentach, z Konwencja ONZ
o prawach 0sdb z Niepelnosprawnosciami na czele. Jednak suche
zapisy w prawniczym stylu to nie to samo, co emocje zwigzane z ry-
tem przejscia od niezauwazania lub litosciwej wzmianki do pod-
miotowosci i dialogu, od zebraka na ulicach takiego czy innego
miasta do potrzebnej innym osoby, od nieszcze¢snika do czlowieka
zyjacego normalnie i kreujgcego to zZycie samodzielnie. Crip Camp
to silne emocje dla obu stron - tych, ktérzy chca wyjs¢ ze specjalne-
go $wiata, i tych, ktorzy swiadomie lub zupelnie nieintencjonalnie
nie widzieli lub wcigz nie widzg dla nich poza tym $§wiatem miejsca.
Crip Camp to uswiadomienie sobie po obu stronach barykady, jak
istotne s3 godno$¢ i niezaleznos¢, a to wszystko dzieki hipisom.
Mam nadzieje, ze jedni i drudzy stuchali na tym obozie muzyki
The Doors. Chce si¢ by¢ takim cripcampowcem i w kazdej osobie
z filmu mozna dostrzec czgstke siebie z przesztosci lub siebie z te-
razniejszosci. Mozna tez postawic sobie pytanie podobne do tego
o spotkanie z ,,Innym’, a mianowicie, kiedy i jak przechodzilem
przez Crip Camp? Czy byl to moment, gdy chciatem samodzielnie
umy¢ po sobie szklanke, czy tez pierwsze wyjscie na ulice z bialg
laska? A moze jednak co$ bardziej znaczacego, na przyktad chwila,
w ktdrej zdecydowatem, ze wybieram zwykte liceum, a nie szkote
specjalng, a moze wszystkie lata tegoz liceum byty najlepszym Crip
Campem w dotychczasowym zyciu? Niezaleznie, ktéry to doktad-
nie byt moment, refleksja nasuwa si¢ sama — kazda osoba z nie-
pelnosprawnoscia powinna przejs¢ swdj oboz niezaleznego zycia,
dostownie czy tez jako przygode filozoficzng.

Na szczedcie taka przechadzka nie odbywa sie w samotnosci.
Spaceruje si¢ ze znajomymi, czgsto pozniejszymi przyjaciotmi. To
oni pozwalajg przetrwac trudne chwile i dajg sile na przyszlos¢.
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To zbroja, o ktdrej spiewal Kaczmarski. Nie, ostatecznie nie obra-
zitem si¢ na niego o Jatte:

Polacy? - chodzi tylko o to,

Zeby gdzies w koricu mogli zy¢...
Z ta Polska zawsze sa klopoty -
Kaleka troszczy si¢ i drzy. [...]
Sciana patacu stuch napina,

Gdy do Kaleki mowi Lew —

Ja wierze w szczero$¢ stéw Stalina,
Dba chyba o radzieckg krew.

I potakuje mu Kaleka,

Nieztomny demokracji stroz:
Stalin to kto$ na miare wieku,

Oto mgz stanu, oto wodz! (Kaczmarski 1984)

Jedna z pierwszych oséb na moim Crip Campie byt Julek, z kto-
rym dzielito mnie pét wieku Zyciowego doswiadczenia, a faczyta
niepelnosprawnos¢, uwielbienie dla muzyki i pogawedek o dojrza-
tym zyciu, w ktére wchodzitem w wieku lat pigtnastu, tuz po utracie
wzroku. To on pomdgl mi nauczy¢ sie brajla, ale przede wszystkim
pozwolil uwierzy¢, ze mozna funkcjonowac poza specjalnym $wia-
tem i czu¢ sie z tym dobrze, o ile nie wspaniale. Skad w czlowieku
urodzonym przed wojng pod Lwowem wziela sie ta sita i zyciowa
niezaleznos¢, z ktdrej tyle zaczerpnalem? Spory o wyglad gwiazd na
niebie i piekno $wiecgcego ksiezyca nie przeszkadzaly nam w od-
rzuceniu litosci i milosierdzia, wulgarnej narracji i infantylnego
traktowania dorostych 0séb z niepelnosprawnosciami.

Nad fenomenem Juliana Wdjcika zastanawiam si¢ do dzisiaj,
stuchajac Oxygéne Jarrea (Jarre 1976), ktérego muzyke bardzo
cenil. Oto spotykaja si¢ dwie drobinki w mikrokosmosie niczym
czasteczki przyplywajacych i odplywajacych fal na tej plycie. To
delikatno$¢ sama w sobie, ale wspottworzaca z innymi czastecz-
kami niepojeta wrecz energie. Z ta energia Julek mnie pozosta-
wil i o gwiazdach na niebie rozmys$lam juz sam przy dzwigkach
Oxygene. Zawsze bede zatowal, ze Julek nie spotkal sie z Willym,
ale to byl juz obdz zagraniczny. Trzeba bylo nauczy¢ sie nowego
$wiata, a Julek da¢ mi tego nie mégl. Przyszed! wiec milenijny rok
2000, gdy dekadenckie mysli zwigzane z odejsciem legendarnego
romantyka rocka mialy ustapi¢ nowej rzeczywistosci.

Z Willym dzielito mnie juz tylko ¢wier¢ wieku, a taczyta cie-
kawos$¢ nowego $wiata, roli ,,Innego” w jego ksztaltowaniu i wizja
- tak, to byto jedno ze stéw-kluczy, ktére dunski profesor kazacy sie
nazywa¢ Willym wypowiedzial na pierwszym spotkaniu — musisz
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miec¢ wizje tego, co chcesz zrobi¢. Mialem, ale jej udoskonalanie
zajeto jeszcze wiele lat. Gdy w 2009 r. Willy przemawiat do wypet-
nionej po brzegi auli Collegium Novum z tego samego miejsca,
w ktérym Ryszard Kapuscinski wyglaszal swéj wyklad o spotkaniu
z ,Innym’, méwil, ze ludzie z niepelnosprawnosciami sg tacy sami
jak inni ludzie, majg te same prawa i te same obowigzki. Dodawal,
ze aby wykonywac na réwni obowiazki, potrzebne jest im wsparcie
i do tego wsparcia maja prawo. Nie ma to by¢ faska ani jalmuzna,
ale wsparcie podmiotowe, umozliwiajace samorealizacje. W 2015 r.
przy okazji otwarcia Collegium Paderevianum II potwierdzil, ze
wizja, ktéra dzi§ nazywamy mysleniem konwencyjnym, zostala
w duzej mierze zrealizowana. Wyrazil to poprzez metafore przejscia
od podziemia do nieba, co bylo nawigzaniem do pierwszej siedziby
Dzialu ds. Oséb Niepelnosprawnych UJ w przyziemiu Collegium
Novum i obecnej — na najwyzszym pietrze w Collegium Padere-
vianum. Jesli Julek mial swdj $wiat wyobrazni, §wiat marzen, to
Willy ten $wiat wzbogacil o podstawe intelektualng, o fundament,
ktérego do dzi$ nie sg w stanie podwazy¢ ci, ktorzy majac wladze,
nie dysponuja wyobraznig Julka ani madrosciag Willyego.

W ZAKAMARKACH WSTYDU | DUMY

Pomimo ze spotkali$my sie jeszcze w roku 2017 i wielokrot-
nie p6zniej rozmawiali$my przez telefon, nie jestem pewien, czy
i jak zarejestrowal w $wiadomosci protest matek osob z niepet-
nosprawnosciami, jakie emocje wzbudzaly w nim sprawy wy-
kluczania tych, u ktoérych niepelnosprawnos¢ Iaczyla sie z niehe-
teronormatywnoscig i wreszcie jak patrzyl na polska rewolucje
bynajmniej nie taka, jaka ukazuje Crip Camp. A Disability Revo-
lution. Moze zreszta nie bylo to takie wazne. Mial wtedy pelne
prawo juz o tym nie mysle¢. Nasze rozmowy stawaly sie bardziej
osobiste, a w konicu nadszed! styczen roku 2019. W Collegium Pa-
derevianum II prof. Willy Aastrup upamigtniony zostal na dwdch
tablicach - gdy odbiera nagrode z ragk Rektora UJ za osiggniecia
dla edukacji wlaczajacej w Polsce i gdy usmiecha si¢ do nas pod-
czas ostatniego pobytu w Krakowie. To pod tg tablicg zatrzymu-
je sie najczesciej, czasem w towarzystwie ludzi, ktérzy go znali
i rozmawiamy o aktualnej wizji zjawiska niepetnosprawnosci, co
we wspolczesnym jezyku okreslamy dostepnoscia zycia spolecz-
nego dla wszystkich. Czesto przechadzamy si¢ pdzniej starymi
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uliczkami uniwersyteckiego kwartatu, ktére Willy tak bardzo lubit.
Odpalal fajke i godzinami dyskutowali$my o dostepnosci, nowym po-
dejsciu do niepelnosprawnosci i filozofii, w ktérej mozna je osadzié.

Gdy powracam myslami do sejmowego protestu matek, uru-
chamia si¢ we mnie romantyzm Julka, bo dostrzegam w tamtych
wydarzeniach aspekty godnosciowe. Z tego tez powodu popartem
protest wraz z kolezankami i kolegami z krakowskich uczelni. Fi-
lozofia Willyego podpowiadata mi jednak, ze Crip Camp to wizja
znacznie szersza. Dobrze si¢ natomiast stalo, ze Polska nie mogla
odwrdci¢ oczu od bezradnosci matek, ktdrych cigzka prace pan-
stwo wykorzystywalo i wykorzystuje do dzisiaj pod pigknie brzmia-
c3, a nader cynicznie realizowang koncepcja §wigtosci zycia. Wstyd
i upokorzenie, jakie odczuwala znaczna czes$¢ Srodowiska osob
z niepelnosprawno$ciami staralem si¢ wyrazi¢ w felietonach Piwo
niewolnicy oraz Cmokajgcy i Janosik (2018). W zwiazku z tym wsty-
dem i upokorzeniem rodzily si¢ kolejne pytania o realizacje ide-
alow Konwencji w sytuacji, gdy podstawowe potrzeby wielu ludzi
iich rodzin nie sg zaspokojone, co z kolei zmusza ich do protestow
wykorzystywanych przez wszystkie strony sporu politycznego.

Prébuje spojrze¢ przez konskie okulary i zobaczy¢ cel, najchet-
niej nie patrzac na nic wiecej, jakby to ujal Kapuscinski. Prébuje
ten cel zobaczy¢ pomimo wstydu i upokorzenia matek, dramatow
wielu 0sdb z niepelnosprawnosciami podczas pandemii, wyrzuca-
nia lub rezygnacji z pracy doswiadczonych kolezanek i kolegdw,
pomimo trudnej sytuacji organizacji pozarzadowych zajmujacych
sie niepelnosprawnoscig lub innymi grupami mniejszo$ciowymi,
w ktorych osoby z niepelnosprawno$ciami takze sg reprezentowa-
ne. Nikt juz nie moze mi powiedzie¢: ,,Panska Konwencja jest dale-
ko, a tu jest Polska i polskie prawo”, co z duzg satysfakcja wygtlosita
asystentka jednego z szeféw. Konwencja byla wtedy rzeczywiscie
daleko, ale kilka lat pézniej zostala przez Polske ratyfikowana. Gdy
podpisywal ja prezydent, nie omieszkalem poinformowac asystent-
ki: ,Moja Konwencja” juz tutaj obowigzuje i musimy jej przestrze-
gac. Skoro jest, powinna oddzialywa¢ na polskie prawo. Jaki jest
wiec ow cel, ktory rysuje sie na horyzoncie?

Odpowiedzi dostarcza ponownie Crip Camp. Gdy si¢ stucha
obozowiczéw, trudno nie zauwazy¢ ich poczucia godnosci i dumy,
wynikajacych zaréwno z niepelnosprawnosci, jak i walki o pra-
wa obywatelskie dla siebie i innych jako réwnych Amerykanek
i Amerykanow. A zatem godnos¢ i duma zastepuja wstyd i upoko-
rzenie, ktorego oni takze doswiadczali. Odczucia te pojawialy sie
cho¢by wtedy, gdy wywalczone prawa nie dziataly - jak obecnie
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w przypadku nierespektowania Konwencji w Polsce. Zmienili to
sami obozowicze, naciskajac na politykéw. Zmiana wplyneta na
swiadomos¢ niepetnosprawnos$ci w calym spoteczenstwie.

Czy jako srodowisko nie jesteSmy na tym wtasnie etapie? - za-
pewni¢ realizacje praw wynikajacych z Konwencji, wlaczajac w to
podpisanie protokotu fakultatywnego, ktory zapewnia mozliwos¢
skladania skarg indywidualnych do Komitetu ds. Oséb Niepelno-
sprawnych ONZ? To $wietny cel, ale bez poczucia dumy si¢ nie
obejdzie. Obozowicze postuzyliby sie terminem disability pride.
Zjawisko odczuwania dumy z tego, kim sig jest, wystepuje w wielu
grupach mniejszosciowych i bardzo pomaga dostrzec, a nastgpnie
zrealizowac cel. Zwykle trudno osiaggna¢ go w pojedynke, cho¢ lide-
rzy s3 w tym procesie niezbedni. To zadanie dla zbiorowosci, a na-
wet dla wspolnoty, z ktdrej tworzeniem i wspotdzialaniem mamy
w naszym kraju ogromny problem. Mimo to warto sprébowac, bo
Konwencja to co$ w rodzaju migdzynarodowej konstytucji, ktora
taczy $wiaty, zréwnuje ludzi, daje szans¢ na normalne zycie. Kazdy
kolejny protest powinien si¢ do niej odwolywac, z niej czerpa¢, nig
pulsowac.

Nie dajmy si¢ przytula¢, dostownie i w przenosni, jako superbo-
haterowie, ale nie akceptujmy tez pogardy i obojetno$ci wobec nie-
pelnosprawnosci. Nie zgadzajmy si¢ na sytuacje, gdy Zycie przestaje
by¢ $wigte tuz po urodzeniu, zagdajmy wytchnienia dla matek oséb
z niepelnosprawnosciami i edukacji wtaczajacej dla wszystkich. Nie
zapominajmy o tych, ktérzy majac niepelnosprawno$¢, sa narazeni
na dyskryminacje z powodu bycia w innych grupach mniejszoscio-
wych - oni réwniez majg prawo do wsparcia i petni zycia. Budujmy
swiadomo$¢ niepelnosprawnosci w spoleczenstwie poprzez poczu-
cie dumy i godnosci, a nie wstydu i upokorzenia.

Tak sformulowany cel dla zbiorowosci, a nie jednostki miesci si¢
w zarysowanym tu ,,wiecej, szerzej i glebiej”. Powiedziatbym wrecz,
ze poprzez ,wiecej, szerzej i glebiej” szybciej ten cel osiggniemy.
Musi go jednak dostrzega¢ cala nasza spolecznos¢.

ZAGADKA GOTYCKIEJ ULICZKI

Nie wiadomo, czy naprawdg istnieje, ale starsi archeologowie
twierdza, ze tak — mala, gotycka uliczka gdzies gleboko pod ziemia
starej czesci kwartalu uniwersyteckiego. Wysoce to prawdopodob-
ne, wszak miasto narastalo w tym miejscu warstwami, a sporo ta-
kich uliczek juz w Krakowie odkryto.
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Ta uniwersytecka ma pono¢ w sobie co$ wyjatkowego, jak glosi
legenda znana niektérym pisarzom i poetom. Moc, energia i ta-
two$¢ dostrzegania celéw i rzeczy - to wszystko ma si¢ pojawic
w czlowieku, ktory calg te uliczke przejdzie od poczatku do konca.
Tylko ztosliwi twierdza, ze trzeba to zrobi¢ 1364 razy, aby swoisty,
uniwersytecki czakram zadzialal. Inni uwazajg, ze owszem dziata,
ale od tytutu doktora w gore. Ja z kolei wierze, ze wiedza i madros¢
z przeszio$ci, terazniejszosci i z przyszlosci kumuluje si¢ bez wzgle-
du na takie drobiazgi, dlatego nie przejmuje sie¢ uwagami zyczli-
wych mi ludzi, ze powinienem napisa¢ doktorat i wtedy bede co$
znaczyl. Pisze co$ zupelnie innego, przechadzajac si¢ po starym
Krakowie i rozmys$lajac o istniejacym albo raczej nieistniejagcym
$wiecie, ale przede wszystkim o ludziach, ktérzy zyli i z ktérymi
kiedys$ w tych miejscach przebywaltem, o czasteczkach energii, kto-
re od nich zaczerpnalem.

Przyjedzcie do Krakowa i pospacerujcie razem ze mng. Jesli
tajemnicza uliczka naprawde istnieje i rzeczywiscie ma moc, kto$
z nas w konicu nig od poczatku do konca przejdzie i lepiej ujrzymy
cel oraz zrozumiemy ,wigcej, szerzej i glebiej”. Polacza si¢ drobinki
w mikrokosmosie, wyzwoli si¢ ruch i powstanie energia niczym na
Oxygeéne. A jedli uliczka nie istnieje?... Cdz, bedziemy mie¢ przy-
najmniej satysfakcje ze wspdlnej przechadzki. Krakéw to wystar-
czajaco magiczne miejsce nawet bez tej legendy - a ,wejscie w inny
$wiat to wejscie w jaka$ tajemnice, a ona moze kry¢ w sobie tyle
labiryntéw i zakamarkdw, tyle zagadek i niewiadomych” (Kapu-
$cinski 1998: 29).
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Abstract

Ireneusz Biatek’s essay A Stroll with an “Other” is an attempt at looking at
the mysterious world of persons with disabilities, if such a world truly ex-
ists in the first place. It is a reflection on ‘Another Disabled Person’ includ-
ing references to the oeuvre of Ryszard Kapuscinski and the author’s own
experience of disability as well successes and failures determined by it. It
is on their base that he formulates several questions he finds important,
posed to himself but also others, and ‘Other Persons with Disabilities’ in
particular. This text is a labyrinth in which the reader needs to find him/
herself on their own, pointing to some nooks and crannies where answers
to the questions posed may appear. Last but not least, it is an invitation to
a walk together along one of Cracow's charming alleys.

Keywords: The Other, disability, Kapuscinski, inclusive education, UN Con-
vention, Crip Camp.
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Niezalezne zycie os6b z niepetnosprawnoscia
intelektualng w swiecie VUCA
- miedzy Konwencja a praktyka

WSTEP

Osoby z niepelnosprawnoscig intelektualna sg grupa, ktdrej spe-
cyfika wyrodznia jg sposrod innych niepetnosprawnosci - w duzej
mierze za sprawg trudno$ci w samodzielnym podejmowaniu decy-
zji i kierowaniu swoim Zyciem. Jednocze$nie jest to grupa narazona
na pewien ostracyzm w srodowisku niepetnosprawnosciowym, co
wiaze si¢ m. in. z niechecig innych grup oséb z niepelnosprawno-
$ciami do bycia utozsamianymi z ,niezaradnymi” czy ,,niezdolny-
mi” - w przypadku ich wspdlnej kwalifikacji do grupy oséb ,,nie-
petnosprawnych” (Campbell, Oliver 2006: 97).

Historycznie grupa ta jest jedna z najbardziej dotknigtych
dzialaniami segregacyjnymi — przejawiajacymi si¢ m.in. w insty-
tucjonalizacji wsparcia, funkcjonowaniu osobnego szkolnictwa
i bariery niskich wymagan (Shakespeare 2017), jak tez kulturo-
wo zakorzenionymi przeciwwskazaniami do pracy - co wynika
m.in. z niewielkich mozliwosci autoprezentacji i dzialan eman-
cypacyjnych wsréd oséb z niepelnosprawnoscia intelektualna.

* Adiunkt w Katedrze Socjologii Stosowanej i Pracy Socjalnej Uniwersytetu
Lodzkiego. W kregu jego zainteresowan znajdujg si¢: polityka spoleczna wobec
0s6b z niepetnosprawnosciami i jej aspekty socjologiczne; ruch niepetnospraw-
nosciowy (disability movement) w Polsce; spoleczna historia niepelnosprawnosci.

Od wielu lat dziata w organizacjach pozarzadowych wspierajacych osoby
z niepelnosprawnosciami w ich dzialaniach na rzecz poprawy jakosci wtasnego
zycia. Jest m. in. innymi czlonkiem-zalozycielem Stowarzyszenia Instytut Nie-
zaleznego Zycia — obywatelskiego think-tanku dzialajacego na rzecz wdrazania
Konwencji o prawach 0séb niepelnosprawnych w Polsce.


https://orcid.org/0000-0003-2017-0915
https://doi.org/10.18778/8142-851-4.03

28

ZBIGNIEW GtAB

Jednoczednie s3 one szczego6lnie narazone na przemoc i dyskry-
minacje (Jamrogiewicz 2018; Chan 2016: 208-209).

Powstanie Konwencji ONZ o prawach os6b niepetnosprawnych
(KPON) i jej ratyfikacja przez Polske w 2012 r. stworzyly przestrzen
do ponownego namystu nad mozliwosciami spolecznego funkcjo-
nowania 0sdb z niepelnosprawnoscig intelektualng, wprowadzajac
jednoczesnie pewien ferment do srodowiska — zwigzany z dyskusja
nad aplikowalnoscig zatozenn KPON do potrzeb i sytuacji omawia-
nej grupy. Spektrum opinii i dostrzeganych szans jest tutaj bardzo
szerokie — od prob przyjecia KPON jako zasadniczego wyznaczni-
ka dziafan (jak dziatalnos¢ Polskiego Stowarzyszenia na rzecz Oséb
z Niepelnosprawnoscig Intelektualng) po twierdzenia, ze Konwen-
cja nie ma niczego do zaoferowania osobom z niepetnosprawno-
$cig intelektualng i moze prowadzic je do ,,odtworczego nasladowa-
nia wzoréw zachowan charakteryzujacych statystyczng wigkszos¢”
(Zakrzewska-Manterys, za: Ractaw, Trawkowska 2017: 18). Zawar-
te w KPON pojecie niezaleznego zycia (independent living) stawia
rodzicéw i osoby wspierajace przed dylematem zwigzanym z jednej
strony z koniecznoscig zapewnienia osobom z niepetnosprawno-
$cig intelektualng bezpieczenstwa, a z drugiej — z checig wspierania
ich wolnosci i samodzielnego zycia.

Celem artykulu jest teoretyczna analiza gléwnych trudnosci
- przy zastosowaniu schematu VUCA - z jakimi moga mierzy¢
sie osoby z niepelnosprawnoscia intelektualna i ich rodzice/osoby
wspierajace (zaktadajac, ze relacje rodzinne i familiaryzacja niepet-
nosprawnosci s3 tutaj szczegdlnie istotne — zob. Zyta 2018: 51-52;
Pamuta 2019: 95, 97) w warunkach zmieniajacego si¢ paradygmatu
niepetnosprawnosci wynikajacego z przyjecia przez Polske KPON.

Artykul pisany jest z perspektywy badacza z kregu disability stud-
ies, jak tez z pozycji osoby wspierajacej osobe z niepetnosprawno-
$cig intelektualng w systemie pieczy zastepczej.

KONTEKST

KPON jest bez watpienia jednym z kamieni milowych na drodze
srodowiska niepetlnosprawnosciowego do emancypacji. Za gtéwny
element konstytuujacy ten dokument nalezy uzna¢ przyjecie jako
jego podstawy prawno-cztowieczego modelu (human rights model)
niepelnosprawnosci. Oparty jest on na zalozeniu, ze kazda osoba
jest podmiotem praw cztowieka i nie moze by¢ dyskryminowana ze
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wzgledu na jakakolwiek ceche — w tym przypadku niepelnospraw-
no$¢. Model ten neguje idee modelu medycznego (bazujaca na za-
sadzie ,naprawy” uszkodzonego ciala i ,,przywrdcenia” jednostki
do funkcjonowania w spoleczenstwie), ale rowniez kompensuje
niedostatki spolecznego modelu niepelnosprawnosci. Podczas gdy
ten ostatni skupia sie na barierach i ich likwidacji (odsuwajac na
dalszy plan fizyczny aspekt niepelnosprawnosci i zwigzane z nim
niedogodnosci, ktore nie znikajg pomimo usuwania barier), model
prawno-cztowieczy podkresla koniecznos¢ wlaczania oséb z nie-
pelnosprawnosciami w zycie spoleczne w ich srodowisku lokalnym
na zasadzie réwnosci z innymi czlonkami spolecznosci (jak zauwa-
za Teodor Maldenov [2013: 74] - pomimo ze model spoteczny nie
zostal bezposrednio wspomniany w KPON, jest on jednak stoso-
wany do objasniania czynnikéw kontekstowych konstytuujgcych
niepelnosprawnos¢ w kategoriach barier).

Gwarantowanie osobom z niepelnosprawnosciami udziatu we
wszystkich aspektach zycia spolecznego, zabezpieczenie ich praw
obywatelskich, zapewnienie réznego rodzaju dostepnosci, a takze
decyzyjnosci we wlasnych sprawach sprawia, ze KPON stala sie
or¢ezem w dzialaniach emancypacyjnych chetnie wykorzystywa-
nym przez srodowiska aktywistyczne. Wigze si¢ z tym mozliwos¢
interpretacji (ktora, jak si¢ wydaje, zyskuje na popularnosci) KPON
w kategoriach liberalnych - zwigzanych z wolnoscia jednostki, jej
odpowiedzialnos$cia za kreowanie swojego losu czy wolnym wy-
borem stylu zycia. Wizje taka podkresla szczegélnie artykut 19
KPON moéwiacy o samodzielnym prowadzeniu zycia, dajacy oso-
bom z niepelnosprawno$ciami mozliwo$¢ wyboru miejsca za-
mieszkania i 0s6b, z ktérymi chcg mieszka¢, a takze podkreslajacy
ich brak zobowigzania do mieszkania w szczegdlnych warunkach
(domyslnie: instytucjonalnych). Jednoczes$nie powinny mie¢ one
réwny dostep do ustug i urzadzen w swoich spotecznosciach lo-
kalnych na zasadzie réwnosci ze wszystkimi i wedtug ich potrzeb.
Réwniez w informacji ONZ - wprowadzajacej do KPON - podkre-
slono wage zmiany postrzegania oséb z niepelnosprawno$ciami:
z obiektu dziatan dobroczynnych, medycznych i ochrony socjalnej
na upodmiotowiong grupe posiadaczy praw, ktorzy sa zdolni do ich
domagania si¢ oraz do podejmowania decyzji w oparciu o dobro-
wolng zgode na podstawie pelnej informacji, a takze sg aktywnymi
cztonkami spoleczenstwa (ONZ).

Liberalna interpretacja KPON jest podstawa budowania pewne-
go modelu kulturowego, w ktérym osoba z niepelnosprawnoscia
przedstawiana jest jako aktywna, samodzielna, odpowiedzialna,
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chcaca by¢ rownorzednym czlonkiem swoich lokalnych spolecz-
nosci, uczestniczgca i konkurujaca na réwni z innymi w edukacji,
zyciu spolecznym czy na rynku pracy. Poparcie dla tego modelu jest
szczegOlnie silne w krajach bytego bloku wschodniego, gdzie idee
neoliberalne staly si¢ wyznacznikiem nowego (niesocjalistyczne-
go) panstwa oferujacego czesto ,terapie szokowa” w postaci pry-
watyzacji, deregulacji, liberalizacji rynku (Maldenov 2015: 447).
Jakkolwiek jest to uproszczona wizja ,hegemonii neoliberalnej’, to
jednak nie sposob odmowic jej wplywu na sytuacje 0sdb z niepel-
nosprawnos$ciami.

Nietrudno zauwazy¢, ze w przypadku oséb z niepelnosprawno-
$cig intelektualng model ten moze by¢ zawodny. Powstaje zatem
rozdzwiek pomiedzy checig zapewnienia tej grupie praw i wolnosci
gwarantowanych przez KPON, a operacyjnymi mozliwosciami ich
realizacji, przy jednoczesnej koniecznosci zapewnienia tym oso-
bom ochrony jako potencjalnie najbardziej narazonym na réznego
rodzaju naduzycia.

W analize sytuacji omawianej grupy bardzo dobrze wpisuje si¢
schemat VUCA - pozwalajacy na zwrdcenie uwagi na kluczowe
kwestie zwigzane z jej funkcjonowaniem w kontekscie KPON.
Akronim VUCA zostal wprowadzony po raz pierwszy na uzytek
amerykanskiej armii w 1987 r. do opisu niestabilnej sytuacji geopo-
litycznej w warunkach konczacej sie zimnej wojny — w kategoriach
zmiennosci (Volatility), niepewnosci (Uncertainty), ztozonosci
(Complexity) i niejednoznacznosci (Ambiguity). Schemat ten zostat
z czasem rozciggniety na inne obszary — w tym szczegoélnie bizne-
SOWY, a ostatnio jest rowniez wykorzystywany w analizach zwigza-
nych z pandemig COVID-19. Zmienno$¢ wigze si¢ z wydarzeniami
o niestabilnym charakterze, gdzie wiedza jest zazwyczaj dostgpna
— jednak predykcje, aczkolwiek mozliwe, sg trudne, co wigze si¢
z sytuacja niepewnosci. Zlozono$¢ powstaje, gdy dana sytuacja lub
wydarzenie zawiera wiele powigzanych ze sobg komponentéw przy
jednoczesnej niepelnej wiedzy dotyczacej tych powigzan, co utrud-
nia przewidywanie rezultatow i prowadzi do niejednoznacznosci
(Murugan, Rajavel, Aggarwal, Singh 2020: 10-13).

Ze wzgledu na specyfike omawianej grupy nalezy podkresli¢,
ze kategorie schematu VUCA odnoszg si¢ tutaj w duzej mierze do
rodzicéw/os6b wspierajacych osoby z niepelnosprawno$ciami,
a w mniejszej bezposrednio do nich samych. Wynika to z faktu
ograniczonych zdolnosci poznawczych oséb z niepelnosprawno-
$cig intelektualng — w omawianym kontekscie szczegolnie zwigza-
nych z planowaniem i przewidywaniem przysziosci. Jednoczesnie
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osoby z niepelnosprawnoscig intelektualng w znacznym procencie
pozostaja przez cale zycie pod wplywem swoich rodzin generacyj-
nych (Zyta 2018: 53). Sytuacja stala sie réwniez szczegélna na sku-
tek zmian demograficznych i starzenia sie polskiego spoteczenstwa,
co w powigzaniu z wydluzeniem Zycia 0séb z niepelnosprawno-
$ciami stawia nowe wyzwania dla polityk publicznych skierowa-
nych do tej grupy (Zyta, Cwirynkato 2014: 54-55).

ZMIENNOSC

Zmiany, jakie niesie ze sobg postmodernistyczne postrzeganie
rzeczywistosci, wigza si¢ rdwniez z pojawieniem si¢ nowych pa-
radygmatéw niepelnosprawnosci — podwazajacych historycznie
ugruntowany medyczny model, w ktérym niepetnosprawnos¢ jest
osobistym nieszczgsciem jednostki, zwigzanym z pewnymi braka-
mi, ktére powinna ona uzupelni¢ (czy tez moze raczej: zniwelo-
wac) za sprawg specjalnej edukacji czy rehabilitacji. Logika mode-
lu medycznego prowadzi do powstania potrzeby segregacji osob
z niepelnosprawno$ciami, ktére ,wymagaja” tutaj osobnych insty-
tucji majacych je ,,przywroci¢” spoteczenstwu lub tez umozliwi¢
im funkcjonowanie w szczegélnych warunkach (jak np. chroniony
rynek pracy). W przypadku oséb z niepelnosprawnoscia intelek-
tualng model ten moze wydawac sie pewnego rodzaju ,naturalng”
droga: jednostki, ktére maja mniejsze szanse ze wzgledu na ob-
nizony potencjal intelektualny, objete zostaja szczegdlng ochrona
instytucjonalng (réwniez rodzinng), a wysitki skupiaja sie nie tyle
na prébach ich faktycznego wilaczenia spolecznego, co na zapew-
nieniu im bezpieczenstwa, jak réwniez sposobdéw spedzania czasu.

Kietkujacy w krajach anglosaskich w latach 60. i 70. XX w. spo-
teczny model niepetnosprawnosci wplynal na dotychczasows jej
percepcje, poniewaz za gléwny problem uznano nie jednostke
z niepelnosprawnoscis, ale dyskryminujace ja spoteczenstwo, ktdre
nie jest zainteresowane znoszeniem réznego rodzaju barier. Wraz
z rozwojem teorii disability studies powstal szereg modeli, kto-
rych celem byla zmiana perspektywy myslenia o niepelnospraw-
nosci, w tym model prawno-czlowieczy jako podstawa KPON.
W codziennej praktyce nowe modele bywaja wykorzystywane
przez aktywistow niepelnosprawnosciowych do kwestionowania
zasadnos$ci dalszego funkcjonowania modelu medycznego jako
przestarzalego i nieadekwatnego do nowych trendéw myslenia
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o niepetnosprawnosci, co moze prowadzi¢ do krytyki oséb postu-
gujacych sie nim. Jednocze$nie zmiany w podejsciu do niepetno-
sprawno$ci moga wywolywaé niepewno$¢ co do trafnosci obranej
drogi - szczegdlnie wsrdd rodzicéw/opiekunéw oséb z niepelno-
sprawnoscig intelektualng, ktdrzy z pewnych wzgledéw moga uzna-
wac funkcjonowanie w modelu medycznym za wskazane lub tez za
jedyne mozliwe (przy jednoczesnej ograniczonej wiedzy na temat
innych modeli).

W tym miejscu warto rozwazy¢ powigzania modelu medyczne-
go z sytuacja osob z niepelnosprawnoscig intelektualng i wskazaé
na pewne jego wlasciwosci, od ktoérych odejscie moze by¢ w co-
dziennej praktyce trudne. Model medyczny charakteryzuja m.in.
nastepujace cechy: przejmowanie odpowiedzialnosci za jednostke
i kierowanie jej zyciem; wypracowywanie spolecznie pozadanych
cech/zachowan jednostki; traktowanie jednostki jako stabszej, nie-
zaradnej, wymagajacej opieki; potrzeba stworzenia specjalnych
(czgsto o charakterze segregacyjnym) warunkéw funkcjonowania
jednostki majacych na celu jej ochrong. Nietrudno zauwazy¢, ze
wlasnosci te moga niejako w sposéb naturalny wyplywac z co-
dziennej troski rodzicielskiej wobec dziecka (a pdzniej osoby do-
rostej) z niepelnosprawnoscia intelektualng. Specyfika tej gru-
py sprawia, ze jej trajektoria zycia jest splaszczona, a przejscie
w dorostos¢ w wielu przypadkach nie wigze si¢ ze zmianami,
jakich mozna spodziewa¢ si¢ w przypadku innych grup (jak np.
uzyskanie niezaleznosci, opuszczenie domu rodzinnego, podjecie
zatrudnienia) i nie stanowi istotnej réznicy jako$ciowej w poréw-
naniu z okresem dziecinstwa i mlodzienczym.

Praktyka zycia codziennego moze sklania¢ zatem wielu rodzi-
cow/osoby wspierajace (lub tez stawia¢ ich przed koniecznoscig) do
kontrolowania 0sob z niepelnosprawnoscig — zaréwno w zakresie za-
chowan, jak i wyboréw zyciowych. Pojawienie si¢ nowej, atrakcyjnej
drogi, jaka wydaje sie by¢ KPON, moze prowadzi¢ do refleksji nad
zasadnoscig dotychczasowej Sciezki przy jednoczesnej niemoznosci
lub znacznych ograniczeniach w operacyjnym zastosowaniu nowe-
go podejscia. Moze to sprawiaé, ze pomimo $wiadomosci istnienia
innych paradygmatéw niepelnosprawnosci, a nawet checi ich przyje-
cia, opiekunowie operacyjnie funkcjonuja w modelu nawigzujacym
do medycznego. Dynamika zmian paradygmatu niepetnosprawno-
$ci, nasilajaca sie¢ w Polsce szczegolnie w ostatniej dekadzie, moze
sta¢ si¢ w pewien sposob przytlaczajaca dla tej grupy, ktéra cheac
chroni¢ swoje dzieci, naraza si¢ na zarzut nieodpowiedniego ich
traktowania, co wzmaga poczucie niepewnosci.
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NIEPEWNOSC

Wspieranie 0s6b z niepelnosprawnoscia intelektualng odbywa
sie w szczegdlnych warunkach niepewnosci — wynikajacej zaréwno
z warunkow zycia codziennego (np. koniecznosci faczenia wspar-
cia z pracg lub calkowitej rezygnacji z zycia zawodowego czy za-
pewnienia dostepu do wtasciwej edukacji i rehabilitacji), jak tez
z troski o dalszg przyszlos¢ - szczegdlnie te, w ktorej dana osoba
straci rodzicow. Wraz z postepujacym procesem starzenia lek przed
przysztoscia wzmacnia si¢, a obawy coraz bardziej koncentruja sie
wokot zapewnienia swoim dzieciom bezpieczenstwa w przyszlosci,
zabezpieczenia prawnego i finansowego, jak tez autonomii (Zyta,
Cwirynkato 2018: 60).

Wydaje sig¢, ze niepewno$¢ ta wzmacniana jest z jednej strony
poprzez wprowadzenie do spofecznego obiegu zatozen KPON,
a z drugiej poprzez krytyke modelu medyczno-instytucjonalnego.
To pierwsze powoduje, ze w pewien sposob ,,naturalne” dazenie do
umieszczania 0sob z niepelnosprawnoscig intelektualng w insty-
tucjach (typu dom pomocy spolecznej, warsztat terapii zajeciowej,
srodowiskowy dom samopomocy, specjalny osrodek szkolno-
-wychowawczy) jest kwestionowane jako niestuszne i ograniczaja-
ce prawa czlowieka. Przekaz ten wzmacniany jest przez badania
nad formami instytucjonalnymi — pokazujace ich quasi-totalny
charakter, ograniczajacy wolnos¢ jednostki, niekiedy tamiacy jej
prawa (przyktadem sg badania doméw pomocy spotecznej — Tar-
kowska 1997; Niedbalski 2013; Kurowski 2014) lub nieskuteczno$é
przyjetych zalozen (NIK 2011).

Instytucjonalizacja przestaje by¢ zatem prosta i jedyna odpowie-
dzig na niepewng przyszlo$¢. Zapewnienie bezpieczenstwa przy
jednoczesnym pozostaniu w spolecznosci lokalnej, mozliwosci
korzystania z dotychczasowego mieszkania po $mierci rodzicow
- staje sie nowym wyzwaniem, ktérego podjecie wymaga przetar-
cia nowych drég i nie gwarantuje sukcesu. Nalezy w tym miejscu
zwrdci¢ uwage na co najmniej dwa rozwigzania funkcjonujace
w praktykach réznych krajow, ktére pozwalajg na zabezpieczenie
0s06b z niepelnosprawnoscia intelektualng: system wspieranego po-
dejmowania decyzji oraz kregi wsparcia.

Wspomagane podejmowanie decyzji wigze si¢ z przyznaniem
danej osobie asystencji prawnej, ktéra rozumiana jest jako specjalne
wsparcie w czynnosciach prawnych wymagajacych mozliwie $wia-
domej decyzyjnosci. Mozliwe jest rowniez wspieranie danej osoby
w innych zakresach - jak podejmowanie wyboréw zyciowych czy
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czynnosci zycia codziennego (np. operowanie budzetem domo-
wym). Istota jest tutaj utrzymanie podmiotowo$ci wspieranej osoby
i zachowanie jej zdolnosci do czynno$ci prawnych (a wigc odejscie
od koncepcji ubezwlasnowolnienia). Zadaniem osoby wspierajacej
jest stymulowanie klienta do podejmowania decyzji, jak réwniez
jego ochrona przed niekorzystnymi wyborami czy naduzyciami
(por. Radlinska 2017: 70; Shogren i in. 2017; Bigby i in. 2019).

Kregi wsparcia wigza si¢ z wypracowaniem wspotpracy w lo-
kalnej spotecznosci polegajacej na wspieraniu danej osoby przez
bliskie otoczenie nieformalne - jak rodzina, s3siedzi, znajomi, oraz
formalne - jak asystent osobisty, pracownik pomocy spotecznej czy
prawnik. Rozwigzanie takie w zamysle ma pozwoli¢ na pozostanie
danej osoby w lokalnej spofecznosci bez koniecznosci umieszcza-
nia jej w placowce (Strategia: 119-120).

Nalezy zauwazy¢, ze poniewaz na gruncie polskim rozwigzania
te nie zostaly wprowadzone systemowo, ich wdrazanie - jesli takie
nastapi — bedzie odbywac¢ si¢ w warunkach niepewnosci i moze
skonczy¢ si¢ niepowodzeniem. Brak kompleksowych rozwigzan
dotyczacych wspomnianych instrumentéw przeklada sie tutaj na
niepewno$¢ przyszlosci - co prowadzi do dylematu zwigzanego
z wyborem S$ciezki instytucjonalnej (zapewniajacej bezpieczen-
stwo, co najmniej minimalne warunki zyciowe, niekiedy pewien
pakiet spoteczno-rehabilitacyjny, bedacej w stabilnym finansowa-
niu - czyli najprawdopodobniej z dozywotnia opcja zamieszkania)
lub eksperymentalnej (na poziomie deklaratywno-teoretycznym
zapewniajgcej wieksza wolno$¢ i poszanowanie praw czlowieka,
jednak bez precyzyjnie przygotowanych instrumentéw, bez osa-
dzenia prawnego, stalego finansowania, gwarancji cigglosci).

ZEOZONOSC

Niepewnos¢ wiaze sie ze zlozono$cig omawianego zagadnienia
ijest tutaj najobszerniejsza kategoria, ktéra rodzi dylemat pogodze-
nia poszanowania wolnosci jednostki z konieczno$cig zapewnienia
jej bezpieczenstwa. Nalezy zauwazy¢, ze o ile w przypadku wigkszo-
$ci os6b z innymi, niz intelektualna, niepelnosprawnosciami oba
postulaty prawdopodobnie moga by¢ spetnione na gruncie KPON,
o tyle w przypadku omawianej grupy nie jest to oczywiste. Brak
rozumienia sytuacji spotecznych, mozliwos¢ stania sie ofiarg prze-
mocy, autoagresja, zachowania spolecznie nieakceptowane, proble-
my z rozumieniem wagi podejmowanych decyzji (lub niemoznos¢
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$wiadomego ich podjecia) to tylko niektdre aspekty sprawiajace,
ze respektowanie wolnosci jednostki wydaje si¢ w tym przypadku
problemem o wiele bardziej ztozonym.

Wydaje sie, ze kategorie wolnosci nalezy traktowac tutaj inaczej:
jako poszanowanie godnosci jednostki, wyrazajace si¢ w pozosta-
wianiu jej maksymalnie duzego pola decyzyjnego — dostosowanego
do jej mozliwosci (nawet jesli bedzie to decyzyjnos¢ na poziomie
wyboru koloru ubrania czy rodzaju positku) przy jednoczesnym
polozeniu nacisku na wolnos¢ od przemocy, naduzy¢ i dyskrymi-
nacji. Nietrudno zauwazy¢, ze tak zarysowana definicja wolnosci
moze by¢ uznana za wewnetrznie sprzeczna, ze wzgledu na to, ze jej
granice wyznaczane sg osobie z niepelnosprawnoscia intelektualng
odgoérnie. Mamy tutaj do czynienia z pewnym rodzajem wolnosci
»kontrolowanej’, co moze budzi¢ skojarzenia z modelem medycz-
nym i budzi¢ zastrzezenia. Trzeba jednak podkredli¢, ze réwniez
w przypadku wspieranego podejmowania decyzji osoba wspieraja-
ca — niezaleznie od jej wrazliwosci, zaangazowania, empatii — réw-
niez stanowi pewna forme czynnika kontrolujacego, co obrazuje
zfozono$¢ sytuacji, a pytanie o mozliwos¢ pogodzenia jednocze-
snego zapewnienia wolnosci i bezpieczenstwa osobom nalezagcym
do omawianej grupy nadal pozostaje otwarte.

Warto odnotowa¢ préby praktycznego rozwigzania tego zagad-
nienia. Zyskaly one podbudowe teoretyczng za sprawg Strategii na
rzecz Osob z Niepelnosprawnosciami 2021-2030, w ramach ktorej
sformutowana zostala koncepcja mieszkalnictwa wspomaganego,
bedaca jednym z filaréw procesu deinstytucjonalizacji. Zgodnie
z nig powinno by¢ ono przeznaczone dla oséb z réznymi niepet-
nosprawnos$ciami, z uwzglednieniem ,,0s6b wymagajacych inten-
sywnego wsparcia, w tym wsparcia catodobowego” (Strategia: 113).
Usluga ta ma zapewnia¢ mozliwos¢ realizacji niezaleznego zycia
w spolecznodci lokalnej i powinna by¢ sprzezona z ustugg asysten-
cji osobistej, ,aby zapewni¢ osobom z niepelnosprawnosciami jak
najwieksza mozliwo$¢ samostanowienia oraz wyboru sposobu
i miejsca otrzymywania wsparcia” (Strategia: 114).

Zaproponowana zostala tez nowa forma mieszkalnictwa: Cen-
tra Opiekunczo-Mieszkalne - Wspomagane Spolecznosci Miesz-
kaniowe. Majg by¢ to ,,formy bardziej ukierunkowane na realizacje
postanowien Konwencji (m.in. zmniejszona zostanie liczba miesz-
kancéw) oraz na upodmiotowienie oséb z niepelnosprawnosciami”
(Strategia: 115). Zostal tutaj zatem zarysowany pewien kierunek
(zgodny z KPON) jednak bez sprecyzowania konkretow (przysto-
wek ,,bardziej” wydaje si¢ tutaj mie¢ charakter zyczeniowy).
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Strategia zaklada wspieranie samostanowienia i self-adwokatu-
ry 0sob z réznymi niepelnosprawnosciami, w tym z intelektualng
- m.in. poprzez ,zniesienie barier prawnych i organizacyjnych
w zakresie mozliwosci zrzeszania si¢ osob z niepelnosprawnoscia
intelektualng” (Strategia: 99). Wprowadzony zostal réwniez postu-
lat przeprowadzenia zmian w zakresie regulacji prawnych zwigza-
nych z zawieraniem malzenstw przez osoby z niepelnosprawnoscia
intelektualng poprzez wprowadzenie mozliwosci ,,zwrdcenia si¢
przez kierownika urzedu stanu cywilnego do sadu jedynie wow-
czas, gdy wystepuja istotne przestanki wskazujace, ze oswiadczenie
woli o wstapienie w zwigzek malzenski ktorejkolwiek z osob zosta-
nie zfozone w stanie wylaczajacym mozliwos¢ swiadomego podje-
cia decyzji” (Strategia: 103). Zabezpieczony ma by¢ réwniez udziat
0s6b z niepelnosprawnoscig intelektualng w wyborach i referen-
dach (Strategia: 100), a takze wypracowany mechanizm skfadania
przez nie skarg na nieadekwatne traktowanie, brak dostepnosci,
tamanie praw cztowieka, do§wiadczanie przemocy (Strategia: 122).
Zalozono réowniez dostosowanie do potrzeb tej grupy placowek ta-
kich jak zaklady poprawcze, schroniska dla nieletnich, policyjne
izby dziecka (Strategia: 136-137).

Strategia — jako dokument programowy — operuje na pewnym
poziomie ogdlnosci, nie proponujac konkretnych mechanizmoéw.
Wskazuje jednak mozliwe kierunki, ktére moga zosta¢ wykorzy-
stane do operacyjnego godzenia poszanowania wolnosci jednostki
i jej praw w duchu KPON z potrzeba jej ochrony, pewnego rodza-
ju kontroli i kierowania (nawet jesli rozumianych jako szczegolny
rodzaj wsparcia). Kierunki te podejmowane byly juz wczesniej,
a Strategia moze przyczynic¢ si¢ do ich wzmocnienia, co nie znaczy,
ze do catkowitego wyeliminowania trudnosci.

Przykladem operacjonalizacji omawianego zagadnienia jest
Koncepcja Wspdlnot Domowych dla Dorostych Oséb z Auty-
zmem przygotowana przez Porozumienie AUTYZM-POLSKA
(KWD) wpisujaca si¢ w dziatania Strategii. Jest ona skierowana
m. in. do 0séb ze spektrum autyzmu i niepelnosprawnoscia inte-
lektualng. W KWD, przy odwotaniu do KPON, znalazly sie jed-
noczes$nie nastepujace sformulowania: ,W zwiazku z tym nie s3
w stanie zarzadza¢ swoim zyciem [osoby ze spektrum autyzmu
i niepelnosprawnoscia intelektualng — Z.G.], podejmowac decyzji
zyciowych, zarzadzac ustugami na swoja rzecz realizowanymi przez
asystentow w Srodowisku lokalnym, chociaz moga ze wsparciem
dokonywa¢ wyboréw w biezacych sytuacjach. Osoby te potrzebu-
ja przez cale zycie kadry wyszkolonej i przygotowanej praktycznie
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do pracy z osobami z autyzmem. Dzieki ich wsparciu moga roz-
wija¢ swoje kompetencje spolteczne, samodzielnos¢, umiejetnosci
komunikacyjne i kontrolowanie trudnych zachowan - niezaleznie
od tego, w jakim sg wieku” (KWD: 5). Widoczna jest tutaj proba
pogodzenia promowania wolnosci jednostki z uwzglednieniem jej
ograniczen. Dokonywanie wyboréw zostato zawezone do tych bie-
zacych, a kategoria kontroli zostala zastgpiona kategorig wsparcia.

KWD, nawiazujac do zalozen deinstytucjonalizacji, proponuje
organizacje przestrzeni do zamieszkania majacg ,bardziej charak-
ter domu niz instytucji i uwzglednia zaréwno potrzebe prywat-
nosci, jak mozliwosci wspdlnego spedzania czasu” (KWD: 8), za-
ktadajac wspdlne zamieszkanie nie wigcej niz 12 oséb, przy czym
w jednym module mieszkalnym nie wigcej niz 6 (KWD: 4). Nalezy
zauwazyd, ze roOwniez tutaj pojawia si¢ pewien kompromis organi-
zacyjny wynikajacy ze zlozonosci omawianego zjawiska. Koncepcja
deinstytucjonalizacji zaklada calkowite odejscie od form instytu-
cjonalnych - i nie powinna by¢ redukowana do przeksztalcania
rozleglych instytucji w mate placowki, jej glowna ideg jest przej-
$cie do wsparcia w spotecznosciach lokalnych (Mladenov, Petri
2020: 16). Natomiast w omawianym przypadku mamy do czynienia
z forma quasi-instytucjonalng. Wynika ona zapewne z konieczno-
$ci operacyjnego kontrolowania calosci przedsigwzigcia — wiazac
sie z kosztami wyposazenia budynku (jednego dla 12 osob, a nie
12 osobnych mieszkan), konieczno$cia zgromadzenia odpowied-
niej liczby specjalistow ,,szybko dostepnych’, jak tez z dzialaniami
terapeutyczno-rehabilitacyjnymi, w wielu przypadkach fatwiejszy-
mi do wykonywania w grupie.

Przyklad ten pokazuje, jak trudne jest w praktyce ,kliniczne”
zastosowanie koncepcji wynikajacych z KPON - w tym przeprowa-
dzenie procesu deinstytucjonalizacji. Zlozonos¢ zjawiska powodu-
je, ze pomimo deklaratywnego zastosowania idei KPON jego ope-
racjonalizacja pozostaje po czgsci w modelu medycznym (forma
w dalszym ciagu instytucjonalna).

Nalezy tutaj jednoczesnie zglosi¢ postulat unikania generalizacji
i calkowitego negowania form mogacych uchodzi¢ za instytucjonal-
ne. Powstawanie miejsc bezpiecznych (,,farm”) - jako intencjonalnie
izolowanych wspdlnot (isolated intentional communities) réwniez
miesci sie w kategorii praw czlowieka (Chan 2016: 212). Trzeba
podkresli¢, ze w dyskusji na temat praw 0sob z niepetnosprawno-
$cig intelektualng cze¢sto pomijane sg prawa ich rodzicéw i oséb
wspierajacych. A oni takze majg prawo do dbania o swoje poczucie
bezpieczenstwa, co wyraza si¢ w dazeniu do zapewnienia swoim



38

ZBIGNIEW GtAB

dzieciom bezpiecznego i godnego zycia — w tym w przyszlosci, po
$mierci rodzicéw czy opiekunéw prawnych. Chcgc unikna¢ opieki
instytucjonalnej, zapewnianej przez panstwo, wobec braku alterna-
tyw kieruja oni uwage w strone tworzenia miejsc bezpiecznych, co
wydaje si¢ krokiem oczywistym.

Warto zwrdci¢ rowniez uwage na aspekty zwigzane z zamiesz-
kaniem osob z niepelnosprawnoscia intelektualng w domu ro-
dzinnym lub samodzielnie (a wigc we wlasnej spotecznosci lo-
kalnej — co jest zgodne z paradygmatem KPON). Jak wskazuja
badania - styl Zycia tej grupy jest odmienny od stylu zycia ré-
wie$nikdw bez niepetlnosprawnosci. Jej cztonkowie maja mniej
okazji do wychodzenia z domu, maja mniej przyjaciol, czesciej
prowadza siedzacy tryb zycia, maja mniejsza $wiadomos¢ dostep-
nych opcji, mniejsze zasoby finansowe. Sprawia to, Ze sa bardziej
narazeni na samotno$¢ niz w osoby przebywajace w placéwkach.
Moga by¢ réwniez o wiele bardziej narazeni na stres zwigzany
z utratg bliskich (rodzicéw), co czgsto wiaze si¢ w ich przypadku
z przeniesieniem do placéwki (domu pomocy spotecznej), a wigc
wyrwaniem z lokalnej spotecznosci (Zyta, Cwirynkato 2014: 57—
58). Spostrzezenia te pokazuja, jak trudne jest wywazenie racji
i dokonanie wyboru miedzy obcigzeniami zwigzanymi z funk-
cjonowaniem we wlasnym mieszkaniu (spolecznosci lokalnej),
a tymi wynikajacymi z zamieszkiwania w instytucji, jak réwniez,
ze proste negowanie systemu instytucjonalnego nie jest upraw-
nione wobec braku realnych alternatyw, ktére redukowatyby sa-
motnos¢ jednostki czy podnosily jakos¢ jej zycia.

Innym interesujacym przykladem obrazujacym zlozonos¢ sytu-
acji omawianej grupy, jest relacja miedzy prawami czlowieka a za-
sadami bezpieczenstwa i higieny pracy. Jak zauwaza Chan (2016:
209), w Australii w kontekscie probleméw 0sob z niepetnospraw-
noscig intelektualng s to sfery postrzegane jako wzajemnie si¢ wy-
kluczajace. Spostrzezenie to dotyczy sytuacji osb wspierajacych te
grupe (pracownikéw domoéw pomocy spolecznej, nauczycieli, te-
rapeutdw, asystentow), ktére moga by¢ narazone na niebezpieczne
(réwniez zwigzane z agresja) zachowania swoich podopiecznych.
Staja wowczas przed wyborem migdzy poszanowaniem wolnosci
jednostki (co moze skutkowa¢ narazeniem zycia, zdrowia i mienia)
a zapobiezeniem potencjalnemu niebezpieczenstwu. Nietrudno
domysli¢ sie, ze sytuacje takie koncza si¢ zdecydowanie czesciej
interwencja (réwniez fizyczng) niz pozwolenie osobie z niepetno-
sprawnoscia na swobodng ekspresje wolnosci. Konflikt pomiedzy
wolnoscig a bezpieczenstwem jest tutaj wyrazny i wydaje sie, ze
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- z perspektywy filozoficznej — nierozwigzywalny (jednak, jak
wskazuje Chan [2016: 210-211], moze on by¢ przynajmniej cze-
$ciowo fagodzony poprzez dzialania prewencyjne - takie jak tera-
pia zachowan czy szkolenia personelu).

Warto réwniez zwroci¢ uwage na inny aspekt relacji miedzy
prawami czlowieka i zasadami BHP. Ustawa z dnia 26 czerw-
ca 1974 r. Kodeks pracy w dziale X (Bezpieczenstwo i higiena
pracy) naktada odpowiedzialnos¢ za stan BHP w zakladzie pra-
cy na pracodawce (Rozdzial I). Jednak réwnie wazne sg zapisy
Rozdziatu II, art. 210, ktore daja pracownikowi mozliwo$¢ po-
wstrzymania si¢ od pracy w sytuacji zagrozenia. Identyfikacja
i ocena niebezpieczenstwa pozostawiona zostata w gestii pracow-
nika. Nietrudno zauwazy¢, ze osoby z niepelnosprawnoscig in-
telektualng moga by¢ widziane (szczegolnie przez pracodawcow
i lekarzy medycyny pracy) z tej perspektywy jako grupa ryzyka,
ze wzgledu na ograniczone mozliwosci interpretacji sytuacji za-
grozenia. Widoczna tutaj kolizja prawa do pracy (jak tez prawa
do samodzielnego podejmowania decyzji) z prawem do bezpie-
czenstwa pokazuje ztozonos¢ sytuacji, w jakiej znajduja si¢ osoby
z niepelnosprawnoséciami na rynku pracy (jednocze$nie jest ona
intensyfikowana przez sytuacje edukacyjng tej grupy, jak tez jej
zdolnosci uczenia sie).

ZYozono$¢ problemdéw omawianej grupy zasadza si¢ na dwoch
dazeniach, ktére mogg uchodzi¢ za sprzeczne. Z jednej strony jest
to postulat mozliwe szerokiej autonomii wyrazajacej si¢ w prawie
do samostanowienia, z drugiej postulat szczegolnej ochrony tej
grupy wyrazajacy sie w dazeniu do zapewnienia jej bezpieczenstwa.
Powoduje to konflikt miedzy wolnoscia a kontrola, samostanowie-
niem a paternalizmem. Mozliwo$¢ pelnego zastosowania KPON
w odniesieniu do omawianej grupy nadal jest przedmiotem dysku-
sji. Wymaga ona wejscia w potencjalnie bardziej ryzykowne i mniej
kontrolowane formy funkcjonowania - jak umozliwienie osobom
z niepetnosprawnoscia intelektualng samodzielnego zamieszkania
(przy wsparciu asystenckim) czy rozwinigcie systemu wspieranego
podejmowania decyzji (z pytaniem w tle dotyczacym kompeten-
cji i sposobow nadzoru jakosci pracy asystentow wspierajacych).
Jednocze$nie kwestia ,,zdolno$ci prawnej” podejmowana w art. 12
KPON postrzegana jest przez niektorych ekspertéw jako czynnik
najbardziej utrudniajacy implementacje KPON na poziomach kra-
jowych (Mladenov 2013: 75).
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NIEJEDNOZNACZNOSC

Jednym z trudniejszych zagadnien jest niejednoznaczno$¢ po-
je¢, jakie pojawity sie¢ w dyskursie publicznym za sprawag KPON.
Tutaj warto wskazac¢ na te podstawowe, ktore — pozornie oczywi-
ste — mogg staé si¢ przyczyng sporéw, a ich interpretacja wynika
z przyjmowania odmiennych paradygmatow niepetnosprawnosci:
»hiezalezne zycie” oraz ,,samodzielno$¢”, a takze wigzaca sie z nimi
kategoria decyzyjnosci.

»Niezalezne zycie”, opisane w art. 19 KPON, nawiazuje do kon-
cepcji wolnosci jednostki - podejmujacej wybory we wlasnym
zakresie. Zakladana jest tutaj jednocze$nie jej odpowiedzialnos¢
i rozumienie wlasnej sytuacji. Warto w tym miejscu zwréci¢ uwa-
ge na istotne rozroznienie miedzy niezaleznym zyciem a autono-
mig i samostanowieniem. Jak zauwaza Mladenov (2013: 80), dwa
ostatnie terminy zakladaja samodzielne funkcjonowanie - bez
wsparcia. Natomiast w termin ,,niezalezne Zycie” wbudowana
zostala koncepcja asystencji zorganizowanej w ten sposob, aby
korzystajaca z niej osoba mogta realizowa¢ swoje prawo do po-
dejmowania decyzji i kontrolowania wlasnego zycia. Oznacza to,
ze osoba prowadzaca niezalezne zycie niekoniecznie musi by¢ sa-
modzielna w rozumieniu funkcjonalnym, a kluczowa jest tutaj jej
zdolnos¢ do podejmowania decyzji — w tym kierowania asystencja
osobistg. W przypadku o0séb z niepelnosprawnoscia intelektual-
ng nalezy postawi¢ postulat, aby niezaleznos¢ ta (jej granice) byta
wypracowywana wspdlnie przez osobe z niepelnosprawnoscia
intelektualng i osobe/osoby ja wspierajace. Nietrudno zauwazyc,
ze wypracowana w ten sposob niezaleznos¢ (czesto sprowadzona
do spraw niezbyt zyciowo waznych) w kazdym przypadku bedzie
nieco inna i bedzie stanowi¢ kompromis miedzy mozliwosciami
i ograniczeniami danej osoby, co prowadzi do kolejnego postulatu
mowigcego o rezygnacji ze stosowania tego pojecia jako abstrak-
tu bez jego kazdorazowego uscislenia odnoszacego sie do konkret-
nej grupy, a nawet jednostki.

Pojecie samodzielnosci jest prawdopodobnie jednym z najtrud-
niejszych elementéw nowego dyskursu niepelnosprawnosciowego
opartego o KPON. Trudnos¢ zasadza si¢ na co najmniej dwdch
aspektach. Pierwszy to kwestia rozumienia, czym jest/moze by¢ sa-
modzielno$¢, drugi wiaze si¢ z przyjmowaniem jednego z dwdch
trybow opisu niepetnosprawnosci: za pomoca kategorii samodziel-
nosci lub niesamodzielnosci — wraz z probami ich stopniowania.
Ponownie pewnym truizmem jest stwierdzenie, ze w przypadku
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0s0b z niepetnosprawnoscig intelektualng samodzielno$¢ ma od-
mienny charakter niz w przypadku innych grup. Nalezy przypusz-
czaé, ze w znakomitej wiekszosci przypadkéw bedzie to samodziel-
no$¢ w jakiej$ formie wspierana (a tym samym poddana mniej lub
bardziej dyskretnej kontroli) i moze ona funkcjonowa¢ na réznych
poziomach - od samodzielnego ubrania si¢ czy przygotowania po-
sitku do pracy zawodowej i wyboréw zyciowych.

Ograniczona samodzielno$¢ 0séb z niepelnosprawnoscia inte-
lektualng sprawia, ze nierzadko unika si¢ stosowania wobec nich
tego pojecia, zastepujac je pojeciem niesamodzielnosci, ktore coraz
cze$ciej pojawia sie w polskim dyskursie publicznym. Jakkolwiek
jest ono szersze (stosowane bywa np. réwniez do 0séb ze znaczna
niepelnosprawnoscia ruchowg czy 0séb starszych), to w przypadku
omawianej grupy moze wydawac si¢ szczegdlnie adekwatne. De-
finicje niesamodzielno$ci klada nacisk na aspekty zycia zwigzane
w pierwszej kolejnosci z samoobstuga. Sa one budowane na kate-
goriach takich, jak fizyczne naruszenie (uszkodzenie) funkeji ludz-
kiego ciala, ograniczenie aktywnosci, potrzeba (stalego lub bardziej
intensywnego) wsparcia (por. Szwatkiewicz i in. b.d: 2; Augustyn
2010: 9; Szweda-Lewandowska 2014: 215; Definicja i kryteria 2017:
40; Lach 2018: 11 i n.). Jednocze$nie zapisy Ustawy z dnia 12 marca
2004 r. O pomocy spotecznej (art. 8.4a, 107.5b) oraz Ustawy o re-
habilitacji zawodowej i spolecznej oraz zatrudnieniu os6b niepet-
nosprawnych (art. 4, 5), a takze Ustawy o emeryturach i rentach
z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych (art. 7, 13, 14) wprowadzaja
pojecie osob ,,niezdolnych do samodzielnej egzystencji’

Warto zauwazy¢, Ze pojeciem ,,niesamodzielnosci’ operuja czgsto
osoby (grupy zawodowe), ktdre potrzebuja praktycznej operacjo-
nalizacji sytuacji osob z niepelnosprawnosciami w swoich codzien-
nych dzialaniach - jak pracownicy pomocy spotecznej, asystenci,
prawnicy, a takze rodzice i osoby wspierajagce omawiang grupe
(wyrazem tego jest m.in. funkcjonowanie Zwigzku Stowarzyszen
Koalicji ,Na pomoc niesamodzielnym”). Wskazanie niedostatkow
jednostki jest pewnego rodzaju naturalnym odruchem - gteboko
zakorzenionym historycznie, definiowanym jako medyczny model
niepetnosprawnosci.

Jednocze$nie w dyskursie pojawia si¢, wychodzacy z kot eman-
cypacyjnych, postulat definiowania niepelnosprawnosci w katego-
riach pozytywnych, a wigc przez samodzielnos¢. Twércy KPON
opieraja swoja koncepcje na pojeciach wsparcia (réwniez ,,bardziej
intensywnego”), samodzielnosci, niezaleznosci (KPON, Preambu-
ta) unikajac terminéw negatywnych. Podobnie klasyfikacja ICF



42

ZBIGNIEW GtAB

operuje terminami ,,zdolnos$¢” (ability) i ,wsparcie” (support), a jej
tworcy podkreslaja wprost, ze terminologia nie moze prowadzi¢
do etykietowania i stygmatyzacji (a taki walor moze mie¢ termin
»hiesamodzielno$¢” - Zadrozny 2015: 17-18) jednoczes$nie zazna-
czajac, ze intencja ICF jest klasyfikacja cech, a nie ludzi, ktorzy nie
powinni by¢ redukowani i charakteryzowani jedynie poprzez ich
uszkodzenia (ICF 2009: 242). W podobnym duchu wypowiadat sie
tez Rzecznik Praw Obywatelskich, jak réwniez strona spoleczna,
sygnalizujac, Ze propozycja wprowadzenia orzekania o niesamo-
dzielnosci jest sprzeczna z KPON (Zadrozny 2015; RPO 2018; Kon-
gres 111 2018).

Z omawianymi pojeciami w sposob szczegolny powigzane jest
zagadnienie decyzyjnosci. O ile samodzielnos¢ oséb z innymi nie-
pelnosprawnosciami mozna definiowa¢ w kategorii zdolnosci do
podejmowania w pelni §wiadomych decyzji (nawet przy znacz-
nych ograniczeniach fizycznych), o tyle rozpatrywanie sytuacji
0s6b z niepelnosprawnoscia intelektualng z tej perspektywy jest
trudniejsze, jako ze jest to grupa, ktdrej mozliwosci wystepowania
we wlasnym imieniu s3 ograniczone. W jej przypadku decyzyjnos¢
bywa negowana, co wzmacniane jest przez kategori¢ prawng ubez-
wlasnowolnienia (chociaz nalezy w tym miejscu podkresli¢, ze in-
stytucja ubezwlasnowolnienia jest coraz powszechniej uznawana
w Polsce za przestarzalg i nieadekwatng ,,do rzeczywistych potrzeb
0s6b wymagajacych prawnego wsparcia” — Zima-Parjaszewska b.d.:
3 in.). Jednoczesnie grupa ta nie ma pelnej mozliwosci definio-
wania pojec jej dotyczacych i podejmowania dziatan emancypa-
cyjnych skierowanych na propagowanie pozadanej dla niej siatki
pojeciowej, jak robi to np. srodowisko 0s6b Gluchych.

Sytuacje omawianej grupy dobrze oddaje koncepcja dis/abil-
ity w ktorej rzeczywisto$¢ opisywana jest na zasadzie wyklu-
czajacych sie sprzecznosci (Goodley 2017: 126-131). W tym
ujeciu osoby z niepelnosprawnoscia intelektualng funkcjonuja
w pewnym zawieszeniu miedzy nie/samodzielnos$cia, nie/decy-
zyjnoscia, nie/zaleznym Zyciem, a wybranie jednej z drog defi-
nicyjnych pociaga za sobg okreslone konsekwencje spoteczne
- wlaczenia w nurt emancypacyjny i zwigzang z tym niepew-
nosciag lub pozostania w nurcie ,opiekunczym”, potencjalnie
bezpieczniejszym, jednak bardziej ograniczajagcym wolnos¢ jed-
nostki. Jednoczesnie wymykanie sie poje¢ spojnym kategoriom
opisowym przektada si¢ na trudnosci wdrozeniowe nowych pa-
radygmatow niepelnosprawnosci.
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WNIOSKI

Zycie os6b z niepelnosprawnodcig intelektualng w $wiecie
VUCA ma wymiar szczeg6lny. Zmieniajacy si¢ — z medycznego na
spoteczny i prawno-czlowieczy - paradygmat niepelnosprawno-
$ci dla wielu srodowisk stanowi szanse na poprawe sytuacji i moze
by¢ programem emancypacyjnym. Jednakze specyfika omawianej
grupy (rozumianej wspdlnie: jako osoby z niepelnosprawnoscia
intelektualng i ich rodzice/osoby wspierajace) sprawia, ze trudno
jest jej uwolni¢ si¢ od pewnych elementéw modelu medycznego
zwigzanych z bezposrednim bezpieczenstwem wymagajacym pew-
nych form kontroli (nawet jesli zostang one nazwane wsparciem).
Szczegoblnie trudne jest tutaj dzialanie w przypadku wykazywania
przez konkretne osoby niepokojacych zachowan (behaviours of
concern), naruszajacych normy spoleczne, co utrudnia ich wlacza-
nie w lokalng spotecznos¢ i prowadzi czesto do ich umieszczania
w placéwkach, co z kolei niesie ze soba ryzyko naduzy¢, restryk-
cyjnych praktyk czy generowania problemdéw psychospotecznych
(Chan 2016: 208).

Pomimo stosunkowo szybkich zmian na poziomie deklara-
tywnym (widocznych m. in. w Strategii) Polska nadal znajduje sie
w poczatkowej fazie wychodzenia z modelu medycznego niepel-
nosprawnosci. Nalezy spodziewac sig, ze w okresie przejsciowym
beda powstawaly (i powstaja) formy posrednie — inspirujace do no-
wych rozwigzan, jednak z réznych powoddw (potrzeba poczucia
bezpieczenstwa, finanse, brak wiedzy) osadzone w starych ramach.
Wydaje sig, ze w przypadku omawianej grupy ramy te s3 szczegol-
nie trwale. O ile prawdopodobnie nie jest tutaj mozliwe catkowite
odejécie od pewnych form nadzoru, o tyle zmiany w postrzeganiu
pewnych dziatan (kontrola jako wsparcie; kierowanie jako wspieranie
decyzyjnosci; ochrona jako pomoc lokalnej spotecznosci w ramach
kregu wsparcia) stanowig stuszny kierunek, ktorego efektem bedzie
poszanowanie praw czlowieka postulowane przez KPON.

Jednoczesnie istotne jest promowanie koncepcji empowermentu
i postaw emancypacyjnych oséb z niepelnosprawnoscia intelektu-
alng, ktdre wbrew stereotypom nie zawsze sa pasywne i bezsilne,
a self-adwokatura moze stanowi¢ dla nich istotng role w prze-
ciwstawianiu si¢ naduzyciom, jak réwniez nadopiekunczosci ze
strony rodzicow i os6b wspierajacych (Buhagiar, Azzopardi Lane
2020: 16, 18-19). Warto przytoczy¢ tutaj koncepcje normalizaciji,
ktdra postuluje poszukiwanie rownowagi miedzy nadopiekunczo-
$cig a brakiem dostatecznej uwagi przy jednoczesnym zalozeniu
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dopuszczalnosci podejmowania przez osoby z niepelnosprawno-
$cig intelektualng niekorzystnych decyzji i uczenia si¢ na bledach
(Crichton 1998: 189-190).

Nalezy podkresli¢, ze KPON jest pewnego rodzaju kompromi-
sem — proba zalezienia wspdlnego mianownika dla réznych nie-
pelnosprawnosci. Stad interpretacje Konwencji moga by¢ rézne,
a przewazajaca wykladnia zaleze¢ bedzie od grup dominujacych.
Jak zauwaza Teresa Degener, w kulturze Zachodu prawa czlowieka
rozpatrywane s3 z perspektywy biatych, dorostych mezczyzn bez
niepelnosprawnosci, ignorujacych doswiadczenia innych (Degener
2016: 9). Wydaje sie, ze uwage te mozna odnie$¢ w pewnej mierze
do srodowisk niepetnosprawno$ciowych (w tym wspéttworzacych
KPON), gdzie ruch emancypacyjny ksztaltowany jest przez osoby
z niepelnosprawnosciami i ich sojusznikdéw - nie majgcych niepet-
nosprawnosci intelektualnej, co sprawia, ze potrzeby tej ostatniej
grupy bywaja pomniejszane lub pomijane.

Warto jednoczes$nie zauwazy¢, ze cho¢ KPON ma charakter
emancypacyjny, promujacy wolno$¢ jednostki, to niekoniecznie
musi by¢ ona interpretowana w kategoriach rynkowo-liberalnych.
Wyijscie od podstaw Konwencji — praw czlowieka — pozwala inter-
pretowac ja inaczej: w kategoriach mozliwosci, a nie ,,liberalnego
przymusu kulturowego”. Oznacza to konieczno$¢ réwnego posza-
nowania osob, ktdre s3 w stanie konkurowa¢ w spoleczenstwie ryn-
kowym, jak i tych, ktore takiej mozliwosci nie maja.

Definiowanie $wiata VUCA poprzez jego skladowe (zmiennos¢,
zfozono$¢, niepewnosé, niejednoznacznosé) moze budzi¢ negatyw-
ne skojarzenia i niepokdj - zwlaszcza u grup, ktérych zasoby i moz-
liwosci sg ograniczone. Jednak, jak zauwazaja Bob Johansen i James
Euchner (2013: 10) ,konfuzja jest czgscia gry” (confusion is part
of the game), podobnie jak ,bycie przestraszonym” (being frighte-
ned). Sztuka jest przeksztalcenie strachu w gotowos$¢ do zmieniania
$wiata ze ,wzbudzajacej strach rzeczy” (frightening thing) w miejsce
wypelnione mozliwosciami (laden with opportunity). W tym kon-
tekscie warto zwrdci¢ uwage na pewne zjawisko, ktére moze poja-
wic sie w polskim systemie wspierania osob z niepelnosprawnoscia
intelektualng (rozumianym na tym etapie jako zjawisko, a nie zor-
ganizowany program dzialan), a mianowicie reinstytucjonalizacje
tej grupy. Na obecnym etapie proces deinstytucjonalizacji w Polsce
dopiero si¢ zaczyna. Jest to szczegolny moment, w ktérym kon-
cepcje teoretyczne s3 operacjonalizowane i pojawiaja si¢ pierwsze
proby ich wdrozen. Truizmem jest stwierdzenie, ze sa/beda one
mniej lub bardziej udane. Jednak ich konsekwencja bedzie wptyw
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na spoleczne postrzeganie szans i sensowno$ci wprowadzania no-
wych rozwigzan dla omawianej grupy (takich jak wspierane wspo-
maganie decyzji czy kregi wsparcia), co prowadzi do konkluzji, ze
w przypadku niepowodzenia beda one kontestowane. Na zjawisko
to zwraca uwage Chan (2016: 211), wskazujac, ze w Australii odra-
dza si¢ nurt (ktoérego przedstawicielami sg rodzice i osoby wspie-
rajace) postulujacy ponowng instytucjonalizacje i segregacje osob
z niepelnosprawnoscia intelektualna, co zwigzane jest w duzej mie-
rze z brakiem skutecznego wprowadzania (czy tez raczej: pewne-
go rodzaju porazka) rozwigzan takich, jak asystencja osobista czy
mieszkalnictwo wspomagane. Przed Polska stoi zatem wyzwanie
zwigzane z realnym zaangazowaniem i realizacjg zatozen Strate-
gii w taki sposob, aby uniknely one dewaluacji i kompromitacji,
a porazka w polityce spolecznej nie stafa si¢ impulsem do powrotu
do modelu medycznego. Jednoczesnie nalezy zauwazy¢, ze rodzice
i opiekunowie 0sdb z niepelnosprawno$ciami na obecnym etapie
beda kierowac¢ swoje starania raczej w strone tworzenia bezpiecz-
nych miejsc niz ryzykownych rozwigzan zwigzanych z funkcjono-
waniem ich dzieci bezposrednio w lokalnej spotecznosci. Wyzwa-
nie stanowi tutaj zatem taka konstrukcja i implementacja narzedzi
wsparcia, aby czynnik bezpieczenstwa mogl zosta¢ przeniesiony
z miejsc izolowanych do lokalnych spotecznosci i stal si¢ ich real-
nym wyznacznikiem — tym samym redukujac strach $wiata VUCA
na rzecz tworzenia nowych mozliwosci.

Johansen (2013: 10), poszukujac skutecznej recepty na funkcjo-
nowanie w $wiecie VUCA, proponuje postrzeganie aspektow VUCA
przez pryzmat szans, gdzie zmienno$¢ prowadzi do tworzenia wizji
(vision), niepewno$¢ do rozumienia (understanding), ztozonos¢ do
przejrzystosci (clarity), niejednoznacznos¢ do zrecznosci (agility)
w dziataniu. Konotacje te mozna odnies¢ do podstawowych zalozen
socjologii stosowanej zakladajacej gromadzenie wiedzy empirycznej
w celu informowania decydentéw, klientoéw i szerokiego kregu od-
biorcéw w zakresie problemdw spotecznych, proceséw i warunkéw
— ktérych poznanie i rozumienie ma utatwi¢ proces podejmowania
decyzji i poprawiac jakos¢ zycia. Zadaniem socjologii stosowanej
jest tworzenie opisow, analiz i dokonywanie odkry¢, ktére moga by¢
przeksztalcane w idee, jak tez ewaluacja dotychczasowych dziatan
i programéw - na uzytek réznego rodzaju organizacji, grup dziala-
czy, biznesu, kot rzadzacych (Perlstadt 2006: 342).

Rodzi si¢ zatem postulat stworzenia programu badawcze-
go (jako ze przedstawione tutaj rozwazania sg zaledwie zarysem
problematyki), ktéry obejmowatby co najmniej dwa zagadnienia.
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Pierwsze z nich dotyczy postrzegania zmiany paradygmatu nie-
pelnosprawnosci przez osoby z niepelnosprawnoscig intelektualng
i ich rodzicéw/osoby wspierajace w kontekscie schematu VUCA.
Podstawowe pytania dotyczg interpretacji przez te grupe prawno-
-cztowieczego paradygmatu niepelnosprawnosci, dostrzeganych
szans, zagrozen, odczuwanych obaw. Drugie zagadnienie dotyczy
funkcjonowania tych oséb, ktdére znalazly sie w sferze oddziaty-
wania nowych paradygmatéw niepelnosprawnos$ci. Zawieraja sie
tutaj pytania zaréwno o jakos¢ zycia (i ewentualne zmiany tej jako-
$ci), jak réwniez pytania o powodzenia (sukcesy) i niepowodzenia
(trudnosci) w implementacji nowych zalozen.

Postulowany program badawczy powinien mie¢ charakter na-
ukowy (poznawczy), ale réwniez ewaluacyjny (raportowy). Drugi
aspekt wigze si¢ z potrzeba ewaluacji polityki spofecznej, a w jej
ramach konkretnych narzedzi (w miare ich powstawania i imple-
mentacji) wspierania 0sdb z niepelnosprawnoscia intelektualng
na gruncie nowych zalozen. Wydaje sig, ze gtéwnym celem, jaki
powinien przyswieca¢ badaniom, jest wsparcie wdrozenia postula-
tow Strategii, tak aby trudnosci mogly by¢ identyfikowane na wezes-
nych etapach wdrazania, co mogloby — przynajmniej cz¢sciowo
— zapobiec ewentualnej porazce skutkujacej nawrotem do postu-
latéw instytucjonalnych.
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Abstract

The article is theoretical and concerns the situation of people with intel-
lectual disabilities in the world of changing disability paradigms. The main
thesis is based on the observation that the changes potentially brought by
ratification of the UN Convention on the Rights of Persons with Disabilities
in Poland may generate for this group (along with its parents and other
supporters) a number of difficulties and doubts related to the practical
implementation of the new model of approach to disability. For the pur-
poses of the analysis, a VUCA scheme was used based on the categories
of volatility, uncertainty, complexity and ambiguity - corresponding to the
assumptions of applied sociology.

Keywords: VUCA, medical model of disability, human rights model of dis-
ability, supported decision making, circles of support.
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WPROWADZENIE

Dla badaczy zrédlem danych lub inspiracji sg nie tylko sytuacje
zaplanowane, zaaranzowane, skonstruowane, ale réwniez te przy-
padkowe. Sama tego doswiadczylam, a efektem jest niniejszy tekst.
Kathy Charmaz (2017) za Barneyem G. Glaserem pisze, ze danymi
moze by¢ wszystko, o ile je nimi uczynimy. Podazajac za tg mysla,
postanowilam uczyni¢ danymi rozmowe z lekarka, neurolozka spe-
cjalizujaca sie we wspieraniu pacjentdw zyjacych ze stwardnieniem
rozsianym. Rozmowa ta odbyla si¢ w gabinecie lekarskim latem
roku 2021. Nie bede omawiala celu tej wizyty, gdyz nie stanowi
to istotnego dla tekstu kontekstu. Wazny jest jej temat i przebieg.
Lekarka kilka miesigcy wczesniej zostala zakazona wirusem
COVID-19. Przebieg zakazenia byl dynamiczny, a stan jej zdro-
wia sprawil, ze wymagana byla hospitalizacja i tlenoterapia. Kiedy
okres hospitalizacji si¢ zakonczyl, kobieta wrdcita do domu, ale jak
wynikalo z przedstawionej przez nig narracji, jej samopoczucie nie
wrocito do stanu sprzed zakazenia. Odczuwata znuzenie, perma-
nentne zmeczenie niewynikajace z codziennej aktywnosci. To do-
$wiadczenie pozwolilo jej, jak sama stwierdzifa, zrozumie¢ lepiej
tres¢ komunikatow, ktore kierujg do niej pacjenci. W stwardnieniu
rozsianym zespot przewleklego zmeczenia wystepuje dos¢ czgsto,
u co drugiej 0sdb zyjacej z SM jest objawem dominujacym (Brola,
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Fudala 2010). Przyczyna i patofizjologia tego zjawiska nie jest zna-
na, mimo licznych badan prowadzonych w tym obszarze (Brola,
Fudala 2011). Z analiz zrealizowanych przeze mnie wywiadéw nar-
racyjnych z osobami zyjacymi z tg choroba wynika réwniez, ze jest
to doswiadczenie trudne do opisania, niezrozumiate dla osob, ktore
go nie doswiadczyly. Nie jest ono wynikiem lub konsekwencja ak-
tywnosci zyciowych, fizycznych lub psychicznych, podjetych przez
jednostke, ale pojawia si¢ niezaleznie od nich, a te moge je tylko po-
tegowac. Brak przektadalnosci doswiadczen i powszechnej wiedzy
na ten temat moze prowadzi¢ do braku zrozumienia ze strony bli-
skiego otoczenia osoby chorej, o czym moéwi jedna z uczestniczek
moich badan: ,,Na pewno trudniej jest innym ludziom zrozumiec.
Niby wida¢, ze wszystko jest w porzadku, tak? I oni tego, trudno
im to wytlumaczy¢, ze spalas 10 godzin, wstajesz i jeste$ zmeczona.
O co chodzi? Tego nie zrozumiejg” (kobieta Zyjaca ze stwardnie-
niem rozsianym).

Wspomniana lekarka dzigki doswiadczeniu powiktan po przeby-
ciu zakazenia wirusem COVID-19 uzupelnita swoja wiedze dotycza-
ca przewleklego zmeczenia. Jak sama powiedziala, teraz moze lepiej
zrozumie¢ swoich pacjentéw. Ta rozmowa zrodzita we mnie pytanie:
czy wywolana przez pandemie sytuacja, w ktorej znalazla sie lekarka,
jest paralelna do tej, w ktdrej znajduja sie osoby Zyjace ze stwardnie-
niem rozsianym? Czy rzeczywiscie doswiadczenie tak wielu ograni-
czen, pojawiajgce si¢ uczucia niepewnosci, zagrozenia sa podobne
w obu przypadkach? Czy swiat VUCA 0s6b zyjacych w pandemii
i tych funkcjonujacych z przewleklymi chorobami konstruowane s
w podobny sposob? Jak przebiega proces ich konstruowania? Na te
pytania postaram si¢ udzieli¢ odpowiedzi w tym tekscie.

PODSTAWY METODOLOGICZNE BADANIA

Przed przystapieniem do opisu analizowanego obszaru badaw-
czego, chce przestawi¢ zalozenia metodologiczne badania. Tekst
prezentuje wyniki badan prowadzony zgodnie z metodologig ja-
kosciowq badan. W ramach przyjetej perspektywy interpretatywnej
bede odwolywala si¢ do symbolicznego interakcjonizmu. Bliskie
mi s3 jego zalozenia méwigce o zmiennym, wrecz procesualnym
charakterze struktur spotecznych (Blumer 2007; Hatas 2012). Rze-
czywisto$¢ spoleczna jest widziana jako powstajaca i nieustan-
nie konstruowana w procesie interakcji, tworzg jg jej uczestnicy
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(Brittain 1973; Giddens 1976; Silverman 1976, za Hatas 2012), kto-
rzy s3 kompetentni i twérczy w tym zakresie (Giddens 1976). Swiat
jest kreowany w codziennych interakcjach miedzy jego uczestnika-
mi. Méwimy o nieustannym procesie, funkcjonuje jednak w jego
ramach pewna regularno$¢ dziatan wynikajaca z uzgodnienia
znaczen miedzy dziatajacymi (Glaser, Strauss 1969; Blumer 2007).
Strukturalny kontekst interakcji nie jest zatem raz na zawsze dany
i trwaly, ale moze by¢ poddany negocjacjom.

Podazajac za tg mysla, chce oddac glos tym, ktoérzy doswiadcza-
jac pewnych zjawisk, rekonstruujg je, tworzac kolejne ich wersje.
W celu wypelnienia tego zalozenia przy analizie wykorzystatam wy-
wiady z osobami zyjacymi ze stwardnieniem rozsianym pochodzg-
ce z badan realizowanych w ramach grantu BST na Uniwersytecie
Humanistycznospolecznym SWPS w Warszawie (BST14/2018A)
w roku 2019 oraz badan realizowanych w ramach dofinansowania
badan dla mtodych naukowcow na Uniwersytecie Lodzkim, Wy-
dzial Ekonomiczno-Socjologiczny, w roku 2020.

Do analizy wykorzystane zostaly rowniez teksty zastane, ktore
wyszukane zostalty w zasobach Biblioteki Uniwersytetu Lodzkiego
online. Przeprowadzone zostaly trzy wyszukiwania. Wszystkie wy-
szukiwania zawezone zostaly o kryteria dostgpnosci tekstu online,
naukowego recenzowania tekstu i obszaru nauk spolecznych. Jezyk
wyszukiwania to polski.

* VUCA + stwardnienie rozsiane

* VUCA + COVID-19

* COVID-19 + stwardnienie rozsiane

Analiza literatury miata na celu nadanie kontekstu badanym zja-
wiskom, stanowila przeglad obecnego stanu wiedzy na ich temat
oraz umozliwita pozyskanie wiedzy na temat kluczowych dla ana-
lizy poje¢. Cze$¢ tekstow zastanych obejmujacych tematyke stward-
nienia rozsianego pochodzi z mojego prywatnego repozytorium,
ktore konstruowane bylo na potrzeby realizowanych wczesniej ba-
dan wlasnych.

Tekst powstal takze na bazie autoetnograficznej refleksji nad
znaczeniem doswiadczen badacza/badaczki jako zrédta danych. By
by¢ jak najblizej danych, badaczka zdecydowala si¢ skupi¢ si¢ na
obserwacji jako fazie kontekstowej badania (Konecki 2000). Tech-
nika obserwacji pozwala na zachowanie tak zwanego kontekstu
odkrycia (serendipity), dostrzeganie zjawisk, ktdre nie byly okreslo-
nym celem poszukiwan badawczych, a staly sie nimi spontanicznie.
Tak bylo réwniez w tym przypadku, o czym $wiadczy przytoczona
na poczatku tekstu historia.
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Kathy Charmaz poddajac refleksji temat metod badawczych pi-
sze, ze ,sposob, w jaki badacz zbiera dane, wptywa na to, jakie zja-
wiska zobaczy, jak, gdzie i kiedy je dostrzeze i jakie wnioski z nich
wyciagnie” (2009: 25). W celu zachowania uczciwosci badawczej
nalezy poinformowac czytelnika, ze badaczka jest osobg identy-
fikujacy si¢ jako osoba chorujaca na stwardnienie rozsiane. Ma to
wplyw na kontekst pozyskiwania danych, dostepny zasob wiedzy
staje si¢ perspektywa analizy (autoetnografia) i warunkuje obszary
zainteresowan badawczych, a zatem wplywa na to, co nawet spon-
tanicznie staje si¢ przedmiotem badan.

KLUCZOWE POJECIA

Swiat VUCA

Jednym z kluczowym poje¢ w prowadzonej analizie jest VUCA
— akronim uzyty po raz pierwszy juz w 1987 r. w United States
Army War College. Odnosil sie do srodowiska operacyjnego,
w ktérym sytuacja zmienia si¢ w sposdb nieprzewidywalny, zmiany
dokonujg sie szybko, dostep do kluczowych informaciji jest ogra-
niczony, a sama sytuacja jest ztozona (Camp 2020). Srodowisko
VUCA charakteryzuje si¢ zatem zmiennoscig (Volatility), niepew-
noscia (Uncertainty), ztozono$cia (Complexity) i wieloznaczno$cia
(Ambiguity) (Camp 2020). Okreslenie to znalazlo zastosowanie
miedzy innymi w $wiecie biznesu, naukach o zarzadzaniu, w tym
zarzadzaniu zasobami ludzkimi, teorii organizacji i etyce biznesu
(Millar i in. 2018; Jastrzebska 2020; Aimar, Smith 2021).

Perspektywa VUCA oznacza spojrzenie na $wiat jako na rzeczy-
wisto$¢ podlegajaca nieustannej zmianie, przeobrazeniom. Zmiany
te czesto maja niejasny charakter i przebiegaja chaotycznie. Plany
szybko sie dezaktualizuja, podobnie jak wiedza. W takich warun-
kach wymagane jest, aby procesami zmian zarzadzali wysoko wy-
kwalifikowany specjali$ci posiadajacy nieodzowng wiedz¢ i umie-
jetnosci, takie jak zwinne myslenie (ang. angile mindset), zdolno$¢
budowania relacji miedzyludzkich, a takze zarzadzania niepewno-
$cig i roznorodnoscig w sytuacji ograniczonego dostepu do danych.
»lakie warunki wymuszajg eksperymentowanie oparte na koncy-
powaniu, testowaniu i rewidowaniu hipotez” (Musiot 2018: 378).

W obliczu dziatania w niepewnej i ztozonej rzeczywistosci moz-
na dokona¢ wyboru réznych strategii funkcjonowania. Jak pisza
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Ron Meyer i Ronald Meijers (2017), jedna z nich jest podazanie
za zmianami, dostosowanie si¢ do otaczajacej rzeczywistosci. Dru-
ga strategia polega na dziataniu wbrew zasadom, ich famaniu, co
przynosi czasowg korzy$¢ w postaci przewagi strategicznej. Posta-
wa taka oparta jest na przekonaniu bliskim zalozeniom interak-
cjonizmu symbolicznego, ze rzeczywistos¢ kreowana jest przez jej
uczestnikéw i to oni moga poddawac negocjacjom i zmianom
jej elementy. Zamiast by¢ biernymi odbiorcami zastanych symboli,
znaczen, strategii dzialania, mozemy by¢ ich aktywnymi twoércami.

Pandemia COVID-19

Akronim VUCA zyskal na popularnosci i uzytecznosci rowniez
w czasie pandemii COVID-19. Pierwsze wzmianki o nowej odmia-
nie wirusa SARS-CoV-2 w Chinach pojawily si¢ w polskich mediach
w grudniu 2019 r. Sytuacja zostala okreslona jako ,,pandemiczna’
11 marca 2020 r., kiedy taki komunikat wydata Swiatowa Organiza-
cja Zdrowia (World Health Organization; zob. Ochocka, Trojanowska
2021). Pierwsze przypadki tej nowej mutacji koronawirusa pojawity
sie w chinskim miescie Wuhan, skad choroba rozprzestrzenita si¢
najpierw na caly kraj, pdzniej kontynent, a nastepnie $wiat (Dolot
2020). Historia $wiata pokazuje, ze w przeszlosci dochodzilo do
pojawiania si¢ wielu choréb zakaznych (Dymecka 2021), ktére nie
doprowadzaly jednak do sytuacji globalnej pandemii. W przypadku
wirusa SARS-CoV-2 doszto do szybkiego rozprzestrzenienia wirusa,
a przyczyny tego zjawiska nalezy upatrywac w globalizacji, globalnej
mobilnosci i szybkosci przemieszczania si¢ ludzi (Heitzman 2020).

Wirus szybko si¢ rozprzestrzenial, a z powodu braku leku lub
skutecznej szczepionki $miertelno$¢ w cigzkich przypadkach byla
wysoka. Wirus stanowit zagrozenie dla zdrowia fizycznego oraz
psychicznego spoteczenstwa, powodujac wiele probleméw emo-
cjonalnych (Ornell i in. 2020). Pandemia przestata by¢ wylacznie
pojeciem medycznym, ale takze stala si¢ procesem tworzenia sie
nowej sytuacji spolecznej: zmiennej, niepewnej, niejednoznaczne;j.
Jak pisze Anna Dolot, wszystkie te ,,przymiotniki zostaly spotego-
wane i przerosty wyobrazenia o tym, co mozna okresli¢ mianem
otoczenia VUCA” (2020: 37). W tej sytuacji wzmozone zostalo
poczucie niepewnosci dotyczace przysztosci (Afrouz 2021). Swiat
VUCA wkroczyt do codziennosci wielu jednostek. Proces przysto-
sowywania si¢ do nowej rzeczywisto$ci w momencie pisania tego
tekstu nie zostal zakonczony (tekst powstal w roku 2021).
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Rozwazajac te kwestie, zastanawialam sie, czy sg grupy spotecz-
ne, ktére w takiej rzeczywistosci funkcjonowaly wczesniej, przed
wybuchem pandemii COVID-192 Oprdcz opisanych w literaturze
srodowisk biznesowych i organizacyjnych, mozna podac réwniez
przyktad osoéb zyjacych z przewleklymi nieuleczalnymi choroba-
mi, ktérych etiologia nie jest znana, a przebieg samej choroby
trudny do przewidzenia. Dla nich dostep do informacji jest ogra-
niczony, otaczajacy $wiat okazuje sie zlozony i nieprzewidywalny.
Przykladem takiej choroby jest stwardnienie rozsiane.

Stwardnienie rozsiane

Zygmunt Bauman (2006) w swoich rozwazaniach o naturze
$wiata czesto postugiwal si¢ metaforami, ktdére trafnie okreslaty
ramy badanych przez niego zjawisk. Jedng z takich metafor jest
szwedzki stot jako symbol wspdtczesnego $wiata, ktory stawia
cztowieka w sytuacji wyboru z nadmiaru mozliwosci (Rybicka
2007). Zastanéwmy sie chwile nad tym, jak mozna by rozwing¢
te metafore, stawiajac przed szwedzkim stotem suto zastawio-
nym mozliwo$ciami osobe z niepelnosprawnoscig. Jednostce
towarzyszy uczucie frustracji, niepewnosci, co moze zrobi¢ lub
co jest w stanie osiggnac. Ograniczenie moze stanowi¢ funk-
cjonalno$¢ ciala, spoteczne normy, instytucjonalne i prawne re-
gulacje, oczekiwania otoczenia, rezim medyczny i wiele innych
czynnikow.

Wyobrazmy sobie teraz, ze czlowiek ten kazdego dnia staje przed
szwedzkim stolem, ktéry zgodnie z metaforg zmiennosci, ptynno-
$ci, nieprzewidywalnosci wspotczesnego $wiata, zastawiony jest co-
dziennie innymi mozliwosciami. Dodatkowo osoba ta codziennie
doswiadcza innych dolegliwosci swojego ciata lub innych warun-
kéw spotecznych wynikajacych z tych doswiadczen.

Tak rozbudowana metafora w moim przekonaniu dobrze ob-
razuje sytuacje osob chorujacych na stwardnienie rozsiane. Jest
to przewlekla choroba demielizacyjna osrodkowego ukladu
nerwowego o podifozu immunologicznym i nieznanej etiologii
(Brola i in. 2015; Kaminska i in. 2017). Wyrdznia sie kilka po-
staci stwardnienia rozsianego: rzutowo-remisyjne stwardnienie
rozsiane (relapsing-remitting multiple sclerosis, RRMS), wtdrnie po-
stepujace MS (secondary progressive multiple sclerosis, SPSM),
pierwotnie postepujace MS (primary progressive multiple sclerosis,
PPMS) oraz postepujaco-nawracajace MS (progressive-relapsing
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multiple sclerosis, RPMS). Przebieg choroby jest trudny do prze-
widzenia i zalezny od wielu czynnikéw: srodowiskowych, spo-
tecznych, indywidualnych, takich jak choroby wspoétistniejace,
dostep do diagnostyki, leczenia i innych. Obecnie stwardnienie
rozsiane uznaje si¢ za chorobe, ktorej przebieg mozna modyfiko-
wa¢ dzialaniami medycznymi (terapie lekowe) i pozamedycznymi
(np. dieta, joga), nie jest to jednak choroba uleczalna (Polskie
Towarzystwo Stwardnienia Rozsianego 2006).

Objawy stwardnienia rozsianego moga by¢ rdzne i sg zalezne
od lokalizacji zmian demielizacyjnych w mézgu lub rdzeniu kre-
gowym. Do najczestszych nalezg: niedowlady konczyn, zaburze-
nia czucia, widzenia, koordynacji i zaburzenia kontroli zwieraczy
(Selmaj 2005). ,,Naturalny przebieg SM obejmuje szerokie spek-
trum tempa rozwoju deficytu neurologicznego” (Selmaj 2005: 99),
co oznacza, ze osoba ze zdiagnozowanga choroba bedzie funkcjo-
nowala w sytuacji braku dostepu do pelnej informacji na temat
swojej przysztosci, w sytuacji niepewnosci i potencjalnej gwat-
townej zmiennosci. Gwaltowna zmiennos¢ dotyczy sytuacji po-
jawienia sie rzutu choroby, ktéry moze czasowo lub permanent-
nie zmieni¢ spos6b funkcjonowania danej osoby. U niektérych
przebieg choroby jest bardzo powolny, u innych oséb gwaltowny
(Selmaj 2005).

Nielinearny i nieschematyczny przebieg choroby utrudnia spo-
teczne funkcjonowanie oséb z nig zyjacych. W badaniach od-
notowuje si¢ wptyw SM miedzy innymi na takie aspekty funk-
cjonowania jednostki, jak: zdrowie psychiczne, Zycie seksualne,
praca, rodzina, grupy kolezenskie (McCabe 1996; Lew-Starowicz
2011; Dom Badawczy Maison 2012, 2013).

Analizujac dane dotyczace funkcjonowania oséb ze stward-
nieniem rozsianym, mozna powiedzie¢, ze wystepuja w tym
przypadku podstawowe elementy $§wiata VUCA: sytuacja zycio-
wa charakteryzuje si¢ zmiennoscig, niepewnoscig i ztozonoscia.
Podobnie jak w przypadku pojawienia si¢ pandemii COVID-19,
zmiana sytuacji zyciowej jest nieoczekiwana, gwaltowna, a jej dal-
szy przebieg trudny do okreslenia. Jednostki funkcjonuja w sy-
tuacji braku dostepu do wiedzy, ktéra umozliwilaby uzyskanie
wplywu na przebieg zdarzen. W przypadku SM brakuje wiedzy
o przyczynie choroby, podobnie byto na poczatku pandemii wy-
wolanej wirusem SARS-CoV-2 (Dymecka 2021).
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Etyka w $wiecie VUCA

Zasady etyki sg istotnym elementem wplywajacym na sposéb
funkcjonowania jednostek, dlatego zanim przejde do analizy pozy-
tywnych i negatywnych skutkéw funkcjonowania w $wiecie VUCA,
chce przywolac rzadzace nim reguly etyczne.

Sytuacja niepewnosci i nieustannej zmiennosci wymaga od
jednostek i spoteczenstwa poglebionej analizy wartosci, ktorymi
nalezy si¢ kierowac. Przy ograniczonym dostepie do informacji
i ograniczonych zasobach, aksjologiczna perspektywa staje si¢ zna-
czaca przy podejmowaniu decyzji. Wartosci, ktérymi jednostki sie
kieruja, staja si¢ drogowskazem dziatan.

Vernon Bourke (1994) pisal, ze na aksjologiczng perspekty-
we wplywa globalizacja rdwnoczes$nie oddzialujaca na procesy
polityczne, spoleczne, ekonomiczne czy kulturowe. Globalizacja
z pewnos$cia wzmaga aksjologie konsumpcjonizmu sprzyjajaca
marginalizowaniu tych jednostek, ktére nie funkcjonuja w sposob
wysoce efektywny lub kompatybilny ze strukturg i regutami dzia-
tania otaczajacego ich $wiata. Jak zostalo wspomniane wcze$niej,
globalizacja jest réwniez jednym z czynnikéw potegujacych pan-
demie COVID-19, réwniez wplywajaca na zmiane perspektywy
aksjologiczne;j.

Zaréwno w przypadku pandemii COVID-19, jak i w sytuacji
0s6b chorujacych na stwardnienie rozsiane dochodzi do podob-
nych dylematéw natury etycznej. Przy ograniczonych zasobach
ludzkich i materialnych, dokonywane s3 decyzje o tym, komu zo-
stang przyznane $wiadczenia medyczne. Dylemat sprawiedliwego
podzialu $wiadczen pojawil si¢ miedzy innymi w przypadku do-
stepu do szczepionek przeciwko wirusowi COVID-19 w pierwszej
fazie dystrybucji preparatéw. Limitowana ich ilo$¢ sprawila, ze
trzeba bylo dokona¢ wyboru, kto otrzyma szczepionke jako pierw-
szy (Kowalska 2021).

W sytuacji 0sob zyjacych ze stwardnieniem rozsianym dochodzi
do reglamentacji doébr, jakimi sg leki. O ich otrzymaniu lub nie
decyduje lekarz na podstawie wytycznych Narodowego Funduszu
Zdrowia (NFZ), wywiadu indywidualnego i oceny stanu zdrowia
pacjenta. Niektore z kryteridw budza niepokdj srodowiska chorych
i lekarzy, bowiem by otrzymac leki wykazujace wyzsza skutecz-
nos¢, trzeba wykazaé pogorszenie stanu zdrowia. Logika zostata
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tutaj odwrdcona - im wigcej rzutdw, tym wiecej punktow i wieksza
szansa na otrzymanie leczenie o wysokiej skutecznosci (Bartosik-
-Psujek i in. 2014).

Sytuacja zachorowania na stwardnienie rozsiane lub COVID-19
to sytuacje pojawiajace si¢ nagle, niespodziewane. Przystosowanie
sie do niej wymaga od jednostki elastycznosci i gotowosci do pod-
jecia dzialan innych niz rutynowe. Ta otwarto$¢ na zmiany sprzyja
adaptacji.

Pozytywne aspekty pojawiania sie swiata VUCA

Sytuacja niepewnosci i zlozonosci towarzyszaca swiatu VUCA
nie musi by¢ zawsze postrzegana negatywnie. Temu zagadnieniu
chce poswieci¢ kolejng czes¢ tekstu. Jak pisze Jan Fook (2013: 30)
»»podatno$é« na niepewnos¢ moze by¢ traktowana pozytywnie po-
przez otwarto$¢ na kreatywno$¢”. Nalezy w tym miejscu zastanowic¢
sie, czym ta kreatywnos¢ miataby by¢.

Kreatywnos¢ moze by¢ potraktowana jako wspomniana otwar-
to$¢ na zmiany. Okres przemian, globalizacja, niepewnos¢, a nawet
chaos, o ktérym pisze miedzy innymi Zygmunt Bauman (2000),
moze stac sie¢ szansg dla grup mniejszo$ciowych. Przyktad takiej
grupy moga by¢ osoby z niepelnosprawnosciami, w tym osoby zy-
jace z SM.

Sytuacja pandemii COVID-19 nie przyniosta jednak dotychczas
znaczgcej zmiany w definiowaniu znaczenia tego zjawiska (Ochoc-
ka, Trojanowska 2021), czego dowodem moze by¢ tekst spotu przy-
gotowanego przez czlonkéw Teatru 21. Na nagranym przez nich
filmie jeden z aktorow mowi, ze ,,kiedy skonczy si¢ lockdown, nasi
aktorzy nadal nie beda mogli uzyska¢ prawa jazdy, zalozy¢ konta
w banku ani wzig¢ $lubu”. To znaczy, Ze utrzymane zostanie do-
tychczasowe znaczenie niepetnosprawnosci. Nie zmienia to jednak
faktu, ze dzieki globalizacji i fatwemu dostepowi do tresci i wartosci
réznych kultur, zmiana ta moze zosta¢ dokonana. Sytuacja pande-
mii COVID-19 sprawila, Ze o niepelnosprawnosci méwi sie¢ wiece;j.
Przekazy jej dotyczace wymagaja jednak spolecznej refleksji.

Pozytywne konsekwencje pojawienia si¢ swiata VUCA moga
mie¢ réwniez wymiar indywidualny. Podobnie jak na poziomie
makro, tak na poziomie mikro moze dojs¢ do poglebionej reflek-
sji nad sytuacjg jednostek. Pozytywna adaptacja do nowych wa-
runkow po pojawieniu si¢ nieuleczalnej choroby czy pandemii
moze przynies¢ poprawe w relacjach z otoczeniem czy zmiane
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zyciowych priorytetéw (Oginska-Bulik 2012). Do$wiadczenia
traumy, niepokoju, strachu dla niektérych jednostek stajg sie oka-
zja do przeanalizowania swojej sytuacji zyciowej i podjecia proby
zmiany jej warunkéw. Zmiana podyktowana zewnetrznymi czyn-
nikami moze zosta¢ potraktowana jako szansa. Rozne skltadowe
sytuacji zyciowej zostaja naruszone, co daje szanse na pouklada-
nie ich w nowy sposob.

Potencjalna transformacja negatywnego doswiadczenia i stra-
ty we wzrost (ang. growth) i pozytywne warto$ci moze réwniez
sktania¢ do podejmowania nierutynowych dziatan w kierunku
poprawy stanu zdrowia, sprzyja tez wzrostowi odpornosci psy-
chicznej (Oldakowska-Jedynak i in. 2021). Wzrost pozwala efek-
tywniej odpowiada¢ na stresory wewnetrzne i zewnetrze, ktore
pojawiaja sie w zyciu jednostki, jednoczes$nie ograniczajac ne-
gatywne skutki ich obecnosci (Block, Kremen 1996). Niektorzy
naukowcy mdwig o koncepcie wzrostu jako nie tylko procesu,
ale réwniez pewnej wlasciwosci charakterystycznej dla jednostki,
ktdra potrafi adaptowac sie do zmiennych i nieprzewidywalnych
warunkow otoczenia. Owo dostosowanie moze odbywac¢ sie na
kilku poziomach: emocjonalnym, behawioralnym i kognitywnym
(Heszen-Niejodek 2002).

Zmiana sytuacji zyciowej moze sprzyja¢ réwniez zdobywaniu
zdolnosci adaptacyjnych w relacji z otoczeniem. Permanentnie
zmieniajgca si¢ rzeczywisto$¢ wymusza nieustanne dostosowywa-
nie si¢ do niej (Heszen-Niejodek 2002). Jednostka, ktéra posiadzie
zdolnos¢ przystosowywania sie, ma szanse dzigki negatywnym do-
$wiadczeniom zyskaé nowe umiejetnosci, ktére by¢ moze okazg sie
istotne w otaczajacym ja $wiecie.

Nalezy pamietaé, ze wzrost psychiczny czy nabycie zdolnosci
adaptacyjnych to jedynie pewna mozliwo$¢ doswiadczania nega-
tywnych sytuacji i nie kazda jednostka jest w stanie przetransfe-
rowac bol czy cierpienie w co$ pozytywnego. Nie nalezy tez tego
oczekiwa¢ czy wymagad. Zdolnosci te zalezne s3 od indywidual-
nych cech jednostki, sytuacji spolecznej, rodzinnej i wielu innych
czynnikéw.

Czasami charakter konsekwencji funkcjonowania w $wiecie
VUCA zalezy od przebiegu procesu adaptacyjnego, reorganizacji
systemu, w ramach ktorego udzielane jest wsparcie osobom do-
$wiadczajacym zmiany. W przypadku pandemii COVID-19 dosto-
sowania i uzyskania kompatybilnosci wymagal miedzy innymi sys-
tem opieki zdrowotnej, system wsparcia spotecznego (Mankowska
2020). Na poczatku system musiat zosta¢ dostosowany do sytuacji
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pojawiania si¢ nowego wirusa, pozniej do sytuacji wzrostu licz-
by zachorowan, w dalszej kolejnosci do szybkiego przyrostu liczy
pacjentéw hospitalizowanych. Kolejna zmiana dotyczyta opraco-
wania szczepionki przeciwko SARS-CoV-2, ktorej pojawienie sie
mialo wplyw na dzialanie systemu opieki zdrowotnej, organizacje
pracy, nauki, edukacji spotecznej czy dzialanie samego spoteczen-
stwa (Zerdzinski 2021).

Podobna sytuacja zachodzi w przypadku $wiata oséb chorych
na stwardnienie rozsiane. Osoby funkcjonujace w nim maja ogra-
niczong wiedze na temat otoczenia, w ktérym funkcjonuja. Poja-
wiaja si¢ nowe leki i nowe dane dotyczace potencjalnej patogenezy
choroby. Otoczenie musi ptynnie dostosowywac sie do tej sytuacj,
stwarzajac dla oséb chorych mozliwo$¢ podjecia leczenia lub zdo-
bycia wiedzy na temat choroby. Koniecznos¢ adaptowania si¢ doty-
czy zatem systemu opieki zdrowotnej, organizacji pozarzadowych,
samej osoby chorej i jej otoczenia. Jezeli ten proces przebiegnie
W sposob zorganizowany, przy odpowiednich zasobach i wiedzy
na temat potrzeb cztonkéw spoleczenstwa, moze przynies¢ krotko-
lub dlugofalowe pozytywne konsekwencje. Jezeli natomiast proces
ten przeprowadzany bedzie w warunkach chaosu, braku dostepu
do odpowiednich informacji i $rodkow realizacji dziatan adapta-
cyjnych, moze nie$¢ za sobg negatywne skutki.

Negatywne skutki funkcjonowania w $Swiecie VUCA

Wyniki badan realizowanych przez Aarona Antonovskyego
wskazujg, ze istotnym czynnikiem determinujagcym zdolnosci ad-
aptacyjne jednostki jest poczucie koherencji, na ktdre sktadaja sie
trzy podstawowe skladniki: poczucie zrozumiato$ci ($wiat identyfi-
kowany jest jako zrozumiaty i przewidywalny, dostepne informacje
spdjne i jasne), sterowalnos¢ (poczucie posiadania zasobow nie-
zbednych do realizowania niezbednych dzialan, poczucie wplywu)
i poczucie sensownosci (podejmowane dzialania sg pozytywnie
motywowane i warte podjecia wysitku w celu ich realizacji; zob.
Mroziak 1996; Jawor i in. 2002). Jak zostato wskazane wcze$niej, za-
réwno pandemia COVID-19, jak i stwardnienie rozsiane, to sytu-
acje utrudniajace postrzeganie swiata jako zrozumiatego i przewi-
dywalnego. Zmienia si¢ réwniez dostep do niezbednej wiedzy i jej
charakter. Staje si¢ trudna do zweryfikowania pod wzgledem przy-
datnosci i prawdziwosci przekazywanych informacji. To wszystko
moze wplywaé¢ na poczucie sensownosci. Poczucie koherencji,
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ktdre jest wzglednie trwala dyspozycja jednostki, moze warunko-
waé negatywny lub pozytywny charakter skutkéw pojawienia sie
swiata VUCA. W tej czesci tekstu chciatabym skupi¢ sie na nega-
tywnych konsekwencjach tego procesu.

Jedna z nich moze by¢ utrata lub ograniczenie kontaktow spotecz-
nych. W przypadku pandemii COVID-19 utrata mogta mie¢ cha-
rakter czasowy (kwarantanna, choroba) lub permanentny (obawa
przed kontaktami spotecznymi). Ta druga wynika ze strachu przed
zakazeniem, co prowadzi do zaniechania kontaktow spotecznych lub
ograniczenia ich czestotliwosci (Polizzi i in. 2020). To z kolei nega-
tywnie wplywa na istniejace sieci wsparcia, ktdre w tym czasie moga
pelni¢ istotng role w adaptacji do nowych warunkéw funkcjonowa-
nia (Brooks i in. 2020). Osoby chorujace na stwardnienie rozsiane
réwniez mogg doswiadczac tego rodzaju wykluczenia ze wzgledu na
ograniczenie aktywnosci fizycznej i spolecznej (na przyklad w cza-
sie rzutu choroby) lub dyskryminacje spoleczna. Ograniczenie lub
zaniechanie kontaktéw spofecznych moze prowadzi¢ do samotno-
$ci, ktéra ma negatywny wplyw na zdrowie psychiczne jednostki.
W zwiazku z izolacjg spoleczng jednostka moze odczuwaé réwniez
nude i frustracje, rozdraznienie (Vahedian-Azimi i in. 2020). Cheé
odseparowania si¢ od innych cztonkéw spoleczenstwa moze takze
nie sprzyja¢ zachowaniu ciaglosci aktywnos$ci zawodowej, a co za
tym idzie, istnieje mozliwosci utraty dochodéw (Dymecka 2021).

Wraz z wystapieniem sytuacji zagrozenia zdrowia jednostki,
mog3 si¢ pojawic¢ spoleczne i indywidualne oczekiwania poddania
sie okreslonym procedurom medycznym w celu zadbania o zdro-
wie wlasne i dobrostan calego spoteczenstwa (Heitzman 2020).
W przypadku SM ta ostatnia sytuacja nie wystepuje, bowiem SM
nie jest chorobg zakazng jak COVID-19, niemniej osoby jej do-
$wiadczajace poddawane sg presji wdrozenia rezimu zdrowia.

Z kolei jednostki podejmujace probe skorzystania z ustug pu-
blicznej stuzby zdrowia moga napotka¢ na problem braku dostepu
do pewnych ustug lub wydluzonego czas oczekiwania na ich re-
alizacje. Jak pisze Magdalena Mrozek-Gasiorowska: ,Wystapienie
pandemii COVID-19 wplyneto na wszystkie sektory i galezie dzia-
talno$ci gospodarczej. Jednym z sektoréw, ktéry najbardziej od-
czul skutki pandemii, jest system opieki zdrowotnej” (2020: 165).
W ramach tego systemu zawieszone zostaly miedzy innymi ustugi
rehabilitacyjne. Oznaczato to calkowity brak dostepu do ustug ma-
sazy zardbwno w publicznych, jak i prywatnej stuzbie zdrowia przez
kilka miesiecy (Mrozek-Gasiorowska 2020). Ta sytuacja nasilila
wsrod osob korzystajacych z tego typu ustug poczucie niepewnosci,
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niepokoju i frustracji, bowiem przerwanie rehabilitacji mogto skut-
kowa¢ pogorszeniem stanu zdrowia, miedzy innymi u chorych na
stwardnienie rozsiane.

Sytuacja ta obrazuje dylemat, w jakim nie raz znajduje sie czlo-
wiek w §wiecie VUCA - niepewnos$¢, niejednoznaczno$¢ i brak do-
stepu do pelnej wiedzy sprzyjaja podejmowaniu dzialan, ktérych
skutki sg pozytywne w jednym obszarze, negatywne w drugim.
Czas reakcji w takiej sytuacji musi by¢ proporcjonalny do zagroze-
nia, jakie niesie ze sobg biernos¢. Takie decyzje musieli podejmo-
wac miedzy inni cztonkowie polskiego rzadu. Decydujac o ograni-
czeniach w dostepie do ustug rehabilitacyjnych i masazy, dziatali
z zamiarem powstrzymania procesu rozprzestrzenienia sie wirusa
SARS-CoV-2, jednoczesnie narazajac obywateli na negatywne kon-
sekwencje pogorszenia stanu zdrowia.

Adaptacj¢ do nowych warunkéw utrudnia ograniczony dostep
do wiedzy, a stan ten wywoluje strach. W przypadku SM nie-
wypelniong luka pozostaje wiedza na temat przyczyny choroby
i w konsekwencji mozliwosci leczenia. Dostepne preparaty jedynie
spowalniajg postep choroby (Selmaj 2005). W internecie pojawia
sie wiele informacji niesprawdzonych, niezgodnych z wiedzg na-
ukows. Podobna sytuacja zachodzita w przypadku wirusa SARS-
-CoV-2. W mediach i przestrzeni internetowej odnalez¢ mozna
wiele sprzecznych komunikatéw. To sprzyja poczuciu niepewno-
$ci, ktore wywoluje z kolei napigcie emocjonalne. Moze to miec¢
negatywne skutki dla zdrowia psychicznego i fizycznego, a takze
wplywac na obnizenie odpornosci organizmu (Dymecka 2021).

Poza strachem, u 0séb chorych na stwardnienie rozsiane i do-
$wiadczajacych pandemii COVID-19 moze pojawic sie rowniez lek.
Strach i lek to pojecia, ktére, wydawac by sie moglo, maja zblizone
znaczenie, a jednak istotne jest ich rozréznienie (Stawek-Czochra,
Gruchota 2020). ,,Strach pojawia sie w obliczu realnego zagrozenia,
natomiast lek ma czesto charakter irracjonalny, wynika z wyobra-
zonego niebezpieczenstwa lub przewidywanego zagrozenia” (Dy-
mecka 2021: 4).

U 0s6b chorujacych na stwardnienie rozsiane strach wywoty-
wany jest przez §wiadomo$¢ pogorszania si¢ stanu zdrowia, ogra-
niczania funkcjonalnosci organizmu lub zmiany wlasnej sytuacji
spolecznej, ekonomicznej. Lek moze pojawic sie w obliczu proby
antycypowania przysztosci, ktora jest nieprzewidywalna. To uczu-
cie moze towarzyszy¢ zardbwno osobom, ktore juz doswiadczaja
negatywnych skutkéw choroby, jak i tym, ktére nie doswiad-
czaja zadnych, ale wiedza, Ze taka mozliwo$¢ istnieje.
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U os6b doswiadczajacych pandemii COVID-19 lek zwigzany
jest z obawg o sytuacje jednostki i jej bliskiego otoczenia. Brak wie-
dzy na temat choroby, brak skutecznych form leczenia, oczekiwa-
nie na pojawienie sie szczepionki, mogly wywolywa¢ uzasadniony
lek. Do potegowania tych odczu¢ przyczynialy si¢ réwniez masowe
media, w ktorych temat pandemii pojawial sie czesto (Ochocka,
Trojanowska 2021).

Chroniczny lek i strach moga przyczyni¢ sie do pojawienia si¢
zaburzen psychicznych (Garcia 2017), depresji lub stanéw depre-
syjnych (Gambin i in. 2020). Konsekwencja tego mogty by¢ réw-
niez niekorzystne dla jednostki dzialania kompensacyjne (Fardin
2020). U oso6b przewlekle chorych dodatkowy czynnik stresogenny,
na przyklad pandemia, moze poglebic juz wczesniej ujawniajace sie
zaburzenia psychiczne (Dymecka 2021).

Czynnikéw wywolujacych stres wérdéd osob doswiadczajacych
pandemii COVID-19 lub stwardnienia rozsianego moze by¢
wiele. Wymieniona zostala juz nuda i frustracja, izolacja, utrata
zrédla dochodow, brak mozliwosci wykonywania pracy, a takze
zaburzenie rutyny dziennej i dlugofalowej, obawa o brak dostepu
do podstawowych produktéw spozywczych i artykutéw gospo-
darstwa domowego (Dymecka 2021). Utrzymujace si¢ napiecie
stresowe takze moze by¢ czynnikiem prowadzacym do negatyw-
nych konsekwencji, takich jak naduzywanie srodkéw psychoak-
tywnych, zaburzenia psychiczne, pojawienie si¢ choréb psycho-
somatycznych (Mroziak 1996).

PODSUMOWANIE

Powyzsza analiza poréwnawcza wskazuje na punkty styczne
miedzy swiatem osob doswiadczajacych stwardnienia rozsianego,
a $wiatem osdob dotknietych pandemia COVID-19. To, co wspdlne,
dotyczy zaréwno pozytywnych, jak i negatywnych konsekwencji
obu zjawisk. Dowodzi to pewnej uniwersalnoséci koncepcji $wiata
VUCA, ktdra to koncepcja dotad z powodzeniem wykorzystywana
byta przy analizie Srodowiska operacyjnego, pdzniej zakorzenila sie
silnie w badaniach o zarzadzaniu i biznesie.

Skoro pewne grupy spoleczne funkcjonowaly juz wczesniej
w $wiecie VUCA, strategie przeciwdzialania negatywnym skutkom
pandemii mogly zosta¢ wypracowane i wdrozone na podstawie
ich do$wiadczen. Nie pisze tutaj o probie implikowania gotowych
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schematdw dzialania, ale dostrzezeniu pewnej paralelnosci i probie
inspirowania sie rozwigzaniami, z uwzglednieniem konkretnych
kontekstow ich wdrazania.

Gotowoscig do pozyskania i wykorzystania tej wiedzy moglyby
sie wykaza¢ zaréwno jednostki, jak i instytucje, na przyktad pu-
bliczny system opieki zdrowotnej. Dzi$ system potrafi potegowac
negatywne skutki zmiennosci i nieprzewidywalnosci otaczajacego
$wiata, czego przykladem byta sytuacja braku dostepu do ustug re-
habilitacyjnych. Umiejetnos¢ elastycznego dopasowywania si¢ do
potrzeb jednostek bylaby zatem cenna.
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Abstract

The purpose of the paper is to provide a comparative analysis of two exam-
ples of the VUCA world. The first is the world of people living with multiple
sclerosis (MS), a chronic disease of the immune system. The second is the
world of individuals experiencing the COVID-19 pandemic. The analysis
revealed the positive and negative consequences of operating in a world
characterized by volatility, uncertainty, complexity, and ambiguity. Benefits
include psychological growth, the ability to negotiate, reconstruct and re-
flect on socially established meanings. Negative aspects include isolation,
depressive disorders and depression, anxiety and fear, abandonment of
work activities, or lack of access to a source of income. The interpretive
approach of qualitative research was used in the conducting of the study.
The results indicate that the VUCA world concept is universal and can be
used in many research fields.

Keywords: VUCA, COVID-19, pandemic, sclerosis multiplex, comparative
analysis.
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Osoby z niepetnosprawnoscig w dobie
pandemii - perspektywa kanadyjska

Globalny kryzys spowodowany pandemig postawil przed spo-
teczenstwami poszczegdlnych krajéow nowe wyzwania w postaci
ochrony zdrowia i zycia ich obywateli, odstonil réowniez wzajemne
zalezno$ci naszej ,,globalnej wioski”. Pojecie, ktdre zostalo spopu-
laryzowane przez kanadyjskiego socjologa M. McLuhana (1962)
w drugiej polowie XX w., wydaje si¢ w obecnej rzeczywistosci nie-
wystarczajace. Mozemy powiedzie¢, ze globalizacja, wraz z przy-
spieszong ekspansja technologiczng, wzrostem demograficznym,
kryzysem klimatycznym, a takze migracja ludnosci odsyta nas do
pojecia VUCA, czyli $wiata chaotycznego i burzliwego (Hadar i in.
2020). Wymaga on nie tylko radzenia sobie ze zmianami naste¢pu-
jacymi naturalnie w czasie, ale rowniez z tymi, ktére majg charakter
nagty (Kornelsen 2019), takimi wlasnie jak pandemia. W literatu-
rze przedmiotu mozemy znalez¢ metaforyczne okreslenie pandemii
jako ,,czarnego fabedzia’, czyli wydarzenia, ktére powoduje ekstre-
malng sytuacje spoleczng, znajdujaca si¢ poza sferg przewidywan,
majaca przemozny wplyw na rzeczywistos¢ spoleczna (Taleb 2007).

Pojawienie si¢ wirusa SARS-CoV-2 wymaga od rzadéw po-
szczegdlnych krajow podjecia decyzji, ktérych gtéwnym celem jest
ograniczanie liczby zachorowan. Podejmowane dzialania sg jedno-
cze$nie na tyle kompleksowe, ze maja dalekosi¢zne konsekwencje
w postaci wzmacniania lub tagodzenia nieréwnosci zdrowotnych
i ekonomicznych (Tuite, Greer 2020).
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https://orcid.org/0000-0003-2051-5115
https://doi.org/10.18778/8142-851-4.05

72

KATARZYNA SKALSKA

Dlatego myslac o osobach z niepelnosprawnoscia, podobnie jak
o innych grupach spolecznych potencjalnie i realnie zagrozonych
wysokimi kosztami spolecznymi obecnej sytuacji pandemicznej,
mozemy do akronimu VUCA opisujacego nows, spoleczng rzeczy-
wisto$¢, dodac kolejng litere: “V° — vulnerable (wrazliwy, podatny
na zranienie). Zgodnie z podej$ciem Finemana (2013, za: Lindsey
2016: 298) kazda osoba jest podatna na zranienie i w tym sensie
jest to pojecie uniwersalne. Jednak analiza konkretnych przypad-
kow doswiadczenia ludzkiego prowadzi do rozréznienia pomiedzy
kondycja ludzka a jej uwarunkowaniami.

Dlatego celem niniejszego artykutu jest analiza sytuacji oséb
z niepelnosprawnos$cia w Kanadzie, ktoéra zostanie dokonana
w oparciu o model biopsychospoteczny. Zaklada on holistycz-
ne podejscie do osoby z niepelnosprawnoscig, uwzgledniajace
wszystkie wymiary jej dos§wiadczenia - cielesnego, psychicznego,
kulturowego, spotecznego i politycznego (Cwirlej-Sozanska, Wil-
manowska-Pietruszynska 2015; Sztobryn-Giercuszkiewicz 2018).
Na poczatku zostanie przedstawiona kanadyjska sytuacja spotecz-
no-polityczna, ktéra w bezposredni i posredni sposéb ksztattuje
doswiadczenia pandemiczne 0sdb z niepelnosprawnoscia.

AKSJOLOGICZNE ZALOZENIA PUBLIC POLICY

Kanada na podstawie dokumentu prawnego Canadian Multi-
culturalism Act (1985) stala si¢ oficjalnie krajem wielokulturowym,
w ktérym obywatele sg zachecani do zachowania, ulepszania i dzie-
lenia si¢ swoim dziedzictwem kulturowym. Jest to istotne, ponie-
waz kazdego roku zwieksza sie liczba osob, ktore zyskujg prawo
do stalego pobytu, a tym samym do zycia i pracy w Kanadzie.
W 2019 r. liczba 0sdb, ktore uzyskaly status permanent residence
(prawo stalego pobytu) wyniosta ponad 340 tysiecy i byla wyzsza
0 6,3% w stosunku do 2018 r. (Immigration, Refugees and Citi-
zenship Canada 2020). Globalna mobilno$¢ pracownikow z jednej
strony wigze sie z takimi pozytywami, jak: dobrze platna praca,
mozliwy sukces zawodowy i spoleczny, za$ z drugiej — grupa ta
jest bardziej narazona na dyskryminacje polaczona z wrogoscia,
zwigkszone ryzyko rozpadu zycia rodzinnego, koniecznos¢ zmia-
ny $ciezki kariery, szok kulturowy (Bader i in. 2019). Ponadto Ka-
nada posiada 1,67-milionowa populacje ludnosci rdzennej, ktora
w latach 2006-2016 odnotowata najwiekszy przyrost naturalny
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w spoleczenstwie kanadyjskim (Government of Canada 2020). Po-
pulacja ta jest réznorodna kulturowo i jezykowo, a jednoczesnie
zmaga sie z wysokim wskaznikiem choréb, w tym réwniez przewle-
ktych, uzaleznien oraz depresji (Valleggia, Snodgrass 2015).

Wielokulturowos¢ wiaze si¢ rowniez z funkcjonowaniem opieki
zdrowotnej, bowiem sposéb postrzegania choroby przez cztonkow
grup mniejszo$ciowych oraz znaczenie przypisywane swiatu spo-
fecznemu 1i roli jednostki sg ksztaltowane przez kulture. Dlatego
przedstawiciele mniejszo$ci narodowych i etnicznych mogg opdz-
nia¢ korzystanie z opieki zdrowotne;j z takich powodéw, jak: poczu-
cie wstydu, kulturowa nieufnos¢, rasizm i dyskryminacja. Ponadto
kultura moze modyfikowa¢ reakcje na stres, sposoby radzenia sobie
z nim, jak réwniez odporno$¢ psychiczng (Gopalkrishnan 2021).

Z tych powoddéw wsrdd obywateli Kanady prowadzone sg dziata-
nia, ktérych celem jest przede wszystkim dbalos¢ o réwnos¢, dajaca
pozytywna motywacje spoteczng do przeciwdzialania wyklucze-
niu. Ze wzgledu na to, ze mieszkancy kanadyjskiej prowincji On-
tario majg prawo do réwnego traktowania zapisane w dokumencie
Guide to your rights and responsibilities under the human rights code
(Ontario Human Rights Commission 2013), w sposob szczegdlny
zabezpieczone zostaly nastepujace obszary: zatrudnienie, mieszkal-
nictwo, ustugi, zwigzki zawodowe i stowarzyszenia, umowy. Dys-
kryminacja, czyli dziatania, ktére wigzga si¢ z ograniczeniem praw
jednostki, moga wedtug tego dokumentu wigza¢ si¢ z 17 cechami
osobowymi, do ktérych m.in. nalezg: obywatelstwo, rasa, miejsce
zamieszkania, pochodzenie etniczne, kolor skory, niepetnospraw-
nos¢, orientacja seksualna, wiek, wyznanie, ple¢, ciaza, stan rodzin-
ny, tozsamos¢ plciowa. Dokument ten jest takze opatrzony przy-
kfadami praktyk dyskryminacyjnych, oraz wskazéwkami, w jaki
sposob mozna dochodzi¢ wlasnych praw.

Jednak zabiegi instytucji kanadyjskich, ktérych celem jest
wspieranie diversity and inclusion (réznorodnosci i wlaczenia)
nie opieraja sie tylko na przeciwdzialaniu dyskryminacji, ale tak-
ze promuja w miejscu pracy dziatania majace na celu stworzenie
srodowiska, w ktorym kazdy jest traktowany z szacunkiem, a tym
samym ma mozliwo$¢ autentycznego wyrazenia siebie. Zgodnie
z raportem Diversity and Inclusion in Canada: The Current State
(Garr i in. 2014) obok widocznych cech $wiadczacych o rézno-
rodnosci, takich jak np. kultura, psychiczny i fizyczny stan zdro-
wia, wymieniane sg roéwniez jej niewidoczne cechy: réznorodnos¢
mysli, perspektyw, doswiadczenia zyciowego, ktére moze wigza¢
sie ze statusem rodzinnym, preferowanym stylem pracy, statusem
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spoleczno-ekonomicznym. Dlatego w badaniach dotyczacych do-
stepnosci srodowiska pracy dla 0séb z niepelnosprawnoscia prze-
prowadzonych przez The Conference Board of Canada (2018) obok
podstawowej kategorii badawczej, jaka jest dostepnos¢ fizyczna
miejsca pracy, pojawiajg si¢ m.in.: otwarto$¢ na dialog, a takze zro-
zumienie i wsparcie osoby z niepelnosprawnoscia otrzymywane od
0s0b zarzadzajacych oraz wspdtpracownikow.

Nalezy réwniez podkresli¢, ze dokument prawny Accessible
Canada Act (2019) ma na celu stworzenie kultury respektujacej
prawa osOb z niepelnosprawnoscig poprzez eliminowanie barier,
a takze wyréwnywanie ich szans w przestrzeni publicznej, zatrud-
nieniu, dostepie do technologii komunikacyjnych, do ustug pu-
blicznych, transportu.

Na zakonczenie rozwazan dotyczacych tla kulturowego mozemy
powiedzie¢, ze osoby z niepelnosprawnoscia, ktérych uczestnictwo
w zyciu spolecznym miesci sie w szerszej kategorii, jaka sa rézno-
rodnos$¢ i wlaczenie, nie sg jedyna grupa spoleczna, ktora jest vul-
nerable w okresie pandemii w spoleczenstwie kanadyjskim. Naleza
do nich m.in. takze: imigranci (Banulescu-Bogdan 2020), ludnos¢
rdzenna (Jenkins i in. 2021), osoby starsze (Herron i in. 2021), ko-
biety (Dassieu 2021; Wickens i in. 2021), osoby z niskimi dochoda-
mi (Jenkins i in. 2021), dzieci zyjace w biedzie (Polyzoi i in. 2020),
Kanadyjczycy, ktérzy nie s3 w stanie zabezpieczy¢ swoich potrzeb
zywieniowych (Holland 2020).

Natomiast do uwarunkowan bezposrednich, ksztaltujacych reak-
cje kanadyjskiego rzadu na pandemie nalezy ,wysoka globalna tacz-
nos$¢” kraju (Tuite, Greer, 2020), ktéra powoduje, Ze wyeliminowanie
wirusa z Zycia obywateli staje si¢ zadaniem trudnym. Dzialania po-
dejmowane przez lideréw politycznych zostaly uksztaltowane row-
niez przez wczesniejsze doswiadczenia z 2003 r., kiedy wirus SARS
spowodowal $mier¢ 44 osob. Dlatego w Kanadzie juz na poczatku
pandemii koronawirusa w 2020 r. zostaly wprowadzone szerokie
programy spoleczne w postaci zasitkow w sytuacjach kryzysowych,
a takze doptat do wynagrodzen w przypadku pracownikéw dotknie-
tych wprowadzonymi obostrzeniami (Lee i in. 2020).

SYTUACJA OSOB Z NIEPEENOSPRAWNOSCIA

W kontekscie przedstawionych dziatan rzadowych i tta spotecz-
nego Kanady w dobie pandemii w dalszej czesci artykutu zostanie
dokonana analiza sytuacji 0s6b z niepelnosprawnosciag w oparciu
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o trzy poziomy funkcjonowania cztowieka: sprawno$¢ organizmu
(jego zdolnos¢ do pelnienia okreslonych funkgji), sprawnos¢ psy-
chologiczna (zdolno$¢ do podmiotowego traktowania wlasnego
dzialania), a takze sprawnos¢ spoteczna, rozumiang jako zdolnos¢
do podejmowania dziatan zespotowych (Kijak 2013).

W okresie pandemii osoby z niepelnosprawnosciag, podobnie
jak osoby przewlekle chore, sg bardziej narazone na zakazenie si¢
koronawirusem, takze z powodu wczesniej istniejacych schorzen.
Ponadto intensywniej odczuwaja skutki choroby, a okres zdrowie-
nia moze zosta¢ utrudniony przez negatywne konsekwencje w wie-
lu obszarach - nie tylko zdrowotnym, ale réwniez ekonomicznym
i spotecznym (Pettinicchio i in. 2021; Kendall i in. 2020). Pandemia
moze takze zwiekszaé zapotrzebowanie 0sdb z niepelnosprawno-
$cig na dodatkowe ustugi w zakresie wsparcia, podobnie w obszarze
terapeutycznym i rehabilitacyjnym, co w konsekwencji koniecz-
nych dla ich funkcjonowania kontaktow spotecznych moze zwiek-
szac¢ ryzyko zarazenia si¢ wirusem. Calo$ci probleméw dopelniaja
trudnosci w dostepie do stuzby zdrowia (Kendall i in. 2020).

Dyskusje i niepokoj srodowisk 0séb z niepelnosprawnoscia bu-
dza réwniez wytyczne, ktérych celem jest dostarczenie lekarzom
wskazéwek w zakresie podejmowania trudnych decyzji medycz-
nych w okresie pandemii (Canadian Medical Association 2020).
Gléwnym celem tych wytycznych jest zdjecie z lekarzy poczucia
niepokoju moralnego, ktéry moze zosta¢ wywolany koniecznoscia
wyboru pacjentéw objetych intensywna opieka w sytuacji ograni-
czonych zasobéw medycznych. Dlatego osoby z niepetnosprawno-
$cig, podobnie jak grupy mniejszosciowe i ludnos¢ rdzenna, moga
obawiac si¢, ze w krytycznym dla ich zycia i zdrowia momencie
nie otrzymaja wlasciwej opieki i wsparcia z powodu przecigzenia
systemu powszechnej opieki zdrowotnej (Employment and Social
Development Canada 2020; Twardzik i in. 2021).

Natomiast badania jako$ciowe przeprowadzone wsrdd oséb
doswiadczajacych chronicznego bélu (ok. 20% populacji kana-
dyjskiej cierpi na chroniczny bél przez okres dluzszy niz trzy mie-
sigce), wskazuja na nastepujace czynniki ostabiajgce stan zdro-
wia badanych: niewielkie zasoby finansowe, trudnosci w dostepie
do opieki zdrowotnej, skromne warunki mieszkaniowe, miejsce
zamieszkania w ubogim spolecznie i ekonomicznie regionie, co
moze wigzac sie ze zwiekszonym ryzykiem zarazenia. Cztonkowie
spotecznosci rasowej i rdzennej raportowali rowniez o do$wiad-
czaniu dyskryminacji w opiece zdrowotnej, a takze trudnosci
w dostepie do rzagdowej pomocy finansowej. Dodatkowo kobiety
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o niskim statusie spoteczno-ekonomicznym i/lub przynalezace do
mniejszo$ci rasowych wskazywaly, ze w okresie pandemii miaty
wiecej dodatkowych obowigzkéw, pomimo do$wiadczania bélu
(Dassieu i in. 2021).

Z przytoczonych badan wynika, Ze osoby z niepelnosprawno-
$cig w zwiazku ze swoim stanem zdrowia w wigkszym zakresie
doswiadczajg negatywnych skutkoéw pandemii, zaréwno w aspek-
cie zwigkszonego ryzyka zachorowania, jak i bardziej dotkliwych
konsekwencji, ktore znacznie obnizaja ich poczucie bezpieczen-
stwa zdrowotnego.

Dodatkowo liderzy osob z niepetnosprawnoscia, ktérzy wspot-
pracowali w tym okresie z rzadem Kanady wymienili nastepuja-
ce bariery dla os6b z niepelnosprawnoscig wynikajace z nowych
wytycznych zwigzanych ze zdrowiem publicznym w Kanadzie:
zmiana zasad odwiedzin w szpitalach, braki kadrowe utrudniajace
korzystanie ze wsparcia osobistego, bariery komunikacyjne wyni-
kajace z noszenia maseczek, utrata dostepu do ustug kluczowych
dla dobrego samopoczucia, w tym takze terapii zajeciowej, a takze
ograniczony dostep do ustug zdrowia psychicznego (Employment
and Social Development Canada 2020).

Z przytoczonych badan, a takze trudnosci zglaszanych przez
srodowisko 0s6b z niepelnosprawnoscia wynika, ze w zwiazku ze
swoim stanem zdrowia i niepelnosprawnosciag w wigkszym zakre-
sie doswiadczaja one negatywnych skutkéw pandemii, zaréwno
w aspekcie zwigkszonego ryzyka zachorowania, jak réwniez ob-
nizenia ich poczucia bezpieczenstwa zdrowotnego, wynikajacego
w znacznej mierze z uwarunkowan srodowiskowych.

Model biopsychospoteczny zaklada réwniez, ze funkcjonowanie
osoby z niepelnosprawnoscig jest zalezne od uwarunkowan pod-
miotowych. Do nich zalicza si¢ system wewnetrznej regulacji jed-
nostki, ktéry pomaga w adaptacji do warunkéw srodowiskowych
(Cwirlej-Sozanska, Wilmanowska-Pietruszynska 2015). W czasie
pandemii osoby z niepelnosprawnoscia zuzywaja wlasne zasoby
psychiczne nie tylko do radzenia sobie z sytuacja niepelnospraw-
nosci (Kowalik 2007), ale réwniez w celu radzenia sobie z wyzwa-
niami ptyngcymi z nowej, niepewnej sytuacji spoleczne;j.

Jak wskazujg Mucci i inni (2020), obok pandemii spowodowa-
nej wirusem istnieje ,,rownolegta pandemia’, ktdra jest zwigzana ze
stresem, zespolem stresu pourazowego, zaburzeniami snu, proble-
mami emocjonalnymi, depresja, myslami i czynami samobdjczymi.
Na ostabienie zdrowia psychicznego szczegélnie podatne sg osoby,
ktére uprzednio doswiadczaly juz trudnosci w zakresie zdrowia
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psychicznego oraz takie, u ktorych historia zycia wiaze sie z wiek-
sza liczbg do$wiadczen negatywnych niz pozytywnych.

Na podstawie badan, przeprowadzonych wsrod dorostych, an-
glojezycznych Kanadyjczykow w wieku powyzej 18. roku Zycia
(1005 osob badanych), dotyczacych zwigzkéw pomigdzy sytuacja
domowa i zatrudnieniem badanych a wystgpowaniem symptomow
depresyjnych, zostaly wylonione czynniki ryzyka:

= gospodarstwa domowe liczace cztery lub wiecej oséb, szcze-
gblnie z dzie¢mi do 12. roku Zycia, co jest zwiazane z wigksza
odpowiedzialnoscig za osiggniecia szkolne;

* trudnosci finansowe;

» okres wczesnej dorostosci, poniewaz osoby stoja przed ko-
nieczno$cig podejmowania zadan rozwojowych istotnych dla
przebiegu ich dalszego zycia;

= ple¢ zenska, ktora wigze sie z wieksza podatnoscig na depre-
sje z perspektywy biologicznej, spotecznej, a takze kulturowej
(Wickens iin. 2021).

Wyniki te sg zbiezne z wnioskami badan Gadermann i wspét-
pracownikow (2021) zrealizowanych wsrdd kanadyjskich rodzin
z dzie¢mi, ktére wskazuja, ze pogorszenie zdrowia psychicznego
dotyczy w wigkszym stopniu kobiet, rodzicéw z matymi dzie¢mi,
0s0b z niepelnosprawnoscia, a takze tych, ktérzy wczesniej do-
$wiadczyli probleméw ze zdrowiem psychicznym.

Natomiast badania online przeprowadzone w zakresie zdrowia
psychicznego wséréd Kanadyjczykow z niepelnosprawnoscia i do-
$wiadczajacych przewleklego bolu (2027 uczestnikéow) wskazuja,
ze negatywne, finansowe konsekwencje pandemii, podobnie jak
obawy przed zarazeniem si¢ wirusem oraz poczucie samotnosci,
wigzg sie ze wzrostem u badanych leku, stresu, a takze rozpaczy
(Pettinicchio i in. 2021).

Do podobnych wnioskéw dotyczacych pogorszenia stanu zdro-
wia psychicznego, a takze zdolnosci do radzenia sobie z nowg sy-
tuacja prowadza badania wérod dorostych Kanadyjczykow (3000
uczestnikow) przeprowadzone przez Jenkins i wspdtpracownikow
(2021), ktore wykazaly, ze do najwazniejszych stresorow naleza:
zdrowotne skutki zachorowania na COVID-19, obawy finansowe,
a takze niepewnos¢ zatrudnienia. Badacze wskazywali réwniez, ze
trudnosci w zabezpieczeniu potrzeb zywieniowych wigza sie z po-
gorszeniem zdrowia psychicznego, co szczegdlnie dotyczy osob
o najnizszych dochodach, 0séb z niepelnosprawnoscia, a takze
ludnosci rasowej i rdzennej. Nasilenie powyzszych stresoréw od-
notowuje sie od marca 2020 r., kiedy w spoteczenstwie kanadyjskim
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w wyniku lockdownu nastapila utrata dochodow w zwiazku z bez-
robociem, skréceniem czasu pracy i prowadzenia dzialalnosci go-
spodarczej, co dodatkowo moglto obnizy¢ poziom poczucia bezpie-
czenstwa ekonomicznego kanadyjskich gospodarstw domowych
(Holland 2020).

Pomimo nasilenia trudnosci w obszarze zdrowia psychicznego,
zaréwno wérdd ogolnej populacji kanadyjskiej, jak réwniez wérod
0sob z niepelnosprawnoscia, badacze poszukuja pozytywnych
aspektéw doswiadczen pandemicznych. W badaniach przeprowa-
dzonych w zakresie wzrostu potraumatycznego w wyniku pande-
mii wéréd mieszkancéw Kanady i Stanéw Zjednoczonych, az 77%
badanych zgtosito, ze doswiadczyto jednej lub wigcej pozytywnych
zmian w wyniku pandemii COVID-19. Badani najczesciej wymie-
niali, Ze maja: wiecej szacunku dla pracownikéw stuzby zdrowia,
bardziej doceniajg warto$¢ wilasnego zycia, rozwingli postawe
szacunku dla przyjaciot i rodziny, doswiadczaja radosci z kazde-
go dnia, dokonali zmiany priorytetéw we wlasnym zyciu, a takze
maja wieksze poczucie samodzielnosci. Te same badania wykazaty
réwniez, ze osoby z niepelnosprawnoscig, podobnie jak te, ktore
na skutek pandemii doswiadczyly pogorszenia zdrowia psychicz-
nego, moga do$wiadczac iluzorycznego wzrostu potraumatycznego
(Asmundson i in. 2021).

Natomiast przywolywane wczesniej badania jakos$ciowe Das-
sieu i wspotpracownikéw (2020) nad osobami doswiadczajacymi
chronicznego bélu wskazywaly, ze badani za pozytywny aspekt
pandemii uznali odkrycie, jak pelng wyzwan byta dla nich rzeczy-
wisto$¢ przed-pandemiczna, a takze jak wiele jeszcze pozostaje do
wykonania, by w wiekszym zakresie wlgczy¢ sie do zycia spoleczne-
go, szczegllnie w zakresie adaptacji miejsc pracy i czasu wol-
nego. Dodatkowo Twardzik i wspdtpracownicy (2021) wskazuja,
ze w okresie pandemii doswiadczenie calego spoteczenstwa moze
zostaé poszerzone poprzez wykorzystanie jednego z aspektow
funkcjonowania 0s6b z niepelnosprawnoscia, jakim jest kreatyw-
no$¢ w znajdowaniu rozwigzan, pomagajacych im funkcjonowaé
w spoleczenstwie pomimo ograniczonych zasobow. Wtasnie oso-
by z niepelnosprawnosciag miaty wczesniej doswiadczenia z za-
kresu telepracy, ktore w tym okresie stalo si¢ doswiadczeniem
uniwersalnym.
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DZIAtANIA INTERWENCYJNE ZWIAZANE Z WYBUCHEM
PANDEMII

Analizujac doswiadczenia pandemiczne 0sdb z niepetnospraw-
noscig w modelu biopsychospotecznym niepelnosprawnosci, ale
juz w zakresie sprawnosci spolecznej, ktora wiaze si¢ z przyjmo-
waniem postawy zaréwno wspolpracy, jak i obywatelskiej (Kijak
2013; Czechowski, Wilmanowska-Pietruszynska 2016), warto
wyodrebni¢ dzialania na poziomie makro, mezo i mikro, ktérych
glownym celem jest ochrona, ale takze podniesienie jakosci zycia
0s6b z niepelnosprawnoscia, a szczegolnie zabezpieczenie ich po-
trzeb w dobie pandemii.

Swiat VUCA, podobnie jak doswiadczenia ostatniego roku
wskazujg na konieczno$¢ myslenia o poziomie makro w kontek-
$cie miedzynarodowym, a takze globalnym. Badacze juz w okresie
przed pandemia wskazywali na konieczno$¢ prowadzenia wiek-
szej ilosci interdyscyplinarnych badan nad zdrowiem w kontekscie
globalnym (Hanenfeld, Fischer 2020). Ten obszar badan pojawit
sie w okresie ostatnich 20-30 lat, nabierajac szczegélnego zna-
czenia w dobie intensyfikacji miedzynarodowych zaleznosci, za$
COVID-19 wyeksponowal, w jaki sposdb globalne powigzania
majg przemozny wplyw na nasze zycie, w tym takze na obszar zycia
psychicznego. Dlatego zdrowie globalne stanowi nie tylko przed-
miot badan i studiéw, ale takze wymaga ono wdrozenia konkret-
nych rozwigzan. W wyniku doswiadczen pandemicznych powstaty
réwniez dokumenty o charakterze miedzynarodowym, ktére do-
starczaja nowych wytycznych, np. w zakresie zdrowia psychicznego
(OECD Health Policy Studies 2021).

AKTYWIZM OSOB Z NIEPEENOSPRAWNOSCIA

Natomiast w obecnej sytuacji zdrowotnej poziom mezo dotyczy
rozwigzan na poziomie krajowym. Przykltadem takiego rozwia-
zania jest wspolpraca rzadu kanadyjskiego z Grupa Doradczg ds.
Osoéb z Niepelnosprawno$cia, ktéra realizowata w zyciu politycz-
nym i spofecznym zasade ,,nic o nas bez nas” (Levesque 2020). Za-
daniem tej grupy bylo przygotowanie wytycznych dla dziatan rza-
dowych w okresie pandemii, ktére uwzglednialyby potrzeby osob
z niepelnosprawnoscia. W wyniku jej obrad zostaly przygotowane
m.in. wytyczne dla nastepujacych obszarow:
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* medycznego i dotyczacego zdrowia publicznego, uwzglednia-

jacego niepelnosprawnosc¢,

» doradztwa w zakresie jednorazowej wyplaty dla osdéb z nie-

pelnosprawnoscia,

* dostepnosci komunikatéw rzadowych,

* dodatkowego $wiadczenia dla studentéw z niepetnosprawno-

$cig w dobie pandemii.

Jednocze$nie w dokumencie tym zostaly opracowane dodatko-
we wskazania na przyszlo$¢, ktore podkreslaja znaczenie badan,
a takze koniecznos$¢ gromadzenia wigkszej ilosci danych na temat
0s6b z niepelnosprawnosciag w Kanadzie (Employment and Social
Development Canada 2020).

Obok dzialan, ktore sg realizowane z inicjatywy rzadu powstat
takze ruch oddolny o nazwie Just Recovery, ktérego celem jest pro-
mocja zdrowia psychicznego. Propaguje on nastepujace zasady:

= zdrowie i dobre samopoczucie ludzi jest na pierwszym miejscu,

= zapewnienie bezpieczenstwa socjalnego i bezposredniej po-

mocy dla ludzi,

* uczynienie priorytetu z potrzeb pracownikéw i spotecznosci,

* budowanie odpornosci tak, aby zapobiega¢ kryzysom w przy-

sztosci,

= kreowanie solidarnosci i sprawiedliwosci miedzy spoleczno-

$ciami i pokoleniami,

» przestrzeganie praw ludnosci rdzennej i praca w partnerstwie

z nig (Jenkins i in. 2021).

Przedstawione przyktady na poziomie mezo wskazujg na spraw-
czo$¢ spoleczenstwa obywatelskiego Kanady, w ktérym osoby
z niepelnosprawnoscia majg wlasne miejsce i moga podejmowac
dzialania na rzecz podnoszenia jakosci Zycia, a takze zabezpiecze-
nia swoich praw. Nawet w sytuacji kryzysowej ich glos jest styszalny
zaréwno dla przedstawicieli rzadu, jak réwniez dla innych czlon-
kow kanadyjskiego spoleczenstwa.

REZULTATY PUBLIC POLICY

Szczegodlnie istotne sg rowniez rozwazania dotyczace edukacji.
Pandemia jest w nich traktowana z jednej strony jako wyzwanie,
za$ z drugiej — jako zrédlo informacji i mozliwo$¢ przyspieszenia
koniecznych zmian, poniewaz ujawnifa ona problem systemowe-
go rasizmu, ktory jest obecny w kanadyjskim systemie edukacji.
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Dlatego ustalono, ze w ramach doskonalenia nauczycieli zosta-
nie opracowany dodatkowy program, ktorego celem bedzie po-
szerzenie swiadomosci kadry pedagogicznej w zakresie kwestii
sprawiedliwosci spotecznej, z uwzglednieniem powiazanych z nig
kategorii: rasizmu, przemocy, biedy, seksizmu, kolonizacji, niepet-
nosprawnosci, przesladowan religijnych, degradacji srodowiska,
a takze innych form ucisku - w celu wprowadzenia zmian w prak-
tyce wychowawczej klas szkolnych (Hill i in. 2020).

Pandemia zainspirowala ogdlniejsze rozwazania zwigzane z edu-
kacja. Arshad-Ayaz i Naseem (2021) postuluja edukacje ,,krytycz-
nego obywatela’, ktory bedzie w stanie stawia¢ pytania dotyczace
relacji obywatel — panstwo, np. uczciwosci informacji na temat
zdrowia publicznego, wiekszej $miertelnosci wéréd mniejszosci
etnicznych czy niewystarczajacego przygotowania infrastruktury
zdrowotnej i farmaceutycznej. Dlatego w tym kontekscie pojawia
sie rowniez pytanie o model edukacji, ktéry zamiast koncentro-
wac si¢ gtéwnie na wartosciach zwigzanych z produktywnoscia
i rynkiem pracy, stawia w centrum kwestie etyczne, a takze spra-
wiedliwo$¢ spoteczng. Refleksyjnos¢ pojmowana jako zdolnos¢ do
namystu nad sobg i rzeczywistoscig spoleczng powinna stac si¢ klu-
czowg wartos$cig, rowniez w zakresie obiektywnej oceny wiasnej
roli w procesach tworzacych zjawisko kolonializmu czy ksztaltujg-
cych stosunek do odmiennosci.

Zaprezentowane doswiadczenia kanadyjskie wskazuja, ze obok
dzialan majacych na celu tagodzenie skutkéw pandemii pojawity
sie rowniez analizy podkreslajace koniecznos$¢ wyciaggniecia wnio-
skow ze spotecznych doswiadczen pandemicznych i w konsekwen-
cji prowadzace do intensyfikacji projektow edukacyjnych i oby-
watelskich, realizujacych warto$¢ sprawiedliwosci spolecznej. Ale
takze pojawily si¢ glosy, dotyczace wnioskdéw na przyszios¢ w za-
kresie przygotowania spoleczenistwa na pojawienie si¢ kolejnych
»czarnych tabedzi” (Bakker i in. 2020; Arshad-Ayaz, Naseem 2021).

Okres pandemii pokazal rdwniez, jak wazna na poziomie indy-
widualnym jest umiejetno$¢ dbania o wlasne zdrowie w jego wy-
miarze cielesnym, psychicznym, z uwzglednieniem umiejetnosci
podtrzymywania waznych relacji spotecznych (Hadar i in. 2020;
Leonardi i in. 2020; Asmundson i in. 2021).

Podsumowujac, w artykule zostala dokonana analiza sytuacji
0s6b z niepelnosprawnosciag w okresie szczegolnym, jakim jest
pandemia. Rozwazania te odbyly sie w ramach biopsychospo-
tecznego modelu niepetnosprawnosci, ktéry w tym krytycznym
okresie wykazal zwigkszone znaczenie czynnikéw o charakterze
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$rodowiskowym, a takze biologicznym dla jakosci zycia osob
z niepelnosprawnoscig. Jak pokazuja badania przeprowadzone
wsrod Kanadyjczykow, niepelnosprawno$¢ wigzata sie z wiek-
szymi trudnosciami w obszarze zdrowia psychicznego. W tym
sensie pandemia jako do$wiadczenie uniwersalne ujawnila, ze
kazdy czlowiek jest podatny na zranienie (vulnerable), ale w $wie-
cie VUCA sg grupy spoleczne, ktore moga by¢ znacznie bardziej
dotkniete skutkami kryzysow spolecznych czy zdrowotnych.
Doswiadczenia Kanady, kraju wielokulturowego i z dojrzaltym
spoleczenstwem obywatelskim, wskazuja, ze z tego trudnego do-
$wiadczenia mozliwe jest wyciagniecie wnioskdéw na przysziosc.
Obszary, ktére wymagaja zmiany to przede wszystkim zarza-
dzanie publiczng stuzbg zdrowia, edukacja, gospodarka — w taki
sposob, aby uwzglednia¢ w nich wartos¢, jaka jest sprawiedli-
wos¢ spoteczna. Kanadyjczycy potraktowali ten czas jako okazje
do krytycznego spojrzenia na roézne obszary zycia spotecznego.
Przedstawione doswiadczenia wskazuja, Ze osoby z niepelno-
sprawnoscia nie tylko wymagaja opieki, ale sg przede wszystkim
czlonkami spoteczenstwa, zdolnymi do wniesienia swojego ory-
ginalnego wkladu w Zycie spoteczne (Kowalik 2018).
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Abstract

The article is an attempt to analyze the situation of people with disabili-
ties in Canada during the pandemic, and at the same time an incentive to
find good practices inspiring to implement solutions promoting the social
activity of people with disabilities. At the outset, the author describes in
general the specific social conditions that are associated with this country.
The considerations are based on the biopsychosocial model of disability,
which provides a conceptual framework for the presentation of Canadian
research regarding people with disabilities.

Keywords: people with disabilities, pandemic, Canada, vulnerable.
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Szkolenia jako czynnik rozwoju zawodowego
0s6b z niepetnosprawnosciami w swiecie VUCA

WSTEP

Rola rozwoju zawodowego i doskonalenia kompetencji pracow-
niczych wzrasta szczegolnie w warunkach $wiata VUCA, charak-
teryzujacych sie duzym tempem zmian oraz niepewnoscig zawo-
dowg i potrzeba mobilnosci pracownikéw. Dotyczy to takze osob
z niepelnosprawnoscia, ktére poprzez rozwoj, a zwlaszcza przez
uczestnictwo w réznych dziataniach szkoleniowych mogg znacznie
powigkszy¢ poziom swoich kompetencji, a tym samym mozliwos¢
dostosowania sie¢ do wymagan wspotczesnego rynku pracy.

Celem opracowania jest okre$lnie uwarunkowan wplywajacych
na efektywnos¢ szkolen zawodowych dla 0séb z niepetnospraw-
noscig fizyczna oraz zgloszenie propozycji zmian w tym zakresie
z uwzglednieniem wymagan typowych dla czaséw VUCA.

Cel ten zrealizowano na podstawie badan ankietowych prze-
prowadzonych w srodowisku 0séb z niepelnosprawnosciami oraz
treneréw prowadzacych szkolenia dla tych oséb na terenie Lodzi,
badania byty przeprowadzone w 2015 r., ale wiele wnioskéw z nich
wynikajacych nabralo szczegélnego znaczenia w obecnych czasach.

* Absolwentka Wydzialu Zarzadzania Uniwersytetu Lodzkiego o specjalnosci
zarzadzanie strategiczne. W 2015 r. uzyskata stopien naukowy doktora nauk eko-
nomicznych w zakresie nauk o zarzadzaniu.

Specjalizuje si¢ w zagadnieniach zwigzanych z zarzadzaniem zasobami ludz-
kimi oraz zarzadzaniem strategicznym, w tym w szczeg6lnosci: kierowaniem na-
czelng kadrg kierownicza, motywowaniem pracownikdéw, rozwojem umiejetnosci
profesjonalnych, komunikacjg w biznesie.

Obok dydaktyki prowadzi konsultacje i szkolenia - do tej pory wspotpracowa-
fa m.in. z: PKO BP, Euro Innowacje, LSSE, Task Consulting.

Autorka publikacji naukowych zwiazanych z tematyka zatrudnienia i moty-
wowania do pracy osob z niepelnosprawnoscia fizyczna.


https://orcid.org/0000-0001-8742-9237
https://doi.org/10.18778/8142-851-4.06

88

ANISA WYKIN

Wyniki badan przedstawiono w dwoch czgsciach opracowania,
a na koncu zamieszczono podsumowanie, zawierajgce podstawowe
wnioski z badan.

UWARUNKOWANIA EFEKTYWNOSCI SZKOLEN
ZAWODOWYCH DLA OSOB Z NIEPEENOSPRAWNOSCIA

We wspolczesnym spoleczenstwie podejmuje si¢ wiele dzialan
w kierunku zwigkszenia zatrudnienia 0séb z réznymi typami nie-
petnosprawnosci. Wazna role pelnig tu szkolenia, ktérych celem
jest dostosowanie kompetencji i motywacji takich oséb do wyma-
gan dzisiejszego rynku pracy. Sg to szkolenia znacznie trudniejsze
i wymagajace lepszego przygotowania oraz duzej aktywnosci trene-
réw niz w przypadku szkolen dla oséb petnosprawnych.

W czasie pandemii COVID-19, gdy brak mozliwosci uczest-
niczenia w szkoleniach stacjonarnych, zastapily je szkolenia on-
line (zwane réwniez webinarium, seminarium internetowym, e-
-learningiem, czy konferencja internetowg), ktore staly sie jedna
z mozliwych form ksztalcenia. Charakterystyczne dla tej formy jest
oczywiscie to, ze szkolenie jest prowadzone za pomocg dostepnych
urzadzen elektronicznych z wykorzystaniem internetu.

W odniesieniu do oséb z niepelnosprawno$ciami taka forma
szkolenia w istotny sposéb ogranicza jednak mozliwo$¢ zawierania
kontaktéw miedzyludzkich, ktére sg dla tych oséb bardzo wazne,
ponadto moze poglebi¢ poczucie osamotnienia

Kwestie te sg szczegolnie istotne w warunkach wymagan swiata
VUCA, ktére narzucajg takze osobom z niepelnosprawnosciami
koniecznos¢ podejmowania odpowiednich decyzji zyciowych oraz
poszukiwania nowej tozsamosci.

Cze$¢ badan ankietowych prowadzonych w $rodowisku oséb
niepetnosprawnych fizycznie, dotyczyla bezposrednio oceny pro-
cesu szkoleniowego. W pierwszej kolejnosci zapytano responden-
tow o to, czy rozmawia si¢ z nimi, aby uzgodni¢ wyboér profilu
szkolenia, organizatora oraz miejsca, w ktérym powinno si¢ ono
odbywac¢. Wyniki przedstawiono w tabeli 1.
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Tabela 1. Przeprowadzenie przez kierownictwo rozméw z osobami szkolonymi
na temat profilu i miejsca szkolenia

. Osoby, ktore odbyly Osoby, ktore nie odbyly
Uit takie rozmowy takich rozmoéw
(wlatach) Liczba os6b | Udzialw % | Liczba oséb | Udzial w %

Do 40 6 28,5 15 71,5
41-50 10 38,4 16 61,6
Powyzej 50 10 40,0 15 60,0
Ple¢

Kobiety 15 32,6 31 67,4
Mezczyzni 11 423 115 57,7
Wyksztalcenie

Wyzsze i pomaturalne 4 23,5 13 76,5
Srednie 7 31,8 15 68,2
gg‘clivitawowe i zasadnicze zawo- 15 45.4 18 546
Razem 26 36,0 46 64,0

Zr6dlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikéw badan ankietowych.

Wyniki pokazuja, ze ankietowani w wigkszosci (64%) nie byli
pytanie o profil i miejsce szkolenia. Czgsciej prowadzone sg takie
rozmowy z osobami z wyksztalceniem podstawowymi i zasadni-
czym zawodowym (45,4%), a w mniejszym zakresie z osobami
z wyksztalceniem $rednim (31,8%) oraz wyzszym i pomaturalnym
(23,5%). Jesli chodzi o wiek badanych to wyniki wskazuja, ze takie
rozmowy w wiekszo$ci prowadzone sg z osobami w wieku 41-50
i powyzej.

W toku prowadzonych badan dazono do ustalenia, czy szkole-
nia odbyte przez osoby niepelnosprawne pomogly im w znale-
zieniu pracy. Tabela 2 prezentuje odpowiedzi na to pytanie.

Na pytanie o przydatnos¢ szkolen w znalezienia nowej pracy tyl-
ko 13,9% respondentéw wskazalo, ze szkolenia, w ktérych uczest-
niczyli, pomogly im w duzym stopniu w znalezieniu pracy. Tyle
samo 0sob stwierdzilo, ze przyczynily si¢ w niewielkim stopniu.
Ponad 72% badanych wskazalo, ze odbyte szkolenia nie przyczynity
sie do znalezienia pracy.

Taka struktura odpowiedzi moze wskazywa¢ z jednej strony na
niska efektywno$¢ szkolen, ale z drugiej strony moze tez wynika¢
z faktu, ze badani niepetnosprawni odbywali te szkolenia w trakcie
pracy zawodowej i nie szukali pracy bezposrednio po ich zakon-
czeniu.
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Tabela 2. Opinie na temat wplywu szkolen na znalezienie pracy

Przyczynily si Przyczynily si . o .
Wiek w du’i’yzrzrl stlanEu w niew)i’elzlz’imtzto;niu Nie przyczynily si¢
(w latach) Liczba Udzial Liczba Udzial Liczba Udzial
0so0b w % 0s0b w % 0s0b w %
Do 40 2 9,53 5 23,8 14 66,6
41-50 1 3,8 4 15,4 21 80,8
Powyzej 50 7 28,0 1 4,0 17 68,0
Pleé
Kobiety 5 50,0 7 70,0 34 65,3
Mezczyzni 5 50,0 3 30,0 18 34,6
Wyksztalcenie
m:sze ! pomatu- 5 29,4 3 11,8 10 58,8
Srednie 4 17,4 4 17,4 15 65,2
Podstawowe i zasad-
nicze zawodowe ! 31 4 125 27 84,3
Razem 10 13,9 10 13,9 52 72,2

Zr6dlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikéw badan ankietowych.

Tabela 3. Metody szkoleniowe stosowane w doskonaleniu umiejetnosci
zawodowych 0sob z niepelnosprawnoécia fizyczna

Wiek Wyksztalcenie Razem
Metody szko- .. . Podstawowe
leniowe 20 41-50 Powyzej . Wyisze Srednie | i zasadnicze | Liczba| %
40 50 i pomaturalne
zawodowe
Cylicznelaursy | - | ¢ 9 7 8 3 18 [228
szkoleniowe
Warsztatyiza- | ) 1 2 1 0 3 | 47
jecia grupowe
Sz.kolema indy- 4 5 6 4 4 7 15 18.1
widualne
Coaching 0 2 3 3 1 1 5 6,4
Wyklady i zaje-
ciaw przedsi(;— 13 18 7 3 13 22 38 48,0
biorstwie

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikow badan ankietowych.

Respondenci ze wszystkich trzech grup wiekowych odpowiada-
li podobnie. Najczesciej jednak udzielali odpowiedzi negatywnej
ankietowani w wieku 41-50, a pozytywnej w wieku powyzej 50
lat. Osoby z wyksztalceniem zasadniczym zawodowym i podsta-
wowym stosunkowo czesciej wskazywaly na brak wptywu szko-
len na znalezienie pracy. Natomiast na pozytywny wplyw szkolen
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najczesciej wskazywaly osoby z wyksztalceniem wyzszym i poma-
turalnym. Na pytanie o pozytywny skutek dotychczas odbytych
szkolen na znalezienie nowej pracy ankietowani mezczyzni oraz
kobiety odpowiadali podobnie.

Kolejne pytanie miato wskaza¢, jakie formy i metody szkole-
niowe s3 najczesciej stosowane w prowadzeniu szkolen dla oséb
niepetnosprawnych fizycznie. Tabela 3 prezentuje ogdlng strukture
wskazan respondentdw.

Wyniki odpowiedzi respondentéw pozwalaja na sformulowanie
nastepujacych wnioskow:

* do najczesciej stosowanych form i metod szkoleniowych na-
lezg wyktady i zajecia w przedsiebiorstwie oraz cykliczne kur-
sy szkoleniowe (odbywane z reguly poza miejscem zatrud-
nienia) i szkolenia indywidualne (na stanowiskach pracy),
najrzadziej stosowana jest metoda coachingu oraz warsztaty
i zajecia praktyczne;

* wiek badanych nie wptywa istotnie na formy i metody stoso-
wane podczas szkolen zawodowych, mozna jednak zauwa-
zy¢, ze coaching i cykliczne formy szkoleniowe sa czesciej
stosowane w przypadku osdb starszych, natomiast wyktady
i zajecia w przedsigbiorstwie w odniesieniu do 0sé6b mtodych
(ponizej 40. roku zycia);

* podobna zalezno$¢ wystepuje w przypadku wyksztalce-
nia, pracownicy o wyksztalceniu wyzszym i pomaturalnym
czedciej niz inne grupy respondentéw s3 objeci szkolenia-
mi o charakterze kurséw cyklicznych i coachingu, obydwie
omawiane zalezno$ci mozna uzasadni¢ sktonnos$cig kierow-
nictwa przedsiebiorstw do inwestowania przede wszystkim
w rozwdj pracownikéw lepiej wyksztaltconych oraz bardziej
doswiadczonych i czgsto mocniej zintegrowanych z przedsie-
biorstwem.

W toku prowadzonych badan dazono réwniez do ustalenia
tego, jakie czynniki sprawiajg, ze dane szkolenie jest uznawane
przez osoby niepelnosprawne za odpowiednio przeprowadzone.
Ocena wymienionych w kwestionariuszu czynnikéw polegata
na wskazaniu sposréd szes$ciu mozliwosci jedynie trzech naj-
bardziej istotnych z punktu widzenia respondentéw. Tabela 4
prezentuje wyniki wyboréw respondentéw z uwzglednieniem
wyksztalcenia.



ANISA WYKIN

Tabela 4. Ocena czynnikow, ktére zdaniem respondentéw sprawiaja, ze szkolenie
jest dobrze przeprowadzone - a wyksztalcenie badanych

Udzial
. w lacznej
Czynniki, ktére sprawiaja, ze dane Wryksztalcenie li::!zbie J
szkolenie jest uznane za dobrze prze- wskazan
prowadzone Podstawowe .
i zasadnicze | Srednie |, Wyzsze Liczba| %
i pomaturalne
zawodowe
Odpowiednie przygotowanie szkolen 23 15 12 50 26,8
Cwiczenia praktyczne 10 10 28 | 152
Praca zespolowa 9 5 5 19 10,3
Bgzltfpnosc materialéw szkolenio- 10 12 12 34 183
Dostosowanie miejsca szkolenia 13 8 4 25 13,4
Odpowiednie tempo szkolenia 16 7 7 30 16,0

Zrodlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikéw badan ankietowych.

Respondenci ocenili najwyzej w procesie szkoleniowym:

* odpowiednie przygotowanie szkolen (50 wskazan na 186),

» dostepno$¢ materiatow szkoleniowych (34 wskazania),

* odpowiednie tempo szkolenia (30 wskazan).

Najnizej oceniono natomiast nastepujace czynniki:

= zakres ¢wiczen praktycznych (28 wskazan na 186 tacznie),

* dostosowanie miejsca szkolenia (25 wskazan),

= brak pracy zespotowej (19 wskazan).

Osoby z wyksztalceniem wyzszym i pomaturalnym wskazywa-
ty na mniejsze znaczenie miejsca szkolenia oraz tempa szkolenia
niz osoby z wyksztalceniem podstawowym i zasadniczym zawo-
dowym. Mozna zauwazy¢ jednak, ze wszystkie trzy badane grupy
wiekowe najczesciej wskazywaly na odpowiednie przygotowanie
szkolen. Grupa najstarsza czgsciej podkreslala takze range ¢wiczen
praktycznych oraz materialéw szkoleniowych, za$ grupa najmiod-
sza duzg uwage zwracala na tempo szkolenia. Natomiast dla kobiet
wazniejsza niz dla mezczyzn byla prac zespolowa, a dla mezczyzn
istotniejsze niz dla kobiet byly ¢wiczenia praktyczne.

W kolejnym pytaniu respondenci mieli wskaza¢ zbiér najistot-
niejszych cech, ktére powinien posiada¢ szkoleniowiec. Ocena wy-
mienionych w kwestionariuszu cech polegala na wskazaniu spo-
$réd pieciu trzech cech najbardziej istotnych z punktu widzenia
respondentow.
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Tabela 5. Zbior najistotniejszych cech, ktore zdaniem respondentéw powinna
posiada¢ osoba przeprowadzajaca szkolenia — a wiek badanych

. Udzial Iacznie w liczbie
Zbidr najistotniejszych cech, Wiek badanych sl
jakie powinna posiada¢ osoba Do40| 0d4l |Powviei
rowadzaca szkolenia 0 OWYZE | Liczba %
4 2 lat | do50 | 50

Cierpliwos¢, skromno$é 13 12 15 40 21,0
Wyjasnianie kazdemu popelnionych
bledéw, powtarzanie niektdrych frag- 8 13 16 37 19,5
mentéw
Duzy zas6b wiedzy 12 19 16 47 24,7
Rozumienie sytuacji 0s6b niepetno- 13 10 14 37 19.5
sprawnych s
Poswiecanie odpowiedniego czasu
uczestnikom szkolenia przed rozpocze- 9 11 9 29 15,3
ciem szkolenia i w czasie przerw

Zr6dto: opracowanie wlasne na podstawie wynikéw badan ankietowych.

Z powyzej tabeli wynika, ze we wszystkich grupach wiekowych
najbardziej cenione cechy prowadzacego zajgcia to:

= duzy zaséb wiedzy,

* wyjasniania uczestnikom popelnianych bledéw podczas
szkolenia i pozwalanie na powtarzanie poprawionych frag-
mentéw,

» cierpliwo$¢ i skromno$¢ szkoleniowca.

Z tabeli 6 wynika, ze niezaleznie od poziomu wyksztalcenia
najwyzej jest ceniony duzy zaséb wiedzy trenera. Natomiast na
dalszym miejscach wystepuja juz pewne réznice. I tak np. osoby
z wyksztalceniem podstawowym i zasadniczym zawodowym wyso-
ko cenig cierpliwos¢ i skromnos¢ szkoleniowca, a z wyzszym i §red-
nim z kolei dostrzegaja duza role takich cech, jak umiejetnos¢ wy-
jasniania btedéw i rozumienia sytuacji os6b niepelnosprawnych.

Nie zauwazono natomiast istotnych réznic w ocenie form i me-
tod szkolenia ze wzgledu na pte¢ respondentow.

Wielu respondentow (37 wskazan) dostrzega potrzebe zrozu-
mienia przez trenerdw ich sytuacji zyciowej wynikajacej z niepet-
nosprawnosci. Duza grupa badanych (29) wskazuje tez na goto-
wos¢ treneréw do poswigcania im odpowiedniego czasu przed
rozpoczeciem i po zakonczeniu szkolenia.
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Tabela 6. Zbior najistotniejszych cech, ktore zdaniem respondentéw powinna
posiadac osoba przeprowadzajaca szkolenia — a wyksztalcenie badanych

Udzial w Iacznej

Wyksztalcenie . ,

Zbiodr najistotniejszych cech, jakie v liczbie wskazan
powinna posiadac osoba prowa- | Podstawowe .
5 . . p . Wyzsze .
dzaca szkolenia izasadnicze | Srednie |, liczba %
i pomaturalne
zawodowe

Cierpliwo$¢, skromnoéé 20 12 8 40 21,0
Wyjasnianie kazdemu popetnionych
bledéw, powtarzanie niektérych 14 11 12 37 19,5
fragmentéw
Duzy zaséb wiedzy 21 14 12 47 24,7
R.ozumlenle sytuacji osob 15 13 9 37 195
niepelnosprawnych
Poswiecanie czas dla uczestnikow
szkolenia przed rozpoczeciem 12 8 9 29 15,3
szkolenia i w czasie przerw

Zroédlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikéw badan ankietowych.

Z punktu widzenia oséb niepetnosprawnych oprécz duzego
znaczenia wyzej wymienionych cech trenera, istotny wplyw na
efektywnos¢ szkolenia ma jego integracyjny charakter. Pomaga on
bowiem tym osobom asymilowac sie ze srodowiskiem os6b pelno-
sprawnych. Ocen¢ wazno$ci integracyjnego charakteru szkolenia
prezentuje tabela 7.

Tabela 7. Ocena istotno$ci integracyjnego aspektu szkolen
- a wiek, ple¢ i wyksztalcenie respondentow

Wiek Jest bardzo istotny Srednio istotny Nieistotny
ikt Liczba Udzial % Liczba Udzial Liczba Udzial
0s6b 0s0b w % 0so0b w %
Do 40 11 52,4 5 23,8 5 23,8
41-50 14 53,8 8 30,7 4 15,5
Powyzej 50 16 64,0 7 28,0 2 8,0
Ple¢
Kobiety 25 54,4 12 26,1 9 19,5
Mezczyzni 16 61,6 8 30,7 2 7,7
Wyksztalcenie
Wyzsze i pomaturalne 11 64,7 5 29,4 1 59
Srednie 13 59,1 3 13,6 6 27,3
f:v‘:zt;;v:zve iizasadnicze | |, 51,5 12 36,4 4 12,1
Razem 41 57,0 20 28,0 11 15,0

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikéw badan ankietowych.
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Wszystkie badane grupy wiekowe wskazywaty na wage integra-
cji jako efektu szkolenia. Mozna jednak zauwazy¢, ze w badanej
zbiorowosci nieco czeséciej na wartos¢ tego czynnika wskazywaty
osoby z wyksztalceniem wyzszym (11 0séb na 16 w tej grupie).

Takze ple¢ i wiek respondentéw nie wplynela réznicujaco na
wyniki ocen, chociaz mozna zauwazy¢, ze mezczyzni w wigkszym
nieco stopniu niz kobiety doceniajg role integracyjnego aspektu
szkolen. Takze osoby starsze bardzo doceniaja ten aspekt.

W kolejnej czesci kwestionariusza ankiety poproszono respon-
dentéw o ogolng ocene dotychczas odbytych szkolen przez osoby
niepelnosprawne. Analiza ta pozwolita oceni¢, czy szkolenia byty
prowadzone w sposob zachecajacy ich uczestnikow do dalszego pod-
noszenia swoich kwalifikacji i uczestnictwa w kolejnych szkoleniach.

Uzupelnieniem tej oceny jest okreslenie, jaka cze$¢ badanych
0s6b niepetnosprawnych chetnie wzigtaby udzial w kolejnych szko-
leniach, a ile 0sob nie wyraza juz takiej checi. Wyniki odpowiedzi
respondentdw na pytanie o ewentualny udzial w kolejnych szkole-
niach zawodowych zostaly zaprezentowane w tabeli 8.

Tabela 8. Deklaracja gotowosci udzialu w dalszych szkoleniach
- a wiek, pte¢ i wyksztalcenie badanych

Osoby, ktore Osoby, ktore nie
wyrazily che¢ udziatu wyrazily checi udziatu
Wiek (w latach) w szkoleniach w szkoleniach
Liczba osob | Udziat w % | Liczba osob | Udzial w %

Do 40 16 76,2 5 23,8
41-50 20 79,9 6 23,1
Powyzej 50 17 68,0 8 32,0
Pleé

Kobiety 32 69,6 14 30,4
Mezczyzni 21 80,8 5 19,2
Wyksztalcenie

Wyzsze i pomaturalne 15 88,2 2 11,8
Srednie 15 68,2 7 31,8
Podstawowe i zasadnicze zawodowe 23 69,7 10 30,3
Razem 53 73,6 19 26,4

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikéw badan ankietowych.

Zdecydowana wiekszo$¢ respondentéw (ok. 74%) jest zaintere-
sowania odbyciem kolejnych szkolen, przy czym udzial oséb chet-
nych do kontynuacji szkolenn w grupie mezczyzn jest wyzszy niz
w grupie kobiet.
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Pewne zréznicowanie deklaracji gotowosci wzigcia udzialu
w kolejnych szkoleniach podnoszacych kwalifikacje wystepuje tak-
ze w zaleznosci od wieku badanych. Osoby w wieku powyzej 50 lat
wykazuja $rednio nizsza gotowos¢ niz osoby miodsze (réznica we
wskazniku udziatu oséb chetnych wynosi tu ok. 12% na korzys¢
respondentéw w wieku ponizej 50 lat). Pewne réznice w ocenach
wystepuja takze zaleznie od wyksztalcenia respondentéw. Tutaj
najkorzystniejsze wskazniki uzyskaly osoby z wyksztalceniem wyz-
szym oraz pomaturalnym.

Kontynuujac ten watek, poproszono respondentéw o wskaza-
nie najbardziej istotnych powodow, ktore sprawiaja, ze chcg bra¢
udzial w kolejnych szkoleniach. Tabela 9 przedstawia oceng¢ naj-
wazniejszych powoddéw do uczestnictwa w kolejnych szkoleniach
z uwzglednieniem wieku, a tabela 10 przedstawia te zaleznos¢
z uwzglednieniem wyksztalcenia i plci respondentow.

Tabela 9. Ocena najwazniejszych powoddw sklaniajacych do udzialu
w kolejnych szkoleniach zawodowych - a wiek ankietowanych

Udzial Iaczni
Najwazniejsze powody deklarowania Wiek badanych N S
Al : . w liczbie wskazan
gotowosci wziecia udzialu w kolejnych 0d4l | Powyiej
koleniach d h i 9
szkoleniach zawodowyc! Do 40 lat do 50 50 Liczba %
Uw.azam, ze.udz1a1 w szkoleniu poprawi 9 3 10 27 247
moja sytuacje zawodowa
Udziat w szkoleniach pozwoli mi pozna¢ 10 10 6 2% 238

inne osoby

Dotychczas odbyte szkolenia nauczyly
mnie wiele, a nabytg wiedze¢ moglem/ 8 12 12 32 29,4
mogltam wykorzystaé w pracy

Dzigki szkoleniom nabieram pewnosci

siebie

7 8 9 24 2211

Zroédlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikéw badan ankietowych.

Z powyzszej tabeli wynika, ze najwigksza grupa badanych wska-
zala na czynnik, ktéry mozna krétko okresli¢ jako korzysci ptynace
z praktycznego wykorzystania zdobytej w trakcie szkolen wiedzy
(dotychczas odbyte szkolenia nauczyly mnie wiele i nabyta wiedza
byta wykorzystana w pracy zawodowej). Pozostale powody posia-
daja zblizong liczbe wskazan. Wiek respondentdéw nie okazal sie
tutaj cecha wyraznie réznicujaca ich opinie.
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Tabela 10. Ocena najwazniejszych powoddw sklaniajacych do udzialu
w kolejnych szkoleniach zawodowych - a wyksztalcenie i pte¢ respondentow

Wyksztalcenie

Ple¢

Podsta-

Najwazniejsze powody deklarowania .
wowe Wyzsze

gotowosci wziecia udzialu w kolejnych
szkoleniach zawodowych

izasadni- | Srednie | i pomatu- | Kobiety | Mezczyzni

siebie

cze Zawo- ralne
dowe

Uw?zam, Ze.udzml w szkoleniu poprawi 9 7 1 16 1
moja sytuacje zawodowq
Udzml,v.v szkoleniach pozwoli mi 11 6 9 19 7
poznac inne osoby
Dotychczas odbyte szkolenia nauczyty
mnie wiele, a nabyta wiedz¢ moglem/ 9 13 10 17 15
moglam wykorzysta¢ w pracy
Dzigki szkoleniom nabieram pewno$ci 8 9 7 13 1

Zrédlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikow badan ankietowych.

Jezeli chodzi o wplyw wyksztalcenia na opinie respondentéw,
to nalezy zauwazy¢, ze osoby po studiach wyzszych i szkotach
pomaturalnych umiescily na pierwszym miejscu powdd okre-
slony zwrotem: ,,uwazam, ze udzial w szkoleniu poprawi moja
sytuacje zawodowy’, natomiast respondenci z wyksztalceniem
podstawowym i zasadniczym zawodowym uznaly, ze najwaz-
niejsze dla nich jest to, aby udzial w szkoleniach pozwolil im
poznac inne osoby. Takze kobiety znacznie czesciej wskazywaly
na ten czynnik niz mezczyzni. Podkre$lanie roli tego czynni-
ka nalezy wigza¢ z dgzeniem wielu oséb niepelnosprawnych do
rozszerzenia kregu swoich znajomych oraz do tworzenia no-
wych wiezi migdzyludzkich.

Kolejne pytanie dotyczylo wskazania najistotniejszych przy-
czyn, ktére sprawiaja, Ze respondenci nie chcg juz uczestniczy¢
w kolejnych szkoleniach. Tabela 11 przedstawia ocen¢ najwaz-
niejszych powodéw braku motywacji do odbywania kolejnych
szkolen.

Badanie przyczyn braku motywacji do odbywania kolejnych
szkolen wskazuje, ze najczgsciej w calej grupie wystepuje przeko-
nanie o braku wplywu szkolenia na poprawe sytuacji zawodowe;j.
Pozostate czynniki (tj. podeszly wiek badanych, zte doswiadcze-
nia z poprzednich szkolen oraz ocena sytuacji na rynku pracy)
rozktadaly sie podobnie we wszystkich grupach wiekowych oséb
badanych.
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Tabela 11. Powody braku motywacji do odbywania kolejnych szkolen
- a wyksztalcenie i pte¢ respondentéw

L. Wyksztalcenie Ple¢
Najwazniejsze powody braku -
- ] " Podstawowe Wyisze

motywacji do odbywania kolejnych | . . . . L.

a izasadnicze | Srednie |i pomatu- | Kobiety | Mezczyzni

szkolen zawodowych
zawodowe ralne

Uwazarr'l, ze .u.dz1a1 w fzkolemu n1'e 9 5 2 12 4
poprawi mojej sytuacji zawodowej
Uwazam, ze ze wzgledu na méj
wiek nie ma juz sensu uczestniczy¢ 4 3 0 5 2
w szkoleniach
Dotychczasowe szkolenia nie po-
prawily mojej sytuacji zawodowej, 5 3 1 8 1
dlatego nie wierze w ich skuteczno$¢
Zta sytuacja na rynku pracy 3 1 0 4 0

Zrodlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikéw badan ankietowych.

Kobiety cze$ciej niz mezczyzni twierdzg, ze szkolenia nie popra-
wiajg ich sytuacji zawodowej oraz ze dotychczasowe doswiadcze-
nia ze szkoleniami wskazywaly na ich niskg skutecznos¢. Ponadto
kobiety podkreslaja, ze zla sytuacja na rynku pracy powoduje ich
nieche¢ do udziatu w szkoleniach, natomiast mezczyzni nie wska-
zali ani razu na znaczenie tego czynnika. Osoby z wyksztalceniem
podstawowym i zasadniczym zawodowym najczesciej wskazywaly
jako powdd braku motywacji punkt brzmiacy: ,,Uwazam, Ze udzial
w szkoleniu nie poprawi mojej sytuacji zawodowej”. Warto zwro-
ci¢ uwage, ze osoby z wyksztalceniem wyzszym i pomaturalnym
ani razu nie wskazaly na ograniczenia wiekowe wsrod czynnikow
demotywujacych do szkolenia sig.

Nastepnie podjeto probe oceny wplywu odbytych szkolen na
stosunek niepelnosprawnych do zycia i pracy. Poproszono ich
o wskazanie oceny tego wptywu. Tabela 12 prezentuje wyniki prze-
prowadzonej analizy z uwzglednieniem wieku badanych, a tabela
13 - wyksztalcenia oraz plci respondentéw.

Analiza odpowiedzi na zestaw pytan o wpltyw odbytych szkolen
na psychike i stosunek do zycia oraz pracy pozwala na stwierdze-
nie, ze:

* najwiecej wskazan dotyczy mozliwosci, ze szkolenie po-
zwolito osobom niepelnosprawnym uwierzy¢ we wilasne
sity oraz uswiadomilo im potrzebe poszerzenia wlasnych
kwalifikacji,

= osoby powyzej 50. roku zycia wskazywaly najczesciej, ze szko-
lenia pozwolily im uwierzy¢ we wiasne sily, natomiast osoby
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ponizej 50. roku zycia wskazywaly najczesciej, ze szkolenia
uswiadomily im potrzebe poszerzania wlasnych kwalifikacji,
= generalnie respondenci uznali, Ze szkolenia nie wplynely ne-
gatywnie na ich psychike, ale jednoczesnie 26 oséb wskazalo,
ze szkolenie niewiele im dalo i byto jedynie ciekawym prze-

rywnikiem w pracy.

Tabela 12.Wplyw odbytych szkolen na stosunek niepetnosprawnych
do zycia oraz pracy

Wiek badanvch Udzial facznie
Wplyw odbytych szkolen na psychike ¥ w liczbie wskazan
ist k do zyci
i stosunek do zycia oraz pracy Do 40 lat 0d 41 Powyiej 50| Liczba %
do 50
Szkolenl.e pozwolilo mi uwierzy¢ we 10 14 16 40 322
wihasne sily
Szkolenie .usw1adom1lo mi Potrz.e.be; 7 12 18 37 30,0
poszerzania wlasnych kwalifikacji
Szkolenie mi si¢ podobalo, zamierzam
wykorzysta¢ przynajmniej czes¢ naby- 5 7 8 20 16,1
tych kompetencji
Whplyneto negatywnie na moja psychike 0 1 0 1 0,8
Nlew%ele dato, :.11e byll to c1ekaw.).l prze- 9 9 8 2% 20,9
rywnik w codziennej monotonii
Zroédlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikéw badan ankietowych.
Tabela 13. Wplyw odbytych szkolen na psychike i stosunek do Zycia oraz pracy
- a wyksztalcenie i pte¢ badanych
Wyksztalcenie Ple¢
Wplyw odbytych szkolen Podsta- .
fhm G . . Wyzsze
na psychike i stosunek do zycia woweiza- | . s . By ]
. Srednie |i pomatu- | Kobiety | MezczyZni
oraz pracy sadnicze
ralne
zawodowe
Szkolenie pozwolito mi uwierzy¢
. 16 13 11 23 17
we wiasne sily
Szkolenie }15w1ad0m110 mi Potrz?be; 12 13 12 20 17
poszerzania wlasnych kwalifikacji
Szkolenie mi si¢ podobalo, zamierzam
wykorzysta¢ przynajmniej czes¢ naby- 3 8 9 11 9
tych kompetencji
Wplyrlle;lo negatywnie na moja 0 ! 0 1 0
psychike
Niewiele c'lalo, ale b}fl to gekawy ) 16 7 3 17 9
przerywnik w codziennej monotonii

Zr6dlo: opracowanie wlasne na podstawie wynikéw badan ankietowych.
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Podsumowujac nalezy zauwazy¢, ze respondenci wskazuja na
potrzebe szkolenia si¢ i poszerzania swoich kwalifikacji.

Na uwage zastuguje fakt, iz osoby z wyksztalceniem wyz-
szym oraz pomaturalnym (9 wskazan) i osoby z wyksztalceniem
$rednim (8 wskazan) czesciej wskazywaly na to, ze wiedz¢ oraz
umiejetnosci zdobyte podczas szkolen zamierzaja wprowadzi¢
do swojej pracy. Natomiast osoby z wyksztalceniem podstawo-
wym wskazaly w wigkszo$ci (16 wskazan), ze szkolenie niewiele
im dato i bylo jedynie ciekawym przerywnikiem w pracy. Mozna
wiec stwierdzié, Zze osoby slabiej wyksztalcone widzg mniejsza
przydatnos$¢ szkolen w procesie poszukiwania lepszej pracy oraz
nabywania nowych umiejetnosci. Kobiety czesciej niz mezczyzni
wskazuja na to, Ze szkolenie byto jedynie ciekawym przerywni-
kiem w pracy (17 wskazan).

PROPOZYCJE ZMIAN | USPRAWNIEN W PROCESIE
SZKOLENIA OSOB Z NIEPEENOSPRAWNOSCIAMI

Jednym z problemodw, ktdry sklada sie na ogdlnie ztg sytuacje
0sob niepetnosprawnych na rynku pracy, jest czesto przerwanie
procesu doskonalenia sie i rozwoju zawodowego po zakonczeniu
edukacji szkolnej. Wéréd badanych osob niepetnosprawnych, tyl-
ko nieliczni poszukiwali szkolen, w ktorych chcieliby wzig¢ udzial.
W wiekszo$ci sytuacji raczej byly to decyzje kierownictwa firm niz
planowany sposob podnoszenia kwalifikacji zawodowych. Szkole-
nia te nie prowadzily réwniez z reguly do znalezienia nowej pra-
cy. Aby usprawni¢ proces szkolenia niepelnosprawnych najpierw
nalezy uswiadomi¢ osobom zatrudniajagcym mozliwosci i warunki
ich przydatnosci do pracy. Ponadto istotna barierg, na ktorg wska-
zywaly w badaniach osoby niepelnosprawne, jest stosunkowo niska
wiedza kierownikow oraz treneréw dotyczaca postaw i zachowan
0s6b niepelnosprawnych. Przejawia sie to w nieznajomosci ocze-
kiwan na temat szkolen, w braku §wiadomosci potrzeb niepeino-
sprawnych oraz wiedzy na temat réznych rodzajéw niepelnospraw-
nosci. Tymczasem, jak pokazuja takze inne badania, w Polsce wcigz
dominuje rehabilitacyjno-medyczny sposéb myslenia o osobach
niepetnosprawnych, ktory stoi na przeszkodzie wyrownywaniu ich
szans w zakresie dostepu do edukacji i rynku pracy.

W odniesieniu do rynku szkoleniowego mozna jednak wyod-
rebni¢ dwa impulsy, ktére spowodowaly jego rozwoj. Pierwszym
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jest wzrost znaczenia roli kompetencji pracownikéw w przedsie-
biorstwach, czego efektem jest wicksze zaangazowanie si¢ przed-
siebiorcow w organizowanie szkolen. Maja one bowiem na celu
podniesienie wiedzy i umiejetnosci pracownikéw. Drugim czyn-
nikiem z punktu widzenia zwigkszenia zainteresowania prowa-
dzeniem szkolen, bylo przystapienie Polski do Unii Europejskiej,
ktdra przeznacza znaczne $rodki pomocowe na wspieranie rozwoju
kapitatu ludzkiego. Te dwa czynniki spowodowaly, ze wzrosta po-
daz szkolen oraz zainteresowanie nimi, takze w $rodowisku os6b
niepetnosprawnych.

Przygotowanie konkretnego szkolenia obejmuje kilka etapow,
ktore sg niezbedne, niezaleznie od grupy szkoleniowej, formy szko-
lenia oraz tego, kto jest organizatorem. Bardzo wazne jest, aby tre-
ner, ktéry ma prowadzic¢ szkolenie, byt aktywny w catym jego cyklu.
W praktyce czesto zdarza si¢ tak, ze pierwsze etapy cyklu szkole-
niowego s3 przygotowywane bez trenera. Dlatego istotne jest, aby
w procesie przygotowania szkolenia obecni byli: uczestnicy szko-
lenia, trenerzy, przetozeni pracownikéw i kierownictwo firmy za-
mawiajacej szkolenie. Obecno$¢ tych wszystkich oséb pozwala na
zaprojektowanie szkolenia przydatnego z punktu widzenia uczest-
nikéw oraz uwzglednia potrzeby przedsigbiorcow.

Proces identyfikowania potrzeb szkoleniowych oséb niepel-
nosprawnych jest kluczowym czynnikiem w odpowiednim dosto-
sowaniu prowadzonego szkolenia do oczekiwan pracownikéw. Jak
wynika z rezultatéw badan zawartych w niniejszej pracy, rozmowy
z kierownictwem na temat oczekiwan i probleméw w pracy oraz na
temat potrzeb szkoleniowych sg bardzo rzadko prowadzone. Na-
stepstwem tego jest niedostosowanie tematyki szkolen do potrzeb
0s6b niepelnosprawnych, ktdére respondenci wskazywali w pierw-
szej kolejnosci jako podstawowg bariere obnizenia skutecznosci
szkolen. Dlatego tez istotne jest uswiadomienie kierownictwu, ze
wlaczenie pracownikéw oraz treneréw w proces ustalania tematy-
ki szkolen pozwala na obiektywne spojrzenie na funkcjonowanie
firmy oraz dostrzezenie jej problemdéw, w rozwigzywaniu ktérych
moga pomodc odpowiednio zaprojektowane szkolenia. Rozwigza-
niem najbardziej pozagdanym w procesie okreslenia potrzeb szkole-
niowych oséb niepetnosprawnych jest uczestnictwo trenera, ktdry
poprzez wspolprace z osobami niepelnosprawnymi jest gotowy
przedstawic¢ kierownictwu diagnoze tych potrzeb.

Badania wskazuja, Ze w procesie identyfikowania i analizy po-
trzeb szkoleniowych firm wieksze zaangazowanie wykazuja osoby
na co dzien pracujgce w $srodowisku osob niepetnosprawnych niz
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osoby niemajace takich doswiadczen. Dlatego bardziej efektywne
bedzie szkolenie prowadzone przez treneréw znajacych srodowisko
0s6b niepetnosprawnych i jego problemy.

Bardzo przydatng metoda w procesie identyfikacji potrzeb szko-
leniowych 0s6b niepelnosprawnych jest wywiad zogniskowany.
Polega on na zaproszeniu grupy osob, ktére przez okreslony czas
dyskutujg nad zagadnieniami wskazanymi przez moderatora, a do-
tyczacymi celéw szkolenia. Zaleta tego typu wywiaddw jest wykorzy-
stanie potencjalu proceséw grupowych, dzieki temu, Ze uczestnicy,
oddzialujac na siebie, wykazujg wyzsza aktywnos¢ i kreatywnos¢.
Jest to metoda szczegolnie przydatna w analizowaniu potrzeb szkole-
niowych, poniewaz pozwala osiagnac trzy cele: poznanie oczekiwan
uczestnikow szkolen, okreslenie relacji panujacych w grupie i moty-
wowanie uczestnikéw do udzialy w szkoleniu. Ostatnig fazg pracy
nad zidentyfikowaniem potrzeb szkoleniowych jest przygotowanie
raportu koncowego. Pokazuje on kierownictwu firmy oraz pracow-
nikom, jakie znaczenie posiada szkolenie w réznych relacjach.

Nastepnym bardzo waznym elementem efektywnego proce-
su szkoleniowego dla 0séb niepelnosprawnych jest odpowiedni
dobor uczestnikow. Tutaj pojawia sie pytanie o to, czy szkolenie
dla 0sdéb niepelnosprawnych powinno by¢ jednolite (same osoby
niepelnosprawne), czy tez mieszane (osoby niepelnosprawne i pet-
nosprawne). Przeprowadzone badania pokazuja, ze skuteczniejsze
jest szkolenie mieszane. Osoby niepelnosprawne poprzez uczest-
nictwo w szkoleniach mieszanych nie czujg si¢ dyskryminowane
ze wzgledu na swdj stan zdrowia. Dodatkowym walorem szkolen
mieszanych jest to, ze przyczyniaja si¢ do kontaktoéw oséb niepel-
nosprawnych z osobami pelnosprawnymi, co prowadzi¢ moze do
zmiany postaw tych drugich wobec niepelnosprawnosci. Szkolenia
mieszane réwniez wspomagaja proces integracji, ktory jest szcze-
gblnie istotny z punktu widzenia oséb niepetnosprawnych.

Ponadto sklad grupy uczestniczacej w szkoleniu ma duzy
wplyw na klimat szkolenia, mozliwo$¢ realizacji wyznaczanych
celéw i zadowolenie uczestnikoéw, co w efekcie wptywa na jego
efektywnos¢. Zasadnym byloby jednak zwrdcenie uwagi na ho-
mogeniczno$¢ grupy pod wzgledem okreslonych kryteriéw, na
przyklad wedlug wieku, doswiadczenia, wyksztalcenia czy tez
okreslonych kwalifikacji. W takiej grupie, w ktdrej uczestnicy sa
dobrani wedtug okreslonych wyzej kryteriow, tatwiej jest stwo-
rzy¢ odpowiednig atmosfere do nauki, poniewaz osoby szkolone
wykazuja sie na poczatku zblizonym poziomem wiedzy i maja
podobne zainteresowania oraz potrzeby.
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Kolejnym istotnym czynnikiem na ktéry nalezy zwrécic
szczegolng uwage w procesie przygotowywania szkolen dla nie-
petnosprawnych jest odpowiednie motywowanie pracownikow
do rozwoju. Przelozony, ktéry bedzie kierowaé pracownikéw na
dane szkolenie, powinien im us$wiadomi¢ jego przydatnosc,
poniewaz wowczas, gdy osoby niepelnosprawne zostang skiero-
wane na szkolenie bez wskazania jego przydatnosci, uznaja je za
strate czasu. Osoba niepelnosprawna, znajac korzysci ptynace ze
szkolenia, uzna je za wartosciowe i korzystne dla wlasnego roz-
woju. Wynika z tego, ze podstawowym i najprostszym sposobem
zwiekszenia motywacji pracownikéw do udziatu w szkoleniu jest
rozmowa z przysztymi jego uczestnikami oraz wskazanie poten-
cjalnych pozytywnych efektow.

Nalezy pamigta¢ o odpowiedniej atmosferze wspolpracy
w trakcie szkolenia. Oczywiste jest, ze na poczatku szkolenia wy-
stepuje napiecie, ktore poteguja obawy uczestnikéw. Biorgce w nim
udzial osoby niepetnosprawne czgsto obawiajg si¢ o to, czy poradza
sobie w nowej sytuacji oraz jak zostang odebrane przez osoby pet-
nosprawne. Aby uporac¢ sie z tymi trudno$ciami nalezy na poczatku
szkolenia przedstawic¢ cele i plan szkolenia. Nastepnie dobrze jest
wprowadzi¢ ¢wiczenie na tzw. ,przetamanie pierwszych lodéw”,
ktére pomoze w zapewnieniu odpowiedniego klimatu szkolenia.
Moga to by¢ ¢wiczenia, ktére pomoga uczestnikom poznac sig le-
piej oraz nawigzac relacje lub ¢wiczenia rozluzniajace atmosfere.
Powinna by¢ zachowana réwnowaga pomiedzy tego typu ¢wicze-
niami a podejsciem merytorycznym skierowanym na realizacje
celow szkoleniowych. Ponadto wazna kwestig jest utrzymanie
odpowiedniego poziomu koncentracji i gotowosci do uczenia sig,
poniewaz pozwala to w efektywny sposdb przyswajac wiedze prze-
kazywang podczas zajec.

Zaangazowanie uczestnikéw podczas szkolenia jest bardzo
wazne, dlatego nalezy stosowac takie metody aktywizujace, ktdre
wzmocnig efektywne uczenie si¢. Do aktywizujacych metod szkole-
nia wskazanych dla 0osdb niepelnosprawnych mozna zaliczy¢: prace
grupows, rézne formy dyskusji, analize¢ przypadkéw, odgrywanie
rdl czy tez gry dydaktyczne. Nalezy réwniez zwrdci¢ szczegdlng
uwage na miejsce, w ktérym odbywa si¢ szkolenie, a zwlaszcza czy
odbywa sie w miejscu pracy, czy poza nim. Jak wynika z przepro-
wadzonych badan, wigkszos¢ szkolen dla 0séb niepetnosprawnych
odbywala sie w miejscu pracy. Przy niektorych szkoleniach mozna
jednak uzyskac lepszy efekt prowadzac je poza miejscem pracy, po-
niewaz uwalnia to od streséw i biezacych problemoéw zwigzanych
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z praca oraz pozwala si¢ skupi¢ na uczeniu sig, utatwia rozwdj po-
zytecznych kontaktow, umozliwia jednoczesne objecie szkoleniem
wiekszej liczby pracownikéw. Nalezy jednak pamietac, ze takie
miejsce musi by¢ w pelni dostosowane do potrzeb 0séb niepetno-
sprawnych i celu szkolenia.

Dobrze przeprowadzone szkolenia powinni konczy¢ si¢ ocena
szkolenia. Trener po jego zakonczeniu w formie raportu przedsta-
wia ogo6lne podsumowanie realizacji zalozonych celéw, sumarycz-
ne efekty szkolenia i ocen¢ jego przebiegu. Ocena taka powinna by¢
takze przeprowadzona przez uczestnikow szkolenia.

Instrumentem, ktoéry usprawni proces szkoleniowy dla badanej
grupy osob sa tzw. narzedzia wspierajace rozwijanie umiejetnosci
po odbytym szkoleniu. Ich skuteczno$¢ zalezy od czasu i systema-
tycznosci stosowania. Najszybsza i najtrwalsza zmiana kompeten-
cji zachodzi podczas cykli szkoleniowych realizowanych w diugiej
perspektywie czasowej (6 miesiecy do 6 lat). Uczestnicy szkolen
otrzymuja zadania mig¢dzyszkoleniowe, tak aby teori¢ przekladac¢
na umiejetnosci (Mrug 2012: 100). Na dalszych etapach rozwoju
pracownika wazng rol¢ odgrywa coach i mentor. W przypadku
0s6b niepelnosprawnych rola coacha jest bardzo istotna, gdyz po-
zwala na otrzymywanie informacji zwrotnej w czasie rzeczywistym
oraz kompleksowo wzmacnia i rozwija umieje¢tnosci pracownika.

Istotna role w sferze kompetencji trenerskich dla oséb niepet-
nosprawnych fizycznie odgrywa osobowos¢ trenera. Trener, ktory
prowadzi szkolenia dla tego grona oséb powinien by¢ cierpliwy,
skromny, posiada¢ duzy zaséb wiedzy dotyczacej problemoéw
0s0b niepelnosprawnych, legitymowac si¢ duzg liczba przeprowa-
dzonych szkolen dla takich 0séb oraz poswigca¢ im duzo czasu
zaréwno przed, jak i po szkoleniu. Brak wystarczajacej wiedzy na
temat osob niepetnosprawnych moze powodowac konflikty z uczest-
nikami, a w konsekwencji wywotywa¢ ich niezadowolenie.

Zawdd trenera, tak jak w kazda inng profesje oparta na czestych
kontaktach z ludzmi, charakteryzuje sie duza nieprzewidywalno-
$cig. Wynika ona z interakcji trenera z uczestnikami oraz z inte-
rakcji miedzy samymi uczestnikami. Powoduje to, Ze nie ma jednej
lub kilku idealnych i niezawodnych metod radzenia sobie z trudno-
$ciami na sali szkoleniowej (Kowalski 2012: 94). Jednak im wiek-
sza prace wlozymy w szczegdtowe rozpoznanie potrzeb, sumiennie
skonstruujemy program oraz dobierzemy odpowiedniego trenera,
tym wigkszg szanse mamy na zainteresowanie ludzi tematyka zaje¢
i dostarczenie im rozwigzan, ktdre przyczynia sie do poprawy spo-
sobu wykonywania pracy.
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Nalezy pamieta¢, ze efektywnosc¢ szkolen roénie wraz z czasem
i systematycznos$cig stosowania pozaszkoleniowych narzedzi roz-
wojowych, a kultura organizacji uczacej si¢ powinna by¢ kreowana
tak, aby szkolenie trwalo nawet wtedy, gdy si¢ skonczylto. Ponadto
nalezy réwniez pamigta¢ o odpowiednim dostosowaniu pomiesz-
czen, w ktorych odbywaja si¢ zajecia do potrzeb 0séb niepelno-
sprawnych. Chodzi tu zwlaszcza o rozwigzania architektoniczne,
szczegOlnie dla oséb z niepelnosprawnoscia ruchows.

PODSUMOWANIE

Do istotnych czynnikéw warunkujacych efektywnos¢ szkolen
dla os6b niepelnosprawnych fizycznie nalezy zaliczy¢ posiada-
ne przez przedsigbiorstwa zatrudniajace te osoby odpowiedniej
strategii szkoleniowej oraz silnej kultury szkoleniowej. Przez taka
kulture rozumie si¢ ogét nawykow, postaw i regul okreslajacych
duze znaczenie szkolen w przedsigbiorstwie. Chodzi tu zwlaszcza
o nastawienie wlascicieli i kierownictwa przedsiebiorstwa do szko-
len oraz o relacje pomigdzy pracownikami pelnosprawnymi i nie-
pelnosprawnymi, a zwlaszcza o stosunek oséb petnosprawnych
do potrzeb szkoleniowych pracownikéw z réznymi odmianami
niepetnosprawnosci.

Szkolenia pelnig w przypadku oséb niepetnosprawnych - obok
funkcji rozwojowych i modernizacyjnych - takze istotne funkcje
spoleczne, adaptacyjne i rehabilitacyjne. Wynika to z tego, ze szko-
lenie dla pracownikéw z niepetlnosprawnoscig fizyczna jest zazwy-
czaj czyms$ wiecej niz tylko procesem powiekszania kompetencji
zawodowych. Sprzyja ono bowiem z reguly zwigkszaniu poczucia
wartosci osob niepelnosprawnych, ,wyjsciu z zamkniecia” i likwi-
dacji ograniczen zwigzanych z niepelnosprawnoscig oraz otwarciu
sie na nowych ludzi (nawigzaniu kontaktéw), a takze rehabilitacji
fizycznej i psychicznej. Stad tez bardzo wazne w przypadku oséb
niepelnosprawnych jest taczenie celéw szkoleniowych z procesem
odnowy zdrowia i ograniczenia skutkéw niepelnosprawnosci,
a takze dziataniami w kierunku integracji spoleczne;j.

Powyzsze dzialania posiadaja bardzo duze znaczenie w $wietle
tendencji typowych dla $wiata VUCA. Buduja one bowiem umie-
jetnosci dostosowywania sie do zmieniajacych si¢ warunkow zycia
i pracy zawodowej, ograniczaja poczucie niepewnosci i niepokoju
oraz powiekszajag mobilnos¢ zawodowa.
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Na podstawie zaprezentowanych badan sformulowano takze
konkretne postulaty praktyczne pod adresem przedsigbiorstw zatrud-
niajacych niepelnosprawnych (w tym zakladéw pracy chronione;j)
oraz o$rodkéw szkoleniowych:

1. Planujac szkolenia, nalezy pozna¢ pracownikéw i ocenic¢ ich
predyspozycje do wykonywanej pracy. Odpowiednio dobrane
szkolenia oprocz wartos$ci merytorycznej powinny emocjo-
nalnie wigza¢ pracownikéw z firma, obnizajac tym samym
ich rotacje, ktora jest kosztowna.

2. Szkoleniowcy wraz z pracodawcg powinni rozpoznawac
potrzeby pracownikéw i organizacji, ktérych zaspokojenie
wplynie na efektywno$¢ pracy. W tej fazie wyznaczane sg cele
szkolenia, poprzez wskazanie probleméw i ich przyczyn, na-
stepnie przygotowuje sie sposoby ich osiggniecia. Identyfika-
cja potrzeb szkoleniowych stuzy dokltadnemu wskazaniu luki
miedzy kompetencjami pracownikow a ich rzeczywistymi
kwalifikacjami. Umozliwia ona odkrycie i opisanie potrzeb
szkoleniowych poszczegdlnych pracownikéw oraz organiza-
cji, ktore ich zatrudniaja.

3. Na etapie projektowania szkolenia nalezy opracowac pro-
gramy szkoleniowe, przyporzadkowa¢ do nich odpowiednich
treneréw i dobra¢ wlasciwe metody szkoleniowe. Z analiz wy-
nika, ze mentoring zostal oceniony przez treneréw najwyzej
jako metoda stosowana podczas szkolen dla 0s6b niepetno-
sprawnych fizycznie. Taki obraz sytuacji moze by¢ spowodo-
wany faktem, ze osoby niepelnosprawne traktuja mentora jak
przewodnika i pomocnika w planowaniu kariery zawodowej,
ktéry daje im poczucie bezpieczenstwa i indywidualnosci.
Podejscie takie jest szczegdlnie cenne w $wietle wymagan
i warto$ci czasow VUCA.

4. Dokonujgc wyboru metody, nalezy zadbac, zeby stwarzata
ona mozliwos¢ aktywnosci, stymulowata i ulatwiata ucze-
nie si¢ oraz transfer nabytej wiedzy ze szkolenia do praktyki.
Ponadto trzeba stosowac jak najwiekszg liczbe technik, kto-
re maksymalnie urozmaicaja kurs i zwigkszaja efektywnos¢
szkolenia.

5. Kazde szkolenie powinno by¢ zakonczone odpowiednim
zamknieciem procesu szkoleniowego, czyli ewaluacja.
Podczas ewaluacji nalezy sprawdzi¢, czy program byt od-
powiednio dobrany do celu i grupy uczestnikéw, a tak-
ze do kompetencji trenera. Ponadto ewaluacja odgrywa
role motywujaca dla oséb szkolonych, ktére otrzymuja
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konstruktywna informacje zwrotna, dotyczaca wynikow
procesu doskonalenia.

6. Osoba prowadzaca szkolenie powinna by¢ zaangazowana
w proces szkoleniowy na kazdym etapie, tacznie z badaniem
potrzeb szkoleniowych. Trener powinien by¢ odpowiedzial-
ny za sporzadzanie planu badania potrzeb szkoleniowych
i wspotprace z kierownictwem firmy. Ponadto powinien pro-
ponowac rozwigzania probleméw zdiagnozowanych podczas
analizy potrzeb, dobiera¢ metody szkoleniowe, jakie bedzie
chcial wykorzysta¢ podczas szkolenia, oraz opracowac raport
po zakonczonym szkoleniu.

7. Wazng predyspozycja treneréw-szkoleniowcow jest umiejet-
no$¢ motywowania grupy. Uczestnicy szybko i surowo potra-
fig oceni¢ prowadzacego zajecia pod tym wzgledem. Dlatego
istotne jest doswiadczenie trenera w prowadzeniu szkolen dla
0s0b niepelnosprawnych. Jezeli od razu nie uda sie stworzy¢
atmosfery tworczej wspolpracy, to pdzniej bardzo trudno
przekonac uczestnikéw, Ze zaangazowanie si¢ w zajecia przy-
niesie korzy$¢ zaréwno im, jak i zatrudniajgcej ich firmie.

8. Szkoleniowcy nie zawsze posiadajg wystarczajacg wiedze na
temat niepelnosprawnosci. Dlatego zasadnym byloby, aby
podnosili oni kompetencje w zakresie zarzadzania zespolem
z niepelnosprawnymi pracownikami, w tym rozwigzywania
sytuacji trudnych oraz budowania efektywnej wspolpracy.
Powinni oni zna¢ zasady komunikacji z pracownikami o réz-
nych rodzajach niepelnosprawnosci oraz posiada¢ umiejetno-
$ci identyfikacji os6b niepelnosprawnych jako potencjalnych
pracownikéw. Swiat VUCA stawia wiec inne wymagania pod
adresem trener6w i szkoleniowcéw prowadzacych zajecia dla
0s06b z niepelnosprawnosciami.

9. Kolejny istotny aspekt, na ktéry napotykajg osoby z niepel-
nosprawnoscig to bariery architektoniczne w miejscach
pracy oraz tam, gdzie odbywaja si¢ szkolenia. Nalezy zda¢
sobie sprawe, ze bariery architektoniczne w przedsiebior-
stwach stanowig realne ograniczenia dla tej grupy oséb.
Mozliwo$¢ dotarcia za pomocg specjalistycznego trans-
portu oraz przystosowanie przestrzeni miejskiej to istotne
konieczne zmiany sprzyjajace dostepowi niepelnospraw-
nych do aktywnosci spoleczno-zawodowej. Niestety nadal
budynki uzytecznosci publicznej oraz pojazdy komunikacji
miejskiej sa rzadko dostosowane do potrzeb 0séb z niepel-
nosprawnoscig narzgddéw ruchu.
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10. Szkolenie czesto pozwala niepelnosprawnym uwierzy¢ we
wlasne sily oraz uswiadamia potrzebe rozwijania si¢. Nale-
zy takie dziatania kontynuowa¢ poprzez zapewnienie w za-
kladach pracy oraz w $rodowisku lokalnym mozliwosci
podejmowania pracy, awansu i dalszego rozwoju. Chodzi
o to, by ten pozytywny odbidr nie konczyt si¢ w ostatnim
dniu zaje¢, lecz by odbycie szkolenia znajdowalo ,,odbicie”
w dalszych etapach aktywno$ci zawodowej 0s6b niepetno-
sprawnych fizycznie. Wymogi czaséw VUCA dotycza wiec
takze w duzym stopniu otoczenia, w tym $rodowiska tech-
nologicznego.

Nalezy podkresli¢, ze szkolenia aktywizuja osoby niepelno-
sprawne fizycznie do pomystowosci oraz ucza nowych umiejetnosci.
Obecny postep technologiczny wymaga od pracownikow syste-
matycznego poznawania innowacyjnych rozwiazan i umiejetnosci
korzystania z nich. Takim innowacyjnym rozwigzaniem w czasie
pandemii COVID-19 jest wprowadzenie na rynek szkoleniowy
szkolen online w formie e-learningu, pozwalajacych wykorzystac¢
réznego rodzaju metody aktywizujace uczestnikow.

Szkolenia w pewnej czgsci pozwalaja unikna¢ kosztownego oraz
czasochtonnego procesu rekrutacji nowych pracownikéw. Umoz-
liwiaja realizacje bardziej ztozonych zadan przez osoby juz zatrud-
nione, rozwijaja umiejetnosci interpersonalne, ktére sg kluczowe
w zyciu osobistym oraz pomagaja zdobywa¢ umiejetnosci prak-
tyczne. Jednak mozna o tym moéwi¢ dopiero wtedy, kiedy zostang
dostosowane do potrzeb i potencjatu pracownika oraz firmy, co sta-
nowi istotne kryteria ich oceny w §wietle wymagan $wiata VUCA.
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Abstract

In every society there is a certain percentage of people who, due to heredi-
tary and inborn factors, as well as diseases, accidents or abnormal living
conditions, do not have full physical or mental fitness.

Understanding the essence of disability is the basis for the proper use
of the potential of disabled employees. The career path of these people is
determined by various external and internal factors, as well as individual
factors. The processes of training and professional development, under-
stood as a set of activities consisting in the development and expansion of
professional competences in order to ensure more effective performance
of tasks at current and future positions, play a special role here. Training
plays a very important role in the times of the knowledge economy, es-
pecially in the VUCA world, where everything is constantly changing, the
conditions in which companies operate are uncertain and complex, and
the excess of information causes ambiguity of the situation.

The presented article deals with the subject of the effectiveness of vo-
cational training conducted for people with physical disabilities and indi-
cates suggestions for improving the training process, which is particularly
important in the VUCA world.

Keywords: person with a disability, training, VUCA, motivating, determi-
nants of training effectiveness.
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doswiadczenia, a humanistyczne wartosci wydaja si¢ dawno prze-
brzmialg narracjg, moze by¢ pod wieloma wzgledami trudniejsze
niz w czasach pre-VUCA 1i bardziej niz dotychczas wykluczajace.
Mamy tu do czynienia z intersekcjonalnoscia, zwielokrotnieniem
czynnikow defaworyzujacych te jednostki, ktore nie maja tatwo-
$ci w dostosowywaniu si¢ do ciggle zmieniajacych si¢ warunkow
i radzeniu sobie w obliczu nieznanych sytuacji. Z pewnoscig czes¢
0s6b z niepelnosprawno$ciami narazona jest w §wiecie VUCA na
dodatkowe czynniki, potegujace trudnosci w dazeniu do samo-
dzielnego i niezaleznego zycia.

Szczegdlng grupa osdb z niepelnosprawnosciami' sa osoby
w spektrum autyzmu, w tym z Zespotem Aspergera. Spektrum
autyzmu (Autism Spectrum Disorder — ADS) to wysoce heteroge-
niczne, neurorozwojowe zaburzenie, ktorego osiowymi objawami
sg deficyty umiejetnosci spolecznych, zaburzenia komunikacji
werbalnej (m.in. op6zniony rozwdj mowy, trudnosci z werbaliza-
cja) oraz stereotypowe zachowania, zainteresowania i czynnosci
(DSM-V 2013). Nieprawidtowosci te maja charakter calosciowy,
dlatego zaobserwowac mozna je w réznych warunkach, niezaleznie
od otoczenia (Yates, Le Contour 2009). Zaburzenia ze spektrum
autyzmu stwierdzane sa obecnie u 1 na 100 osé6b, nalezg wiec do
stosunkowo czgstych schorzen (Baird, Simonoff, Pickles i in. 2009),
a wyniki badan epidemiologicznych na przestrzeni lat pokazuja,
ze liczba zachorowan stale ro$nie (Baird, Cass, Slonims 2003, Ca-
ronna, Milunsky, Tager-Flusberg 2008). 3—4 razy cz¢$ciej stwierdza
sie ASD u plci meskiej (Plauché Johnson, Myers 2007). W literatu-
rze przedmiotu przyjmuje sig, ze istnieje duze spektrum tych za-
burzen i szerszy fenotyp autystyczny, z fagodniejszymi i bardziej
subtelnymi nieprawidlowos$ciami w zakresie zachowania. Jednym
z zaburzen ze spektrum autyzmu jest Zespo6! Aspergera (ZA), osob-
na podgrupa zaburzen u oséb, u ktérych wczesniej nie zdiagno-
zowano autyzmu (Borkowska 2010). Osoby z ZA charakteryzuja
deficyty w rozumieniu sytuacji spotecznych, motywdéw dzialania,
mys$li i uczu¢ innych oséb, co zwigzane jest z odmiennym funkcjo-
nowaniem moézgu (Jagielska 2010). Okresla sie¢ ZA nawet jako ro-
dzaj ,,dysleksji spotecznej” (Howlin 2006: 21-31). Jest to zwigzane

' Autyzm i Zespot Aspergera to calosciowe zaburzenia rozwojowe, naleza-
ce do zaburzen psychicznych, ale nie bedace chorobami psychicznymi (ICD-10
2009, DSM-V 2013). Jako calo$ciowe zaburzenie rozwojowe jest odrebna katego-
rig w polskim systemie orzekania o niepetnosprawnosci (kod 12-C), stanowiac
dodatkowo tzw. schorzenie specjalne, uprawniajace do dodatkowych $wiadczen
z tego tytulu (Krynska 2013).
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z deficytami w tworzeniu tzw. teorii umystu, czyli umiejetnosci
przyjmowania cudzej perspektywy i rozumienia czyichs intencji (Gam-
ble, Gowlett, Dunbar 2017). Innymi charakterystycznymi objawa-
mi ZA sa:

» brak empatii;

* naiwny, niewlasciwy w danej sytuacji, jednostronny typ

reakcji;

* pedantyczna, repetytywna mowa;

* uboga komunikacja niewerbalna;

= glebokie zaabsorbowanie pewnymi tematami;

* niezdarna, zle skoordynowana motoryka i dziwaczna postura

(Wing, za: Atwood 2006).

Od o0s6b z ASD odrdznia si¢ ZA przede wszystkim brakiem
opdznienia w rozwoju mowy, wrecz przeciwnie — mowa, czesto juz
u kilkuletnich dzieci, moze by¢ rozwinieta ponad normy wiekowe,
wyszukana, a zasob stfownictwa bardzo bogaty (Asperger, za: Co-
tugno 2010). Osoby z ZA takze, w przeciwienstwie do 0sob z ASD,
maja czesto duzy potencjal intelektualny i bardzo dobre umiejetno-
$ci zwigzane z mysleniem logicznym (Piéro 2012; Asperger, za: Co-
tugno 2010). Innymi objawami ZA, charakterystycznymi réwniez
dla oséb w spektrum autyzmu, sa np. zachowania kompulsywne
i stereotypowe, brak lub mata kontrola emocji i wlasnego zacho-
wania, dzialania rutynowe, wedlug utartych schematow, ktére daja
poczucie bezpieczenstwa, unikanie bliskosci innych oséb, izolo-
wanie sie od otoczenia, dgzenie do powtarzalnosci, nadwrazliwos¢
na bodzce stuchowe, wzrokowe, zapachowe, dotykowe, smakowe
(Howlin 2006; Wing, za: Atwood 2006; Asperger, za: Cotugno 2010;
Piéro 2012).

Ze wzgledu na wyzej opisane cechy osobom nieneurotypowym?
jest jeszcze trudniej w czasach, opisanych w teorii Bennisa i Nanusa
akronimem VUCA (1985). Technologia i $wiaty cyfrowe nie mu-
sz jednak mie¢ tylko i wylacznie wymiaru wykluczajacego osoby

2 A. Kominek (2019) w pracy po$wigconej analizie jezykowej pojecia
»autyzm” i jego ewolucji od czaséw Kannera (czyli lat 40. XX w.) pisze:
,»0 osobach autystycznych méwimy zazwyczaj, ze nie chorujg na autyzm,
ale cierpig z powodu autyzmu, nie, ze majg autyzm, ale sg autystyczne,
albo atypowe (nieneurotypowe) w stosunku do 0séb neurotypowych (tzw.
normalnych)” (s. 141). Z kolei S. Siberman (2017) ukul termin ,neu-
ror6znorodno$¢” na okreslenie zaburzen takich, jak autyzm (ale takze
dysleksja czy ADHD). Wedlug tego autora zaburzenia te nie powinny by¢
traktowane jako dysfunkcje czy deficyty, lecz jako naturalne i fizjologiczne
Ltypy mechanizméw poznawczych cechujgce si¢ konkretnymi zaletami,
ktore przyczynily sie do rozwoju technologii i kultury” (s. 23).
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z niepelnosprawnos$ciami. Przeciez m.in. rozwdj technologii asy-
stujacych, urzadzen elektronicznych i oprogramowania sprawil, ze
osoby np. niewidome i stabowidzace sg obecnie jedng z grup osob
z niepelnosprawnosciami, ktérych funkcjonowanie poprawilo sie
znacznie w ostatnich latach (por. np. Stempska 2015; Figiel 2020).
Postep w obszarze technologii cyfrowych moze takze pomagac
osobom z innymi problemami, nie tylko natury sensorycznej czy
ogolniej somatycznej, ale takze z trudnosciami o etiologii zwigzanej
z funkcjonowaniem psychologicznym/mentalnym. Takg grupa s3
wlasnie osoby w spektrum autyzmu.

WIRTUALNA RZECZYWISTOSC

Pierwsza definicja VR, opracowana w 1987 r. przez Jarona La-
niera i Stevena Brysonea brzmi nastepujaco: ,,Rzeczywisto$¢ wirtu-
alna jest sposobem uzycia technologii komputerowej w tworzeniu
efektu interaktywnego, tréjwymiarowego swiata, w ktérym obiekty
dajg wrazenie przestrzennej obecnosci” (cyt. za Gigante 1993: 4).

Jednak najczesciej spotykang w literaturze definicjg VR jest tzw.
paradygmat I3:

Interaction (interakcja) + Immersion (zaglebienie) +
+ Immagination (wyobraznia),

ktory realizowany jest poprzez generowanie efektéw wizualnych,
dzwiekowych, a takze coraz czesciej dotykowych, zapachowych
i smakowych (Burdea 2003).

W rozumieniu technologicznym VR to sztuczne, tréjwymiaro-
we $rodowisko stworzone przy pomocy komputera i prezentowa-
ne w sposob interaktywny. Odnosi si¢ do symulacji komputerowej
wyswietlajacej srodowiska, przez ktére mozna si¢ dowolnie prze-
mieszczad, a takze wchodzi¢ w interakeje z obiektami i wygenero-
wanymi komputerowo postaciami (tzw. awatarami). Srodowi-
sko wirtualne zazwyczaj odwzorowuje $wiat rzeczywisty, zaréwno
w jego wygladzie, jak i w zachodzacych w nim zjawiskach fizycz-
nych (Kaminska i in. 2019).

Obecnie VR jest tworzona gléwnie poprzez generowanie efek-
tow wizualnych za pomocg systemdéw wyswietlaczy montowanych
na glowie (ang. Head Mounted Display, HMD). HMD to urzadze-
nie noszone na glowie lub stanowigce czes¢ helmu z wbudowanym
wyswietlaczem i soczewkami, pozwalajagcymi uzytkownikowi do-
$wiadcza¢ wirtualnego swiata za pomocg szerokiego kata widzenia,
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$ledzenia ruchéw glowy i rak, a takze interakcji za pomoca kon-
troleréw. Opracowanie pierwszej wersji Oculus Rift przyczynito
sie do popularyzacji VR, a zainteresowanie tymi urzadzeniami
stale rosnie. Ro$nie réwniez rola HMD w biznesie, a firmy takie
jak Facebook, HTC, Google, Microsoft i Sony inwestuja w rozwéj
tej technologii i znajduja nowe zastosowania dla produkowane-
go przez siebie sprzetu. Obecnie istnieje na rynku wiele rodzajow
urzadzen HMD, takich jak stacjonarne i wydajne (np. Oculus Rift
i HTC Vive) czy autonomiczne, o mniejszej mocy obliczeniowej,
ktore ze wzgledu na sposob okreslania lokalizacji przestrzennej,
wymagaja ograniczonego otoczenia zamknietego (pokoj, niezbyt
duza sala, z wyraznymi, wizualnymi punktami odniesienia). W ob-
studze interakcji uzytkownikom zestawéw VR zazwyczaj pomaga-
ja kontrolery i elementy sledzace (tzw. trackery). Jednak coraz czgsciej
kontrolery zastgpowane s3 wizyjnym rozpoznawaniem gestow, co
czyni zestawy bardziej swobodnymi w uzytkowaniu, a przy okazji
tez tanszymi. Typowy zestaw HMD przedstawiono na ilustracji 1.

Ilustracja 1. Typowy zestaw HMD (HTC Vive)

Zrédlo: archiwum wlasne autoréw.

Ludzki mézg posiada zdolnos¢ do przetwarzania réznych wra-
zen, przez co percepcja rzeczywistosci moze ulec zmianie, jesli
informacje sensoryczne wysylane do ludzkiego moézgu zostang
zmienione w celu dostarczenia fikcyjnych informacji. Dlatego tez
w VR mozna tatwo wygenerowac $wiat, jaki postrzegaja osoby ze
spektrum autyzmu, symulowac ich problemy i ograniczenia. Pre-
zentacja tego $wiata zwyklym uzytkownikom pozwoli na zapozna-
nie si¢ ze spektrum autyzmu poprzez obserwowanie $wiata oczami
0so6b z zaburzeniami.
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METODY BADAWCZE

Celem badan bylo przyblizenie mlodym osobom neurotypo-
wym (gléwnie studentom) perspektywy innych oséb, ktére na co
dzien doswiadczajg réznych trudnosci w funkcjonowaniu zwigza-
nych ze swojg niepelnosprawnoscia, jaka jest spektrum autyzmu.
Do zrealizowania tego celu wykorzystano wirtualng rzeczywistos¢
(VR), poniewaz ta technologia umozliwia bardzo wysoki stopnien
immersji w stworzony $wiat i gwarantuje ,wejscie w sytuacj¢” in-
nego czlowieka. W konsekwencji tak zaprojektowane doswiadcze-
nie VR prowadzi do lepszego zrozumienia, wigkszej $wiadomosci
i akceptacji 0sob ze specjalnymi potrzebami.

W projekcie wykorzystano metodologie Design Thinking (DT).
Design Thinking jest sposobem myslenia i filozofig, ktéra wspie-
ra rozwigzywanie problemodw, a bazuje na gruntownym poznaniu
i zrozumieniu potrzeb uzytkownikéw (Michalska-Dominiak i in.
2019). DT jest podejsciem skoncentrowanym na czlowieku, z an-
gielskiego Human-centered design. Proces Design Thinking zaktada
przejcie przez nastepujace etapy — empatie, definiowanie, ideowa-
nie, prototypowanie i testowanie.

Empatia polega na odkrywaniu i zglebianiu tematu projekto-
wego. Podczas tego etapu staramy si¢ ,wej$¢ w buty” uzytkownika
i poznajemy jego punkt widzenia. W definiowaniu zaklada sie¢ $ci-
ste okreslenie, jakie jest wyzwanie projektowe i kogo ono dotyczy.
Ideacja to tworzenie rozwigzan wykorzystujac techniki kreatywne-
go generowania pomystow (w tym rézne warianty burzy mozgow).
Ideacja konczy si¢ wyborem rozwigzania, ktére zamieniane jest na
prototyp, czyli obiekt w postaci schematu, makiety lub fizycznego
obiektu, ktory bedzie pokazywal podstawowa funkcjonalno$¢ po-
mystu. Prototyp jest pokazywany uzytkownikom w celu zebrania
warto$ciowej informacji zwrotnej od nich (etap testowania). DT
jest procesem iteracyjnym, czyli uwzglednia wielokrotne powta-
rzanie wybranych elementéw procesu, tak aby ostatecznie uzyskac
pozadany rezultat projektu.

DESIGN THINKING W TWORZENIU DOSWIADCZENIA VR

Badania rozpoczeto od zapoznania sie z tematyka spektrum au-
tyzmu. Do wspolpracy zaproszono specjalistow i ekspertow, w tym
psychologdéw i aktywistow dzialajacych w tym obszarze. Glownym
zrodtem wiedzy byly jednak osoby ze spektrum autyzmu i ich



Wirtualna rzeczywistos¢ jako narzedzie wspomagajace zrozumienie $wiata...

117

najblizsze otoczenie. Etap empatii mial na celu poznanie §wiata
takich osob, ich punktu widzenia, problemoéw i wyzwan, ktére mo-
gly zmieni¢ sie pod wplywem sytuacji pandemicznej. Przeprowa-
dzono trzy wywiady ze studentami Politechniki L6dzkiej oraz dwa
z rodzicami dzieci ze spektrum autyzmu. Dodatkowo empatyzacja
zostala uzupelniona o informacje przekazywane w filmach, seria-
lach i miedzynarodowych wystapieniach. Na podstawie zebranych
danych zdefiniowano problemy i scharakteryzowano grupe docelo-
wa (osoby ze spektrum autyzmu). W trakcie ideacji zaproponowa-
no mozliwe wersje scenariusza VR, a nastepnie zaprototypowano
»do$wiadczenie w wirtualnej rzeczywistosci’, ktore pozwoli oso-
bom neurotypowym pozna¢ perspektywe oséb nieneurotypowych
i zwigkszy¢ $wiadomos¢ trudnosci ich funkcjonowaniu w wiecie.

WYWIADY Z OSOBAMI ZE SPEKTRUM

Aby przyblizy¢ swiat (a moze raczej Swiaty) osob ze spektrum
autyzmu, przeprowadzono trzy wywiady ze studentami z diagnoza
zespolu Aspergera’, majagce na celu poglebienie wiedzy o charakte-
rystyce trudnosci, z jakimi moga spotykac sie takie osoby w Zyciu
codziennym. Wywiady miaty charakter swobodny, ale oparte byly na
ogolnych dyspozycjach, ktére koncentrowaly si¢ na takich tematach
jak: funkcjonowanie na co dzien, funkcjonowanie na uczelni, relacje
spoleczne - z rodzing, réwiesnikami itp., nawigzywanie kontaktow
spolecznych, podroze i przemieszczanie si¢, wrazliwo$¢ zmystowa,
orientacja w przestrzeni, radzenie sobie w sytuacjach trudnych. Na-
lezy podkresli¢, ze studenci, z ktérymi przeprowadzono rozmowy;,
bardzo sie od siebie réznili, zaréwno jesli chodzi o zasoby intelektu-
alne i sposéb komunikowania sig, jak i w zakresie przejawianych za-
burzen. W wywiadach pod wzgledem komunikacyjnym ukazato sie
pelne spektrum cech charakteryzujacych osoby z zespotem Asper-
gera — od wielomoéwnosci i elokwencji w wypowiedziach (mowa
potoczysta, kwiecista, sfownictwo wyrafinowane) do znaczacych
trudno$ci z méwieniem, znalezieniem wlasciwego stowa i wrazenia
spowolnienia umystowego, co w polaczeniu by¢ moze takze z mala
samoswiadomoscia u badanej osoby spowodowato duze ogranicze-
nie w mozliwosci uzyskania informacji. Kazdy z badanych moéwit
takze o troche innym aspekcie trudnosci i wyzwan, z jakimi spotyka

> Osoby te (2 mezczyzn i 1 kobieta) byly zarejestrowane w Biurze ds. Oséb
Niepelnosprawnych Politechniki Lodzkiej i zgodzity si¢ na anonimowe rozmowy.
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sie na co dzien. Dla jednego z badanych bylo to przebywanie poza
domem po zmroku - w rozmowie podkreslat on duze poczucie za-
grozenia i niepewnos$ci w takich sytuacjach, ,,nie wiem, kto moze
by¢ na zewnatrz, mam duzg paranoje, ostatnio kupilem sobie nawet
patke teleskopowq”. Ta sama osoba podkresla, ze jesli chodzi o bodz-
ce wizualne, to ,nienawidzi” koloru zéttego, woli kolory ciemne
i stonowane, ,,nie lubie tez paséw. Ani poziomych ani pionowych.
Chyba, Ze to krata, wtedy lubie krate”. Z kolei druga osoba, jesli cho-
dzi o bodzce zmystowe podkresla, Ze to co ja stresuje najbardziej, to
zapach spalenizny: ,,rzadko napotykam takie zapachy, ktére mnie de-
nerwuja, chyba gdyby cos sie spalito i mialby by¢ pozar, to wtedy tak,
zapach spalenizny”. Trzecia osoba badana kfadzie nacisk na trudno-
$ci z funkcjonowaniem emocjonalnym i zachowaniem réwnowagi:
»Kkiedy$ miatam bardzo duze problemy z emocjami, po prostu bardzo
przezywatam wszystko, nawet bez powodu, teraz juz radze sobie tro-
che lepiej, nauczylam si¢ troche kontrolowaé, jak sie zachowywac
w poszczegdlnych sytuacjach”. Réwnowage emocjonalng zaburzaja
u tej badanej bodzce stuchowe: ,,dzwieki bardzo mnie draznily, jak
bytam mata, odkurzacza, suszarki, ale z czasem nauczytam sie¢ sobie
radzi¢ z nimi lepiej”

Badani w rézny sposdb radza sobie tez na uczelni, dla jednej oso-
by nauka zdalna nie jest specjalng barierg’, ,teraz jest to dla mnie
korzystne i to nawet bardzo, bo mam te materialy od wykladow-
cow’, jednak cala tréjka odczuwa pewien rodzaj zagubienia w nowej,
zwirtualizowanej rzeczywistosci: ,,czasem nie moge sie zorientowac
w kwestii stron internetowych i aplikacji do zdalnej nauki, nie wiem
gdzie znalez¢ to, czego szukam. Nawigacja nie jest dla mnie jasna.
Trzeba wiedzie¢, gdzie dokladnie szuka¢, ale to jest dla mnie niejasne”
Maja takze czasami poczucie osamotnienia: ,,Pozytywne jest to, ze
nie musze wychodzi¢ z domu. Praca w domu jest wygodna dla mnie.
Brakuje mi jednak paru 0séb, z ktdrymi chcialbym sie spotka¢, ale nic
na to nie mozna poradzi¢’, ,,nawet na poczatku troche si¢ ucieszytam,
ze nie trzeba bedzie dojezdza¢ na uczelnig, wstawa¢ rano. Teraz jak
to juz rok ponad trwa to mam takie wrazenie, ze juz mam dosy¢’, ,,ja
tesknie za gmachem uczelni i za spotkaniami z kolegami i kolezanka-
mi ze studiow. Czasami nie dolgczatem do rozméw, bo czasami oni
gadali w tematach, w ktdrych ja nie za bardzo radze sobie, czasami
sg przypadki, kiedy wolatem by¢ sam, ale tez czasami jest tak, ze ja

* Wywiady przeprowadzono w czasie pandemii COVID-19, kiedy studenci
pozostawali w trakcie nauki zdalnej, zadne zajecia nie byly realizowane w kon-
takcie bezposrednim.
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chce by¢ z réwiesnikami i nie chcialbym by¢ sam, a teraz musze¢”. Tak
wiec widag, ze relacje spoleczne sa wazne dla 0oséb z ZA, mimo tego,
ze problemy w tym obszarze s3 jednym z kryteriéw diagnostycznych
tego zaburzenia. Sami badani takze zgtaszaja trudnosci w funkcjono-
waniu w grupie: ,,dopoki inni ludzie nie zwracaja na mnie uwagi jest
w porzadku”, ,,4-5 oséb daje rade, jesli jest wiecej niz 10 to mnie juz
troche przyttacza. Staram sie wybierac jak najmniejsze grupy; jesli jest
oczywiscie przyjazna grupa’, ,rozmowy z ludzmi maja duzy wplyw,
stresujacy, trzeba utrzymywac kontakt. Ze znajomymi nie jest to takie
obciazajace, z nowymi trzeba wiedzie¢, jak sie zachowac”

Odmiennie u badanych ksztaltuje si¢ tez sytuacja, jesli chodzi
o orientacje w przestrzeni, szczegélnie w nowych, nieznanych miej-
scach. Dwie z trzech badanych os6b méwig o sporych problemach
z tym zwigzanych: ,,Gdyby nie uzywanie mapy, nigdy nie odna-
laztbym wtasciwych budynkéw. Na poczatku miatem tez problem
ze znajdowaniem wlasciwych sal, bo nie rozumialem, ze numer
sali odpowiada jakiemus pietru’, ,w nowych miejscach, jesli chodzi
o miasta, to ja nie odnajduje sie¢, tylko w miejscach ktére znam.
Z gpsem nie mam problemu, ale nie chcg korzysta¢ z takich urza-
dzen. Kiedys przeciez tych urzadzen nie bylo”. Z kolei trzecia osoba
doskonale radzi sobie z samodzielnym przemieszczaniem sie i nie
odczuwa dezorientacji w nowych miejscach: ,nie mam problemu
z orientacja, jesli s jakie§ nowe miejsca to szukam w internecie, na
Google Maps i staram si¢ znalez¢ optymalne polaczenie, ktérym
moge tam dojechac”

Podsumowujgc, mimo pewnych wspoélnych kategorii proble-
mow, o ktoérych méwia badani (nadmierna wrazliwo$¢ na bodzce,
problemy z przebywaniem w grupie, z szybka adaptacja do zmian
itp.), to na poziomie jakosciowym kazdy z badanych przejawial
specyficzny, wyjatkowy dla siebie wzorzec zachowan. Sytuuje to
w konsekwencji kazdg z badanych oséb w nieco innym miejscu na
kontinuum od wysoko funkcjonujacych po osoby gorzej radzace
sobie w typowych sytuacjach.

WYWIADY Z RODZICAMI DZIECI ZE SPEKTRUM

Etap empatii zawierat réwniez dodatkowe dwa wywiady z rodzi-
cami dzieci ze spektrum autyzmu. Przeprowadzone rozmowy po-
zwolily pozna¢ dodatkowsa perspektywe — punkt widzenia najbliz-
szego otoczenia osob, u ktérych zdiagnozowano takie zaburzenia.
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Rozmowy dotyczyly kilku obszaréw, takich jak dom, szkota,
miejsca publiczne, relacje miedzyludzkie i udogodnienia dla grupy
0s0b z ta niepelnosprawnoscia. Przykladowe pytania zostaly wy-
punktowane ponizej.

* Jakie problemy pojawiajq sie w zyciu codziennym (w domu,

w supermarkecie, na placu zabaw, w srodkach komunikacji
publicznej)?

= Jakies trudnosci napotyka Pani/Pana dziecko z naukg i ,,by-

ciem w szkole”?

» Jak wyglgdajqg relacje z innymi ludzmi (z rodzing, kolegami

z klasy, nauczycielami, nieznajomymi)?

» Z jakimi wyzwaniami musi si¢ Pani/Pan mierzy¢ jako rodzic

dziecka ze specjalnymi potrzebami?

* Jakie udogodnienia uwaza Pani/Pan za przydatne i potrzebne?

Pierwszy wywiad zostat przeprowadzony z rodzicem 14-letniego
chlopca ze zdiagnozowanym zespolem Aspergera w okresie przed-
szkolnym. Na przestrzeni kilku lat zachowania chlopca zmienialy
sie. Rodzic bardzo wysoko ocenia terapie, w ktorej jego syn brat
udzial przez kilka lat. Widzi jej pozytywne efekty i dostrzega, ze
chlopiec potrafi juz funkcjonowa¢ wéréd swoich réwiesnikow, re-
lacje miedzyludzkie nie sg juz dla niego tak problematyczne jak
na poczatku jego edukacji. Unikanie kontaktu wzrokowego jest
jedynym zachowaniem, ktére mozna zauwazy¢ juz przy krotkim
obcowaniu z chlopcem. Co ciekawe, 14-latek od najmiodszych lat
maniakalnie interesuje si¢ wybranymi tematami (hulajnogi, zjez-
dzalnie i rollercoastery, weze, drapiezne zwierzeta, wentylatory, fa-
jerwerki). Jezeli co$ go pasjonuje, to literalnie ,,pochtania” wiedze
na ten temat, stajac si¢ ,ekspertem” w tym zakresie. W dyskusji
zachowuje si¢ jak dorosty, przez co czesto wolal przebywac ze star-
szymi osobami niz w grupie rowiesnikow, z ktérymi czasami trud-
no mu bylo znalez¢ wspoélny jezyk. Chlopiec najlepiej odnajduje sie
w sytuacjach powtarzajacych sie, rutynowych. Kazde zaburzenie
rutyny wprowadza go w stan zaniepokojenia i niezadowolenia. Je-
zeli kilka razy powtarza sie jakie$ zdarzenie, to wchodzi w schemat
i chce w ten sposdb funkcjonowac. Nie lubi nagtych zmian planéw,
nie rozumie ich. Nie da mu si¢ pewnych rzeczy wyttumaczy¢. Ma
swoje ulubione miejsca, gdzie kupuje konkretne produkty, i nie-
chetnie je zmienia.

W kolejnym wywiadzie wzieta udzial matka 8-latka. Chtopiec
nie radzi sobie zbyt dobrze w otoczeniu obcych ludzi. Czuje duzy
dyskomfort, kiedy jest dotykany. Nie podaje reki. Jest bardzo wraz-
liwy na dzwieki, szczegoélnie na gtos$ne i raptowne, jak np. dzwonek
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w szkole. W miejscach publicznych jest czesto przebodzcowany,
czuje sie zagubiony. W nowoczesnych budynkach, w ktorych jest
wiele przeszklonych elementéw, nie czuje sie¢ swobodnie. Jezeli na
pietrze w budynku sg barierki, chlopiec ma wrazenie, ze przez nie
spadnie. W ogromnych centrach handlowych przeszkadza mu nad-
mierny hatas i ttum ludzi. Unika przeszklonych wind. W tym przy-
padku rodzice chlopca muszg szczegoélnie dbac o otoczenie syna,
tak aby byt w stanie funkcjonowac.

Podsumowujac, wywiady z rodzicami dzieci, u ktérych zdia-
gnozowano zaburzenia ze spektrum autyzmu ukierunkowaty pra-
ce nad tworzonym doswiadczeniem w wirtualnej rzeczywistosci.
Oczywiste okazalo sie wykorzystanie codziennych sytuacji, w kto-
rych moga znalez¢ si¢ z wysokim prawdopodobienstwem zaréwno
osoby neurotypowe, jak i nieneurotypowe.

INSPIRACJE Z POPKULTURY

Spektrum autyzmu przestaje by¢ tematem tabu. W popkulturze
coraz czesciej poruszane s3 motywy zwigzane z tematem autyzmu
i osobami do$wiadczajacymi tego zaburzenia. W prowadzonych
badaniach cennym zrédlem informacji o codziennym zyciu i po-
strzeganiu $wiata przez osoby ze spektrum byly filmy, popularne
seriale i powszechnie dostgpne wystapienia na konferencjach TED.

Temple Grandin jest wybitnym zoologiem. Jednoczesnie pro-
fesor Grandin cierpi na spektrum autyzmu. Jest najglo$niejsza
popularyzatorka wiedzy o tym zaburzeniu i autorka wielu ksigzek
na jego temat. W 2010 r. wystapita na miedzynarodowej konferen-
cji TED (,,Swiatu potrzeba umystéw réznego rodzaju”), w trakcie
ktorej podzielita sie¢ swoimi doswiadczeniami, m.in. swoim ,,my-
$leniem obrazami” Gléwny przekaz plynacy z tego wystapienia
to akceptacja réznorodnosci i §wiadomos¢ korzysci wynikajacych
z postrzegania $wiata w sposob nieneurotypowy. W tym samym
roku powstal réwniez film biograficzny Temple Grandin, w ktérym
odkrywamy sposdb postrzegania $wiata osoby nieneurotypowe;j.
Sposrod wielu cech charakterystycznych dla tej grupy oséb mozna
wymieni¢ m.in. unikanie kontaktu wzrokowego i problemy w rela-
cjach miedzyludzkich (czeste niezrozumienie przez otoczenie, row-
niez wykluczenie), dostowne rozumienie przeno$ni, ekstremalne
skojarzenia potgczone z nachalnymi wizualizacjami (np. piekarnik
kojarzy si¢ z plomieniami ognia ze wzgledu na wytwarzane cieplo),
ataki paniki w sytuacjach przebodzcowania.
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Swiat 0s6b nieneurotypowych zostal przedstawiony szerszej
grupie odbiorcéw w kultowym amerykanskim serialu komedio-
wym Teoria Wielkiego Podrywu (The Big Bang Theory, 2007). Je-
den z gléwnych bohaterdéw jest osobg z zespotem Aspergera, co
przejawia si¢ licznymi obsesjami, maniami oraz niska inteligencja
emocjonalng. W innym amerykanskim serialu Atypowy (Atypical,
2017) przedstawione zostaly codzienne perypetie Sama, nastolatka
ze spektrum autyzmu, ktéry chce zy¢ bardziej samodzielnie, tak
jak jego rowiesnicy. Serial przybliza problemy i wyzwania, z ktory-
mi mierzy si¢ mlody cztowiek w okresie dojrzewania. Dodatkowo
Atypowy pokazuje $wiat najblizszego otoczenia oséb ze specjal-
nymi potrzebami. Duzym atutem tego serialu z punktu widzenia
prowadzonych badan byta perspektywa mlodej osoby i préba zy-
cia w wspolczesnym $wiecie. Zapoznano sie rowniez z przekazem
o osobach nieneurotypowych z polskiego serialu Nieobecni (2020)
i amerykanskiego dramatu medycznego The Good Doctor emito-
wanego od 2017 r.

OPRACOWANE DOSWIADCZENIE VR

Zebrane informacje dotyczace codziennych probleméw oséb ze
spektrum autyzmu pozwolily opracowaé doswiadczenie z wyko-
rzystaniem technologii VR. Wirtualna rzeczywisto$¢ ma zapewnic
wysoki poziom zanurzenia w sytuacje takiej osoby. Uzytkownik be-
dzie mogt nie tylko poznaé potencjalne problemy 0séb ze spektrum
autyzmu, ale takze doswiadczy¢ ich w pewnym stopniu na swojej
skorze. W opracowanym scenariuszu VR uczestnik przenosi sie do
nowoczesnego supermarketu, gdzie jego zadaniem jest zrobienie
zakupow wg otrzymanej listy.

Uzytkownik aplikacji VR wchodzi do sklepu. Zakupy moze wy-
konywa¢ w dowolnej kolejnosci, jednak aby ukonczy¢ zadanie musi
odwiedzi¢ wszystkie 8 punktow, w ktérych po pierwsze umieszczo-
ne s3 kolejne produkty z listy, a po drugie trafia na ,utrudnienia”
bedace codziennoscig 0s6b cierpigcych na zaburzenia ze spektrum
autyzmu. Zastosowane ,utrudnienia” majg na celu zmiane perspek-
tywy uzytkownika, przyblizenie perspektywy osoby ze specjalny-
mi potrzebami i dostrzezenie potencjalnych probleméw w ich co-
dziennym zyciu. Zaproponowano nastepujace trudnosci (numery
sg skorelowane z efektami przedstawionymi na ilustracji 2):

1. Intensywne $wiatlo, oélepiajace uzytkownika i utrudniajace

wybor produktu.
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2.

Glosne reklamy sklepu o charakterze destrukcyjnym, rozpra-
szajacym.

. Ttum ludzi - innych uzytkownikéw sklepu, ktérzy przeszka-

dzaja w swobodnym wzieciu produktu z poiki i skupieniu si¢
na zadaniu.

. Brak produktu na pélce i wywolanie zaniepokojenia ,,co w tej

sytuacji zrobi¢?”, nie jest mozliwe wykonanie zatozonego pla-
nu, pojawienie si¢ dodatkowych gltosow w gtowie uzytkowni-
ka wskazujgcych na zagubienie i trudno$¢ w radzeniu sobie
w nowej sytuacji.

. Sekcja sklepu, w ktorej piecze si¢ pieczywo - uzytkownik

zblizajac si¢ do pieca, widzi buchajace ptomienie ognia, zeby
wzig¢ produkt z listy, musi przetamac lek przed tym wirtual-
nym ogniem.

. Wiatrak, ktory staje si¢ nagle dla uzytkownika punktem cen-

tralnym. Uzytkownik slyszy bardzo gtosno jego prace, patrzac
w jego kierunku widzi doktadny ruch fopatek wiatraka.

. Uzytkownik stoi w kolejce. Naklada sie tu kilku efektow — wie-

le 0s6b w bardzo bliskim otoczeniu, glo$ne reklamy sklepowe
i gwar ludzi, intensywne $wiatlo.

. Interakcja z kasjerem. Uzytkownik ma za zadanie rozpozna¢

emocje kasjera, okazuje sie to w jego przypadku niemozliwe.

@ @
@

Tlustracja 2. Schemat sklepu z efektami (1-8)

7Zrédlo: archiwum wlasne autoréw.
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Ilustracja 2 przedstawia schemat sklepu, w ktérym pojawiaja si¢
elementy mogace mie¢ bardzo destrukcyjny wplyw na osoby ze
specjalnymi potrzebami. ,,Zwykle” zrobienie zakupéw moze by¢
dla nich ogromnym wyzwaniem.

Wirtualny supermarket zostal stworzony z wykorzystaniem pro-
gramu Unity (ilustracja 3). Wirtualne §rodowisko zostato wzboga-
cone gotowymi elementami graficznymi (assetami), zakupionymi
w Unity Asset Store (ilustracja 4). W aplikacji VR wstawiono mie-
dzy innymi polki i regaty sklepowe, bramki wejscia, kasy, produkty
oraz oznaczenia (szyldy, banery), tak aby otoczenie oddawato w jak
najwyzszym stopniu rzeczywiste obiekty. Ilustracja 5 przedstawia
stworzone wirtualne srodowisko nowoczesnego supermarketu.

Tlustracja 3. Tworzenie wirtualnego $rodowiska w programie Unity

Zrédto: archiwum wlasne autoréw.
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Ilustracja 4. Wykorzystane elementy do stworzenia wirtualnego supermarketu
- wejscie do sklepu

Zrédlo: UNITY Asset Store, https://assetstore.unity.com/packages/3d/envi-
ronments/modern-supermarket-186122 (dostep: 6.11.2021).

Ilustracja 5. Nowoczesny market — otoczenie stworzone w opracowanym
doswiadczeniu VR

Zrédlo: archiwum wlasne autoréw.


https://assetstore.unity.com/packages/3d/environments/modern-supermarket-186122
https://assetstore.unity.com/packages/3d/environments/modern-supermarket-186122
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Pierwsze testy przeprowadzono na wybranej grupie studentéw
wykorzystujac gogle VR Oculus Quest. Zaprojektowane doswiad-
czenie robienia zakupéw w wirtualnej rzeczywisto$ci mozna wyko-
na¢ zardbwno w pozycji stojacej, jak i siedzacej, co przedstawiono
na ilustracji 6.

Iustracja 6. Testy aplikacji z wykorzystaniem Oculus Quest

Zrédto: archiwum wlasne autoréw.

PODSUMOWANIE | KIERUNKI DALSZEGO ROZWOQOJU

Wirtualna rzeczywisto$¢ moze przyblizy¢ osobom neurotypo-
wym $wiat 0s6b ze spektrum autyzmu. Doswiadczenie VR z wy-
sokim stopniem zanurzenia w sytuacj¢ z zycia codziennego moze
skutecznie zwigkszy¢ poziom wiedzy dotyczacej czestego zaburze-
nia neurologicznego, jakim jest spectrum autyzmu oraz pozy-
tywnie wplyna¢ na poziom empatii oséb neurotypowych (tzn. em-
patia nabyta). Te elementy s3 niezbedne do poprawienia sytuacji
0s6b ze spektrum autyzmu, ktére w obliczu zmian w otoczeniu
i wystepowania dotad nieznanego ryzyka, maja jeszcze bardziej
utrudnione samodzielne i niezalezne Zycie.
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Abstract

Over the past few years, the rapid development of virtual reality (VR) has
made the technology available to the common user. VR is used exten-
sively in the entertainment industry, training tasks, medicine, tourism,
architecture, art and many other fields. It also plays an increasingly im-
portant role in education and growing awareness and sensitivity of real
social phenomena.

The created VR application addresses the difficulties faced by people
suffering from autism spectrum. Autism, a disorder that is diagnosed more
and more frequently and, according to European data, occurs in 1% of the
population (with a male to female ratio between 3: 1 and 4: 1) (Lai 2014;
Loomes 2017). It is characterized by difficulties in social interactions, ver-
bal and nonverbal communication, repetitive and stereotypical behaviours.
Autism spectrum disorder is often associated with withdrawal and avoid-
ance of contact with the world and people. The COVID-19 pandemic and
the isolation associated with it have created an even greater separation
between people on the spectrum and their surroundings.

This article presents the use of virtual reality, which allows ordinary
people to see the world of autism spectrum, and thus to better understand
this different perception of the environment and the problems encoun-
tered in daily functioning of people with autism spectrum disorder. The
created VR application increases the level of empathy among users, which
positively affects the elimination of exclusion in a world full of uncertainty
and variability.

Keywords: Virtual Reality, autism spectrum disorder, empathy.
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Dom pomocy spolecznej (DPS) jest podstawowa forma insty-
tucjonalnej opieki panistwa nad osobami starszymi, chorymi lub
niepetnosprawnymi. Prawng definicje¢ zawarto w ustawie o pomocy
spotecznej (Dz.U. z 2004 r. Nr 64 poz. 593), zgodnie z ktdrg jest
to jednostka $§wiadczaca na poziomie odpowiedniego standardu
osobom wymagajacym calodobowej opieki z powodu wieku lub
choroby ustugi: bytowe, opiekuncze, wspomagajace i edukacyj-
ne, w formie i zakresie wynikajagcym z indywidualnych potrzeb
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jednostki. W systemie opiekunczym panstwa dom pomocy za-
pewnia wsparcie dla 0séb potrzebujacych, ktére majg trudnosci
z przystosowaniem si¢ do zycia w spoteczenstwie. Rola i znaczenie
tej formy pomocy aktualnie ro$nie, co stanowi wyzwanie tak dla
obecnych, jak i przyszlych placowek i wymaga podjecia skutecz-
nych dzialan w zakresie dostosowania ich do dzisiejszych warun-
kow spoteczno-ekonomicznych i okreslenia miejsca tych instytucji
w gospodarce rynkowej.

Ostatnie wydarzenia, zwlaszcza te zwigzane z pandemia
COVID-19 pokazaly, jak bardzo niepewna moze by¢ sytuacja osob
zamieszkujacych tego rodzaju placowki. Obnazyta ona takze licz-
ne niedoskonatosci systemowe, uwydatniajac w ten sposoéb to, co
jest charakterystyczne dla $wiata VUCA (Volatility - Uncertainty
- Complexity - Ambiguity), a wigec zmienno$¢, niepewnos¢, zlo-
zonos¢ i niejednoznacznos¢. Owe elementy $wiata VUCA sg stale
obecne w zyciu jednostek w postmodernistycznym $wiecie. Nie-
mniej jednak trudnosci, ktore sa charakterystyczne dla wspodtcze-
snych spoteczenstw, zostaly dodatkowo zaakcentowane przez pan-
demie COVID-19. Jednoczes$nie wydaje sig, ze ten trudny okres
i zwigzane z nim liczne problemy, z jakimi zwlaszcza na poczatku
pandemii borykali si¢ zaréwno pracownicy, jak i mieszkancy tych
placowek, nie wplynely na ogdlng charakterystyke tego rodzaju
instytucji. To bowiem, co stanowi ich istote i decyduje o ich spe-
cyfice, wydaje si¢ mie¢ charakter staly, ktéry nie poddaje si¢ sy-
tuacyjnym perturbacjom, nawet tak wyjatkowym, jak pandemia
(Doiczman-Loboda i in. 2021). W zwigzku z tym niniejszy tekst
takze stara si¢ nakresli¢ 6w uniwersalny, a mozna rzec ponadcza-
sowy charakter instytucji opiekunczej, jaka jest DPS, odnoszac sie
do kwestii reprezentowanej przez nig kultury organizacyjne;j. Jak
bowiem w kazdej instytucji, takze w domu pomocy istnieje okre-
$lona, wlasciwa danej placéwce kultura organizacyjna, rozumiana
jako podzielane zbiorowo i gloszone systemy wartosci, potoczne
i czesto nieuswiadomione zalozenia oraz zwigzane z nimi, obo-
wigzujace czlonkéw danej organizacji, reguly dzialania wraz z calg
sferg symboliczna funkcjonowania organizacji, obejmujaca jezyk,
ideologie, mity, przekonania, systemy wiedzy i rytualy w niej wy-
stepujace (Konecki 1985).

W badaniach nad kulturg organizacyjng dokonal sie duzy po-
step, nadal jednak wsrod publikacji i opracowan na ten temat do-
minujg te dotyczace sfery biznesowej, natomiast zdecydowanie
rzadziej opisuje si¢ kulture organizacyjng instytucji panstwowych,
a zwlaszcza instytucji pomocy spolecznej. Dlatego niniejsza praca



Kilka uwag o relacjach spotecznych panujacych w domach pomocy spoteczne;... 133

to jedna z nielicznych préb opisu kultury organizacyjnej funkcjo-
nujacej w obecnie dzialajacych domach pomocy spotecznej (Nie-
dbalski 2007a).

W celu dokonania analizy kultury organizacyjnej postuzono
sie dwoma teoretycznymi modelami: biurokratyczno-represyjnym
oraz indywidualistyczno-autonomicznym, z ktérych pierwszy
przypomina cechy Goffmanowskiej instytucji totalnej, a drugi re-
prezentuje typ placowki nastawionej na autonomie¢ i samostano-
wienie mieszkancéw (zob. Niedbalski 2013). Dla okreslenia, ktory
z tych modeli najpelniej oddaje charakterystyke placowek pomo-
cy spotecznej, badaniu poddano charakter wzajemnych interakcji
pomiedzy $rodowiskiem pensjonariuszy i personelu oraz relacje
panujace wewnatrz z kazdej z tych grup, a 6w przebieg kierunkéw
interakcji nazwany zostal ,,czterema frontami interakcji”. Gtéwny
cel niniejszej pracy to okreslenie dominujacych cech kultury or-
ganizacyjnej DPS-6w i odniesienie ich do modeli teoretycznych.

Z tego wzgledu gléwny problem badawczy niniejszej pracy
brzmi: jaki typ organizacji reprezentuja domy pomocy spoleczne
w Polsce? Czy jest to model represyjno-biurokratyczny, czy tez zo-
rientowany na jednostke i uwzgledniajacy jej potrzebe samostano-
wienia?

Dla osiagnigcia celu pracy i rozstrzygniecia, ktéry model jest do-
minujacy w warunkach DPS-u, postuzono si¢ obserwacja uczestni-
czacy oraz wywiadami swobodnymi, co pozwolito na zgromadze-
nie niezbednego materialu empirycznego'.

ANALIZA KULTURY ORGANIZACYJNEJ DPS-U
- ,CZTERY FRONTY INTERAKCJI”

Przystepujac do opisu kultury organizacyjnej domu pomocy
zalozono, ze najwlasciwszym sposobem jej zbadania bedzie prze-
analizowanie interakeji zachodzacych pomigdzy przedstawicielami
okreslonych grup. Ze wzgledu na charakter i cel placowek opie-
kunczych, zbiorowo$ciami takimi s3 z jednej strony mieszkancy,
a z drugiej personel domu pomocy. Jako trzecia, indywidualna,
a nie kolektywna strona, zostala wydzielona dyrekcja badanej

! Badania, ktorych owocem jest niniejszy artykul przeprowadzono i ukon-
czono przed okresem pandemii COVID-19. W zwiazku z tym wnioski z badan
nie podejmuja szerzej watkow, jakie zwigzane s3 z sytuacjg tego rodzaju placéwek
w czasie pandemii.
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jednostki. Wymienione podmioty, wchodzac w okreslone zalezno-
$ci i interakcje, tworzg uklad sktadajacy si¢ z nastepujacych zwigz-
kéw: mieszkancy vs. mieszkancy, mieszkancy vs. personel, per-
sonel vs. mieszkancy oraz dyrekcja vs. mieszkancy i dyrekcja
vs. personel (zob. Niedbalski 2014).

Wskazane powyzej kierunki zaleznosci zostaly okreslone w ni-
niejszym opracowaniu jako ,fronty interakcji”. W dalszej czesci
zostang omodwione poszczegdlne z nich, przy wskazaniu na naj-
istotniejsze kategorie, wyselekcjonowane podczas analizy zdobyte-
go materialu empirycznego, opisujace kazda z wymienionych grup.

Mieszkancy wobec mieszkarncow

Dom pomocy spotecznej stanowi dla wielu przebywajacych
w nim oséb miejsce, w ktdrym spedzajg wiekszos¢ swojego zycia,
nierzadko doczekawszy sedziwej starosci. Dlatego funkcje takiej
instytucji nie powinny konczy¢ si¢ na zaspokajaniu podstawowych
potrzeb zyciowych, rozumianych jako potrzeby natury biologicznej
czy fizjologicznej. W $rodowisku mieszkancéw, podobnie zreszta
jak wérod czlonkow kazdej spotecznosci, ujawniaja sie potrzeby
natury emocjonalnej. W zwiazku z tymi potrzebami, indywidu-
alnymi dla kazdego cztowieka, powstajg réznego rodzaju relacje
i zalezno$ci, bedace proba ich zaspokojenia. W przebadanej grupie
mieszkancéw najczesciej pojawialy sie wiec zwykle znajomosci,
ale takze przyjaznie, a nawet zwigzki emocjonalne (czasem pola-
czone z aktywnoscia seksualng). O ile znajomosci czy przyjaznie
stanowig do$¢ czesty przejaw zaspokajania potrzeb emocjonalnych
wérod mieszkancow, o tyle zwiazki emocjonalne, a tym bardziej
powigzane z aktywnoscig seksualng, naleza do zjawisk rzadszych.
W przypadku rozpowszechnionych w kregu oséb zamieszkalych
w domu pomocy przyjazni i znajomosci mozna wskaza¢ na caly
szereg i szerokie spektrum sytuacji, w jakich takie relacje si¢ obja-
wiaja. Naleza do nich m. in.: wspdlne spedzanie czasu, uczestnictwo
w zajeciach terapeutycznych czy wystepujace dos¢ czesto wspolne
organizowanie imprez okoliczno$ciowych, takich jak imieniny czy
urodziny mieszkanca. Inng kategori¢ stanowia natomiast zwigzki
na tle seksualnym. Nie s3 one wigzig natury wylacznie uczuciowe;j,
niemniej jednak stuza zaspokojeniu okreslonych potrzeb psycho-
fizycznych. Nie nalezg one réowniez do czestych, chociaz nie sg to
przypadki odosobnione.

Jednoczesnie obok przejawdéw sympatii oraz przyjazni w spo-
teczno$ci mieszkancéw domu pomocy nie brak takze konfliktow
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oraz sporéw. Nieuchronnie, obok przyjazni i uczu¢ pozytywnych,
pojawiajg sie wszelkiego rodzaju zachowania i emocje negatywne.
Wystepuja tu bowiem, obok sporéw wywolanych naturalng ludzka
nadpobudliwoscig i reakcja na okreslone bodzce, konflikty ,,sztucz-
ne’, czyli takie, ktdre powstaja nie pod wplywem emocji, ale sa
przemyslanym i zainscenizowanym dzialaniem niektérych miesz-
kancoéw, stuzacym osiagnigciu oczekiwanych rezultatéw. Efektem
takich poczynan majg by¢ okreslone korzysci dla 0sob konflikt taki
wywolujacych. Trudno jest oceniac liczbe takich ,,sztucznych” kon-
fliktow, niemniej jednak sg one zjawiskiem, ktore wystepuje w do-
mach pomocy i $wiadczy o interesownosci oraz roszczeniowosci
0sob tu przebywajacych.

Jednoczes$nie charakterystyczne jest wypracowanie okreslonego
modelu rozwigzywania sytuacji konfliktowych. Podkresla sie w nim
role samodzielnego zazegnywania spordéw przez uczestniczacych
w nim mieszkancéw, co stanowi pierwszy, a w wielu przypadkach
ostatni jego etap. Powszechno$¢ stosowania tej metody $wiadczy
0 jej skutecznosci. Jesli jednak mieszkancy nadal pozostaja w kon-
flikcie, wowczas jako mediator wkracza personel pierwszego kontaktu,
czyli pielegniarki i oddzialowe. Z uwagi na brak fachowego przy-
gotowania pracownikéow do spelniania takiej roli, w sytuacjach
wymagajacych szczegdlnych §rodkéw zaradczych, kiedy spor trwa
dlugo i przybiera na sile, korzysta si¢ z pomocy pedagogow i psy-
chologoéw. Jesli jednak zawioda wszelkie dostepne srodki, podejmu-
je sie decyzje o odseparowaniu takich osob, przeniesieniu na inne
pietro, a nawet do innego DPS-u.

Nie brak réwniez sytuacji, gdy mieszkancy wykazuja duzy al-
truizm i empati¢ w relacjach z innymi osobami przebywajacymi
w placéwce. Zrdznicowane sg zaréwno formy takiego zaangazo-
wania, jego odbiorcy oraz osoby wykazujace si¢ taka postawg. Z re-
guly odbiorcami sg tutaj mieszkancy samotni oraz majacy znaczne
trudnosci ze zdrowiem czy poruszaniem si¢. Z kolei wsrod $wiad-
czeniodawcow znajduja sie mieszkancy zazwyczaj bardziej sprawni
fizycznie oraz intelektualnie, ale przy tym obdarzeni w wysokim
stopniu poczuciem obowiazku wyplywajacego z jednej strony z od-
czuwanej litosci, a z drugiej ze zrozumienia i empatii. Osoby takie
spotykaja si¢ z duzg przychylnoscia, a nawet podziwem mieszkan-
cow i personelu, chociaz nie brak tez wérdéd mieszkancow gltosow
dezaprobaty czy niezadowolenia, co spowodowane jest miedzy
innymi niechecig do jakiejkolwiek formy aktywnosci i negowa-
niem wszelkich jej przejawéw u innych oséb. Mimo to na uwage
zastuguje fakt, ze mozna podac wiele przykladéw zaangazowania
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mieszkancow, takich jak pomoc w wykonywaniu podstawowych,
codziennych czynnosci (positki, ubieranie itp.) czy pamie¢ o jubile-
uszach oraz uroczystosciach. Mieszkancy domu pomocy angazuja
sie takze emocjonalnie w rézne sytuacje i czynig to z réznym na-
stawieniem. W zbiorowosci tej wystepuja wigc wszelkiego rodzaju
relacje. Nie brak tu agresji i konfliktéw, ale sg réwniez przyjaznie
i zwigzki uczuciowe. Cale to bogactwo jest zywym dowodem na
zachowanie podmiotowosci mieszkancow i ich autonomii, cho¢
z pewnymi ograniczeniami nieodzownymi w tego typu instytucji.

Mieszkancy wobec personelu

Osoby zamieszkale w domu pomocy stanowig zbiorowos¢, kto-
rej charakterystyczng cechg jest daleko posunigta roszczeniowos¢
wobec personelu placowki. Objawami biernosci i roszczeniowosci
mieszkancow sg w szczegdlnosci: wystugiwanie si¢ personelem,
wystugiwanie si¢ innymi mieszkancami, nieche¢ do uczestnic-
twa w zajeciach terapeutycznych czy organizowanych imprezach,
czy wulgarne zachowania wobec personelu. Niemal w kazdym
momencie, niezaleznie od miejsca i charakteru wykonywanej pra-
cy, personel narazony jest na niechetne i agresywne zachowania.
Dochodzi do nich miedzy innymi w stotéwce, gdzie padaja sfor-
mufowania typu: ,kelner (do personelu), a tu herbaty jeszcze nie
ma’, ,a czemu to nie przyniesione!”, ktére maja charakter rozkazu
czy zadania skierowanego wprost do pracownikéw. Z nie mniej-
szymi zarzutami spotykaja sie rowniez pielegniarki, pokojowe czy
opiekunki. Z reguly ma to miejsce w sytuacji odmowy wykona-
nia danego zabiegu czy podania okreslonego leku, ktéra nie jest
wyrazem zlej woli, lecz wynika z troski i ochrony zdrowia miesz-
kancow. Podobnie konieczno$¢ wykonywania przez opiekunki
np. podstawowych czynnosci koniecznych dla utrzymywania czy-
stoéci i higieny osobistej mieszkarica moze wywolywa¢ u niego nie-
che¢ i niezadowolenie.

Charakterystyczne dla domu pomocy jest réwniez zjawisko
wzrostu wymagan w miare pobytu osoby w placéwce. Wielokrotnie
wskazuje na to personel, ktéry nie waha sie nawet przed uzyciem
stwierdzen, ze: ,,maja (mieszkancy) tutaj za dobrze”, ,,stwarza im si¢
warunki komfortowe” itp., a z drugiej strony podkresla, ze miesz-
kancy bardzo szybko przyzwyczajaja si¢ do takiej sytuacji i zapomi-
naja o tym, jak ciezkie zycie wiedli wcze$niej. Istnieje nawet swego
rodzaju ,$ciezka aklimatyzacyjna”. Na poczatku, zaraz po przyby-
ciu do DPS-u, nowy mieszkaniec jest zagubiony, niezorientowany
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w funkcjonowaniu placéwki, natomiast przezywa chwile ,,niedo-
wierzania i zadumy”, ze znalazla si¢ w takim ,,pieknym, czystym
i zadbanym” miejscu. Stopniowo, wraz z uptywem czasu, nastepuje
proces integracji ze Srodowiskiem, a mieszkaniec ulega coraz wiek-
szemu wrazeniu oczywistoséci stylu i jakosci zycia zapewnianego
przez dom pomocy. Rodzi si¢ przekonanie, ktére ulega utrwaleniu,
ze to, co zapewnia DPS, mieszkanicowi sie nalezy, a obowigzkiem
personelu jest sprostac jego wymaganiom. Uwienczeniem tego pro-
cesu jest wlasnie wzrost zadan i roszczen skierowanych do pracow-
nikéw zatrudnionych w domu pomocy.

Réwnie interesujagcym zjawiskiem jest wydzielenie kategorii
mieszkancow, ktorzy taka roszczeniowa postawe reprezentuja.
W zdecydowanej wigkszosci sa to osoby pochodzace ze Srodowisk
biednych, o niskim statusie spotecznym, odrzucone przez rodzi-
ny i pozostawione bez opieki oraz srodkéw do zycia: ,ci ktorzy
pochodza z rodzin, ktére o nich nie dbaly, Zyjacych w trudnych
warunkach, [...] majg najwieksze wymagania w stosunku do nas.
Natomiast ci ludzie, ktérzy przychodza z powiedzmy majetnych
domoéw, z dobroci, to raczej oni sg ustabilizowani i nie majg wygo-
rowanych roszczen”. ,,Sg to osoby, ktdre przyszty z bardzo biednych
srodowisk, na pewno [...] w domu nie mialy nic albo bardzo nie-
wiele, a tu domagaja si¢ nie wiadomo czego [...]".

Jednocze$nie w domu pomocy zaobserwowaé mozna niewiel-
kie zainteresowanie mieszkancow aktywnymi formami wypoczyn-
ku. Czas wolny wykorzystywany jest w sposob bierny fizycznie,
gléwnie na ogladaniu telewizji, robdtkach recznych czy po prostu
drzemkach, co wielokrotnie podkresla personel: ,siedzg w tych
pokojach, $pia, jedza i to caly ich wysilek” Jak juz wspomniano,
w DPS-ach panuje ,,ospala” atmosfera, co z jednej strony thumaczy
sie charakterem placowki, ktdrej celem jest zapewnienie mieszkan-
com maksimum spokoju, a z drugiej za$ niechecig do zaangazowa-
nia sie w jakiekolwiek przedsiewziecia i marazmem mieszkancow.
Pomimo tego niektére osoby, nie poddajac si¢ wszechowladniajacej
stagnacji, prowadzg lub staraja si¢ prowadzi¢ czynny tryb Zycia.
Jest wiele przejawow takiej aktywnosci, poczawszy od regularnego
uczeszczania na rehabilitacje, poprzez codzienne spacery czy zaku-
pY; a skoniczywszy na uprawianiu sportu.

Nie mniej warto$ciowe i pozZyteczne jest zaangazowanie miesz-
kancoéw w réznego rodzaju formy wspdlpracy czy nawet pomocy
personelowi. Co istotne, pomoc taka jest zupelnie bezinteresowna
i nie taczy sie z jakimikolwiek korzy$ciami dla mieszkanicow. Cza-
sami w ramach rewanzu pracownicy, doceniajac zaangazowanie
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mieszkancow, wynagradzaja te osoby, przy czym ma to zazwyczaj
charakter symboliczny. Takich aktywnych, chcgcych pomagac per-
sonelowi 0s6b jest jednak niewiele. Jak juz poprzednio wspo-
mniano, wérdd mieszkancéow dominuje postawa roszczeniowa,
a aktywno$¢ jest tu zjawiskiem jesli nie ekstrawaganckim, to na
pewno niepospolitym. Nie oznacza to, ze brakuje jednostek przeta-
mujacych ten stan rzeczy, nadal jednak sg to tylko jednostki.

Personel wobec mieszkancéow

To, jak beda si¢ rozwijaly relacje pomiedzy personelem a miesz-
kancami, w jakim kierunku beda podazaly i jaki ksztalt przybiora,
warunkuja miedzy innymi takie czynniki, jak: podejscie do wyko-
nywanej pracy, doswiadczenie, przygotowanie zawodowe czy cechy
charakteru i typu osobowosci. Stosunki taczace przedstawicieli tych
grup, zardwno w makro, jak i mikroskali, powinny sprzyja¢ harmo-
nii i zrozumieniu. W praktyce jednak mieszkancy, co zostalo juz
wcze$niej omowione, reprezentujg model roszczeniowy, natomiast
od pracownikéw domu pomocy wymaga sie profesjonalizmu, czyli
takiej postawy, ktora charakteryzuje si¢ z jednej strony niwelowa-
niem negatywnych emocji i wstrzemiezliwoséciag w ich wyrazaniu,
a z drugiej empatig i zrozumieniem dla mieszkancéw DPS-u i ich
zachowan. Na czlonkach personelu cigzy wigc obowiazek spro-
stania tym i innym trudnym zadaniom, ktdére stanowig tre$¢ ich
pracy. W zwiazku z tym wytworzone zostaly swoiste mechanizmy,
nazwane przez A. Straussa pracg sentymentalng (sentimental work),
bedaca istotnym elementem profesjonalizacji pracy opiekunczej
i stanowigcg wazny aspekt budowania wlasciwych relacji personelu
z mieszkancami (Strauss i in. 1985). Jest ona obecna jako sktadnik
kazdej pracy, ktorej obiekt jest zywy, czujacy i reagujacy — obecna
dlatego, Ze jest to uwazane za konieczne, aby wykonac prace efek-
tywnie. W warunkach DPS-u istota pracy sentymentalnej, ktorej
celem jest zaréwno skuteczno$¢ podejmowanych dziatan, jak i jej
moralny oraz aksjologiczny akcent, uwidacznia si¢ w nastepuja-
cych mechanizmach: dystans do mieszkancéw i niespoufalanie sie
z nimi (w tym takze uzywanie jezyka formalnego), odpornos¢ na
negatywne zachowania mieszkancéw czy kontrolowanie wlasnych
emocji i nieokazywanie ich wobec mieszkancow.

Zwraca uwage fakt, ze podejscie do ,,profesjonalizmu” réznicu-
je sie w zaleznosci od przynaleznosci do danej grupy zawodowe;j.
Charakterystyczne jest odmienne podejscie do spraw mieszkancow
ze wzgledu na sprawowang funkcje i zajmowane stanowisko, przy
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czym jest to z reguly i tak konsekwencja wykonywanej profesji.
Potwierdzajg to sami pracownicy w swoich wypowiedziach: ,,[...]
wazne jest rozdzielenie swojego zycia prywatnego od zawodowego.
Oczywistym jest, ze jezeli ludzie spotykaja si¢ codziennie, w roz-
nych sytuacjach zyciowych, to [...] no na przyklad panie piele-
gniarki pracujg 12 godzin dziennie to one znajg sie lepiej z miesz-
kancami. [...] znaja sie w réznych takich sytuacjach, w ktérych ja na
przyktad nie mam szansy pozna¢ mieszkancow, [...] jednak jakas
granica zachowana by¢ musi, pewnie Ze to wyglada inaczej wérod
opiekunek czy pielegniarek, [...] ale to nie jest rodzina i czego$ ta-
kiego jednak uwazam trzeba przestrzega¢” W wielu przypadkach
réznice te s3 wyraznie podkreslane, czasami jednak sam kontekst
wypowiedzi poszczegdlnych oséb swiadczy o preferowanym po-
dejsciu do mieszkancéw. I tak, na przyklad, personel bialy zwany
tez personelem pierwszego kontaktu w znacznej mierze odwoluje
sie do emocji, uczu¢, podkreslajac koniecznos¢ empatii i zrozumie-
nia dla 0s6b przebywajacych w placéwce. Inng postawe prezentuja
pracownicy badz wykonujacy funkcje administracyjne, badz pia-
stujacy stanowiska kierownicze. W miare tez wzrostu kwalifikacji
zawodowych, jak i specjalizacji w zakresie wykonywanych obo-
wigzkow, rosnie pragmatyzm i obiektywizm w traktowaniu kwestii
zwigzanych z mieszkaficami.

Nie nalezy jednak zapomina¢, ze wypracowany w warunkach
DPS-u model profesjonalizmu w ujeciu pracy nad emocjami,
mimo oczywistych réznic wynikajacych z przynaleznosci do
okreslonej grupy zawodowej, posiada wspolny szkielet o charak-
terze uniwersalnym. Po pierwsze trzeba zwréci¢ uwage na, pod-
kreslany przez caly personel, dystans w stosunku do mieszkancow.
Gléwnie chodzi tu o hamowanie i ograniczanie udziatu emocji we
wzajemnych relacjach tych grup. Z jednej bowiem strony widocz-
ne s3 przejawy dazenia do spoufalania sie¢ mieszkancow z pra-
cownikami, a z drugiej za$ zaangazowanie uczuciowe personelu.
Aby przeciwdziata¢ tym zjawiskom, podkresla si¢ konieczno$¢
rozgraniczenia pracy od zycia prywatnego osob zatrudnionych
w DPS-ie i traktowania placowki przede wszystkim jako miejsca
pracy. Nie mniej istotne w budowaniu profesjonalnego podejscia
do wykonywanej przez siebie roli pracownika jest kontrolowa-
nie wlasnych emocji i nieokazywanie ich w obecno$ci mieszkan-
cOw, co jest przejawem wspomnianej juz pracy sentymentalne;j.
Czlonkowie personelu domu pomocy, wielokrotnie stykajac sie ze
zloscig pensjonariuszy i stajac w obliczu sytuacji konfliktowych,
podejmuja si¢ trudnego zadania niereagowania agresjg na agresje.
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Hamowanie negatywnych uczu¢, wstrzemiezliwos¢ w ich ekspo-
nowaniu, umiejetno$¢ zachowania spokoju wobec przejawow
nieuprzejmosci mieszkancow stanowi wyraz tak poswiecenia,
jak i zawodowstwa personelu. Z uwagi na liczne i wielokrotnie
powtarzajace si¢ ataki frustracji mieszkancow, personel jest nara-
zony na rézne niepozadane i trudne do zaakceptowania sytuacje.
Mimo to pracownicy DPS-u starajg sie nie okazywaé emocji przy
mieszkancach: ,,[...] cho¢by nie wiem, jak ci¢ osoba denerwo-
wala, przeciez nie nakrzyczysz na nig, nie nawrzeszczysz, cho-
ciaz niektdre osoby powinny dosta¢ po prostu ochrzan, ale wiesz
wychodzi taka osoba i dopiero wtedy wyladowujesz te emocje
[...], trzeba mie¢ silne nerwy tutaj, [...], mieszkaniec wychodzi
z pokoju, to wtedy ja zaczynam dopiero si¢ denerwowac. Ja nie
pozwolitabym sobie, zeby przy nim powiedzie¢ co$ na ten temat,
mimo ze nie mial racji, przyszed! i gadat glupoty [...]".
Wielokrotnie w rozmowach z czlonkami personelu, doty-
czacych profesjonalizmu, poruszany byl réwniez problem po-
siadania pozazawodowych umiejetnosci, okreslanych mianem
»powolania” do pracy. Chodzi o taki zestaw niezbednych cech
charakteru, ktérych nie nabywa sie w toku przygotowania zawo-
dowego, ale ktére sg indywidualnym i wrodzonym bogactwem
kazdego czlowieka. Zdaniem wielu przedstawicieli personelu to
wlasnie okreslone cechy osobowosci warunkuja to, jak dobrze
wykonuje si¢ swoje obowiazki i pelni powierzona role: ,,[...] jest
to zawdd, ale nierozerwalnie taczy si¢ z powolaniem”; ,[...] za-
wad to jest o tyle, Ze dostajesz tytul i to ci¢ uprawnia do wykony-
wania tego, ale wydaje mi sie, Ze to trzeba chcie¢ i lubi¢ to robic¢.
Nikt cie nie zmusi do pracy ze starszymi osobami”. Kategorig
najczeéciej pojawiajaca si¢ we wszystkich niemal wywiadach
byla cierpliwos¢, jako konieczna w pracy z osobami starszymi:
»trzeba by¢ cierpliwym, sprawiedliwym, empatycznym”; ,,[...]
cierpliwos¢, wyrozumialo$¢, no taki spokdj wewnetrzny i osoba
taka powinna swoje problemy osobiste pozostawi¢ przed furtka”.
Przy czym nierzadko zdarza sig, ze podczas wykonywania powie-
rzonych im poszczegdlnych zadan, pelnia oni takze role powier-
nikéw prywatnych przezy¢ i osobistych tajemnic, a tym samym
wykonuja prace nad biografig mieszkancow. Bywa, ze jest to za-
bieg niezamierzony i wynikajacy z chwili, danej sytuacji, ale sg to
czgsto profesjonalnie prowadzone dziatania, ktérych celem jest
doglebne rozpoznanie historii i przeszlych zdarzen z zycia danej
osoby. Tak jak i wiele innych cech, ktdére z uwagi na wykonywa-
ne obowiazki posiada¢ powinien personel DPS-u bezposrednio
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kontaktujacy sie z mieszkancami, stanowi typ idealny, niemniej
jednak wiegkszo$¢ pracownikéw podziela 6w poglad, co ma tez
swoje odzwierciedlenie w rzeczywistosci i nie pozostaje wylacz-
nie w sferze deklaracji.

Personel wobec personelu

Dom pomocy spolecznej to miejsce, ktdre nie istnialoby bez
licznej rzeszy os6b wykonujacych rozmaite czynno$ci, wspdtpracu-
jacych ze sobg i nawzajem sie uzupelniajacych. Odnalez¢ tu mozna
caly szereg ludzi reprezentujacych odmienne zawody, spetniajacych
wiele funkcji i piastujacych rézne stanowiska. Cata ta zréznicowana
grupa ludzi, aby instytucja wlasciwie dzialala i prawidlowo wypet-
niala powierzone jej zadania, powinien prowadzi¢ wspélng poli-
tyke na kazdej praktycznie plaszczyznie: ,,[...] to musi by¢ jedna
grupa, jedni drugich musza wspierac i pomagac sobie. [...] to jest
dom. Jest mezczyzna i kobieta, ale Zyja razem. Jest ksiegowos¢,
jest personel medyczny, jest pralnia, zaopatrzenie, ale zyja razem, to jest
jednos¢. Tu wlasciwie jeden zalezy do drugiego [...]”. Nie oznacza
to bynajmniej, Zze w DPS-ie jest jednolita czy wrecz monolityczna
zbiorowos¢ pracownikow i nie chodzi tu wcale o funkcje, zawod
czy stanowisko. Naturalng rzeczg jest, co juz podkreslono, zroz-
nicowanie ze wzgledu na wskazane tu cechy, o czym bedzie
zreszta jeszcze mowa. Znacznie ciekawsze, a przy tym warte za-
uwazenia jest istnienie grup, tak formalnych jak nieformalnych,
wykrystalizowanych ze wzgledu na pewne, okreslone kategorie.
W zwigzku z tym w zbiorowosci pracownikéw mozna wytyczy¢
linie podzialu, powstajace na gruncie: doswiadczenia zawodowego
i stazu pracy, wieku, charakteru i czgstotliwosci relacji z mieszkan-
cami, a takze struktury hierarchiczne;j.

Przede wszystkim personel domu pomocy jest zazwyczaj dos¢
istotnie podzielony pod wzgledem wieku, a co za tym idzie stazu
pracy i doswiadczenie zawodowego. Znamienne jest, ze wraz z wie-
kiem zmienia si¢ pozycja w strukturze hierarchicznej. U jej szczytu
znajduja sie osoby w wieku $rednim lub starsze, natomiast mlodsi
plasuja sie na nizszych szczeblach. Co jednak wazne, to fakt, ze sta-
nowisk i funkcji kierowniczych w domu pomocy jest stosunkowo
niewiele, a piramida hierarchiczna sptaszczona. Przesadza to o du-
zej liczbie pracownikéw ,,szeregowych’, ktorzy rekrutujg sie glow-
nie sposrod ludzi mlodych, a jednoczes$nie o rzadach niewielkiej
grupki osob z doswiadczeniem i dluzszym stazem pracy. Niesie to
ze soba jeszcze jedna konsekwencje, gdyz taki uktad uniemozliwia
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wlasciwie rozwdj kariery, co z kolei nie sprzyja motywowaniu do
samoksztalcenia i indywidualnego rozwoju. Nieliczne tylko osoby
majg szans¢ na awans, natomiast przesuniecia personalne z reguly
przybierajg charakter horyzontalny. Zmienia si¢ wiec nie tyle ranga
zajmowanej pozycji, co jej rola i zakres zadan z nig zwigzanych.
Skutkiem tego jest wystepujaca stagnacja i nieche¢ do podejmowa-
nia samodzielnych inicjatyw.

Istotnego znaczenia nabiera réwniez podzial personelu z uwagi
na charakter stosunkéw faczacych jego przedstawicieli z mieszkan-
cami. Bezpo$redni kontakt z podopiecznymi majg przede wszyst-
kim pracownicy ,,szeregowi”. Czgsto sg to osoby przyjmowane na
staz absolwencki, z ktérych czgs$¢ znajduje nastepnie zatrudnienie
w placowce. Fakt, ze to zazwyczaj ludzie mtodzi wchodza w bli-
skie interakcje z mieszkancami, determinuje charakter tych relacji.
Zdarza si¢ bowiem, ze r6znica wieku miedzy pracownikami a pod-
opiecznymi sprzyja budowaniu wigzi emocjonalnych opartych na
quasi-rodzinnych stosunkach: ,Ja pamietam, ze na mnie méwi-
li wnusia, nasza wnusia [...]". Istotnie, czestotliwos$¢ kontaktow
z mieszkancami oraz réznica wieku dodatnio wplywaja na bliskos¢
tych relacji. Inaczej natomiast ksztaltuja sie stosunki mieszkancéw
z pracownikami posiadajacymi pewien staz pracy i do§wiadczenie
zawodowe. Tutaj mamy do czynienia z wiekszym dystansem po-
miedzy tymi grupami, co objawia si¢ mniejszym zaangazowaniem
emocjonalnym personelu i wstrzemi¢zliwym podejsciem do pro-
bleméw mieszkancow.

Analizujac relacje panujgce wsrdd personelu, trzeba takze
uwzgledni¢ organizacje DPS-u, wyodrebnienie poszczegdlnych
dzialow. W ich strukturach wewnetrznych, a takze pomiedzy pra-
cownikami z réznych dzialéw dochodzi do okreslonych interakeji:
»[...] w kazdym dziale swojg prace traktujesz jako najwazniejsza
i na pierwszym miejscu. Tutaj to sie $ciera, bo kazdy uwaza, ze ma
racje [...]" Mimo wigc wskazywania na koniecznos¢ wspolpracy
pomiedzy dzialami, dochodzi miedzy nimi do spie¢ wywolywa-
nych réznicg intereséw, przy czym chodzi tu zazwyczaj o dobro
mieszkancow, a nie pracownikéw. Wsréd personelu wywodzacego
sie z poszczegdlnych komorek organizacyjnych widoczne jest rézne
traktowanie i rozumienie spraw mieszkancow. Inaczej na te kwe-
stie zapatrujg sie na przyklad pielegniarki czy pracownicy socjalni,
a inaczej administracja i kadry. Na tym tle dochodzi wigc do pew-
nych nieporozumien i sporéw, co z kolei stanowi spoiwo taczace
osoby z tego samego dzialu. Poczucie wspdlnoty interesow, a takze
wykonywanie okreslonych zadan wptywa na bliskos¢ tych relacji.
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W warunkach czestego kontaktu z tymi samymi ludzmi, z podob-
nymi problemami wynikajacymi z wykonywanej pracy, rodza sie
stosunki kolezenskie, a nawet przyjacielskie, takze w sferze prywat-
nej: ,trzymamy si¢ razem, wiesz, znamy sie od dawna i jak to wérod
kobiet, a to o dzieciach, a to o innych sprawach zawsze si¢ pogada
[...]" Sprzyja to wewnetrznej konsolidacji dziatu, ale jednocze$nie
jest czynnikiem odrdzniajacym osoby spoza niego: ,,[...] na pewno
panie, ktore u nas sprzataja, tez patrza na nas inaczej, bo no to majg
lekkg robote, bo siedzq za biurkiem. [...] nie biorg pod uwage tego,
ze my musialySmy jaka$ tam szkole skonczy¢. One wiedzg o tym,
ale jednak jest taka pewna zazdros¢, ze one siedzg’.

Czynnikiem silnie spajajagcym personel jest réwniez wspdlne
zajmowanie okreslonej, z reguly wydzielonej, przestrzeni. Doty-
czy to wszystkich niemal pracownikéw skupionych w poszczegol-
nych dziatach i wykonujacych okreslony zawdd. Pokrywa si¢ to
w znacznym stopniu z wydzielonymi komdrkami organizacyjny-
mi domu pomocy, czyli wlasnie z dzialami. Urzedowanie w tych
samych pokojach, zajmowanie okreslonych lokali i pomieszczen
sprzyja czestszym kontaktom, a co za tym idzie, zawigzywaniu sie
bliskich znajomosci. Przy czym moéwiac o znaczeniu przestrzeni
w budowaniu wzajemnych stosunkéw miedzy pracownikami, nie
mozna poming¢ tak istotnego podzialtu, jakim jest podzial na pie-
tra. To niewatpliwie jeden z wazniejszych elementéw przestrzen-
no-architektonicznych, ksztaltujacych te relacje. Znajduje to swoj
wyraz w $rodowisku pielegniarek, pokojowych i opiekunek. Ze
wzgledu na konieczno$¢ zapewnienia fachowej opieki mieszkan-
com przebywajacym w danej czgsci obiektu np. na okreslonym pie-
trze i statego z nimi kontaktu, personel bialy jest podzielony, a jego
czlonkowie przypisani do réznych pigter. Poniewaz jest to sytuacja
trwala, a migracje nastepuja tu rzadko i w dtuzszych odstepach cza-
sowych, wigc tworzg sie swoiste podgrupy zrzeszajace pielegniarki,
opiekunki i pokojowe. Przebywanie w waskim gronie i niewielkie
kontakty z osobami spoza niego powoduje silng konsolidacje tych
o0sob. Dodatkowo sprzyja temu rodzaj wykonywanej pracy, ktory
wymusza ciagla koncentracje i skupienie uwagi na mieszkancach,
czemu towarzyszy wspolna, zbiorowa odpowiedzialno$¢. Poczucie
obowiazku, koniecznos¢ $cistej wspolpracy, a przede wszystkim
swiadomo$¢, ze mozna liczy¢ na pomoc drugiego pracownika, ce-
mentuje te i tak mocne wiezi.

Istnienie swoistych subswiatow personelu, ich odmiennos¢
i wielowymiarowos¢ nie prowadzi, przy calej swej zlozonosci, do
dysharmonii i dysfunkcjonalnosci placéwki. Mimo wystepowania
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wielu przeplatajacych sig relacji, przyjmujacych zréznicowany cha-
rakter, nadal dom pomocy stanowi jedna, skoncentrowang na $cisle
okreslonych celach i zadaniach instytucje. W duzej mierze wynika
to z faktu, ze praca w domu pomocy wymaga od personelu duze-
go zaangazowania i umiejetno$ci radzenia sobie w wielu, czgsto
nieoczekiwanych, sytuacjach. Jednoczes$nie wigze sie z szeregiem
réznych konsekwencji. Pracownicy poddawani sg ciagglym i nie-
ustannym obcigzeniom psychicznym oraz fizycznym. Stawia sie
przed nimi nowe wyzwania i oczekuje sprawnego oraz jak najlep-
szego ich wykonywania. A jednocze$nie nieodzownym elementem
pracy w DPS-ie jest koniecznos¢ zapewnienia pomocy i opieki dru-
giej osobie. Niesie to za sobg ci¢zar odpowiedzialnosci, a to z kolei
pociaga za sobg emocjonalne zaangazowanie. Konsekwencja tego
bywa nierzadko poczucie niepewnosci i towarzyszace mu zjawi-
sko stresu. Personel wykonujac nalezace do niego obowiazki, nie-
ustannie narazany jest na wiele réznych sytuacji oraz okolicznosci
stresogennych. Jest to niejako wpisane w istote pracy w tego typu
placowkach. Dlatego niejednokrotnie podkresla, ze nie kazdy jest
w stanie podofa¢ trudom i wymaganiom pracy w DPS-ie, a osoba
tam zatrudniona powinna odznacza¢ si¢ specyficznymi cechami
osobowymi. Za najwazniejsze uznaje si¢ wiec: cierpliwos¢, wyro-
zumialo$¢ czy wlasnie odporno$¢ na negatywne emocje.

Wszyscy czlonkowie personelu, niezaleznie od funkcji czy sta-
nowiska, w mniejszym czy wigkszym stopniu sg tez $wiadkami nie-
milych sytuacji wynikajacych z zachowania mieszkancéw. Zazwy-
czaj nie sg to drastyczne przezycia, jednak niosg ze soba przykre dla
pracownika do$wiadczenia, ktére czasami bardzo gleboko zapadaja
w pamiec: ,,[...] takie rzeczy si¢ pamieta, [...] to nie jest tak, ze ja
zaraz nie bede si¢ do tej osoby odzywala, o nie, mitym trzeba by¢
dla wszystkich [...], ale nie czuj¢ sympatii do kogo$ takiego” Juz
sama $wiadomos¢ kontaktu z mieszkancami szczegélnie trudnymi,
moze wywolywac silne poczucie stresu. Nieustanne narazanie si¢ na
zlosliwo$¢, agresje i wulgarnos¢ podopiecznych wyzwala poczucie
niepewnosci i obawy o wlasng osobe. Uczucie to poteguje w du-
zym stopniu emocjonalne zaangazowanie danego pracownika. Jezeli
emocjonalnie reaguje na wszelkie, nierzadko nieprzyjemne sytuacje,
a ich nie brak w domu pomocy, moze wéwczas doprowadzic si¢ do
stanu zachwiania rdwnowagi psychicznej. To niestychanie grozne
zjawisko, z szeregiem niekorzystnych konsekwencji zdrowotnych.
Niemniej jednak przypadki takie zdarzajg si¢ w domu pomocy
i wymagaja szczegolnej troski i uwagi takze ze strony przelozonych
i samej dyrekcji. Podobnie niepokojacym zjawiskiem jest destrukcja
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tozsamosci zawodowej (Niedbalski 2007b). W tym przypadku
mamy do czynienia z calym splotem zdarzen, ktore nawarstwiajac
sie, w dtuzszym okresie czasu powoduja utrate checi do pracy i sa
przyczyna stagnacji. Jednoczesnie podkresla si¢ konieczno$¢ prze-
ciwdzialania takim sytuacjom, poprzez szkolenia i treningi, a takze
zwigkszenie zakresu wypoczynku i stala kontrole zdrowia.

Czlonkowie personelu, aby odsuna¢ od siebie negatywne skutki
stresu, wypracowuja wiec swoiste metody jego zwalczania i fago-
dzenia. Srodkami stluzgcymi temu celowi s3 m.in.: §miech, zarty ze
wspolpracownikami, zalatwianie spraw zwiazanych z pracg w miej-
scu pracy i nie wynoszenie ich na zewnatrz, ,wymazywanie z pa-
mieci” niemiltych zdarzen i nieche¢ do ich wspominania, rozmowy
oraz narady ze wspotpracownikami i informowanie ich o stresu-
jacych sytuacjach, czasem takze stosowanie wulgaryzmoéw i stow
niecenzuralnych w obecnosci innych pracownikéw. Wszystkie po-
wyzsze metody przeciwdziatania zjawisku stresu stanowig wspar-
cie i pomoc dla pracownikéw, realizujacych trudng misje, jaka jest
praca w domu pomocy. Zmaganie si¢ z codziennymi problemami,
koniecznos¢ realizacji nalozonych obowiazkdow, a jednocze$nie za-
chowanie profesjonalizmu jest zadaniem wymagajacym i obcigza-
jacym personel. Stad tez dla stabilizacji i zachowania wzglednego
spokoju wewnetrznego, stosuje si¢ okreslone, wskazane wyzej tech-
niki. Powszechnie wsrdd pracownikéw wystepuje zjawisko ,,wyma-
zywania z pamieci” przezy¢ traumatycznych, do ktérych wraca sie
z duza niechecig, a ktdre, o ile to mozliwe, obraca si¢ w zart. Poczu-
cie humoru, dowcip i $miech jest wlasciwie na porzadku dziennym
i odrywa bardzo wazna role w pracy, bedac swoistym izolatorem
i odgromnikiem dla negatywnych emocji. Podobng role pelnia
wulgaryzmy, stosowane wylacznie w obecnosci innych pracowni-
kow, ktore pozwalajg na ekspresje ttumionych przy mieszkancach
uczué. Pomocne sg tu takze rozmowy z najblizszymi wspotpracow-
nikami, przybierajace niekiedy postac¢ ,wyzalania si¢”. Dzigki tym
i innym, wypracowanym przez personel metodom, mozliwa jest
walka z groznym, czesto trudnym do opanowania stresem.

PERSONEL | MIESZKANCY A DYREKCJA DPS-U

Sprawne kierowanie organizacja zapewnia jej stabilnos¢ i umoz-
liwia rozwdj, a jednoczesnie przeciwdziata niekorzystnym wply-
wom wewnetrznym i zewnetrznym. Jednym z warunkéw prawi-
dfowego funkcjonowania placowki, jest niewatpliwie wlasciwe, a co



146

JAKUB NIEDBALSKI

za tym idzie, skuteczne realizowanie polityki personalnej. Istotnym
jej elementem jest stworzenie odpowiedniej struktury oraz zapew-
nienie sprawnych i droznych kanaléw komunikacyjnych, ktérymi
bedzie odbywat sie dwukierunkowy obieg informacji. Sygnaty pty-
nace od pracownikow stanowig tu wazny skladnik relacji podwtad-
ni - przefozeni. Tak jak wielka wage przywiazuje si¢ do wypelnia
polecen skierowanych do nizszego personelu, tak tez kierownictwo
powinno by¢ otwarte na przekazywane z dotu informacje. Respek-
towanie tych zasad jest podstawa wlasciwej polityki personalnej
danej placowki.

Biorac pod uwage powyzsze rozwazania, mozna nakresli¢ cha-
rakterystyczny obraz domu pomocy spofecznej. Obserwuje sie
tutaj do$¢ znaczny wkiad pracownikéw w organizowaniu zycia
placowki. Dyrekcja umozliwia partycypacje personelu w zarzg-
dzaniu instytucja, chociaz nalezy zaznaczy¢, ze dotyczy to przede
wszystkim kierownikow dziatow, a nie szeregowych pracownikow.
Nie oznacza to jednak calkowitego wykluczenia i odsuniecia od
tych spraw personelu nizszego szczebla. Podkresla to takze w wy-
wiadzie osoba petnigca funkcje dyrektora DPS-u: ,[...] z kierow-
nikami faczno$¢ mam biezaca, natomiast na zebrania personelu
dziatami przychodza wszyscy, [...] za wyjatkiem osoby czuwaja-
cej w dyzurce”. Jednoczesnie zaznacza dalej, ze: ,W kazdej chwili
pracownik, jesli ma sprawe a ja jestem obecna, to jest przyjete, ze
moze wej$¢. Tu nie bylo innych zwyczajow i innych nie bedzie”
I rzeczywiscie wielu przedstawiciel personelu wskazywalo na
»[...] prace dyrektorki przy otwartych drzwiach’, a jednoczenie
na jej przychylnos¢ w zalatwianiu tak zawodowych, jak i osobistych
spraw: ,,[...] dyrektor to jest w nazwie, a przede wszystkim to jest
czlowiekiem i §wietnym psychologiem. Nie ma nigdy gabinetu
zamknietego [...], ona zawsze przyjmie [...]. Kazdy wie, Ze moze
do niej przyjs¢”. Z drugiej strony osoby zainteresowane, moga tak-
ze zglaszaé propozycje dotyczace modernizacji, ulepszenia wa-
runkow pracy i projektow jej sprawniejszego wykonywania: ,[...]
cenimy inicjatywe pracownikéw i za kazda jestesmy wdzieczni,
i jesli tylko usprawnia prace, to jak najbardziej jest mile widzia-
na i na pewno wprowadzana”. Postawe dyrekcji w tym zakresie
znaja i doceniajg takze pracownicy: ,,[...] ona powie swoje, jak
to widzi i co wynika z przepisu, ale nie trzyma sie takich, jak to
sie¢ moéwi, ram. [...] rzecz musi wynikac z przepisu, ale mozna ja
dopasowac¢, zmieni¢ [...]". Dobrze jest zatem, gdy dyrekcja jest
chetna wszelkim zmianom umozliwiajacym lepsze wykorzysta-
nie narzedzi oraz czasu pracy i poprawiajacym jej jakos¢, pod
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warunkiem wszak, ze zmiany beda zgodne z wymogami prawa.
Bardzo czg¢sto to wlasnie formalne reguty sa gtoéwng przeszkoda
w rozwijaniu samodzielnych inicjatyw pracownikéw, a nie nega-
tywny i niechetny stosunek dyrekcji. Aktywnos$¢ personelu ogra-
nicza w znacznym stopniu biurokratyzacja placéwki, prowadzaca
do stagnacji i skostnienia instytucji.

Nie mniej istotne w relacjach dyrekcji z personelem jest sto-
sowanie okreslonego systemu motywowania pracownikéw. To
drugi element wazny z punktu widzenia ksztaltowania sie tych
stosunkéw. W warunkach domu pomocy obserwuje si¢ wyraznie
niedostatki w tym zakresie, bowiem nie sg spelnione najwazniej-
sze cele tego systemu, a on sam jest uproszczony i nieefektywny.
Z drugiej jednak strony warto przyjrze¢ si¢ mozliwosciom dy-
rekcji w tym zakresie, ktéra dzialajac w specyficznej instytucji,
musi liczy¢ sie z pewnymi ograniczeniami tak finansowymi, jak
prawnymi, a jednoczesnie zapewnic¢ jak najlepsze jej funkcjo-
nowanie. Pogodzenie tych sprzecznych ze sobg uwarunkowan
jest niestychanie trudne, a kwintesencja tego stanu zawiera si¢
w stowach: ,[...] nie mozna robi¢ dobrze i tanio [...], mozna
robi¢ dos¢ dobrze i do$¢ tanio”

Jednocze$nie dyrekcja domu pomocy spotecznej czuwa nad
prawidlowym wypelnianiem powierzonych placéwce zadan,
tj. stworzeniem dogodnych warunkéw zycia osobom w niej prze-
bywajacym. Z tego punktu widzenia wazne s3 wigc wzajemne re-
lacje taczace mieszkancow z dyrekcja. Od ich poprawnosci zalezy
wzajemne zrozumienie, szacunek i tolerancja okazywane kazdej
ze stron. Z kolei pojawiajace si¢ problemy moga negatywnie od-
bi¢ sie na komforcie zycia pensjonariuszy, ale takze wplyna¢ nie-
korzystnie na prace personelu, ktory bedzie musial zmaga¢ sie
z oporem i niecheciag mieszkancéw. Konsekwentne i wlasciwe re-
alizowanie celéw DPS-u wymaga od dyrekcji zrozumienia potrzeb
0s0b przebywajacych w placéwece. Dlatego tak wazne jest zapew-
nienie mozliwosci bezposredniego kontaktu obu stron i obecnos¢
zwrotnych kanatéw komunikacyjnych. Wtasciwe informowanie
mieszkancéw i umozliwienie wyrazania opinii ich przedstawi-
cielom w waznych kwestiach dotyczacych DPS-u ma kolosalne
znaczenie dla poczucia ich podmiotowosci i udzialu w ksztatto-
waniu swojego otoczenia. Z tego wzgledu duza wage przywigzuje
sie do form organizowania si¢ mieszkancow, na przykltad poprzez
dzialalnos¢ w radzie. Jest to stworzony, zgodnie z wymogami pra-
wa, instrument opiniodawczo-doradczy, w ktérego sktad wcho-
dzg osoby powolane do reprezentowania intereséw mieszkancow
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i wywodzace si¢ z ich grona, wybierane w wyborach powszech-
nych i bezposrednich. Obowiazkiem dyrekcji jest konsulto-
wanie z radg najwazniejszych decyzji dotyczacych DPS-u. Jed-
noczes$nie rada wyposazona jest w prawo skladania wnioskow
w sprawach, ktére uzna za wazne z punktu widzenia mieszkan-
cOw: ,,[...] na takich roboczych posiedzeniach dyrekcji bierzemy
udzial, wtracamy swoje trzy grosze i musze powiedzie¢, ze to jest
swego rodzaju wspolzycie z dyrekcja [...]". Co wiecej, w sprawach
szczegolnie waznych zwolywane sg ogélne zebrania mieszkancow.
Ich celem jest poinformowanie o istotnych wydarzeniach i pod-
jetych decyzjach oraz w pewnym zakresie poddanie pod dyskusje
niektorych kwestii. Organizujac tego typu spotkania z mieszkan-
cami, dyrekcja chce przede wszystkim uzyskac aprobate dla okre-
$lonych rozwigzan czy decyzji. Z drugiej strony celem dyrekgeji
powinna by¢ otwarta polityka zarzagdzania domem pomocy w za-
kresie dotyczacym spraw osob zamieszkalych w placdwece.

Elementem normujacym i zapewniajagcym poprawnos$¢ wza-
jemnych stosunkéw dyrekcji i mieszkancow jest takze jej otwar-
to§¢ na indywidualne kontakty z poszczegélnymi osobami.
W tym celu wyznaczone s3 godziny przyje¢, w ktérych mozna
zglosi¢ sie do dyrekgji. ,,[...] co$ potrzebuje to ide i pytam sie
w poniedzialek, bo pani dyrektor wtedy przyjmuje [...], po$mie-
jemy sie i pogadamy we dwoje wtedy i dobrze jest”. Nie oznacza
to, ze wylacznie w tym czasie mieszkancy majg do niej dostep,
bowiem mozna w miarg¢ potrzeby przyjs¢ i porozmawiac, o ile nie
zakldci to wezesniej zaplanowanego harmonogramu dnia: ,[...]
mieszkancy moga w innym czasie do mnie zadzwonic¢ i umawia-
my si¢ bez problemu”.

Relacje mieszkancow z dyrekcja stanowa jedng z kluczowych
elementéw w budowaniu pozytywnej atmosfery w domu pomocy.
Od tego miedzy innymi zalezy jakos¢ zycia osdb przebywajacych
w placéwce, a z drugiej strony warunki pracy personelu i samej
dyrekgji, ktéra jest jego integralna czescia. Jedynie obustronne
zrozumienie, ograniczenie wymagan i wlasciwa interpretacja po-
trzeb moze zapewnic stabilizacje pracy personelu i zadowolenie
mieszkancow.

W zwigzku z tym rol¢ dyrektora domu pomocy mozna roz-
patrywaé dwojako: jako menadzera i opiekuna. Polgczenie tych
funkcji wymaga wyspecjalizowania si¢ w kierowaniu zasobami
ludzkimi DPS-u, a z drugiej strony dbania o pozostale funkcje
takie jak: planowanie, organizowanie, dobieranie personelu czy
wreszcie zarzadzanie. Jest to trudne zadanie, niosgce za soba
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szereg problemoéw niespotykanych w instytucjach nastawionych
na typowo rynkowa dzialalno$¢, niesie takze koniecznos¢ godze-
nia rozbieznych celéow. Laczenie funkgcji spotecznej uzytecznosci
z wymogami i ograniczeniami finansowymi jest sprawa trudna,
niekiedy karkotomng. Dlatego tak wazne jest, aby na stanowisku
dyrektora zasiadala osoba cechujaca si¢ pragmatyzmem i konse-
kwencja w dzialaniu, ale jednocze$nie czula na ludzka krzywde
i bol, ktora uniesie ciezar nalozonych na nig obowiazkéw, a przy
tym odnajdzie si¢ w roli menadzera.

PODSUMOWANIE

Dom pomocy spofecznej stanowi swoisty swiat, w ktérym do-
strzega si¢ zarowno cechy instytucji totalnej, jak i takie, ktore $wiad-
cz3 0 samostanowieniu i autonomii mieszkancéw. Mozna rzec, ze
DPS-y to swego rodzaju hybrydy instytucjonalne, z jednej strony
zamkniete, zbiurokratyzowane i niedostgpne dla otocznia, ale tez
promujace aktywnos¢ i niezaleznos¢ os6b w nich przebywajacych.
Autonomia i uznawanie prawa do samostanowienia mieszkancow
jest w domu pomocy réwnie widoczne, jak elementy sugerujace
totalny charakter instytucji. I mimo ze te dwie wizje z pozoru sie¢
wykluczajg, to w warunkach DPS-6w sa nierozerwalnie ze sobg
zwigzane i stanowig spojng calos¢. Przenikanie si¢ tych odmien-
nych modeli instytucjonalnych jest nieodzowng i stalg cecha takich
placéwek, co stanowi swego rodzaju paradoks organizacyjny, zwany
janusowym obliczem organizacji. Zgodnie z definicja podang przez
autorow tego pojecia, K. Koneckiego i K. Kaczmarczyka: ,,Paradoks
ten obejmuje jednoczesne dzialanie wzajemnie wykluczajacych sie
elementow okreslonej organizacji. Janusowa natura tego paradoksu
wynika z potocznego i logicznego zalozenia, Ze dwa opozycyjne
w stosunku do siebie elementy moga by¢ prawdziwe w tym samym
czasie” (Konecki, Kaczmarczyk 1999: 228). W warunkach domu
pomocy jest to wspomniane juz wspolistnienie cech instytucji to-
talnej z jednoczesnym wystepowanie tych elementdw, ktére czynia
z DPS-u placéwke umozliwiajacg swoim mieszkancom poczucie
autonomii i mozliwo$¢ samostanowienia z uwzglednieniem indy-
widualnych potrzeb jednostki (Niedbalski 2017). Biorac pod uwa-
ge najistotniejsze elementy charakteryzujace te dwie wizje, mozna
stworzy¢ ich katalog wraz z cechami opisujacymi istniejace miedzy
nimi réznice. Prezentuje to tabela ponizej:
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Tabela 1. Zestawienie cech instytucji totalnej
i instytucji opiekunczo-autonomicznej

Instytucja nastawiona na
autonomie mieszkancow

Instytucja totalna

Relacje personelu i mieszkancow

partnerskie

oparte na zaleznosci

i nadzorze
Stosunek personelu do mieszkancéw | podmiotowy przedmiotowy
Przenikalnos¢ $wiatow personelu .
Lo iy otwarte zamkniete
i mieszkancow
Traktowanie DPS-u przez mieszkancéw | dom zlo konieczne

Traktowanie DPS-u przez personel

dom innych ludzi

miejsce pracy

Zakres prywatnosci mieszkancow

niezaktdcona sfera intymno-
$ci i prywatno$ci

ingerowanie w sfere
prywatng i intymna

Zakres swobody mieszkancow

samodzielno$¢ i samostano-
wienie mieszkancow

kontrola zachowan
i dziatan podopiecznych

Zrodlo: opracowanie wlasne.

Jak wynika z przedstawionego zestawienia, wystepuje tu cata
mnogos¢ roznic, ktore jak sie wydaje, moga by¢ nawet trudne do
pogodzenia. To sprawia, ze funkcjonowanie DPS-u ujawnia ta-
kie cechy, jak ztozonos¢ i niejednoznacznos¢, ktére przypominajg
funkcjonowanie $wiata VUCA. I tak jak w $wiecie VUCA, takze
w domu pomocy spolecznej osoby go wspottworzace, a wigc zaréw-
no mieszkancy, jak i personel staja wobec wielu problemodw, zjawisk
i sytuacji, ktore sprawiaja, ze traci si¢ mozliwos¢ ich bezposredniego
rozumienia, a tym samym szybkiego przetwarzania. Pociaga to za
soba okreslone konsekwencje w postaci wzrostu poczucia niepew-
nosci i rosngcego niepokoju, zaréwno wsrod mieszkancow, jak i per-
sonelu DPS-u. Tym samym dom pomocy spolecznej w swej dos¢
skomplikowanej i specyficznej strukturze jest przykladem instytu-
cji prezentujacej skrajne, a czasami wykluczajace si¢ cechy. Cale ta
réznorodnos¢, jaka charakteryzuje taka placowke, jest nastepstwem
wielu ztozonych proceséw. Wynikaja one gtéwnie z faktu wyjatkowej
roli, jaka domy pomocy odgrywaja w zyciu spotecznym, pozostajac
jednoczesnie organizacjami administracji panstwowej ze wszelkimi
jej utfomnos$ciami, jak na przyklad rozbudowang biurokracjg. Pewne
znaczenie maja tu tez przemiany spoleczno-gospodarcze, jakie po
1989 r. s3 udzialem naszego kraju, a ktdre przyblizaja nas do zachod-
nioeuropejskich standardéw. Wplywa to na zmiane $wiadomosci,
a tym samym traktowania spraw mieszkanicéw DPS-6w. W coraz
wigkszym stopniu dostrzega si¢ konieczno$¢ zapewnienia osobom
przebywajacym w tych placéwkach poszerzonego zakresu swobody
i okazywania wiekszego zrozumienia dla ich potrzeb. Nowoczesny
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model takiej instytucji musi by¢ przede wszystkim przyjazny dla
mieszkancow, ktorzy w wielu wypadkach sg klientami, tak jak ma
to miejsce w przypadku kazdego innego przedsiebiorstwa oferuja-
cego swoje ustugi na rynku. Nawet jesli przybyle do DPS-u osoby sa
wyslane przez uprawnione do tego organy panstwowe, to i tak obo-
wigzujace obecnie uregulowania prawne w znacznym stopniu ogra-
niczajg liczbe mieszkancéw danego DPS-u. W efekcie domy pomo-
cy zmuszone zostaly do poszukiwania i przyciagania potencjalnych
mieszkancow, co powoli przybiera charakter gry rynkowej. Podobne
mechanizmy w innych rozwinietych gospodarczo krajach znane sg
juz od wielu lat, ale w Polsce jest to jeszcze stosunkowo nowe do-
$wiadczenie. Oczywiscie, niezaleznie od tego, jaka bedzie w tym
zakresie prowadzona polityka personalna i jak bardzo te placowki
beda wykazywaly postawe prospoleczng i beda wspiera¢ autonomie
mieszkancow, to i tak nie zlikwiduje sie wszystkich, na state wpisa-
nych juz w ich dzialalno$¢, cech instytucji totalnej. Nalezy jednak
dazy¢ do tego, aby pozostalo jak najmniej negatywnych elementow
i przewazaly te, ktdre przynie$¢ powinny korzys¢ tak mieszkancom,
jak i samej instytucji (zob. Niedbalski 2020).
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Akty prawne

Ustawa o pomocy spofecznej z dnia 12 marca 2004 r. (Dz.U. z 2004 r.
Nr 64 poz. 593).

Abstract

This paper aims to determine some dominating features of one of two
theoretical models that describe an organizational cultural of a social wel-
fare home, namely bureaucratic - repressive and individualist - autono-
mous. The nature of the interaction between the community of residents
and staff and the relationships within each of these groups was studied to
determine which of these models most accurately reflects the characteris-
tics of social welfare facilities, and this course of interaction directions was
called the “four fronts of interaction.” To achieve the study objective and
decide which model dominates in conditions of social welfare homes we
employed participant observation and unstructured interviews, and this
allowed us to gather the necessary empirical material.

Keywords: organizational culture, interactions, social welfare home, quali-
tative research.
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WPROWADZENIE

Pandemia wirusa SARS-COV-2! zaskoczyta caly swiat. Méwie-
nie dzi$, ze wiele zmienita, jest juz truizmem. Jednak gwaltownos¢
i sila tych zmian spowodowaly nie tylko naruszenie pewnej réw-
nowagi, ale takze konieczno$¢ innego funkcjonowania zaréwno
w obszarze zycia codziennego, jak i edukacji na kazdym poziomie,
a takze pracy zawodowej. Decyzjg Ministerstwa Edukacji i Szkol-
nictwa Wyzszego zawieszono stacjonarne zajecia na uczelniach
wyzszych. Srodowisko akademickie, jak wiele innych, w krétkim
czasie musialo dostosowac si¢ do nowej, zmienionej rzeczywisto-
$ci i sprosta¢ wielu wyzwaniom. Kluczowym byto natychmiastowe
przejscie od nauczania tradycyjnego do edukacji zdalnej. Realizacja
ksztalcenia w tej formie wymaga odpowiednich mozliwosci tech-
nicznych, zasobéw edukacyjnych i umiejetnosci kadry edukacyjnej
(Koludo 2020). Niestety nie wszystko to udalo si¢ natychmiast zre-
alizowa¢, co powodowalo okreslone konsekwencje. Stan pandemii
w powigzaniu z koniecznoscig adaptacji do nowych warunkéw, izo-
lacja spoleczna, obawa o przysztos¢, niekiedy utrata pracy, trudna
sytuacja materialna spowodowaly istotne obcigzenie psychiczne
i stworzyly zagrozenie dla zdrowia fizycznego i psychicznego. Po-
jawienie si¢ pandemii wywolalo okreslone reakcje psychologiczne
catych zbiorowosci i zmienito dotychczasowe zachowanie w roz-
nych sferach zycia (Heitzman 2020). Psychologiczne konsekwen-
cje epidemii, to ,dominujace, subiektywnie odczuwane, rzeczywi-
ste lub domniemane poczucie zagrozenia ze strony innych ludzi,
strach, niepewnos¢ i niepokdj, a takze objawy, jakie si¢ pojawiaja
[w reakcji] na traumatyczny stres. Dodatkowo moga wystepowac
stany fobii spolecznej [...]” (Heitzman 2020: 188).

Podkreslic¢ tez trzeba, ze w ostatnich kilkunastu latach sygnali-
zowano wzrost odsetka chorob i zaburzen psychicznych, zaréwno
na $wiecie, jak i w Polsce. Alarmowano, Ze istotny procent oséb
cierpigcych na tego typu zaburzenia to ludzie mlodzi. Jak poka-
zujg statystyki roénie liczba mlodziezy z zaburzeniami lekowymi
i depresyjnymi. Sytuacja przewleklego stresu spowodowana pan-
demig, z jej wszystkimi konsekwencjami, moze to jeszcze nasilic,
bo wywoluje lek, niepewnos¢, bezsennos¢, a nawet stany depresyj-
ne u wielu oséb (Wojtczuk 2020). Ponadto reakcje o charakterze

! Szerokie rozprzestrzenianie sie wirusa SARS-CoV-2, ktéry powoduje choro-
be COVID-19, spowodowalo, Ze 11 marca 2020 r. Swiatowa Organizacja Zdrowia
(WHO) uznata epidemig za pandemig, ktora swym zasiggiem objela caly swiat.
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patologicznym moga pojawic si¢ zaréwno u oséb, ktére wezesniej
przezywaly kryzys psychiczny, jak i tych, ktére przed pandemia nie
mialy takich probleméw. Zatem zaburzenia psychiczne juz przed
pandemiag byly jednym z najwigkszych wyzwan zdrowotnych za-
réwno w Polsce, jak i Europie, a teraz staly si¢ problemem jeszcze
bardziej nabrzmiatlym i wymagajacym kompleksowej reakcji.

Warto takze zwrdci¢ uwage na fakt, ze zdrowie psychiczne,
zgodnie z definicjg Swiatowej Organizacji Zdrowia, to stan dobrego
samopoczucia, w ktérym czlowiek wykorzystuje swoje zdolnosci,
moze radzi¢ sobie ze stresem w codziennym zyciu, moze wydajnie
i owocnie pracowac oraz jest w stanie wnie$¢ wktad w zycie da-
nej wspdlnoty. Z tego ujecia wynika, ze zdrowie psychiczne to nie
tylko brak chordb, zaburzen, ale pewien rodzaj dobrostanu, ktéry
zwigzany jest z harmonijnym rozwojem i wewnetrzng rOwnowaga.
Braki w tym zakresie powoduja, ze nie tylko gorzej sobie radzimy
z do$wiadczanymi, trudnymi sytuacjami, ale takze zakldceniu czy
zahamowaniu moze ulec rozwdj osobowy, co bedzie mialo wptyw
na funkcjonowanie cztowieka w dorostym zyciu.

W raporcie Centrum Badan Opinii Spolecznej opublikowanym
w 2021 r., dotyczacym kondycji psychicznej polskiego spoteczen-
stwa mozna przeczytac:

Samopoczucie Polakéw w 2020 roku uleglo wyraznemu po-
gorszeniu w stosunku do roku 2019, co mozna wigzaé z wy-
buchem pandemii COVID-19. Zmniejszyly si¢ odsetki dekla-
racji wszystkich wymienionych w naszych pytaniach emocji
pozytywnych, a zwigkszyta liczba deklaracji wszystkich emocji ne-
gatywnych. [...] Szczegdlng uwage zwraca najmlodsza grupa
badanych, w wieku 18-24 lata, w ktorej czesto$¢ wystepowania
stanow depresyjnych, poczucia bezradnosci, a takze znieche-
cenia i znuzenia osiggnela najwyzsze poziomy na przestrzeni
dwodch dekad (CBOS 2021).

W psychologii rozwojowej mozna odnalez¢ rézne podpowie-
dzi, dlaczego to wlasnie mtodziez narazona jest na wigksze ryzyko
zaburzen psychicznych, bedacych konsekwencja pandemii. Jedna
z charakterystycznych dla tego okresu rozwojowego, a jednocze-
$nie bardzo wazng cechg jest emancypacja ze srodowiska rodzin-
nego (zob. Maslow 1999; Erikson 2004). Pandemia, a wlasciwie re-
strykcje sanitarne z nig zwigzane ograniczyly swobode poruszania
sie, komunikowania, podejmowania decyzji. Zamkniecie instytucji,
zakladéw pracy, centréw handlowych, hoteli, restauracji, obiektow
sportowych i kulturalnych oraz przejscie na edukacje zdalng ogra-
niczyly swobodg, a przedluzajacy sie stan izolacji nie tylko gasit
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nadzieje, ale takze prowadzit do permanentnego poczucia zagroze-
nia i niepewnosci (Molodecka 2020). Kontakty rowiesnicze, ktdre
maja kluczowe znaczenie w okresie adolescencji i wczesnej doro-
stosci, zostaly istotnie ograniczone, a niekiedy nawet catkowicie ze-
rwane. Bez nich znacznie trudniej budowac tozsamos¢, zaspokajaé
potrzebe przynaleznosci, akceptacji czy uznania. Nie mozna tego
zrekompensowac w rodzinie i w warunkach ksztalcenia zdalnego,
a to skutkowa¢ moze utrudnieniami w procesie dojrzewania psy-
chospotecznego.

Szacuje sie, ze w roku akademickim 2018/2019 w Polsce liczba
studentow z niepelnosprawnos$ciami’ wynosita ponad 22 tysigce.
Wiréd tych oséb sg takie, zdaniem ktorych studiowanie w for-
mie zdalnej przynioslo (wich ocenie) wiele korzysci. Znalazly sie
jednak w tej grupie takze takie, dla ktorych stato si¢ ono szcze-
gélnie trudne, a nawet przestalo by¢ mozliwe. Nalezy podkresli¢,
ze rekomendacje Ministerstwa Edukacji i Szkolnictwa Wyzszego
dotyczace edukacji zdalnej nie odnosity si¢ do studentéw z nie-
pelnosprawnosciami, a zakres wsparcia poszczegdlnych uczelni
byl i jest bardzo zréznicowany. Ta wyjatkowa sytuacja sprawita,
ze pojawilo si¢ wiele probleméw, w tym te zwigzane ze zdrowiem
psychicznym.

Niniejszy tekst jest poklosiem badan, jakie przeprowadzity au-
torki zainteresowane sytuacja studentow z niepelnosprawnoscia-
mi i ich funkcjonowaniem psychospolecznym w czasie pandemii.
Przedstawiono tu opinie mtodych niepelnosprawnych dorostych,
studentow réznych polskich uczelni, dotyczace studiowania w sy-
tuacji wyjatkowej, jaka jest Swiatowy kryzys wywotany COVID-19.
W ramach projektu badawczego przeprowadzono anonimowe, in-
ternetowe badanie ankietowe w grupie 291 niepelnosprawnych
studentéw ksztalcacych si¢ w polskich uczelniach. W badaniu
uczestniczyli studenci ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi,
niekoniecznie legitymujacy sie formalnym orzeczeniem o niepet-
nosprawnosci, ale bedacy w bazach jednostek do spraw oséb nie-
petnosprawnych poszczegélnych uczelni. Badanie zostalo przepro-
wadzone w pazdzierniku 2020 r.

* Prawo do powszechnego i réwnego dostepu do edukacji zapewnia osobom
z niepelnosprawnoséciami wiele dokumentéw prawnych, m.in. Konwencja o pra-
wach 0s6b niepetnosprawnych z 13 grudnia 2006 r. (Dz.U. z 2012 r. poz. 1169);
Konstytucja RP (art. 70).
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METODOLOGIA BADAN

Celem badania byla ocena funkcjonowania studentéw z nie-
pelnosprawno$ciami i/lub specjalnymi potrzebami edukacyjnymi
w czasie pandemii COVID-19, z perspektywy realizacji ksztalcenia
zdalnego.

Problemy badawcze zogniskowano wokdt kilku obszaréw, mie-
dzy innymi ogolnych doswiadczen badanych ze zdalng edukacja,
a takze zwigzanego z ta forma edukacji obszaru spoteczno-psy-
chologicznego oraz metodyczno-organizacyjnego. Zbadano takze
pozytywne i negatywne aspekty ksztalcenia na odlegtos¢. W ni-
niejszym tekscie zostanie zaprezentowana cze¢$¢ raportu zwigzana
z funkcjonowaniem psychospotecznym badanych.

Technika badawczg wykorzystang do realizacji badania bylo
CAWI (Computer Assisted Web Interview) — wspomagany kom-
puterowo wywiad wypelniany przez respondenta w formie online.
Obecnie metoda CAWT jest jedng z bardziej popularnych oraz
najszybciej rozwijajacych sie¢ metod badawczych. W poréwnaniu
do innych narzedzi, dzigki poczuciu anonimowosci i mozliwosci
udzialu w badaniu w terminie dogodnym dla respondenta, pozwala
zgromadzi¢ bardziej rzetelne dane. Istotnym elementem, o ktdry
zadbaty Autorki, byla taka konstrukcja narzedzia badawczego (an-
kiety online), by bylo one dostosowane do potrzeb oséb z réznymi
rodzajami niepelnosprawnosci i spelnialo standardy dostepnosci
cyfrowej (Sztobryn-Giercuszkiewicz 2020).

Kwestionariusz ankiety sktadal si¢ z pytan zamknietych, pytan
z mozliwo$cig wielokrotnego wyboru, z kafeterig odpowiedzi oraz
pytan otwartych umozliwiajacych swobodng wypowiedz respon-
denta. Material zebrany ankietowo poddano analizie, do ktérej wy-
korzystano wybrane metody statystyki opisowe;j.

CECHY SPOLECZNO-DEMOGRAFICZNE BADANEJ PROBY

W odniesieniu do plci respondentéw struktura badanej proby
byta réwnoliczna. W badaniach uczestniczylo 49,1% mezczyzn oraz
50,9% kobiet. Wiek badanych wahal sie od 19 do 56 lat. Srednia
wieku wynosila 24,4 lat. Najwigksza grupe respondentéw stanowili
niepelnosprawni studenci w wieku 22 lat — 14,4%, 21 lat - 12,4%,
20 lat - 11,7%, 24 lat - 11,0% oraz 23 lat i 25 lat - po 10,3% ogolu
badanych. Ponad potowa badanych - 56,4% studiowata na studiach
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pierwszego stopnia (studia licencjackie/inzynierskie). Mniej niz co
trzeci uczestnik badania (31,9%) studiowat na studiach drugiego
stopnia (magisterskie), natomiast 11,7% badanych studiowalo na
studiach jednolitych magisterskich.

23,7%

14,8%
13,1%

02-P 03-L 04-O 05-R 06-E 07-S 08-T 09-M 10-N 11-1 12-C inne

Wykres 1. Charakterystyka badanej proby z uwzglednieniem rodzaju
niepetnosprawnosci (N = 291, w %)

Uwaga: opis poszczegélnych rodzajéw niepelnosprawnosci wg kodéw na orze-
czeniach, gdzie: 02-P oznacza choroby psychiczne, 03-L zaburzenia glosu, mowy
i choroby stuchu, 04-O choroby narzadu wzroku, 05-R upoéledzenie narzadu ru-
chu, 06-E epilepsje, 07-S choroby ukladu oddechowego i krazenia, 08-T choroby
uktadu pokarmowego, 09-M choroby uktadu moczowo-plciowego, 10-N choro-
by neurologiczne, 11-I inne schorzenia, 12-C calo$ciowe zaburzenia rozwojowe.

Zrédlo: opracowanie wlasne.

Ponad pofowa niepelnosprawnych studentéw uczestniczacych
w badaniu (57,7%) posiadala lekki stopien niepetlnosprawnosci.
Wiegcej niz co trzeci uczestnik badania (34,4%) mial umiarkowa-
ny stopien niepelnosprawnosci. Zdecydowanie mniejszy odsetek
badanych - 5,2% - posiadal znaczny stopien niepelnosprawnosci,
natomiast 2,7% badanych nie posiadala orzeczonego stopnia o nie-
pelnosprawnosci, ale byla osobg niepelnosprawna z orzeczeniem
ZUS. 1,7% sposréd badanych nie posiadato orzeczenia o niepetno-
sprawnosci, ale bylo osobami ze specjalnymi potrzebami edukacyj-
nymi, zarejestrowanymi w bazach uczelnianych jednostek wspiera-
jacych studentéw. Ankietowani studenci posiadali réznego rodzaju
niepetnosprawnosci. Niektore badane osoby mialy niepetnospraw-
no$¢ sprzezong — co najmniej dwa rodzaje niepelnosprawnosci
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wystepujace u jednej osoby lacznie, dlatego suma wskazan jest
wigksza niz 100%. Najwieksza grupa badanych - 23,7% - wskaza-
ta dysfunkcje narzadu ruchu. 14,8% wymienito inne schorzenia,
w tym schorzenia: endokrynologiczne, metaboliczne, zaburzenia
enzymatyczne, choroby zakazne i odzwierzece, zeszpecenia oraz
choroby uktadu krwiotwoérczego. 13,1% wskazato choroby neuro-
logicznie. Wigcej niz co dziesiaty uczestnik badania wymienit cho-
roby narzadu wzroku (12,4%) oraz choroby psychiczne (11,3%).
Zaburzenia glosu, mowy i choroby stuchu wskazalo 8,6% bada-
nych, natomiast 6,5% wymienito choroby uklfadu pokarmowego.
Wszystkie rodzaje niepelnosprawnosci posiadane przez badanych
zostaly przedstawione na wykresie 1.

OCENA STANU PSYCHOFIZYCZNEGO
| FUNKCJONOWANIA SPOLECZNEGO

Jednym z badanych aspektow byly psychologiczne, fizyczne
i spofeczne konsekwencje edukacji na odlegtos¢. Wieksza liczba ba-
danych studentéw ocenila swoj stan psychofizyczny negatywnie lub
bardzo negatywnie niz pozytywnie i bardzo pozytywnie. Najwigcej
respondentéw wskazywalo ogolnie na zte samopoczucie (blisko
56%). Bardzo podobny odsetek 0osob wskazywalo na pogorszenie
zdrowia psychicznego (ponad 54%) i codziennego funkcjonowania
(ponad 46%). Niemal tyle samo zadeklarowato negatywny wplyw
edukacji zdalnej na jakos¢ ich zycia. Tylko niewiele mniej wskazan
dotyczylto gorszego stanu zdrowia fizycznego (44 %). Warto takze
zauwazy¢, ze ponad potowa respondentéw zadeklarowato negatyw-
ny wplyw pandemii i ksztalcenia zdalnego na relacje kolezenskie.

Z drugiej strony prawie 30% badanych ocenito, ze pandemia
i ksztalcenie zdalne pozytywnie i bardzo pozytywnie wplynely na
ich codzienne funkcjonowanie. Odsetek bliski 28% ocen pozytyw-
nych odnotowano réwniez dla zdrowia fizycznego, a dla samopo-
czucia — prawie 26%. Nieco ponad 25% odpowiedzi zidentyfiko-
wano dla kategorii ,,jako$¢ zycia’, a pozytywny wplyw zdalnego
nauczenia dla zdrowia psychicznego wskazalo 66 oséb, co stanowi
ponad 22% badanej populacji. W zakresie relacji kolezenskich bli-
sko 24% os6éb zadeklarowalo pozytywne konsekwencje.

Zdaniem ankietowanych studentéw zdalne nauczenie nie wpty-
nefo na ich relacje rodzinne 26,8% (78 osob), zdrowie fizyczne
21,0% (61 osob), relacje kolezenskie 19,9% (58 osdb), jakos¢ zycia
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17,9% (52 osoby), zdrowie psychiczne 15,5% (45 oséb), codzienne
funkcjonowanie 14,4% (42 osoby), samopoczucie 10,7% (31 oséb).
Gdy wzia¢ pod uwage sume¢ odpowiedzi negatywnie i bardzo ne-
gatywnie oceniajacych sytuacje ksztalcenia zdalnego versus sume
odpowiedzi pozytywnych i bardzo pozytywnych, tych pierwszych
jest jednak o ponad 1/3 wiecej. Mozna zatem przyja¢, iz pandemia
wplyneta negatywnie na wszystkie aspekty funkcjonowania, poza
zyciem rodzinnym, uczestniczacych w badaniu studentéw. Powyz-
sze dane zostaly przedstawione na wykresie 2 i w tabeli 1.

6,2%
19,9%

W zakresie relacji kolezenskich (poza- 15,5%

rodzinnych) 179% 34,7%
770
5,8%
6,9%

o

26,8%
. . . 7.9%
W zakresie relacji rodzinnych 14.8%
34,0%
9,6%
7,9%
10,7%
N . . 19,2%
W zakresie Pani/Pana samopoczucia 36,4%
20,3%
5,5%
“ 11.0%
17,9%
TP 13,4%
W zakresie jakosci zycia 32,6%
19,9%
5,2%
9,3%
14,4%
0
W zakresie codziennego funkcjonowania 13,1% 333%
22,7%
7.6%
15,5%
10,
W zakresie Pani/Pana zdrowia psychicznego 21,0% 333%
16,8%
5,8%
7,2%
21,0%
0
W zakresie Pani/Pana zdrowia fizycznego 13,1% 30.9%
20,6%
7.2%
= Nie wiem / trudno powiedzie¢ u Nie wptyneto m Bardzo negatywnie
Negatywnie = Pozytywnie m Bardzo pozytywnie

Wykres 2. Odpowiedzi na pytanie: ,,Prosz¢ o oceng tego, w jaki sposéb
pandemia i koniecznos¢ zdalnej nauki wplynela na nastepujace obszary”
(N =291, w %)

Zr6dlo: opracowanie wlasne.
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Tabela 1. Odpowiedzi na pytanie: ,,Prosze o oceng tego, w jaki sposob pandemia
i konieczno$¢ zdalnej nauki wplynela na nastepujace obszary” (N = 291, w %)

Bardzo Bardzo Nie wiem/
pozytyw- Pozytyw- | Negatyw- negatyw- Nie trudno
. nie nie . wplynela | powie-
nie .,
dzieé
N % N % N % N % N % N %
W zakresie Pani/
Pana zdrowia 21 7,2 | 60 |120,6| 90 [30,9| 38 [13,1| 61 |21,0| 21 7,2
fizycznego
W zakresie Pani/
Pana zdrowia 17 | 58 | 49 [16,8| 97 |33,3| 61 |21,0| 45 [155| 22 7,6
psychicznego
W zakresie
Codziennego 21 72 | 66 |22,7| 97 [33,3| 38 | 13,1 | 42 | 144 | 27 9,3
funkcjonowania
Wozakresiejakosel | o | o | g | 10.0| 05 |326| 39 [134] 52 |17,9] 32 | 11,0
zycia
Wzakresie Pani/ | | 5 ol s | 503 | 106 | 364 | 56 [192] 31 |107] 23 | 7.9
Pana samopoczucia
Woaakresierelacji | o | g o1 g9 |340| 43 |148]| 23 | 79| 78 |268] 20 | 69
rodzinnych
W zakresie relacji
kolezenskich 17 | 5,8 52 |17,9 | 101 | 34,7 | 45 |[15,5| 58 | 19,9 | 18 6,2
(pozarodzinnych)

Zr6dto: opracowanie whasne.

Aby okresli¢ odczucia badanych zwigzane z koniecznoscia przej-
$cia na zdalne nauczanie, poproszono ich o ocene nastepujacych

stwierdzen:

» ,Musze radzi¢ sobie ze wszystkim sama/sam” - raczej zgadza

sie z tym stwierdzeniem 39,9% studentéw (116 os6b), zdecy-
dowanie zgadza sie 18,2% (53 osoby), 17,2% (50 oséb) nie
ma zdania, 16,2% (47 osob) raczej sie nie zgadza i 8,6%
(25 0s6b) zdecydowanie si¢ nie zgadza.

»Stresuje si¢ nowa sytuacja” — z tym stwierdzeniem raczej
zgadza si¢ 35,4% (103 osoby), 20,6% (60 osdb) raczej si¢ nie
zgadza, 18,6% (54 osoby) nie ma zdania, 17,9% (52 osoby)
zdecydowanie si¢ zgadza i 7,6% (22 osoby) zdecydowanie si¢
nie zgadza.

»Mam poczucie osamotnienia” — raczej zgadza si¢ z tym zda-
niem 32,6% (95 0sdb), raczej sie nie zgadza 22,7% (66 osob),
18,6% (54 osoby) zdecydowanie si¢ zgadza, 17,9% (52 osoby)
nie ma zdania, 8,2% (24 osoby) zdecydowanie si¢ nie zgadza.
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»Stresuje si¢ bardziej brakiem czasu” - odpowiedzi dotyczace
tego stwierdzenia rozktadajg si¢ do$¢ rdownomiernie; 27,5%
(80 0sob) odpowiedziato, ze raczej si¢ nie zgadza, nastgpnie
26,1% (76 0séb) nie ma zdania na ten temat, 20,6% (60 oséb)
raczej sie zgadza, zdecydowanie nie zgadza sie 15,8% studen-
tow (46 o0sob), zdecydowanie zgadza si¢ 10,0% (29 osob).
~Obowiazki domowe utrudniajg mi nauke” — 31,6% (92 oso-
by) raczej nie zgadza si¢ z tym stwierdzeniem, 24,1% (70 0s6b)
nie ma zdania, 18,9% (55 osoby) raczej si¢ zgadza, zdecydo-
wanie sie nie zgadza 14,1% (41 os6b) i zdecydowanie zgadza
sie 11,3% (33 osoby).

~Warunki domowe nie sprzyjaja nauce” - odpowiedzi na to
stwierdzenie rozkladaja si¢ dos¢ réwnomiernie: 27,5% (80
0so6b) raczej si¢ nie zgadza, po 20,3% (59 oséb) zdecydowa-
nie si¢ nie zgadza i nie ma zdania, 18,9% (55 0sdb) raczej sie
zgadza, 13,1% (38 0sob) zdecydowanie zgadza sig, ze warunki
domowe nie sprzyjaja nauce.

»Przez nauke zdalng nie mam czasu na zycie prywatne”
-29,9% (87 osdb) raczej nie zgadza sie, zZe nauka zdalna spo-
wodowala brak czasu na zycie prywatne, 27,5% (80 oséb) nie
ma zdania, 18,6% (54 osoby) raczej zgadza si¢ z tym stwier-
dzeniem, niemal tyle samo, 18,2% (53 osoby) zdecydowanie
sie nie zgadza, 5,8% (17 osob) zdecydowanie si¢ zgadza.
»Przez nauke zdalng nie mam czasu na inne zajecia poza na-
uka” - 30,6% (89 0sob) raczej nie zgadza si¢ z tym stwierdze-
niem, 24,7% (72 osoby) nie ma zdania, 18,2% (53 osoby) ra-
czej sie zgadza, 17,5% (51 0sob) zdecydowanie si¢ nie zgadza,
8,9% (26 0s6b) zdecydowanie sie zgadza.

»Nie mam czasu na prace zawodowg” — 35,4% (103 osoby)
nie maja zdania na temat braku czasu na prace zawodowa
z powodu zdalnego nauczania, 26,8% (78 osob) raczej sie
nie zgadza, 18,2% (53 osoby) raczej si¢ zgadza, 10,3%
(30 os6b) zdecydowanie si¢ nie zgadza, 9,3% (27 osob) zde-
cydowanie sie zgadza.

»Brakuje mi kolezanek i kolegéw z uczelni” - 34,4% (100 osdb)
zdecydowanie zgadza si¢ z tym stwierdzeniem, niemal tyle
samo 34,0% (99 oso6b) raczej zgadza sie, ze brakuje im koleza-
nek i kolegow z uczelni, 15,5% (45 0sdb) nie ma zdania, 8,6%
(25 osob) raczej si¢ nie zgadza, a 7,6% (22 osoby) zdecydo-
wanie nie si¢ zgadza.

»Brakuje mi kontaktow z wyktadowcami” - 35,7% (104 oso-
by) raczej zgadzaja si¢ z tym stwierdzeniem, 24,1% (70 oséb)
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zdecydowanie si¢ zgadza, 20,3% (59 osdb) nie ma zdania,
12,0% (35 os6b) raczej sie nie zgadza, 7,9% (23 osoby) zdecy-
dowanie si¢ nie zgadza z tym stwierdzeniem.

» ,Brakuje mi spotkan towarzyskich odbywajacych si¢ po za-
jeciach” - 33,7% (98 0s6b) raczej zgadza sie z tym stwierdze-
niem, 32,3% (94 osoby) zdecydowanie si¢ zgadzajg, 18,6% (54
osoby) nie maja zdania, 8,6% (25 0sdb) zdecydowanie si¢ nie
zgadza, 6,9% (20 osob) raczej sie nie zgadza.

Tabela 2. Odpowiedzi na pytanie:
,»Prosze o opinie i oceny zwigzane z koniecznoécig przejécia
na zdalne nauczanie w okresie pandemii” (N = 291, w %)

Zdecy: Raczej . . . | Zdecydo-
dowanie .. Nie mam | Raczej si¢ o
L sie nie . wanie si¢
si¢ nie zdania | zgadzam
zgadzam zgadzam
zgadzam
N % N % N % N % N %
Musze radzi¢ sobie ze wszystkim 25 86| 47 |162] 50 [17.2] 116 | 399 | 53 | 182
sama/sam
Stresuje sie nowa sytuacja 22 7,6 | 60 [20,6| 54 |[18,6| 103 [354| 52 (17,9
Mam poczucie osamotnienia 24 82| 66 [22,7| 52 |17,9| 95 |32,6| 54 |18,6
Mam wiecej czasu dla siebie 42 | 144 | 41 |14,1| 53 |182| 97 [33,3| 58 |19,9
Stresuje sie brakiem czasu 46 | 158 80 |27,5| 76 [26,1| 60 |20,6| 29 |10,0
Obowiazki domowe utrudniaja | 1|11 | o |316] 70 |241| 55 [189] 33 |113
mi nauke
Warunki domowe nie sprzyjaja
59 120,3| 80 |27,5| 59 [20,3| 551|189 | 38 |13,1
nauce
Przez nauke zdalng nie mam
L C. 53 (18,2 87 |29,9| 80 |27,5| 54 |18,6 17 | 5,8
czasu na zycie prywatne
Przez nauk zdalng nie mam 51 (17,5 89 |30,6| 72 |247| 53 182 26| 89
czasu na inne zajecia poza naukg
Nie mam czasu na pracg 30 [103| 78 | 268|103 [354| 53 [182| 27| 93
zawodowa
Brakuje mi kolezanek i kolegow | ) | o} 5o | g6l 45 | 155| 99 | 340 | 100 | 344
z uczelni
Brakuje mi ke kté
rakuje mi Kontaxtow 23| 79| 35 | 120 59 | 203 | 104 |357] 70 |24,
z wykladowcami
Brakuje mi spotka towarzyskich | o\ o ot 50 | 9| 54 | 186 | 98 [337] 94323
odbywajacych sie po zajeciach

Zroédlo: opracowanie wlasne.

Ankietowani studenci najbardziej zdecydowanie wyrazajg opi-
nie, ze raczej zgadzaja si¢ ze stwierdzeniem ,,Musze radzic¢ sobie ze
wszystkim sam” - twierdzi tak 40,0% (116 0sdb). Jest to relatywnie
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najwyzszy odsetek na tle wszystkich odpowiedzi. Na podobnym
poziomie 39,0% (113 os6b) znalazla si¢ opinia ,raczej si¢ zgadzam”
dla stwierdzenia ,,Ucze si¢ zarzadza¢ czasem”. Uczestnicy badania
najczesciej udzielali odpowiedzi ,,raczej si¢ zgadzam’, a nastepnie
»hie mam zdania”. Analiza odpowiedzi pokazuje réwniez, ze w cza-
sie pandemii najbardziej ucierpiaty kontakty spoteczne. Wskazuja
na to wysokie wyniki w zakresie odpowiedzi ,,zdecydowanie si¢
zgadzam” i ,,raczej si¢ zgadzam” na stwierdzenia ,,Brakuje mi kole-
zanek i kolegéw z uczelni’, ,,Brakuje mi kontaktéw z wykladowca-
mi’, ,Brakuje mi spotkan towarzyskich odbywajacych sie po zaje-
ciach” oraz odpowiedzi ,zdecydowanie si¢ nie zgadzam” i ,,raczej
sie nie zgadzam” dla stwierdzenia ,,Moje relacje interpersonalne
sg lepsze, niz przed pandemig”. Opisane powyzej wyniki zebrano
w tabeli 2.

WSPARCIE

Odpowiedzi na pytanie o wsparcie uczelni w zdalnej nauce dzie-
la badang zbiorowo$¢ na dwie niemal réwne czesci. Minimalnie
wiekszy odsetek 50,5% (147 oséb) wsparcie to otrzymalo, w gre
wchodzi jednak réznica tylko trzech oséb. Wyniki prezentuje wy-
kres 3 i tabela 3.

49,5%

m Tak = Nie

Wykres 3. Odpowiedzi na pytanie: ,,Czy podczas nauki w systemie zdalnym
otrzymal(a) Pani/Pan wsparcie ze strony Uczelni?” (N = 291, w %)

Zrédlo: opracowanie wlasne.
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Tabela 3. Odpowiedzi na pytanie: ,,Czy podczas nauki w systemie zdalnym
otrzymal(a) Pani/Pan wsparcie ze strony Uczelni?” (N = 291, w %)

Odpowiedz N %
Tak 147 50,5
Nie 144 49,5
Suma 291 100,0

Zr6dlo: opracowanie whasne.

Studenci, ktdrzy otrzymali wsparcie (147 oséb), okreslili zakres
udzielonej pomocy ze strony uczelni. Badani wskazali na nastepuja-
ce rodzaje wsparcia: adaptacje materiatéw 50,3% (74 osoby), wspar-
cie informatyczne 44,2% (65 0s6b), pomoc psychologiczng 18,4%
(27 0s6b), inne, takie jak: zapomoga finansowa, pakiet MS Office 365,
pomoc koordynatora BON, stypendium dla oséb niepelnospraw-
nych, konsultacje, pomoc w zatatwianiu Indywidualnej Organizacji
Studiéw oraz mozliwos¢ skorzystanie ze specjalistycznego sprzetu
wspierajacego edukacje. Dane obrazuje wykres 4 i tabela 4.

Adaptacja materiatéw 50,3%
) Wsparcie 44.2%
informatyczne

Pomoc
psychologiczna

Inne wsparcie

Sprzet

Wykres 4. Odpowiedzi na pytanie:
»Jakie wsparcie otrzymat(a) Pani/Pan ze strony Uczelni?” (N = 147, w %)

Zroédlo: opracowanie wlasne.

Tabela 4. Odpowiedzi na pytanie: ,,Jakie wsparcie otrzymal(a) Pani/Pan ze
strony Uczelni?” (N = 147, w %)

Odpowiedz N %
Adaptacja materialow 74 50,3
Wsparcie informatyczne 65 44,2
Pomoc psychologiczna 27 18,4
Inne wsparcie 18 12,2
Sprzet 14 9,5

Zr6dto: opracowanie whasne.
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Nalezy podkresli¢, ze cho¢ pierwsze dwa rodzaje wsparcia, z ja-
kich najchetniej korzystano w trakcie nauki zdalnej, byly natury
technicznej/technologicznej, to jednak kolejne kategoria najbar-
dziej pozadang przez badanych, bylo wsparcie psychologiczne.
Swiadczy to niewatpliwie o duzym obcigzeniu psychicznym ba-
danych studentéw i trudnosciach w adaptacji do sytuacji izolacji
w trakcie ksztalcenia zdalnego.

Uczestnikéw badania zapytano takze o oczekiwane przez nich
wsparcie, ktorego brakowato podczas zdalnej edukacji w sytuacji
pandemii COVID-19. Odpowiedzi badanych mialy charakter
otwarty, kazdy z badanych mogt wypowiedzie¢ w dowolnej, nie-
skrepowanej formie. Byly one grupowane do szerszych kategorii,
ktdére przedstawione zostaly w tabeli 5. Blisko co czwarta osoba
nie potrafita odpowiedzie¢ na pytanie o potrzebna pomoc, nie po-
trafifa sprecyzowac swoich oczekiwan w tym zakresie. Cze¢s$¢ ba-
danych (15,8%) zadeklarowala, ze nie potrzebowata dodatkowe-
go wsparcia. Pomocy finansowej na zakup sprzetu do nauki oraz
na inne oplaty zwigzane z edukacja oczekiwato 12,0% badanych
studentéw. Warto zauwazy¢, ze 6,9% studentéw z réznego rodzaju
niepetnosprawno$ciami oczekiwalo w dobie zdalnego ksztalcenia
takze wsparcia psychologicznego, pomocy mentalnej. Byly to praw-
dopodobnie osoby, ktére nie miaty mozliwosci skorzystania z takiej
oferty uczelni. 6,5% badanych postulowato pelniejszy i dtuzszy do-
step do materialéw naukowych (wykladow, ¢wiczen, opracowan,
notatek itp.), w tym stworzenie mozliwosci ich archiwizowania.
Badani oczekiwali takze: usprawnienia przeptywu informacji po-
miedzy uczelnig a studentami, planowania zaj¢¢ z wyprzedzeniem
- 5,8% wskazan; zwiekszenia liczby indywidualnych godzin przy-
je¢, czasu dostepnosci wykladowcow oraz oséb prowadzacych za-
jecia, ¢wiczenia, konwersatoria, wigkszego wsparcia dydaktyczne
- 4,1% wskazan; wiekszej wyrozumiatosci wykltadowcow - 4,1%
oraz pomocy doraznej, biezacej, w rozwigzywaniu probleméw
technicznych zwigzanych z nauczaniem zdalnym - 3,4% wskazan.
Pozostate potrzeby i oczekiwania studentéw zwigzane z ksztalce-
niem zdalnym przedstawione zostaty w tabeli 5.
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Tabela 5. Odpowiedzi na pytanie: ,Oczekiwane wsparcie w czasie zdalnej nauki”
(N'=291, w %)

Oczekiwane wsparcie N %

Nie wiem/ Nie mam zdania 70 24,1
Nie potrzebuje wsparcia 46 15,8
Wsparcie finansowe: zakup sprzetu do nauki, oplaty za rachunki 35 12,0
Pomoc/wsparcie psychologa 20 6,9
Dostep do materialow 19 6,5
Lepszy przeplyw informacji: administracja, planowanie zaje¢ 17 5,8
Wiecej indywidualnych godzin przyje¢ / czasu wyktadowcow, wsparcie 12 41
dydaktyczne ’
Zyczliwo$é, wyrozumiatoéé wykladowcow 12 4,1
Pomoc dorazna w problemach technicznych 10 3,4
Zajecia w laboratoriach 7 2,4
Wsparcie merytoryczne, udzielanie odpowiedzi na pytania przez wykla-

dowcow, dostepnos¢ wykltadowcow dla studentow 7 24
Szkolenie z zarzadzania czasem, obstugi Teams, zajecia jezykowe 6 2,1
Dobre przygotowanie prowadzacych do zaje¢ w zakresie obstugi sprzetu 5 1,7
Nizsze oplaty za studia 4 1,4
Nagrywanie wyktadow, zaje¢ 4 1,4
Mozliwo$é¢ korzystania z sali komputerowej, biblioteki 3 1,0
Swiadczenia socjalne 3 1,0
Lepsze przygotowanie prowadzacych, zajecia w formie dyskusji 3 1,0
Szybsze tacze internetowe 3 1,0
Wsparcie w kontakcie z wyktadowca 2 0,7
Zwiekszona ilo$¢ czasu na wykonywanie prac 1 0,3
Darmowy dostep do Internetu 1 0,3
Wsparcie 0sob niepelnosprawnych 1 0,3

Zrédlo: opracowanie wlasne.

Zebrany material wskazuje, ze duza czes¢ studentéw z niepel-
nosprawno$ciami (lacznie prawie 40% badanych) nie ma sprecy-
zowanych oczekiwan co do pomocy, jaka chcieliby otrzymac ze
strony uczelni. Jest to zjawisko, ktére moze §wiadczy¢ o braku wie-
dzy studentéw na temat ustug wspierajacych realizowanych przez
poszczegodlne uczelnie. Przeptyw informacji, zwlaszcza w okresie
chaosu wywotanego pandemia, mégt zatem nie by¢ wystarczajacy.
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WNIOSKI

Zebrany material badawczy pozwolil na sformulowanie naste-

pujacych wnioskow:

1. Ponad potowa badanych studentéw z niepelnosprawno$ciami
zadeklarowala w samoocenie stanu psychofizycznego pogor-
szenie samopoczucia, w tym w obszarze zdrowia psychiczne-
go. Przyjmujac definicje zdrowia zaproponowang przez WHO
mozna uznag, ze brak dobrostanu, ktéry zwigzany jest z sytu-
acjg pandemii COVID-19 oraz zdalnym ksztalceniem moze
skutkowa¢ brakiem wewnetrznej rownowagi i utrudnionym
harmonijnym rozwojem. Moze tez wywolywa¢ okreslone re-
akcje psychologiczne i zmienia¢ dotychczasowe zachowanie
w réznych sferach zycia.

2. Dla ponad polowy badanych studentéw z niepelnosprawno-
$ciami sytuacja pandemii COVID-19 i koniecznos¢ zdalne-
go ksztalcenia byla sytuacja stresujacg. Do$wiadczanie diu-
gotrwalego stresu moze wywolywac wiele niekorzystnych
skutkéw zaréwno dla zdrowia psychicznego jak i fizycznego,
co dla os6b z niepelnosprawnosciami moze miec szczegol-
ne znaczenie. Przewlekly stres ostabia uktad odpornosciowy
i wplywa na ogélng kondycje psychofizyczng jednostki.

3. Wigkszo$¢ badanych studentéw z niepelnosprawnosciami
zadeklarowala, ze brakuje im kontaktéw interpersonalnych
zaréwno z kolegami i kolezankami z uczelni, jak i wykladow-
cami. Badania potwierdzajg wyniki innych analiz, Ze w czasie
pandemii ucierpiaty kontakty spoleczne. Interakcje miedzy-
ludzkie sg istotg relacji miedzyludzkich. Dzieki nim mozliwy
jest rozwdj osobisty jednostki, wigc pozbawienie ich istotnie
wplywa na funkcjonowanie czlowieka i efekty uczenia sig.
Uwzglednienie braku kontaktéw spotecznych jako istotnej ne-
gatywnej konsekwencji pandemii jest zatem wskazaniem na
istotng role relacji interpersonalnych w funkcjonowaniu
na uczelni dla tej grupy badanych.

4. Polowa badanych studentéw z niepelnosprawnosciami zade-
klarowala, ze w trakcie pandemii COVID-19 i koniecznosci
zdalnej nauki otrzymala wsparcie z uczelni, w tym pomoc
psychologiczna. Prawie co 5 badany deklarujacy otrzymanie
wsparcia skorzystal wlasnie ze wsparcia psychologicznego.

5. Nalezy takze zauwazy¢, ze 30% badanych studentéw z nie-
pelnosprawnosciami zadeklarowalo, Ze okres pandemii
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i ksztalcenie zdalne pozytywnie wplynely na ich zycie. Moze
to wskazywac na fakt, ze cze$¢ studentéw charakteryzowala
sie wieksza odpornoscia psychiczng i silniejszymi mechani-
zmami adaptacyjnymi.

PODSUMOWANIE

Studiowanie najczesciej taczy si¢ z okresem wchodzenia w doro-
sto$¢, a wiec jest czasem waznych zyciowych doswiadczen - ucze-
nia si¢ samodzielnosci, nawigzywania bliskich relacji, podejmo-
wania kluczowych decyzji. Sytuacje kryzysowe moga utrudniac ich
zdobycia, a nawet prowadzi¢ do pogorszenia zdrowia psychiczne-
go. Jednak warto zauwazy¢, ze zasoby wczesniejszych doswiadczen
jednostki, jesli nimi dysponuje, moga by¢ wykorzystane w nowej
sytuacji do wprowadzenia pozytywnych zmian i przynies¢ efekt
rozwojowy. Rowniez studenci z niepelnosprawnosciami takie za-
soby posiadaja, chocby ze wzgledu wlasnie na doswiadczane w zy-
ciu trudnosci zwigzane z pokonywaniem réznorodnych przeszkod
wynikajacych z ich probleméw zdrowotnych. Uruchomienie tych,
wczesniej by¢ moze niejednokrotnie sprawdzonych, sposobdw ra-
dzenia sobie w sytuacjach trudnych moglo paradoksalnie spowo-
dowag, ze niektdre osoby z niepelnosprawnos$ciami poradzily sobie
lepiej w sytuacji pandemii niz ich pelnosprawni koledzy. Zatem by¢
moze stan zdrowia psychicznego wsroéd badanych studentéw nie
byt zwigzany z faktem ich niepelnosprawnosci, zalezal natomiast
od posiadanych zasobow osobowosciowych i emocjonalnych po-
mocnych w radzeniu sobie w sytuacji pewnego kryzysu zwigzanego
z niepewnoscig, nieprzewidywalnoscia i zmiennoscia sytuacji. Hi-
poteza ta wymaga jednak dalszych badan i jej weryfikacji.

Poprzez nieprzewidywalnos¢ i konieczno$¢ izolacji epidemia
zmienila najbardziej podstawowe metody radzenia sobie ze stre-
sem i zmusila do poszukiwania nowych sposobéw adaptacji. Cho-
ciaz czgs$¢ studentéw z niepelnosprawnosciami wykazata sie odpor-
nos$cig na wyzwania psychiczne zwigzane z COVID-19 i zdalnym
ksztalceniem, epidemia mogta prawdopodobnie zaostrzy¢ u nie-
ktoérych osdb istniejace zaburzenia i przyczynic si¢ do wystgpienia
wielu nowych zwigzanych ze stresem. Dlatego tez warto po$wigcic¢
czas i $rodki na analize wptywu COVID-19 na funkcjonowanie
psychiczne réznych jednostek oraz na pomoc studentom, ktérzy
najsilniej odczuli psychologiczne konsekwencje epidemii.
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REKOMENDACIJE

1. Istotne wydaje si¢ dalsze monitorowanie zdrowia psychicz-
nego studentdéw z niepelnosprawnosciami w czasie pandemii,
jego stan moze zmienia¢ si¢ w zaleznosci od rozwoju sytuacji
epidemicznej i wprowadzanych ograniczen.

2. Konieczne s3 dalsze badania na temat stresoréw oraz czynni-
kow ryzyka i czynnikéw ochronnych oraz ich udziatu w wy-
jasnianiu symptomdw zaburzen adaptacyjnych lub ich braku
wsrod studentéw z niepetnosprawnos$ciami.

3. Nalezy zadba¢ o mozliwosci korzystania ze wsparcia psycho-
logicznego dla studentéw z niepelnosprawnosciami w ra-
mach dziatalno$ci poszczegdlnych uczelni.

4. Konieczna jest weryfikacja systeméw e-nauczania i dostoso-
wania procesu ksztalcenia do potrzeb i mozliwosci studentéw
z niepelnosprawnosciami, co zwigzane jest nie tylko z jako-
$cig ksztalcenia, ale réwniez ich kondycja psychofizyczna.

5. Zasadny wydaje sie postulat edukowania studentéw z nie-
pelnosprawnosciami w zakresie uruchamiania i wzmacnia-
nia czynnikow i mechanizméw ochronnych, ktére buduja
pozytywna adaptacje do niekorzystnych warunkéw funkcjo-
nowania.
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Abstract

The Authors present the results of their study performed on a group of
Polish university students. The students represented varied disabilities. The
research was conducted during COVID-19 pandemics after the period of
distance education. The findings concentrate on psychosocial aspect of
functioning of students with disabilities during the crisis situation caused
by pandemics. The research also provides an insight into the students’ self-
assessment of their psychophysical condition during obligatory isolation.
The authors discussed students’ expectations concerning support from the
university and the one that they actually received. The conclusions from
the research enabled formulating recommendations for university student
support units.

Keywords: disability, mental health, students, pandemics.
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