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Podziekowania

Pragne wyrazi¢ swoja wdzigczno$¢ wszystkim osobom,
ktére przyczynily sie do powstania niniejszej publikaciji.
W sposéb szczegolny pragne podziekowaé Promotor mojej
rozprawy doktorskiej — Pani prof. dr hab. Stanistawie Steu-
den z Katolickiego Uniwersytetu Lubelskiego Jana Pawta II
za niezliczone sugestie, rady, cenne wskazéwki merytorycz-
ne i zaangazowanie, ale réwniez za troske, wsparcie, Zycz-
liwos¢ i cieplo. Swoje podziekowania pragne skierowac¢ do
dwoch profesoréw z Uniwersytetu Lodzkiego: Pani prof.
zw. dr hab. Ninie Oginskiej-Bulik, promotor mojej pracy
magisterskiej, za zmotywowanie do dalszej pracy naukowej
oraz Panu prof. dr. hab. Wiestawowi Szymczakowi za po-
$wiecony czas, pomoc i cenne wskazdwki.

Wiele zawdzieczam réwniez studentom i studentkom
nieslyszacym i stabostyszacym, ktérzy zgodzili si¢ wziac
udzial wbadaniach, gdyz za ich przyczyna powstala ta praca.
W szczegdlnosci serdecznie dziekuje studentom z Uniwer-
sytetu Lodzkiego oraz z Politechniki Lodzkiej, Akademii
Pedagogiki Specjalnej w Warszawie, Akademii Gorni-
czo-Hutniczej w Krakowie, Uniwersytetu Przyrodniczo-
-Humanistycznego w Siedlcach, Uniwersytetu Pedagogicz-
nego w Krakowie, Uniwersytetu Marii Curie-Sklodowskiej
w Lublinie, Uniwersytetu Wroctawskiego za okazang po-
moc, zrozumienie, cierpliwo$¢ i rzetelnos¢ w wypelnianiu
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kwestionariuszy. Swoje podzigkowania kieruj¢ réwniez do
studentéw z Wyzszej Szkoly Biznesu-NLU w Nowym Sa-
czu oraz z Wyzszej Szkoty Pedagogicznej w Lodzi. W tym
miejscu chciatabym réwniez wyrazi¢ mojg wdziecznos¢ za
okazang pomoc dla uczniéw ze Szkoty Policealnej przy Spe-
cjalnym Osrodku Szkolno-Wychowawczym nr 1 w Lodzi.

Pragne podzigkowa¢ réwniez pracownikom uczelnia-
nych biur ds. 0oséb niepelnosprawnych, ttumaczom jezyka
migowego oraz nauczycielom akademickim za umozliwie-
nie przeprowadzenia badan, pomoc, poswigcony czas i wy-
rozumialos¢.

Dzickuje takze moim najblizszym: Mamie, Mezowi
i jego Mamie oraz moim Przyjaciolom za obecnos¢, cierpli-
wo$¢, wsparcie i nieoceniong pomoc.



Przedmowa

Bliskie relacje interpersonalne s3 powszechnie uwazane za
kluczowy element zycia. Wigze si¢ to z powszechnie panu-
jacym przekonaniem, ze kazdy czlowiek w naturalny sposéb
pragnie bliskosci. Carol D. Ryft i Burton Singer (2000) upa-
trujg w bliskich relacjach interpersonalnych zrédlo szcze-
$cia, zadowolenia i satysfakeji. Nawigzywanie, ksztaltowanie
i utrzymywanie relacji interpersonalnych stanowig wazna
umiejetnos¢, dzieki ktérej ludzie maja mozliwos¢ zaspoka-
jania swoich potrzeb, osiggania celéw i dobrostanu, realizo-
wania si¢ w sferze osobistej i zawodowej oraz wypetniania
rél spotecznych. Istnieje jednak pewna grupa osdb, ktérych
»[...] stan fizyczny, psychiczny lub umystowy trwale lub
okresowo utrudnia, ogranicza badz uniemozliwia wypel-
nianie rél spotecznych [...]” (Dz.U., nr 123, poz. 776, art. 1).
Krétko moéwigc: osoby z niepetnosprawnoscia.
Niepelnosprawno$¢ narusza najcenniejsze wartosci
czlowieka, w szczegolnosci zdrowie, sprawnos¢ fizyczna,
zdolno$¢ do wypelniania podstawowych zadan spotecz-
nych oraz moze stanowi¢ przeszkode w realizacji wlasnych
celow. Ten fakt w efekcie powoduje powstanie wielu sytuacji
problemowych, kryzyséw i prowadzi niejednokrotnie do
cierpienia (Block, 1999; Byra, 2014; Flanczewska, 2000; Ko-
walik, 2007; Larkowa, 1987; Olszak-Krzyzanowska, 2005).
Osoby niepetnosprawne czesto do$wiadczaja trudnosci
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w nawigzywaniu kontaktéow osobistych, a w szczegdlno-
$ci w zawieraniu zwigzkdéw matzeniskich (Bartnikowska,
2004; Ciupinska, 2016; Kirenko, 2006). Przede wszystkim
spowodowane jest to wciaz panujacym przekonaniem, ze
osoby niepelnosprawne mniej czuja, a prawo do szczescia
w zyciu osobistym jest im odbierane.

Szczegolng i dos¢ specyficzna grupe oséb z niepelno-
sprawno$cia stanowia osoby z uszkodzonym stuchem'.
Jak zauwaza Olga Romanowska (2009, s. 303), gdyby ktos
zapytal gluchego, czy jest chory lub niepetnosprawny, jego
odpowiedz bylaby przeczaca. Gluchy nie czuje si¢ w zaden
sposob osoba niepelnosprawna, tak jak jest to w przypad-
ku 0s6b poruszajacych sie na wozku inwalidzkim czy os6b
niewidzacych. Ludzie ci traktuja siebie jako mniejszo$¢
kulturows i jezykows, i to wlasnie bariera jezykowa stano-
wi dla nich najwiekszy problem w funkcjonowaniu w re-
lacjach migdzyludzkich. Zdaniem badaczy (Dryzatowska,
2015; Hintermair, 2011; Kramer i in., 2002; Loy i in., 2010;
Parchomiuk, Byra, 2006; Umansky i in. 2011; Witczak i in.,
2016) osoby z niepelnosprawnoscig stuchu stanowia jedna
z grup niepelnosprawnosci, u ktérej jakos¢ zycia jest najniz-
sza. Uszkodzenie narzadu stuchu ogranicza bowiem wraz-
liwos¢ czlowieka na bodzce akustyczne i wplywa na jego
zdolnos$¢ do gromadzenia wiedzy droga stuchowa (Krako-
wiak, 20064, s. 7), nie ma jednak bezposredniego wpltywu
na jego sprawno$¢ intelektualng i psychiczna. Uszkodzenie
stuchu jest rowniez przyczyna izolacji spolecznej, utrudnia
komunikacj¢, nawiazywanie i utrzymywanie relacji spo-
tecznych i powoduje przezywanie cigglych obaw przed od-
rzuceniem ze strony innych (Czajkowska-Kisil, 2012; Dry-
zalowska, 2015; Kirenko, 2006; Olempska-Wysocka, 2012;

1 W niniejszej publikacji zamiennie stosowane b¢da terminy: ,,0soba
(student) z niepelnosprawnoscia stuchu’, ,0osoba (student) z uszkodzo-
nym stuchem’, ,,osoba (student) z wadg stuchu”, ,,niestyszacy”/,,gtuchy”
oraz ,staboslyszacy”/,,niedoslyszacy”.
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Witczakiin., 2016). Kolejny problem pojawia si¢ w momen-
cie, gdy osoby z uszkodzonym stuchem stajg przed trud-
nym wyborem: zwigzek z osoba slyszaca lub niestyszaca.
Ten pierwszy wybor oznacza opuszczenie §wiata, w ktéorym
czuli sie bezpiecznie, czuli si¢ ,jedna rodzing”, ten drugi
- naznaczony potencjalng mozliwoscig obcigzenia dzieci
wadg stuchu. Niektorzy niestyszacy swiadomie wybieraja
partnerdéw réowniez z uszkodzonym stuchem. Sg przekona-
ni, ze dzieki temu beda lepiej zrozumiani i beda lepiej wie-
dzieli, jak budowac swoj zwiazek.

Inspiracja do podjecia takiej tematyki bylo doswiadcze-
nie pracy w poradnictwie psychologicznym dla studentéw
z niepelnosprawnoscia i osobiste zapoznanie si¢ z proble-
mami miodych ludzi z niepelnosprawno$ciami. Studenci
staboslyszacy i nieslyszacy jako swdj najwiekszy problem,
stawiany czesto ponad zdrowie i znalezienie pracy, wskazu-
ja funkcjonowanie w relacjach z innymi ludzmi. W opinii
studentéw jednym z powoddw, dla jakich podejmuja studia,
jest ,znalezienie drugiej potéwki”. Pod wptywem dos$wiad-
czen zaréwno na polu psychologii praktycznej, jak i lite-
ratury przedmiotu narodzila si¢ mysl zbadania specyfiki
funkcjonowania studentéw z niepelnosprawnoscia stuchu
w bliskich relacjach interpersonalnych oraz che¢ spraw-
dzenia, czy mozna wyodrebni¢ pewne style funkcjonowa-
nia w bliskich relacjach, jak réwniez che¢ sprawdzenia, czy
to funkcjonowanie ma zwigzek z takimi zmiennymi, jak:
kompetencje spoteczne, cechy osobowosci, poczucie bez-
pieczenstwa i preznosci osobowej oraz oczekiwania zwig-
zane z pelnieniem rél rodzinnych.

Potrzeba podjecia psychologicznej refleksji nad funkcjo-
nowaniem w bliskich relacjach interpersonalnych oséb z nie-
pelnosprawnoscia stuchu jest szczegdlnie wyrazna w ostat-
nich latach w Polsce. W gléwnej mierze z uwagi na fakt, ze
na gruncie polskim brakuje konkretnych badan, a co za tym
idzie szczegétowych danych w tym zakresie, dotyczacych
tej grupy oséb z niepelnosprawnoscia. Zatem zasadniczym
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celem niniejszej pracy bedzie proba wyodrebnienia stylow
funkcjonowania w bliskich relacjach studentéw z uszkodze-
niami stuchu oraz uzyskanie odpowiedzi na pytanie: Czy
i w jaki sposéb studenci z uszkodzeniami stuchu zréoznicowani
ze wzgledu na styl funkcjonowania w relacjach bedg sig roznili
w zakresie analizowanych zmiennych psychologicznych?

Realizacja celu znajduje odzwierciedlenie w strukturze
niniejszej monografii, w ktérej dwa pierwsze rozdziaty sta-
nowig teoretyczne tlo dla przeprowadzonych badan.

Rozdzial pierwszy dotyczy problematyki uszkodzen
stuchu. Zostaly w nim zaprezentowane definicje i klasy-
fikacje uszkodzen stuchu oraz dokonano szczegélowego
opisu trzech gléwnych wymiaréw uszkodzenia stuchu:
medycznego, psychologicznego oraz spotecznego. Zapre-
zentowano réwniez zagadnienia zwigzane ze sposobami
porozumiewania si¢ 0sdb niestyszacych i stabostyszacych
z otoczeniem, wskazujac na atuty i ograniczenia kazdego
z tych sposobow.

Dla zrozumienia funkcjonowania w relacjach inter-
personalnych istotne jest zapoznanie si¢ z podstawowymi
pojeciami zwigzanymi z problematyka relacji interper-
sonalnych, co zostato przedstawione w rozdziale drugim.
W rozdziale tym skoncentrowano si¢ na charakterystyce
koncepcji przywiazania jako pierwowzoru relacji spolecz-
nych w okresie dorostosci, w sposdb szczegdlny wyodreb-
niono typologie stylow przywigzaniowych oséb dorostych
Cindy Hazan i Philipa Shavera, ze wzgledu na wybor wia-
$nie tej koncepcji jako teoretycznej podstawy badan. Wska-
zano réwniez na rol¢ samotnosci jako fundamentu istnienia
zwigzkow z ludzmi. W dalszej kolejnosci rozdziat zawiera
wyjasnienie podstawowych rodzajow relacji interpersonal-
nych. Nastepnie dokonano opisu czynnikéw decydujacych
o wyborze partner6w relacji interpersonalnych. Oméwiono
réwniez wybrane uwarunkowania funkcjonowania w rela-
cjach interpersonalnych, w tym wyjasniono takze znacze-
nie niepetnosprawnosci.
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Rozwazania teoretyczne uzupelnia opis metodologicz-
nych podstaw przeprowadzonych badan zawarty w roz-
dziale trzecim niniejszej monografii. Na poczatku zapre-
zentowano problem pracy, wyjasniono motywy wyboru
wlasnie tego tematu oraz przedstawiono pytania badawcze
i metody zastosowane w badaniach, opis procedury badaw-
czej, charakterystyke badanych oséb i zastosowanych pro-
cedur statystycznych.

Szczegblowa analiza, interpretacja i dyskusja uzyska-
nych wynikéw badan 62 studentéw z uszkodzonym stu-
chem zostala zamieszczona w rozdziale czwartym. Roz-
dzial ten koncentruje si¢ przede wszystkim na stworzeniu
swoistej typologii studentéw z uszkodzonym narzadem
stuchu ze wzgledu na styl funkcjonowania w relacjach in-
terpersonalnych.

Prace¢ zamykaja najwazniejsze wnioski, wynikajace z ba-
dan w odniesieniu do przedstawionych w rozdziale trzecim
probleméw badawczych acznie z aplikacjami praktyczny-
mi wynikajgcymi z uzyskanych rezultatéw badan.

W dalszej kolejnosci zamieszczono bibliografie wy-
korzystywana w toku pisania monografii oraz aneksy
zawierajace kwestionariusze zastosowanych metod ba-
dawczych.

Mam nadzieje, ze monografia ta bedzie stanowita swo-
ista platforme do interdyscyplinarnej dyskusji nad funk-
cjonowaniem w bliskich relacjach interpersonalnych nie
tylko 0s6b z uszkodzonym stuchem, ale réwniez przedsta-
wicieli innych rodzajow niepelnosprawnosci oraz wplynie
na zmiane nieadekwatnych przekonan, stereotypéw myslo-
wych oraz zapobiegnie uprzedzeniom i marginalizacji oséb
z niepelnosprawno$ciami. Zywie zatem gleboka nadzieje,
ze przyczyni sie réwniez do zmiany wciaz negatywnych
postaw spolecznych wobec 0séb z uszkodzonym stuchem,
i ukaze te osoby jako pelnoprawnych uczestnikéw spote-
czenstwa, jako jednostki niezalezne i autonomiczne, godne
szacunku, przyjazni i mitosci.






Rozdziat |

Uszkodzenie stuchu jako zjawisko
wieloaspektowe

1. USZKODZENIE StUCHU
JAKO NIEPEENOSPRAWNOSC

1.1. Wybrane definicje i klasyfikacje uszkodzenh stuchu

W miare rozwoju studiéw nad gluchota zmienial si¢ za-
kres znaczeniowy stosowanych poje¢. Mozemy sie spotkac
z terminologia dotyczaca zaréwno samego uszkodzenia
(defektu), jak i osoby dotknietej wadg stuchu. W pierw-
szej grupie znajdujg sie okredlenia, takie jak: ,gluchota”,
»gluchoniemota”, ,inwalidztwo stuchu”, ,niedostuch?,
»uposledzenie stluchu” i stosowane zamiennie ,uszko-
dzenie” i ,wada stuchu”. Termin ,gtuchota” jest wypiera-
ny z nazewnictwa naukowego ze wzgledu na skojarzenia
o negatywnym zabarwieniu. Pojawily si¢ pojecia, takie jak
»hieslyszacy”, ,niedostyszacy”, ,slaboslyszacy”, czlowiek
(osoba) ,,z resztkami stuchu”, ,,z wada stuchu”, ,,z uszko-
dzeniem stluchu” (Bartnikowska, 2010; Hoffmann, 2001;
Kosowska, 2011a; Krakowiak, 2012; Trebicka-Postrzygacz,
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Antas, 2012; Wojcik, 2008; Zaborniak-Sobczak, 2009).
Zgodnie z trescig Zarzadzenia nr 29 Ministra Edukacji Na-
rodowej z dnia 4 pazdziernika 1993 r. w sprawie zasad or-
ganizowania opieki nad uczniami niepetnosprawnymi, ich
ksztalcenia w ogélnodostepnych i integracyjnych publicz-
nych przedszkolach, szkolach i placéwkach oraz organizacji
ksztalcenia specjalnego (Dz. Urz. MEN nr 9, poz. 36)' po-
winno sie uzywac okreslen ,niestyszacy” i ,,stabostyszacy”
w zamian za ,gluchy” i ,niedostyszacy”. Podobnie obecnie
obowiazujace Rozporzadzenie Ministra Edukacji Naro-
dowej z dnia 26 lipca 2018 r. zmieniajace rozporzadzenie?
w sprawie warunkéw organizowania ksztalcenia, wycho-
wania i opieki dla dzieci i mlodziezy niepelnosprawnych,
niedostosowanych spolecznie i zagrozonych niedostoso-
waniem spolecznym (Dz.U. z 2018 r., poz. 1485) zaklada
stosowanie okreslen dla dzieci i mlodziezy posiadajacych
orzeczenie o potrzebie ksztalcenia specjalnego, niepetno-
sprawnych: ,niestyszacych” i ,,stabostyszacych”.
Okreslenie ,gtuchoniemy” jest rowniez bledne, ponie-
waz brak stuchu nie jest jedynym czynnikiem warunkuja-
cym niemote czlowieka (Bartnikowska, 2010). Okreslenie to
jest terminem historycznie najstarszym, dotyczylo wszyst-
kich os6b dotknietych uszkodzeniem stuchu (Trebicka-Po-
strzygacz, Antas, 2012). Zmiany w terminologii dotyczacej
uszkodzen stuchu s3 odpowiedzig na przemiany, jakie za-
chodzg w stosunku do ludzi z wadg stuchu, dostrzegania ich

1 Zarzadzenie to utracito moc z dniem 22 pazdziernika 2002 r. na
podstawie art. 30 ustawy z dnia 23 sierpnia 2001 r. o zmianie ustawy
o systemie o$wiaty, ustawy — Przepisy wprowadzajace reforme ustroju
szkolnego, ustawy - Karta Nauczyciela oraz niektérych innych ustaw
(Dz.U., nr 111, poz.1194 oraz z 2002 r., nr 41, poz. 362).

2 Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 9 sierpnia
2017 r. w sprawie warunkéw organizowania ksztalcenia, wychowa-
nia i opieki dla dzieci i mlodziezy niepelnosprawnych, niedostosowa-
nych spolecznie i zagrozonych niedostosowaniem spolecznym (Dz.U.
22017 r,, poz. 1578).
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wartosci i zdolnosci, a nie tylko ograniczen. Jednakze osoby,
ktére zyja w srodowisku niestyszacych i na co dzien postu-
guja si¢ jezykiem migowym, uzywajg okreslenia ,,Gluchy”,
i nie ma to dla nich negatywnego zabarwienia, a jedynie
podkresla przynalezno$¢ do spolecznosci Gluchych i dlate-
go tez przymiotnik gluchy pisany jest przez osoby gluche
duzg litera. Miedzynarodowe Biuro Audiofonologii (BIAP)
sugeruje uzywanie okreslen wskazujacych na uszkodzenie
okreslonej funkgji, a nie czlowieka. Zatem promowane sa
pojecia ,osoba z uszkodzeniem stuchu” lub ,0soba z wada
stuchu” (Perier, 1992). Nazwy ,niestyszacy” czy ,stabosty-
szacy” powinny by¢ stosowane z przekonaniem, ze cztowiek,
ktérego dotycza, jest przede wszystkim osobg, a dopiero po-
tem kims$ z wadg stuchu (Bartnikowska, 2004).

Z uwagi na roznorodnos$¢ czynnikéw wplywajacych na
uszkodzenie stuchu oraz zréznicowanie jego konsekwencji
istnieje trudno$¢ z przytoczeniem jednej definicji uszko-
dzenia stuchu. Jak podkresla Grazyna Dryzalowska (2015,
s. 108), uszkodzenie stuchu jest tego rodzaju niepetnospraw-
noscia, ktéra przenika cate zycie osoby i przeksztalca jej roz-
woj we wszystkich sferach funkcjonowania. Uszkodzenie stu-
chu rozumiane jako ,,kazde uszkodzenie narzadu stuchu lub
indywidualnej zdolno$ci przetwarzania wrazen stuchowych
na sensowne informacje” moze wystapi¢ w réznych okresach
zycia czlowieka. A zatem ,,0soba z uszkodzonym stuchem to
pojecie bardzo obszerne, obejmujace zaréwno osoby z lek-
kim, $rednim i cigzkim niedostuchem, osoby z resztkami stu-
chu oraz niestyszace, wzglednie gtuche” (Miiller, 1997, s. 22).
Jak wynika z powyzszej definicji, stopient ubytku moze by¢
réznoraki. Najczesciej okreslany jest za pomocg audiogramu
progowego i przeliczany na podstawie Klasyfikacji Miedzy-
narodowego Biura Audiofonologii (BIAP). Klasyfikacja ta
uwzglednia nastepujace uszkodzenia stuchu:
 sluch normalny lub powyzej normy - prog wrazliwo-

$ci nizszy niz 20 dB, nie wystgpuja zadne ograniczenia

W percepcji mowy;
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 uszkodzenie stuchu lekkie (osoby stabostyszace) — uby-
tek stuchu zawarty w przedziale miedzy 20 a 40 dB, ele-
menty mowy potocznej nie s3 do konca poprawnie iden-
tyfikowane;

o umiarkowane uszkodzenie stuchu (osoby stabostysza-
ce) — prog ubytku stuchu zawarty pomiedzy 40 a 70 dB,
natomiast prog dla glosu wykracza poza sfere natezenia
potocznej mowy, znaczna cze$¢ dzwigkdw mowy po-
tocznej nie jest styszana;

« znaczny ubytek stuchu (osoby niestyszace) - prég za-
warty pomiedzy 70 a 90 dB. Osoby te spostrzegaja mowe
jedynie o duzym natezeniu, np. glosny krzyk;

« uszkodzenie stuchu w stopniu glebokim (osoby niesty-
szace) — prog rowny lub wyzszy od 90 dB. U tych oséb
wystepuje brak umiejetnosci odrézniania jakichkolwiek
cech dzwiekéw mowy w warunkach sprzyjajacych stu-
chaniu (Bartnikowska, 2004; Dryzalowska, 2007; Kra-
kowiak, 2012; Perier, 1992; Szczepankowski, 1999; Za-
borniak-Sobczak, 2009).

Podstawe powyzszej klasyfikacji stanowi krzywa audio-
metryczna tonalna, ktdra mierzy dwie wielkosci: wysokos¢
tonu, ktéry dana osoba jest w stanie jeszcze uslysze¢, oraz
natezenie tonu, ktory jest w stanie spowodowac reakcje.
Wysoko$¢ tonu (czestotliwos¢) podawana jest w Herzach
(Hz), natomiast glosnos$¢ (natezenie dzwigku) w decybelach
(dB) (Miiller, 1997).

Do wyzej opisanej klasyfikacji BIAP odwolat si¢ Bogdan
Szczepankowski (1997, s. 42), formulujac wlasng definicje
uszkodzenia stuchu wyjasniajaca, ze: ,,0soba z uszkodzonym
stuchem w stopniu lekkim, umiarkowanym, znacznym lub
glebokim jest to osoba, ktérej uszkodzenie stuchu, okre-
$lone audiogramem progowym i przeliczone wedlug ta-
beli Miedzynarodowego Biura Audiofonologii, przekracza
20 dB i kwalifikuje ja do jednego ze stopni uszkodzen”.

W przypadku gdy ubytek wrazliwosci stuchowej jest
wiekszy niz 90 dB, oblicza si¢ druga $rednig na podsta-
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wie wartosci progowych dla czestotliwosci 250, 500, 1000
12000 Hz (sume dzieli si¢ przez 4). Wyrdzniamy wtedy trzy
grupy glebokich uszkodzen stuchu:

o pierwsza grupa (,zlota”) - ubytek mniejszy lub réwny

90 dB,

o druga grupa (,,srebrna”) — ubytek mieszczacy sie w prze-
dziale miedzy 90 a 100 dB,
 trzecia grupa (,brazowa”) — ubytek stuchu wiekszy niz

100 dB (Krakowiak, 2012, s. 86-87).

Kolejnym istotnym aspektem jest wpltyw uszkodze-
nia stuchu na rozwdj mowy dziecka. Wiek, w ktérym
nastapito obnizenie slyszalnosci, ma znaczacy wplyw
na powstawanie zaburzen mowy. Im wczes$niej nastapito
uszkodzenie stuchu, tym wigkszym zahamowaniom ulega
rozwoj mowy, poniewaz na skutek obnizonej styszalno-
$ci dziecko odbiera stlowa znieksztalcone i w takiej for-
mie przyswaja je sobie i odtwarza. Moze to prowadzi¢ do
wytworzenia si¢ mowy znieksztalconej, agramatycznej
iz ubogim stownictwem. U 0s6b z uszkodzonym stuchem
problemy wynikajace z ograniczenia wrazliwosci stucho-
wej wspolwystepuja z trudnosciami spowodowanymi
brakiem badZz zubozeniem doswiadczenia jezykowego
(Krakowiak, 2015a).

Definicje odnoszaca si¢ do komunikacji za pomo-
ca mowy dzwigkowej zaproponowal Tadeusz Galkowski
(1976, s. 3-4), wyjasniajac, ze ,za osobe gluchg uwaza sie¢
taka, u ktdrej ubytki stuchu nie pozwalaja na normalny
rozwoj mowy ustnej. Osoba gluchoniema to osoba, ktéra
wskutek gluchoty nie opanowala mowy, nie postuguje sie
nig i nie rozumie jej na drodze odczytywania z ust. Oso-
ba niedoslyszaca to ta, u ktérej ubytki stuchu pozwalaja
opanowa¢ mowe w sposob naturalny”.

Biorac pod uwage moment uszkodzenia lub utraty stu-
chu w stosunku do rozwoju mowy, mozemy dokona¢ po-
dzialu uszkodzen stuchu w aspekcie psycholingwistycznym
i w zwigzku z tym wyrézni¢ niestyszenie:
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a)

b)

o

prelingwalne, powstale przed opanowaniem mowy
ustnej do 2-3 roku zycia;

perylingwalne (interlingwalne), powstale w trakcie
opanowywania jezyka, ale jeszcze niecalego systemu
symboli stownych i zwigzkéw miedzywyrazowych,
a wiec w wieku okolo 3-6 lat;

postlingwalne, powstate po szdstym roku zycia, kie-
dy jezyk byl juz uksztattowany (Léwe, 1995).

Kazimiera Krakowiak (2012, s. 98) zaproponowata bar-
dziej precyzyjne ujecie powyzszego podziatu uszkodzen
stuchu. Autorka podkresla, Ze proces przyswojenia jezyka
i uczenia si¢ mowy ma charakter stadialny i podzial uszko-
dzen stuchu na trzy grupy: prelingwalne, perylingwalne
i postlingwalne nalezy uzna¢ za niewystarczajacy. Zauwa-
zyla réwniez pewng prawidlowos¢, ze podatnos¢ na zabu-
rzenia mowy u danego dziecka jest tym wigksza, im krotsze
jest jego doswiadczenie jezykowe. Kazimiera Krakowiak
(2012, 5. 99-100) wyrdznita zatem uszkodzenia stuchu:

a)

b)

o

prelingwalne — wystepujace u dzieci, ktére urodzily
sie z uszkodzonym stuchem badz utracily umiejet-
nos$¢ styszenia w pierwszym roku zycia, czyli przed
uksztaltowaniem sie podstawowych funkeji stucho-
wych. W tej grupie dzieci wystepuje najwieksze za-
grozenie dla rozwoju mowy;

perylingwalne wczesne — wystepujace u dzieci, ktore
utracily stuch po uksztaltowaniu si¢ podstawowych
funkeji stuchowych i opanowaniu umiejetnosci po-
stugiwania si¢ sygnatami jezykowymi w postaci wy-
razozdania (inaczej holofrazy), jednak przed osia-
gnieciem umiejetnosci rozumienia i budowania zdan
(czyli przed uformowaniem si¢ podstaw systemu je-
zykowego) (w drugim lub na poczatku trzeciego roku
zycia). Dzieci z tej grupy maja nieco wigksze szanse niz
dzieci z grupy pierwszej na uformowanie si¢ mowy;
perylingwalne pézne - cechuje dzieci, u ktérych
utrata stuchu wystapila po osiagnigciu umiejetno-
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$ci rozumienia i budowania zdan (po przyswojeniu
podstaw jezyka), ale przed zakonczeniem rozwoju
systemu fonologicznego i opanowaniem wymowy
zgodnej z norma (pomiedzy czwartym a si6dmym
rokiem zycia). Dzieci z tej grupy nie tracg osiagnie-
tej kompetencji méwienia, jednak konieczne jest, aby
mialy mozliwos¢ statego jej wykorzystywania. Na-
tomiast dalszy rozwoj mowy jest utrudniony i ulega
zahamowaniu;

d) postlingwalne wczesne — wystepuje u dzieci, ktére

e)

utracity stuch, podczas gdy funkcje jezykowo-stu-
chowe jeszcze si¢ rozwijaja i dojrzewajg, natomiast
warstwa leksykalno-semantyczna jezyka znajduje si¢
w stadium szczegoélnie dynamicznego wzbogacania
(dzieci w wieku od 6-7 do okolo 12 lat). Utrata stuchu
w tym czasie nie powoduje niemoty, ale moze przy-
czyni¢ sie¢ do ograniczenia kontaktéw spotecznych
i mozliwosci poznawczych jednostki;

postlingwalne p6zne — wystepuje u dzieci, u ktérych
funkcje mowy i opanowania jezyka w pelni sie¢ wy-
ksztalcity.

Na uwage zastuguja rozwazania terminologiczne opra-
cowane na Konferencji Dyrektorow Amerykanskich Szkot
dla Gluchych. Kierujac si¢ wzgledami pedagogicznymi, za
kryterium przyjeto zdolnos¢ rozrdéznienia i rozumienia
dzwigkow sktadajacych si¢ na mowe ustng i zaproponowa-
no przyjecie nastepujacych definicji:

o ,0sobg gluchg jest ta, u ktérej stuch jest uszkodzony
w takim stopniu (zwykle 70 dB ISO lub wiecej), ze nie
moze zrozumie¢ mowy droga stuchowa nawet z uzy-
ciem protezy;

« osobg niedostyszaca jest ta, u ktdrej stuch jest uszkodzo-
ny w takim stopniu (zwykle 35 do 69 dB ISO), ze ro-
zumienie przez nig mowy droga stuchowa bez protezy
lub z nig sprawia jej trudnos¢, lecz jest mozliwe” (Perier,
1992, 5. 20).
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Na gruncie polskim podziatu wedlug podobnego kry-
terium dokonal Kazimierz Kirejczyk (1967) i wyodrebnil:

o dzieci niedoslyszace, ktére pomimo wystepujacych
u nich uszkodzen stuchu slysza i rozumieja mowe;

o dzieci z resztkami stuchu, ktére potrzebujg aparatow
stuchowych, aby ustysze¢ i zrozumie¢ mowe;

o dzieci praktycznie gltuche, ktére nie stysza ani nie ro-
zumiejg mowy nawet przy zastosowaniu jakichkolwiek
aparatow.

Warto blizej sie przyjrzec jeszcze jednej koncepcji, ktéra
za punkt odniesienia przyjmuje zdolnos¢ jednostki do od-
rézniania w szybko plynacym strumieniu fonicznym seg-
mentdw o roznych natezeniach, czestotliwosciach i czasie
trwania oraz sktadowych fali akustycznej. Autorka klasyfi-
kacji, Kazimiera Krakowiak (1996), zauwazyla, ze zdolnos¢
ta jest niejednakowa u réznych oséb z wada stuchu, nawet
jesli wykres ich audiograméw jest podobny. Wérdd przyczyn,
ktére wplywaja na réznicowanie si¢ mozliwosci osob w za-
kresie stuchowego odbioru wypowiedzi, mozemy wyr6znic:
o wewnatrzpochodne (czas utraty stuchu, lokalizacja

i przyczyny uszkodzenia stuchu, stopnien jego ubytku

oraz czynniki zwigzane z rozwojem psychosomatycz-

nym);

o zewngtrzpochodne ($rodowiskowe, zwigzane z rodzing
i spofecznoscia, do ktorej dana osoba nalezy, czas wy-
krycia wady stuchu, odpowiedni dobor aparatéow stu-
chowych, skutecznos¢ wychowania stuchowego).

Biorac pod uwage wymienione wyzej kryteria, Kazimie-
ra Krakowiak (2006a, s. 26-39; 2012, s. 104-116) podzie-
lita osoby z wada stuchu, przyporzadkowujac je do jednej
z czterech nizej wymienionych grup. W ramach pierwszej
grupy osob funkcjonalnie styszacych znajduja sie:

« o0soby z nieznacznym obnizeniem sprawnosci slyszenia.
Charakterystyczne dla tych oséb sa trudnosci w doktad-
nym slyszeniu dzwiekéw mowy w naturalnych warun-
kach, natomiast w warunkach sprzyjajacych (w ciszy,
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z bliska, przy zwigkszonej gtosnosci sygnatu) zdolnos¢

ta zostaje zachowana. Nieznaczne obnizenie sprawnosci

styszenia nie zakléca mowy ani jej rozwoju, dlatego oso-
by te mozna uzna¢ za funkcjonalnie styszace.

« osoby z lekkim obnizeniem sprawnosci styszenia. W wa-
runkach sprzyjajacych stuchaniu prezentuja ograniczone
doswiadczanie niektorych cech dzwiekéw mowy, zwlasz-
cza glosek dystynktywnych (np. bar : par, nam : dam).
Rozwoj mowy przebiega prawidtowo, jednak moga po-
jawic sie¢ wady wymowy w postaci substytucji w zakre-
sie glosek szczelinowych i zwarto-szczelinowych oraz
dluzej utrzymujaca si¢ wymowa typu dzieciecego. Au-
torka uznaje te osoby za funkcjonalnie styszace, jednak
zwraca uwage na potrzebe rehabilitacji logopedycznej,
okresowych badan stuchu i dbania o niepoglebianie si¢
wady.

Druga grupa oséb to niedostyszacy, czyli osoby z umiar-
kowanym obnizeniem sprawnosci styszenia. Charaktery-
styczny jest dla nich brak umiejetnosci dostrzegania licznych
dzwigkéw mowy, ale w warunkach sprzyjajacych potrafia
dostrzec akcenty, liczby sylab czy intonacje. Mowa dziecka
rozwija si¢ spontanicznie, ale ze znacznym opdznieniem.
Wystepujace wady wymowy maja postac substytucji i defor-
magji glosek. Dla tej grupy osob wskazana jest wezesna inter-
wencja logopedyczna zaréwno usprawniajaca, jak i korekcyj-
na, ktéra umozliwia ksztalcenie w integracji ze styszacymi
réwiesnikami. Kazimiera Krakowiak podkresla, ze wyko-
rzystanie jedynie jezyka migowego moze utrudnia¢ rozwoj
mowy dzwiekowej i uczenie si¢ poprawnej wymowy.

Do trzeciej grupy zaliczamy osoby slabostyszace, czyli
ze znacznym obnizeniem sprawnosci styszenia. Niepelno-
sprawno$¢ ta utrudnia umiejetno$¢ odrézniania wielu cech
dzwiekéw mowy oraz rozrézniania segmentacji strumienia
mowy w warunkach sprzyjajacych odbieraniu mowy. Oso-
by te wymagaja interwencji logopedycznej i pedagogiczne;.
Celem ksztalcenia jest wypracowanie sobie przez dziecko
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wlasnej strategii odbioru sygnaléw mowy i bazy percep-
cyjnej jezyka. Zadaniem os6b prowadzacych rehabilitacje
— zaproponowanie takich srodkéw pomocniczych zintegro-
wanych z mowa, aby w jak najszerszym zakresie nauczy¢
dziecko jezyka fonicznego, w celu skutecznej integracji ze
$rodowiskiem ludzi styszacych. Mozna zatem zastosowac
pismo, alfabet palcowy, system jezykowo-migowy lub fo-
nogesty. Komunikacja w wykorzystaniem fonogestow jako
jedyna z tych metod umozliwia synchronizacje méwienia
i stosowanie $rodkéw wizualizujacych mowe. Fonogesty
uwzgledniajg strukture samogloskowo-spotgloskowa jezy-
ka fonicznego oraz podzial ciggu mowy na sylaby, zatem
przebieg czynnosci jezykowych i rytm mowy pozostaja
zachowane (bardziej szczegdtowe informacje dotyczace
metody fonogestéow Czytelnik odnajdzie w podrozdzia-
le 2. Komunikowanie si¢ 0sob z niepetnosprawnoscig stuchu
z otoczeniem).

Czwartg grupe stanowig osoby nieslyszace, czyli nie-
korzystajace ze stuchu w komunikowaniu si¢ jezykowym
(funkcjonalnie gluche). Wystepuje tu afonemia, czyli brak
umiejetnosci odrézniania wszelkich dzwigkéw mowy na-
wet w warunkach sprzyjajacych stuchaniu. Pomimo ze oso-
by te spostrzegaja, iz kto$ co§ mowi, nie sa jednak w stanie
zrozumie¢, co ta osoba méwi. Rozwoj mowy u tych oséb
jest zablokowany mimo zastosowania protez stuchowych.
Ksztalcenie dzieci funkcjonalnie gtuchych musi by¢ specjal-
nie zorganizowane i wymaga zastosowania specjalistycznej
metodyki. Niezbedne jest zastosowanie naturalnego jezyka
migowego, poniewaz nie jest mozliwe opanowanie umie-
jetnosci identyfikowania slow i przypisywania dzwickom
mowy znaczen (Krakowiak, 2006a, 2012).

Podzial ten, jak akcentuje jego autorka (Krakowiak,
2012, s. 102), moze mie¢ duzg warto$¢ jako podstawa dia-
gnozy i typologii dotyczacej malych dzieci, ktérych zdol-
nos$¢ slyszenia dzwickéw mowy podlega dynamicznym
zmianom rozwojowym.
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1.2. Medyczne aspekty uszkodzenia stuchu

Z klinicznego punktu widzenia uszkodzenia stuchu moga
mie¢ przyczyny dwojakiej natury: moga by¢ spowodowane
zaburzeniami transmisji dzwiekéw w uchu zewnetrznym
lub wewnetrznym (co nazywamy gluchotg przewodzenio-
wa) oraz mogg by¢ spowodowane uszkodzeniem komorek
wloskowatych lub drég nerwowych (co nazywamy gluchota
odbiorczg, inaczej nerwowa) (Ganong, 2007).

Gluchota przewodzeniowa powstaje, gdy kosteczki
w uchu $rodkowym przestajg przewodzi¢ fale dzwiekowe
do $limaka (Kalat, 2016). Do najcz¢stszych przyczyn glu-
choty przewodzeniowej zaliczamy: choroby, powtarzajace
sie zakazenia ucha srodkowego lub nowotworowy rozrost
kosci w poblizu ucha srodkowego, jak réwniez zatkanie ze-
wnetrznego przewodu stuchowego woskowing lub ciatem
obcym, zniszczenie kosteczek stuchowych czy nadmierna
sztywnos¢ polaczenia miedzy strzemigczkiem a okienkiem
przedsionka (Ganong, 2007; Kalat, 2016).

Podstawowa cechg uszkodzenia typu przewodze-
niowego jest niedostuch, rzadziej glebsza wada stuchu.
Uszkodzeniu ulegaja zwykle niskie tony, wysokie nato-
miast zachowujg styszalnos$¢. Zdarzaja si¢ jednak przy-
padki, w ktérych uszkodzenie dotyczy w réwnym stop-
niu tonéw niskich i wysokich. Uszkodzenia te obejmuja
ucho zewnetrzne i srodkowe, dlatego tez fala dzwiekowa
nie dochodzi w sposéb normalny do $limaka, mimo ze
jego funkcjonowanie neurosensoryczne pozostaje nie-
naruszone. Ubytek stuchu nie przekracza zwykle 60 dB,
a styszenie kostne pozostaje w normie. Ten typ uszko-
dzenia wystepuje czesciej jako zjawisko nabyte, a nie
uwarunkowane genetycznie. Przewodzeniowa wada stu-
chu nie zmienia jakos$ci docierajacych dzwigkéw, sg one
jedynie ciszej styszane. Slyszenie i rozumienie mowy jest
z reguly zachowane i rozwdj mowy nie jest zaburzony.
Wynika to stad, ze jednostka styszy swoja mowe wyraznie
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za posrednictwem przewodnictwa kostnego, dzigki czemu
moze ja korygowa¢ i nasladowac. Zdarza sig, ze glucho-
ta przewodzeniowa zanika samoistnie. Jesli ma charakter
trwaly, leczy sie¢ ja operacyjnie badz poprzez zastosowanie
aparatow stluchowych. Glosne méwienie lub zastosowa-
nie aparatu stuchowego moga znacznie poprawi¢ warunki
rozwoju mowy i uchroni¢ przed jej zaburzeniami (Bartni-
kowska, 2004; Dryzalowska, 2007; Kalat, 2016).

Gluchota odbiorcza (nerwowa) powstaje w wyniku
uszkodzenia §limaka, komorek wloskowatych lub nerwu
stuchowego. Gluchota nerwowa bywa schorzeniem dzie-
dzicznym (Wang i in., 1998, za: Kalat, 2016, s. 192). Odbior-
cze uszkodzenie stuchu powoduje glebszy ubytek stuchu
dla tonéw wysokich w poréwnaniu z niskimi, co wptywa na
gorsze rozumienie mowy i gorsza styszalno$¢. W przypadku
tego uszkodzenia przewodzenie mechaniczne fali dzwigko-
wej jest normalne, natomiast zaburzone jest przeksztalce-
nie bodzca akustycznego w impuls nerwowy. W przypadku
uszkodzenia w obrebie ucha wewnetrznego moga pojawicé
sie zmiany w funkcjonowaniu narzadu réwnowagi. Kon-
sekwencja zniszczenia komdrek nerwowo-zmystowych jest
odbioér dzwiekéw znieksztalconych, co prowadzi zaréwno
do zmian ilo$ciowych (zmniejszenie gtosnosci styszanych
dzwiekéw), jak i jakosciowych (zréznicowanie ubytku stu-
chu dla réznych czgstotliwosci). Osoby te maja problem
tak z odbieraniem dzwiekéw z otoczenia, jak i z kontrolg
wlasnej artykulacji. Zastosowanie aparatow stluchowych
zazwyczaj nie jest w stanie poméc osobom z gluchotg ner-
wowa. Obecnie ten rodzaj gluchoty leczy si¢ za pomoca
zastosowania implantéw §limakowych i pniowych. Fale
dzwickowe rejestrowane s3 przez mikrofon, a nastepnie
przekazywane bezposrednio do zakonczen nerwu stucho-
wego w $limaku. W sytuacji gdy nerw stuchowy nie funk-
cjonuje prawidlowo, przekazywane sg do jader stuchowych
w pniu moézgu (Bartnikowska, 2010; Dryzatowska, 2007;
Kalat, 2016; Wéjcik, 2008).
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Poprzez polaczenie dwoch wyzej opisanych rodzajow
uszkodzen stuchu wyr6zni¢ mozemy typ mieszany (gluchote
mieszang). Wystepuje wtedy jednoczesne uszkodzenie czesci
przewodzacych i odbiorczych. Zaburzenie przewodnictwa
powietrznego obejmuje wszystkie czestotliwosci — z wyraz-
nym obnizeniem dla tonéw wysokich, cho¢ moze by¢ pod-
wyzszone dla tonéw niskich. Stad styszalno$¢ dzwiekow
mowy jest tu znacznie ograniczona (Krakowiak, 2012).

Opisane wyzej uszkodzenia stuchu (przewodzeniowe,
odbiorcze (nerwowe) oraz mieszane) stanowig zaburzenia
typu obwodowego. Klasyfikacja medyczna wyréznia po-
nadto zaburzenia stuchu typu centralnego.

W przypadku zaburzen zlokalizowanych w o$rodkach
centralnych czesto wspotwystepuja z nimi inne dysfunk-
cje powstale w wyniku dziatania czynnika szkodliwego na
uklad nerwowy, np. uposledzenie umystowe, uszkodzenia
wzroku czy zaburzen zachowania. Jednak to nie wada stu-
chu jest przyczyna ich wystepowania. Wséréd zmian orga-
nicznych wystepujacych u oséb z uszkodzonym narzadem
stuchu znajdujg sie: aplazje duze (zrosniecie i niedorozwoj
wrodzony przewodu sluchowego zewnetrznego), apla-
zje male (wrodzony niedorozwoéj kosteczek stuchowych
i jamy bebenkowej, czyli zesztywnienie i unieruchomie-
nie kosteczek stuchowych), niedroznos¢ trabki stuchowej,
ubytki w blonie bebenkowej, starcze zgrubienie blony be-
benkowej, ktéremu moze towarzyszy¢ osteoporoza koste-
czek stuchowych, zwyrodnienia stawéw i sklerotyzacja
wigzadel, zanik miesni wewnatrzusznych, zwyrodnienie
wiokien nerwowych i komorek $limaka. Wyzej opisane
zmiany mozna leczy¢ operacyjnie i/lub farmakologicznie.
Natomiast zmniejszenie skutkéw niektérych zmian w uchu
wewnetrznym mozliwe jest za pomoca aparatu stuchowego
(Bartnikowska, 2010; Dryzalowska, 2007). Ewa Kwasniok
i Magdalena Lawecka (2016) oraz Zdzistaw M. Kurkowski
(2015) wskazuja rowniez na konieczno$¢ zastosowania in-
nych form stymulacji funkcji stuchowych w zaburzeniach
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centralnych proceséw przetwarzania, takich jak: SAPL za
pomocg metody Alfreda Tomatisa, Indywidualna Stymula-
cja Stuchu Kjelda Johansena, metoda Auricula TM, metoda
Samonas Ingo Steinbacha, Interaktywny Metronom, SPPS
(stymulacja polimodalnej percepcji sensorycznej), metoda
Freda Warnkego oraz logopedyczne treningi stuchowe. Au-
torzy podkreslajg rowniez, ze efektywnos¢ terapii w szcze-
golnosci zalezy od systematycznosci wykonywanych ¢wi-
czen oraz od poziomu zaburzenia, a takze od ewentualnie
wspolistniejacych zaburzen.

Uszkodzenie narzadu stuchu moze by¢ wywotane przez
liczne czynniki. W etiologii uszkodzen stuchu wyréznia sie
trzy podstawowe grupy uszkodzen: wrodzone, okotoporo-
dowe oraz nabyte w pdzniejszych okresach zycia (Goralow-
na, Hotynska, 1993; Krakowiak, 2012).

Uszkodzenia wrodzone moga by¢ powodowane poprzez:

a) czynniki dziedziczne powodujace gluchote dzie-

dziczng, ktéra dzielimy w zaleznosci od sposobu
jej dziedziczenia na: dominujacg i recesywna.

Najczesciej wystepujaca forma dziedziczonej gluchoty
jest tzw. gluchota recesywna. Jezeli jedno z rodzicow jest nig
dotkniete, to dzieci sg slyszace, lecz niektdre z nich sg nosicie-
lami utajonej cechy gluchoty. W przypadku gdy dwoje takich
0s6b zdecyduje sie na potomstwo, to cze$¢ dzieci urodzonych
ze zwigzku tych oséb dotknigta bedzie gluchota dziedzicz-
ng. Dzieje sie tak tylko wowczas, gdy oboje rodzice sa no-
sicielami takiego samego genu gtuchoty (sprz¢zonego z tym
samym chromosomem). Gluchota recesywna jest trudna do
rozpoznania, zwlaszcza gdy rodziny sa nieliczne lub dziec-
ko gtuche jest pierwszym w danej rodzinie, a ponadto brak
jest informacji o wystepowaniu gtuchoty w dalszej rodzinie.
W takich sytuacjach gluchote przypisuje si¢ innym przyczy-
nom i dopiero, gdy ktdres z nastepnych dzieci jest gluche,
mozemy méwic o gluchocie recesywne;j.

Gluchota dziedziczna przenoszona w sposéb dominuja-
cy znacznie rzadziej wystepuje. Méwimy o niej, gdy jedno
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z gluchych rodzicéw przekazuje ceche gtuchoty bezposred-
nio swemu dziecku. W takiej rodzinie zwykle potowa dzieci
rodzi si¢ z wadg stuchu. Nie u wszystkich dzieci wada stu-
chu bywa jednakowo silnie wyrazona, zdarzaja si¢ rowniez
przypadki jednostronnej gluchoty, co jest trudniejsze do
zauwazenia. Niektore wady stuchu przekazywane w sposéb
dominujacy, a wiec z pokolenia na pokolenie majg charak-
ter postepujacy i ujawniaja si¢ najczesciej dopiero w wieku
szkolnym.

b) czynniki genetyczne — powodujace zespoly kilku

o

wad dziedzicznych, w ktdérych uszkodzenie stuchu
stanowi jedng z charakterystycznych cech. Zespoty
te moga by¢ przenoszone zaréwno w sposéb domi-
nujacy, jak i recesywny. Gluchota moze wspotwy-
stepowaé m.in. z wadg wzroku (tzw. zespdt Ushera)
lub z postepujaca niewydolnosciag nerek (zespot Al-
porta). Zespdt Ushera stanowi najczestsza przyczyne
wspolistnienia zaburzen wzroku i stuchu uwarunko-
wanych genetycznie (Jamroz i in., 2016). Kolejnym
przykladem sg zespoty wad dziedzicznych, w ktérych
uszkodzenie stuchu wigze sie z nieprawidlowosciami

w budowie aparatu przewodzacego dzwigki.

inne czynniki uszkadzajace stuch w okresie ptodo-

wym:

« choroby, ktore przeszta matka szczegélnie w trzech
pierwszych miesigcach ciazy (rozyczka, toksopla-
zmoza, cytomegalia, choroby weneryczne);

o leki, ktére przyjmowata matka w czasie cigzy (prze-
ciwbolowe, psychotropowe, antybiotyki, np. chini-
na, streptomycyna, neomycyna, gentamycynay);

o promienie rentgena w okolicy miednicy;

« awitaminoza (brak witamin, wadliwe odzywianie);

 urazy mechaniczne.

Uszkodzenia okoloporodowe sg skutkiem niedotle-
nienia tkanki nerwowej (anoksja) lub urazéw doznanych
w wyniku powiklanego przebiegu porodu (zbyt szybki lub
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zbyt powolny poréd powodujacy niedokrwienie lub zamar-
twice). Ponadto wyrdzni¢ mozemy:

nieudana interwencje lekarza — poréd kleszczowy, ktory
wywotlal krwiaki pajeczynowe;

wczesniactwo i niska wage urodzeniowa (to czynniki
sprzyjajace powstawaniu wady, a nie bezposrednio je
powodujace);

dlugi pobyt dziecka w inkubatorze (tzw. samooglusze-
nie), podlaczenie do respiratora;

u noworodkéw z dlugo utrzymujaca sie¢ nasilong z6t-
taczka, ktorej podlozem jest konflikt serologiczny
czynnika Rh, barwnik zélciowy (bilirubina), powstaja-
cy z rozpadu krwinek przenika z fozyska nie tylko do
skory, ale i do tkanek moézgu, uszkadzajac jadra nerwu
stuchowego.

Uszkodzenia nabyte w p6zniejszym okresie zycia sg na-

stepstwem chordb uszu lub innych chorob, ktére atakuja
réwniez narzad stuchu. Do grupy tej zaliczamy:

zapalenie opon mézgowych i mézgu (zwlaszcza w dwdch
pierwszych latach zycia);

choroby i infekcje wirusowe, zakazne przebiegajace
z wysoka temperaturg, nietypowo, z powiklaniami, np.
blonica, dur brzuszny, swinka;

szczegolnie niebezpieczne sg stany zapalne ucha srodko-
wego, poniewaz trabka stuchowa (integralna czes¢ ucha
srodkowego) taczy jame bebenkowsa z gornymi drogami
oddechowymi;

urazy: mechaniczne glowy (upadek, uderzenie, manipu-
lowanie w uchu ostrym przedmiotem itp.), akustyczne
(nadmiernie silny bodziec akustyczny, przekraczajacy
granice wytrzymalos$ci komorek zmystowych slimaka
lub dziatanie bodzca stabszego, ale dlugotrwatego);
czynniki toksyczne - leki np. ototoksyczne antybiotyki
(gentamycyna, neomycyna, streptomycyna) oraz inne
substancje toksyczne (Gdéraléwna, Hotynska 1993; Kra-
kowiak, 2012).



1. Uszkodzenie stuchu jako niepetnosprawnos¢

33

1.3. Psychologiczne aspekty uszkodzenia stuchu

Wymiar psychologiczny niepetnosprawnosci stuchu doty-
czy nastepstw tego uszkodzenia dla psychicznego i psycho-
logicznego funkcjonowania czlowieka. Warto zaznaczy¢, ze
osoby z niepelnosprawnos$cia maja takie same potrzeby jak
kazdy inny czlowiek, jednak znacznie czesciej doswiadczaja
frustracji na skutek niemoznosci lub niepetnego ich zaspoko-
jenia. Pomijajac codzienne problemy, ktére dotykaja wszyst-
kich ludzi, zmagaja si¢ z ,,barierami réwniez subiektywnymi,
czyli wartosciowaniem stanu uszkodzenia i siebie z tg przy-
padloscig” (Kosakowski, 2003, s. 27).

Rozwdj psychiczny dziecka z uszkodzonym stuchem,
podobnie jak dziecka styszacego, zalezy od wielu czyn-
nikéw, ktére wplywaja na ten rozwdj (Kosowska, 2011b).
Przez wiele lat osobom z uszkodzeniami stuchu przypi-
sywano duze ograniczenia w rozwoju. Dotyczyly one nie
tylko zmniejszenia lub braku wrazliwoéci na bodzce aku-
styczne, lecz réwniez zaburzen w sferze komunikowania
sie, niskiego ilorazu inteligencji oraz pewnych okreslonych
cech osobowosci. Dzieki postepowi m.in. w medycynie, pe-
dagogice, psychologii czy technice zmienit si¢ psychiczny
wymiar tego uszkodzenia (Bartnikowska, 2010; Teper-So-
larz, 2016).

Osoba ze znacznym uszkodzeniem stuchu, pozbawiona
jednego z najwazniejszych kanaléw przeptywu informacji,
doswiadcza powaznej deprywacji jezykowej, ktora odzwier-
ciedla si¢ w jej rozwoju poznawczym, emocjonalnym i spo-
tecznym. Bez odpowiedniego postepowania rehabilitacyjne-
go nie jest ona w stanie opanowa¢ podstawowych nawykow
jezykowych i nie moze porozumiewac sie z najblizszymi. Za-
burzenia rozwoju mowy i komunikacji jezykowej wplywaja
niekorzystnie przede wszystkim na procesy spostrzegania
i myslenia, a takze wplywaja ujemnie na rozwéj osobowo-
$ci oraz na funkcjonowanie spoleczne - identyfikacje z oso-
bami znaczacymi, proces przyswajania norm moralnych
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i regul wspdtzycia spotecznego. Brak mowy moze przyczy-
ni¢ sie do poczucia izolacji, osamotnienia i alienacji w gru-
pie spolecznej (Ciupinska, 2016; Czajkowska-Kisil, 2012;
Kosowska, 2011b; Dryzatowska, 2015; Olempska-Wysocka,
2016; Ostrowski, 2018; Zaborniak-Sobczak, 2009).

Konsekwencje utraty stuchu zalezg od wielu czynnikéw.

Za Magdaleng Olempska-Wysocka (2016, s. 117-118) oraz
Bogdanem Szczepankowskim (1999, s. 77-81) mozna wy-
roznic:

czas, w ktérym nastgpilo uszkodzenie stuchu - czy jest
to wada wrodzona czy nabyta, w jakim okresie rozwojo-
wym wystapila, szczegdlnie istotny jest moment uszko-
dzenia stuchu w stosunku do rozwoju mowy;

czas zdiagnozowania uszkodzenia stuchu - im wcze-
$niej zostanie postawiona diagnoza, tym lepsze rokowa-
nia i szanse rozwoju wrazliwosci stuchowej;

rodzaj i stopien utraty stuchu — w jakim zakresie odbidr
poszczegolnych czestotliwosci zostal uszkodzony;
przyczyny uszkodzenia stuchu - wrodzone, okotoporo-
dowe, nabyte w pdzniejszym okresie zycia;

liczbe wystepujacych deficytéw rozwojowych - czy
uszkodzenie stuchu stanowi jedyna dysfunkcje, czy tez
wystepuja inne zaburzenia powodujace niepelnospraw-
nos¢ sprzezona;

korzystanie z aparatéw stuchowych i/lub implantow §li-
makowych - czy mialo miejsce w przeszlosci i jak dtugo,
czy obecnie osoba niestyszaca korzysta z aparatéw stu-
chowych;

umiejetnos¢ wykorzystania posiadanych resztek stu-
chu - jakie bodzce akustyczne osoba z uszkodzonym
stuchem jest w stanie odebrac i zidentyfikowac zaréwno
bez pomocy, jak i z pomoca aparatéow stuchowych i in-
nych urzadzen wspomagajacych styszenie;

czas rozpoczecia kompleksowej rehabilitacji - terapii lo-
gopedycznej, surdopedagogicznej, psychologicznej wy-
korzystujacych plastyczno$¢ moézgu dziecka;
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« czynniki srodowiskowe okresu dziecinstwa - czy rodzi-
ce s3 (byli) styszacy, czy niestyszacy, czy wéwczas pro-
wadzona byta efektywna praca rehabilitacyjna i rewali-
dacyjna z dzieckiem niestyszacym przez rodzicéw, czy
poradnie logopedyczna;

o czynniki $rodowiskowe wieku szkolnego - czy nauka
odbywatla sie w szkole dla styszacych, czy w specjalnych
os$rodkach szkolno-wychowawczych dla oséb stabosty-
szacych i/lub niestyszacych; czy dziecko mieszkalo z ro-
dzicami, czy w internacie, z kim spedzalo czas wolny
i wakacje - z dzie¢mi styszacymi czy niestyszacymi;

 aktualne warunki rodzinne osoby niestyszacej — czy
wspoimatzonek jest styszacy, stabostyszacy, czy niesty-
szacy i jak si¢ porozumiewaja, czy dzieci sg styszace, czy
niestyszace, jakie s kontakty z blizszg rodzing, przyja-
ciétmi itp.;

« podstawowy sposob porozumiewania si¢ z otoczeniem
- czy jest to mowa dzwiekowa z odczytywaniem z ruchu
warg i odbiorem akustycznym, jezyk migowy, gestyku-
lacja, pismo, czy tez polaczenie tych elementow;

o cechy osobowosci osoby niestyszacej — w tym ogolny
poziom inteligencji, zdolnosci kompensacyjne ustroju,
motywacje i mozliwosci w zakresie integracji z osobami
styszacymi itd.

Konsekwencje uszkodzenia stuchu sg tym powazniej-
sze im wczesniej w rozwoju wystapilo uszkodzenie stuchu
oraz im glebszy jest jego poziom. Znaczne badz glebokie
uszkodzenie stuchu o charakterze prelingwalnym lub pery-
lingwalnym, zatem istniejace od urodzenia lub wczesnego
dziecinstwa, wywiera istotny wptyw na mozliwosci rozwo-
jowe dziecka z takg niepelnosprawnoscia, szczegdlnie na
opanowanie kompetencji komunikacyjnych (Dryzalowska,
2015; Krakowiak, 2012; Olempska-Wysocka, 2016). Od-
cigcie lub znaczne ograniczenie doptywu bodzcéw dzwie-
kowych w zasadniczy sposéb wplywa na prawidlowos¢
reakcji czlowieka w okreslonych warunkach, powodujac
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jednoczesnie powstawanie zmian i odchylen w psychice
(Szczepankowski, 1999, s. 78). Zahamowanie naturalnego
rozwoju mowy pociaga za soba konsekwencje w zakresie
zubozenia stownictwa, prawidlowego rozwoju procesow
poznawczych, w tym myslenia sfowno-pojeciowego, a nie-
pelne odzwierciedlanie si¢ otoczenia w $wiadomosci dziec-
ka warunkuje powstawanie wtérnych nastepstw w sferze
kontaktow spotecznych, opierajacych sie przede wszystkim
na jezyku (Krakowiak, 2012; Olempska-Wysocka, 2016).

Osobowos¢ gluchych jest mniej dojrzata i gorzej zin-
tegrowana niz os6b styszacych. Ograniczenia te po-
wodujg trudnosci w rozumieniu stosunkéw interper-
sonalnych i wynikajacy stad niski rozwoj kontaktow
grupowych, egocentryczne perspektywy i plany zyciowe,
tatwowiernos$¢ i zarazem nieufnos¢, tatwe uleganie su-
gestiom, konformizm, niedojrzalo$¢ emocjonalng, maly
krytycyzm, sztywne trzymanie si¢ wyuczonych norm,
wrogie nastawienie do autorytetow. W wyniku niezrozu-
mienia otoczenia spolecznego pojawic si¢ moze poczucie
leku, niepokdj, bezradnos¢, czeste doswiadczanie frustra-
cji, nadpobudliwo$¢, impulsywnos¢, agresywnosé, ten-
dencje neurotyczne, poczucie mniejszej wartosci, nieSmia-
tos¢, niska samoakceptacja oraz tendencje do zamykania
sie w sobie i wycofywania sie z kontaktéw z otoczeniem,
zaburzenia w zachowaniu, predyspozycje nerwicowe, la-
bilno$¢ emocjonalna, co niejednokrotnie prowadzi do
zaburzen komunikacji interpersonalnej (Dryzatowska,
2015; Eckert, 2005; Hoffmann, 2001; Olempska-Wysocka,
2012; Ostrowski, 2018; Rostkowska i in., 2013; Szczepan-
kowski, 1999; Wojcik, 2008).

Wskazane cechy rozwoju psychicznego oséb z uszko-
dzeniem sluchu wynikaja nie tylko z faktu samego
uszkodzenia stuchu, ale bardzo czesto sa konsekwencja
nieprawidtowodci w procesie socjalizacji i edukacji, jak
réwniez nieprawidtowosci wystepujacych w ich blizszym
i dalszym $rodowisku, ktére moze zaréwno stymulowac,
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jak i hamowac ich rozwoéj w réznych zakresach. Najblizsze
otoczenie stanowi gltéwnie rodzina. Istotng role odgrywa
tutaj wyksztalcenie rodzicéw, ich $wiadomos¢, akcepta-
cja dziecka i warunki materialne. Warto zwréci¢ uwage
na przezycia emocjonalne i specyficzne trudnosci, ktdre
towarzysza rodzicom, gdy dowiaduja si¢ o wadzie stuchu
u swojego dziecka. Jak podaja badaczki, miedzy innymi
Joanna Kobosko (2013) oraz Marina Zalewska (1998), zdia-
gnozowanie u dziecka gluchoty stanowi doswiadczenie
traumatyczne dla jego rodzicow. W wyniku otrzymanej
diagnozy uszkodzenia stuchu u dziecka matka, doswiad-
czajac traumy, staje sie dla niego niedostepna psychicznie,
co moze prowadzi¢ do ,,patologicznego rozwoju osobowo-
$ci” dziecka. Natomiast ojcowie maja tendencje do spo-
strzegania swojego dziecka z uszkodzonym stuchem jako
»okaleczonego, nieposiadajacego wyposazenia psychicz-
nego” (Zalewska, 1998, s. 49). Katarzyna Plutecka (2013) na
podstawie przeprowadzonych wywiadéw z ojcami corek
z uszkodzonym stuchem podaje, Ze reakcje ojcéw na uzy-
skang diagnoze byly bardzo silne i doswiadczali oni wie-
lu negatywnych emocji, takich jak: zal, przerazenie, bez-
nadziejnos¢, lek o przyszlos¢ dziecka czy poczucie winy.
W pierwszej chwili pojawia sie u nich ,,zatoba” po ,utracie”
w pelni sprawnego dziecka. Naturalng reakcja jest szok,
ktoéry sprawia, ze rodzice nie sg w stanie realistycznie zin-
terpretowac sytuacji, w ktorej sie znalezli. W kolejnej fazie
nastepuje negowanie i powatpiewanie w trafno$¢ diagno-
zy, szukanie innych specjalistow, liczenie, ze to tylko stan
przejsciowy. Kolejnym etapem jest zazwyczaj akceptacja,
ale jest ona poprzedzona odczuwaniem zlosci na siebie,
wspotmalzonka, lekarzy, swiat, Boga... Wystepuja tu ten-
dencje do poszukiwania kogos, kto jest winny pojawienia
sie wady u dziecka. Mozemy moéwi¢ wowczas o akceptacji
biernej, ktéra dopiero po pewnym czasie przechodzi w ak-
ceptacje czynna, kiedy to rodzice probuja dowiedziec si¢
czego$ wiecej o uszkodzeniach stuchu i ich nastepstwach
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oraz dbaja o zaspokajanie potrzeb dziecka (Bartnikowska,
2004; Krakowiak, 2012; Lowe, 1999).

Wyzej opisane fazy sa prawidlowa reakcja rodzicow,
jednak nalezy pamigta¢, ze sytuacji tej doswiadcza row-
niez dziecko, dla ktorego przezycia rodzicow moga stac
sie traumatycznym doswiadczeniem i w efekcie prowadzi¢
do zachwiania poczucia bezpieczenstwa i zaburzen w sfe-
rze emocjonalnej. Jesli dziecko niestyszace nie doswiadcza
od rodzicow milosci i wsparcia w rozwoju tylko odrzuce-
nia, moze powodowa¢ to niewytworzenie si¢ pierwszych
wiezi spolecznych, ktére moga skutkowaé podzniejszymi
zaburzeniami emocjonalnymi, majacymi istotny wplyw
na przebieg proceséw psychicznych (Bartnikowska, 2004;
Ciupinska, 2016; Eckert, 2002; Olempska-Wysocka, 2012;
Wojcik, 2008). Niebezpieczenstwem jest réwniez nadmier-
ne ochranianie dziecka przez rodzicéw, che¢ zrekompen-
sowania dziecku ,strat” zwigzanych z faktem gtuchoty
i poblazliwos¢ w stosunku do niego. Moze si¢ to przyczynicé
do tworzenia ,ja” na bardzo wysokim poziomie i tenden-
cji do przypisywania sobie wigkszych od innych zdolnosci
i iluzorycznego wyobrazenia o sposobie spostrzegania ich
przez innych, co tak naprawde prowadzi do braku dobre-
go samopoczucia w grupie spolecznej (Gunia, 2006). War-
to zwroci¢ uwage na fakt, ze zaburzenia zachowania i niz-
szy poziom dojrzalosci spolecznej wystepuja dwukrotnie
czesciej u dzieci gluchych majacych slyszacych rodzicow
w poréwnaniu z dzie¢mi majacymi rodzicéw niestyszacych
(Szczepankowski, 1999, s. 79).

Zdaniem Piotra Tomaszewskiego (2007) wiezi emocjo-
nalne miedzy gtuchymi dzie¢mi a ich styszacymi rodzica-
mi, ktérzy nie znajg jezyka migowego, moga ulega¢ stopnio-
wemu ostabieniu, co prowadzi do trudnos$ci w zachowaniu
u tych dzieci. Z kolei Joanna Kobosko (2009, s. 338) pod-
kresla, ze gtuchota dziecka jest podzielana przez ich matki
w relacji z jego ojcem, ale nie z dzieckiem. Mozna zatem
przypuszczaé, ze dzieci z uszkodzonym stuchem doswiad-
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czajg samotnosci w relacji ze swoimi styszacymi rodzicami.
Taka postawa rodzicow moze sta¢ sie przyczyng trudnosci
dzieci niestyszacych w dos$wiadczaniu siebie jako osoby
gluche;j.

Istotnym wydarzeniem w zyciu rodziny z dzieckiem
z uszkodzonym stuchem jest rozpoczecie przez nie eduka-
cji szkolnej. Stanowi to do$¢ ztozony problem dla rodzicow,
szczegolnie w sytuacji gdy zaprzeczajg oni trudnosciom
dziecka i nie godza si¢ na jego pobyt w szkole dla dzieci
z zaburzeniami stuchu. Natomiast dziecko nieslyszace czy
stabostyszace umieszczone w klasie z dzie¢mi styszacymi,
bez odpowiednich pomocy, np. w postaci ttumacza jezy-
ka migowego, doswiadcza wielu trudnosci i ograniczen.
Jak podaje Agnieszka Wzorek (2009), znacznie tatwiej jest
podja¢ rodzicom taka decyzje w przypadku ewidentnej
gluchoty dziecka, gdyz wtedy jego sytuacja jest jednoznacz-
na. Autorka (2009, s. 57) podkresla, ze niezwykle trudnym
momentem dla najblizszej rodziny jest umieszczenie dziec-
ka w szkole z internatem. Dziecko to, przebywajac czesto
z dala od swojego miejsca zamieszkania, nawet w week-
endy, wracajac do domu jedynie na $wieta czy wakacje,
moze do$wiadcza¢ wigkszych trudnosci w utrzymywaniu
prawidltowych wigzi rodzinnych. Natomiast Joanna Kobo-
sko (2017, s. 283-284), poszukujac psychologicznych uwa-
runkowan percepcji edukacji dziecka gluchego przez sty-
szacych rodzicow, wskazuje na pewne zadania, jakie stoja
przed rodzicami: adaptacja rodzicow do gluchoty dziecka
i jej konsekwencji (m.in. przepracowanie procesu zaloby
po utracie zdrowego, slyszacego dziecka), propagowanie
rzetelnej wiedzy i proponowanie réznych form aktywno-
$ci, ktore umozliwig przyblizanie si¢ do oséb Gluchych
i jezyka migowego; propagowanie edukacji dwujezycznej;
komunikacja z innymi rodzicami dzieci gtuchych; kontakt
z innymi osobami g/Gluchymi. Mozna zatem stwierdzic,
ze realizacja tych zadan stanowi istotny czynnik chroniacy,
sprzyjajacy prawidlowemu funkcjonowaniu dzieci z uszko-
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dzonym stuchem i wzmacniajacy relacje niestyszace dziec-

ko - styszacy rodzice.

Uszkodzenie stuchu ma réwniez wplyw na prawidlowy
rozwdj sfery motorycznej i poznawczej dziecka:

o w zakresie sprawnosci motorycznej — dzieci z dysfunk-
cja stuchu przejawiaja wybidrcze zaburzenia pewnych
sfer ruchowych, gltéwnie w zakresie statyki i szybkosci
wykonywania ruchéw. Mozna u nich zaobserwowac
zbyt silne i gwaltowne ruchy, trzaskanie przedmiotami,
tupanie itp. Czesto obserwuje si¢ u nich nieprawidtowa
lateralizacje;

o dzieci niestyszace spostrzegaja wolniej i mniej doktadnie
niz ich styszacy réwiesnicy. Trudnosci dotycza gléwnie
proceséw analizy i syntezy wzrokowej. Spostrzeganie
$wiata poprzez dzieci z glebokim uszkodzeniem stuchu
opiera si¢ przede wszystkim na doznaniach wzroko-
wych, a takze dotykowych, wibracyjnych i smakowych.
Zmysty smaku i wechu sg lepiej rozwinigte niz u oséb
styszacych;

o proces zapamietywania, czyli magazynowania obrazoéw,
zdarzen, mysli, oraz ich przypominania u dzieci z wada
stuchu jest réwniez zaburzony. Dominujacym rodza-
jem pamieci jest pamigé wzrokowa. Rozwdj pamieci
obrazowej u oséb niestyszacych przebiega tak samo jak
u styszacych. Dziecko gluche zapamieta czesto wigcej
szczegOlow niz styszace, ale na ogdt uchwyci i zapamie-
ta mniej zwigzkéw miedzy cechami czy przedmiotami.
Maja trudnosci przy odtwarzaniu odroczonym. Rodza-
jem pamieci, ktora zdecydowanie gorzej funkcjonuje,
jest pamie¢ stowno-logiczna (ze wzgledu na zahamowa-
nie rozwoju mowy). Sprawno$¢ pamieci dzieci z uszko-
dzonym stuchem zalezy od ich zasobu leksykalnego,
wiedzy oraz doswiadczen;

 braki w doswiadczeniu percepcyjnym oraz niedostatki
jezyka determinujg odmienny przebieg rozwoju mysle-
nia u dzieci z glebokimi wadami stuchu. Cho¢ mozna
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w nim wyodrebnic¢ te same fazy co u dzieci styszacych
(myslenie sensoryczno-motoryczne, konkretno-wyobra-
zeniowe i abstrakcyjne), to jednak w kazdej z nich ujaw-
niaja si¢ réznice miedzy niestyszacymi, niedostyszacy-
mi, ktére w miare uplywu czasu poglebiaja sie, osiagajac
najwieksze nasilenie w sferze myslenia abstrakcyjnego.
Ze wzgledu na ograniczenie dostepu bodzcoéw dzwigko-
wych u 0s6b nieslyszacych pojawi¢ sie moga trudnosci
w prawidlowym rozwoju operacji myslowych: wyzszej
analizy i syntezy stuchowej, trudniejsze jest réwniez
budowanie poje¢. W nastepstwie pojawiaja sie trudno-
$ci w abstrahowaniu i wigzaniu logicznych catosci, jak
réwniez w tworzeniu uogoélnien, ktére jesli powstaja, sa
ubogie i niesciste. Dzieci z uszkodzonym narzadem stu-
chu cechuje réwniez sztywnos¢ i stereotypowo$¢ mysle-
nia, ktéra manifestuje si¢ w wykonywanych zadaniach
- w ten sam wyuczony sposob, niejednokrotnie nieade-
kwatny do sytuacji;

 uszkodzenia stuchu najbardziej niekorzystnie wptywaja
na rozwo6j mowy dziecka. Przyswojenie mowy jest dla
dziecka zadaniem bardzo trudnym, musi ono opanowac
dwie zlozone umiejetnosci, jakimi jest odczytywanie
mowy z ust 0s6b zwracajacych si¢ do niego oraz arty-
kutowanie (bez mozliwosci stuchowej kontroli wlasnej
wymowy). Jezeli we wczesnych stadiach wychowania
i rewalidacji logopedycznej nie wyksztalcamy u dziecka
gluchego potrzeby i nawyku postugiwania si¢ jezykiem
dzwickowym, bedzie ono siegalo do tatwiejszych form
porozumiewania sie, takich jak: mimika, gesty, migi czy
mowa palcowa (daktylna), ktére nie gwarantuja prawi-
dlowego rozwoju intelektualnego i wlasciwych kontak-
tow spolecznych jednostki (Goraléwna, Hotynska, 1993;
Kosowska, 2011b; Szczepankowski, 1999).
Nalezy jednak pamietaé, ze osoby z uszkodzonym stu-

chem s3 tak samo zrdznicowane pod wzgledem posiada-

nych cech, jak osoby, ktorych wszystkie zmysly w pelni
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funkcjonuja. Nie powinno si¢ przypisywac im z gory okre-
slonego typu osobowosci, gdyz wiaze si¢ to ze stygmatyzo-
waniem os6b gluchych, z dalszym budowaniem stereoty-
péwiuprzedzen wobec tej grupy osob. Wada stuchu sprawia
jedynie, ze cztowiek musi stawi¢ czota wielu trudnosciom,
zwigzanym przede wszystkim z mozliwoscia sprawne-
go porozumiewania sie (Bartnikowska, 2004; Hoffmann,
2001; Lane, 1996; Wojcik, 2008).

1.4. Spoteczne aspekty uszkodzenia stuchu

Wymiar spofeczny okresla miejsce i role osoby z niepetno-
sprawnos$cig w spoleczenstwie. Jest on niezwykle istotnym
obszarem, na ktéry ma wplyw niepoprawne funkcjono-
wanie narzadu stuchu. W sferze spoltecznej wazng role od-
grywaja reakcje na stres zwigzany z uszkodzeniem stuchu.
Maja one dwa zrédta: wewnatrzpochodne (braki w odbio-
rze informacji) oraz zewnatrzpochodne (reakcje srodowi-
ska) (Bartnikowska, 2004; Janiszewska i in., 2016; Kosa-
kowski, 2003; Wéjcik, 2008).

Kazdy cztowiek jest istota spoleczng i pelni okreslone
role spoteczne w grupach, w ktérych sie¢ znajduje. ,,Wypel-
nianie roli to realizowanie zadan okreslonych przez rézne
czynniki oraz udzial czlowieka w okreslonych sytuacjach
spotecznych” (Bartnikowska, 2004, s. 22). Wymiar spo-
teczny niepetnosprawnosci stuchu wiaze sie $cisle z defini-
cja uposledzenia w ujeciu Swiatowej Organizacji Zdrowia.
Oznacza ono ,,mniej uprzywilejowang lub mniej korzystna
sytuacje danej osoby, wynikajaca z uszkodzenia i niepetno-
sprawnosci funkcjonalnej, ktéra ogranicza lub uniemozli-
wia jej wypelnianie rdél zwigzanych z jej wiekiem, plcig oraz
sytuacja spotfeczna i kulturowa” (Majewski, 1994, s. 35-36).
W $wiadomosci spolecznej istnieje przekonanie, ze samo
uszkodzenie warunkuje funkcjonowanie cztowieka w spo-
teczenstwie, jednakze ograniczenie lub uniemozliwienie



1. Uszkodzenie stuchu jako niepetnosprawnos¢

43

wypelniania rél spotecznych moze by¢ spowodowane nie
niepelnosprawnoscia, a pogladami innych ludzi, z ktérymi
zyje dany czlowiek (Bartnikowska, 2004). Powazne uszko-
dzenie stuchu powoduje, zZe osoby nim dotkniete sg ,,nie-
widoczne”. Nikt nie wie, ze nie slysza, dopdki nie zaczna
porozumiewac si¢ w jezyku migowym. Natomiast uzywa-
nie przez nich jezyka migowego czesto spotyka si¢ z bra-
kiem tolerancji ze strony spoleczenstwa (Czajkowska-Kisil,
2012). Jak zauwazyla Kazimiera Krakowiak (2009, s. 194),
uszkodzenie stuchu w przeciwienstwie do pozostatych nie-
pelnosprawnosci powoduje ,,innos¢ niewidzialng trudng do
uchwycenia poznawczego, ktorej cech i stopnia nie mozna
okresli¢ na podstawie bezposrednich kontaktéw, poniewaz
niefatwo wyobrazi¢ sobie, co i jak styszy oraz, co i jak rozu-
mie osoba z uszkodzeniem stuchu”.

Funkcjonowanie spoteczne mtodszych dzieci z niepetno-
sprawnoscig stuchu czesto cechuje negatywizm, up6r i uni-
kanie kontaktow. Glusi osiagaja niski poziom dojrzalosci
spolecznej, a braki w tej dziedzinie wzrastaja wraz z wie-
kiem zycia. Dziecko gluche ma stosunkowo mate trudnosci
z osiagnieciem pierwszych stopni sprawnosci spotecznej po-
legajacych na zdobyciu pewnego poziomu samodzielnosci
w troszczeniu si¢ o wlasne sprawy. Na poziomie wyzszym,
wymagajacym kierowania wlasnym postepowaniem, czy
zaspokojeniem potrzeb innych ludzi, gtucha mtodziez uzy-
skuje znacznie gorsze rezultaty niz styszacy réwiesnicy. Jej
zachowanie czedciej motywuje orientacja egocentryczna niz
prospoteczna. Uszkodzenie narzadu stuchu utrudnia, ne-
gatywnie wplywa i ogranicza kontakty spoleczne, sprawia,
ze osoba z wada stuchu zostaje wyizolowana ze srodowiska,
a proces przyswajania norm moralnych i regut wspolzycia
miedzy ludzmi zostaje zaburzony (Bartnikowska, 2004;
Szczepankowski, 1999; Zaborniak-Sobczak, 2009).

Jak stusznie zauwazyli Mariusz Sak i Anna Grzebino-
ga (2007, s. 225), osoby nieslyszace sg ,,dobrym materialem
do tworzenia stereotypu, podobnie jak kazda odmienna



44

Uszkodzenie stuchu jako zjawisko wieloaspektowe

grupa spoteczna”. Odmienno$¢ spowodowana jest przede

wszystkim utrudnionym i/lub innym sposobem komuni-

kacji z innymi ludZzmi. Wyobrazenia spoteczne dotyczace
0s0b z uszkodzonym stuchem wplywajg na postawy wobec
nich, a zwlaszcza na sposéb komunikowania (Krakowiak,

2012). Wynikaja one przede wszystkim z niedostatecznego

upowszechnienia wiedzy o trudnosciach doswiadczanych

przez osoby z uszkodzonym stuchem i silnego zakorzenie-
nia si¢ w wyobrazeniach spolecznych stereotypowych wi-
zerunkéw ludzi gluchych. Trzy najbardziej popularne ste-
reotypy dotyczace osob niestyszacych wskazata Kazimiera

Krakowiak (1998, 2012):

o pierwszy to niesprawny kaleka, osoba ciezko poszko-
dowana przez los, ktorej nie nalezy stawia¢ wymagan,
uczy¢ jej, a jedynie ochrania¢, litowa¢ si¢ nad nia i po-
zwoli¢ spokojnie zy¢. Osoba z uszkodzonym stuchem
odbierana jest jako ograniczona psychicznie, skoro nie
potrafi mowic¢, wobec czego takze mysle¢, nie zna nazw
przedmiotdéw, ma problemy z pamiecig. Stereotyp ten
jest poklosiem okresu, w ktérym znaczna liczba oséb
niestyszacych nie byla objeta rehabilitacja ani eduka-
cja na poziomie $rednim i wyzszym, albo byla wycho-
wywana w systemie segregacyjnym. Przyjecie tego
stereotypu jest szczegdlnie niekorzystne dla rozwoju
dziecka, powoduje zaprzestanie podejmowania dzia-
tan rehabilitacyjnych (réwniez przez rodzicéw) i moze
doprowadzi¢ do ograniczen rozwojowych, pomimo ze
osoba dotknieta wada stuchu charakteryzuje si¢ nor-
malnym potencjatem intelektualnym;

o drugi - pelnosprawny z ,,tylko” uszkodzonym stuchem.
Osobe taka nalezy traktowac tak, jakby styszala. Osoba ta
ma ,tylko wade stuchu”, ale uzywajac protezy stuchowej
doskonale slyszy i rozumie wypowiedzi, moze bez trudu
nauczy¢ si¢ mowi¢, w zwigzku z tym powinna by¢ trak-
towana tak samo jak ludzie styszacy, bez specjalnych
udogodnien i pomocy. Wedlug tego sposobu myslenia,
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w przypadku gdy osoba z ,wada stuchu” nie rozumie
wypowiedzi, mimo stosowania aparatu stuchowego, i nie
mowi, jest ona uposledzona umystowo badz skrajnie za-
niedbana wychowawczo. Taki sposéb postrzegania ludzi
z niepelnosprawnoscia stuchu wyrasta ze spotkan z wy-
bitnymi pisarzami czy poetami i ludZzmi ze $wiata me-
diéw. Prowadzi to do tezy, ze dzigki nauce i technice kaz-
de dziecko moze si¢ nauczy¢ mowic i odczytywac¢ mowe
z ruchu warg. Podejscie to moze powodowaé przywiazy-
wanie zbyt duzej uwagi do rozwoju czysto mechanicz-
nej mowy i zaniedbanie pracy nad rozwojem zdolnosci
komunikacyjnych i szeroko rozumianej osobowosci nie-
styszacego. Podejscie to neguje jezyk migowy i wiaze sie
z mitem, ze jesli dziecko zacznie miga¢, to nigdy nie be-
dzie méwilto. W rzeczywistosci to dzigki jezykowi migo-
wemu dzieci z uszkodzonym stuchem zaczynaja mowic;
o trzecim stereotypem jest odbieranie niestyszacej osoby
jako ,sprawnej inaczej”, tzn. nie slyszy i nie mowi lub
mowi w sposdb niezrozumialy, ale dzieki postugiwaniu
sie pozostalymi zmystami, czytaniu z ruchu warg oraz
postugiwaniu si¢ pismem, a zwlaszcza jezykiem migo-
wym jest w stanie w pelni poznawac $wiat bez zadnych
utrudnien czy ograniczen. Osoba, ktdra moze si¢ roz-
wija¢ tylko dzieki manualnym formom komunikacji.
Przyjecie tego stereotypu moze prowadzi¢ do zanie-
dban w nauczaniu badz tez rezygnacji z wczesnego na-
uczania jezyka ojczystego (ogélnonarodowego) i zmniej-
szenia mozliwosci integracji z ludZmi styszacymi.
Wspomniane wyzej stereotypy odstaniajg rowniez bled-
ne postrzeganie znaczenia jezyka migowego. Odbierany jest
on jako agramatyczny, zagrozenie dla rozwoju mowy wer-
balnej, uproszczona forma gestykulacji oraz jako zagroze-
nie integracji 0s6b niestyszacych ze styszacym otoczeniem,
natomiast stownik jezyka migowego jako ograniczony
i niezawierajacy wielu niezbednych poje¢ (Czajkowska-
-Kisil, 2012). (Jezykowi migowemu bedzie pos$wiecony
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kolejny podrozdzial, gdzie Czytelnik odnajdzie bardziej
szczegblowe informacje).

Stereotypy opisane przez Kazimier¢ Krakowiak (1998,
2012) sg jak najbardziej adekwatne, jednak wedlug Ma-
riusza Saka i Anny Grzebinogi (2007) ograniczaja si¢ do
uogodlnionego obrazu 0séb niestyszacych. Autorzy przepro-
wadzili zatem badania wéréd studentéw dotyczace wybra-
nych elementéw stereotypu osoby niestyszacej. Osoby bada-
ne postrzegaly niestyszacych w kategoriach pozytywnych
cech osobowosci jako wrazliwe, spokojne, fagodne, mite
i pracowite. Wérdd cech o bardziej negatywnym zabarwie-
niu wskazano zdystansowanie, nie§mialos¢, nerwowos¢,
czg$¢ 0sOb niestyszacych zostala nazwana ,,odludkami”.
Wyniki badania wskazuja réwniez na przecigtny dystans
badanych o0séb do niestyszacych, ktéry mozna okresli¢ jako
akceptujacy, ale nie angazujacy.

Kolejnym niebezpieczenistwem jest stereotypowe po-
strzeganie dziecka z niepelnosprawnoscig stuchu jako zam-
knietego w $wiecie ciszy i pozbawionego doznan dzwie-
kowych (Krakowiak, 2012). Pomimo tego, Ze w ostatnich
latach wzrasta §wiadomos¢ spoleczna w zakresie mozliwosci
korygowania uszkodzen stuchu, jak réwniez wiedza o roz-
nych typach urzadzen wzmacniajacych dzwigki i skutecz-
nos$¢ ingerencji chirurgicznych, okreslenie ,,osoba z wada
stuchu” wiaze si¢ przede wszystkim z osobami o ograniczo-
nych mozliwo$ciach rozwoju, komunikowania si¢ z szer-
szym otoczeniem, z osobami, ktdre gestykuluja w niezrozu-
mialy dla otoczenia sposéb, a ponadto przejawiajg problemy
z sygnalizowaniem w sposdb jednoznaczny swoich wrazen,
odczug, spostrzezen i potrzeb, maja trudnosci w kontaktach
spolecznych i relacjach interpersonalnych (Ciupinska, 2016;
Czajkowska-Kisil, 2012; Bartnikowska, 2004; Eckert, 2005;
Skalny, 2017; Teper-Solarz, 2016). Nalezy pamietac, aby nie
obniza¢ dziecku wymagan, nie zwalniac z obowiazkow, kto-
re s3 typowe dla danego wieku rozwojowego, nie traktowac
jako kogos, kto ma stabsza pamigé, szybciej si¢ meczy, nie
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potrafi mysle¢ abstrakcyjnie. Takie traktowanie moze sta¢
sie przyczyng powstawania roszczeniowej postawy wobec
innych, egocentryzmu, sztywnosci w zachowaniu, pobudli-
wosci oraz w trudno$ciach w przystosowaniu si¢ do zycia
w spoleczenstwie (Prillwitz, 1996).

Osoby z uszkodzonym stuchem postugujace si¢ jezy-
kiem migowym tworza dos¢ hermetyczng grupe spoleczng,
z silng tozsamoscig srodowiskows i jezykowa. Jak podkre-
Slajg Piotr Tomaszewski, Katarzyna Kotowska oraz Piotr
Krzysztofiak (2017, s. 114), ,,tozsamos¢ spoteczna odnosi sie
do definiowania samego siebie w kontekscie przynalezno-
$ci do konkretnych grup [...] natomiast tozsamos¢ kulturo-
wa stanowi jedng z odmian tozsamosci spotecznej”. Do klu-
czowych cech tozsamosci kulturowej Autorzy (2017, s. 114)
zaliczaja: ,wzglednie trwale identyfikowanie si¢ nie tylko
z innymi czlonkami danej grupy spolecznej, ale przede
wszystkim z okreslonym ukladem kulturowym, a zwlasz-
cza z zespotem idei, pogladow i przekonan dzielonych przez
cztonkéw danej grupy”.

Jezyk migowy jest rowniez zrédtem kultury Gluchych,
spoiwem ich spotecznosci, a zarazem warunkiem przyna-
leznosci do niej. Jak podkreslaja Sylwia Pienigzek i Mal-
wina Dankiewicz (2018), to, czy dana osoba bedzie trakto-
wana jak pelnoprawny czlonek srodowiska niestyszacych,
zalezy od przyczyny i czasu wystapienia utraty stuchu.
Zdaniem Autorek (2018, s. 432) najwieksze szanse na przy-
nalezno$¢ do kultury gtuchych maja osoby niestyszace od
urodzenia. Natomiast osoby, ktore ogltuchty w ciagu Zycia,
na przyklad w wyniku proceséw starzenia si¢ czy wypad-
ku, maja znikome szanse na przyjecie do tej spotecznosci.
Spotecznos¢ niestyszacych uwaza sie za mniejszos¢ kultu-
rows i jezykowa, nie zas za osoby chore czy niepelnospraw-
ne (Bartnikowska, 2010; Krakowiak, 2006a, 2012; Lane,
1996; Irasiak, 2014; Podgorska-Jachnik, 2013; Romanow-
ska, 2009; Sacks, 1998; Szczepankowski, 1999; Teper-So-
larz, 2016). Jak podkresla Piotr Tomaszewski (2015, s. 22),
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»Glusi wcale nie muszg czu¢ sie niepetnosprawni, a swg
gltuchote mogg traktowac nie jako zle doswiadczenie badz
ulomnos¢, lecz jako unikatows przypadtosé, ktora stanowi
dla nich klucz do wlasnej tozsamosci i jest powodem do
dumy”. Termin ,,spotecznos¢ Gluchych” (deaf community)
zostal zastosowany po raz pierwszy w 1976 r. przez Carla
Cronenberga we wstepie do pierwszego stownika amery-
kanskiego jezyka migowego (Irasiak, 2014). Spolecznos¢
Gluchych oferuje osobie niestyszacej, szczegdlnie za$ nie-
styszacemu dziecku, ,,mozliwo$¢ swobodnego i nieskrepo-
wanego nawigzywania kontaktéw spolecznych, wspolnote
doswiadczenia, oparcie w spolecznosci ludzi jej podob-
nych” (Wawrzyniak-Chrzanowska 2007, s. 193). Kazimiera
Krakowiak (20064, s. 97) wskazuje na odmienne postrzega-
nie spofecznoéci Gluchych, twierdzac, ze niestyszacy zyja
w swoistym ,getcie”, ktérego niewidzialnych muréw nie
dostrzegaja ani oni sami, ani zyczliwe im osoby z najbliz-
szego otoczenia (rodzice, nauczyciele, logopedzi). Skutkuje
to malg znajomoscig dla ogotu spoteczenstwa i sprawia, ze
sg oni niewidzialni dla innych. Ich dolegliwosci i problemy
czy cierpienie trudno dostrzec i zrozumie¢ przede wszyst-
kim przez to, ze nie mogg o nich opowiedzie¢ w sposéb
zrozumialy dla wszystkich. Konsekwencja tworzenia spo-
tecznosci 0s6b z uszkodzonym stuchem bylo wytworzenie
sie kultury Gluchych (deaf culture) bedacej pewna alter-
natywg wobec ogdlu spolecznosci zwanej spolecznoscia
0sob styszacych. Termin ,kultura Gluchych” odnosi sie
do okreslenia zbioru przekonan, praktyk i wspolnego je-
zyka, ktérym postuguje si¢ grupa osob niestyszacych (Pad-
den, Claire, 1993, za: Pieniazek, Dankiewicz, 2018, s. 431).
Nalezg do niej m.in. odr¢bne zachowania i przekonania,
literatura i sztuka, ktérych przedmiotem sg tresci zwia-
zane z uszkodzeniem stuchu, wlasne tradycje i historie,
warto$ci, normy oraz instytucje dzialajace na rzecz tej spo-
fecznosci (Irasiak, 2014; Podgorska-Jachnik, 2013; Szcze-
pankowski, 1999). Dorota Podgdrska-Jachnik (2017, s. 93)
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uksztaltowanie fenomenu tozsamosci spoteczno-kulturo-
wej Gluchych upatruje jako przejaw emancypacji tej spo-
tecznosci. Cho¢, jak Autorka sama podkresla (2013, s. 416),
»hie ma takiego schematu, nie ma algorytmu, ktéry okre-
$litby sekwencje dziatan skutecznie wiodacych do indywi-
dualnych emancypacji”. Jednakze w rozwoju tozsamosci
spoteczno-kulturowej Gluchych Autorka upatruje wiele
mozliwosci dla oséb z uszkodzonym stuchem: mozliwoscé
poczucia si¢ warto$ciowym (pelnowartosciowym) i spraw-
czym; posiadanie grupy odniesienia (co gwarantuje moz-
liwos¢ identyfikacji i bezpieczenstwa oraz stanowi punkt
wyjsécia do ksztaltowania si¢ tozsamosci indywidualnej),
mozliwo$¢ posiadania wzorcéw dojrzalych osobowosci
dorostych niestyszacych, ktdére petnia istotng role modeli
zaréwno w wychowaniu, jak i planowaniu $ciezki wlasne-
go rozwoju (Podgorska-Jachnik 2007, s. 20).

Specyfika spofecznosci Gluchych polega przede wszyst-
kim na tym, ze wigkszo$¢ jej czlonkow nie jest w stanie
opanowaé w pelni jezyka polskiego. Ogranicza to moz-
liwoé¢ wymiany informacji i my$li pomiedzy osobami
nieslyszacymi i slyszacymi. ,Osoby niestyszace kultu-
rowo s3 niepelnosprawne tylko relatywnie, w otoczeniu
ludzi styszacych. W réwnej mierze mozna by traktowac
jako niepelnosprawne te osoby styszace, ktére nie znaja
jezyka migowego. Taka niepetnosprawnos¢ jest doskonale
widoczna, gdy osoba slyszaca, nieznajgca jezyka migowe-
go, znajdzie si¢ sama wsrdd niestyszacych i to wlasnie ona
nie bedzie umiala si¢ z nikim porozumie¢” (Szczepan-
kowski, 1999, s. 13-14). Dla oséb niestyszacych jednym
z najwigkszych probleméw nie jest stuch, a bariera jezy-
kowa powodujaca trudnosci w zrozumieniu przez osoby
styszace. Ludzie styszacy, ktérzy nie znajg natury jezyka
migowego, blednie postrzegaja go jako dostowne przelo-
zenie jezyka polskiego fonicznego na znaki migowe. Caly
czas w szkolach dla oséb gluchych nacisk ktadziony jest
na modwienie, a nie na rozumienie. Natomiast nie bierze
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sie pod uwage faktu, ze aby dziecko nauczylo si¢ jezyka
polskiego, powinno sprawnie porusza¢ si¢ we wlasnym je-
zyku (Czajkowska-Kisil, 2012). W efekcie wyglada to tak,
ze uczy sie nieznanego przez nieznane. Olga Romanow-
ska (2009) tlumaczy to na przykfadzie proby nauczenia
Niemca jezyka polskiego w jezyku mu nieznanym, np.
rosyjskim. Rozwiazaniem takiej sytuacji byloby zatrud-
nienie w szkolach osob gtuchych, ktére nauczatyby jezyka
polskiego tak jak sie uczy jezyka obcego styszacych ob-
cokrajowcow. Kolejnym problemem jest stosowanie syste-
mu jezykowo-migowego (SJM) zamiast polskiego jezyka
migowego (PJM). System jezykowo-migowy nie jest jezy-
kiem tylko sztucznie stworzonym kodem, za$ Polski Jezyk
Migowy uwazany jest za prymitywny, ktéry nie stwarza
mozliwosci nauczenia si¢ poprawnej polszczyzny. W naj-
bardziej komfortowej sytuacji znajduja si¢ gluche dzieci,
majace gluchych rodzicow. W takiej rodzinie dziecko po-
znaje $wiat tak samo jak dziecko styszace, wychowywane
przez styszacych rodzicow. W gorszej sytuacji sg gluche
dzieci urodzone w rodzinach sltyszacych, poniewaz ze
swoim naturalnym jezykiem, czyli PJM, maja kontakt do-
piero w szkole, uczac si¢ go od swoich niestyszacych ko-
lezanek i kolegéw (Romanowska, 2009) (wigcej na temat
sposobow komunikowania si¢ 0séb gltuchych znajduje sie
w podrozdziale 2).

Osoby z uszkodzeniem stuchu Zyja w réznych $rodowi-
skach. W jednych sg bardziej akceptowane, w innych mnie;j.
Zalezy to w gléwnej mierze od sposobu komunikowania si¢
z otoczeniem. ,,Brak mozliwosci postugiwania si¢ jezykiem
jest jednym z najbardziej tragicznych uposledzen, jesli wez-
miemy pod uwage fakt, ze to wlasnie dzigki jezykowi moze-
my w pelni uczestniczy¢ w zyciu spolecznym, we wszystkich
jego aspektach, korzysta¢ z calego dziedzictwa kulturowego,
zdobywac i wymienia¢ informacje” (Sacks, 1998, s. 27). Oso-
by porozumiewajace sie tylko za pomoca jezyka migowego
nie s3 mile widziane i akceptowane w $rodowisku ludzi sty-
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szacych porozumiewajacych si¢ mowa werbalng. Wobec tego
osoby niestyszace porozumiewajgce si¢ jezykiem migowym
ustanawiaja wlasne i dos¢ hermetyczne kregi, gdzie funk-
cjonujg jako osoby w pelni sprawne, swobodnie przekazu-
ja sobie i odbierajg informacje, petnig rézne role spoteczne
i tworza wlasng kulture. Natomiast osoby z wada stuchu,
ktdére opanowaly czesciowo mowe dzwiekowa, odczytywa-
nie mowy z ruchu warg i inne strategie komunikacyjne, przy
dobrej woli i otwartosci ze strony 0sdb styszacych sa w stanie
bez wiekszych probleméw funkcjonowaé w spoleczenstwie
(Bartnikowska, 2004; Irasiak, 2014; Podgorska-Jachnik,
2013; Sacks, 1998; Teper-Solarz, 2016; Wojcik, 2008).

Opisujac spoteczny kontekst uszkodzenia stuchu, na-
lezy jeszcze wspomnie¢ o dwdch postawach wobec 0s6b
gluchych, prezentowanych przez osoby slyszace. Pierw-
sza z nich, paternalizm, ma swoje zrodlo w niewlasciwej
percepcji 0s6b gluchych, w ,nakladaniu” znanego obrazu
$wiata styszacych na nieznany $wiat oséb gluchych. Pater-
nali$ci uwazaja, ze ich zadaniem jest ucywilizowa¢ osoby
gluche, przywroécic je spoteczenstwu, niestety jednoczesnie
nie rozumieja i nie znajg struktury i wartosci spotecznosci
Gluchych (Czajkowska-Kisil, 2012; Teper-Solarz, 2016). Ko-
lejna postawa, czyli audyzm, wiaze si¢ z wszechobecnoscia
styszacych specjalistow oraz dominacja oséb slyszacych,
z dokonywaniem przez nich restrukturyzacji i sprawowa-
niem wladzy nad spotecznoscig Gluchych. Jest to przeko-
nanie, ze osoba Glucha jest nieszczesliwa z powodu braku
stuchu i pragnie by¢ ,wyleczona” z gluchoty; przekonanie,
ze osoba Glucha nie moze wykonywa¢ okreslonych zawo-
dow, poniewaz sobie nie poradzi, np. dopuszczanie tylko do
zawodu sprzataczki; przekonanie, ze powinna uczy¢ sie tyl-
ko w specjalnych placéwkach; zalecanie bezwzglednej reha-
bilitacji stuchu poprzez zastosowanie implantéow slimako-
wych oraz przyjmowanie postawy nadmiernie chronigcej
wobec oséb Gluchych (Bartnikowska, 2013; Czajkowska-
-Kisil, 2012; Lane, 1996).
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Niezaleznie od poczucia przynaleznosci oséb z uszko-
dzonym stuchem, powinny one by¢ traktowane w sposéb
réwny, jako jednostki potrzebne, ktére maja prawo do sa-
mostanowienia, niezaleznosci, podejmowania i wypel-
niania rél spolecznych oraz zaspokajania potrzeb przede
wszystkim wyzszego rzedu. Osoby z uszkodzonym stu-
chem potrzebuja od otoczenia zrozumienia, cierpliwo$ci
i wsparcia (Czyz, 2015; Janiszewska i in., 2016).

2. KOMUNIKOWANIE SIE OSOB
Z NIEPEENOSPRAWNOSCIA SEUCHU
Z OTOCZENIEM

Skuteczne komunikowanie si¢ z otoczeniem zapewnia prze-
strzeganie trzech zasad: jasnosci komunikatu (uzywanie
prostego, zrozumialego stownictwa), jego zwigzlosci (skra-
canie zbednych, dlugich wypowiedzi) i empatii (umiejet-
nos$¢ wezucia sie w role naszego rozmaéwcy, jego nastawienia
i oczekiwan co do formy i zawartosci wysylanych wzajemnie
komunikatéw). Komunikowanie si¢ zapewnia uczestnictwo
w miedzyludzkich interakcjach jezykowych, wiaze sie z za-
spokajaniem potrzeb fizycznych, jest niezbedne, aby utrzy-
mac dobry stan zdrowia fizycznego. Ma réwniez wplyw na
zdrowie psychiczne, przeciwdzialajac izolacji spotecznej,
wzmacniajac poczucie tozsamosci i wlasnej podmiotowo-
$ci. Zaspokaja réwniez potrzeby spoteczne, takie jak po-
trzeba afiliacji, potrzeba posiadania poczucia przynalezno-
$ci do okreslonych relacji spotecznych, potrzeba posiadania
kontroli nad otoczeniem czy wywierania wptywu (Krako-
wiak, 2006b; Stuart, 2000; Zaborniak-Sobczak, 2009). Jak
podkresla Magdalena Olempska-Wysocka (2012, s. 116),
»W przypadku dziecka z uszkodzonym stuchem, uczesz-
czajacego do szkoly ogdlnodostepnej, mowa stanowi sil-
ny predyktor spotecznego funkcjonowania”. Uszkodzenie
narzadu stuchu ogranicza, utrudnia lub nawet uniemozli-
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wia percepcje bodzcoéw akustycznych, co w konsekwencji
utrudnia recepcje sygnaléw mowy nadawanych przez inne
osoby i rozumienie tresci ich wypowiedzi, a w nastepstwie
minimalizuje mozliwo$¢ bezposredniego komunikowania
sie z otoczeniem spolecznym za pomoca dzwiekéw mowy.
Ponadto uszkodzenie narzadu stuchu ogranicza, utrudnia
lub uniemozliwia percepcje dzwigkdéw wytwarzanych przez
samego siebie, co w nastepstwie ogranicza badz uniemoz-
liwia samokontrole wytwarzania dzwigkéw mowy (nateze-
nia i modulacji glosu, intonacji i akcentu oraz artykulacji)
(Krakowiak, 2015a, s. 114). Dokonujac analizy mozliwosci
komunikacyjnych dzieci z uszkodzeniami stuchu, nalezy
podkresli¢, ze stuchowa droga nabywania i postugiwania
sie jezykiem jest zaburzona i uzalezniona od wielu czynni-
kow (Olempska-Wysocka, 2016).

Porozumiewanie si¢ z osobami z uszkodzonym narza-
dem stuchu wymaga duzego zaangazowania ze strony oséb
styszacych i postugujacych sie jezykiem méwionym na co
dzien. Kazimiera Krakowiak (1998) proces ten nazywa
»sztuka porozumiewania si¢ z osobg z uszkodzonym stu-
chem”. A zatem jest to sztuka moéwienia oraz wykorzysty-
wania pomocniczych §rodkéw oraz sztuka wnikliwego stu-
chania i rozumienia intencji partnera rozmowy. Przez dlugi
okres nie zajmowano si¢ ludZzmi niestyszacymi, poniewaz
»sztuka” porozumiewania si¢ z nimi nie byla znana. Ak-
tualnie coraz cze$ciej podejmowane sg dziatania na rzecz
integracji 0s6b z uszkodzonym stuchem z otoczeniem, jak
réwniez poznania i poszerzenia mozliwosci komunikowa-
nia si¢ z ta grupg ludzi (Bartnikowska, 2004).

W zalezno$ci od stopnia opanowania mowy oraz mozli-
wosci stuchowych osoby z uszkodzonym stuchem wyrézni¢
mozemy wiele sposobdw porozumiewania sie. Wsrod srod-
kow, jakimi postuguja si¢ osoby z uszkodzonym narzadem
stuchu w celu nadania i odebrania informacji, mozemy
wskazac: jezyk mowiony, jezyk migowy (naturalny, kla-
syczny), system jezykowo-migowy, jezyk migany, fonogesty,
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czytanie z ruchu warg, pismo oraz komunikacje totalna.
Aby moc sie skutecznie komunikowa¢, uzywaja oni zaréw-
no zmysltow stuchu, dotyku, jak i wzroku.

Polski jezyk migowy

Klasyczny jezyk migowy jest jezykiem naturalnym, cha-
rakteryzujacym sie uzyciem kanalu wzrokowego, a nie stu-
chowego. Przez wiele lat polski jezyk migowy byl nazywany
jezykiem ,,gluchoniemskim”, co ma wyjatkowo pejoratyw-
ne konotacje (Wojda, 2015a). Jezyki migowe s to te jezyki
wizualno-przestrzenne, ktére zostaja nabyte droga natu-
ralnego nabywania przez nieslyszace dzieci od niestysza-
cych rodzicéw lub opiekunéw czy grupe ludzi z wada stu-
chu. Jezyk migowy naturalny powstaje w naturalny sposéb
w komunikacji dziecka z wadg stuchu z opiekunami (bez
ingerencji 0sob trzecich) (Krakowiak, 1998).

Jezyki migowe zaczely sie dynamicznie rozwijaé w pierw-
szych szkolach dla dzieci z uszkodzonym stuchem. Do-
tychczasowe formy manualnego porozumiewania sie
0s6b nieslyszacych urozmaicity si¢ dzigki spotecznosciom
ludzi, ktorzy nie potrafili porozumie¢ si¢ za pomoca
mowy dzwigkowej. Jezyki migowe powstawaly w matych
spolecznosciach, gdzie byly niezbedne do komunikowa-
nia sie, stad powstalo mnéstwo odmian lokalnych. Przez
bardzo dlugi czas istnialo przekonanie, ze polski jezyk
migowy jest migowa forma jezyka polskiego. Taki spo-
s6b myslenia spowodowal degradacje polskiego jezyka
migowego i postrzegania go jako ulomnego w stosunku
do méwionego jezyka polskiego. Jezyki foniczne zawsze
uwazano za nadrzedne, za$ kazda inna forma porozumie-
wania si¢ byta malo wartosciowa. W konsekwencji wpty-
nelo to na falszywa ocen¢ mozliwosci poznawczych i ko-
munikacyjnych oséb niestyszacych (Bartnikowska, 2004;
Koztowska, 2009).


http://pl.wikipedia.org/wiki/J%C4%99zyk_naturalny

2. Komunikowanie sie 0séb z niepetnosprawnoscia stuchu z otoczeniem 55

Jak wskazuje Piotr Tomaszewski (2015), struktura jezy-
ka migowego zasadza si¢ na modalnosci wizualno-gestowej
w przeciwienstwie do jezyka fonicznego opartego na mo-
dalnosci stuchowo-gtosowej. Warto w tym miejscu podkre-
8li¢, ze polski jezyk migowy stanowi system dwuklasowy,
poniewaz mozna wyr6zni¢ w nim: znaki pierwszej klasy,
stanowigce zbior znakéw migowych, ktdére posiadajg zna-
czenia i odpowiadaja poszczegdlnym elementom rzeczywi-
stosci, oraz znaki klasy drugiej, czyli wypowiedzi migowe
powstajace z elementéw klasy pierwszej za pomoca specy-
ficznych dla tego jezyka regut Iaczenia tych znakow (gra-
matyki) w wigksze ,wypowiedzi” migowe (Wojda, 2015a).
Jezyk migowy jest jezykiem zywym, rozwijajacym sie tak
samo jak jego uzytkownicy i nie jest przyczyna izolacji glu-
chych od styszacych (Czajkowska-Kisil, 2012).

Bogdan Szczepankowski (1999) wymienia wiele wlasci-
wosci wspolnych dla jezyka migowego i jezykow dzwieko-
wych, takich jak:

o otwarto$¢ — mozna w nim tworzy¢ nowe komunikaty
jezykowe;

o autonomiczno$¢ - za pomoca jezyka mozna mowic
o rzeczach odleglych w czasie i przestrzeni; jezyk wy-
chodzi poza ,tu i teraz”, czyli terazniejszos¢;

o dystynktywnos$¢ - komunikaty kazdego jezyka sg zaso-
bem elementéw wyraznie réznych od siebie;

o przemiennos$¢ — zmienno$¢ rol nadawcy i odbiorcy in-
formacji;

o sprzezenie zwrotne — kazdy nadawca otrzymuje od od-
biorcy swojego komunikatu informacj¢ zwrotna, tak
wiec nadawca rowniez odbiera swdj komunikat;

o szybkie zanikanie - komunikat mozna odebra¢ jedynie
w chwili, gdy jest on nadawany.

Natomiast to, co dzieli jezyk méwiony od jezyka migo-
wego, to inne kanaly przekazu. Jezyk migowy jest jezykiem
gestowo-wzrokowym, a jezyk foniczny - glosowo-stucho-
wym (Wojda, 2015a, s. 377). Dlatego tez w jezyku migowym
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ograniczona jest wielokierunkowo$¢ transmisji, gdyz gest

nie moze rozchodzi¢ si¢ w tak wielu kierunkach jak dzwiek.

Znaki migowe s3 ikoniczne — dany gest przypomina okres-

lony przedmiot lub czynnos¢. Najwazniejsza roznica polega

na tym, ze jezyk migowy nie ma struktury dwustopniowej,
czyli systemu fonologicznego. Zdania w jezyku polskim maja
strukture linearng i fleksyjng (formy wyrazowe odmieniajg si¢
np. przez przypadki). Natomiast wyrazenia w jezyku migo-
wym sklfadajg sie z form raczej bezfleksyjnych (w tradycyjnym
rozumieniu tego stowa — bo czasownik moze si¢ odmieniac
na przyklad przez obiekt czy ruch), uporzadkowanych zgod-
nie z szykiem przestrzenno-czasowym. Komunikat wizual-
no-przestrzenny przypomina nieco teatr lalek. Opowiadajac
o tym, ze chlopiec spaceruje po plazy, pokazuje sie go idacego
po plazy, jak réwniez przesuwajace sie¢ chmury na niebie. Za-
tem jezyk migowy to nie tylko znaki migowe i daktylograficz-
ne, ale réwniez mimika, pantomimika, wszelkie gesty wtra-
cone, ktére uzupelniajg wypowiedz, zachowania kinetyczne,
elementy artykulacji oraz mowy dzwiekowej (Bartnikowska,

2004; Koztowska, 2009; Socha, 2010; Wojda, 2015a).

Jak podkresla Piotr Wojda (2015a), jezyk migowy cechuje
szczegolna organizacja wypowiedzi migowej polegajaca na:

« symultanicznej realizacji jednostek jezyka migowego;

« wystepowaniu komponentéw nieposiadajacych znacze-
nia, tak zwanych parametréw ukladu reki, lokalizacji,
ruchu i orientacji;

 zastosowaniu znakéw migowych manualnych, niema-
nualnych i wielomodalnych;

o tworzeniu systemu odniesien i kierowaniu wzrokiem
w przestrzeni tréjwymiarowej znajdujacej si¢ przed mi-
gajaca osoba;

« mozliwodci korzystania z nielinearnych (symultanicz-
nych) i linearnych sposobow przekazywania znakéw
i wypowiedzi migowych oraz mozliwoéci dokonywania
kompresji informacji, czego wyrazem sg utworzone zna-
ki migowe o duzej dawce informacji.
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Komunikowanie si¢ w jezyku migowym wymaga stoso-
wania si¢ do pewnych regul, takich jak: utrzymywanie kon-
taktu wzrokowego, nieprzeszkadzanie rozmawiajacym przez
wchodzenie miedzy nich, nieprzygladanie si¢ innym roz-
mowom. Natomiast dozwolone sg pewne zachowania, ktére
nie s3 akceptowane przez osoby styszace, takie jak pokazy-
wanie palcami, dotykanie ubrania czy klepanie po ramieniu
(Sacks, 1998). Jezyk migowy wymaga wiekszej koncentracji
uwagi niz jezyk moéwiony. Osoby stosujace jezyk migowy
moga sie wylaczy¢ z konwersacji poprzez zamkniecie oczu
lub odwrécenie glowy, natomiast stuchowego odbioru wy-
powiedzi nie mozna tak fatwo przerwac. Jezyk migowy nie
rozchodzi si¢ tak w przestrzeni jak jezyk mowiony, jest on
odbierany jedynie przez t¢ osobe, do ktorej jest kierowana
informacja. Umozliwia to prowadzenie wielu rozméw jed-
noczesnie w tym samym miejscu, nie przeszkadzajac sobie
nawzajem. Jezyk migowy pozwala réwniez komunikowac
sie na odlegto$¢, przy znacznie mniejszych zakioceniach niz
przy mowie glosowej. Jezyk migowy umozliwia przestrzen-
ne obrazowanie sytuacji, pozwala na precyzyjne przekazanie
informacji dotyczacych wzajemnego rozmieszczenia przed-
miotéw i 0s6b w przestrzeni, i dzigki temu znacznie prze-
wyzsza wszystkie jezyki dzwigkowe (Bartnikowska, 2004;
Koztowska, 2009; Lane, 1996; Sacks, 1998; Wojda, 2015a).

Whbrew popularnym pogladom nie istnieje jeden ogdl-
nos$wiatowy jezyk migowy, ale wiele w pelni wyksztatco-
nych jezykow, ktorych zasiegi nie zawsze pokrywaja sie
z zasiegami jezykéw mowionych. Przyktadowo, brytyjski
jezyk migowy (BSL) jest zupelnie rézny od amerykanskiego
jezyka migowego (ASL), ktory jest z kolei uzywany zaréwno
w USA, jak i w Kanadzie oraz Meksyku (Koztowska, 2009;
Lane, 1996; Wdjcik, 2008).

Na zakonczenie warto dodaé, ze z dniem 1 kwietnia
2012 r. weszta w zycie ustawa z dnia 19 sierpnia 2011 r.
o jezyku migowym i innych $rodkach komunikowania si¢
(Dz.U. z 2011 r., nr 209, poz. 1243). Niestety, jak podkresla
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Grazyna Gunia (2013, s. 49), fakt ten nie zmienil nastawie-
nia do jezyka migowego oraz konieczno$ci zapewnienia
tlumacza jezyka migowego.

System jezykowo-migowy

W przeciwienstwie do polskiego jezyka migowego system
jezykowo-migowy jezykiem nie jest. System jest zapisem pol-
szczyzny fonicznej za pomocg znakéw manualnych. Powstat
w latach szed$¢dziesigtych XX w. z inicjatywy Bogdana Szcze-
pankowskiego (1997, 1999). System ten wykorzystuje znaki
migowe, czyli ,kombinacje przestrzennego utozenia ramion,
rak i palcéw oraz wykonywanego nimi ruchu w okreslonym
kierunku o ustalonej predkosci i wielko$ci” (Szczepankow-
ski, 1999, s. 114), jako ilustracj¢ wypowiedzi stownej w jezy-
ku ojczystym. W ten sposdb powstaje migana odmiana oj-
czystego jezyka mowionego, nazywana jezykiem miganym.
Znaki migowe, zapozyczone z polskiego jezyka migowego,
stosowane s3 w szyku gramatycznym jezyka ojczystego, po-
przez dodawanie fakultatywnie badZ obowigzkowo koncd-
wek fleksyjnych za pomocg alfabetu palcowego. Jezyk miga-
ny zawsze uzywany jest w pofaczeniu z jezykiem méwionym,
polaczenie to tworzy system jezykowo-migowy (Bartnikow-
ska, 2004; Zaborniak-Sobczak, 2009; Wéjcik, 2008).

W systemie jezykowo-migowym wyr6zni¢ mozna trzy
zasadnicze elementy:

+ jezyk méwiony w postaci glosnej i wyraznej mowy (do-
puszczalne jest takze stosowanie samej artykulacji jedy-
nie w przypadku biezacego ttumaczenia na jezyk migo-
wy tekstu rownoczesnie méwionego przez inng osobg);

o jezyk migany - odmiana jezyka narodowego - znaki
migowe o tej samej tresci co mowa i przekazywane row-
nolegle z nig (jezyk migany wykorzystuje znaki ideogra-
ficzne i daktylograficzne z polskiego jezyka migowego,
natomiast zasady gramatyczne z jezyka polskiego);
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o elementy prozodyczne wypowiedzi - $rodki wspét-
uczestniczace w komunikacji jezykowej, takie jak mi-
mika twarzy, gesty wtracone, zachowania kinetyczne,
przestrzenna organizacja wypowiedzi, pantomimika
i tempo wypowiedzi (Szczepankowski, 1999);

o istnieja dwie odmiany systemu jezykowo-migowego.
Pelny wariant polega na bardzo dokladnym przekazy-
waniu wypowiedzi méwionej wraz z koncéwkami flek-
syjnymi. Z uwagi na znacznie wolniejsze tempo nadawa-
nia informacji opracowany zostal wariant uproszczony,
tzw. uzytkowy. Jest on réwniez dokladnym tlumacze-
niem jezyka fonicznego na migany, lecz z pominigciem
koncowek fleksyjnych (Szczepankowski, 1999).
Gloéwnym celem wprowadzenia systemu jezykowo-mi-

gowego do szkot dla niestyszacych, szkolen dla nauczycieli

i zainteresowanych byto ulatwienie dziecku z gleboka wada

stuchu osiggania kompetencji jezykowej w jezyku polskim.

Tymczasem nauczyciele i wychowawcy przy wykorzysta-

niu SJM znieksztalcajg zwroty kierowane do uczniéw, ktd-

re przypominaja niektére wlasciwosci naturalnego jezyka
migowego - lokalizacje znakdow, jego symultanicznosé, ko-
lejno$¢ wykonywania znakéw. Powoduje to niebezpieczng
sytuacje, w ktorej znieksztalcona synchronizacja jezyka
fonicznego ze znakami migowymi nie przypomina ani po-
prawnosci jezyka mowionego, ani nie jest polskim jezykiem
migowym (Zaborniak-Sobczak, 2009).

Daktylografia

Daktylografia to inaczej mowa palcowa, jest to forma poro-
zumiewania si¢ oparta na odpowiednich ukladach palcow
jednej lub obydwu dloni. Kazdej literze lub liczbie odpowia-
da okreslony znak daktylograficzny. Termin ,daktylogra-
fia” pochodzi od greckich stéw ddktylos — palec i graphien
- rysowac, pisa¢. Oznacza wiec ,,pisanie palcami” (Bartni-
kowska, 2004, s. 35).
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Metoda ta zostala wprowadzona do nauczania oséb glu-
chych przez mnicha hiszpanskiego Pedra de Ponce w XIV w.
Przejal on prawdopodobnie te form¢ porozumiewania sie
z klasztoréw o zaostrzonym rygorze, zakazujagcym zakon-
nikom ustnej konwersacji. Znaki migowe daktylograficzne,
w tym gléwnie alfabet palcowy, staly si¢ integralng czescia
jezyka migowego dopiero w XX w. Polski alfabet palcowy zo-
stal opracowany w 1805 r. przez ksiedza Anzelma Zygmunta
(Wojda, 2015b). Metoda ta stuzy przede wszystkim do ce-
6w specjalnych, takich jak przekazywanie nazw wiasnych
i wyrazow, dla ktorych brak znakéw ideograficznych, oraz
do przekazywania koncéwek wyrazéw w systemie jezyko-
wo-migowym pelnym. Alfabet palcowy ma réwniez zasto-
sowanie przy przekazywaniu imion, synonimow i wyrazow
bliskoznacznych, a takze przy wprowadzaniu nowych pojec¢
wraz z ich znakami migowymi. Duzym mankamentem tej
metody jest to, Ze jej znaki odpowiadaja literom, a nie gto-
skom. Jest wiec bardziej zblizona do zapisu jezyka foniczne-
go, a nie do samej mowy (Perier, 1992). Jest natomiast meto-
da bardzo pomocna w nauce ortografii i pisowni, poniewaz
zapis daktylograficzny jest taki sam jak zapis danego wyra-
zu (Bartnikowska, 2004; Wojcik, 2008).

Fonogesty

Fonogesty zostaly opracowane, aby pomoéc dzieciom z gle-
bokim lub znacznym uszkodzeniem stuchu, ktére urodzi-
ty sie w rodzinie styszacych rodzicow. Pierwowzorem tej
metody jest Cued Speech autorstwa Roberta O. Cornet-
ta, profesora Uniwersytetu Gallaudeta w Waszyngtonie.
W 1964 r. opracowal on wlasny system gestow umozli-
wiajacych osobom niestyszacym dokladne odczytywanie
z ust wypowiedzi w jezyku angielskim. Cued Speech jest
ulepszong metoda porozumiewania si¢ oralnego. Jej celem
jest wyksztalcenie umiejetnosci wzrokowo-stuchowej re-
cepcji wypowiedzi ustnych i formowanie jezyka fonicznego
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(Krakowiak, 2015b, s. 287-288). Adaptacja Cued Speech do
jezyka polskiego powstala w 1984 r. z inicjatywy profeso-
ra Tadeusza Gatkowskiego. Polska wersja metody zostala
opracowana przez profesor Kazimiere Krakowiak — matke
dwoch niestyszacych synéw. System fonogestéw odpowia-
da $cisle systemowi fonetycznemu jezyka polskiego. Jest
on zlozony z pieciu lokacji, ktére odzwierciedlajg samogto-
ski, oraz z o$miu ukladéw palcéw wskazujacych spolgtoski
(Krakowiak, 2015b). Fonogesty umozliwiaja dokladne uwi-
docznienie (pokazanie) struktury fonemowej stéw, moga by¢
stosowane przez osoby z gleboko uszkodzonym stuchem.
Zapewniaja dostep do wszystkich form wyrazéw, umozli-
wiaja réwniez zobaczenie wszystkich koncowek i wszyst-
kich zmian wewnatrz wyrazéw. Opierajg si¢ na zdolnosciach
umystowych i umiejetnosciach oraz naktadzie pracy logope-
dow, nauczycieli i rodzicow. System polski oparty jest na fo-
netyce i fonologii oraz na prozodii jezyka polskiego (roznica
miedzy innymi wersjami). S3 zharmonizowane z méwieniem
w sposob eurytmiczny. Uwidaczniaja rytmiczng segmenta-
cje strumienia mowy i ulatwiajg rozpoznawanie wszystkich
glosek w wymawianych sylabach. Jednoczesna obserwacja
ruchéw artykulacyjnych i towarzyszacych im ruchéw reki
umozliwia dokladna percepcje wszystkich elementéw formy
jezykowej wypowiedzi stownych w jezyku polskim. Fonoge-
sty nie przeszkadzaja w stuchaniu wypowiedzi. Uwaga osoby
odbierajagcej komunikaty skoncentrowana jest na obserwo-
waniu ust osoby méwiacej oraz ruchéw jej reki (Krakowiak,
Sekowska, 1996, s. 58-59). Celem postugiwania si¢ metoda
fonogestow jest nauka bieglego odczytywania wypowiedzi
z ruchu warg, czyli nauka ,,stuchania wizualnego” (Krako-
wiak, 2015b). Podstawowg zasada fonogestow jest ,,podob-
nemu na ustach towarzyszy inne na dloni” (Krakowiak,
1998, s. 82). Fonogesty nie s3g w niczym podobne do jezyka
migowego ani do alfabetu palcowego (Krakowiak, 2015b).

Dzigki fonogestom mozna méwi¢ plynnie, akcentujac
wazniejsze sylaby i stowa oraz przestrzegajac wszystkich
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zasad poprawnej polszczyzny. Po drugie, dzieki fonoge-
stom znacznie poprawia sie¢ komunikacja z osobami styszg-
cymi dzigki usprawnieniu umiejetnosci czytania z ust. Dzie-
ki fonogestom dziecko moze odkry¢ budowe fonemowa stow
i ,ztamac szyfr jezykowy”, a dzigki temu opanowac podstawy
jezyka, tj. pozna¢ podstawowe stowa i nauczy¢ sie ich uzywac
celowo, zgodnie z ich znaczeniem i w odpowiednich zwigz-
kach z innymi stowami (Krakowiak, Sekowska, 1996, s. 60).
Z psychopedagogicznego punktu widzenia za najistotniejsza
zalete metody fonogestéw nalezy uzna¢ mozliwo$¢ jej wyko-
rzystania w toku naturalnej dziatalnosci Zyciowej dziecka,
we wszystkich codziennych sytuacjach, zaréwno w domu,
jak i w przedszkolu czy szkole. Ponadto metoda fonogestow
pomaga wyrdwnac szanse edukacyjne dzieci i mlodziezy
z uszkodzonym stuchem. Dzigki tej metodzie osoby niesty-
szace moga wykorzystywa¢ wypowiedzi ustne w stopniu
zblizonym do tego, w jakim tekst méwiony jest dostrzegalny
dla czlowieka styszacego (Krakowiak, 2015b).

Odczytywanie mowy z ruchu warg

Odczytywanie mowy z ruchu ust definiowanie jest jako
rozumienie informacji na podstawie widocznych ruchow
twarzy, w szczegolnosci narzagdéw mowy (Eckert, Stace-
wicz, 1998). Umiejetnos¢ bieglego odczytywania mowy
z ust ma ogromne znaczenie dla rozwoju niestyszacych,
uczy myslenia, rozszerza horyzonty. Pomaga w tworzeniu
sie poje¢ abstrakcyjnych. Odczytywanie z ust pozwala nie-
styszacemu wlaczy¢ sie w zycie ludzi styszacych. Opanowa-
nie tej umiejetnosci jest niezbedne, aby umozliwi¢ dziecku
z uszkodzonym stuchem jak najlepsze i jak najpelniejsze
uczestnictwo w $rodowisku styszacych. Dzieki odczytywa-
niu mowy z ust osoby z wadg stuchu poglebiaja swa wie-
dze¢ o otaczajacym ich $wiecie i rozszerzajg swoje horyzon-
ty. Przede wszystkim jednak umiejetnos¢ odczytywania
mowy z ust przeciwdziala izolacji spotecznej i umozliwia
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osobom z uszkodzonym narzadem stuchu udziat w zyciu
otaczajacego ich spoleczenstwa: rozumiec jego troski, za-
interesowania i wysitki, czu¢ to, co czujg inni ludzie, zy¢
zyciem ludzkim, by¢ czlowiekiem. Jest to szczegdlnie istot-
ne dla dzieci uczacych si¢ w szkotach ogdlnodostepnych
badz integracyjnych, gdzie jednym z warunkéw pobytu
dziecka w takiej placowce jest umiejetnos¢ porozumiewa-
nia si¢ stownego. Dlatego niestyszacy przede wszystkim tak
bardzo uwypuklaja znaczenie opanowania odczytywania
mowy z ust w ich zyciu (Bartnikowska, 2004; Kosowska,
2011a; Wéjcik, 2008).

Umiejetnos$¢ odczytywania mowy z ruchu ust jest trud-
na do opanowania, szczegdlnie z uwagi na fakt, ze w jezy-
ku polskim tylko 30% glosek ma artykulacje widoczng na
ustach, a wiele réznych glosek ma identyczne uklady arty-
kulacyjne (np. p, b, m). Jest to dos¢ skomplikowany proces,
ktéry wymaga specyficznych warunkéw zewnetrznych oraz
bieglej znajomosci jezyka (polskiego lub innego, w ktérym
toczy sie rozmowa). Umiejetnos$c ta jest tatwiejsza do opa-
nowania dla oséb, ktére ogtuchly w pierwszych latach zycia
i mimo utraty stuchu przebywaja raczej miedzy styszacy-
mi i muszg si¢ z nimi porozumiewac za pomoca mowy. Dla
wielu z nich biegle opanowanie umiejetnosci odczytywania
mowy z ust ,przychodzi samo”, bez najmniejszego czasa-
mi trudu, jest tym, czym dla niemowlecia jest odréznianie
i poznawanie $wiata dzwigkow.

W gorszej sytuacji sa osoby, ktére ogtuchly pdzniej
(catkowicie i w powaznym stopniu). Dla nich opanowa-
nie umiejetnosci odczytywania z ust przychodzi z reguly
z wigkszym trudem. Najczesciej musi im w tym kto$ dlugo
pomagac i mimo to uzyskane wyniki sg najczesciej gorsze
niz u wezesnie ogluchtych (Czajkowska-Kisil, 2012; Bartni-
kowska, 2004; Eckert, Stacewicz, 1998; Wojcik, 2008).

Podczas odczytywania mowy z ruchu warg istotnym
czynnikiem sg wlasciwosci srodowiska, w ktérym przebie-
ga akt komunikacyjny, oraz wlasciwosci nadawcy i odbior-
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cy komunikatu. W przypadku odbiorcy komunikatu wazne
s3: koncentracja uwagi, sprawno$¢ postrzegania wzroko-
wego, znajomo$¢ stownictwa i prawidlowej artykulacji, do-
$wiadczenie jezykowe, trafne kojarzenie odebranych infor-
magcji oraz umiejetnos¢ odroznienia rzeczy istotnych od tla.
Natomiast z punktu widzenia nadawcy informacji istotna
jest naturalnos¢, a nie sztuczne spowalnianie mowy czy tez
przesadna artykulacja. Wlasciwosci srodowiska wplywaja-
ce na odczytywanie mowy z ust to odpowiednia odleglos¢
rozmoéwcow (1-1,5 m), dobre oswietlenie twarzy méwiace-
go, liczba rozméwcow oraz brak czynnikéw rozpraszaja-
cych (Bartnikowska, 2004, s. 40; Wojcik, 2008).

Pismo

Na tle opisanych wyzej sposobéw komunikacji pismo sta-
nowi jedng z najubozszych metod porozumiewania si¢, na
co wskazuje miedzy innymi Urszula Bartnikowska (2004,
s. 38), wyjasniajac, ze pismo pozbawione jest calej gamy in-
formacji, jakie niesie ze sobg mimika, pantomimika i inne
srodki niewerbalne. Nie mozemy jednak zapomina¢ o war-
tosci tkwiacej w tej metodzie przekazu. Pismo stosowane
jest przez osoby z uszkodzonym stuchem w przekazywaniu
informacji na odleglos¢, np. droga listowng, Internetem
(e-mail, komunikatory, portale spolecznosciowe), faksem
czy przez SMS. Rozwoj nowych technologii na pewno przy-
czynil si¢ do rozwoju mozliwosci komunikacyjnych oséb
niestyszacych. Pismo jest réwniez stosowane w zalatwianiu
spraw zycia codziennego, w kontakcie z ludzmi styszacymi,
ktérzy nie znaja jezyka migowego (Bartnikowska, 2004).
Nalezy w tym miejscu rowniez podkresli¢, ze osoby z dys-
funkcja narzadu stuchu maja duze trudnosci z nabywaniem
umiejetnosci pisania, co jest konsekwencja braku mozliwo-
$ci wykorzystania obrazéw akustycznych i kinestetycznych,
zaburzonej artykulacji, ubogosci stownika oraz niskiego
poziomu kompetencji jezykowych (Skibska, 2014).
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Komunikacja totalna

Koncepcja totalnej komunikacji zostala stworzona przez
Roya K. Holcomba i pojawita si¢ w Stanach Zjednoczonych
w latach szes$¢dziesigtych XX w. Metoda ta jest zdolnoscia
do porozumiewania si¢ za pomocg wszystkich dostepnych
srodkow, jakimi sg: ekspresja stowna, wzrokowa percepcja
wypowiedzi, stuchowa percepcja mowy, systemy jezykowo-
-migowe, fonogesty, mimika i pantomima - systemy ustno-
-manualne, daktylofazja, daktylografia, pismo, rysunek,
piktogramy i inne systemy graficzne (Kosowska, 2011a;
Szczepankowski, 1999; Wojcik, 2008).

Celem totalnej komunikacji jest danie dziecku prawa
wypowiadania si¢ w sposob spontaniczny, prawa swobod-
nego wyboru ulubionego sposobu porozumiewania si¢
w jakiejkolwiek sytuacji, stworzenie wspolnego jezyka na
podstawie jezyka méwionego i jezyka migowego oraz za-
pewnienie dziecku z wadg stuchu samozadowolenia poprzez
skuteczne porozumiewanie sie. Metoda ta jest pewnego
rodzaju filozofig ksztaltujaca nowe postawy wobec ludzi
niestyszacych i jezyka migowego (Wojcik, 2008). Natomiast
Aniela Korzon i Marzena Klaczak (1993) zwracajg uwage,
ze odrzucenie jezyka migowego ogranicza mozliwosci roz-
wojowe dziecka nieslyszacego, poprzez ksztaltowanie ne-
gatywnych cech osobowosci, np. niskiej samooceny, ktéra
wynika z zaburzen w komunikacji z otoczeniem.

PODSUMOWANIE

W niniejszym rozdziale przedstawiono podstawowe za-
gadnienia dotyczace problematyki niepelnosprawnosci
stuchowej, uwzgledniajac stan wspolczesnej wiedzy na ten
temat. Pierwszy podrozdzial zawiera przeglad definicji
i klasyfikacji uszkodzen stuchu, jak réwniez przemian, ja-
kie nastaly w rozumieniu i definiowaniu uszkodzen stuchu,
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oraz w postrzeganiu oséb z niepelnosprawnoscia stuchu.
W dalszej czesci tego podrozdzialu zwrdcono uwage na
trzy wymiary uszkodzenia stuchu (medyczny, psycholo-
giczny i spoleczny). Poza tym zaprezentowano réwniez
sposoby komunikowania si¢ 0s6b z niepelnosprawnoscia
stuchu z otoczeniem. Wskazano na istotng role polskiego
jezyka migowego (naturalnego jezyka ludzi niestyszacych),
jak réwniez przedstawiono charakterystyke innych sposo-
béw: systemu jezykowo-migowego, fonogestow, daktylo-
grafii, komunikacji totalnej, odczytywania mowy z ruchu
warg i pisma.



Rozdziat Il
Relacje interpersonalne

Relacje interpersonalne, jakie zawieramy z innymi, s3 pod-
stawg naszego funkcjonowania w spoleczenstwie i nadaja
naszemu zyciu znaczenie. Satysfakcja z Zycia rodzinnego,
z pracy, z nauki, z zabawy w duzej mierze zalezy od jakosci
interakcji z innymi. Spowodowane jest to przede wszystkim
faktem, iz ludzie sg istotami spofecznymi. W opinii Artura
Laciny-Lanowskiego (2016) interakcja, jaka zachodzi pomie-
dzy poszczegdlnymi podmiotami (jednostka, grupa, zbioro-
woscig i spolecznoscig), stanowi centralny element modelu
w klasycznym ujeciu paradygmatu Zycia spolecznego.
Relacje interpersonalne charakteryzuja sie okreslonym
sposobem wyrazania emocji, uczu¢ i mysli oraz zachowan
wyrazajacych cala game réznorodnych postaw miedzy co
najmniej dwiema osobami (Jankowska, 2015). Jak pod-
kresla Maria Jarosz (2003, s. 80), relacje interpersonalne
»powstaja na skutek wymiany interakcji partneréw, przy
udziale czynnikéw poznawczych i emocjonalnych. Odno-
szg sie do pozytywnych badz negatywnych powigzan mie-
dzy partnerami, ktérych wyrazem moga by¢: agresja, wro-
gos¢, atrakcyjno$¢ interpersonalna czy pomaganie innym”.
Relacje interpersonalne towarzysza kazdemu cztowiekowi
od pierwszego dnia jego Zycia. Przywigzanie dziecka do
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podstawowego opiekuna w okresie wczesnego dziecinstwa
stanowi prototyp jego pdzniejszych relacji, szczegélnie tych
najblizszych z partnerem czy wspotmalzonkiem, przyja-
ci6tmi badz innymi osobami z bliskiego otoczenia spotecz-
nego (Malina, 2011; Senator, 2010).

1. KONCEPCJA PRZYWIAZANIA JAKO
PIERWOWZOR RELACJI SPOtECZNYCH
W OKRESIE DOROStOSCI

W ostatnich latach mozemy zaobserwowac istotny wzrost
zainteresowania polskich badaczy znaczeniem bliskich wie-
zi w relacjach interpersonalnych w réznych okresach zycia
czlowieka (Go6zdz, Charzynska, 2014; Jankowska, 2015; Kor-
naszewska-Polak, 2015; Malina, 2011; Marchwicki, 2009;
Mierzejewska-Orzechowska, 2008; Plopa, 2005; Plopa,
2008a; Rodek, 2014; Senator, 2010; Szczepanska, 2014; Szym-
czak, 2006; Tryjarska, 2010; Walecka-Matyja, 2018; Zalew-
ska, 2010; Zywczok, 2014). Swiadczy o tym wiele publikacji
koncentrujacych si¢ nie tylko na wczesnym dziecinstwie, ale
réwniez na poszukiwaniu mechanizméw wyjasniajacych
tworzenie sie bliskich wiezi w okresie dorostosci.

W niniejszym paragrafie zostang przedstawione kon-
cepcje i typologie relacji interpersonalnych, ktére powsta-
ty na podstawie teorii przywigzania. Tworca teorii przy-
wiazania jest brytyjski psychiatra i psychoanalityk John
Bowlby. Autor ten zauwazyl, iz sktonno$¢ ludzi do two-
rzenia w pierwszych latach zycia silnych wigzi emocjonal-
nych z opiekunami jest gleboko zakorzeniona biologicznie.
W opinii Johna Bowlby’ego (2007) kazdy czlowiek posiada
wrodzong, podstawowa potrzebe utrzymywania bliskosci
z wybrang osobg, ktdra wynika z funkcjonowania behawio-
ralno-motywacyjnego systemu przywigzania. John Bowlby
uwazal réwniez, ze wczesne relacje dziecka z opiekunami
warunkuja jego relacje w zwigzkach w pdzniejszym zyciu
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- jak réwniez wplywaja ogdlnie na sposob funkcjonowania
(1980, za: Bowlby, 2007). Szczegdlnie w sytuacjach streso-
gennych dzieci instynktownie poszukujg bliskosci i bez-
pieczenstwa u matki jako pierwszorzednej postaci przy-
wiazania oraz innych opiekunéw: ojca, babci czy dziadka.
Podobny mechanizm mozna zaobserwowac w okresie zycia
dorostego, gdy wiez przywigzania rozwija si¢ miedzy dwie-
ma doroslymi osobami. Zachowania zwigzane z przywia-
zaniem ujawniajg si¢ wowczas w sytuacjach zagrozenia,
zwiekszonych trudnoéci lub choroby. Swiadomosé¢ dostep-
nosci partnera, jego obecnosci i gotowosci do udzielenia
pomocy i wsparcia jest zrodlem poczucia bezpieczenstwa.
W zwigzkach uczuciowych nawigzywanych przez miodych
dorostych ujawniaja sie wszystkie osiowe cechy przywia-
zania: poszukiwanie bliskosci, bezpieczna baza, bezpiecz-
na przystan i dystres separacyjny (Hazan, Zeifman, 1994).
Wedlug Johna Bowlby’ego kazdy czlowiek ma wiasny styl
przywiazania. Style te $cisle wiazg sie z wewnetrznym ob-
razem samego siebie i §wiata, otoczenia (Bartholomew,
Horowitz, 1991; Bowlby, 2007; Plopa, 2005; Plopa, 2008a,
Senator, 2010).

1.1. Koncepcja Mary Ainsworth

Mary Ainsworth (1977, 1989), na podstawie koncepcji

Bowlby’ego oraz na podstawie wlasnych wieloletnich badan

i obserwacji relacji matka — dziecko, wyodrebnila trzy style

przywiazania. Za kryterium przyjeta jakos¢ relacji, wrazli-

wos¢ i dostepnos¢ matki w sytuacji sygnalizowania potrzeb
przez dziecko. Wyroznila zatem:

« bezpieczny (pewny) styl przywigzania - charakteryzuje
sie zaufanie dziecka do obiektu przywigzania. Bazuje na
doswiadczeniu jego dostepnosci oraz okazywaniu wraz-
liwosci, ciepla i bliskosci w sytuacjach zagrazajacych po-
czuciu komfortu;
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« unikajacy styl przywigzania - powstaje w toku doswiad-
czania przez dziecko niedostepnosci obiektu przywig-
zania zwlaszcza w sytuacjach zagrozenia, wzbudzonej
potrzeby badz braku wrazliwosci na nie. Styl ten zna-
mionuje ludzi, ktérzy pamietaja rodzicéw jako zmien-
nych emocjonalnie i malo przewidywalnych, matke
- jako zimna i odrzucajaca. Konsekwencja tego stylu
moze by¢ unikanie bliskiego kontaktu, aby ochroni¢ sie
przed zranieniem;

« ambiwalentno-lekowy styl przywiazania - powstaje
w toku doswiadczania niepewnosci co do dostepnosci
obiektu przywigzania. Osoby z takim stylem wspo-
minaja okres dziecinstwa jako calkowita nieumiejet-
no$¢ przewidzenia zachowania opiekuna. Wigze sie
to z tym, ze naprzemiennie mogli czu¢ si¢ kochani
i odrzucani. Styl ten wywoluje u dziecka ,wzmozona
czujnos$¢”, obnizone poczucie bezpieczenstwa i ciagle
odczuwanie leku przed rozstaniem (réwniez w sytu-
acjach, gdy matka jest dostepna). Warto podkresli¢,
ze pojawienie si¢ obiektu przywiazania w polu per-
cepcyjnym dziecka nie zawsze wywoluje ukojenie, ale
czesto ztos¢.

Teoria przywigzania zaklada, ze wzér przywigzania
jako wewnetrzny aktywny model kreuje wczesne doswiad-
czenie, od ktdrego zalezy p6zniejsza jakos¢ funkcjonowania
jednostki w réznych relacjach interpersonalnych. Do$wiad-
czenie dzielone z obiektem przywigzania jest jednocze$nie
jednym z waznych predyktoréw przysztego emocjonalnego
funkcjonowania (Tarabulsy i in., 1996). Zatem przywigza-
nie moze by¢ traktowane jako prototyp relacji spotecznych
réwniez w okresie dorostosci i istotnie wplywa na zdolnos¢
do budowania zadowalajacych bliskich zwigzkéow (Plo-
pa, 2005; Wojciszke, 2002). Ponadto badania pokazuja, iz
prezentowane style przywigzania w dorostoéci sa podobne
do stylow przywigzania w dziecinstwie (Belsky, Cassisdy,
1994; Thompson, 1999; Goldberg, 2000).
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1.2. Typologia stylow przywigzaniowych oséb
dorostych Cindy Hazan i Philipa Shavera

Cindy Hazan i Philip Shaver (1987) na podstawie badan
dotyczacych specyfiki romantycznych zwigzkéw oséb do-
rostych zauwazyli, ze osobista historia relacji przywiazanio-
wych z dziecinstwa wplywa na glebokos¢ i forme osamotnie-
nia dorostych. Wiele dorostych oséb samotnych wspomina
swoje dziecinstwo jako trudne czy zaburzone ze wzgledu na
dystansujace zachowania jednego lub obojga rodzicéw.

Cindy Hazan i Philip Shaver (1994) przedstawili interesu-
jaca teori¢ milosci romantycznej czy wiezi miedzy partnera-
mi jako procesu przywigzania, w ktérym wystepuja podob-
ne rodzaje indywidualnych zréznicowan jak w przywigzaniu
miedzy niemowleciem a podstawowym opiekunem. Co wie-
cej, w mifosci romantycznej dorostych wystepuje komponent
seksualny. Zatem milo$¢ oséb dorostych wedtug pogladéw
Cindy Hazan i Philipa Shavera sktada sie z trzech elementow:
przywiazania, opieki oraz seksualnosci.

Wiekszo$¢ wzordw przywiazania opisanych przez Mary
Ainsworth przypomina ,,style mitosci” obserwowane u doro-
stych (Fraley, Shaver, 2000). Jak mozna zauwazyc¢ jest to wyrazna
adaptacja trojelementowej kategoryzacji jako podstawy badania
indywidualnych réznic w mysleniu, odczuwaniu i zachowaniu
w romantycznych relacjach. Cindy Hazan i Philip Shaver (1987,
s. 511-524) na podstawie badan 0s6b dorostych wyrdznili trzy sty-
le przywiazania: ufny (secure), lekowo-ambiwalentny (anxious-
-ambivalent) i unikajacy (avoidant). Omawiana tu koncep-
cja stanowi punkt odniesienia dla badan wtasnych i po-
nizej zostanie opisany kazdy ze styléw przywiazaniowych.

Styl unikajacy

Osoby reprezentujace unikajacy styl przywiazania w okre-
sie dorostosci odczuwaja brak komfortu z racji bycia w bli-
skosci z partnerem, bojg si¢ intymnosci, uwazajac, ze
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bliskos¢ zagraza im w jaki$ sposob, ze wytworzy w nich
swego rodzaju niebezpieczng zalezno$¢, uciekaja wiec od
kontaktéw bardzo intymnych, cho¢ tak naprawde bardzo
ich potrzebuja. Wolg unika¢ bliskich relacji, wyrazajac
przekonanie, iz nie potrzebuja obecnoséci innych ludzi,
aby osiggna¢ szczescie. Na poziomie §wiadomym siebie
samych opisuja jako jednostki silne, kompetentne i dobre,
innych natomiast jako niegodnych zaufania, nieprzysto-
sowanych oraz nadmiernie zaleznych. Natomiast na po-
ziomie nie§wiadomym sa bezradni, zalezni, nadmiernie
wrazliwi, a inni ludzie odrzucajacy, karzacy lub kontrolu-
jacy. Styl unikajacy ma za zadanie minimalizowac sygna-
ty wewnetrzne i zewnetrze taczace si¢ z przywigzaniem.
Wedlug tych osdb milos¢ jest zjawiskiem rzadko spoty-
kanym. Osoby te charakteryzuje lek przed intymnoscia
i niska akceptacja partnera bliskiej relacji, a swoje wlasne
zwiazki opisujg jako malo pozytywne. Natomiast w roli
rodzicow réwniez nie czujq si¢ zbyt dobrze, gdyz utrzymu-
ja dystans wobec siebie i wlasnych dzieci. Z uwagi na fakt,
iz nie potrafia dostrzec sygnatow wtasnych dzieci $wiad-
czacych o potrzebie kontaktu fizycznego i emocjonalnego,
nie potrafig odpowiedzie¢ na nie. Sg réwniez mato §wiado-
mi uczu¢ zwigzanych z wigzia.

W okresie dziecinstwa obiekt przywigzania byl dla nich
niedostepny, szczegolnie gdy go najbardziej potrzebowa-
li, czyli w sytuacjach zagrozenia oraz potrzeby bliskiego
kontaktu. Pod wplywem takich do$wiadczen ich system
przywiazania byl ciggle w stanie aktywnosci, czego na-
stepstwem bylo uruchamianie mechanizméw obronnych
takich jak izolacja i zaprzeczanie.

Osoby dorosle przejawiajace unikowy styl przywigza-
nia albo idealizujg swoich rodzicéw, albo nie moga przy-
pomnie¢ sobie wspomnien z dziecinstwa i nie doceniaja
znaczenia wiezi. Pomimo Ze nie potrafig wskaza¢ zadnych
konkretnych przyktadéw $wiadczacych o dobroci swo-
ich rodzicéw, przedstawiajg ich jako troskliwych, kochaja-
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cych i wspierajacych, natomiast ich zachowania odrzuca-
jace definiujg jako ,,dobra, twarda szkole zycia”. Osoby te
nie potrafia nawigzac¢ satysfakcjonujacych pozytywnych
relacji z druga osoba. Sa stale emocjonalnie rozdarci.

Styl lekowo-ambiwalentny

Osoby o lekowo-ambiwalentnym stylu przywiazania ce-
chuje silne pragnienie duzej bliskosci w zwigzku polaczone
z jednoczesna obawa odrzucenia i zerwania zwiazku przez
partnera. Osoby te s3 nadmiernie czujne na potencjalne sy-
gnaly rozstania, poszukuja i potrzebuja ciaglych zapewnien
i dowoddéw mitosci ze strony partnera. Osoba taka w zwigz-
kach miedzyludzkich zachowuje si¢ jak zagubiony podroz-
nik niewiedzacy, w ktérym kierunku podazy¢, i lekajacy
sie, ze kazda $ciezka moze okaza¢ si¢ bledng. Z uwagi na
fakt, iz przezywaja permanentny lek przed porzuceniem
i utratg mitosci, nie czujg si¢ bezpiecznie w zwigzku. W sy-
tuacjach trudnych reaguja napieciem, lekiem, zloscig i nie
potrafig kontrolowac¢ tych uczué. Osoby prezentujace leko-
wo-ambiwalentny styl przywigzania odczuwaja wiele wat-
pliwosci dotyczacych swojej osoby, nie s3 réwniez pewni,
czy zastuguja na milo$¢ partnera. Inne osoby, chociaz poza-
dane jako obiekt przywigzania, spostrzegane s jako mato
sklonne do glebokiego zaangazowania. Ich relacje z roman-
tycznymi partnerami cechuje bardzo duza labilnos¢ uczué,
obsesyjne uwiklanie, silne pragnienie wzajemnosci i cal-
kowitego zjednoczenia si¢ z partnerem. Relacje te sg pelne
zazdrosci, zaborczosci, watpliwosci i silnego przyciagania
seksualnego. Aktywnos$¢ seksualng traktujg jak sposéb za-
spokojenia potrzeby intymnosci. Dlatego tez czesto podej-
muja niedojrzale i niewlasciwe proby zdobycia intymnosci,
angazujac sie w przypadkowe lub przygodne kontakty sek-
sualne. Jako rodzice s3 nieprzewidywalni i malo wrazliwi
na potrzeby dzieci, szczegoélnie z uwagi na fakt, iz wiele cza-
su pos$wiecaja swojemu wlasnemu napigciu i problemom
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z przywigzaniem. Rodzice tacy, obawiajac si¢ opuszczenia
przez dzieci, nie wspieraja u nich autonomii i niezaleznosci.

Dziecinstwo tych oséb cechuje niepewnos¢ co do do-
stepnosci obiektu przywigzania. Natomiast na uksztalto-
wanie tego stylu przywiazania znaczacy wplyw ma niepra-
widlowa postawa ojca.

Styl ufny (bezpieczny)

Cechuje osoby, ktére nie obawiajg si¢ bliskich relacji i za-
leznodci w pdzniejszych zwigzkach, wiedza co znaczy
intymno$¢ i poczucie zaufania, odczuwaja satysfakcje
i rados¢ z bliskich relacji, akceptuja zachowania partne-
ra zmierzajace do wigkszej bliskosci, nie bojg si¢ réwniez
trwatych zwigzkéw. Charakteryzuje ich otwartos¢, ela-
stycznos¢, refleksyjnos¢. Doceniajg przyjemnosé ptynaca
z kontaktéw fizycznych. Sq wrazliwe i empatyczne w sto-
sunku do innych ludzi. Dzigki tym cechom sprawdzaja si¢
w roli rodzicéw, potrafig okazaé dzieciom nalezytg troske
i zrozumienie. Dzieci rodzicéw o ufnej strategii przywia-
zania w swoich pozniejszych zwigzkach bedg reprezento-
wacé rowniez te strategie. Osoby te sg przekonane o trwa-
tosci mitosci. Wlasny zwiazek z partnerem opisuja jako
szczesliwy, przyjacielski, dostarczajacy wsparcia i cha-
rakteryzujacy sie wzajemnym zaufaniem. Kobiety o bez-
piecznym stylu w sytuacjach stresowych szukajg wsparcia
u partneréw — mezdéw, opowiadajac o swoich odczuciach,
natomiast me¢zowie ,bezpieczni” starajg si¢ okazywa¢ im
wsparcie.

Osoby o ufnym stylu wlasne dziecinstwo oceniaja jako
szczesliwe, a relacje z rodzicami jako pelne ciepla. Rodzi-
cOow wspominaja jako dostgpnych emocjonalnie i wrazli-
wych na potrzeby dziecka. W podobny sposéb wspominaja
zwigzek miedzy swoimi rodzicami. Jesli wspominajg trud-
ne doswiadczenia z rodzicami, to starajg sie wykazac zrozu-
mieniem i wybaczy¢ im.
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Osoby reprezentujace bezpieczny styl przywiazania sa
najbardziej pozadane przez inne osoby jako potencjalni
partnerzy.

1.3. Typologia styléow przywiazania Kim Bartholomew

Typologia styléw przywiazania opracowana przez Kim Bar-
tholomew i Leonarda Horowitza (1991) stanowi rozszerzenie
i modyfikacje koncepcji Johna Bowlby'ego. Punktem wyjscia
dla tej typologii byly dwa wymiary dwubiegunowe, tj. pozy-
tywny i negatywny wymiar samooceny oraz pozytywny i ne-
gatywny wymiar interpersonalnego zaufania. Wedlug Kim
Bartholomew te dwa wymiary leza u podloza interakcji
realizowanych przez dorostych, za§ w ujeciu teoretycznym
stanowig dwie kategorie zmiennych wzgledem siebie nie-
zaleznych; wobec tego dostarczaja podstaw do utworzenia
modelu czterech stylow przywigzania dorostych. Model Kim
Bartholomew zaklada istnienie przywigzania: bezpieczne-
go (pewnego), ambiwalentnego, bojazliwo-unikowego oraz
oddalajaco-unikowego. Dwa ostatnie style odrdzniaja te
koncepcje od wczedniej opisanej koncepcji Cindy Hazan
i Philipa Shavera. Kim Bartholomew uwaza, ze osoby, kto-
re charakteryzuje bojazliwe unikanie, przyjmuja unikowsa
orientacje w relacjach przywigzaniowych, aby ochronic¢ si¢
przed zranieniem lub odrzuceniem przez partnera. Z kolei
oddalajace unikanie stosowane jest przez osoby bronigce
swojej niezaleznosci i samodzielnosci.

W $wietle tej koncepcji jednostka o pewnym stylu przy-
wigzania charakteryzuje si¢ pozytywnym, czyli wysokim
poziomem wymiaru samooceny i zaufania interperso-
nalnego. Poszukuje interpersonalnej bliskosci i dobrze si¢
czuje w tego typu zwigzkach. Jednostki te staraja si¢ utrzy-
mywacé cieple zwigzki ze swoimi rodzicami, za§ w doro-
stosci z partnerem zwiazku malzenskiego oraz z dzie¢mi.
Osoby prezentujace ten styl przywiazania nie sg skfonne
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do gniewu i zachowan agresywnych i charakteryzuja si¢
zdolno$cig do tworzenia dlugotrwalych, zaangazowanych
i satysfakcjonujacych zwigzkéw interpersonalnych (Bar-
tholomew, 1990; Bartholomew, Horowitz, 1991).

Przeciwstawnym stylem jest bojazliwo-unikowy (lekowo-
-unikowy), w przypadku ktérego wymiary samooceny oraz
interpersonalnego zaufania znajduja sie na niskim pozio-
mie. Osoby reprezentujace ten styl minimalizuja czesto-
tliwo$¢ nawiazywania zwigzkéw interpersonalnych oraz
unikaja sytuacji wiazacych si¢ z bliskoscig. Jednostki te
charakteryzuje wysoki poziom gniewu, wrogosci, zazdro-
$ci oraz impulsywnosci, ktérych wystepowania nie zawsze
s3 $wiadomi. Kontakty z przedstawicielami pici przeciwnej
nie sprawiajg im wigkszej przyjemnosci i nie prowadza do
intymnos$ci. W ich opinii rodzice przedstawiani sg jako ka-
rzacy i ztosliwi (Bartholomew, 1990; Bartholomew, Horo-
witz, 1991).

Natomiast jednostki z niskim poziomem samooceny
i wysokim poziomem interpersonalnego zaufania tworza
tzw. zatroskany styl przywigzania (ambiwalentny). Osoby
te pomimo ze maja niska samooceng, s3 przekonane o tym,
ze moga by¢ akceptowane i kochane przez innych, gdyz po-
siadajg wysokie zaufanie interpersonalne. W zwigzku z tym
nadmiernie zabiegaja o nawigzanie i/lub utrzymanie bli-
skich relacji z innymi, tatwo sie zakochuja, sg zbyt otwarte,
duzo méwig o sobie i przejawiaja nadmiernie podniecenie
w relacjach interpersonalnych. Jednoczesnie przezywaja
lek wynikajacy z przeswiadczenia, ze mogg by¢ traktowane
jako malowartosciowe w oczach innych. Obawiajg si¢ réw-
niez odrzucenia ze strony tych, na ktérych bliskosci i in-
tymnosci tak bardzo im zalezy (Bartholomew, 1990; Bar-
tholomew, Horowitz, 1991).

Ostatni styl przywigzania — pomniejszajacy (oddalajaco-
-unikowy) - cechuje wysoki poziom samooceny i niski po-
ziom zaufania interpersonalnego. Przedstawiciele tego stylu
majg bardzo wysokie, czgsto zawyzone i nierealne mnie-
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manie o wlasnej wartosci, jednoczesnie przesadng potrzebe
niezaleznosci. Osoby te sg gleboko przekonane o tym, ze
zastuguja na bliski oraz intymny zwigzek, jednak ze wzgle-
du na brak zaufania interpersonalnego unikaja i nie do-
puszczaja do nawigzania tego typu relacji, gdyz obawiaja sie
wszystkiego najgorszego, najbardziej zas odrzucenia. Dla-
tego tez wolg same odrzuca¢ innych niz by¢ odrzuconymi
przez innych. Bliskie zwigzki oceniaja negatywnie, unika-
ja bezposrednich interakeji na korzys¢ bezosobowych, np.
zawieranych obecnie za pomoca Internetu (Bartholomew,
1990; Bartholomew, Horowitz, 1991).

2. SAMOTNOSC JAKO PODSTAWA ISTNIENIA
RELACJI INTERPERSONALNYCH

Samotno$¢ jest zjawiskiem powszechnie wystepujacym,
dotyczacym i do$wiadczanym przez wigkszo$¢ ludzi bez
wzgledu na wiek. Zazwyczaj samotno$¢ rozumiana jest
w negatywny sposob i utozsamiana jest z cierpieniem, le-
kiem, smutkiem, przygnebieniem, poczuciem nieszczescia,
wewnetrznej pustki i zadumaniem. Takie rozumienie samot-
nosci wynika z leku przed samotnoscia, poniewaz cztowiek
jest stworzony do zycia w grupie.

Zdaniem Janusza Kirenko (2006) z powodu samotno-
$ci najbardziej cierpig dzieci, gdyz nie potrafig ani okresli¢,
ani zrozumie¢ przyczyn takiego stanu. Alienacja doswiad-
czana w okresie adolescencji moze sprzyja¢ ksztaltowaniu
sie tozsamosci jednostki i osigganiu przez nig autonomii
(Tomaszek, Tucholska, 2012). Odmienna forma samotnosci
dotyka ludzi starych, ktérzy wraz z uptywem lat stajg coraz
bardziej bezradni wobec pojawiajacych si¢ choréb i utraty
sprawnosci fizycznej. Gléwnymi przyczynami samotnosci
ludzi starszych s3: §mier¢ matzonka, przyjaciol, brak kon-
taktu z dorostymi dzie¢mi, zerwanie kontaktéw z dotych-
czasowym miejscem pracy oraz trudnosci we wiaczeniu
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sie do nowej spolecznosci, np. klubu seniora, uniwersytetu
trzeciego wieku oraz towarzystw naukowych i spotecznych
(Kirenko, 2006; Rembowski, 1992).

Pojecie samotnosci definiowane jest jako brak wiezi
z innymi, zaréwno emocjonalnej, jak i fizycznej. Mozna je
réwniez traktowac jako zbiér uczu¢ odrzucenia, braku ak-
ceptacji ze strony innych oraz przykrych doswiadczen silnie
zabarwionych uczuciowo (Rembowski, 1992). Samotnos¢
mozemy okresli¢ rowniez jako nieprzyjemny stan psychicz-
ny spowodowany niezadowalajaca ilo$cig oraz jakoscia kon-
taktow spolecznych (Peplau, Perlman, 1982). Samotnos¢
jest subiektywnym przezyciem psychicznym, moze by¢ na-
stepstwem utraty kogo$ bliskiego i oczekiwania na kogos,
kto zapelni powstalg pustke (Januszewski, 2000). Samot-
nos¢ okreslana jest rowniez mianem zfozonego fenomenu
psychologicznego, zwiazanego z deprywacja spoleczna,
z niezaspokojeniem bliskich relacji z innymi oraz potrzeby
przywiazania, ktéremu towarzyszy bol psychiczny i cierpie-
nie (Rokach, 1988; Weiss, 1973). Janusz Reykowski (1976)
traktuje samotnos¢ jako wyrazna i znaczaca ceche ludzkiej
egzystencji, ktora nalezy analizowac z perspektywy relacji
spolecznych podmiotu z otoczeniem oraz z samym soba.
Warren H. Jones (1988) definiuje samotnos¢ jako efekt
»hiepowodzenia interpersonalnego”. Podobne stanowisko
przedstawil Jozef Kozielecki (1998). Wedlug niego samot-
no$¢ rozpoczyna sie w momencie, w ktéorym jednostka
uswiadomi sobie fakt zerwania lub osfabienia wiezi uczu-
ciowych, ktore taczg ja z otoczeniem. Towarzyszy temu za-
Zwyczaj uczucie wyobcowania, bezradnosci, odizolowania,
brak poczucia bezpieczenstwa i niepewnos¢ jutra. Poczucie
samotnosci powoduje bezradno$¢, bezczynno$¢, biernosé
wobec rzeczywistosci, sprawia, ze ludzie nie potrafig wyko-
rzysta¢ swoich mozliwosci. Staje sie Zrédlem silnego niepo-
koju, skutkuje poczuciem winy i wstydu (Dolega, 2003).

Poczucie samotnosci to wielowymiarowe psychospo-
teczne doswiadczenie czlowieka, niejednokrotnie bedace
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nieprzyjemnym stanem emocjonalnym, pojawiajacym si¢
na skutek dysonansu pomiedzy oczekiwaniami jednost-
ki a jej realnymi mozliwosciami (Dotega, 2003). Podobne
ujecie samotnosci zaprezentowala Bozena Krupa (2013),
wyjasniajac, ze samotnos¢ jest jednym z podstawowym
doswiadczen cztowieka, a o jej odczuwaniu decyduje odle-
glo$¢ pomiedzy oczekiwaniami jednostki a tym czego ak-
tualnie ona doswiadcza.

Pozytywne rozumienie samotnosci przedstawil Paul
Tillich (1980). Jego zdaniem samotno$¢ sprzyja rozwija-
niu siebie i wyobrazni oraz realizacji wlasnych mozliwosci.
Chwile samotnosci daja schronienie, oparcie i odpoczynek.
Podobne stanowisko zaprezentowali Clark E. Moustakas
(1961, za: Rembowski, 1992) oraz Daniel Perlman i Letitia
A. Peplau (1982), twierdzac, ze samotno$¢ moze prowadzi¢
do rozwoju osobistego, kreatywnosci i twdrczosci osobo-
wosci. Rowniez Katarzyna Tomaszek i Stanistawa Tuchol-
ska (2012) podaja, ze mlody czlowiek, aby uzyska¢ odpo-
wiedz na nurtujagce go pytania i zaplanowac wlasng sciezke
zycia, potrzebuje bliskich relacji z rodzing i réwiesnikami,
ale rowniez czasu na przemyslenia i refleksje intelektualna,
co wigze si¢ z pewnym odosobnieniem.

Nalezy jednak pamigta¢, Zze odpowiednie wsparcie spo-
leczne i sSwiadomos¢ obecnosci innych ludzi zapewnia pra-
widlowe funkcjonowanie i wzrost osobowy. Z uwagi na
fakt, ze czlowiek jest istotg spoleczng brak zwigzkow z in-
nymi ludZmi moze wywola¢ subiektywne odczucie samot-
noéci (Januszewski, 2000). Podobne stanowisko zaprezen-
towal Robert Weiss (1973), prekursor badan nad zjawiskiem
samotnosci, dowodzac, ze samotno$¢ wynika z braku jed-
nego lub wiecej typow relacji partnerskich, ktére moga sie
ukladac jako:

o stosunki, w ktorych jednostka ma zapewnione poczucie
bezpieczenstwa;

» integracja spoleczna zaspokajajaca potrzeby poprzez
rozbudowang sie¢ kontaktéw miedzyludzkich;
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o stosunki, w ktérych jedna osoba czuje si¢ odpowiedzial-
na za dobro drugiej;

+ stosunki, w ktérych umiejetnosci i zdolnosci jednostki
sa doceniane przez innych ludzi;

o stosunki, w ktérych jedna osoba moze liczy¢ na pomoc
drugiej.

Zdaniem Jana Rostowskiego (1989) poczucie samotno-
$ci w relacjach matzenskich stanowi czynnik znacznie osta-
biajacy zaangazowanie w zwigzek oraz postawy wzajemne-
g0 wsparcia partnerow.

Jak podkreslaja Monika Kornaszewska-Polak (2015)
oraz Marta Karbowa (2012), do$wiadczanie samotnosci
ma wyjatkowo zindywidualizowany charakter, co wiaze sie
z duzg réznorodnoscia reakcji w sytuacji podobnych bodz-
cow awersyjnych. Z tego tez wzgledu w odmienny sposéb
moga by¢ przezywane sytuacje osamotnienia powodowane
réznymi sytuacjami zyciowymi, takimi jak: $mier¢ bliskiej
osoby, malzonka badz partnera, wykonywaniem zawodu
z dala od miejsca zamieszkania (marynarze, zolnierze, kie-
rowcy tiréw), migracjami zarobkowymi czy praca w korpo-
racjach.

Warto wzig¢ pod uwage koncepcje samotnosci wediug
Zofii Dolegi (2003). Autorka wyodrebnila trzy aspekty po-
czucia samotnosci: emocjonalny, spofeczny i egzystencjal-
ny, a za gléwne kryterium przyjeta relacyjnos¢ odniesien,
zawarto$¢ treSciowa oraz orientacje czasowa.

Poczucie samotnosci emocjonalnej

Wiaze si¢ z negatywna oceng siebie jako partnera interakcji
spotecznych, przekonaniem o wtasnych niskich kompeten-
cjach spotecznych i odczuwanym dystresem polegajacym
na obnizonym nastroju i innych negatywnych emocjach
i odczuciach. Wiestaw Lukaszewski (1984, s. 330-331) utoz-
samia poczucie samotno$ci emocjonalnej z uczuciem sa-
motnosci, samotnoscia subiektywna wiazaca si¢ z brakiem
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pozytywnych uczu¢ w relacjach z waznymi dla jednostki
osobami, z ktérymi faczy ja relacja intymnosci. Lars An-
derson, Larry C. Mullins, Doyle P. Johnson (1989, za: Do-
tega, 2003) zaobserwowali, Ze osoby samotne emocjonalnie
maja glebokie przeswiadczenie o braku bliskich, znaczg-
cych wiezi emocjonalnych. Jézef Rembowski (1992) rozwi-
nal te mysl, twierdzac, ze samotno$¢ emocjonalna stanowi
najbardziej bolesna forme izolacji. Wéréd cech charakte-
rystycznych samotnosci emocjonalnej mozemy wymienic¢
réwniez: negatywna ocen¢ wlasnych kompetencji spotecz-
nych, brak akceptacji i zaufania do siebie oraz innych lu-
dzi, a takze odczuwanie negatywnych emocji i nastrojow.
Na podstawie badan u 0sob przezywajacych osamotnienie
zaobserwowano negatywne stany emocjonalne, takie jak:
niepokoj, zmeczenie, spadek wigoru, zal, smutek, przygne-
bienie, zto$¢ ukierunkowang wewnetrznie oraz odczuwanie
dyskomfortu psychicznego (Vaux, 1988; Vincenzi, Grabo-
sky, 1989, za: Dolega, 2003). Ten rodzaj samotnosci najcze-
$ciej doswiadczany jest przez osoby, ktdre niedawno zakon-
czyly jaka$ wazng dla siebie relacje, zostaly porzucone lub
przezywaja $mier¢ malzonka (Rembowski, 1992).

Poczucie samotnosci spotecznej

Polega na przezywaniu izolacji i marginalizacji. Przejawia
sie nieumiejetnoscia zidentyfikowania swojej roli w okreslo-
nym ukladzie spolecznym oraz brakiem pewnos$ci swojego
znaczenia dla partnerdw relacji spotecznych. W przeciwien-
stwie do samotnosci emocjonalnej, nazywanej subiektywna,
samotnos$¢ spoleczna okreslana jest mianem obiektywnej
lub fizycznej (Gajda, 1997). Okreslenie to nie jest do konca
stuszne, jak zauwaza Wiestaw Lukaszewski (1984), gdyz nie
ma ludzi obiektywnie samotnych, poniewaz kazdy cztowiek
utrzymuje relacje miedzyludzkie na jakims$ poziomie. Zde-
cydowanie bardziej trafnym okresleniem samotnosci spo-
lecznej, wskazanym przez Ami Rokach (1988), jest percepcja
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izolacji interpersonalnej, ktéra polega na postrzeganiu odda-
lenia od lub odrzucenia przez innych ludzi. Zatem poczucie
samotnosci spotecznej dotyczy podmiotowej oceny poziomu
relacji z osobami z otoczenia spolecznego, np. rodzenstwem,
mezem czy zong, rodzicami, wspélpracownikami czy na-
uczycielami lub sgsiadami. Im bardziej relacje te oceniane
sg jako niesatysfakcjonujace, tym wieksze poczucie samot-
nosci spotecznej (Dolega, 2003). Zdaniem Michaela Argyle’a
(2002) i Warrena H. Jonesa (1988) na jego nasilenie wptywa-
ja réwniez niskie kompetencje spoleczne i interpersonalne.
Osoby o niskich kompetencjach spotecznych moga do$wiad-
cza¢ czgstych i/lub dltugotrwatych niepowodzen w relacjach
spolecznych.

Osoby przezywajace samotno$¢ spoleczng deklaruja
brak satysfakcjonujacych kontaktéw spolecznych czy tez,
jak zauwaza Iwona Niewiadomska (1997), brak dostatecz-
nej bliskosci z innymi ludZmi. Czesto jednak wsréd oséb
samotnych spolecznie to zewnetrzne atrybucje przyczyn
poczucia samotnosci sg podstawg przekonania o niezado-
walajacym stanie ich relacji spotecznych.

Poczucie samotnosci egzystencjalnej

Osoba przezywajaca samotnos$¢ egzystencjalng doswiadcza
poczucia braku identyfikacji z warto$ciami, normami i cela-
mi zyciowymi. Przezywa brak integracji z innymi ludzmi
oraz brak zakotwiczenia w $wiecie oraz w szerszym kon-
tekscie spolecznym. Poczucie samotnosci egzystencjalnej
jest zatem zwigzane z og6lnym dobrostanem psychicznym
i poczuciem jakosci zycia osoby ja przezywajacej (Dolega,
2003; Popielski, 1994). Do podobnych wnioskéw w swoich
badaniach doszty Ellen Berscheid i Letitia Peplau (1983,
1985, za: Dolega, 2003), zauwazajac, ze dobrostan psychicz-
ny byt zwigzany z utrzymywaniem przyjazni oraz pozosta-
waniem w pozytywnych relacjach z innymi ludzmi. Ludzie,
ktérzy oceniali swoje zwiazki interpersonalne jako satys-
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fakcjonujace, czuli si¢ réwniez szczesliwi. Natomiast ludzie
niedoswiadczajacy satysfakcjonujacych zwigzkéw personal-
nych podkredlali ten fakt i zarazem prezentowali sklonnos¢
do uogdlnionej, negatywnej i pesymistycznej oceny $wiata.
Mozna zatem wysnu¢ wniosek, ze samotnos¢, ktora wynika
z poczucia braku znaczacych wigzi emocjonalno-spotecz-
nych, sprawia, ze ludzie doswiadczajg zaréwno poczucia nie-
zaspokojenia waznych dla nich potrzeb, jak i czuja sie bez-
wartos$ciowi, bezsilni i wyalienowani (Weiss, 1989; Gerstein,
Tesser, 1987, za: Dolega, 2003; Peplau, Perlman, 1982).

Cze$¢ badaczy (Kmiecik-Baran, 1995; Korzeniowski,
1990; Rokach, 1988) faczy samotnos$¢ z alienacja, zwlasz-
cza egzystencjalny aspekt tego zjawiska. Czynnik samo-
alienacji opisywany jest jako wewnetrzna pustka i nicos¢,
beznadziejno$¢, brak poczucia sensu Zycia, niezdolnos¢ do
rozumienia siebie i §wiata, poczucie bezbronnosci wobec
okolicznosci oraz utraty kontroli nad wlasnym losem.

3. RODZAJE RELACJI INTERPERSONALNYCH

W naszym zyciu nawigzujemy i tworzymy liczne wiezi z in-
nymi ludzmi. Dla wiekszo$ci ludzi pierwsze znaczace zwigz-
ki tacza si¢ z rodzicami oraz z innymi bliskimi cztonkami
rodziny. W miare jak dojrzewamy coraz wigkszego znacze-
nia zaczynajg nabierac inne relacje: poznajemy kolegow i ko-
lezanki w szkole, w pracy, zyskujemy przyjaciol, zawieramy
zwigzki romantyczne.

Przyjazn

Przyjazn mozna opisa¢ jako pewien rodzaj interakcji, kto-
ry opiera si¢ na wzajemnosci w réznych obszarach zycia
codziennego (Szczepanska, 2014). Niekt6rzy autorzy utoz-
samiajg przyjazn z odmiang milosci (G6zdz, Charzyn-
ska, 2014). W relacje przyjacielska podobnie jak w mitosng
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wpleciony jest komponent intymnosci i zaangazowania.
Natomiast jedynym czynnikiem réznicujacym jest wyste-
powanie badz niewystepowanie namietnosci (seksualne;j).
Mianem przyjaciot okreslamy ludzi, ktorych lubimy, ktérym
wierzymy, a przebywanie z nimi i wspolne wykonywanie
réznych czynnosci sprawia nam rado$¢. Przyjaciele bezinte-
resownie pomagaja sobie w potrzebie, szanujg siebie nawza-
jem, ufaja sobie i dzielg si¢ swoimi sekretami, okazuja sobie
wsparcie emocjonalne, jednoczesnie nienaruszajac prywat-
nosci drugiej osoby (Argyle, Henderson, 1985). Przyjazn jest
zjawiskiem uniwersalnym — w kazdym wieku, we wszystkich
klasach spofecznych i kulturach ludzie tworza przyjaznie.
Juz starozytni filozofowie przypisywali ogromna warto$¢
przyjazni. Epikur podkreslal, ze jest ona najwigkszym do-
brem, jakim madro$¢ nas obdarza. Arystoteles uwazal, ze
bez przyjazni czlowiek nie moze zy¢, gdyz mtodym ludziom
pomaga unikac bledéw, ludzi w ,,kwiecie wieku” pobudza do
pieknych czynéw, natomiast ludzi starszych otacza opieka
(Korzon, 2007).

Mara B. Adelman, Malcolm R. Parks i Terrance L. Al-

brecht (2014) wymieniaja nastepujace cechy przyjazni:

1. Dobrowolno$¢ - przyjazn w przeciwienstwie do re-
lacji rodzinnych jest calkowicie dobrowolna. Przyja-
ciele nie nalezg do naszej rodziny, jednakze mamy
z nimi wiele wspdlnego i jestesmy do nich przyciaga-
ni dzigki cechom, ktére posiadaja.

2. ROownos¢ pozycji spolecznej. Przyjaciele na ogot sa
réwni pod wzgledem pozycji spoleczne;j.

3. Pomoc. Wyniki licznych badan nad przyjaznia
dowodza, ze przyjaciele to ludzie, ktérzy pomaga-
ja sobie nawzajem (np. Argyle, Henderson, 1985;
Korzon, 2007). Przyjaciele troszcza si¢ o siebie na-
wzajem i dostarczajg sobie pomocy, w szczegdlnosci
doraznej. Sq osobami, ktérym mozna zaufa¢ i liczy¢
na ich pomoc w przezwyciezaniu problemoéw (Ko-
rzon, 2007).
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4. Wspolna aktywno$¢. Michael Argyle i Monika Hen-
derson (1985, s. 84) zauwazyli, Ze przyjaciele s3 nam
potrzebni, aby wspolnie spedzaé wolny czas, wycho-
dzi¢ z domu i bawi¢ sie. Wspoélne spedzanie wolnego
czasu z przyjaciotmi pozwala w wigkszym stopniu
cieszy¢ si¢ dang aktywnoscig. Z przyjaciotmi moze-
my realizowac te zainteresowania, ktére nie s3 po-
dzielane przez meza, zon¢ czy innych czlonkéw ro-
dziny.

5. Zwierzanie si¢ i wsparcie emocjonalne. Przyjaciele
przekazuja sobie emocje podtrzymujace, uspokajaja-
ce, bedace przejawem troski i pozytywnego ustosun-
kowania. Zachowania wspierajace sprzyjaja stworze-
niu poczucia przynaleznosci, opieki i podwyzszaniu
samooceny. Odpowiednie zachowanie osoby wspie-
rajacej wyzwala takze poczucie nadziei. Takie wspar-
cie upewnia nas, ze jeste$my lubiani i ze komus na
nas zalezy. Przyjaznie sa gléwnym Zrédlem wsparcia
przede wszystkim dla oséb, ktérym malzonkowie
nie daja wystarczajacego wsparcia oraz dla nasto-
latkow i ludzi starszych (Argyle, Henderson, 1985).
Kazdy czlowiek potrzebuje osoby, ktdrej bedzie mogt
powierzy¢ swoje tajemnice, jak rowniez zwierzyc¢ si¢
z probleméw wystepujacych w pracy, szkole czy ro-
dzinie (Korzon, 2007).

Jak podkresla Mariola Szczepanska (2014, s. 232), ,w prze-
ciwienstwie do innych relacji w zyciu cztowieka przyjazn
nie wynika z wiezi pokrewienstwa i nie podlega prawnym
czy spolecznym regulacjom”. Przyjaznie charakteryzujq sie
rézng trwaloscig oraz poziomem intymnosci. Wérdd dzieci
zmieniajg si¢ do$¢ szybko, natomiast te zawierane w okre-
sie dorastania i wczesnej dorostoéci okazuja sie najbardziej
stabilne i najblizsze. Mary B. Harris (2000) zaobserwowala,
iz przyjaznie z réwiesnikami odgrywaja niezwykle istotna
i szczegdlna role w rozwoju dzieci — pomagaja im przej$¢ od
dzieciecej zaleznosci do niezaleznosci typowej dla mlodego
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dorostego czlowieka. Przyjaznie w zaleznosci od etapu zy-
cia stuzg innym celom i przybieraja rozne formy. Dla dzieci
w wieku przedszkolnym przyjaciele to przede wszystkim
towarzysze zabaw. Dopiero w wieku mniej wiecej o$miu lat
dzieci zaczynaja postrzega¢ przyjaciot jako ludzi, na kto-
rych mozna liczy¢, ktérzy sa mili i lojalni, wrazliwi na po-
trzeby innych oraz sktonni do wspoélpracy (Pataki i in.,
1994, za: Dwyer, 2005). Dla nastolatkow istotny jest fakt, ze
przyjaciele rozumieja ich mocne i stabe strony i chcg dzie-
li¢ sie najskrytszymi uczuciami (Hartup, 1992, za: Dwyer,
2005). Przyjaznie z osobami tej samej plci sa najbardziej in-
tensywne w okresie dojrzewania. W tym czasie ze wzgledu
na pogorszenie relacji adolescentéw z dorostymi przyjaznie
osiggaja najwyzszy poziom intensywnosci (G6zdz, Cha-
rzynska, 2014). W miare jak nastolatki dorastaja i zaklada-
ja rodziny przyjaznie staja si¢ mniej wazne i nie sg juz tak
bliskie. W okresie wczesnej starosci przyjazn znéw zyskuje
na wartosci, gdyz to wlasnie przyjaciele zapewniaja sobie
towarzystwo i blisko$¢. Rowniez w tym okresie przyjazn
ma specjalne znaczenie dla kobiet, gdyz to one czesciej niz
mezczyzni zostajg wdowami.

Relacje rodzinne

Dla wiekszosci ludzi relacje z cztonkami rodziny, w szcze-
gblnosci z rodzicami i dzie¢mi, sg niezwykle wazng czescia
otoczenia spolecznego od momentu narodzin az do $mierci.
Pomimo ze niektorzy krewni irytuja nas, to jednak rodzina
pelni bardzo istotng funkcje w naszym zZyciu - zapewnia
nam wspoélna tozsamos¢ i jest dla nas ostoja (Dwyer, 2005).
Trudno jest wyobrazi¢ sobie zycie bez kontekstu rodzin-
nego. Jesli nawet kto$ nie planuje zawarcia zwigzku malzen-
skiego czy posiadania dzieci, to i tak nosi w sobie ,,doswiad-
czenie wielu interakcji” z rodziny pochodzenia. Nasze zycie
jest czescig szerszego kontekstu zycia rodzinnego (Plopa,
2008a). Relacja miedzy matka a ojcem stanowi pierwszy
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i najwazniejszy wzor relacji interpersonalnych. Zas jakos¢
zwigzku miedzy rodzicami wpisuje si¢ w osobowos¢ dzieci
poprzez tworzenie wzglednie stalych schematéw emocjo-
nalnych i poznawczych. Relacje migedzy rodzicami oraz po-
stawy rodzicielskie determinujg postawy wobec przyszlego,
wlasnego malzenstwa (Kuncewicz, 2010; Steuden, 1999).
W pordwnaniu ze zwigzkami przyjacielskimi wiezy po-
krewienstwa odznaczaja si¢ wigksza trwaloscig i mniejsza
dobrowolnoscig. Krewni réwniez réznig si¢ pod wzgledem
sposobdw spedzania wolnego czasu. Spotykaja si¢ najcze-
$ciej podczas positkow lub wizyt, §wiat, urodzin, wesel czy
pogrzebow. Pokrewienstwo w przeciwienstwie do przyjazni
nie musi by¢ podtrzymywane przez czeste spotkania. Od-
czuwamy pewnego rodzaju zobowiazanie, aby utrzymywac
kontakty z cztonkami najblizszej rodziny, w szczegolnosci
z rodzicami. Jednak podtrzymujemy te wiezi takze z powo-
du obopdlnego zadowolenia - kontaktujemy si¢ nie tylko
dlatego, ze musimy, ale réwniez dlatego, ze chcemy. Wie-
zi pokrewienstwa sg dtugotrwale, lecz ich natura zmienia
sie wraz z czasem ich trwania. Rodzice opiekuja si¢ swo-
imi dzie¢mi, ktére nastepnie zyja poza domem rodzinnym
i moga potem wrdci¢, by zajac si¢ rodzicami, kiedy oni beda
potrzebowac wsparcia i opieki (Argyle, 2002; Dwyer, 2005).
Relacje pomigdzy rodzenstwem s3 niejednokrotnie naj-
bardziej trwalymi relacjami, jakie zawieramy w naszym
zyciu. Bliska i zyczliwa wigz z bratem czy siostrg to jedna
z najcenniejszych rzeczy, jakich mozemy w zyciu do$wiad-
czy¢ (Walecka-Matyja, 2018). Wyjatkowos¢ relacji pomie-
dzy rodzenstwem spowodowana jest wielo$cig wspolnych
doswiadczen. Pomimo Ze intensywnos$¢ kontaktow moze
by¢ rézna, to wigkszos¢ ludzi deklaruje poczucie bliskosci
ze swoim rodzenstwem. Wszystkie relacje taczace rodzen-
stwo dostarczajg ciepla i wsparcia emocjonalnego, cho¢
moze w nich wystepowac rywalizacja i zazdro$¢ (Argyle,
2002; Bank, 1992, za: Dwyer, 2005). Kobiety charakteryzu-
ja sie wyzsza aktywno$cig w podtrzymywaniu relacji - co
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mozna zaobserwowac miedzy siostrami oraz miedzy mat-
kami i corkami. Rowniez wigz miedzy siostrami uwazana
jest za najbardziej trwalg i silng (Argyle, 2002). W przypad-
ku krewnych pochodzacych z dalszej rodziny, wysoka za-
zyloscig cechuja sie relacje bab¢ i dziadkéw z wnuczetami.
Zarowno dziadkowie, jak i babcie nie muszg odpowiadac za
utrzymywanie dyscypliny i dzieki temu ich relacja z wnu-
czetami moze by¢ bardzo bliska. Natomiast dla wnuczat
dziadek i babcia to osoby, do ktérych mozna si¢ zwrdcié
0 pomoc, szczegdlnie w przypadku konfliktéw czy niepo-
rozumien z rodzicami (Dwyer, 2005).

Pierwszg i najbardziej podstawowa relacja w zyciu kaz-
dego czlowieka jest relacja pomiedzy rodzicami i dzie¢mi.
Jest rowniez relacjg, ktéra ma najwiekszy wplyw na nasze
pozniejsze zwiazki. Relacje miedzy rodzicami i dzieckiem
oraz miedzy samymi rodzicami pozostaja rowniez pod
wplywem innych relacji w rodzinie. Moga by¢ one zrédiem
wsparcia zaréwno dla rodzicéw, jak i dziecka. Zwigzek po-
miedzy rodzicem i dzieckiem zawigzuje si¢ w momencie
narodzin dziecka i trwa zazwyczaj do chwili $mierci ro-
dzica. Przez kilka pierwszych lat zycia dzieci sg catkowicie
uzaleznione od rodzicéw pod wzgledem opieki, ochrony
i pozywienia. W miare dorastania dzieci stajg si¢ coraz bar-
dziej niezalezne, a w okresie ,,buntu mlodzienczego” odda-
lajg si¢ od rodzicéw lub zrywaja z nimi wiez. Nastepnie ich
wzajemne relacje znow stajg si¢ bliskie, cho¢ juz bardziej
réwne, natomiast w okresie starosci rodzicéw to oni staja
sie zalezni od swoich dzieci (Argyle, 2002; Iniewicz, 2008).

Podstawowg aktywnoscig rodzicow i dzieci jest ich kar-
mienie, nadzorowanie zabaw, rozmawianie (we wczesnych
latach zycia dziecka do$¢ prymitywne, stuzace naucze-
niu mowy), okazywanie mifosci i czuloéci oraz cieszenie
sie z przebywania w swoim towarzystwie. Miedzy rodzi-
cami a dzie¢mi rozwija si¢ silna wiez. Jej sila jest spowo-
dowana faktem, ze rodzice i dzieci posiadaja 50 procent
wspdlnych genéw. Przywigzanie jest fundamentalng czescia
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bliskich relacji. Oznacza to, ze dla zwigzanych ze sobg lu-
dzi przysztos¢ jest ich wspolnym dobrem i chcg pozostaé
w tej relacji nawet w czasach kryzysu lub konfliktu (Corey,
Schneider-Corey, 2014). Przywigzanie zalezy réwniez od
charakteru relacji matka - dziecko i jest najsilniejsze, gdy
matka karmi dziecko, bawi si¢ z nim, przytula, uémiecha
sie i utrzymuje kontakt wzrokowy (Argyle, 2002; Dwyer,
2005). (Wigcej informacji na temat teorii przywigzania
Czytelnik odnajdzie w podrozdziale 2).

Mitos¢ i zwiazki romantyczne

Jak podkreslaja Marianne Corey i Gerald Schneider-Corey
(2014), milos¢ oznacza, ze znamy osobe, ktorg kochamy; ze
troszczymy sie o jej dobro; Ze mamy szacunek dla jej godno-
$ci; ze czujemy sie odpowiedzialni za osobe, ktdrg kochamy;
milo$¢ oznacza réwniez rozwdj dla nas, jak i dla osoby, ktdra
kochamy; mito$¢ oznacza uwolnienie od lgku o przyszios¢
naszej milosnej relacji; mitos¢ oznacza réwniez przywigzanie
i zaufanie do osoby, ktéra kochamy; milos¢ toleruje niedo-
skonalosci, wyzwala, dazy do rozprzestrzeniania si¢, mito$¢
oznacza, ze chce osoby, ktdrg kocham i ze si¢ z nig identy-
fikuje. Wystepowanie wszystkich wyzej wymienionych cech
autorzy opisuja jako mito$¢ autentyczna.

Najwczesniejsze etapy zwigzku milosnego majg zna-
mienne i wyjatkowe aspekty poznawcze, behawioralne
i emocjonalne. Kiedy si¢ zakochujemy, obiekt naszej na-
mietnosci calkowicie zaprzata nam umyst, przezywamy in-
tensywne uczucia pozytywne (zachwyt, tkliwos¢, poza-
danie, rado$¢) lub negatywne (bol, niepokéj, zazdrosé,
tesknota) potaczone z motywacja do maksymalnego po-
faczenia sie z kochang osoba. Jezeli wszystko toczy sie
zgodnie z naszymi oczekiwaniami i pragnieniami, czuje-
my sie szcze$liwi, natomiast gdy nasza milo$¢ pozostaje
nieodwzajemniona, przezywamy gleboki smutek i pogra-
zamy si¢ w rozpaczy. W poczatkowych etapach zwigzku
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partnerzy, ktérych uczucia s3 wzajemne, chca spedzac ze
sobg kazda chwile i czesto zajeci sobg nie majg juz czasu
dla nikogo innego (Dwyer, 2005; Wojciszke, 2004). Mi-
tos¢ rodzi si¢ gwaltownie, a potem powoli gasnie. Jest to
wielkie pozadanie tej drugiej osoby, troska o nig oraz wy-
soki poziom intymnosci i uzewnetrzniania siebie (Argyle,
2002).

Wybdr partnera to wazny proces réwniez z perspektywy
biologicznej. Biologicznym fundamentem mitosci jest przy-
ciggniecie i utrzymanie partnera, posiadanie z nim dzieci.
Dla kobiety istotne jest rowniez znalezienie partnera, ktory
bedzie dbatl o nig i potomstwo (Aronson i in., 2006; Buss,
2003; Clark, Reis, 1988, za: Argyle, 2002).

Trojsktadnikowa koncepcja mitosci

Robert Sternberg (1986, 1987, 1988) opracowat tréjsktadni-
kowa teorie¢ milosci, definiujac zjawisko milosci za pomoca
nastepujacych sktadnikow: intymnosci (intimacy), namiet-
nosci (passion) i zaangazowania (commitment).

Intymno$¢ rozumiana jest jako lagodne, pozytywne
uczucia i towarzyszace im dziatania, ktére wyrazajg przy-
wigzanie, bliskos¢, cieplo i wzajemng zalezno$¢ partnerow
od siebie. Podstawg dla tych uczuc jest umiejetno$¢ komu-
nikowania sie, wzajemnego zrozumienia i wspierania. Ro-
dza si¢ one w trakcie wzajemnego poznawania si¢ partne-
réw, dlatego tez intymno$¢ powoli rosnie w miare trwania
zwigzku. Robert Sternberg (1986, s. 119) okresla intymno$¢
jako skladnik ,spajajacy i odpowiedzialny za tworzenie
emocjonalnej wi¢zi miedzy partnerami bliskiego zwigzku”.

Namietno$¢ jest konfiguracjg silnych emocji o zabar-
wieniu zaréwno pozytywnym (zachwyt, tkliwos¢, poza-
danie, rado$¢), jak i negatywnym (bdl, niepokoj, zazdros¢,
tesknota). Opiera si¢ na pociggu seksualnym, pozadaniu
seksualnym oraz stanie zakochania. Emocjom tym towa-
rzyszy silna motywacja do maksymalnego polaczenia sie
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z partnerem i seksualnego spelnienia (Sternberg, 1986,
s. 119). Gléwne przejawy namigtnosci, takie jak: pragnie-
nie i poszukiwanie fizycznej blisko$ci, poczucie rozpiera-
jacej energii, uczucie podniecenia, przyspieszony oddech
i bicie serca, dotykanie, pieszczenie, calowanie, kontakty
seksualne, obsesja na punkcie partnera, marzenia na ja-
wie (Hazan, Shaver, 1987) wymieniane sg zwykle przez
ludzi jako przejawy miltosci. Dominujagcym elementem na-
mietnosci 0s6b dorostych sa zwykle pragnienia erotyczne.
W przeciwienstwie do intymnosci dynamika namigtnosci
jest dramatyczna. Namigtnos$¢ bardzo intensywnie ros$nie,
szybko osiggajac swoje szczytowe nat¢zenie i niemal
réwnie szybko spada (mniej wiecej w okresie od czterech do
dziesieciu lat) (Wojciszke, 2009, 2011).

Zaangazowanie (zobowigzanie) jest wyrazem decyzji
i dzialan ukierunkowanych na przeksztalcenie relacji mi-
tosnej w stabilny zwigzek oraz na jego utrzymanie pomimo
pojawiajacych sie¢ przeszkod. ,,Podczas gdy namigtnos¢ po-
zostaje niemal calkowicie poza wolicjonalng kontrolg, a in-
tymnos¢ poddaje sie jej tylko do pewnego stopnia, zobowig-
zanie jest wysoce podatne na kontrole ze strony kochajacych
sie ludzi. Stanowi to zaréwno o sile, jak i o stabosci tego
skladnika mitosci” (Wojciszke, 2004, s. 299). W niektérych
relacjach to wlasnie zaangazowanie moze by¢ skutecznym
i jedynym czynnikiem podtrzymujacym zwiazek. Nalezy
jednak pamietaé, ze zobowiazanie jest na ogol wynikiem
$wiadomej decyzji, a ta moze zosta¢ zmieniona czy odwota-
na, w zwigzku z czym caly ten skladnik mitosci moze prze-
sta¢ istnie¢ niemalze z dnia na dzien. W sytuacji gdy zo-
bowiazanie jest juz jedynym czynnikiem podtrzymujacym
trwanie zwigzku, jego zanik prowadzi do rozpadu zwigzku.
Natomiast we wlasciwym zwiazku, w ktérym jest réwniez
intymno$¢ i namietnos$¢, to zobowigzanie jest najbardziej
trwatym skladnikiem milosci. Po poczatkowym wzroscie
krzywa zobowigzania osiaga maksymalny poziom, nieule-
gajacy juz wigkszym zmianom do konca trwania danego
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zwiazku (por. rys. 1). Szesciofazowa koncepcja dynamiki
calego bliskiego zwigzku powstata na podstawie zréznico-
wania przemian intymnosci, namietnosci i zobowigzania
oraz zalozenia, iz wszystkie elementy mitosci zaczynaja sie
w tym samym momencie.

Dynamika bliskiego zwiqzku

Koncepcja ta przyjmuje istnienie pewnego progowego, kry-

tycznego natezenia kazdego ze skladnikéw milosci, ktory

decyduje o tym, w jaka faze milosci wchodzi dany zwiazek.

Bogdan Wojciszke (2002) wyrdznil nastepujace fazy mitosci:

o faza zakochania - pierwszym pojawiajacym sie sklad-
nikiem milosci jest namietnos¢. Oznacza ona pragnie-
nie mozliwie najczestszych i najblizszych kontaktow
z ukochang osoba. Jesli wigc zakochanie jest odwzajem-
niane, a przynajmniej nie zostaje odrzucone przez part-
nera, naturalng konsekwencjg coraz czgstszych kontak-
tow jest rozwdj intymnosci (ktorej natezenie wykracza
ponad kreske, por. rys. 1) - w takim przypadku zwigzek
wchodzi w kolejng faze;

» faza romantycznych poczatkéw - fundamentem roz-
woju intymnosci w tej fazie jest budowa zaufania - jest
to uogolnione oczekiwanie, ze partner bedzie si¢ staral
troszczy¢ o nasze dobro i zaspokaja¢ nasze potrzeby te-
raz i w przyszlosci. Nieodzownym warunkiem zaufania
jest przekonanie o przewidywalnosci zachowan partne-
ra, a nastepnie ustalenie pewnych cech partnera, ktore
czynig go godnym zaufania. Proces budowy zaufania
wienczy pojawienie si¢ wiary w przywigzanie partnera.
Jesli ufamy partnerowi, stosujemy zasade domniemania
dobrych intencji w stosunku do tego, co on méwi i robi
— jest to interpretowanie zachowan partnera (wielo-
znacznych, ktére nie sa ani wyraznie dobre, ani wyraz-
nie zte) w sposob niepodwazajacy podstawowego zato-
zenia, Ze mu na nas zaleiy;
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Rysunek 1. Zréznicowanie dynamiki trzech podstawowych sktad-
nikéw mitosci i wynikajace z niego typowe nastepstwo faz zwigzku
mitosnego rozpoczynajacego sie mitoscig od pierwszego wejrzenia

Zr6dlo: Wojciszke 2004, s. 303.

o faza zwigzku kompletnego - aby zaistniala, konieczna
jest decyzja partneréw o zaangazowaniu w utrwalenie
zwigzku. Kluczowa cecha zwigzku kompletnego jest
wspolzaleznos¢ partnerdw, ktora oznacza, ze to, co czu-
je, mysli, robi i uzyskuje w wyniku swoich dziatan jedno
z partnerow, zalezy od tego, co czuje, mysli i robi drugi.
O istocie wspotzalezno$ci przemawia fakt, iz w trakcie
dlugotrwalego pozycia twarze matzonkéw upodabniaja
sie do siebie (Zajonc i in., 1987). Zwiazek kompletny nie
jest trwala fazg bliskiego zwiazku, gdyz konczy si¢ wraz
z zanikaniem namietnosci;
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o faza milosci przyjacielskiej - pojawia si¢, gdy pozo-
staja juz tylko intymno$¢ i zobowiazanie. Faza ta jest
najdiuzsza spos$réd zadowalajacych etapéw udanego
zwiazku. Dlugos¢ jej trwania zalezy od checi i umiejet-
nosci obojga partneréw. Caryl Rusbult i in. (1982, za:
Wojciszke, 2002; Dwyer, 2005) wyrdznila cztery strate-
gie reagowania na niezadowolenie, od ktorych zalezy,
czy dany zwigzek ulegnie rozpadowi:

1) wyjscie ze zwiazku (reakcja aktywna i destruktyw-
na) — polega na aktywnym niszczeniu zwiagzku po-
przez wycofanie si¢ z kontaktéw, izolowanie si¢ lub
atakowanie partnera, jak réwniez rozwdd;

2) dialog (reakcja aktywna i konstruktywna) - polega
na podejmowaniu préb usuniecia problemu i utrzy-
mania zwigzku w dobrym stanie poprzez dyskusje
nad problemem, proponowanie jego rozwigzan, po-
szukiwanie kompromisu oraz pomocy na zewnatrz
(np. podejmowanie terapii);

3) lojalnos¢ (reakcja bierna i konstruktywna) - laczy
sie z cierpliwym przeczekaniem problemu, trwaniem
przy partnerze i ignorowaniem jego wad;

4) zaniedbanie (reakcja bierna i destruktywna) - zna-
mionuje ignorowanie partnera, ograniczanie czasu
z nim spedzanego, odmowa dyskusji oraz chlodne
lub nawet nieprzyjemne traktowanie.

Wyniki badan Caryl Rusbult podkreslaja, iz rodzaj
reakcji na niezadowolenie zalezy przede wszystkim od
stanu zwigzku laczacego partneréw. Wysoka satysfakcja
ze zwigzku i silne zaangazowanie prowadzi do reagowania
strategiami konstruktywnymi (Dialogiem i Lojalnoscia),
natomiast ostabia strategie destruktywne (Zaniedbanie
i Wyjscie). Dorota Kuncewicz (2010) przeprowadzila
badania dotyczace zwigzku miedzy strategiami rozwia-
zywania konfliktéw przez pary narzeczenskie a wzorami
relacyjnymi w rodzinie pochodzenia. Wyniki badan wy-
kazaly, ze dla konstruktywnosci strategii rozwigzywania
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konfliktow najwigksze znaczenie maja nastepujace wzory
relacyjne: silniejsza intergeneracyjna i partnerska bliskos¢,
nizszy poziom triangulacji intergeneracyjnej, wyzszy po-
ziom autorytetu osobistego w systemie rodzinnym kobiet,
wieksza osobista odpowiedzialno$¢ u cztonkéw rodzin po-
chodzenia partneréw, akceptacja separacji i straty, szersza
gama uczud, ktdrg czlonkowie rodziny moga wyraza¢, oraz
przyjazna atmosfera w rodzinie pochodzenia kobiet.

o fazazwiazku pustego - pojawia sie w momencie zaniku
intymnosci. Poziom satysfakcji w tej fazie jest znikomy.
Jednakze wiele zwigzkéw znajdujacych sie w tym eta-
pie potrafi przetrwac wiele lat, najczesciej ze wzgledu
na wyznawane normy, wiare, poczucie odpowiedzial-
nosci za dzieci czy bariery prawne. Jedynym znaczagcym
sktadnikiem takiego zwigzku jest zobowigzanie;

o faza rozpadu - zwigzek wchodzi w te faze, gdy wygasa
zobowigzanie.

Opisane etapy zwiazku stanowia jedynie pewien teore-
tyczny model dynamiki bliskiego zwigzku. Koncepcja ta
ukazuje, ze przemiany mitosci sa wpisane w jej istote. Mi-
o$¢ zmienia si¢ ze wzgledu na zréznicowanie jej sktadni-
kow (Wojciszke, 2002, 2009, 2011).

Relacje matzenskie

Malzenstwo jest ,$wietym misterium, w trakcie kto-
rego mezczyzna i kobieta stajg si¢ jednym cialem. Maz
i zona moga podnosi¢ sie na duchu i pomagac sobie, moga
mie¢ dzieci i rozpoczyna¢ nowe zycie w tej spotecznosci”
(Alternative Service Book, 1980, za: Argyle, 2002, s. 165).
Wiele badan dowodzi, ze ludzie pozostajacy w zwigzku
malzenskim cieszg si¢ lepszym zdrowiem od oséb rozwie-
dzionych. W rodzinie to malzenstwo jest relacjg najwaz-
niejszg i wymagajaca najwigkszej troski, réwniez z uwagi
na dzieci, dla ktérych wzajemna i wierna mifo$¢ rodzi-
cow stwarza najkorzystniejsza sytuacje do prawidlowego
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rozwoju i funkcjonowania (Praszkier, 1992). Jest réwniez
relacjg, dzieki ktorej zaspokajane s3 podstawowe potrzeby
psychofizyczne i spofeczne cztowieka. Poczucie bezpieczen-
stwa, przynaleznosci i bezwarunkowej milosci sa niezbed-
ne dla kazdego czlowieka, niezaleznie od wieku. ,Dorosty
czlowiek opuszczajac rodzine podstawowa poszukuje kon-
tynuacji zaspokajania potrzeb w nowych, dojrzatych rela-
cjach interpersonalnych. Poszukuje drugiej osoby, ktéra
bedzie go kochala, rozumiala, akceptowala, przy ktorej be-
dzie si¢ czul potrzebny i bezpieczny” (Janicka, 2003, s. 68).
Jedna z gtéwnych cech malzenstwa jest jego trwatos¢ i fakt,
ze zawierane jest raz na cale zycie. Jakos$¢ relacji miedzy
mezem i zong ma znaczenie dla calej rodziny. ,,Od tego czy
ich mito$¢ rozwija si¢, przeobraza i rosnie, czy tez zamiera,
zalezy nie tylko los matzenstwa, lecz takze calej rodziny.
Wiez migdzy matzonkami jest solg «ziemi» lezacg u pod-
staw rodziny i determinujacg jej losy. Od niej zalezy, czy
rodzina bedzie dobrze wypelnia¢ swoje zadania” (Braun-
-Gatkowska, 2008, s. 21).

Relacje malzenska cechuje wspodlzaleznos¢, poniewaz
przez dlugi czas wsparcie otrzymywane ze strony jednej oso-
by ma duzy wplyw na dzialania drugiej osoby w wielu dzie-
dzinach ich wspoélnego zycia. Mysli, uczucia i zachowania
partneréw silnie oddziatuja na siebie nawzajem, jednocze-
$nie przyczyniajac si¢ do tworzenia wspdlnoty malzenskiej,
ktdéra wyraza sie przede wszystkim w trosce, czulosci i wza-
jemnym otaczaniu si¢ opieka (Rostowska, 2008).

Na przestrzeni ostatnich lat relacje malzenskie ulegly
przeobrazeniu. W tradycyjnej rodzinie istnial okreslony
podziat rél: gtéwnym zadaniem meza bylo zapewnienie
bytu, za$ rola zony ograniczala sie do opieki nad domem
i dzie¢mi. Mezczyzna byl zorientowany zadaniowo, ko-
bieta natomiast emocjonalnie. Obecnie w niektérych mat-
zenstwach to zony pracuja, a mezczyzni zostaja z dzie¢mi
w domu. Niejednokrotnie nawet, gdy oboje partnerzy pra-
cuja, to kobieta zarabia wigcej. Kobiety daza do tego, aby
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mie¢ jednakowy z mezami wplyw na podejmowanie de-
cyzji, mozliwos¢ zrobienia kariery zawodowej i aby mez-
czyzni przejmowali obowigzki domowe. Istotny wplyw na
jakos¢, trwalos¢ i zadowolenie w relacji malzenskiej maja:
czeste wspdlne spedzanie wolnego czasu, kierowanie sie
$wiadomymi wyborami, wysoki stopien empatii, elastycz-
no$¢ myslenia, inteligencja emocjonalna i spoleczna, czeste
wspolzycie seksualne, pozytywne, werbalne i niewerbalne
zachowania partnera takie jak komplementy i pocalunki
(Argyle, 2002; Braun-Gatkowska, 1992; Juul, Jensen, 2018;
Rostowska, 2008).

Warto zwrdci¢ uwage na kolejng zmiane. Obecnie co-
raz czg¢sciej mozemy spotkac si¢ z kohabitacja. Jednak to
malzenstwo, w odréznieniu od kohabitacji, jest relacja
prezentujaca konstruktywna komunikacje, wyzszy po-
ziom intymnos$ci, w ktorej wystepuje mniej konfliktow
i ki6tni (Janicka, 2008). Badania prowadzone przez Ka-
tedre Psychologii Wychowawczej KUL wykazaly, ze pary
malzenskie i kohabitujgce rézni réwniez poziom religijno-
$ci, ktdry jest nizszy u oséb kohabitujacych, zatem mniej-
sza jest mobilizacja do trwalosci zwigzku i poczucia odpo-
wiedzialno$ci za partnera (Braun-Gatkowska, 2008, s. 96).
Przysiega matzenska ztozona w kosciele czy akt matzen-
ski podpisany w urzedzie podkresla wage podjetej decy-
zji. Umozliwia dlugoterminowe planowanie przysztosci,
ojcostwa i macierzynstwa. Malzonkowie zakladajg, zZe bez
wzgledu na problemy czy trudnosci beda ze soba. Nato-
miast partnerzy w zwiazkach nieformalnych zakladaja, ze
beda ze sobg tak dtugo, jak dtugo beda si¢ kochali, lub jak
dlugo bedzie im ze soba dobrze (Janicka, 2003).

Relacje w pracy

Wigkszo$¢ o0s6b dorostych pomiedzy dwudziestym
a sze$¢dziesigtym pigtym rokiem zycia osiem godzin
dziennie spedza w pracy. Zawieraja oni okreslone relacje
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z przetozonymi, podwladnymi, innymi wspétpracownikami
oraz z klientami czy interesantami. Relacje w pracy sg wyni-
kiem tego, ze ludzie gromadzeni s3 wspdlnie przez prace, na
przyktad we wspdlnych biurach, jako cztonkowie zespotow
lub jako wspotpracownicy przy linii produkeyjne;.

Praca jest waznym elementem ksztaltowania sie wiezi
spotecznych (Jakimiuk, 2016). Wiezi w pracy charakte-
ryzuja si¢ najmniejsza trwaloscia w poréwnaniu do opi-
sanych w poprzednich akapitach. Absorbujg jednak wie-
le godzin kazdego dnia, s3 waznym zrédlem satysfakcji
z pracy i pomagaja radzi¢ sobie ze stresem w pracy (Argy-
le, 2002; Cieslak, Klonowicz, 2004). Mozna wyr6zni¢ wiele
rodzajow stosunkow pracowniczych: s osoby, ktére s3 na-
szymi przyjaciélmi; osoby, ktére spotykamy na przerwie
$niadaniowej lub kawowej w pracy, ale nigdy poza nia;
osoby, ktére dos¢ lubimy, lecz nie spotykamy si¢ z nimi
w ten sposob; oraz osoby, ktérych nie lubimy, jednak ze
wzgledu na wspolprace musimy istnie¢ w relacji z nimi.
Relacje w pracy stuza realizacji pewnych celow. Wszyscy
uczestnicy relacji oddzialuja wzajemnie na siebie, realizu-
jac wlasne, indywidualne wartos$ci oraz wspdlne wartosci
(Jakimiuk, 2016, s. 47).

4. CZYNNIKI DECYDUJACE O WYBORZE
PARTNEROW RELACJI INTERPERSONALNYCH

Jak podkreslajg Ronald B. Adler, Lawrence B. Rosenfeld
i Russel F. Proctor II (2014) fakt bycia w relacji z inng osoba
nie za kazdym razem jest kwestig naszego wyboru. Dzieci nie
moga sobie wybra¢ rodzicow, pracownicy przetozonych czy
nawet innych wspotpracownikéw. W innych sytuacjach, do-
tyczacych milosci czy przyjazni, poszukujemy konkretnych
0s6b, nie pozwalajac rownoczesnie na zaciesnianie kontaktu
z innymi. Istnieje szereg czynnikéw, ktére maja wpltyw na
wybdr partneréw relacji:
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Afiliacja jako podstawowa potrzeba obecnosci innych
ludzi

Afiliacja jest jedng z podstawowych potrzeb psychicznych
czlowieka, oznaczajaca dazenie do bycia razem z innymi
ludzmi i poszukiwania ich akceptacji. Juz w czasach staro-
zytnych wigkszos$¢ uczonych uwazalo samotne zycie za naj-
wieksza kare (Korzon, 2007). Potrzeba przebywania z inny-
mi ludZzmi jest instynktowna, gdyz czlonkowie wigkszosci
spoteczenstw poszukuja towarzystwa. Motywacja do przeby-
wania z innymi wyraza sie w fakcie, ze zaréwno w pracy, jak
i w domu wolimy przebywa¢ w towarzystwie niz samotnie.
Kontaktujemy si¢ z innymi ludzmi po to, zZeby spedzi¢ milo
czas, bawic sie czy zyskac akceptacje. Afiliacja jest szczegolnie
silna w przypadku zagrozenia oraz w przyjemnych okolicz-
nosciach. Czynnikiem istotnie zwigkszajacym potrzebe afi-
liacji jest lek, zas jego redukcja jest glownym motywem afilia-
cji (Dwyer, 2005). Ponadto potrzeba afiliacji stanowi istotny
mechanizm motywujacy, sktaniajacy ludzi do nawigzywania
i podtrzymywania relacji (Kornaszewska-Polak, 2014).

Wyglad i atrakcyjnosc fizyczna

Wiekszos¢ ludzi twierdzi, ze nie nalezy ocenia¢ innych przez
pryzmat ich wygladu czy zachowania. W rzeczywistosci jest
inaczej, poniewaz to wyglad jest najwazniejszy, szczegolnie
w pierwszej fazie tworzenia si¢ zwigzku. Nawet matle dzieci
preferuja wizerunki atrakcyjnych twarzy (Rubenstein i in.,
1999, za: Adler i in., 2014) oraz wolg atrakcyjnych fizycznie
réwiesnikow, przypisujac nietadnym dzieciom nieprzyja-
zno$¢ i agresywnos¢ w zachowaniu (Dion, Berscheid, 1974,
za: Dwyer, 2005). Nawet nauczyciele wyzej oceniajg inteli-
gencje ladnych dzieci niz ich mniej urodziwych kolegdw.
Pomimo iz atrakcyjni ludzie zazwyczaj cieszg si¢ wieksza po-
pularnoscia, to uroda moze mie¢ tez pewne ujemne strony.
Zazwyczaj osoby wyjatkowo piekne uwazane sg za prozne,
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skoncentrowane na sobie, przewrazliwione na punkcie swo-
jej atrakcyjnosci, niewierne w stosunku do swoich partneréow
i nierozumiejace innych (Dwyer, 2005; Dermer, Thiel, 1975,
za: Wojciszke, 2002). Z drugiej strony badacze (m.in. Dion
iin., 1972, za: Adler i in., 2014) dowodza, ze urodziwi ludzie
sa bardziej pewni siebie, wrazliwi, interesujacy, towarzyscy,
otwarci, opanowani i pociagajacy niz osoby oceniane jako
mniej atrakcyjne. Wplyw samego wygladu maleje wraz ze
wzrostem innych, dodatkowych informacji o danej oso-
bie, szczegélnie w przypadku gdy dana relacja zostala juz
nawigzana, to dla jej podtrzymania wieksze znaczenie
ma inteligencja i trafnos$¢ spostrzegania (Adler i in., 2014;
Woijciszke, 2002).

Podobienstwo

Podobienstwo innych oséb do nas samych jest jednym
z najwazniejszych powodoéw, dla ktérych ich lubimy. Po-
dobienstwo ulatwia wspoétprace, podczas gdy roznice inte-
resow, wartosci i charakteréw prowadzi¢ mogg do napiec
i konfliktow. Podobienstwo pogladow, postaw, oczekiwan,
wyznawanych wartodci, poziomu inteligencji oraz przy-
naleznos¢ do tych samych grup spotecznych (rasowych,
etnicznych, religijnych) najbardziej sprzyja sympatii
(Argyle, 2002; Buss, 2003). Spowodowane jest to trzema
wyznacznikami. Po pierwsze, zazwyczaj lubimy wiasne
cechy i cenimy wiasne poglady, zatem gdy odkryjemy je
u innego czlowieka, to wigkszos¢ jego pogladow bedziemy
uwazac za rozsadne i stuszne (Wojciszke, 2002). Natomiast,
jak podkreslaja Ronald B. Adler i in. (2014, s. 259), ,,z cala
pewnoscia nie polubimy tych, ktérzy w opinii innych sa
«zupelnie tacy sami jak my», ale maja odpychajace cechy:
zbyt wiele mowia, stale narzekajg lub jeszcze inne”. Istnieje
tendencja do silniejszego braku sympatii wobec 0s6b odpy-
chajacych, ale podobnych do nas, niz oséb odpychajacych,
ale niepodobnych do nas.
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Po drugie, podobienstwo samo w sobie jest nagradzaja-
ce, poniewaz jest potwierdzeniem naszych wilasnych racji.
Z reguly lubimy mie¢ racje w wielu kwestiach, zatem lubi-
my podobnych do nas ludzi, ktérzy nam tej przyjemnosci
dostarczajg przez potwierdzanie naszych pogladéw. Stad
tez podobienstwo w sferze wartos$ci i/lub upodoban budzi
wiekszg sympatie do partnera niz podobienstwo jego po-
gladow dotyczacych sprawdzalnych faktéw (Byrne, Nelson,
Reeves, 1966, za: Wojciszke, 2002).

Po trzecie, podobienstwo budzi sympati¢, poniewaz
wigze si¢ z naszym oczekiwaniem, ze ludzie podobni do nas
beda nas lubili. Z uwagi na fakt, Ze sympatie i antypatie w du-
zym stopniu rzadzg si¢ regula wzajemnosci, oczekiwanie,
ze kto$ (podobny) bedzie nas lubi¢ samo w sobie skutkuje
sympatig do niego (Wojciszke, 2002).

Natomiast Russell L. Leonard (1975, za: Dwyer, 2005)
zauwazyl, ze osoby charakteryzujace si¢ niska samooce-
ng, ktore nie lubig samych siebie, nie beda réowniez lubily
0sob, ktére uwazaja za podobne do siebie. W sytuacjach,
w ktorych nie czujemy sie pewnie i kompetentnie, wolimy
szuka¢ ludzi réznych od nas w nadziei, ze dostarczag nam
nowych informacji i skutecznie rozwiaza dany problem.

Komplementarnosé

Roéznice poglebiaja dang relacje, jesli sa komplementarne, co
oznacza, ze partnerzy majg przeciwne potrzeby, lecz dopa-
sowane w taki sposob, ze realizacja potrzeb jednego partne-
ra prowadzi do zaspokojenia potrzeb drugiego. Wzajemne
uzupelnianie si¢ cech partneréw jest jednym z czynnikow
warunkujgcych ich dopasowanie w zwigzku (Buss, 2003). Na
przyklad, para bedzie atrakcyjna dla siebie nawzajem, gdy je-
den z parteréw bedzie dominujacy, a drugi podporzadkowu-
jacy sie. Jednak nawigzujac do badan Edwarda Necki (1975),
ukfad dominacja-uleglos¢, gdzie kobieta jest strong dominu-
jaca, jest malo satysfakcjonujacy, gdyz towarzyszy temu agre-
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sywnos$¢, impulsywnos¢ i tolerancja. Dobrym rozwigzaniem
jest ustalenie, kto i w jakim obszarze bedzie sprawowal kon-
trole w zwigzku. Konflikty powstaja zazwyczaj w sytuacji,
gdy nie ma porozumienia co do tej kwestii (Adler i in., 2014).

Korzysci

Podlozem czesci relacji, ktore zawieramy, jest teoria wymia-
ny (Homans, 1961; Thibaut i Kelley, 1959, za: Adleriin., 2014).
Koncepcja ta zaklada, ze czgsto nawigzujemy kontakt z oso-
bami, ktére moga nam dostarczy¢ korzysci przynajmniej
réwnych kosztom, jakie ponosimy w relacji z nimi. Korzysci
te okredlane s3 mianem pozadanych skutkéw. Moga one by¢
materialne, np. wysoka pensja, lub niematerialne, np. wspar-
cie emocjonalne, prestiz. Koszty to wszelkie efekty niepoza-
dane, np. nieprzyjemna praca. Aby opisa¢ wymiane spotecz-
ng, wystarczy od korzysci odjaé koszty i otrzymujemy wtedy
wynik. Nierzadko korzystamy z tego réwnania, aby ocenic,
czy nasza relacja ,kalkuluje nam si¢”, czy nie.

Podejscie to wydaje si¢ do$¢ wyrafinowane, aczkolwiek
jest stosowane do roznego rodzaju relacji. Najpopular-
niejsza sa relacje zawodowe, réwniez niektére przyjaznie
i bliskie zwigzki. Przyjaciele s3 tolerancyjni wobec swoich
dziwactw, poniewaz pomoc, ktéra sobie nawzajem niosa,
sprawia, ze s3 w stanie zaakceptowac te ,,gorsze” momenty
(Adler iin., 2014).

Bliskos¢ (czestosc kontaktow)

Blisko$¢, jaka dzielimy z inna osoba i jaka odczuwamy
w stosunku do niej, moze mie¢ wymiar emocjonalny, inte-
lektualny, fizyczny, duchowy badz tez stanowi¢ polaczenie
tych elementow (Corey, Schneider-Corey, 2014).

Bliskos$¢ odgrywa najwieksza role przy zawigzywaniu sie
nowych przyjazni. Najbardziej bliskie relacje nawigzujemy
z tymi osobami, z ktérymi czesto wchodzimy w interakgje.
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Najczesciej sg to koledzy ze szkolnej fawki czy wspdlnego
pokoju w pracy, czy akademiku oraz sgsiedzi z tego sa-
mego pietra w bloku. Istnieje réwniez duze prawdopodo-
bienstwo, zZe na wspolmalzonka wybierzemy sobie osobe,
z ktéra czesto si¢ spotykamy (Argyle, 2002). Duza czestos¢
kontaktéw budzi sympatie, zgodnie z efektem czystej eks-
pozycji, opisanym przez Roberta Zajonca w 1968 r., polega-
jacym na tym, ze im czeéciej eksponowany jest nam jakis
obiekt czy bodziec, tym bardziej go lubimy.

Warto zaznaczy¢, iz nie sama fizyczna odleglos¢ jest de-
cydujacym czynnikiem przy zawieraniu znajomosci. Istot-
na jest odlegtos¢ funkcjonalna, czyli prawdopodobienstwo,
ze dani ludzie skontaktujg sie ze sobg. Leon Festinger i in.
(1950, za: Dwyer 2005) przeprowadzili eksperyment, w kto-
rym obserwowali malzenstwa studenckie zamieszkujace na
wspolnym osiedlu w siedemnastu réznych blokach. Wsrod
0sob mieszkajacych w tym samym bloku nawigzalo si¢ az
dziesig¢ razy wiecej przyjazni niz wérdd studentéw z roz-
nych blokéw. Faktem potwierdzajacym istnienie odlegtosci
funkcjonalnej byla najwieksza popularno$¢ oséb mieszka-
jacych przy schodach i skrzynkach na listy.

Blisko$¢ nie zawsze jest gwarantem nawigzania pozy-
tywnych relacji. Zdarza si¢, ze sprzeczki i awantury na-
wet ze skutkiem $miertelnym majg miejsce w rodzinach
i wérod najblizszych sasiadéw. Ttumaczone jest to faktem,
ze wobec 0séb czesto spotykanych zywimy uczucia o za-
réwno pozytywnym, jak i negatywnym zabarwieniu (Ad-
leriin., 2014).

Ujawnianie siebie

Latwiej jest wzbudzi¢ sympati¢ innych osob, jesli przekazu-
jemy im wazne informacje o nas samych (Derlega i in., 1993;
Dindia, 2002, za: Adler i in., 2014). Fakt przezycia podobnych
doswiadczen (np. ,Ja tez kiedy$ uczylem si¢ hiszpanskiego”)
lub prezentowania podobnych postaw (np. ,,Ja tez odczuwam
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rado$¢, gdy uda mi sie komus pomoc”) jest istota wzajem-
nej atrakcyjnosci. Dzielenie si¢ osobistymi doswiadczenia-
mi i informacjami intymnymi jest forma okazania zaufania
drugiej osobie, ktdre przyczynia si¢ do wzrostu atrakcyjnosci.
Zaufanie jest kluczowym budulcem bliskich relacji. Kiedy
mamy zaufanie do drugiej osoby, mamy réwniez pewnos¢,
ze informacje, ktdre jej powierzamy nie zostang przekazane
osobom trzecim i nie zostang wykorzystane przeciwko nam
(Adleriin., 2014; Argyle, 2002).

Istotnym elementem ujawniania siebie jest wzajemnos’é,
dlatego tez powinni$my udziela¢ tej samej iloci i jakosci
informacji, jakie uzyskalismy. Jesli proporcja ta zostanie za-
chwiana, ujawnianie siebie nie wzbudza sympatii. Kolejnym
istotnym komponentem ujawniania siebie jest stosowny
czas. Nie powinniémy nowo poznanych oséb pytac o ich
wyznanie czy opowiada¢ im o swoich problemach matzen-
skich. Najwazniejsze to, aby pamietaé, ze informacje, kto-
re ujawniamy, powinny by¢ dostosowane do okolicznosci
i stopnia zazylo$ci danej relacji (Adler i in., 2014).

5. WYBRANE UWARUNKOWANIA
FUNKCJONOWANIA W RELACJACH
INTERPERSONALNYCH

5.1. Cechy osobowosci

Cechy osobowosci partneréw relacji majg znaczacy wplyw
na trwalos¢ i jakos¢ zwigzku miedzy nimi. Maria Braun-Gal-
kowska (1976, s. 235) jako gléwne uwarunkowanie powodze-
nia malzenstwa wskazala typ osobowosci. Z kolei Mieczy-
staw Plopa (2008a, s. 183-184) zwrécil uwage na liczne cechy
majace wplyw na funkcjonowanie w relacjach matzenskich.
Wsrdd najwazniejszych cech u zon wskazal: podwyzszony
poziom optymizmu Zyciowego, tendencj¢ do prezentowania
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pogodnego nastroju, towarzysko$¢, otwarto$¢ na oczekiwa-
nia innych, skfonnos¢ do udzielania pomocy i jednoczesnie
emocjonalng stabilnos$¢ oraz zadaniowe nastawienie w sytu-
acjach stresowych. Nieco odmienny ukfad cech wystepuje
u mezow. Najwieksze znaczenie ma sumiennos¢, co oznacza,
ze mezczyzni obowigzkowi, skrupulatni i rzetelni majg wigk-
sze szanse na odczuwanie satysfakcji w relacji matzenskiej.
Istotne sg réwniez takie cechy osobowosci, jak: ugodowoscé
w relacjach spotecznych, pogodny nastrdj, stabilnos¢ emo-
cjonalna, zyciowy optymizm, ekstrawertywne nastawienie
do otoczenia oraz zadaniowe nastawienie do problemow
zyciowych. Opisane wyzej cechy osobowosci mierzone byty
kwestionariuszem NEO-FFI autorstwa Paula Costy i Rober-
ta McCrae.

Cechy osobowosci, zdaniem Paula Costy i Roberta McCrae
(2005), opisuja style emocjonalne, interpersonalne, mo-
tywacyjne, doswiadczeniowe i postawy. Struktura oso-
bowosci sklada si¢ z pigciu gléownych wymiaréw, tj. neu-
rotycznosci, ekstrawersji, otwartosci na doswiadczenie,
ugodowosci i sumiennosci. Koncepcja ta zostala nazwa-
na Piecioczynnikowym Modelem Osobowosci - Wielka
Pigtka. Philip Shaver i Kelly Brennan (1995) zauwazyli, ze
u ludzi dorostych istnieje zwigzek pomiedzy wynikami
w zakresie pieciu czynnikéw a rodzajem wiezi milosne;j.
Ludzie nawigzujacy trwale, bezpieczne wiezi charaktery-
zujg si¢ niskim nasileniem neurotyzmu i wysokim nasile-
niem ekstrawersji.

Neurotyczno$¢ oznacza podatnos¢ na doswiadczanie
negatywnych emociji (strachu, gniewu, poczucia winy) oraz
podatno$¢ na stres psychologiczny. Osoby neurotyczne
charakteryzuje wysoki poziom leku, agresywna wrogos¢,
depresyjnos¢, impulsywnos¢, nadwrazliwos¢, nadmierny
samokrytycyzm oraz brak poczucia bezpieczenstwa (Per-
vin, John, 2002). Osoby o wysokim poziomie leku s3 bardzo
nerwowe i spigte, zwlaszcza w kontaktach z innymi ludzmi
(McCrae, Costa, 2005). Z kolei Marta Makara-Studzinska
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(1999, s. 240) zauwazyla, zZe neurotyczne cechy osobowosci
wnosza do relacji miedzy malzonkami sztywnos¢ strategii,
deformacje¢ obrazu partnera oraz brak zdolnosci tworze-
nia wigzi opartych na akceptacji swojego prawdziwego ja,
i przyczyniaja si¢ do powstawania inter- i intrapersonal-
nych konfliktéw. Natomiast osoby cechujace si¢ niskim na-
sileniem neurotycznosci okreslane sg jako stabilne emocjo-
nalnie, zrelaksowane, spokojne i zdolne do zmagania sie ze
stresem (Zawadzki i in., 1995; Oles, 2003).

Ekstrawersja dotyczy spotecznego funkcjonowania czlo-
wieka. Okresla jakos$¢ i intensywno$¢ interakeji spotecz-
nych, poziom aktywnosci, potrzebe stymulacji i zdolnos¢
do odczuwania pozytywnych emocji. Zdaniem Roberta
McCrae i Paula Costy (2005) sktadniki ekstrawersji mozna
podzieli¢ na trzy cechy interpersonalne, tj.: towarzyskos¢,
serdecznos¢ i asertywno$¢ oraz na trzy cechy temperamen-
talne, tj.: aktywnos¢, poszukiwanie doznan i pozytywna
emocjonalnos¢. Towarzyskos¢ odnosi si¢ do zakresu i ilosci
utrzymywanych kontaktéw z innymi ludzmi. Serdeczno$¢
(przywigzanie) znamionuje zdolno$¢ do utrzymywania bli-
skich zwiazkow z innymi ludzmi i przyjacielskos¢. Z kolei
asertywno$¢ oznacza tendencje nominatywne, przywddcze
i fatwos¢ podejmowania decyzji. Osoby asertywne chet-
nie wyrazaja swoje pragnienia i uczucia. Osoby ekstrawer-
tywne cechuje aktywnos¢ - tempo, zapal, werwa, energia,
potrzeba bycia zajetym i zaangazowanym. Preferuja sro-
dowiska, ktore stymulujg ich do dziatania, cechuje ich po-
szukiwanie doznan - poszukiwanie bodzcéw i stymulacji.
Ostatnim podwymiarem jest emocjonalnos¢ w zakresie
reagowania pozytywnymi emocjami - np. radoscia, po-
czuciem szczescia, przejawiajaca sie pogodnym nastrojem
i optymizmem zyciowym (McCrae, Costa, 2005; Pervin,
John, 2002; Plopa, 2008a; ZawadzKki i in., 1998).

Osoby o wysokim natezeniu tej cechy charakteryzuja sie
wysokim poziomem aktywnosci, optymizmem, rozmow-
noscia, towarzyskoscia i sg otwarci na innych ludzi. Niskie
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natezenie tej cechy znamionuje wstrzemiezliwos¢, niesmia-
to$¢, zamykanie si¢ w sobie, preferencje do przebywania
w samotnosci (Pervin, John, 2002; Plopa, 2008a).

Robert McCrae i Paul Costa (2005) zwracaja uwage na
synergistyczny charakter dyspozycji sktadajacych si¢ na eks-
trawersje. Aktywnos$¢ prowadzi do doznan, te nastepnie do
emocji pozytywnych i poczucia szczescia, a osobie szczegsli-
wej latwiej uktadaja sie relacje z innymi.

Otwarto$¢ na doswiadczenia opisuje tendencje jed-
nostki do poszukiwania i pozytywnego warto$ciowa-
nia doswiadczen zyciowych, tolerancje wobec nowosci
i ciekawo$¢ poznawczg. Na otwartos¢ na doswiadczenie
sktadaja si¢ podwymiary: wyobraznia (fantazja i zywa,
tworcza wyobraznia), estetyka (wrazliwos$¢ estetyczna,
zainteresowanie sztuka), uczucia (otwarto$¢ na stany
emocjonalne innych ludzi), dzialania (aktywne poszuki-
wanie nowych bodzcéw), idee (intelektualna ciekawosc,
zainteresowania filozoficzne) i wartosci (gotowos¢ do
analizy wartosci spotecznych, politycznych i religijnych).
Jednostki o wysokim natezeniu tej cechy charakteryzu-
je tolerancyjnos¢, ciekawos¢ poznawcza oraz zycie pelne
doswiadczen i ciekawych przezy¢. Na przeciwnym biegu-
nie znajduja si¢ osoby konwencjonalne i konserwatywne
w pogladach (McCrae, Costa, 2005; Pervin, John, 2002;
Zawadzki i in., 1998).

Badania Mieczystawa Plopy (2008) nie wykazaly istot-
nego powiazania otwartosci na do$wiadczenia z zadnym
z wymiardw skladajacych si¢ na jakos¢ malzenska (mitos¢
i szczescie, wigz emocjonalna, intymnos¢, podobienstwo
zachowan, satysfakcja seksualna i posiadanie dziecka).

Ugodowos¢ jest wymiarem opisujacym pozytywne
versus negatywne nastawienie do ludzi, orientacj¢ inter-
personalng przejawiajaca si¢ w altruizmie versus anta-
gonizmie, doswiadczanych w uczuciach, myslach i dzia-
faniu. Na ugodowos¢ skladaja si¢ nastepujace wymiary:
zaufanie, prostolinijnos¢, altruizm, ustepliwosé, skrom-
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nos¢ i sktonno$¢ do rozczulania sie (McCrae, Costa, 2005;
Zawadzki i in., 1998).

Wysokie nate¢zenie tej cechy znamionuje zyczliwos¢
i serdecznos¢ oraz che¢ wspoélpracy. Z tym tez biegunem
koreluje skromnos¢, delikatno$¢ postepowania, postawa
altruistyczna i empatyczna, szczero$¢, uprzejmosc, go-
towos$¢ do udzielania wsparcia innym i obdarzania ich
zaufaniem (Pervin, John, 2002, s. 265-285; Plopa, 2005,
s. 304). Ponadto badania Mieczystawa Plopy (2005) po-
twierdzaja, ze ugodowos¢ istotnie ujemnie koreluje z le-
kowo-ambiwalentnym stylem przywigzaniowym (obawa
o utrate partnera, wzmozona czujno$¢, zamartwianie
sie). Z kolei niska ugodowos$¢ wiaze si¢ z egocentryzmem,
sceptycyzmem i przejawianiem nastawienia rywalizacyj-
nego (Zawadzki i in., 1998).

Sumienno$¢ charakteryzuje stopienn zorganizowania,
wytrwalosci i motywacji jednostki w dziataniach zorien-
towanych na cel (opisuje stosunek czlowieka do pracy).
Czynnik ten okresla sie czasem mianem ,woli dazenia
do osiggnie¢”. Sumiennos¢ obejmuje jako podwymia-
ry: kompetencje, sklonno$¢ do utrzymywania porzadku,
obowigzkowo$¢, dazenie do osiggnie¢, samodyscypline
oraz rozwage. Osoby o duzej sumiennosci wykazuja silng
wole, motywacje do dziatania oraz wytrwalos¢ w realizacji
wlasnych celéw. Osoby o matej sumiennosci charaktery-
zujg sie niskim natezeniem cech wymienionych powyzej,
a wiec mniejszg skrupulatnoscia i mniejsza motywacja
do osiagnig¢, nie za$ jej brakiem (McCrae, Costa, 2005;
Oles, 2003; Pervin, John, 2002; Plopa, 2008a; Zawadzki
iin., 1998). Mieczystaw Plopa (2008a) wskazal sumienno$c¢
jako te ceche osobowosci, ktora ma najwieksze znaczenie
i w najbardziej istotny sposob (najwyzszy wspdtczynnik
korelacji) wplywa na satysfakcje z malzenstwa u mez-
czyzn. Oznacza to, Ze mezczyzni obowigzkowi, skrupulat-
ni i rzetelni maja wicksze szanse na odczuwanie satysfakcji
w relacji malzenskiej.
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Opisany powyzej Model Wielkiej Pigtki wskazuje na
istotne powigzania cech osobowosci (oprécz otwartosci
na do$wiadczenia) z funkcjonowaniem w relacjach inter-
personalnych.

5.2. Poczucie bezpieczenstwa i prezno$¢ osobowa

Poczucie bezpieczenstwa jest jedng z najbardziej podsta-
wowych potrzeb kazdego czlowieka. Zdaniem Abrahama
Maslowa (1964), autora teorii hierarchii potrzeb, poczucie
bezpieczenstwa jest pierwotng potrzeba psychiczna, wa-
runkujaca normalne funkcjonowanie i rozwoj psychiczny.
W sytuacji niezaspokojenia tej potrzeby w odpowiedni
sposob w okresie dziecinstwa istnieje ryzyko pojawienia si¢
syndromu zaburzonej potrzeby poczucia bezpieczenstwa
z jednoczesnym zablokowaniem mozliwoséci rozwojowych
danej osoby. Niezaspokojenie tej potrzeby skutkuje réw-
niez trudno$cia z rozwijaniem potrzeb wyzszych. Wowczas
czlowiek cale zycie podporzadkowuje trosce o zapewnie-
nie sobie poczucia bezpieczenstwa, przezywa lek przed ja-
kimkolwiek ryzykiem, ciaglte obawy przed niezalezno$cia
i wolnoscig. Jednostka taka prezentuje postawe obronng
i zachowawcza. Indywidualny poziom bezpieczenstwa jest
ksztaltowany przez poczucie wigzi z innymi (Kornaszew-
ska-Polak, 2014). Zdaniem Abrahama Maslowa (1990,
s. 387-426) osoby cechujace si¢ poczuciem bezpieczenstwa
s3 optymistycznie i zyczliwie nastawione do innych ludzi
i do $wiata, serdeczne i spontaniczne w zachowaniu, przeja-
wiaja zaufanie, tolerancje, przyjazn i sympati¢ w stosunku
do innych oraz gotowo$¢ do wspdtpracy. Na podstawie tych
cech Abraham Maslow wyréznil trzy podstawowe czynni-
ki poczucia bezpieczenstwa: bliskos¢, stabilnos¢ i zaufanie
do siebie. Zenon Uchnast (1997) zauwazyl zbiezno$¢ teo-
rii Abrahama Maslowa do koncepcji ,,preznosci ego” Jacka
Blocka.
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Prezno$¢ ego (resilence) sprawia, ze jednostka potra-
fi uwolni¢ sie od przykrych, negatywnych doswiadczen
zyciowych i w elastyczny sposéb przystosowac si¢ do cig-
gle zmieniajacych si¢ wymagan zyciowych (Block, Block,
1980). Osoby z preznym ego w sytuacjach nowych i stresu-
jacych potrafia zachowywac si¢ w sposdb adekwatny, spojny
i wytrwaly. Osoby te charakteryzuje zdolno$¢ do kontroli
impulséw, pomystowos¢ i zaradnos¢. Przeciwnie, zdaniem
Jacka Blocka, prezentuja si¢ osoby z brakiem ,preznosci
ego” — struktura ich osobowosci jest ,,krucha”, a prog fru-
stracji raczej niski. Totez osoby o niskiej preznosci reaguja
na nowe i stresujace sytuacje przewaznie w sposob sztywny
i chaotyczny z poczuciem narastajacego ,,rozlanego” niepo-
koju (Uchnast, 1997, s. 28). Natomiast osoby charakteryzu-
jace si¢ preznoscig ego cechuje zdolno$¢ do adekwatnego
wykorzystywania osobistych i dostepnych w danej sytuacji
zasobow, stosowania wlasciwych strategii radzenia sobie
z napotykanymi trudno$ciami spolecznymi, osobistymi
czy poznawczymi (coping resourcefully). Jednostka taka po
ustaniu czynnikow stresujacych potrafi zregenerowaé wia-
sne zasoby osobowosciowe, powréci¢ do wlasciwego sobie
sposobu funkcjonowania i wewnetrznej réwnowagi.

Zenon Uchnast (1997, s. 41) opisuje ,,prezno$¢ ego” jako
zdolnos$¢ do nawigzywania bliskich relacji, znajomo$¢ mo-
tywow wlasnego postepowania, poczucie pewnosci siebie,
produktywnos¢, talent spoleczny, umiejetnos¢ dostrzega-
nia istoty danej sytuacji i tego, co wazne w relacjach mie-
dzyludzkich. To réwniez ,gotowo$¢ do odpowiedzialnego
angazowania si¢ w sytuacje nowe, podejmowanie ryzyka
i skfonnos¢ do zachowan autonomicznych”.

Ukazujac podobienstwo koncepcji Abrahama Maslowa
do koncepcji preznosci Jacka Blocka, Zenon Uchnast usta-
lit specyficzny dla preznosci ego uklad trzech czynnikow
poczucia bezpieczenstwa. Aby zaakcentowal specyficzny
uklad charakterologicznych wlasciwosci, zaproponowat za-
stapienie terminu ,,preznos¢ ego” — ,,preznoscia osobowy”.
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Wyniki badan przeprowadzonych przez Autora potwier-
dzaja, ze prezno$¢ osobowa zwigzania jest z poczuciem
bliskosci i zaufania do siebie i innych, otwartoscig i od-
powiedzialnym zaangazowaniem w sprawy biezace. Prez-
no$¢ osobowa wigze sie rowniez z poczuciem zadowolenia
z zycia, $mialoscig, odwaga i poczuciem kompetencji. Opi-
sywana jest jako zdolnos¢ do zachowania spokoju i przy-
tomnosci umystu oraz szybkiego odzyskiwania rownowagi
emocjonalnej w sytuacjach nowych i trudnych, poczucie
sily i gotowo$¢ do podejmowania ryzyka. Niska preznosc
osobowa wskazuje na nadmierng troske o zapewnienie so-
bie poczucia bezpieczenstwa i stabilizacji. W sytuacjach
nowych i nieoczekiwanych znamionuje szybka utrate przy-
tomnosci umystu i kontroli nad wlasng impulsywnoscia
i nastrojowoscia. Jednostki o niskiej preznosci cechuja sie
drazliwoscig, niskim progiem frustracji, mala swoboda
bycia i malg spontanicznoscig, a w stosunku do niezna-
jomych zachowuja dystans i ostroznos¢ (Uchnast, 1997,
s. 42). Z perspektywy funkcjonowania w relacjach mozna
powiedzie¢, zZe osoby o niskiej preznosci osobowej ,kon-
centruja si¢ glownie na skutkach bezposredniego kontaktu.
Ich funkcjonowanie ujmuje si¢ wowczas najlepiej w termi-
nach zachowania reaktywnego, proaktywnego lub transak-
cyjnego” [...] ,Tymczasem, jednostki o wysokiej preznosci
osobowej przejawiajg raczej tendencje do wspdtuczestnicze-
nia z obiektem relacji we wlasciwych dla siebie wymiarach
«ugruntowania» oraz «horyzontu» odniesien i orientacji.
Wymiary te umozliwiaja adekwatng ocene zmiennosci bie-
gu zdarzen, ich réznicowanie i selekcjonowanie oraz war-
tosciowanie mozliwosci kazdego z uczestnikow relacji. Tym
samym w znaczacy sposob zwiekszajg stabilnos¢ przebiegu
relacji i warunkuja zréwnowazone i synergistyczne wspot-
dziatanie” (Uchnast, 1997, s. 50).

W innych badaniach prowadzonych przez Zenona
Uchnasta (1998) poczucie bezpieczenstwa i prezno$¢ oso-
bowa okazaly si¢ znaczacymi czynnikami w psychospo-
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tecznym funkcjonowaniu jednostki — w tym réwniez w re-
lacjach interpersonalnych.

Z badan przeprowadzonych przez Iwone Janicky i Ka-
roline Janicka (2014) wynika, ze poczucie bezpieczenstwa
oraz trzy jego podstawowe wymiary: poziom bliskosci, sta-
bilnosci i zaufania sg istotnie wyzsze u kobiet przejawiaja-
cych pelne zaangazowanie w relacje z innymi.

W badaniach przeprowadzonych przez Stanistawe Steu-
den i Iwone Borczon (2002), dotyczacych zwiazku miedzy
poczuciem bezpieczenstwa (rozumianym jako poczucie
bliskosci z innymi, stabilno$ci zZyciowej, zaufania do siebie,
zdolnosci przystosowania i angazowania si¢) a koncepcja
malzenstwa wilasnego i obrazem malzenstwa rodzicow
wykazano, ze osoby o niskim poczuciu bezpieczenstwa
nie wyniosty z wlasnych doméw rodzinnych pozytywnych
i efektywnych wzorcéw zachowan w relacjach matzen-
skich i interpersonalnych, dlatego tez prezentuja sktonnos¢
do tworzenia wyidealizowanych koncepcji wlasnego przy-
szlego malzenstwa, ktore sg skazane na niepowodzenie.

Wyniki zaprezentowanych powyzej badan potwierdza-
ja, ze wysokie poczucie bezpieczenstwa i preznos¢ osobowa
skutkujg umiejetnoscig tworzenia i utrzymywania satys-
fakcjonujacych wigzi interpersonalnych.

5.3. Kompetencje spoteczne

Mianem kompetencji spofecznych okreslamy zfozone umie-
jetnosci warunkujace efektywnos¢ funkcjonowania w rézne-
go typu sytuacjach zyciowych i spotecznych, ktére sa naby-
wane przez jednostke w toku treningu spotecznego (Matczak,
2001, s. 5-7). Rézni autorzy uzywaja wielu poje¢ dla opisania
tych specyficznych umiejetnosci: umiejetnosci interperso-
nalne, zdolnosci interpersonalne, kompetencje emocjonalne,
umiejetnosci spoleczne, umiejetnosci komunikacyjne, umie-
jetnosci interakcyjne, umiejetnosci relacyjne (Jakubowska,
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1996; Matczak, 2001; Spitzberg i Cupach, 2002). Wszystkie
wyzej wymienione okreslenia odnoszg sie do skutecznego,
efektywnego funkcjonowania w kontaktach z innymi i by-
waja uzywane zamiennie. Wigkszo$¢ definicji kompetencji
spolecznych podkresla, Ze s3 one specyficznymi, behawio-
ralnymi komponentami efektywnej interakcji spolecznej
(Frost, 2004). Z kolei Brian Spitzberg i William Cupach
(2002) akcentujg ich intencjonalnos¢, czyli ukierunkowa-
nie na cel, i definiujg je jako $rodki, dzieki ktérym ludzie
inicjuja, buduja, negocjuja, utrzymuja, zmieniaja i rozwia-
zuja (konczga) wiezi emocjonalne i relacje interpersonalne.
Kompetencje spoleczne s3 jedng z miar uspolecznienia jed-
nostki. Stanowia one jeden z czynnikéw zdrowia, szczgscia
i efektywnosci w pracy.

Zdaniem Anny Matczak (2001, s. 5) kompetencje spo-
teczne odnosza si¢ do efektywnosci w sytuacjach spotecz-
nych. Wskaznikami tej efektywnosci jest osigganie przez
jednostke wilasnych celéw oraz zgodnos¢ z oczekiwaniami
otoczenia spolecznego. Interpersonalne zdolnosci i umie-
jetnosci czlowieka maja charakter niespecyficzny. Ujaw-
niajga sie w relacjach formalnych, intymnych, towarzyskich,
ktére mozna okresli¢ jako zréznicowane pod wzgledem
formy oraz celu w kontaktach spolecznych. Tres¢ oraz cel
interpersonalnej aktywnosci narzuca swoim charakterem
odmiennos¢ norm je wyznaczajacych.

Pojecie kompetencji zostalo wprowadzone do psycholo-
gii w 1959 r. przez Ryena White’a (za: Sek, 1988). Pod po-
jeciem kompetencji rozumial on kazda taka umiejetnos¢
czlowieka, ktora przyczynia si¢ do skutecznej interakcji
z otoczeniem. Poczucie kompetencji wzrasta wraz z ilo$cia
doswiadczanych sukceséw w aktywnych spotkaniach z oto-
czeniem, nastawionych na realizowanie celéw. Zdaniem
Heleny Sek (1988) pojecie kompetencji przyjeto si¢ szczegol-
nie fatwo w psychologii spofecznej, gdzie méwi si¢ o kom-
petencji spolecznej i interpersonalnej. Wedlug Krystyny
Skarzynskiej (1981) kompetencje spoleczne i interperso-
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nalne s3 umiejetnosciami, dzigki ktéorym czlowiek osiaga
cele spoteczne i jednostkowe z jednoczesnym zachowaniem
dobrych relacji z partnerami interakeji. Jednoznaczne zde-
finiowanie tego pojecia powoduje jednak trudnosci.

Aby poprawnie scharakteryzowac pojecie kompetencji
spotecznych, istotne jest uwzglednienie kontekstu ich de-
terminant i korelatéw. Urszula Jakubowska (1996) propo-

nuje schemat zaleznosci przedstawiony na rysunku 2.

UWARUNKOWANIA I KORELATY

KOMPETENC]I SPOLECZNE]:

- zlozonos$¢ poznawcza

- pozytywna samoocena

- formulowanie pozytywnych atrybu-
¢ji na temat partnera interakcji

- empatia oraz inne

ZDOLNOSCI SPECYFICZNE:

- akceptacja réznorodnosci
»ja publicznego”

- wrazliwo$¢ retoryczna

- spostrzegawczo$¢

- uwaznos¢

Y

| KOMPETENC]JE SPOLECZNE

EFEKTYWNOSC (POZYTYWNE

SKUTKI) KOMUNIKOWANIA SIE;:

- adaptacja

- budowanie wigzi emocjonalnych

- zyskanie poparcia spotecznego

- satysfakcja z kontaktow interperso-
nalnych

- realizacja celow interpersonalnych

- realizacja celow instrumentalnych

- inne

UMIEJETNOSCI KOMUNIKACY]-

NE (NADAWANIE I ODBIOR):

- trafna interpretacja intencji

- aktywne stuchanie

- zgodnos¢ zachowan komunikacyj-
nych z kontekstem spolecznym

- plastyczno$¢ strategii komunika-
cyjnych

- modulowanie zachowan niewerbal-
nych

—inne

Rysunek 2. Pojecie kompetencji spotecznej

Zrédlo: Jakubowska, 1996, s. 38.

Zdaniem Argylea (2002, s. 133-139) kompetencje spo-

teczne (social skills) sa wzorcami zachowan spotecznych,
zdolnosci i niezbednych umiejetnosci, ktore sprawiaja, ze
jednostki sg spolecznie kompetentne, czyli zdolne, aby wy-
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wrze¢ pozadany przez siebie wptyw na innych w sytuacjach
spotecznych. Kompetencje spoteczne stanowig behawioral-
ny aspekt zdolnosci spotecznych (social competence), do
ktérych zaliczamy takze wiedzeg, zrozumienie, brak niepo-
koju, prowadzacych do wzrostu osiaggnie¢ spotecznych.

Na uwage zastuguje réwniez koncepcja wsparcia spo-
tecznego Irwina G. Sarasona i in. (1983), zgodnie z ktora
osoby o niskich kompetencjach spotecznych trudniej wcho-
dza w zwigzki zapewniajace im odpowiedni poziom wspar-
cia spolecznego i wobec tego sa bardziej podatne na stres.
Podobng zaleznos¢ zaobserwowali Helena Sek i Roman
Cieslak (2004) - bliskie relacje os6b z dobrze rozwinigtymi
kompetencjami spolecznymi cechuja si¢ wyzsza trwatoscia
niz oséb o niskim poziomie kompetencji spolecznych. Nato-
miast zdaniem Briana Spitzberga i Williama Cupacha (2002)
kompetencje spoteczne s3 niezbedne do tworzenia satysfak-
cjonujacych, bliskich relacji interpersonalnych, a takze przy-
czyniaja sie do trwalosci zwigzkow matzenskich.

5.4. Oczekiwania zwigzane z petnieniem rél rodzinnych

Oczekiwania wynikajace z roli spolecznej stanowig katego-
rialne techniki odnoszenia si¢ do innych oséb, zaréwno ob-
cych, jak i tych, ktérych dobrze znamy (na przyktad naszych
malzonkéw), ludzi posiadajacych wiekszg lub mniejsza wia-
dze¢ czy tez ludzi mlodszych badz starszych od nas (Grove,
2014).

Rola spofeczna jest zbiorem oczekiwan ze strony otocze-
nia (rodziny, grupy spolecznej, instytucji itd.) wyznacza-
jacych czlowiekowi okreslony status spoleczny, czyli jego
miejsce w danej grupie spolecznej. Kazda rola zawiera pe-
wien zestaw praw, ale tez obowigzkow, ktorych czlowiek
powinien przestrzegaé. Czlowiek jako istota spoteczna na-
lezy do wielu grup spotecznych, w ktérych zajmuje okre-
$lone pozycje, wynikajace z wewnetrznej struktury grupy,
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czyli caloksztattu relacji wigzacych jej czlonkéw. Jednym
z kluczowych czynnikéw wplywajacych na jakos¢ zycia
jednostki jest uktad rdl, jakie ona pelni w ciagu swojego zy-
cia (Wolonciej, 2009). Dla dorostej jednostki najwazniejsze
sg role zwigzane z zyciem malzenskim, rodzinnym i zawo-
dowym (Rostowska, 2008). Wypelnianie tych rél mozliwe
jest w relacji z innymi, w okreslonym kontekscie spolecz-
nym, przede wszystkim w nawigzaniu do struktur i regut
obowiazujacych w systemie, do ktérego dana osoba nale-
zy. Rola spoteczna ksztaltuje si¢ pod wplywem grupy i nie
jest jedynie odwzorowaniem zajmowanej pozycji, czasem
réwniez i tej, do ktdrej jednostka dazy. Oczekiwania spo-
feczne zwigzane ze sposobem pelnienia roli przekazywane
s3 w sposob posredni badz bezposredni (Rostowska, 2008;
Rostowski, 2002). Rola spofeczna jest wigc tym, co dana
jednostka czyni, i tym, czego inni ludzie od niej oczekuja
w konkretnej sytuacji spotecznej (Wolonciej, 2009).
Czlowiek na przestrzeni swojego zycia realizuje wiele rdl,
niektore z nich podejmuje jednoczesnie, np. role meza, pra-
cownika, rodzica, malzonka, dziecka, dziadka, babci. Melis-
sa Milkie i Pia Peltola (1999) zauwazyty, ze dla jakosci zycia
czfowieka dorostego, dla jego poczucia szczedcia i zadowole-
nia najwazniejsza jest jako$¢ rol partnera, rodzica, przyjacie-
la, sasiada, krewnego, cztonka spofecznosci lokalnej oraz ja-
kos¢ rél zwigzanych z aktywnoscig zawodowa (przelozonego,
wspotpracownika). Autorki (1999) podkreslity réwniez, ze
role w znacznym stopniu zaleza od pozycji spolecznej, jaka
dana jednostka zajmuje w okreslonym systemie rodzinnym
i/lub zawodowym. Natomiast zdolno$¢ do pelnienia przez
czlowieka kilku rél jednoczesnie chroni go przed negatyw-
nymi konsekwencjami przecigzeniem rola i konfliktami rol.
Rodzina dla kazdego czlowieka stanowi grupe oparcia
i wsparcia psychicznego, gdzie uczy sie¢ pelnienia wielu rél
spofecznych:
o syna/corki i/lub brata/siostry — poprzez uczestniczenie
w roli cztonka rodziny generacyjnej;
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« matki/ojca i/lub meza/zony - poprzez uczestniczenie
w roli cztonka rodziny prokreacyjnej;

« czlonka grupy zawodowej, grupy zycia obywatelskiego,
kulturalnego itp. — poprzez uczestniczenie w réznych
grupach spofecznych (Ossowski, 2004).

Role nadane i przyjete w rodzinie charakteryzuja sie
mniejszym uswiadomieniem, wiekszg trwaloscig i mniej-
sz3 podatnoscig na zmiany niz role pelnione poza sys-
temem rodzinnym. Role rodzinne dotycza wszystkich
cztonkéw systemu rodzinnego i istotnie wplywaja na
ksztaltowanie si¢ obrazu siebie i poczucia wlasnej warto-
$ci poszczegdlnych czlonkéw rodziny (Rostowska, 2008).
Fritz Simon i Helm Stierlin (1998, s. 274-277) role rodzin-
ne definiujg jako zespol oczekiwan i norm formulowa-
nych przez rodzing, ,dotyczacych pozycji i zachowania
jednostki w tej grupie”. Zatem, opisujac role rodzinne,
warto si¢ blizej przyjrze¢ kategoriom roli malzenskiej
i roli rodzicielskiej.

Role matzenskie ksztaltujg sie poprzez obserwacje i iden-
tyfikacje z rodzicem tej samej plci w rodzinie generacyjnej,
nabywaniem wzoréw rol matzenskich i wiezi matzenskiej
oraz wzordw zachowan i postaw charakterystycznych, a za-
razem wlasciwych dla meza i zony. Na ksztaltowanie sig rél
malzenskich ma wplyw takze: uczenie si¢ odpowiedzial-
nej i dojrzatej mitosci oraz roél zwigzanych z wiasng plcia,
jak réwniez ksztaltowanie orientacji seksualnej (Banka,
2005). Role malzenskie odnoszg si¢ do pozycji meza i zony
w zwigzku malzenskim. Oczekiwania w bliskich rela-
cjach ksztaltujg si¢ w wyniku niepowtarzalnej dla kazdej
jednostki historii wczedniejszych interakcji (Grove, 2014).
Oczekiwania malzonkéw wobec siebie nawzajem zaleza
od typu malzenstwa, jaki tworzg, obrazu roli matzenskiej
wyniesionej z rodziny generacyjnej, zespotu cech psycholo-
gicznych samych partneréw oraz od czynnikéw spoteczno-
-kulturowych wptywajacych na relacje w czasie jej trwania
(Plopa, 2005; Rostowska, 2008).
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Role rodzicielskie odnoszg si¢ do relacji rodzic — dziecko
i mozna w nich wyodrebni¢ elementy i zachowania wspol-
ne dla obojga rodzicéw, jak réwniez charakterystyczne
wylacznie dla roli matki i wylacznie dla roli ojca. W trady-
cyjnym rozumieniu malzenstwa rola matki polegala na tro-
sce o dom i rodzine, dbaniu o prawidlowy rozwéj dziecka,
obdarowywaniu cieptem, serdecznos$cig, wyrozumialoscia
i mito$cia. Kobieta pelnila role integrujaca oraz wypelnia-
fa zadania spoleczno-emocjonalne. W stosunku do meza
kobieta miala okazywac szacunek i mito$¢, dotrzymywac
mu towarzystwa w kontaktach spotecznych, zyciu kultural-
nym i spedzaniu wolnego czasu. W zwiazku z upowszech-
nianiem si¢ pracy zawodowej kobiet zatamal sie tradycyjny
model matzenstwa i rodziny, w rodzinach zaczat panowac
nowy podzial rél i obowigzkow, naktadajacy na mezczy-
zng uczestniczenie w pracach domowych i zajmowanie si¢
dzie¢mi. Niemniej jednak wiekszos¢ funkcji opiekunczo-
-wychowawczych wcigz pelnig kobiety (Braun-Gatkowska,
1992, 2008; Plopa, 2005; Rostowska, 2008; Simon, Stierlin,
1998; Wisniewska-Roszkowska, 1990; Wotonciej, 2009).

Pozycja ojca w tradycyjnej rodzinie (patriarchalnej) byla
silnie ugruntowana. Jego gléwna rola polegata na zajmowa-
niu sie pracg, utrzymywaniu rodziny i reprezentowaniu jej
na zewnatrz. Mial za zadanie uczenie dzieci stanowczosci,
warto$ci oraz zapewnienie zonie i dzieciom poczucia bez-
pieczenstwa, stabilnosci ekonomicznej, opieki i pomocy
(Braun-Gatkowska, 2008; Rostowska, 2008; Simon, Stierlin,
1998). Pomimo ze granice miedzy rolami matki i ojca co-
raz bardziej zaczely si¢ zaciera¢, a ich postawy wobec dzieci
coraz bardziej uzupetniac, to, jak wykazaty wyniki badan
Mieczystawa Plopy (2010), czes¢ mezczyzn w dalszym ciggu
jest zwolennikami patriarchalnego modelu rodziny. Moze
by¢ to spowodowane samodzielnoscig i emancypacja ko-
biet, ktore rodza opdr u plci meskiej.

Otwartos¢, empatia i bezposredni charakter relacji in-
terpersonalnych w dobrze funkcjonujacej rodzinie sprawia-
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ja, ze ze strony malzonka lub tez innych czlonkéw rodziny
oczekuje si¢ wsparcia w sytuacjach trudnych. Podlozem
wsparcia wewnatrzrodzinnego jest milos¢ wspierajaca po-
parta zaangazowaniem i ofiarg na rzecz osoby wspierane;j.
Istota tego uczucia sprowadza si¢ do przyjecia partnera ta-
kim, jaki jest i jaki moze by¢ w przysztosci. Sens tak ro-
zumianej milosci wspierajacej polega na ,przebywaniu
w obecnosci partnera po to, by mu stuzy¢ i pomagac w jego
rozwoju, samorealizacji i samodoskonaleniu, dostrzegajac
w tej wlasnie roli mozliwo$¢ samorealizacji” (Rostowska,
2008, s. 63).

Aby malzonkowie mogli rzetelnie, dojrzale i zgodnie
z oczekiwaniami spolecznymi wywiazywac si¢ ze spotecz-
nie nadanej im roli i aby tworzona przez nich relacja byta
dla nich zZrédlem szczedcia, radosci i satysfakcji, powinni
szanowac¢ partnera, dostrzegac¢ jego potrzeby i wspierac go
w ich zaspokajaniu, ustali¢ wazniejsze kwestie dotycza-
ce zycia partnerskiego i rodzinnego, komunikowac¢ si¢ za
pomocg partnerskiego stylu komunikacji, przejawia¢ zdol-
nos$¢ i che¢ pojscia na kompromis. Matzonkowie powinni
charakteryzowac si¢ zdolnos$cig do empatii, przebaczania,
okazywania milosci, kontrolowania swoich uczu¢ i emocji,
poczuciem odpowiedzialnosci za swo6j rozwdj i partnera,
adekwatng samooceng i spdjnym systemem wartosci (Juul,
Jensen, 2018; Rostowski, 2003).

5.5. Niepetnosprawnos¢

Funkcjonowanie oséb z niepelnosprawnoscia w rodzinie
i innych relacjach powinno przebiega¢ w sposdb natural-
ny poprzez internalizacje sposobow pelnienia rél dziecka,
matKki, ojca, dziadkéw. Struktura i ukiad relacji rodzinnych
stanowig prototyp zachowan grup spolfecznych. ,Niepel-
nosprawnos¢ nie moze zburzy¢ dotychczasowego zycia ro-
dzinnego, ale i rodzina nie moze zachwia¢ wybranej przez
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osobe niepelnosprawng koncepcji realizowania siebie”
(Ossowski, 2004, s. 28-29). Osoby z niepelnosprawnoscia
powinny by¢ jak najbardziej samodzielne nie tylko w za-
kresie samoobstugi, ale réwniez pomocy innym i wspoét-
dzialania z innymi.

Malgorzata Koscielska (1995) podkresla liczne biedy po-
pelnianie przez rodzicow dzieci z niepelnosprawnosciami
— koncentracje na defekcie, nadmierng opieke, wymuszanie
adaptacji do otoczenia, przeladowanie relacji z dzieckiem
emocjami, brak stabilnych warunkéw zycia. Przytoczone
bledy pokazuja, jak trudng umiejetnoscig jest zachowa-
nie rownowagi miedzy wymaganiami i rozumng swoboda
a niebezpiecznym dystansem do dziecka (Ossowski, 2004).
Na istotng role rodzicéw dzieci gltuchych i stabostyszacych
wskazata Diana Miiller (2013), mianowicie przejawianie
przez nich bardziej ufnego przywiazania, a zatem wrazli-
wosci na potrzeby emocjonalne swoich dzieci, responsyw-
nosci, dostepnosci emocjonalnej dla nich, okazywanie im
troski i zrozumienia ma bezposrednie znaczenie dla ich
przysztych relacji interpersonalnych.

W $wiadomosci spotecznej niepetnosprawnos¢ trudno
pogodzi¢ z miloscig, malzenstwem, potrzebami seksual-
nymi, macierzynstwem. Zetkniecie tych poje¢ wywoluje
niekiedy, szczegélnie u oséb pelnosprawnych, lek, nie-
pewnos¢, zazenowanie i nieche¢. Problem ten wiec z jed-
nej strony pozostawia sie¢ na uboczu, wychodzac z zalo-
zenia, ze osoby z niepelnosprawnoscig przejawiaja i tak
wiele trudnosci zwigzanych z brakiem pelnej sprawnosci,
a zatem wszystko, co dotyczy sfery intymnych przezy¢, po-
winno zej$¢ na plan dalszy lub nie mie¢ dla nich wigkszego
znaczenia. Jak podkresla Monika Skura (2016), obecno$¢
osoby z niepelnosprawnoscia stanowi powazny problem
dla spotecznosci ludzi pelnosprawnych; problem, ktore-
mu trudno sprosta¢. Taka postawa w efekcie prowadzi do
niecheci wobec angazowania si¢ w blizsze relacje z osoba
z niepelnosprawnosciag. Warto w tym miejscu zwrdci¢
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uwage na fakt, Ze osoby z niepelnosprawnoscia nie po-
dejmuja relacji interpersonalnych, a niejednokrotnie ich
jedynym partnerem s3 ich matki czy inni opiekunowie.
Natomiast zawarcie zwigzku malzenskiego przez osoby
z niepelnosprawnos$cia wyzwala i odradza w nich potrze-
be zycia. Slub jest bardzo waznym wydarzeniem w zyciu
wszystkich ludzi, a dla 0séb z niepelnosprawnos$cia moze
by¢ momentem zwrotnym (Madry, 1988). Z badan Ma-
rii Chodkowskiej (1991) wynika, Ze duze znaczenie dla
kobiet z niepelnosprawnoscia ma macierzynstwo, ktore
stanowi podstawowg warto$¢ w zyciu wiekszosci kobiet.
Natomiast dla kobiety dotknietej niepetlnosprawnoscia
bycie matka ma jeszcze wigksze znaczenie i spetnia dodat-
kowa role. Przede wszystkim zaspokaja potrzebe milosci,
ale pozwala réwniez przenie$¢ uwage z wlasnych proble-
moéw na inne cele, chroni przed konsekwencjami zataman
psychicznych, apatig i utrwalaniem postawy rezygnacji.
Do podobnych wnioskéw doszty Urszula Bartnikowska
i Agnieszka Zyta (2007). Badania, ktére prowadzity wéréd
studentow z niepelnosprawnoscia, wykazaly, ze osoby te
milos$¢ nierozerwalnie kojarzg z rodzing. Marzg o stwo-
rzeniu kochajacej rodziny. Wierza w site mitodci i trak-
tuja ja jako gwarancje pokonania czesto odczuwanej sa-
motno$ci. Milos¢ do osoby plci przeciwnej kojarzyla sie
badanym studentom z wielkg niezrealizowang potrzeba,
niejednokrotnie z powodu niepetnosprawnosci, ktéra
wplywa na mniejsza atrakcyjno$¢ i mniejsza pewnos$¢ sie-
bie. Niepelnosprawnos¢ jest rowniez przyczyna mniejszej
ilo$ci kontaktéow z rowiesnikami. Autorki zwrdcily row-
niez uwage na jeden bardzo wazny mit, méwiacy o tym,
ze osoby z niepelnosprawnos$cig maja szans¢ na bliskie
zwigzki, milo$¢ i malzenstwo tylko z innymi osobami
z niepelnosprawnoscig. Taka postawa poglebia obecny
wciaz stereotyp, ze osoby z niepelnosprawnoscia nie moga
by¢ atrakcyjne dla 0séb zdrowych. Z kolei badania Alek-
sandry Zawislak (2000) dowodza, iz wsparcie spoleczne
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0sOb z niepelnosprawnoscia intelektualng w stopniu lek-
kim w postaci pomocy udzielanej im przez osoby, insty-
tucje i organizacje spoleczne w petnieniu rél rodzinnych
oraz subiektywnie odczuwana przez te osoby akceptacja
otoczenia posrednio podwyzszaja poziom ich funkcjono-
wania w rolach rodzinnych.

Mlodzi ludzie z niepelnosprawnosciag stuchu znaj-
duja si¢ w znacznie trudniejszej sytuacji niz ich stysza-
cy rowiesnicy. Nie dos¢, ze borykaja sie z trudem okre-
su adolescencji i wczesnej dorostosci, to jeszcze ze swoja
specyficzna niepelnosprawnoscia. Jak podkreslaja Mag-
dalena Kosowska (2011b), Malgorzata Czajkowska-Ki-
sil (2012) oraz Magdalena Olempska-Wysocka (2012),
pozycja spoleczna dziecka z wadg stuchu w szkolnictwie
ogdlnodostepnym i integracyjnym nie jest korzystna, co
w bezposredni sposéb ma réwniez wplyw na ich relacje
interpersonalne. Z kolei Beata Ciupinska (2016) zaznacza,
ze osoby z uszkodzonym stuchem nie zawsze majg szanse
na wyrazanie swoich potrzeb, uczu¢ i czuja sie zagubio-
ne nawet posrod swoich bliskich. Osoby te doswiadczaja
réwniez problemoéw i ograniczen zwigzanych z podejmo-
waniem kontaktéw spolecznych i relacji interpersonal-
nych. Rowniez Zuzanna Teper-Solarz (2016) podkresla, ze
uszkodzenie stuchu jest przyczyng doswiadczania przez
osoby nim dotknigete trudno$ci w budowaniu relacji z in-
nymi, szczegdlnie z osobami slyszacymi. Natomiast, jak
zauwazyla Mariola Janiszewska i in. (2016), stopien uszko-
dzenia stuchu determinuje poziom doznawanego stresu,
co przyczynia si¢ do demotywacji w stosunku do podej-
mowanych dzialan i wzrost negatywnych form roztado-
wywania napieé. Autorzy podkreslaja, ze stres generuje
pogarszajaca si¢ sytuacje rodzinna, spoleczng i zawodowa
0s0b z uszkodzonym stuchem. Jednym z trudnych tema-
tow jest temat seksu, a dokladniej rozmawianie na jego
temat. Dla oséb styszacych dostep do zglebiania tajnikow
intymnego zycia jest coraz tatwiejszy ze wzgledu na to, ze
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czasopisma, radio, telewizja i szkola poswigcaja temu co-
raz wiecej uwagi. Zdaniem Aleksandry Fronczek (2004)
mlodziez z uszkodzonym stuchem ma ograniczone moz-
liwosci, a jej potrzeby i pragnienia pozostaja takie same
jak u 0s6b w pelni styszacych. Brak dostatecznej wiedzy
o zyciu seksualnym sprawia, ze osoby niestyszace s3 nie-
mal ,,skazane” na niepowodzenia w relacjach miedzyludz-
kich. Badania Aleksandry Fronczek (2004) wykazaly, ze
réwniez dom rodzinny nie jest miejscem, gdzie mltode
osoby z niepelnosprawnoscia stuchu moga dowiedzie¢
sie o sprawach dotyczacych intymnej sfery zycia. Rodzi-
ce 31% dziewczynek i 29% chlopcéw nigdy nie rozmawiali
z nimi na ten temat.

Warto réwniez przyjrzec si¢ blizej poczuciu samotnosci
w niepelnosprawnosci. Badania nad problematyka samot-
nosci i osamotnienia oraz ich wptywem na funkcjonowa-
nie jednostki prowadzone byly zazwyczaj w odniesieniu
do populacji dorostych znajdujacej sie w trudnej sytuacji
zyciowej, zwlaszcza os6b w wieku senioralnym. W pol-
skiej literaturze istnieje niewiele prac badajacych poczu-
cie samotnos$ci osob z niepelnosprawnoscig. Problematy-
ka samotnosci wsrod mlodziezy z niepelnosprawnoscia,
zwlaszcza dzieci z niepelnosprawnoscia intelektualna, zaj-
mowali si¢ Andrzej Girynski (1998, 2004), Ryszard Koscie-
lak (1995), Jarostaw Rola (2004, 2005). Andrzej Girynski
(1998) zauwazyl, ze osoby z niepelnosprawnoscig intelektu-
alna w znacznie wiekszym stopniu niz petnosprawne inte-
lektualnie odczuwajg samotnos¢ w kontaktach interperso-
nalnych. Kolejne badania autora (2004) wykazaty, ze dzieci
uposledzone umystowo w stopniu lekkim odczuwajg stan
samotnosci znacznie czesciej i intensywniej niz ich pelno-
sprawni réwiesnicy. Za$ fundamentem funkcjonowania
interpersonalnego mlodych osob z niepelnosprawnoscia
jest odczuwanie przez te osoby stanéw psychicznych, ktére
maja wplyw na ksztaltowanie wlasnej tozsamosci i autono-
mii, oraz relacje z otoczeniem. Rezultaty badan Jarostawa
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Roli (2004, 2005) wskazuja, ze dzieci z niepelnosprawno-
$cig znaczenie cze$ciej niz dzieci petlnosprawne doswiad-
czajg poczucia osamotnienia w kontakcie z najblizszymi,
zaréwno rowiesnikami, jak i osobami znaczgcymi. Ber-
nadeta Szczupal (2003, 2005a, 2005b) prowadzila badania
dotyczace uwarunkowan oraz wymiaréw poczucia sa-
motnosci i jakosci zycia mlodziezy z niepelnosprawnoscia
ruchowy. Autorka zaobserwowala, ze zaréwno mlodziez
pelnosprawng, jak i mlodziez z niepelnosprawnoscia taczy
samotno$¢ z izolacja od oséb bliskich, brakiem zaufania
i intymnych wigzi, natomiast przyczyn samotnosci dopa-
truje si¢ w swoich cechach fizycznych, nie$mialosci, ma-
foméwnosci i niskim poczuciu wlasnej wartosci. Ponadto
osoby z niepelnosprawnoscig ruchowg zauwazaja przyczy-
ny wlasnej samotnosci w relacjach z réwiesnikami i po-
stawach spotecznych. Natomiast Diana Miiller (2012) pro-
wadzita badania dotyczace nasilenia poczucia samotnosci
wsrdd studentow z niepelnosprawnoscig stuchu. Okazalo
sie, ze badani studenci wykazywali wigksze nasilenie glo-
balnego poczucia samotnosci, jak réwniez jego wymiardw:
emocjonalnego, spotecznego i egzystencjalnego niz ich sty-
szacy rowiesnicy. Ponadto korzystanie z aparatu stuchowe-
go (szczegdlnie podczas zaje¢ akademickich, gdzie znaczng
wiekszo$¢ stanowia osoby slyszace) wigzato si¢ z wigkszym
poczuciem samotno$ci. Zwiazek pomiedzy poczuciem
samotnosci, stanem zdrowia i jako$cig relacji interperso-
nalnych akcentuje réwniez Zofia Dolega (2003). Autor-
ka zauwazyla, ze poczucie samotnosci jest nizsze u oséb
o dobrym lub przecigtnym stanie zdrowia, pozostajacych
w dobrej lub zadowalajacej sytuacji spolecznej oraz wyzsze
u 0s6b chorych, ktére maja przekonanie o braku kontroli
nad wlasnym losem i niskiej integracji spotecznej. Jak pod-
kresla Tony Lake (1993), wielu osobom z niepetnosprawno-
$cig zycie uplywa w samotnosci lub izolacji i odseparowa-
niu od innych. Jedynym wyjsciem z tej sytuacji jest oparcie,
jakie moga zapewni¢ bliscy w trudnych sytuacjach.
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Przedstawione wyniki badan poczucia samotnosci
mlodziezy z niepelnosprawnoscig wskazujg, ze osoby te
w znacznie wigkszym stopniu niz ich pelnosprawni ro-
wiesnicy odczuwajg samotno$¢ w kontaktach miedzy-
ludzkich. Poczucie samotnosci powstaje w wyniku braku
mozliwosci zaspokojenia potrzeby wiezi emocjonalnych
o specjalnym znaczeniu (Szczupal, 2005¢), co wigze si¢
réwniez z doswiadczaniem trudnos$ci w nawigzywaniu
i utrzymywaniu relacji interpersonalnych mlodziezy z nie-
petnosprawnoscia (Szczupal, 2016). Niejednokrotnie brak
akceptacji spolecznej i tolerancji dla odmiennosci oséb
z niepelnosprawnoscia sprawia, ze doswiadczaja one cia-
glego leku przed odrzuceniem, co prowadzi do zerwania
wczesniej nawigzanych kontaktéw i zamkniecia sie na
zawieranie nowych relacji (Kirenko, 2006). Osoby niesty-
szace i staboslyszace bardzo dotkliwie odczuwajg proble-
my wynikajace z wady stuchu utrudniajacej im swobod-
ny kontakt z otoczeniem. Ich czeste wyobcowanie z zycia
spofecznego jest przyczyna stresu i braku poczucia bez-
pieczenstwa (Eckert, 2005).

PODSUMOWANIE

Niniejszy rozdzial skladal sie z pieciu podrozdzialéw,
w ktorych dokonano opisu problematyki zwiazanej z za-
gadnieniem relacji interpersonalnych. W pierwszym pod-
rozdziale ukazano koncepcje przywigzania jako prototyp
relacji czlowieka dorostego, nawiazujac do mysli, ze ,,po-
siadane przez nas wzory przywigzania mozna potraktowac
jako rodzaj skryptu, wedlug ktérego tworzymy relacje”
(Iniewicz, 2008, s. 129). Przedstawiono koncepcje Mary
Ainsworth, ktéra zaklada, ze wzdr przywiazania wyste-
pujacy miedzy matka a niemowleciem jako wewnetrzny
aktywny model kreuje wczesne do$wiadczenie, od kto-
rego zalezy pdzniejsza jakos¢ funkcjonowania jednostki
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w roznych relacjach interpersonalnych (Tarabulsy i in.,
1996). Nastepnie przedstawiono typologie stylow przywia-
zaniowych oséb dorostych Cindy Hazan i Philipa Shavera,
ktdra stanowi podstawe teoretyczna niniejszej pracy. Cindy
Hazan i Philip Shaver (1987, s. 511-524) na podstawie ba-
dan oséb dorostych wyrdznili trzy style przywiazania: ufny
(secure), lekowo-ambiwalentny (anxious-ambivalent) i uni-
kajacy (avoidant). Zakonczenie tego podrozdziatu stanowi
charakterystyka typologii stylow przywigzania opracowa-
nej przez Kim Bartholomew i Leonarda Horowitza (1991)
stanowiaca rozszerzenie wyzej opisanej koncepcji Cindy
Hazan i Philipa Shavera. Punktem wyjécia dla tej typolo-
gii bylty dwa wymiary dwubiegunowe, tj. pozytywny i ne-
gatywny wymiar samooceny oraz pozytywny i negatywny
wymiar interpersonalnego zaufania. Model Kim Bartholo-
mew zaklada istnienie przywigzania: bezpiecznego (pewne-
go), ambiwalentnego, bojazliwo-unikowego oraz oddalaja-
co-unikowego. Drugi podrozdzial zawiera charakterystyke
samotnos$ci i poczucia samotnosci, co stanowi podstawe
istnienia zwigzkéw miedzy ludzmi. W trzecim podroz-
dziale ukazano charakterystyke podstawowych rodzajow
relacji interpersonalnych: przyjazni, mitodci i zwigzkow
romantycznych, relacji rodzinnych, malzenskich oraz re-
lacji zawieranych w pracy. Przy opisie mitosci i zwigzkow
romantycznych przedstawiono charakterystyke tréjsktad-
nikowej teorii mitosci wedlug Roberta Sternberga (1986,
1987, 1988), w mysl ktoérej zjawisko milosci mozna opisaé
za pomocg nastepujacych sktadnikéw: intymnosci (intima-
cy), namietnosci (passion) i zaangazowania (commitment).
Przedstawiono rowniez sze$ciofazowq koncepcje dynamiki
bliskiego zwigzku wedlug Bogdana Wojciszke (2002), ktéra
powstala na podstawie zréznicowania przemian intymno-
$ci, namietnosci i zobowigzania oraz zalozenia, iz wszystkie
elementy milosci zaczynaja si¢ w tym samym momencie.
W kolejnym podrozdziale przedstawiono czynniki de-
cydujace o tworzeniu si¢ relacji interpersonalnych. Ponad-
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to dokonano opisu takich czynnikéw, jak: afiliacja, wyglad
i atrakcyjno$¢ fizyczna, podobienstwo i komplementar-
nos¢, korzysci, bliskos¢ (czestos¢ kontaktdw) oraz ujawnia-
nie siebie.

Zakonczenie rozdziatu II zawiera charakterystyke wy-
branych uwarunkowan funkcjonowania w relacjach inter-
personalnych, w tym cech osobowosci, poczucia bezpie-
czenstwa i preznosci osobowej, kompetencji spolecznych,
oczekiwan zwigzanych z pelnieniem rél rodzinnych oraz
niepetnosprawnosci (opis akurat tych uwarunkowan po-
dyktowany zostal wyborem ich jako zmiennych wyjasnia-
jacych w modelu niniejszej pracy).






Rozdziat Il

Metodologiczne zatozenia badan
wiasnych

1. PROBLEM, PYTANIA BADAWCZE
| PARADYGMAT BADAWCZY

Referowany w niniejszej monografii problem badawczy
skoncentrowany jest na wyodrebnieniu styléow funkcjono-
wania mlodych oséb (studentéw) z uszkodzeniami stuchu
w bliskich relacjach interpersonalnych.

Uzasadnienie waznosci problemu

Osoby z niepelnosprawnoscia uwazajg matzenstwo i rodzi-
cielstwo za najwazniejszy problem, stawiany czesto ponad
niepelnosprawnos¢ i wszystkie przejawy aktywnosci zycio-
wej (Bartnikowska, 2004; Bartnikowska, Zyta, 2007; Chod-
kowska 1991; Madry, 1988; Zawislak, 2000). Zasadnos¢ tej
tezy potwierdzaja rowniez obserwacje i do§wiadczenia autor-
ki niniejszej monografii zwigzane z kilkunastoletnia praca ze
studentami z niepelnosprawnoscig na jednej z tédzkich uczel-
ni. Staly si¢ one gtéwnym motywem wyboru problematyki
badawczej. Dla potwierdzenia obserwacji ptynacych z roz-
mow i terapii autorka postanowila przeprowadzi¢ ankiete
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wsrod studentéw z niepetnosprawnoscig. W badaniu wzigto
udzial 256 0sdb w przedziale wiekowym miedzy 19. a 35. r.z.
Osoby badane zostaly poproszone o udzielenie odpowiedzi
na kilka pytan otwartych. W jednym z nich poproszono stu-
dentéw o wskazanie, czego w zyciu brakuje im najbardziej.
Najwiecej 0sob, bo 77% powiedzialo, ze milosci (N = 197),
68% (N = 174) bliskosci i ciepla drugiej osoby. Kolejne od-
powiedzi to: bliskich (intymnych) relacji 65,2% (N = 167),
wlasnej rodziny 48,4% (N = 124), zdrowia 46,5% (N = 119),
dzieci 39,5% (N = 101), wlasnego mieszkania 33,6% (N = 86),
srodkéw finansowych 18% (N = 47) (odpowiedzi nie sumujg
si¢ do 100%, gdyz respondenci mieli mozliwo$¢ wskazania
kilku odpowiedzi). Graficzng ilustracje¢ uzyskanych wy-
nikéw przedstawiono na wykresie 1.

Na podstawie zaprezentowanych danych mozna za-
uwazy¢, ze najwazniejsza w zyciu osob z niepetnospraw-
noscia jest potrzeba miloéci, przynaleznosci i w zwiazku
z tym malzenstwa i zalozenia rodziny. Znalezienie odpo-
wiedniego partnera, zwlaszcza w przypadku ciezkiej nie-
petnosprawnosci, jest sprawa wazna, a zarazem bardzo
skomplikowang. W bliskim zwigzku istotna jest nie tylko
atrakcyjno$¢ fizyczna, ale réwniez dopasowanie pod wzgle-
dem psychicznym i osobowosciowym. Pod tym wzgledem
nie ma istotnej réznicy pomiedzy osobami zdrowymi
i osobami z niepetnosprawnoscig. W bliskiej relacji zawsze
istotne jest wzajemne zaspokojenie potrzeby emocjonal-
nej, seksualnej, wzajemnego porozumienia sie. Jak wynika
z badania Zbigniewa Izdebskiego (2004), wickszos¢ Pola-
kow (69%) jest zdania, iz dla oséb z niepelnosprawnoscia
narzadu ruchu zycie seksualne i rodzinne odgrywa taka
sama role jak dla osob pelnosprawnych. Gwarantem pet-
nego porozumienia oraz satysfakcji emocjonalnej i seksual-
nej jest wzajemna akceptacja siebie jako jednostki ludzkiej
ze wszystkimi zaletami i niedostatkami. Na drugim pla-
nie znajduje si¢ niepelnosprawno$¢. Wazne jest, czy i jakie
wartosci, ktdre reprezentuje osoba z niepetnosprawnoscia,
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odpowiadajg drugiej osobie, czy braki lub defekty sa akcep-
towane nie tylko intelektualnie, lecz emocjonalnie, bez de-
precjacji wartosci drugiego czlowieka. Dla partnera osoby
z niepelnosprawnoscig istotne staje si¢ uswiadomienie so-
bie, czego oczekuja i co w niej cenig. Zatem istotng kwestia
jest stworzenie osobom z niepelnosprawnosciag odpowied-
nich sytuacji oraz wyrobienie umiejetnosci nawigzywania
i utrzymywania glebszych relacji migedzyludzkich, na bazie
ktérych rozwija si¢ wartosciowy zwigzek uczuciowy.
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Wykres 1. Wartosci, ktérych najbardziej brakuje osobom z niepet-
nosprawnoscia

Zrédlo: badanie wlasne.

Na kolejne pytanie: Co chcial(a)by$ w zyciu osiagnac?
Najwigcej oséb udzielilo odpowiedzi ,zalozy¢ rodzing”
- 81,6% (N = 209), na drugim miejscu znalazla si¢ odpo-
wiedz ,,dyplom ukonczenia studiow” - 78,5% (N = 201),
kolejne miejsca to: normalne zycie - 77,8% (N = 199), mie¢
dzieci - 76,6% (N = 196), spelnienie zawodowe - 72,3%
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(N = 185), pomaga¢ innym - 59% (N = 151), dobrze ptat-
ng prace — 54,7% (N = 140), dobrze wychowa¢ dzieci - 33%
(N = 84), prestiz spoleczny - 23,8% (N = 61), fadny dom
- 23,00% (N = 59), pienigdze - 18,3% (N = 47), sprzet re-
habilitacyjny - 17,6% (N = 45), samorealizacja - 10,00%
(N = 26), kierownicze stanowisko - 8,6% (N = 22), wyda¢
ksigzke lub wiersze - 7,0% (N = 18) (odpowiedzi nie sumuja
sie do 100%, gdyz respondenci mieli mozliwo$¢ wskazania
kilku odpowiedzi). Graficzng ilustracje opisanych wynikow
przedstawiono na wykresie 2.
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Wykres 2. ,Co chciatby$ w zyciu osiagnac?”

Zrédlo: badanie wlasne.

Podobne wyniki uzyskala Bozena Olszak-Krzyzanow-
ska (2005) na podstawie badan studentéw z niepetnospraw-
noscig z Uniwersytetu Zielonogdrskiego, ktére dotyczyly
wyboru wartosci, celow i planéw Zyciowych oraz marzen.
Jako najwazniejsze wartosci respondenci wybierali ,mi-
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tos¢”, ,rodzing” i ,zdrowie” (70-80% wskazan). Marzenia
0sob badanych dotyczyly zalozenia rodziny (33,8% wska-
zan), pracy (32,3% wskazan) oraz wlasnego domu (25,3%).

Na uwage zastuguja rowniez badania Grazyny Mil-
kowskiej (2005) dotyczace aspiracji zyciowych studentéw
z niepetnosprawnosciag. Wyniki tych badan wskazuja, ze
zdecydowana wigkszos$¢ badanych studentéw (ponad 90%)
chciataby zalozy¢ rodzing; badani preferowali zwiazki
partnerskie oparte na milosci i wspodtdziataniu, a wsrod
gléwnych motywéw zalozenia rodziny wymieniali: mi-
lo$¢, wiez, pragnienie posiadania najblizszej osoby i dzieci.
Milos¢ jest rowniez najwazniejsza wartoscia, na podstawie
ktérej badani studenci formulowali swoje aspiracje (wybor
na poziomie 85,9%).

Z kolei badania Urszuli Bartnikowskiej i Agnieszki
Zyty (2007) wykazaly, ze studenci z niepelnosprawnoscia
milo$¢ kojarza nierozerwalnie z rodzing. Marzg o stwo-
rzeniu kochajacej rodziny. Wierza w site milosci i traktuja
ja jako gwarancje pokonania czesto odczuwanej samotno-
$ci. Miloé¢ do osoby pici przeciwnej kojarzyta si¢ badanym
studentom z wielka niezrealizowang potrzeba, niejedno-
krotnie z powodu niepelnosprawnosci, ktéra wplywa na
mniejszg atrakcyjnos¢ i mniejsza pewnos$¢ siebie. Niepel-
nosprawnos¢ jest rowniez przyczyna mniejszej ilosci kon-
taktow z réowiesnikami. Autorki zwrdcily takze uwage na
jeden bardzo wazny mit, méwigcy o tym, ze osoby z nie-
petnosprawnosciag maja szans¢ na bliskie zwigzki, milos¢
i malzenstwo tylko z innymi osobami z niepetlnospraw-
nosciami. Taka postawa poglebia obecny wcigz stereotyp,
ze osoby z niepelnosprawnos$cig nie moga by¢ atrakcyjne
dla oséb petnosprawnych.

Na istotng role rodziny w prawidfowym funkcjonowa-
niu psychospotecznym osdéb z niepelnosprawnosciag wska-
zuje rowniez Anna Brzezinska i in. (2008). Badacze stwier-
dzili, ze okazywanie przez rodzing wsparcia oraz pomocy
(ale nie wyreczanie) w obowiazkach i radzeniu sobie z pro-
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blemami podnosi u 0s6b z niepelnosprawnoscig poczucie
satysfakeji z Zycia.

W przypadku poczucia jakosci zycia oséb z niepetno-
sprawnoscia nie bez znaczenia jest rodzaj niepelnospraw-
nosci. Jak pokazaly wyniki badan Moniki Parchomiuk
i Stanistawy Byry (2006), rodzaj niepetnosprawnosci roz-
nicuje poszczegélne grupy pod wzgledem jakosci zycia.
Najwyzsze wyniki w zakresie jakosci Zycia uzyskaty osoby
z uszkodzonym wzrokiem - wigze si¢ to z wysokim po-
czuciem integracji ze spoleczer'lstwem, niezalezno$ci, sa-
modzielnosci oraz mozliwosci decydowania. Na drugim
miejscu w ocenie jako$ci swojego zycia znalazty si¢ osoby
z lekka niepelnosprawnoscia intelektualng. Na miejscu
trzecim znalazly si¢ osoby z uszkodzeniem narzadu stuchu
(najistotniejsza kwestig byla tu potrzeba niezaleznosci dzia-
tfania oraz samostanowienia). Najnizszy wynik w skali ja-
kosci zycia uzyskaty osoby z niepelnosprawnoscig ruchowa
(najistotniejsza role spelnia tu potrzeba niezaleznosci oraz
samodzielno$¢ w dziataniu i decydowaniu).

Na podstawie wyzej opisanych badan mozna domnie-
mywac, ze wlasnie osoby z uszkodzonym narzadem stu-
chu beda do$wiadczaly znacznych trudnodci w budowaniu
trwalych relacji interpersonalnych i prawidfowym funkcjo-
nowaniu w tychze relacjach. Osoby te spotykaja sie z wie-
loma przeszkodami zwigzanymi ze sposobem przekazy-
wania i odbierania informacji. Niemozno$¢ swobodnego
styszenia nadawanych komunikatéw, klopoty w postugi-
waniu sie naturalnym dla wigkszosci ludzi sposobem poro-
zumiewania sie, jakim jest jezyk moéwiony, stwarzajg wiele
trudnych sytuacji (Bartnikowska, 2004).

Do tej pory, na gruncie polskim, najwiecej badan po-
$wieconych byto funkcjonowaniu zawodowemu o0séb z nie-
pelnosprawnoscia (m.in. Brzezinska i in., 2008; Korzon,
Klaczak, 1993; Otrebski, 1997, 2007, 2008), postawom 0séb
pelnosprawnych wobec 0séb z niepelnosprawnoscia i ich
integracji spofecznej (Bleszynska, 1997; Chrzanowska,
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1993; Nowicka, 2005; Ochonczenko, 2005; Osik-Chudo-
wolska, 2010; Sekowski, 1991, 1992, 1994; Zasepa, 1998;
Zaborniak-Sobczak, 2009). Dotychczas przeprowadzone
badania w grupie oséb z uszkodzeniem stuchu dotyczyty
przede wszystkim: wplywu uszkodzenia stuchu na postawy
spoteczne mlodziezy niestyszacej (Dryzatowska, 1990) i in-
tegracje spoteczna (Czyz, 2015; Dryzalowska, 2015); stosun-
ku 0s6b niestyszacych do ludzi styszacych (Korzon, 1984;
Dryzalowska 1987), czestosci kontaktow osob z wada stu-
chu ze §wiatem ludzi styszacych (Hoffmann, 1967), sposobu
spedzania czasu wolnego i umiejetnosci porozumiewania
sie niestyszacych ze slyszacymi (Korzon, Klaczak, 1993),
stresu i radzenia sobie z nim (Janiszewska i in., 2016), funk-
cjonowania spolecznego 0sdb z wadg stuchu (Wéjcik, 2008),
funkcjonowania malzenstw mieszanych (osoba z niepetno-
sprawnoscig stuchowg - osoba pelnosprawna) (Bartnikow-
ska, 2004), funkcjonowania oséb niestyszacych w zwigz-
kach matzenskich (Bartnikowska, Mickiewicz, 2009),
sytuacji spolecznej i rodzinnej styszacych dzieci niestysza-
cych rodzicow (Bartnikowska, 2010), badania przeprowa-
dzone wsrod studentéw z niepelnosprawnoscig stuchowa
dotyczace poczucia samotnosci (Miiller, 2012), a takze sty-
léw przywigzania (Miiller, 2013). Na uwage zasluguja réw-
niez badania przeprowadzone przez Mari¢ Chodkowska
(1991). Autorka badata codzienne funkcjonowanie kobiet
z niepetnosprawnoscia stuchowa, wzrokowg i ruchowa na
podstawie prowadzonych przez nich pamietnikéw.
Badania dotyczace funkcjonowania oséb z niepetno-
sprawnoscig narzadu stuchu, zaréwno kobiet, jak i mez-
czyzn, w bliskich relacjach interpersonalnych, sa niestety
rzadko prowadzone. Natomiast weryfikacja problemow
0s6b z niepelnosprawnoscig stuchu w takich dziedzinach
zycia, jak relacje miedzyludzkie, rodzicielstwo i seksual-
no$¢ umozliwi skonstruowanie i wdrozenie programéw
edukacyjnych dla tej grupy oséb. Takie ujecie tematu po-
zwoli w przyszlosci — poprzez wzmacnianie odpowiednich
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kompetencji spolecznych oraz innych zasobéw psycholo-
gicznych - lepiej i skuteczniej pomagac osobom z niepetno-
sprawnoscia stuchu w pelnieniu rél spotecznych, szczegdl-
nie w malzenstwie i rodzinie.

Punkt odniesienia dla projektu badan wlasnych sta-
nowi teoria Cindy Hazan i Philipa Shavera (1994), ktdra
zaklada istnienie trzech styléw przywigzaniowych: bez-
piecznego, ambiwalentno-lekowego i unikowego. Powstala
ona na podstawie teorii przywigzania Johna Bowlby’ego.
Autor ten uznal, ze wczesne relacje dziecka z opiekuna-
mi warunkuja relacje w zwigzkach w pdzniejszym zyciu
- jak réwniez wplywaja ogélnie na sposéb funkcjonowa-
nia. John Bowlby uwazal, ze kazdy czlowiek ma wtasny
styl przywigzania. Style te $cisle wiazg si¢ z wewnetrznym
obrazem samego siebie i $wiata, otoczenia (Bowlby, 2007;
Plopa, 2005; Plopa, 2008a). Cindy Hazan i Philip Shaver
(1994) przedstawili teori¢ okreslajaca romantyczng mitos§¢
i wiez miedzy partnerami jako proces przywiazaniowy,
w ktérym wystepuja podobne rodzaje indywidualnych
zréznicowan jak w przywiazaniu miedzy niemowleciem
a podstawowym opiekunem. Teoria przywigzania zaklada,
ze wzor przywiazania jako wewnetrzny aktywny model
kreuje wczesne doswiadczenie, od ktérego zalezy pdzniej-
sza jako$¢ funkcjonowania jednostki w réznych relacjach
interpersonalnych. Doswiadczenie dzielone z obiektem
przywiazania jest jednoczesnie jednym z waznych predyk-
toréw przysztego emocjonalnego funkcjonowania (Tara-
bulsy i in., 1996). Zatem przywigzanie moze by¢ trakto-
wane jako prototyp relacji spolecznych réwniez w okresie
dorostosci (Plopa, 2005). Ponadto badania pokazuja, iz
prezentowane style przywigzania w dorostosci sa podob-
ne do styléw przywiazania w dziecinstwie (Belsky, Cassi-
dy, 1994; Thompson, 1999; Goldberg, 2000). Cindy Hazan
i Philip Shaver (1987) zauwazyli, ze osobista historia relacji
przywiazaniowych w dziecinstwie wptywa na glebokos¢
i forme osamotnienia dorostych. Wiele dorostych oséb
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samotnych wspomina swoje dziecinstwo jako trudne czy
zaburzone ze wzgledu na dystansujace zachowania jedne-
go lub obojga rodzicéw. Funkcjonowanie ludzi w bliskich
zwigzkach ujawnia si¢ réznorodnie, zaleznie od indywidu-
alnych réznic, majacych bogate uwarunkowania. Stad tez
styl przywiazaniowy, jaki prezentuja poszczegélne osoby,
moze mie¢ rozne zrédta (Plopa, 2008a).

Tabela 1. Operacjonalizacja zmiennych

Badana zmienna

Wymiary

Operacjonalizacja

Cechy osobo-
wosci

neurotycznos¢, ekstrawersja,
ugodowos¢, sumiennosé,
otwarto$¢ na do$wiadczenia

Inwentarz Osobowosci
NEO-FFI P.T. Costa

i R.R. McCrae, w polskiej
adaptacji: B. Zawadzkiego,
J. Strelaua, P. Szczepanika
i M. Sliwinskiej (1998)

Poczucie bezpie-
czenstwa i prez-
nos$¢ osobowa

czynnik bliskoéci, czynnik
stabilnosci, czynnik zaufania
do siebie, usredniony wskaz-
nik poczucia bezpieczenstwa,
preznos¢ osobowa

Kwestionariusz Poczucia
Bezpieczenstwa i Preznosci
Osobowej KPB-PO Z. Uchnast
(2004)

Oczekiwania
zwigzane z pel-
nieniem roél ro-

oczekiwania partnerskie,
wywiazywanie si¢ z rol
rodzinnych, prognoza nie-

Skala Oczekiwan Rodzinnych
(SOR) D. Miiller (2010)

dzinnych powodzenia, oczekiwania
rodzicielskie
Kompetencje kompetencje spoleczne - wy- | Kwestionariusz Kompetencji
spoteczne nik ogolny oraz trzy wyniki | Spolecznych (KKS) A. Mat-
czastkowe - ekspozycja czak (2001)
spoleczna, intymnos¢, aser-
tywnos¢
Funkcjonowanie | trzy style przywiazania: styl | Kwestionariusz Styléw Przy-
w relacjach in- bezpieczny, styl ambiwalent- | wigzaniowych (KSP) M. Plopa
terpersonalnych | no-lekowy, styl unikajacy (2005)

poczucie samotnoséci: wynik
ogolny oraz trzy aspekty
poczucia samotno$ci: spotecz-
nej, emocjonalnej i egzysten-
cjalnej

Skala do Badania Samotnosci
(SBS) - Z. Dotega (2003)
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Przedmiotem analiz w niniejszej monografii bedzie em-
piryczna weryfikacja zwigzkéw pomiedzy nastepujacymi
zmiennymi (Operacjonalizacja zmiennych zostata zawarta
w tabeli 1):

o Zmienne wyjasniajace: cechy osobowosci, poczu-
cie bezpieczenistwa i preznos¢ osobowa, oczekiwania
zwigzane z pelnieniem rol rodzinnych, kompetencje
spoteczne;

o Zmienne wyjasniane: funkcjonowanie w relacjach in-
terpersonalnych (style przywiazania, poczucie samot-
nosci);

o Dodatkowe zmienne kontrolowane: wiek i pte¢ bada-
nych, czas trwania zwiazku (poprzedniego i obecnego),
niepelnosprawnos¢ stuchu (stopien uszkodzenia stuchu,
korzystanie z aparatu stuchowego, sposéb porozumie-
wania si¢ z innymi ludZmi, moment uszkodzenia narzg-
du stuchu w stosunku do rozwoju mowy oraz przyczyny
uszkodzenia stuchu).

Studenci z niepelnosprawnoscia stuchu nie stanowia
jednolitej grupy pod wzgledem sposobu funkcjonowania
w relacjach interpersonalnych. Specyficznos¢ oséb z uszko-
dzeniami stuchu polega przede wszystkim na trudnosciach
w porozumiewaniu si¢ z innymi ludZmi (porozumiewanie
jest mozliwe za pomoca Polskiego Jezyka Migowego lub
Systemu Jezykowo-Migowego), niemoznosci odréznia-
nia i rozpoznawania stéw, czytanie z ruchu warg, wadliwa
wymowa (czasami niezrozumiata dla innych styszacych),
u nadawcy (styszacego) staranne wypowiadanie poszcze-
gllnych wyrazéw. Bariera jezykowa jest pierwszym i klu-
czowym ograniczeniem, jakie napotykaja te osoby, szcze-
gblnie w budowaniu relacji interpersonalnych.

W zwigzku z tym postawiono nastepujace pytania ba-
dawcze:

Jakie style funkcjonowania w bliskich relacjach mozna
wyrézni¢ w badanej grupie mtodych oséb z uszkodzeniami
stuchu?
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Czy i w jaki sposob studenci z uszkodzeniami stuchu
zroznicowani ze wzgledu na styl funkcjonowania w bli-
skich relacjach beda si¢ réznili w zakresie analizowanych
zmiennych psychologicznych?

Do pytan badawczych hipotez nie postawiono ze wzgle-
du na ich eksploracyjny charakter.

2. CHARAKTERYSTYKA WYKORZYSTANYCH
METOD

2.1. Inwentarz osobowosci NEO-FFI PT. Costy
i R.R. McCrae

Kwestionariusz stuzy do diagnozy cech osobowosci
uwzglednionych w piecioczynnikowym modelu osobowo-
$ci tzw. Wielkiej Pigtce (NEO-FFI) Paula T. Costy i Roberta
R. McCrae. Autorami polskiej adaptacji NEO-FFI s3 Zawadz-
ki, Strelau i in. (1998; Zawadzki, Strelau, Szczepaniak, 1995).

Kwestionariusz sklada sie z 60 twierdzen o charakte-
rze samoopisowym, ktérych prawdziwos¢ w stosunku do
wlasnej osoby badany ocenia na skali pieciostopniowe;.
Pozycje te stanowig pie¢ skal mierzacych: neurotycznos¢,
ekstrawersje, otwarto$¢ na doswiadczenie, ugodowos¢ i su-
miennos¢.

Neurotycznos¢ (NEU) bada przystosowanie emocjo-
nalne vs. emocjonalne niezréwnowazenie — podatnos¢ na
doswiadczanie negatywnych emocji, takich jak strach,
zmieszanie, niezadowolenie, gniew, poczucie winy oraz
wrazliwo$¢ na stres psychologiczny.

Ekstrawersja (EKS) mierzy jakos¢ i ilos¢ interakeji spo-
tecznych oraz poziom aktywnosci, energii i zdolnosci do
odczuwania pozytywnych emocji.

Otwartos$¢ na doswiadczenia (OTW) - bada tendencje
jednostki do poszukiwania i pozytywnego warto$ciowania
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doswiadczen zyciowych, tolerancje wobec nowosci i cieka-
wo$¢ poznawcza.

Ugodowos¢ (UGO) - skala badajaca pozytywne vs. ne-
gatywne nastawienie do innych ludzi, orientacje interper-
sonalng przejawiajacg si¢ w altruizmie vs. antagonizmie,
doswiadczanych w uczuciach, myslach i dzialaniu.

Sumiennos¢ (SUM) — mierzy ceche osobowosci charak-
teryzujacg stopien zorganizowania, wytrwatosci i motywa-
cji jednostki w dzialaniach zorientowanych na cel.

Kazda z wyzej opisanych skal skfada si¢ z 12 itemow.
Osoba badana zaznacza swojg odpowiedz na skali 5-stop-
niowej (Zawadzki, Strelau i in., 1998).

Rzetelno$¢ testu w adaptacji polskiej mierzona alfa
Cronbacha wynosi: dla neurotycznosci - 0,80, 0,77 dla
ekstrawersji, 0,68 dla otwartosci, 0,68 dla ugodowosci oraz
0,82 dla sumiennosci.

Trafno$¢ NEO-FFI wykazano na podstawie badan nad
zwigzkiem miedzy wynikami kwestionariusza a ocenami
0sob badanych dokonywanymi przez obserwatoréw, odzie-
dziczalno$cig mierzonych cech oraz ich korelowaniem z in-
nymi wymiarami osobowosci i temperamentu; sprawdzano
tez trafno$¢ czynnikowa.

2.2. Kwestionariusz Poczucia Bezpieczenstwa
i Preznosci Osobowej KPB-PO Z. Uchnasta

Kwestionariusz Poczucia Bezpieczenstwa i Preznosci Osobo-
wej KPB-PO Zenona Uchnasta stuzy do pomiaru syndromu
poczucia bezpieczenstwa i preznosci osobowej. Kwestionariusz
ten powstal na podstawie Czynnikowego Kwestionariusza
Poczucia Bezpieczenstwa — KPB (Uchnast, 1990) stuzace-
go do pomiaru syndromu poczucia bezpieczenstwa oraz
na podstawie teorii motywacji Maslowa i teorii ,,preznosci
ego” Blocka. Kwestionariusz sklada si¢ z 30 twierdzen. Za
pomocg kwestionariusza obliczy¢ mozna pig¢ wskaznikow:
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(1) Bl - czynnik bliskosci (10 itemow) mierzy zaspokoje-
nie potrzeby przynaleznosci i osobistej wigzi z najblizszym
otoczeniem; poczucie bliskosci i otwartosci na bezposred-
nie kontakty z otoczeniem.

(2) St - czynnik stabilnosci (10 itemdéw) mierzy zaspo-
kojenie potrzeby bezpiecznego funkcjonowania w co-
dziennym zyciu; zdolnos¢ do zapewnienia sobie mozliwie
uporzadkowanego funkcjonowania, mozliwosci przewi-
dywania i wplywu na bieg zdarzen i spraw, w ktoérych si¢
uczestniczy.

(3) Zs - czynnik zaufania do siebie (10 itemdéw) mierzy
zaspokojenie potrzeby szacunku do siebie; poczucie kom-
petencji, wewnetrznej spojnosci, afirmacji wlasnej indywi-
dualnosci, osobistych preferencji i zaufania do umiejetnosci
radzenia sobie w zyciu we wlasciwy dla siebie sposob.

(4) PB - usredniony wskaznik poczucia bezpieczeristwa
mierzy zaspokojenie podstawowych potrzeb psychicz-
nych i motywacyjne predyspozycje do spontanicznej
samoaktualizacji; dbatos¢ o dobre samopoczucie, odpo-
wiednig pozycje w otoczeniu i efektywne wykorzystanie
wlasnych sprawnosci i uzdolnien do skutecznego radze-
nia sobie z realizacja waznych dla siebie zadan zycio-
wych.

(5) PO - preznos¢ osobowa mierzy poczucie bliskosci
i zaufania w stosunku do innych, otwarto$¢ na sprawy bie-
z3ce 1 odpowiedzialne angazowanie si¢ w nich: poczucie
zadowolenia z zycia, $mialo$¢, odwaga i poczucie kompe-
tencji, ponadto zdolnos¢ do zachowania spokoju i przy-
tomnosci umystu oraz szybkiego odzyskiwania réwnowagi
emocjonalnej w sytuacjach nowych i trudnych, poczucie
sity i gotowos¢ do podejmowania ryzyka.

Kwestionariusz KPB-PO posiada satysfakcjonujace wia-
$ciwosci psychometryczne. Wspdtczynniki rzetelnosci-sta-
losci (r Spearmana) wynoszg odpowiednio: Bl r, = 0,90;
Str,=0,84;Zsr =087 PBr =0,92; POr =0,84 (Uchnast,
1997, 1998).
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2.3. Kwestionariusz Kompetencji Spotecznych KKS
A. Matczak

Kwestionariusz Kompetencji Spotecznych KKS w opraco-

waniu Anny Matczak stuzy do oceny kompetencji spotecz-

nych rozumianych jako nabyte umiejetnosci, warunkujace
efektywnos¢ funkcjonowania czltowieka w roznych sytu-
acjach spotecznych. Kwestionariusz sktada sie z 90 twierdzen

(w tym 60 diagnostycznych i 30 buforowych).

W skiad kwestionariusza wchodzg trzy skale:

o I - intymno$¢, mierzy kompetencje warunkujace efek-
tywno$¢ zachowan w sytuacjach bliskiego kontaktu
interpersonalnego, zwigzane z ,ujawnianiem si¢ part-
neréw np. zwierzanie si¢ z osobistych probleméw czy
wysluchiwanie tego rodzaju zwierzen” (Matczak, 2001,
s. 11); 15 pozycji;

« ES - ekspozycja spoleczna, mierzy kompetencje wa-
runkujace efektywnos¢ zachowan w sytuacjach ekspo-
zycji spotecznej, np. ,,bycie obiektem uwagi i potencjal-
nej oceny ze strony wielu oséb” (Matczak, 2001, s. 11);
18 pozycji;

« A - mierzy kompetencje warunkujace efektywnos¢ za-
chowan w sytuacjach wymagajacych asertywnosci, tj.
~realizowanie wlasnych celéw czy potrzeb przez wywie-
ranie wplywu na innych lub opieranie si¢ wptywowi in-
nych” (Matczak, 2001, s. 11); 17 pozycji.

Rezultaty badania mozna ujmowa¢ zaréwno w formie
wyniku ogdlnego, jak i pod postacia trzech wynikow czast-
kowych informujacych o poszczegdlnego rodzaju kompe-
tencjach.

Test posiada satysfakcjonujace wlasciwosci psychome-
tryczne, ktdre zostaty obliczone dla trzech grup: osobno
dla kobiet i mezczyzn - ucznidéw szkét $rednich, stu-
dentéw oraz oséb dorostych niebedacych studentami.
Zgodnos¢ wewnetrzna poszczegélnych skal jest wysoka
i wynosi od 0,74 do 0,84 dla intymnosci, od 0,88 do 0,91
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dla ekspozycji spotecznej, od 0,83 do 0,87 dla asertyw-
nosci. Zgodnos¢ wewnetrzna wyniku acznego w trzech
badanych grupach jest réwniez wysoka i wynosi od 0,93
do 0,95. Trafno$¢ kwestionariusza zostala potwierdzona
gtownie na drodze analizy czynnikowej oraz poréwnan
miedzygrupowych.

2.4. Skala Oczekiwan Rodzinnych SOR D. Miiller

Skala Oczekiwan Rodzinnych jest metoda przeznaczong do
badania oczekiwan zwigzanych z petnieniem rél rodzinnych
(partnerskich, malzenskich i rodzicielskich) oraz ich nasile-
nia. Zostala opracowana przez autorke pracy Diane Miiller
i jest oparta na wynikach badan empirycznych przeprowa-
dzonych na grupie 207 studentéw Uniwersytetu Lodzkiego,
w okresie od czerwca do pazdziernika 2010 r. Badania mialy
charakter anonimowy i dobrowolny, zostaty przeprowadzo-
ne grupowo w trakcie zaje¢ akademickich oraz indywidu-
alnych spotkan. Wsr6d oséb badanych 64,25% stanowily
kobiety (N = 133), a 35,75% — me¢zczyzni (N = 74). Zrdznico-
wanie wieku w badanej grupie miescito si¢ w przedziale od
19 do 29 lat. Srednia wieku w badanej grupie wynosita 22,58.
Zdecydowang wigkszo$¢ respondentdw stanowity osoby pel-
nosprawne — 70,00% (N = 143), natomiast osoby z niepetno-
sprawnoscig — 30,00% (N = 64).

Pierwotna wersja skali skfadala si¢ z 52 iteméw. Ana-
liza czynnikowa wynikéw badan metoda gtéwnych skla-
dowych (metoda rotacji — Varimax z normalizacjg Kaise-
ra) pozwolita na wyodrebnienie czterech czynnikéw. Jako
kryterium wlaczenia danego twierdzenia do okreslonego
czynnika przyjeto wartos¢ fadunku co najmniej 0,50 przy
jednoczesnych ujemnych lub niskich tadunkach w pozosta-
tych czynnikach.

Wersja ostateczna skali sktada si¢ z 32 itemdéw. Maja one
posta¢ zdan twierdzacych i opisuja rézne aspekty petnienia
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rél rodzinnych i malzenskich. Pelny tekst skali zalaczono
w aneksie 1.

Zadaniem osoby badanej jest ocena na skali siedmio-
stopniowej, w jakim stopniu okolicznosci wymienione
w twierdzeniu dotycza jej osoby (od 1 - ,jestem pewien, ze
tak nie bedzie” do 7 — ,,jestem pewien, ze tak bedzie”).

Skala ujmuje nastepujace czynniki:

Oczekiwania partnerskie (relacyjne) — OP (10 itemow)
mierzy nasilenie pozytywnych oczekiwan zwigzanych
z pelnieniem rdl partnerskich (meza/zony), takich jak
otrzymywanie wsparcia, lojalnos¢, uczciwos¢, zaufanie, ro-
zumienie potrzeb, wspdlne tematy do rozmdw, intymnos¢,
przyjazn.

Wywigzywanie sig z rol rodzinnych - W (9 itemdéw) mie-
rzy nasilenie pozytywnych oczekiwan zwigzanych z wy-
wigzaniem sie z rél rodzinnych, tj. zapewnienie rodzinie
poczucia bezpieczenstwa, zabezpieczenia materialnego
i Zycia na dostatecznie dobrym poziomie oraz umiejgtno$é
zaspokojenia potrzeb dzieci.

Prognoza niepowodzenia — PN (8 itemdw) mierzy nasi-
lenie oczekiwan zwigzanych z sytuacjami konfliktowymi,
wystepowaniem agresji oraz obawami o trwalos¢ i powo-
dzenie relacji.

Oczekiwania rodzicielskie - OR (5 itemdéw) mierzy na-
silenie pozytywnych oczekiwan zwigzanych z pelnieniem
roli matki/ojca, tj. zalozenie rodziny i posiadanie dzieci,
sprostanie wychowaniu dzieci.

Narzedzie to posiada umiarkowane i wysokie wskaz-
niki zgodno$ci wewnetrznej. Wspdlczynnik zgodnosci
wewnetrznej alfa Cronbacha w badaniu 207 studentow
wynidst a = 0,92 dla skali oczekiwania partnerskie (OP)
a = 0,90, wywiazywanie si¢ z rél rodzinnych (WR) a = 0,54,
prognoza niepowodzenia (PN) a = 0,85, oczekiwania rodzi-
cielskie (OR) a = 0,74. Tabela 2. zawiera statystyki opisowe
i wspdlczynniki rzetelnosci dla poszczegdlnych podskal
SOR.
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Tabela 2. Statystyki opisowe i wspdtczynniki rzetelnosci dla poszczegdlnych
podskal SOR
Podskala .LICZI,)a M SD MIN | MAX | a-Cronbacha
itemoéw

Oczekiwania 10 | 5340 | 775 | 33 65 0,90

partnerskie

Wywigzanie sig 9 4955 | 877 19 63 0,54

z 16l rodzinnych

Prognoza = 8 18,61 | 7,95 8 49 0,85

Niepowodzenia

Oczekiwania

Rodzicielskie 5 26,32 5,72 11 35 0,74

Objasnienia: M - é§rednia; SD - odchylenie standardowe; MIN - warto$¢ mini-

malna; MAX - warto$¢ maksymalna

7rédlo: badania wlasne.

2.5. Skala do Badania Poczucia Samotnosci SBS
Z. Dotegi

Skala do Badania Poczucia Samotno$ci autorstwa Zofii Dofe-
gi (2003) sklada si¢ z 60 itemdw, podzielonych na trzy zesta-
wy po 20 twierdzen, odnoszacych sie do wyrdznionych kate-
gorii wypowiedzi, wskazujacych samotno$¢ spoteczng (Sp),
emocjonalng (Se) i egzystencjalng (Seg). Rezultaty badania
mozna ujmowaé réwniez w formie wyniku ogélnego, ktory
jest prosta suma trzech wyrdznionych wymiaréw poczucia
samotnosci.

Samotnos¢ spoleczna (Sp) — mierzy podmiotowa ocene
poziomu relacji z osobami z otoczenia spotecznego, np. ro-
dzenstwem, mezem czy zong, rodzicami, wspotpracowni-
kami czy nauczycielami lub sgsiadami jak réwniez nasilenie
przezywania poczucia izolacji i marginalizacji.

Samotnos$¢ emocjonalna (Se) — mierzy negatywna oce-
ne siebie jako partnera interakcji spofecznych, przekonanie
o wlasnych niskich kompetencjach spotecznych i pozytyw-
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nych uczuciach w relacjach z waznymi dla jednostki osoba-
mi, z ktérymi faczy ja relacja intymnosci.

Samotnos¢ egzystencjalna (Seg) — mierzy doswiadcza-
nie poczucia braku identyfikacji z warto$ciami, normami
i celami zyciowymi, brak integracji z innymi ludzmi oraz
brak zakotwiczenia w $wiecie oraz w szerszym kontekscie
spotecznym.

Osoba badana ustosunkowuje si¢ do kazdego z itemdéw
na czterostopniowej skali z zastosowaniem wariantéw od-
powiedzi od ,calkowicie nie zgadzam si¢” do ,catkowicie
zgadzam sie”. Metoda ta posiada wysokie wskazniki zgod-
nos$ci wewnetrznej: dla Sp a-Cronbacha wynosi 0,904, dla
Se a = 0,865, dla Seg o = 0,799 oraz dla globalnego poczucia
samotnosci a = 0,941 (Dotega, 2003). Petny tekst metody
podano w aneksie 1.

2.6. Kwestionariusz Stylow Przywigzaniowych KSP
M. Plopy

Kwestionariusz Styléw Przywigzaniowych autorstwa Mie-
czystawa Plopy (2005) przeznaczony jest do badania stylow
przywiazaniowych w relacjach partnerskich (romantycz-
nych). W sklad kwestionariusza wchodzg 24 stwierdzenia,
po osiem dla kazdej z trzech skal pozwalajacych na diagno-
zowanie roznych styléow przywiazaniowych: stylu bezpiecz-
nego, stylu lekowo-ambiwalentnego oraz stylu unikowego.
Osoba badana ustosunkowuje si¢ do kazdego ze stwierdzen
na siedmiostopniowej skali.

Bezpieczny styl przywiazania (SB) - cechuje si¢ odczu-
waniem wysokiego poziomu satysfakcji w relacji z partne-
rem. Oparty jest na przeswiadczeniu o dostepnosci partne-
ra w sytuacjach trudnych, waznych, kryzysowych. Czesto
wystepuje wzajemne okazywanie sobie bliskosci i czutosci.
Nie wystepuje op6r przed zachowaniem partnera zmierza-
jacym do wiekszej bliskosci.
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Ambiwalentno-lekowy styl przywigzania (SAL) - cechu-
je sie czesto wystepujacym niepokojem o trwatosé zwigz-
ku z partnerem. Wystepuje obawa przed utraty partnera,
wzmozona czujnos¢, zamartwianie sie, ze zwiazek moze
nie by¢ dla partnera atrakcyjny, ze moze on poszukiwac al-
ternatywnych relacji. Stany niepokoju nasilaja si¢, gdy part-
ner nie zachowuje sie zgodnie z oczekiwaniami, na przy-
klad nie jest wystarczajaco opiekunczy, czuly i wspierajacy.
Obawy te nie muszg mie¢ obiektywnego uzasadnienia, wy-
nikaja najczesciej z obnizonego poczucia bezpieczenstwa,
przewrazliwienia na punkcie relacji ja - partner.

Unikowy styl przywigzania (SU) - cechuje si¢ brakiem
tendencji do nawigzywania z partnerem bliskich, otwar-
tych relacji. Osoba odczuwa zazenowanie, zdenerwo-
wanie, gdy partner daje jej do zrozumienia, ze oczekuje
bliskosci badz tez przejawia wyrazne zachowania w tym
kierunku.

Narzedzie to posiada umiarkowane i wysokie wskaz-
niki zgodnosci wewnetrznej: 0,91 — dla bezpiecznego sty-
lu przywiazania, 0,78 - dla lekowo-ambiwalentnego stylu
przywiazania oraz 0,80 dla unikowego stylu przywigzania.
Trafno$¢: badana trafno$¢ kryterialna (jako kryteria m.in.:
satysfakcja z malzenstwa, staz malzenski, jakos¢ komuni-
kacji w malzenstwie); korelacje z kwestionariuszami oso-
bowosci (NEO-FFI, 16 PF), takze z Kwestionariuszem Ra-
dzenia Sobie w Sytuacjach Stresowych CISS (Plopa, 2008b).

2.7. Arkusz danych demograficznych D. Miiller

Arkusz danych demograficznych, opracowany przez autor-
ke pracy Diane Miiller (2010), sklada si¢ z 24 pytan zaréwno
otwartych, jak i zamknietych, podzielonych na trzy czesci.
Pierwsza czes$¢ (13 itemoéw) zawierala pytania o ple¢, wiek ba-
danych, miejsce zamieszkania, kierunek, tryb i rok studiow,
nazwe uczelni, czas trwania zwigzku aktualnego i poprzed-
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niego. Druga cze$¢ (4 itemy) dotyczyla stopnia, rodzaju i przy-
czyny niepelnosprawnosci. Natomiast trzecia czes¢ (7 itemow)
dotyczyla niepetnosprawnosci stuchu, w tym stopnia uszko-
dzenia stuchu, korzystania z aparatu stuchowego, urzadzen
przyblizajacych dzwiek i pomocy tlumacza jezyka migowe-
go w trakcie zaje¢ akademickich, sposobu porozumiewania
si¢ z innymi ludZmi, momentu uszkodzenia narzadu stuchu
w stosunku do rozwoju mowy oraz przyczyny uszkodzenia
stuchu (peten tekst metody zamieszczono w aneksie 1).

3. ORGANIZACJA | PRZEBIEG BADAN

Zastosowano celowy dobér proby badawczej — kontaktowano
si¢ osobicie z przedstawicielami uczelnianych biur ds. oséb
niepetnosprawnych z prosbg o rozpowszechnienie informa-
cji o prowadzonych badaniach i pomoc w pozyskaniu oséb
chetnych, aby wzig¢ w nich udzial. Badania miaty charakter
anonimowy. Prowadzone byly osobiscie przez autorke niniej-
szej monografii w trakcie trwania zaje¢ akademickich i indy-
widualnych spotkan ze studentami, podczas ktérych obecny
byl réwniez ttumacz jezyka migowego. Niejednokrotnie na-
lezalo studentom (z niepelnosprawnoscia stuchu) ttumaczy¢
tres¢ stwierdzen z poszczegdlnych metod, szczegdlnie tych,
ktére wymagaly myslenia abstrakcyjnego. Uswiadomilo to
autorce niniejszej monografii, Ze dostepne narzedzia i testy
psychologiczne nie s3 odpowiednio dostosowane do potrzeb
i ograniczen osob z uszkodzeniami stuchu. Jest to pewnego
rodzaju wyzwanie dla badaczy, aby stworzy¢ takie metody
diagnostyczne, ktére osoby z wadg stuchu bylyby w stanie
w pelni samodzielnie wypelnic.

Badania prowadzono wsérdd studentéw z niepelno-
sprawnoscig stuchu’, w nastepujacych uczelniach wyzszych:

1 Ogodtem przebadano 247 o0sdb, z czego odrzucono 139 protokotow
- ze wzgledu na niekompletno$¢ badan lub niespelnienie warunkéw ba-
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o Akademia Gérniczo-Hutnicza w Krakowie,
o Akademia Pedagogiki Specjalnej w Warszawie,
 Politechnika Lodzka,
o Uniwersytet Lodzki,
« Uniwersytet Pedagogiczny w Krakowie,
« Uniwersytet Przyrodniczo-Humanistyczny w Siedlcach,
o Uniwersytet Marii Curie-Sklodowskiej w Lublinie,
« Uniwersytet Wroctawski,
o Wyzsza Szkota Biznesu - NLU w Nowym Saczu,
» Wyzsza Szkota Pedagogiczna w Lodzi.

Badani otrzymali ogdélng informacje o naukowym celu
i przeznaczeniu wynikéw badan. Do kazdej z metod dota-
czono oddzielng instrukcje, dotyczaca sposobu wypelniana
testow. Zalaczono réwniez arkusz danych demograficz-
nych, ktdry zostal opisany w poprzednim paragrafie. Te-
sty wypelniane byly anonimowo z uwagi na fakt, ze wie-
le twierdzen znajdujacych si¢ w poszczegolnych skalach
i kwestionariuszach dotyczylo spraw osobistych.

4. CHARAKTERYSTYKA BADANYCH OSOB

Badaniami zostalo objetych 62 studentéw z niepelno-
sprawnoscia stuchu. Badania wykonano w Krakowie, Lu-
blinie, Lodzi, Nowym Saczu, Siedlcach, Warszawie i Wro-
clawiu.

dania (kryterium wieku 19-30 lat, do§wiadczenie bycia w bliskim zwigz-
ku, student/absolwent). Tak wiec zakwalifikowano 128 0s6b. Na potrzeby
niniejszej monografii wykorzystano jedynie wyniki analiz z udzialem
0s0b z uszkodzeniami stuchu (N = 62). Pierwotnie w badaniach uczest-
niczyli réwniez studenci petnosprawni (N = 66), z uwagi na fakt, ze pro-
blematyka rozprawy doktorskiej dotyczyla specyfiki funkcjonowania
w relacjach interpersonalnych. Studenci pelnosprawni stanowiacy grupe
kontrolng cechowali si¢ podobienistwem do grupy klinicznej pod wzgle-
dem wieku i do§wiadczenia bycia w bliskim zwiazku.
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Tabela 3. Rozktad czestosci - pte¢ osdb badanych

Ple¢ N %
Kobiety 42 67,7
Mezczyzni 20 32,3
Ogotem 62 100,0

Objasnienia: N - liczba 0s6b badanych; % - procent proby.
W grupie studentéw z niepelnosprawnoscia stuchu

kobiety stanowily 67,7% (N = 42), mezczyzni za$ 32,3%
(N = 20).

Tabela 4. Rozktad czestosci - liczebnos$¢ grup wiekowych

Grupa wiekowa N %
19-21 24 38,7
22-24 30 48,4
25-30 8 12,9
Ogotem 62 100,0

Objasnienia: N - liczba 0s6b badanych; % — procent préoby.

Najliczniej reprezentowane byly osoby znajdujace sie
w grupie wiekowej 22-24 lata (46,8%). Wsrod studentow
z niepelnosprawnoscia stuchu najmniej licznie reprezento-
wang grupa wiekowa jest 25-30 lat (12,9%).

Tabela 5. Rozktad czestosci - Tryb studiow

Tryb studidéw N %
Stacjonarne 50 80,6
Niestacjonarne 12 19,4
Ogotem 62 100,0

Objasnienia: N - liczba os6b badanych; % — procent préby.
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Znaczna wigkszo$¢ badanych oséb studiuje w systemie

stacjonarnym (80,6%).

Tabela 6. Rozktad czestosci - Kierunek studiéw w badanej grupie

Kierunek studiow N %
Pedagogika 24 38,7
Psychologia 1 L6
Informatyka 12 19,4
Zarzadzanie 5 8,1
Historia 3 4,8
Finanse i Rachunkowo$¢ 2 3,2
Telekomunikacja 2 3,2
Prawo 1 1,6
Stosunki Gospodarcze 1 1,6
Geografia 1 1,6
Automatyka i Robotyka 1 1,6
Stosunki Miedzynarodowe 1 1,6
Bibliotekoznawstwo 1 1,6
Administracja 1 1,6
Matematyka 1 1,6
Fizyka 1 1,6
Budownictwo 1 1,6
Wzornictwo 1 1,6
Socjologia 1 1,6
Filologia Polska 1 1,6
Ogotem 62 100,0

Objasnienia: N - liczba 0séb badanych; % - procent préby.

Najliczniej reprezentowane byly osoby studiujace peda-
gogike (38,7%) oraz informatyke (19,4%).
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Tabela 7. Rozktad czestosci - Miejsce studiowania

Nazwa uczelni N %

Wyzsza Szkota Pedagogiczna w Lodzi 1 1,6
Wyzsza Szkola Biznesu-NLU w Nowym Saczu 1 1,6
Uniwersytet Przyrodniczo-Humanistyczny 23 371
w Siedlcach

Uniwersytet £odzki 22 35,5
Politechnika L.odzka 4 6,5
Akademia Gdrniczo-Hutnicza w Krakowie 3 4.8
Akademia Pedagogiki Specjalnej w Warszawie 3 4,8
Uniwersytet Marii Curie-Sklodowskiej 2 3,2
Uniwersytet Pedagogiczny w Krakowie 2 3,2
Uniwersytet Wroclawski 1 1,6
Ogotem 62 100,0

Objasnienia: N - liczba 0s6b badanych; % - procent préoby.

Najliczniejsza grupe wsérod studentéw z niepelno-
sprawnoscig stuchu stanowilty osoby studiujace w Uniwer-
sytecie Przyrodniczo-Humanistycznym w Siedlcach (18%)
oraz na Uniwersytecie Lodzkim (17,2%). Najmniej liczna
grupe wsrod osob z niepelnosprawnoscia stuchu stanowili
studenci Wyzszej Szkoty Pedagogicznej w Lodzi, Wyzszej
Szkoty Biznesu-NLU w Nowym Saczu oraz z Uniwersyte-
tu Wroctawskiego.

Tabela 8. Rozktad czestosci - Rok i stopien studiow w badanych

grupach
Rok studiow Grupa
N %
Studia licencjackie 1 23 37,1
2 15 24,2
3 7 11,3
Razem 45 72,6
Studia inzynierskie 2 3 4,8
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Grupa
Rok studiow
N %
Studia uzupelniajace magisterskie 1 5 8,1
2 1 1,6
Razem 6 9,7
Jednolite studia magisterskie 2 8 12,9
Ogotem 62 100,0

Objasnienia: N - liczba 0séb badanych; % — procent proby.

Wigkszo$¢ badanych osdb ksztalci si¢ na studiach licen-
cjackich (72,6%). Wsrdd studentéw z niepelnosprawnoscia
stuchu najmniej liczna okazata si¢ grupa oséb studiujacych
na studiach inzynierskich.

Tabela 9. Rozktad czestosci - Czas trwania zwigzku obecnego
i poprzedniego w badanych grupach

Poprzedni zwiazek Obecny zwiagzek

Dane

N % N %

NIE 19 30,6 22 35,5
do 6 miesiecy 15 24,2 11 17,7
T 7-12 miesiecy 6 9,7 8 12,9
A| 1-3lata 17 27,4 10 16,1
NEE 4 6,5 6 9,7
powyzej 5 lat 1 1,6 5 8,1
OGOLEM 62 100,0 62 100,0

Objasnienia: N - liczba 0séb badanych; % - procent préby.

Staz zwigzku ,,obecnego” wsrdd studentéw z niepetno-
sprawnoscig stuchu najczesciej wynosi do 6 miesiecy. Staz
zwigzku ,,poprzedniego” najczesciej wynosit powyzej roku,
ale mniej niz 3 lata. 35,5% studentéw z niepelnosprawno-
$cig stuchu nie jest obecnie w zadnym zwigzku. Dla 30,6%
studentéw z niepelnosprawnoscia stuchu obecny zwiazek
jest pierwszym i jedynym w ich zyciu.
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Tabela 10. Rozktad czestosci - Niepetnosprawno$é partnera
w poprzednim i obecnym zwigzku wsrod studentow
z niepetnosprawnoscia stuchu

Niepetnosprawnos¢ Poprzedni zwigzek Obecny zwigzek
partnera N % N %

Tak 15 24,2 19 30,6

Nie 47 75,8 43 69,4

Ogotem 62 100,0 62 100,0

Objasnienia: N - liczba 0s6b badanych; % — procent préby.

24,2% (N = 15) studentéw z niepelnosprawnoscia stu-
chu uprzednio tworzyto zwiagzek réowniez z osobg z nie-
pelnosprawnoscig. Obecnie 30,6% (N = 19) studentéw
z niepelnosprawnos$cig stuchu zwigzanych jest réwniez
z osoba z niepelnosprawnoscig. W obydwu przypadkach
byto to réwniez uszkodzenie narzadu stuchu.

Tabela 11. Rozktad czestosci - Stopien niepetnosprawnosci
badanych studentéw

Stopient Liczebno$é¢
niepelnosprawno$ci N %
Lekki 6 4,7
Umiarkowany 49 38,3
Znaczny 7 5,5
Ogotem 62 100,0

Objasnienia: N - liczba 0s6b badanych; % — procent préby.

Wigkszos¢ studentéw z niepelnosprawnoscig stu-
chu posiada umiarkowany stopien niepelnosprawnosci
(38,3%). Druga co do liczebnosci grupa posiada stopien
znaczny - 5,5% respondentéw, natomiast stopien lekki
- 4,7% studentow.
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Tabela 12. Rozktad czestosci - Moment uszkodzenia stuchu
wzgledem stopnia rozwoju mowy wsréd studentéw
z niepetnosprawnoscia stuchu

Liczebno$¢
Uszkodzenie stuchu
N %
Prelingwalne (do 2-3 roku Zycia) 30 48,4
Perylingwalne (3-6 rok zycia) 31 50,0
Postlingwalne (po 6 roku Zycia) 1 1,6
Ogolem 62 100,0

Objasnienia: N - liczba 0s6b badanych; % — procent préoby.

Najliczniej reprezentowane byly osoby z perylingwal-
nym uszkodzeniem stuchu (50,0%), co oznacza, ze utra-
city stuch w trakcie rozwoju mowy, oraz osoby z prelin-
gwalnym uszkodzeniem stuchu (48,4%), czyli powstalym
przed opanowaniem mowy ustnej. Tylko jedna osoba
(1,6%) utracifa stuch w momencie, gdy mowa byta u niej
rozwinieta.

Tabela 13. Rozktad czestosci - Rodzaj niepetnosprawnosci
w badanej grupie

Rodzaj Liczebno$¢
niepelnosprawnosci N %
Stuchu 58 93,5
Stuchu i wzroku 1 1,6
Stuchu i mowy 3 4,8
Ogotem 62 100,0

Objasnienia: N - liczba 0séb badanych; % — procent proby.

Znaczna wiekszo$¢ badanych studentéow (93,5%) ma
uszkodzenie tylko narzadu stuchu. 4,8% studentéw dekla-
ruje uszkodzenie dotyczace zaréwno stuchu, jak i mowy.
Jeden student (1,6%) ma uszkodzony narzad stuchu
i wzroku.
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Tabela 14. Rozktad czestosci - Stopien uszkodzenia stuchu
w badanej grupie

Stopien Liczebno$¢
uszkodzenia stuchu N %
20-40 dB 4 6,5
40-70 dB 17 27,4
70-90 dB 19 30,6
Powyzej 90 dB 22 35,5
Ogotem 62 100,0

Objasnienia: N - liczba 0s6b badanych; % — procent préby.

Najwiecej studentoéw (35,5%) ma uszkodzony stuch na po-
ziomie powyzej 90 dB, co oznacza, ze u tych oséb wystepuje
brak umiejetnoséci odrézniania jakichkolwiek cech dzwiekow
mowy w warunkach sprzyjajacych stuchaniu. Druga co do
liczebnosci (30,6%) jest grupa studentéw, u ktérych stopien
uszkodzenia stuchu zawiera sie w przedziale od 70 do 90 dB
— osoby te spostrzegaja mowe jedynie o duzym natezeniu, np.
glodny krzyk. Studenci z uszkodzeniem stuchu w przedziale od
40 do 70 dB (znaczna czg$¢ mowy nie jest styszana) stanowia
27,4%. Najmniej liczna (6,5%) jest grupa studentéw z uszkodze-
niem na poziomie od 20 do 40 dB, s3 to osoby, ktdre nie do kon-
ca poprawnie identyfikuja niektore elementy mowy potoczne;j.

Tabela 15. Rozktad czestosci - Sposoby porozumiewania sie
studentéw z niepetnosprawnoscia stuchu

Sposoby Liczebnosc
porozumiewania si¢ N %
Jezyk werbalny 37 59,7
Polski jezyk migowy 30 48,4
System jezykowo-migowy 9 14,5
Fonogesty 2 3,2
Czytanie z ruchu warg 36 58,1
Pismo 6 9,7

Objasnienia: N - liczba 0séb badanych; % — procent proby.
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Sposréd sposobéw porozumiewania si¢ najwigcej stu-
dentéw wskazalo jezyk werbalny (59,7%) i czytanie z ruchu
warg (58,1%). Z polskiego jezyka migowego korzysta 48,4%
respondentéw. Pozostale sposoby to system jezykowo-mi-
gowy (14,5%), pismo (9,7%) oraz fonogesty (3,2%). Wyzej
wymienione liczebnosci nie sumuja si¢ do 100,0%, ponie-
waz osoby badane mialy mozliwos¢ wskazania wiecej niz
jednej odpowiedzi.

Wigkszos¢ studentow (85,5%) korzysta z aparatu stucho-
wego. Ponad potowa badanych (54,8%) korzysta z pomocy
tlumacza jezyka migowego. Korzystanie z petli induktofo-
nicznych i systeméw FM wspomagajacych styszenie zade-
klarowalo 37,1% studentéw. Jedynie pie¢ osob (8,1%) za-
deklarowalo, ze przeszlo operacje wszczepienia implantu
slimakowego. Wyzej wymienione liczebnosci nie sumuja
sie do 100,0%, poniewaz osoby badane mialty mozliwo$¢
wskazania wigcej niz jednej odpowiedzi.

Tabela 16. Rozktad czestosci - Srodki pomocnicze utatwiajace
porozumiewanie sie w badanej grupie

Srodek Liczebno$¢
pomocniczy N %
Tlumacz jezyka migowego 34 54,8
Aparat stuchowy 53 85,5
Petle induktofoniczne 23 37,1
Systemy FM 23 371
Implant §limakowy 5 8,1

Objasnienia: N - liczba 0s6b badanych; % — procent préby.

Sposrod przyczyn uszkodzenia stuchu najwiecej stu-
dentéw (35,5%) wskazalo powiklania po przyjmowaniu
lekéw (w tym najczesciej antybiotykow takich jak np.
gentamycyna). Kolejna przyczyna, ktéra dotyczyta 19,4%
respondentéw, byly uwarunkowania genetyczne. Choroby
i czynniki okoloporodowe wskazalo po 17,7% studentow.
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Okoto 10,0% studentéw utracito stuch w wyniku wypad-
ku i innych wad nabytych.

Tabela 17. Rozktad czestosci - Przyczyna uszkodzenia stuchu
studentéw

Przyczyna Liczebnos¢
uszkodzenia stuchu N %
Choroba 11 17,7
Powiklania po przyjmowaniu lekéw 22 35,5
Wypadek 1 1,61
Uwarunkowania genetyczne 12 194
Czynniki okotoporodowe 11 17,7
Inne wady nabyte 5 8,09
Ogotem 62 100,0

Objasnienia: N - liczba 0séb badanych; % — procent proby.

5. ZASTOSOWANE PROCEDURY STATYSTYCZNE

Wyniki badan uzyskane przez 62 studentéw z niepelno-
sprawnoscig stuchu zostaly poddane analizom statystycz-
nym w pakietach komputerowych Statistica 10 oraz SPSS 19
oraz 25.

Aby wyodrebni¢ grupy rdznigce si¢ stylem funkcjono-
wania w relacjach interpersonalnych, zastosowano analize
skupien do grupowania przypadkéw metoda k-$rednich.
W celu wykrycia grup istotnie réznigcych si¢ miedzy soba
wykonano poréwnania $rednich post-hoc z zastosowaniem
testu Najmniejszej Istotnej Roznicy (NIR) (w przypadku
zalozenia o réwnosci wariancji). Natomiast w przypad-
ku braku zalozenia o réwnosci wariancji wykonano poréw-
nania $rednich post-hoc z zastosowaniem testu T3 Dunnet-
ta. W celu okreslenia stopnia poprawnego przewidywania
przynaleznosci do grup rozniacych si¢ stylem funkcjono-
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wania w relacjach interpersonalnych zastosowano model
analizy dyskryminacyjne;j.

Przy skalach testéw Inwentarza Osobowosci NEO-FFI,
Kwestionariusza Kompetencji Spotecznych KKS, Skali do
badania Poczucia Samotnosci SBS i Kwestionariusza Sty-
léw Przywigzaniowych KSP dokonano przeliczenia wy-
nikéw surowych na skale standaryzowane - stenowe oraz
w przypadku Kwestionariusza Poczucia Bezpieczenstwa
i Preznosci Osobowej KPB-PO na skale T - zgodnie z nor-
mami umieszczonymi w podrecznikach do tych testow.
Natomiast przy Skali Oczekiwan Rodzinnych SOR zastoso-
wano wyniki usrednione.






Rozdziat IV

Psychologiczna charakterystyka
grup studentoéw z uszkodzeniami
stuchu zréznicowanych ze wzgledu
na styl funkcjonowania w relacjach
interpersonalnych

1. WYODREBNIENIE GRUP O ROZNYCH
STYLACH FUNKCJONOWANIA W RELACJACH
INTERPERSONALNYCH

W niniejszym rozdziale zostanie przeanalizowane zagad-
nienie efektywnosci funkcjonowania studentéw z uszko-
dzonym narzadem stuchu w relacjach interpersonalnych.
Za wskazniki efektywno$ci funkcjonowania w relacjach in-
terpersonalnych przyjeto trzy wymiary poczucia samotno-
$ci: spoleczny, emocjonalny i egzystencjalny zoperacjonali-
zowane w Skali do badania Poczucia Samotnosci (SBS) oraz
trzy style przywigzania: bezpieczny, ambiwalentno-lekowy
i unikowy mierzone Kwestionariuszem Styléw Przywigza-
niowych (KSP).

Skala do badania Poczucia Samotnosci (SBS) pozwa-
la na ocene prototypowych wiezi spolecznych, zwlaszcza
rodzinnych, tworzacych wewnetrzne wzorce interakcji
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spotecznych (Dolega, 2003). Niepelnosprawnos¢ stuchu
jest przyczyna izolacji spolecznej, utrudnia komunikacje,
nawigzywanie bliskich wiezi i powoduje przezywanie cig-
glych obaw przed odrzuceniem ze strony innych (Czajkow-
ska-Kisil, 2012; Kirenko, 2006; Miiller, 2012).

Kwestionariusz Styléw Przywiazaniowych (KSP) po-
zwala na oceneg stylow przywigzania definiowanych jako
sposoby wchodzenia w relacje z innymi w kontekscie in-
tymnych zwiazkow (Plopa, 2008a, s. 106). Bezpieczne przy-
wigzanie wiaze si¢ z odpowiednimi zachowaniami w re-
lacjach malzenskich (partnerskich), tj. kooperatywnoscia,
wrazliwoscia, otwartoscig, konstruktywna komunikacja,
odwzajemnieniem uczu¢ oraz odczuwaniem dobrostanu
w sytuacji wzajemnej zalezno$ci z drugg osobg (Dwyer,
2005). Natomiast zachowanie 0s6b prezentujacych uniko-
wy styl przywigzania jest przyczyna ztych relacji interper-
sonalnych i probleméw w kontaktach z innymi. Osoby te sa
mniej sklonne do nawigzywania i budowania przywiaza-
niowych relacji z partnerami (Fraley, Waller, 1998; Plopa,
2008a). Na nieefektywne funkcjonowanie w relacjach in-
tymnych z innymi wskazuje réwniez ambiwalentno-lgko-
wy styl przywiazania. Osoby takie jednoczes$nie odczuwaja
obawy, ze partner ich nie kocha oraz pragnienie ,,stopienia”
sie z nim (Dwyer, 2005).

Na podstawie wynikéw otrzymanych w trzech pod-
skalach KSP oraz w trzech podskalach SBS dokonano
klasyfikacji os6b badanych do trzech grup réznigcych
si¢ profilem wynikéw w tych wymiarach. Do klasyfika-
cji nie zastosowano globalnego wskaznika poczucia sa-
motnosci z uwagi na fakt, ze jego warto$¢ stanowi pro-
sta suma wartosci poszczegolnych wymiardw poczucia
samotnosci. Klasyfikacje przeprowadzono za pomoca
analizy skupien metodg k-$rednich do grupowania przy-
padkéw. Algorytm k-$rednich polega na przenoszeniu
obiektow ze skupienia do skupienia w celu zminimalizowa-
nia zmiennosci wewnatrz skupien i zmaksymalizowania
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zmienno$ci miedzy skupieniami (Internetowy Podrecz-

nik StatSoft). W ten sposéb wyroézniono grupy studen-

tow z niepelnosprawnoscia stuchu o réznej efektywnosci

funkcjonowania w relacjach interpersonalnych. Wy-

odrebnione grupy wykazuja wzglednie poréwnywalna

liczebno$¢ badanych. Rozklad liczebnosci z uwzgled-

nieniem czesto$ci oraz procentu oséb badanych zamiesz-

czono w tabeli 18.

Tabela 18. Rozktad liczebnosci badanych w wyodrebnionych

grupach z podziatem na ptec

Liczebnos¢ Cala grupa Kobiety Mezczyzni

Grupa N % N % N %
Grupa 1 25 40,3 14 33,3 11 55,0
Grupa 2 22 35,5 17 40,5 5 25,0
Grupa 3 15 24,2 11 26,2 4 20,0
Razem 62 100,0 42 100,0 20 100,0

Objasnienia: N - liczba 0séb badanych; % — procent proby.

W celu okreslenia istotnosci réznic miedzy wyodreb-
nionymi grupami w zakresie wynikéw Kwestionariusza
Styléw Przywigzaniowych KSP i Skali do Badania Poczucia
Samotnosci SBS przeprowadzono jednoczynnikowa anali-
ze wariancji. Rezultaty uzyskane tym sposobem zamiesz-
czono w tabeli 19.

Graficzna ilustracja wynikéw uzyskanych w wyodreb-
nionych grupach zostala przedstawiona na wykresie 3.

W wyniku przeprowadzonej analizy wariancji i te-
stow post-hoc wykazano, ze zdecydowana wigkszo$¢
réznic miedzy poréwnywanymi grupami jest istotna sta-
tystycznie. Wyjatek stanowia podskale: poczucie samot-
nosci spotecznej i poczucie samotnosci emocjonalnej,
ktore réznicujg zaréwno Grupe 1, jak i 2 od Grupy 3. Po-
twierdza to trafno$¢ przeprowadzonej klasyfikacji osob
badanych.
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Tabela 19. Istotnosci roznic w wynikach w kwestionariuszu KSP i skali SBS
miedzy trzema wyodrebnionymi grupami

Typy
. Grupa 1 (US) | Grupa 2 (NS) | Grupa 3 (UT)
Skale KSP i SBS s o R ANOVA
M |sp| M |[so| M |[sD|F ]| p
Skale KSP
Styl bezpieczny 8,56 | 1,29 | 6,73 | 1,90 | 8,40 | 2,23 | 7,10 |0,002%b«
Stylambiwalent-| () | ) o3 | 765 | 129 | 2,80 | 1,61 | 4591 |0,0000%
no-lekowy
Styl unikowy 2,52 | 1,26 | 6,68 | 1,67 | 3,00 | 2,90 |31,17 | 0,000
Skale SBS
Samotnosc 6,80 | 1,47 | 7,09 | 1,02 | 4,33 | 1,11 |25,25| 0,000
spoleczna
Samotnosc 676 | 1,64 | 7,05 | 1,33 | 4,00 | 1,64 |20,33| 0,000
emocjonalna
Samotnose 6,20 | 1,22 | 7,00 | 1,51 | 4,60 | 1,40 | 13,69 |0,000%b<
egzystencjalna

Objasnienia: roznice miedzy grupami: a: 1-2; b: 1-3; ¢: 2-3; N - liczba 0s6b ba-
danych; M - $rednia; SD - odchylenie standardowe; F — wartos$¢ testu; p — istotnoé¢

statystyczna.
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Na podstawie przeprowadzonych do tej pory analiz
statystycznych mozna dokona¢ psychologicznej charakte-
rystyki trzech wyodrebnionych grup studentéw z niepel-
nosprawnoscia stuchu, rézniacych si¢ efektywnoscia funk-
cjonowania w relacjach interpersonalnych.

Grupa 1 - ufno-samotny styl funkcjonowania (US)

Grupa ta liczy 25 0sob, w tym 14 kobiet i 11 mezczyzn — co
stanowi 40,3% wszystkich badanych studentéw z niepeino-
sprawnoscig stuchu. Sg to osoby, ktére majg silne poczu-
cie samotnosci (gorna granica wynikéw przecietnych we
wszystkich trzech wymiarach) i charakteryzuje je wysoki
poziom bezpiecznego stylu przywiazania, przecietny poziom
ambiwalentno-lekowego stylu przywiazania (gérna granica
wynikéw przecigtnych) oraz niski wynik w zakresie przy-
wigzania unikowego. Ten styl funkcjonowania w relacjach
interpersonalnych mozna okresli¢ jako ufno-samotny.

Grupa 2 - nieufno-samotny styl funkcjonowania (NS)

Grupa ta liczy 22 osoby, w tym 17 kobiet i 5 mezczyzn - co
stanowi 32,5% wszystkich badanych studentéw z niepetno-
sprawnoscig stuchu. Sg to osoby, ktére maja silne poczucie
samotnosci (spolecznej, emocjonalnej i egzystencjalnej)
i charakteryzuje je wysoki poziom ambiwalentno-lekowego
stylu przywigzania oraz przecig¢tny poziom zaréwno uniko-
wego, jak i bezpiecznego stylu przywigzania. Ten styl funk-
cjonowania w relacjach interpersonalnych mozna okresli¢
jako nieufno-samotny.

Grupa 3 - ufno-towarzyski styl funkcjonowania (UT)

Grupa ta liczy 15 os6b, w tym 11 kobiet i 4 mezczyzn - co
stanowi 24,2% wszystkich badanych studentéw z niepetno-
sprawnoscia stuchu. Sg to osoby, ktdre cechuje niski poziom
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poczucia samotnosci (spotecznej, emocjonalnej i egzysten-
cjalnej), wysoki poziom bezpiecznego stylu przywigzania
oraz bardzo niskie wyniki w zakresie unikowego i ambiwa-
lentno-lekowego stylu przywigzania. Ten styl funkcjono-
wania w relacjach interpersonalnych mozna okresli¢ jako
ufno-towarzyski.

W nastepnych podrozdziatach zostang zaprezentowane
wyniki poréwnan grup studentéw z uszkodzonym narzagdem
stuchu o roznej efektywnosci funkcjonowania w relacjach
interpersonalnych ze wzgledu na cechy osobowosci, kompe-
tencje spoleczne, oczekiwania zwigzane z pelnieniem rdl ro-
dzinnych oraz poczucie bezpieczenstwa i preznos¢ osobowa.

2. CHARAKTERYSTYKA PSYCHOLOGICZNA
WYODREBNIONYCH GRUP STUDENTOW
Z USZKODZENIAMI SEtUCHU

2.1. Struktura osobowosci

Jednym z etapéw zmierzajacych w kierunku ustalenia cha-
rakterystyki grup studentéw z wada stuchu rdézniacych si¢
w zakresie sposobow funkcjonowania jest poréwnanie ba-
danych 0séb pod wzgledem struktury osobowosci ujmowa-
nej w NEO-FFI. Otrzymane rezultaty przedstawia tabela 20.

Jak wynika z danych zamieszczonych w tabeli 20., istot-
ne statystycznie réznice miedzy poréwnywanymi grupami
stwierdzono w zakresie wynikéw w podskalach neurotycz-
nos¢ i ugodowos¢. Réznice wynikéw w podskalach ekstra-
wersja, otwarto$¢ na doswiadczenia oraz sumienno$¢ nie
osiaggnely poziomu istotnosci statystyczne;j.

Analizujac uzyskany profil wynikéw (wykres 4), moz-
na przedstawi¢ nastepujaca charakterystyke osobowosci
studentdw z niepelnosprawnoscia stuchu o réznych stylach
funkcjonowania w relacjach interpersonalnych.
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Tabela 20. Istotnosci réznic w wynikach NEO-FFI miedzy grupami
o réznej efektywnosci funkcjonowania w relacjach interpersonalnych
Typy
NZI(()a_l;FI G“Ea: lz(SUS) Grl;\};a: 22(2NS) Grulgajl(SUT) ANOVA
M SD M SD M SD F P
Neurotyczno$¢ | 6,80 | 1,73 | 595 | 1,09 | 480 | 2,11 [6,96 | 0,002
Ekstrawersja 5,52 | 2,40 | 5,05 1,55 | 6,07 1,62 | 1,22 0,302
Otwartosc 4,72 | 2,05 | 4,00 1,31 5,13 2,06 | 1,87 0,163
Ugodowos¢ 596 | 2,28 | 4,64 1,81 6,60 | 2,13 | 4,41 0,016
Sumiennos$é 6,00 | 2,08 5,95 1,70 6,00 | 2,00 | 0,004 | 0,996

Objasnienia: réznice miedzy grupami: a: 1-2; b: 1-3; ¢: 2-3; N - liczba oséb
badanych M - érednia; SD - odchylenie standardowe; F — wartos¢ testu, p — istotno$é
statystyczna; Grupa 1 - ufno-samotny styl funkcjonowania (US); Grupa 2 — nieufno-
-samotny styl funkcjonowania (NS); Grupa 3 — ufno-towarzyski styl funkcjonowania

(UT).

Neurotycznoé¢

e Grupa 1 (US) N =25

Ekstrawersja

Otwartos¢

Ugodowos¢

Sumiennos¢

Grupa 2 (NS) N =22  e=mtem= Grupa 3 (UT) N =15

Wykres 4. Srednie wyniki stenowe w skalach NEO-FFI w grupach (typach)
studentéw z niepetnosprawnoscia stuchu réznigcych sie stylem funkcjonowania
w relacjach interpersonalnych



168

Psychologiczna charakterystyka grup studentéw...

Grupa 1 - Osoby ufno-samotne (US) - wykazuja naj-
wyzsze nasilenie cechy neurotycznosci, istotnie nizsze niz
u 0s6b ufno-towarzyskich (UT). Cechuje je przecigtne na-
silenie ekstrawersji, ugodowosci i sumiennosci oraz niskie
nasilenie otwartosci. Wynik w zakresie ugodowosci jest
istotnie wyzszy niz u 0oséb nieufno-samotnych (NS).

Grupa 2 - Osoby nieufno-samotne (NS) - wykazujg
przecigtne nasilenie neurotycznosci, istotnie wyzsze niz
u 0s6b ufno-towarzyskich (UT). Cechuje je réwniez prze-
cigtne nasilenie ekstrawersji i sumienno$ci. Wyniki w za-
kresie otwartosci i ugodowosci plasuja si¢ w przedziale wy-
nikéw niskich, dodatkowo wynik w podskali ugodowos¢
jest istotnie nizszy od wyniku oséb ufno-samotnych i uf-
no-towarzyskich.

Grupa 3 - Osoby ufno-towarzyskie (UT) - charaktery-
zujg si¢ nizszym nasileniem neurotycznosci od osob ufno-
-samotnych (US) i nieufno-samotnych (NS). Wykazuja one
wyzszg od grupy nieufno-samotnych (NS) ceche ugodo-
wosci (wynik znajduje sie w gérnej granicy wynikow prze-
cigtnych). W zakresie otwartosci ufno-towarzyscy uzyskali
wyniki przecigtne, natomiast w sumiennosci i ekstrawersji
przecietne wyniki z tendencja do wysokich.

2.2. Kompetencje spoteczne

W celu zidentyfikowania kompetencji spolecznych, ktére
istotnie réznicuja wyodrebnione grupy, poréwnano $rednie
wyniki podskal KKS uzyskane w trzech grupach o réznej
efektywnosci funkcjonowania w relacjach interpersonal-
nych. Otrzymane rezultaty zamieszczono w tabeli 21.

Jak wynika z danych zamieszczonych w tabeli 21, nie
stwierdzono istotnych statystycznie réznic migedzy poréw-
nywanymi grupami w zadnym z wymiaréw KKS. Uzyska-
ne wyniki wskazujg na duzy stopien podobienstwa w zakre-
sie kompetencji spolecznych w badanej grupie studentow
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z uszkodzonym narzadem stuchu. Graficzng ilustra-
cje wynikow zamieszczono na wykresie 5.

Tabela 21. Istotnosci réznic w wynikach NEO-FFI miedzy grupami o réznej
efektywnosci funkcjonowania w relacjach interpersonalnych

Typy
Grupa 1 (US) | Grupa 2 (NS) | Grupa 3 (UT)
Skale KKS N =5 N< 2 N =15 ANOVA
M SD M SD M SD F p
Intymnosé 588 | 2,00 | 491 | 2,20 | 507 | 2,52 | 1,28 | 0,285
Ekspozycja 436 | 2,28 | 432 | 1,64 | 560 | 2,06 | 2,20 | 0,120
spoteczna
Asertywnosé 528 | 2,54 | 573 | 2,08 | 567 | 2,49 | 0,23 | 0,793
Wynik og6lny 4,60 | 2,16 | 4,09 | 1,92 | 507 | 2,34 | 0,96 | 0,389

Objasnienia: N - liczba 0s6b badanych; M - §rednia; SD - odchylenie standardo-
we; F — warto$¢ testu; p — istotno$¢ statystyczna; Grupa 1 - ufno-samotny styl funkcjo-
nowania (US); Grupa 2 - nieufno-samotny styl funkcjonowania (NS); Grupa 3 - ufno-
-towarzyski styl funkcjonowania (UT).
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Intymnos¢ Ekspozycja Asertywno$¢ Wiynik ogélny
spoleczna
=g Grupa 1 (US) N =25 Grupa 2 (NS) N =22 e Grupa 3 (UT) N= 15

Wykres 5. Srednie wyniki stenowe w skalach KKS w grupach (typach) studentéw
Z niepetnosprawnoscia stuchu réznigcych sie stylem funkcjonowania w relacjach
interpersonalnych
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Analizujac uzyskany profil wynikéw (wykres 5), pomi-
mo braku istotnych rézni¢ miedzy grupami warto zauwa-
zy¢, ze osoby ufno-towarzyskie (UT) - Grupa 3 - charak-
teryzuja si¢ przecietnym nasileniem wszystkich wymiarow
kompetencji spolecznych: intymnosci, ekspozycji spolecz-
nej, asertywnosci i wyniku ogélnego.

2.3. Oczekiwania zwigzane z petnieniem rol
rodzinnych

Grupy o rdéznej efektywnosci funkcjonowania w relacjach
interpersonalnych poréwnano pod wzgledem oczekiwan
zwigzanych z pelnieniem rél rodzinnych. Wartosci $rednich,
odchylen standardowych i istotnosci roznic przedstawiono
w tabeli 22.

Tabela 22. Istotnosci roznic w wynikach SOR miedzy grupami o réznej
efektywnosci funkcjonowania w relacjach interpersonalnych

Typy
Grupa 1 (US) | Grupa 2 (NS) | Grupa 3 (UT)
Skale SOR N o5 N2 N5 ANOVA
M SD M SD M SD F p
Oczekiwania 564 | 0,88 | 504 | 0,89 | 576 | 090 | 4,01 |0,023%
partnerskie
Wywigzanie sig
z rél rodzin- 5,27 0,82 5,06 0,64 5,83 0,59 5,32 | 0,008
nych
Prognozanie- |\ ol 27 | 313 | 091 | 2,09 | 085 | 7,49 | 0,001%¢
powodzenia
Oczekiwania
.. . 513 0,96 5,24 0,83 5,81 0,89 2,81 | 0,068
rodzicielskie

Objasnienia: réznice miedzy grupami: a: 1-2; b: 1-3; ¢: 2-3; N - liczba 0s6b ba-
danych; M - érednia; SD - odchylenie standardowe; F — wartos¢ testu; p — istotnos¢
statystyczna; Grupa 1 - ufno-samotny styl funkcjonowania (US); Grupa 2 — nieufno-
-samotny styl funkcjonowania (NS); Grupa 3 — ufno-towarzyski styl funkcjonowania

(UT).
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Jak wynika z danych zamieszczonych w tabeli 22, istot-
ne statystycznie réznice miedzy poréwnywanymi grupami
stwierdzono w zakresie wynikéw w podskalach oczeki-
wania partnerskie, wywigzanie si¢ z rdl rodzinnych oraz
prognoza niepowodzenia. Réznice wynikéw w podskali
oczekiwania rodzicielskie nie osiggnety poziomu istotnosci
statystycznej, lecz mozna tu mowi¢ o réznicy na poziomie
tendencji statystycznej. Graficzng prezentacje uzyskanych
rezultatow zawiera wykres 6.
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0
Oczekiwania ~ Wywigzanie sie Prognoza Oczekiwania
partnerskie  zrélrodzinnych  niepowodzenia rodzicielskie

e Grupa 1 (US) N =25 M Grupa 2 (NS) N =22 M e Grupa 3 (UT) N= 15M

Wykres 6. Srednie wyniki (usrednione) w skalach SOR w grupach
(typach) studentéw z niepetnosprawnoscia stuchu réznigcych sie
stylem funkcjonowania w relacjach interpersonalnych

Analizujac uzyskany profil wynikéw (wykres 6), mozna
przedstawi¢ nastepujaca charakterystyke oczekiwan zwig-
zanych z pelnieniem rél rodzinnych studentéw z niepel-
nosprawnoscig stuchu o réznych stylach funkcjonowania
w relacjach interpersonalnych.

Grupa 1 - Osoby ufno-samotne (US) - wykazuja prze-
cigtne nasilenie oczekiwan partnerskich (istotnie wyzsze
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niz u oséb nieufno-samotnych), przecigtne wyniki w za-
kresie wywigzania si¢ z rol rodzicielskich (istotnie nizsze
niz u ufno-towarzyskich) oraz bardzo niskie nasilenie
wynikow w zakresie prognozy niepowodzenia (wynik jest
istotnie nizszy niz w grupie os6b nieufno-samotnych). Oso-
by ufno-samotne charakteryzuja si¢ réwniez przecietnym
nasileniem oczekiwan rodzicielskich.

Grupa 2 - Osoby nieufno-samotne (NS) - wykazuja
przecietne nasilenie wynikéw w podskalach: oczekiwania
partnerskie (istotnie nizsze niz ufno-samotni i ufno-towa-
rzyscy) i wywiazanie si¢ z rél rodzinnych (istotnie nizsze niz
ufno-samotni). Nieufno-samotni uzyskali najwyzsze nasile-
nie (na tle pozostalych grup) prognozy niepowodzenia oraz
przecietne nasilenie oczekiwan rodzicielskich. Wynik ten jest
istotnie wyzszy niz u ufno-samotnych i ufno-towarzyskich.

Grupa 3 - Osoby ufno-towarzyskie (UT) - charakteryzu-
ja sie najwyzszym (na tle pozostatych grup) nasileniem cech
zwiazanych z oczekiwaniami partnerskimi, wywigzaniem si¢
z 16l rodzinnych oraz oczekiwaniami rodzicielskimi. Wynik
w zakresie oczekiwan partnerskich jest istotnie wyzszy niz
w grupie nieufno-samotnych, wynik w zakresie wywigzania
si¢ z rol rodzinnych jest istotnie wyzszy niz w dwoch pozosta-
tych grupach (ufno-samotnych i nieufno-samotnych). Nato-
miast wynik w podskali prognoza niepowodzenia jest istotnie
nizszy niz w grupie nieufno-samotnych. Wynik w podskali
oczekiwan rodzicielskich osiagnat przecietne nasilenie.

2.4. Poczucie bezpieczenstwa i prezno$¢ osobowa

Grupy o roznej efektywnosci funkcjonowania w relacjach in-
terpersonalnych poréwnano pod wzgledem poczucia bezpie-
czenstwa i preznosci osobowej. Wartosci Srednich, odchylen
standardowych i istotnosci réznic przedstawiono w tabeli 23.
Graficzng prezentacje uzyskanych wynikéw zamieszczono
na wykresie 7.
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Jak wynika z danych prezentowanych w tabeli 23, istot-
ne statystycznie réznice miedzy poréwnywanymi grupami
stwierdzono w zakresie wynikéw w skalach: stabilno$¢,
zaufanie do siebie oraz poczucie bezpieczenstwa. Rdznice
wynikéw w skalach: bliskos¢ oraz prezno$¢ osobowa nie
osiaggnely poziomu istotnosci statystycznej.

Tabela 23. Istotnosci réznic w wynikach KPB-PO miedzy grupami o réznej
efektywnosci funkcjonowania w relacjach interpersonalnych

Typy
Skale Grupa 1 (US) | Grupa2 (NS) | Grupa 3 (UT)
KPB-PO N=25 N=22 N=15 ANOVA
M | sD| M | sp| M | sD| F p

Bliskos¢ 4424 | 15,70 | 46,73 | 10,39 | 53,93 | 8,98 | 2,84 | 0,066
Stabilnos¢ 43,76 | 9,75 | 46,68 | 9,78 | 53,07 | 997 | 4,23 | 0,019
Zaufanie 46,92 | 10,30 | 45,14 | 710 | 54,20 | 9,04 | 4,87 | 0,011b<
do siebie
Poczucie 43,00 | 12,39 | 43,82 | 9,27 | 53,40 | 9,53 | 5,01 | 0,010
bezpieczenstwa
Preznodc 38,88 | 8,46 | 39,23 | 6,51 | 41,20 | 582 | 0,51 | 0,598
osobowa

Objasnienia: Réznice miedzy grupami: a: 1-2; b: 1-3; ¢: 2-3; N - liczba oséb
badanych; M - §rednia; SD - odchylenie standardowe; F — wartos¢ testu; p — istotnos¢
statystyczna; Grupa 1 - ufno-samotny styl funkcjonowania (US); Grupa 2 - nieufno-sa-
motny styl funkcjonowania (NS); Grupa 3 — ufno-towarzyski styl funkcjonowania (UT).
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Bliskosé¢ Stabilnosc¢ Zaufanie do Poczucie Preznos¢

siebie bezpieczenstwa  osobowa

@t Grupa 1 (US)N =25 M Grupa 2 (NS) N =22 M et Grupa 3 (UT) N=15M

Wykres 7. Srednie wyniki tenowe w skalach KPB-PO w grupach (typach)
studentéw z niepetnosprawnoscia stuchu réznigcych sie stylem funkcjonowania
w relacjach interpersonalnych
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Na podstawie konfiguracji wynikéw (wykres 7), jakie
uzyskaly poszczegolne grupy w skalach KPB-PO, nalezy
stwierdzic, ze:

Grupa 1 - Osoby ufno-samotne (US) - charakteryzuja
sie obnizonym nasileniem w zakresie bliskosci, stabilnosci
(wynik istotnie nizszy niz w grupie ufno-towarzyskich),
zaufania do siebie (wynik istotnie nizszy niz w grupie
ufno-towarzyskich) oraz poczucia bezpieczenstwa (naj-
nizszy wynik na tle pozostatych grup; istotnie nizszy niz
w grupie ufno-towarzyskich) i preznosci osobowe;.

Grupa 2 - Osoby nieufno-samotne (NS) - charaktery-
zuja si¢ obnizonym nasileniem w zakresie bliskosci, stabil-
nosci, zaufania do siebie (wynik istotnie nizszy niz w grupie
ufno-towarzyskich) oraz poczucia bezpieczenstwa (wynik
istotnie nizszy niz w grupie ufno-towarzyskich) i obnizo-
nym nasileniem preznosci osobowej.

Grupa 3 - Osoby ufno-towarzyskie (UT) - charaktery-
zuja sie najwyzszymi wynikami w zakresie wszystkich skal
sktadajacych sie na KPB-PO. Cechuja sie podwyzszonym nasi-
leniem w zakresie bliskosci, stabilnosci, zaufania do siebie (wy-
nik istotnie wyzszy niz w grupie ufno-samotnych), poczucia
bezpieczenstwa (wynik istotnie wyzszy niz w grupie ufno-sa-
motnych oraz nieufno-samotnych) i podwyzszonym nasi-
leniem preznosci osobowej. Cechuja sie poczuciem przyna-
leznosci i wiezi z najblizszym otoczeniem i innymi ludZzmi.

3. PRZEWIDYWANIE PRZYNALEZNOSCI DO GRUP
O ROZNYCH STYLACH FUNKCJONOWANIA

W RELACJACH INTERPERSONALNYCH NA
PODSTAWIE ZMIENNYCH NIEZALEZNYCH

Analiza funkcji dyskryminacyjnej stosowana jest do roz-
strzygania, ktore zmienne pozwalaja w najlepszy sposéb dzie-
li¢ dany zbidr przypadkéw na wystepujace w naturalny spo-
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sOb grupy. Dzigki analizie funkcji dyskryminacyjnej mozna
zidentyfikowa¢ te zmienne niezalezne, ktdre z najwiekszym
stopniem prawdopodobienstwa umozliwiaja przewidywanie
przynaleznosci do grupy (np. nowych przypadkéw) (Interne-
towy Podrecznik StatSoft).

Wyniki badan wlasnych poddano analizie dyskrymina-
cyjnej, aby sprawdzi¢, ktére zmienne pozwalajg najtrafniej
przewidywa¢ przynalezno$¢ studentéw z uszkodzonym
stuchem do trzech wyodrebnionych grup réznigcych sie
stylami funkcjonowania w relacjach interpersonalnych.
W tabeli 24. przedstawiono wyniki krokowej analizy dys-
kryminacyjne;j.

Tabela 24. Zmienne istotne dla przewidywania przynaleznosci do
grup o réznych stylach funkcjonowania w relacjach interpersonalnych,
wyodrebnione w krokowej analizie dyskryminacyjnej

Podsumowanie krokowej analizy dyskryminacyjnej
Lambda Wilksa = 0,64, F = 6,98, p < 0,000
. Liczba zmiennych
Zmienne .
. . wprowadzonych F wprowadzenia p
niezalezne
do modelu
Prognoza 1 7,12 0,001
niepowodzenia
Neurotyczno$é 2 6,60 0,002

Objasnienia: F - wartos¢ testu; p — istotnos¢ statystyczna.

Do modelu zostaly wlaczone dwie zmienne, ktdre pozwa-
lajg w najbardziej trafny sposob przewidzie¢ przynaleznos¢
badanych studentéw do grup o réznych stylach funkcjono-
wania w relacjach interpersonalnych. Zmienne te to: jedna
z kategorii oczekiwan zwigzanych z pelnieniem rdl rodzin-
nych - prognoza niepowodzenia oraz jeden z czynnikéw oso-
bowosci — neurotycznos¢. Powyzsze zmienne po wprowadze-
niu do modelu osiggnety poziom istotnosci statystyczne;.

Nastepnym etapem analizy dyskryminacyjnej bylo
stworzenie macierzy klasyfikacyjnej, w ktorej przyna-
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lezno$¢ do konkretnej grupy przewidziano na podstawie
dwdch wyodrebnionych zmiennych. Tabela 25. przedstawia
wyniki tej macierzy.

Tabela 25. Macierz klasyfikacji oséb badanych do grup
o réznej efektywnosci funkcjonowania w relacjach interpersonalnych
na podstawie trzech wyodrebnionych zmiennych

Grupa Grupa 1 Grupa 2 Grupa 3 % poprawnych,
(Us) (NS) (UT) zaklasyfikowan
Grupa 1 17 4 4 68,0
Grupa 2 6 15 1 68,2
Grupa 3 3 3 9 60,0
Razem 26 22 14 66,1

Objasnienia: Grupa 1 - ufno-samotny styl funkcjonowania (US);
Grupa 2 - nieufno-samotny styl funkcjonowania (NS); Grupa 3 - ufno-
-towarzyski styl funkcjonowania (UT).

Jak wynika z danych przedstawionych w tabeli 25. % po-
prawnych zaklasyfikowan na podstawie wartosci dwdch
zmiennych oscyluje miedzy 60,0% przy przewidywaniu dla
Grupy 3 (0séb o ufno-towarzyskim stylu funkcjonowania)
a 68,2% przy przewidywaniu dla Grupy 2 (osoby o nieuf-
no-samotnym stylu funkcjonowania). Lacznie odsetek po-
prawnych zaklasyfikowan wynidst 66,1%.

4. DYSKUSJA WYNIKOW

Style funkcjonowania studentéw z uszkodzeniami stuchu
w relacjach interpersonalnych nie byly dotad przedmiotem
zainteresowania badaczy na gruncie polskim. Wada stuchu
stanowi powazng bariere w interakcjach spotecznych, ktéra
czasami jest niemozliwa do pokonania, przede wszystkim
z uwagi na fakt utrudnionej mozliwoéci komunikacji (Ki-
renko, 2006; Krakowiak, 2015a; Lipinska, 2001; Olempska-
-Wysocka, 2012, 2016). Szczegélnie dla oséb z uszkodzonym
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stuchem wazna jest komunikacja interpersonalna, bez ktorej
trudno jest nawigzywac wzajemne relacje (Kosowska, 2011a,
s. 11-12). Z badan Parchomiuk i Byry (2006) wynika, ze to
rodzaj niepelnosprawnosci rdéznicuje poszczegélne grupy
0s6b pod wzgledem jakosci zycia. Osoby z uszkodzeniem na-
rzadu stuchu znalazly si¢ na przedostatnim miejscu (najistot-
niejszg kwestia byta tu potrzeba niezaleznosci dzialania oraz
samostanowienia). Osoby te spotykaja sie z wieloma prze-
szkodami juz na poczatku zawierania jakiejkolwiek relacji,
zwiazanymi przede wszystkim ze sposobem przekazywania
i odbierania informacji. Brak mozliwosci swobodnego sty-
szenia nadawanych komunikatéw, klopoty w postugiwaniu
sie naturalnym dla wigkszosci ludzi sposobem porozumie-
wania sie, jakim jest jezyk mowiony, stwarzaja wiele trud-
nych sytuacji (Bartnikowska, 2004).

W niniejszej pracy efektywnos¢ funkcjonowania w re-
lacjach interpersonalnych mierzono za pomoca nastepuja-
cych wskaznikéw: trzech wymiaréw poczucia samotnosci:
spofecznego, emocjonalnego i egzystencjalnego, ujetych
za pomocg Skali do badania Poczucia Samotnosci (SBS)
oraz trzech stylow przywigzania: bezpiecznego, ambiwa-
lentno-lekowego i unikowego, ktére zostaly zoperacjona-
lizowane za pomoca Kwestionariusza Stylow Przywiaza-
niowych (KSP).

Wyodrebnienie grup studentéw réznigcych sie efek-
tywnoscig funkcjonowania w relacjach interpersonalnych
jest istotne z klinicznego punktu widzenia, stwarza moz-
liwo$¢ uzyskania psychologicznych charakterystyk specy-
ficznych dla tych grup, dzigki czemu bedzie mozna opra-
cowa¢ dostosowane programy terapeutyczne dla tej grupy
0s0b z niepelnosprawnoscig i tym samym polepszy¢ jako$¢
funkcjonowania oséb z uszkodzonym stuchem w zyciu
spotecznym.

W niniejszej pracy wyodrebniono trzy grupy studen-
tow z niepelnosprawnoscia stuchu réznigcych sie efek-
tywnoscig funkcjonowania w relacjach miedzyludzkich.
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Za kryterium klasyfikacji przyjeto trzy wymiary poczu-
cia samotnosci: spoleczny, emocjonalny i egzystencjal-
ny (Skala do badania Poczucia Samotno$ci [SBS]) oraz
trzy style przywigzania: bezpieczny, ambiwalentno-lekowy
i unikowy, mierzone za pomocg Kwestionariusza Stylow
Przywigzaniowych (KSP).

Do wyodrebnienia grup zastosowano analize skupien
metoda k-$rednich. Trzy wyodrebnione grupy roznity sie
zaroéwno w zakresie poczucia samotnosci, jak i prezentowa-
nego stylu przywigzania. Analiza wariancji (tabela 19) wy-
kazala istotne statystycznie réznice pomigdzy wszystkimi
grupami, co potwierdza, ze grupy te rzeczywiscie roznig sie
miedzy soba. Wyodrebniono nastgpujace grupy:

Grupa 1 - osoby o dominujagcym wysokim bezpiecznym
stylu przywigzania i nasilonym poczuciu samotnosci (oso-
by ufno-samotne - US);

Grupa 2 - osoby o dominujacym wysokim ambiwalent-
no-lekowym stylu przywigzania i nasilonym poczuciu sa-
motnosci (osoby nieufno-samotne - NS);

Grupa 3 - osoby o dominujacym wysokim bezpiecznym
stylu przywigzania i niskim nasileniu poczucia samotnosci
(osoby ufno-towarzyskie - UT).

Cechy osobowosci

Wyodrebnione grupy studentéw o réznej efektywnosci
funkcjonowania w relacjach poréwnano w zakresie cech
osobowosci. Przeprowadzona analiza istotnosci pomiedzy
grupami pozwala stwierdzi¢, ze neurotycznos¢ i ugodowos¢
pozostaja w zaleznodci z efektywnoscia funkcjonowania
w relacjach interpersonalnych (tabela 20).

Osoby ufno-samotne (US) - wykazuja najwyzsze
nasilenie cechy neurotycznosci (wynik pozostaje w gor-
nej granicy wynikow przecietnych), istotnie wyzsze niz
u osob ufno-towarzyskich (UT). Cechuje je réwniez
przecietne nasilenie ugodowosci. Wynik w zakresie ugo-



4. Dyskusja wynikéw

179

dowosci jest istotnie wyzszy niz u os6b nieufno-samot-
nych (NS). Taka konfiguracja wynikéw sugeruje, ze sa
to osoby wrazliwe na stres psychologiczny, impulsywne,
konwencjonalne w swoich pogladach, cze¢sto ujawniaja-
ce poczucie winy i reagujace lekiem w sytuacjach spo-
tecznych. Osoby te ogdlnie przejawiaja mite i przyjazne
nastawienie do innych, cho¢ czasami bywaja nastawione
rywalizacyjnie. Kontakty miedzyludzkie tych oséb by-
Waja ograniczone.

Osoby nieufno-samotne (NS) - wykazuja przecietne
nasilenie neurotycznosci, istotnie wyzsze niz u oséb ufno-
-towarzyskich (UT). Wynik w zakresie ugodowosci znaj-
duje si¢ w przedziale wynikéw niskich i jest istotnie niz-
szy od wyniku 0séb ufno-samotnych i ufno-towarzyskich.
Taka konfiguracja wynikéw sugeruje, ze sa to réwniez
osoby wrazliwe na stres psychologiczny, doswiadczajace
gniewu, smutku i poczucia winy, egocentryczne, agresyw-
ne i oschle w kontaktach spofecznych, niechetne do wspoét-
pracy, konwencjonalne, o waskich horyzontach, co powo-
duje trudnosci w nawigzywaniu i podtrzymywaniu relacji
miedzyludzkich.

Osoby ufno-towarzyskie (UT) - charakteryzuja si¢ naj-
nizszym nasileniem neurotycznosci, istotnie nizszym od
0s6b ufno-samotnych (US) i nieufno-samotnych (NS). Wy-
kazujg one wyzszg od grupy nieufno-samotnych (NS) ceche
ugodowosci (wynik znajduje si¢ w gornej granicy wynikow
przecietnych). Na podstawie uzyskanych wynikéw mozna
stwierdzi¢, ze s3 to osoby zréwnowazone emocjonalnie,
spokojne, zdolne do zmagania si¢ ze stresem, bez doswiad-
czania obaw, napigc i rozdraznienia, s3 sympatyczni, skfon-
ni do udzielania pomocy, ufni i zorientowani na innych
ludzi. Charakteryzuje ich optymizm Zzyciowy, pogodny
nastrdj oraz sktonnos$¢ do aktywnosci. Taka konfiguracja
wynikéw sugeruje, Ze s3 to osoby sklonne do poszukiwa-
nia kontaktéw spotecznych, a ich relacje interpersonalne
cechuja si¢ wysoka jakoscia.
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Wryniki te wskazuja, ze efektywnos¢ funkcjonowania
w relacjach interpersonalnych jest znacznie wyzsza u 0sob,
ktdére osiagaja niskie wyniki w zakresie neurotycznosci
i wysokie w zakresie ugodowosci. Rezultaty te s3 w zgodzie
w wynikami badan innych autoréw. Makara-Studzinska
stwierdzita, Ze w miar¢ wzrostu nasilenia tendencji neu-
rotycznych nasilajg si¢ inter- i intrapersonalne konflikty.
Z kolei Pervin i John (2002) stwierdzili, ze nasilenie ugo-
dowosci sprzyja lepszej jakosci relacji interpersonalnych.
Rezultaty badan Plopy (2008a) réwniez potwierdzaja, ze
wysokie natezenie ugodowosci i stabilnosci emocjonalnej
wiaze si¢ z lepszym funkcjonowaniem w relacjach mat-
zenskich. Natomiast Shaver i Brennan (1995) utozsamiaja
trwale, bezpieczne wigzi z niskim nasileniem neurotyzmu
i wysokim nasileniem ekstrawersji.

Kompetencje spoteczne

Wyznacznikiem efektywnego funkcjonowania ludzi w rze-
czywistych sytuacjach zyciowych sa kompetencje spoteczne
(Matczak, 2001). Stanowig réwniez zdolno$¢ do budowania
wigzi emocjonalnych z innymi (Spitzberg, Cupach, 2002).
W wyniku przeprowadzonej analizy wariancji i testow
post-hoc (tabela 21) nie stwierdzono istotnych statystycz-
nie réznic pomiedzy poszczegdlnymi grupami studentow
z uszkodzonym stuchem. Pomimo braku rézni¢ mozna
zauwazy¢, ze osoby ufno-towarzyskie (UT) - Grupa 3 -
charakteryzujg si¢ przecigtnym nasileniem wszystkich wy-
miaréw kompetencji spotecznych: intymnosci, ekspozycji
spolecznej, asertywnosci i wyniku ogdlnego, co oznacza, ze
zazwyczaj potrafig broni¢ swoich praw, komunikowa¢ swo-
je potrzeby i opinie, wierza w swoje mozliwosci, nie maja
réwniez wigkszych trudnosci w sytuacjach wymagajacych
autoprezentacji i ekspozycji spolecznej, jak réwniez w sytu-
acjach intymnych oraz wymagajacych kontaktu z wieloma
osobami. Taka konfiguracja cech sprawia, ze osoby te naj-
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lepiej (na tle dwdch pozostatych grup nieufno-samotnych
i ufno-samotnych) radzg sobie z nawigzywaniem i podtrzy-
mywaniem relacji interpersonalnych. Wyniki te potwier-
dzajg rezultaty obserwacji innych badaczy (m.in. Argyle,
2002; Jones, 1988; Sarason i in., 1983). Ludzie o niskich
umiejetnosciach spolecznych cechujg si¢ mala zdolnoscig
do tworzenia bliskich, podtrzymujacych wiezi i czesciej do-
$wiadczaja samotnosci.

Oczekiwania zwigzane z petnieniem rol rodzinnych

Wyodrebnione grupy studentéw o roéznej efektywnosci
funkcjonowania w relacjach poréwnano réwniez w zakre-
sie oczekiwan zwigzanych z pelnieniem rél rodzinnych
(tabela 22). Przeprowadzona analiza istotnosci pomiedzy
grupami pozwala stwierdzi¢, ze oczekiwania partner-
skie, wywigzanie si¢ z rél rodzinnych, prognoza niepowo-
dzenia pozostaja w zaleznosci z efektywnoscia funkcjono-
wania w relacjach interpersonalnych. Jedynie oczekiwania
rodzicielskie nie réznicuja grup w zakresie efektywnosci
funkcjonowania w relacjach. Ponizej przedstawiono cha-
rakterystyke kazdej z grup.

Osoby ufno-samotne (US) - wykazuja przecigtne na-
silenie oczekiwan partnerskich (istotnie wyzsze niz u osob
nieufno-samotnych), przecigtne wyniki w zakresie wywia-
zania sie z rol rodzicielskich (istotnie nizsze niz u ufno-
-towarzyskich) oraz bardzo niskie nasilenie wynikow
w zakresie prognozy niepowodzenia (wynik jest istotnie
nizszy niz w grupie oséb nieufno-samotnych). Osoby ufno-
-samotne charakteryzuja si¢ réwniez przecigtnym nasile-
niem oczekiwan rodzicielskich. Taki uktad wynikéw ozna-
cza, ze osoby te charakteryzuje przeci¢tne nasilenie pozytyw-
nych oczekiwan, zwigzanych z pelnieniem rdl partnerskich,
takich jak: otrzymywanie wsparcia, lojalnos¢, uczciwosc, za-
ufanie i rozumienie potrzeb. W przecietnym stopniu podaja
w watpliwo$¢ zalozenie rodziny i umiejetno$¢ wywiazania
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sie z podjetych rol rodzinnych. Osoby te w malym stopniu
przewidujg, ze beda mialy trudnosci z zapewnieniem part-
nerowi i dzieciom poczucia bezpieczenstwa i zycia na dosta-
tecznie dobrym poziomie.

Osoby nieufno-samotne (NS) - wykazuja przecigtne
nasilenie wynikéw w podskalach: oczekiwania partner-
skie (istotnie nizsze niz ufno-samotni i ufno-towarzy-
scy) i wywiazanie si¢ z r6l rodzinnych (istotnie nizsze niz
ufno-samotni). Nieufno-samotni uzyskali najwyzsze na-
silenie (na tle pozostalych grup) w zakresie prognozy
niepowodzenia oraz przecigtne nasilenie oczekiwan ro-
dzicielskich. Wynik ten jest istotnie wyzszy niz u ufno-
-samotnych i ufno-towarzyskich. Taki uktad cech ozna-
cza, ze osoby nieufno-samotne przejawiajg trudnosci
w prawidlowym wypelnianiu rél rodzinnych, prognozu-
ja niepowodzenia w swoich obecnych i przysztych rela-
cjach, obawiajg si¢, Ze nie otrzymajg od swoich bliskich
wystarczajacego wsparcia i ze ich potrzeby nie zawsze
bedg zrozumiane.

Osoby ufno-towarzyskie (UT) - charakteryzujg sie
najwyzszym (na tle pozostatych grup) nasileniem cech
zwigzanych z oczekiwaniami partnerskimi, wywigzaniem
sie z rol rodzinnych oraz oczekiwaniami rodzicielskimi.
Wynik w zakresie oczekiwan partnerskich jest istotnie
wyzszy niz w grupie nieufno-samotnych, wynik w zakre-
sie wywigzania si¢ z rél rodzinnych jest istotnie wyzszy
niz w dwoéch pozostatych grupach (ufno-samotnych i nie-
ufno-samotnych). Natomiast wynik w podskali prognoza
niepowodzenia jest istotnie nizszy niz w grupie nieufno-
-samotnych. Wynik w podskali oczekiwan rodzicielskich
osiggnal przecietne nasilenie. Powyzsza konfiguracja
cech pozwala stwierdzi¢, ze osoby ufno-towarzyskie, na
tle pozostatych grup, nie przejawiaja trudnosci w pra-
widlowym wypelnianiu rél partnerskich, malzenskich
i rodzicielskich, w malym stopniu prognozuja niepo-
wodzenia w swoich obecnych i przysztych relacjach, nie
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przejawiaja rowniez obaw zwiazanych z wypelnianiem
rol rodzinnych i zaspokojeniem potrzeb wiasnych oraz
swoich bliskich.

Rezultaty badan wilasnych pozostaja w zgodzie z ob-
serwacjami Milkowskiej (2005) dotyczacymi aspiracji zy-
ciowych studentéw z niepelnosprawnoscia. Zdecydowana
wiekszos$¢ badanych studentéw (ponad 90%) chciataby za-
tozy¢ rodzing; badani preferowali zwigzki partnerskie opar-
te na mifosci i wspdtdziataniu, a wéréd glownych motywow
zalozenia rodziny wymieniali: milo$¢, wigz, pragnienie
posiadania najblizszej osoby i dzieci. Milos¢ wskazali jako
najwazniejsza wartos¢, na podstawie ktdrej formulujg swoje
aspiracje (wybor na poziomie 85,9%).

Poczucie bezpieczenstwa i preznosci osobowej

Zwiazek z efektywnoscig funkcjonowania w relacjach inter-
personalnych wykryto réwniez w przypadku poczucia bez-
pieczenstwa i preznosci osobowej (tabela 23). Przeprowadzo-
na analiza istotnosci pomigdzy grupami pozwala stwierdzic,
ze stabilnos¢, zaufanie do siebie oraz poczucie bezpieczen-
stwa pozostaja w zaleznosci z efektywnoscia funkcjonowania
w relacjach interpersonalnych. Nieco zaskakujacy jest fakt,
ze bliskos¢ oraz preznos¢ osobowa nie réznicujg grup w za-
kresie efektywnosci funkcjonowania w relacjach miedzy-
ludzkich. Wprawdzie ich nasilenie jest najnizsze w grupach
ufno-samotnej i nieufno-samotnej, a najwyzsze u 0séb ufno-
-towarzyskich, jednak analiza testow post-hoc nie wykazata
istotnych statystycznie réznic. Wysokie wyniki w tych pod-
skalach wiazg si¢ z zaspokojeniem potrzeby przynaleznosci
i osobistej wiezi z najblizszym otoczeniem; poczuciem bli-
skosci, zaufania i otwartosci na bezposrednie kontakty z oto-
czeniem (Uchnast, 1997). Charakterystyka poszczegdlnych
grup zostata zamieszczona ponizej.

Grupa 1 - Osoby ufno-samotne (US) - charakteryzuja
sie obnizonym nasileniem w zakresie bliskosci, stabilnosci
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(wynik istotnie nizszy niz w grupie ufno-towarzyskich),
zaufania do siebie (wynik istotnie nizszy niz w grupie
ufno-towarzyskich) oraz poczucia bezpieczenstwa (naj-
nizszy na tle pozostalych grup; istotnie nizszy niz w gru-
pie ufno-towarzyskich) i preznosci osobowej. Taki uktad
cech pozwala na stwierdzenie, ze osoby ufno-samotne
charakteryzuja sie silnym poczuciem wyobcowania i malej
uzyteczno$ci w swiecie. Osoby te cechuje réwniez poczu-
cie napiecia, chwiejnosci, przypadkowosci, chaotycznosci
i uogdlnionego niepokoju. W kontaktach z innymi ludzZmi
sa ostrozni, niepewni, maja poczucie nizszosci. Cechuja
sie nasileniem tendencji neurotycznych, przejawiaja zabu-
rzenia w zakresie dobrego samopoczucia oraz trudnosci
w przystosowaniu sie.

Grupa 2 - Osoby nieufno-samotne (NS) - charaktery-
zujg sie obnizonym nasileniem w zakresie bliskosci, stabil-
nosci, zaufania do siebie (wynik istotnie nizszy niz w grupie
ufno-towarzyskich) oraz poczucia bezpieczenstwa (wynik
istotnie nizszy niz w grupie ufno-towarzyskich) i obnizo-
nym nasileniem preznosci osobowej. Powyzsza konfigu-
racja cech pozwala sadzi¢, ze osoby nieufno-samotne wy-
kazuja poczucie niepewnosci, oniesmielenia, zniechecenia
oraz poczucie nizszoéci w kontaktach z innymi ludzmi.
Przejawiaja réwniez tendencje neurotyczne oraz tendencje
do kompulsywnego analizowania wiasnych przezy¢. Ich
potrzeba szacunku do siebie i poczucie kompetencji nie sa
zaspokojone. Osoby te watpia w swoje umiejetnosci radze-
nia sobie w zyciu we wlasciwy sposob. Ich potrzeby psy-
chiczne bywaja czesto niezaspokojone. Przejawiajg rowniez
trudnosci w skutecznym realizowaniu waznych dla siebie
zadan zyciowych.

Grupa 3 - Osoby ufno-towarzyskie (UT) - charak-
teryzuja si¢ najwyzszymi wynikami w zakresie wszyst-
kich skal sktadajacych si¢ na KPB-PO. Cechuja si¢ pod-
wyzszonym nasileniem w zakresie bliskosci, stabilnosci,
zaufania do siebie (wynik istotnie wyzszy niz w grupie



4. Dyskusja wynikéw

185

ufno-samotnych), poczucia bezpieczenstwa (wynik
istotnie wyzszy niz w grupie ufno-samotnych oraz nie-
ufno-samotnych) i podwyzszonym nasileniem preznosci
osobowej. Cechujg si¢ poczuciem przynaleznosci i wiezi
z najblizszym otoczeniem i innymi ludZmi. Swoje rela-
cje z innymi oceniaja pozytywnie, sa otwarte na kon-
takty z otoczeniem. Czuja si¢ bezpieczni w codziennym
zyciu, w sposob efektywny potrafiag wykorzystaé wlasne
mozliwosci i zdolnosci, aby zrealizowa¢ wazne dla siebie
zadania Zyciowe.

Podsumowujac powyzsze rezultaty, mozna stwierdzic,
ze wysokie nasilenie poszczegdlnych cech poczucia bezpie-
czenstwa wigze si¢ z istotnie lepszg jakoscig funkcjonowa-
nia w relacjach interpersonalnych. Wyniki badan wlasnych
czgsciowo pozostaja w zgodzie z rezultatami badan Uchna-
sta (1998), ktory stwierdzil, ze poczucie bezpieczenstwa
i preznos¢ osobowa sg znaczacymi czynnikami w psycho-
spotecznym funkcjonowaniu jednostki — w tym réwniez
w relacjach interpersonalnych.

W formie podsumowania zaprezentowanych rezulta-
tow w tabeli 26 przedstawiono szczegblowe zestawienie
cech i wlasciwosci przedstawicieli wyodrebnionych trzech
stylow funkcjonowania w relacjach miedzyludzkich, aby
ukaza¢ charakterystyki studentéw z niepelnosprawnoscia
stuchu przynalezacych do wyodrebnionych grup.

W celu podsumowania analiz dotyczacych funkcjono-
wania studentéw z uszkodzonym stuchem wykonano ana-
lize dyskryminacyjna, dzigki ktérej mozliwe byto okresle-
nie stopnia poprawnosci przewidywania przynaleznosci
do poszczegdlnych grup. Sposréd wszystkich zmiennych
niezaleznych tylko dwie okazaly sie istotne statystycz-
nie w przewidywaniu przynaleznosci do wyodrebnionych
grup. Byly to: neurotycznos¢ - jeden z wielkich czynnikow
osobowosci oraz jedna z kategorii oczekiwan zwiazanych
z pelnieniem rdl rodzinnych - Prognoza niepowodzenia
(tabela 24).
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Tabela 26. Cechy charakteryzujace badanych studentéw z niepetnosprawnoscia
stuchu, reprezentujacych wyodrebnione grupy

i oczekiwan rodzi-
cielskich oraz niskie
nasilenie prognozy
niepowodzenia

silenie oczekiwan
rodzicielskich oraz
$rednie nasilenie
prognozy niepowo-
dzenia (najwyzsze
na tle pozostatych
grup)

Grupa
Badane Osoby Osoby Osoby
cechy ufno-samotne nieufno-samotne ufno-towarzyskie
(US) (N = 25) (NS) (N =22) (UT) (N =15)
Struktura najwyzsze nasilenie | $rednie nasilenie niskie nasilenie neu-
osobowoséci | cechy neurotycznoéci | neurotyzmu i niskie | rotyzmu (najnizsze
i przecietne nasile- | nasilenie ugodo- na tle innych grup)
nie ugodowosci wosci i przecietne nasile-
nie ugodowosci (naj-
wyzszy na tle innych
grup)
Kompetencje | podobny wzorzec kompetencji — nie zaobserwowano istotnych
spoleczne statystycznie roznic miedzy grupami
nieco wyzsze niz niskie nasilenie przecietne nasilenie
w pozostatych intymnosci, eks- wszystkich wymia-
grupach nasilenie pozycji spotecznej réw kompetencji:
intymnosci, niskie | i ogdlnego nasilenia | intymnoéci ekspo-
nasilenie ekspo- kompetencji (naj- zycji spotecznej
zycji spotecznej nizsze na tle innych | i ogélnego nasile-
i ogélnego nasilenia | grup) oraz przeci¢t- | nia kompetencji
kompetencji oraz ne nasilenie aser- (najwyzsze na tle
przecietne nasilenie | tywnosci (najwyzsze | innych grup) oraz
asertywnosci natle innych grup) | przecietne nasilenie
asertywnosci
Oczekiwania | podwyzszone na- obnizone nasilenie | podwyzszone na-
zwigzane silenie oczekiwan oczekiwan partner- | silenie oczekiwan
z pelnieniem | partnerskich, wy- skich, wywigzania partnerskich, wy-
rél rodzin- wigzania si¢ z rol sie z rél rodzinnych, | wigzania si¢ z rol
nych rodzinnych podwyzszone na- rodzinnych i oczeki-

wan rodzicielskich
(wszystkie trzy
wyniki s3 najwyzsze
na tle innych grup)
oraz niskie nasilenie
prognozy niepowo-
dzenia (najnizsze
na tle pozostatych
grup)
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Grupa
Badane Osoby Osoby Osoby
cechy ufno-samotne nieufno-samotne ufno-towarzyskie
(US) (N =25) (NS) (N =22) (UT) (N =15)

Poczucie obnizone nasi- obnizone nasilenie | podwyzszone na-
bezpie- lenie stabilno$ci stabilno$ci, zaufania | silenie stabilnosci
czenstwa (najnizsze na tle do siebie oraz po- (istotnie wyzsze

i preznos¢ pozostatych grup), | czucia bezpieczen- | niz u ufno-samot-
osobowa zaufania do siebie stwa (dwa ostatnie nych), zaufania do

oraz poczucia bez-
pieczenstwa

wyniki sg istotnie
nizsze niz u ufno-
-towarzyskich)

siebie oraz poczucia
bezpieczenstwa
(istotnie wyzsze niz
u ufno-samotnych

i nieufno-samot-
nych); wszystkie trzy
wyniki sa najwyzsze
na tle pozostatych
grup

Nasilenie tych dwoch zmiennych pozwala na poprawne
przewidywanie przynaleznosci do grup w 66% przypad-
kow (tabela 25), czyli w umiarkowanym stopniu. Wsrod
istotnych predyktorow efektywnosci funkcjonowania w re-
lacjach interpersonalnych nie znalazta si¢ Zadna z kompe-
tencji spolecznych ani wymiary poczucia bezpieczenstwa
i preznosci osobowej, co wskazuje na posredni charakter
zwigzku tych cech z wspomniang efektywnoscia.
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Zawieranie i utrzymywanie relacji interpersonalnych przez
osoby z uszkodzeniami stuchu jest duzo trudniejsze niz
w przypadku innych niepetnosprawnosci. W zaleznosci od
typu i stopnia uszkodzenia stuchu wada ta ma wptyw nie tyl-
ko na rozwdj umiejetnosci jezykowych i sposéb porozumie-
wania, ale réwniez uczestnictwo w interakcjach spotecznych
oraz mozliwosci edukacyjne i zawodowe.

Zasadniczym celem niniejszej monografii byta préba
wyodrebnienia styléw funkcjonowania osdb z niepelno-
sprawnoscig stluchu w relacjach interpersonalnych wraz
z okresleniem charakterystycznych wzoréw zachowan
w tychze relacjach.

Za podstawe teoretyczna przeprowadzonych badan
przyjeto teorie Cindy Hazan i Philipa Shavera (1994) za-
kladajacg istnienie trzech stylow przywiazaniowych: bez-
piecznego, ambiwalentno-lekowego i unikowego. Teoria ta
wywodzi si¢ z teorii przywigzania Bowlby’ego traktujacej
wczesne relacje dziecka z opiekunami jako prototyp przy-
szlych relacji w pozniejszych zwigzkach. Wzor przywigza-
nia mozna traktowac jako wewnetrzny skrypt, od ktérego
zalezy pozniejsza jakos$¢ funkcjonowania jednostki w roz-
nych relacjach interpersonalnych (Iniewicz, 2008). Liczni
badacze (Belsky, Cassisdy, 1994; Thompson, 1999; Gold-
berg, 2000) wskazujg, iz prezentowane przez dana osobe
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style przywigzania w dorostosci sa podobne do tych, ktore
prezentowali w dziecinstwie.

W oparciu o dane z literatury oraz obserwacje klinicz-
ne wyrozniono nastepujace zmienne, majace wplyw na
funkcjonowanie w relacjach interpersonalnych; sa to: ce-
chy osobowosci, poczucie bezpieczenstwa i prezno$¢ oso-
bowa, kompetencje spoteczne oraz oczekiwania zwigzane
z pelnieniem rdl rodzinnych. Zmienna zalezna - funkcjo-
nowanie w relacjach interpersonalnych - ujmowana jest
w kontekscie poczucia samotno$ci oraz stylow przywiaza-
niowych.

W celu znalezienia odpowiedzi na pytania problemo-
we przeprowadzono badania empiryczne, ktérymi objeto
okoto 100 0s6b z niepelnosprawnoscia stuchu. Ostatecznie
do dalszych analiz i statystyk dopuszczono wyniki badan
62 studentéw z niepelnosprawnoscia stuchu — w tym 42 ko-
biet i 20 me¢zczyzn.

W badaniach zastosowano nast¢pujace metody: Inwen-
tarz Osobowosci NEO- FFI P.T. Costy i R.M. McCrae, Kwe-
stionariusz Poczucia Bezpieczenstwa i Preznosci Osobowej
KPB-PO Z. Uchnasta, Kwestionariusz Kompetencji Spo-
tecznych KKS A. Matczak, Skale Oczekiwan Rodzinnych
SOR D. Miiller, Skale do Badania Poczucia Samotnos$ci SBS
Z. Dolegi oraz Kwestionariusz Stylow Przywigzaniowych
KSP M. Plopy.

Rozwazania na temat psychologicznych aspektow
funkcjonowania 0séb z uszkodzonym narzadem stuchu
w relacjach interpersonalnych, podjete w czesci teoretycz-
nej, jak réwniez osobiste doswiadczenia kliniczne autorki
niniejszej rozprawy pozwolily na okreslenie obszaréw po-
szukiwan badawczych zawartych w pytaniach badawczych
(por. Rozdzial I1I, podrozdziat 1).

Najistotniejsze z punktu widzenia celu pracy wyniki
badan wlasnych omdéwione zostang w porzadku podykto-
wanym kolejnoscig sformulowanych pytan problemowych.
Celem niniejszej prezentacji jest ich weryfikacja.
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W pierwszym pytaniu problemowym poszukiwano
odpowiedzi na pytanie: Jakie style funkcjonowania w bli-
skich relacjach mozna wyrozni¢ w badanej grupie mlo-
dych oséb z uszkodzeniami stuchu? Wyrdzniono zatem
trzy nastepujace style funkcjonowania w bliskich relacjach
interpersonalnych:

1) ufno-samotny,

2) nieufno-samotny,

3) ufno-towarzyski.

W kolejnym pytaniu badawczym poszukiwano odpo-
wiedzi na pytanie: Czyiw jakisposob studenci z uszkodze-
niami stuchu zréznicowani ze wzgledu na styl funkcjo-
nowania w bliskich relacjach beda sie roznili w zakresie
analizowanych zmiennych psychologicznych?

Wyréznione trzy grupy oséb scharakteryzowa¢ mozna
najkrdcej nastepujaco:

Osoby o ufno-samotnym stylu funkcjonowania w re-
lacjach interpersonalnych charakteryzuja si¢ silnym po-
czuciem samotnos$ci, wysokim poziomem bezpiecznego
stylu przywigzania, przecigtnym poziomem ambiwalent-
no-lekowego stylu przywigzania oraz niskim wynikiem
w zakresie przywigzania unikowego. Ten styl funkcjono-
wania w relacjach interpersonalnych mozna okresli¢ jako
ufno-samotny.

Struktura osobowosci - to co ich wyrdznia wzgledem
innych grup, to najwyzsze nasilenie cechy neurotycznosci
(gorna granica wynikow przecietnych) i przecigtne nasile-
nie ugodowosci.

Kompetencje spoteczne - wszystkie trzy grupy ujawniaja
podobny wzorzec kompetencji. Nie zaobserwowano istot-
nych statystycznie réznic. W grupie tej mozna zauwazy¢
nieco wyzsze niz w pozostalych grupach nasilenie intym-
nosci, niskie nasilenie ekspozycji spotecznej i ogélnego na-
silenia kompetencji oraz $rednie nasilenie asertywnosci.

Oczekiwania zwigzane z pelnieniem 1ol rodzinnych
- osoby te wykazuja podwyzszone nasilenie oczekiwan
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partnerskich, wywigzania si¢ z r6l rodzinnych i oczekiwan
rodzicielskich oraz niskie nasilenie prognozy niepowodze-
nia (cho¢ nieco wyzsze niz osoby ufno-towarzyskie).

Poczucie bezpieczetistwa i preznos¢ osobowa - charak-
teryzuje je obnizone nasilenie stabilnosci (najnizsze na tle
pozostatych grup), zaufania do siebie oraz poczucia bez-
pieczenstwa. Wszystkie trzy wyniki sg istotnie nizsze niz
u 0s6b ufno-towarzyskich.

Osoby o nieufno-samotnym stylu funkcjonowania
w relacjach interpersonalnych maja silne poczucie samot-
nosci (spotecznej, emocjonalnej i egzystencjalnej) i charak-
teryzuje je wysoki poziom ambiwalentno-lekowego stylu
przywigzania oraz przeci¢tny poziom zaréwno unikowego,
jak i bezpiecznego stylu przywigzania. Ten styl funkcjono-
wania w relacjach interpersonalnych mozna okresli¢ jako
nieufno-samotny.

Struktura osobowosci - osoby te charakteryzuja sie
$rednim nasileniem neurotyzmu i niskim nasileniem ugo-
dowosci.

Kompetencje spoleczne — wszystkie trzy grupy ujawniaja
podobny wzorzec kompetencji. Nie zaobserwowano istot-
nych statystycznie réznic. W tej grupie mozna zauwazy¢ ni-
skie nasilenie intymnosci (wynik w gérnej granicy wynikow
niskich), niskie nasilenie ekspozycji spolecznej i ogolnego na-
silenia kompetencji (najnizsze na tle innych grup) oraz sred-
nie nasilenie asertywnosci (najwyzsze na tle innych grup).

Oczekiwania zwigzane z pelnieniem rdl rodzinnych
— charakteryzuja si¢ obnizonym nasileniem oczekiwan
partnerskich, wywigzania si¢ z rél rodzinnych, podwyz-
szonym nasileniem oczekiwan rodzicielskich oraz $rednim
nasileniem prognozy niepowodzenia (najwyzszym na tle
pozostalych grup).

Poczucie bezpieczeristwa i preznosé osobowa - wykazuja
obnizone nasilenie stabilnosci, zaufania do siebie oraz po-
czucia bezpieczenstwa (dwa ostatnie wyniki sg istotnie niz-
sze niz u 0s6b ufno-towarzyskich).
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Osoby o ufno-towarzyskim stylu funkcjonowania
w relacjach interpersonalnych charakteryzuja si¢ niskim
poziomem poczucia samotnosci (spolecznej, emocjonal-
nej i egzystencjalnej), wysokim poziomem bezpiecznego
stylu przywigzania oraz bardzo niskim nasileniem uniko-
wego i ambiwalentno-lekowego stylu przywigzania. Ten
styl funkcjonowania w relacjach interpersonalnych mozna
okresli¢ jako ufno-towarzyski.

Struktura osobowosci - wykazuja niskie nasilenie neuro-
tyzmu (najnizsze na tle innych grup) i przecietne nasilenie
ugodowosci (wynik w gornej granicy wynikéw przeciet-
nych, najwyzszy na tle innych grup).

Kompetencije spoteczne — wszystkie trzy grupy ujawniaja
podobny wzorzec kompetencji. Nie zaobserwowano istot-
nych statystycznie réznic. W grupie tej mozna zauwazyc¢
przecigtne nasilenie wszystkich wymiaréw kompetenciji:
intymnosci ekspozycji spotecznej (najwyzsze na tle innych
grup), asertywnosci i ogdélnego nasilenia kompetencji (naj-
wyzsze na tle innych grup).

Oczekiwania zwigzane z petnieniem 16l rodzinnych - cha-
rakteryzuja si¢ podwyzszonym nasileniem oczekiwan
partnerskich, wywiazania si¢ z rél rodzinnych i oczekiwan
rodzicielskich (wszystkie trzy wyniki sg najwyzsze na tle
innych grup) oraz niskim nasileniem prognozy niepowo-
dzenia (najnizsze na tle pozostalych grup).

Poczucie bezpieczeristwa i preznos¢ osobowa — wykazu-
ja podwyzszone nasilenie stabilnosci (istotnie wyzsze niz
u ufno-samotnych), zaufania do siebie oraz poczucia bez-
pieczenstwa (istotnie wyzsze niz u ufno-samotnych i nieuf-
no-samotnych). Wszystkie trzy wyniki sa najwyzsze na tle
pozostatych grup.

Oprocz wynikéw odnoszacych sie bezposrednio do
postawionych pytan w wyniku analizy i interpretacji uzy-
skanych rezultatéw wykazano takze wiele innych szczegé-
fowych zaleznosci migdzy zmiennymi zwiazanymi z niepet-
nosprawnoscia stuchu, zmiennymi socjodemograficznymi
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a zmiennymi psychologicznymi. Poszukiwano migdzy in-

nymi zwiazkéw miedzy stylami psychologicznego funk-

cjonowania a stopniem ubytku wrazliwoéci stuchowej,
sposobami komunikowania si¢ i innymi danymi, jednak

z uwagi na to, iz s3 to dane jako$ciowe zastosowano test

chi-kwadrat, ktéry wymaga duzych liczebnosci. Przy wy-

konywaniu analiz wiele razy w komoérkach bylo mniej niz
pie¢ obserwacji. Majac na uwadze ograniczenia dotyczace
chi-kwadrat, uzyskano jedynie kilka wynikéw istotnych
statystycznie. Uzyskano nastepujace zwigzki pomiedzy sty-

lami psychologicznego funkcjonowania a:

« stopniem niepelnosprawnosci - im glebszy stopien nie-
pelnosprawnosci, tym bardziej nieufno-samotny styl
funkcjonowania (wartos$¢ x> z poprawka Yatesa - 12,621,
p = 0,013, wspodlczynnik Phi = 0,412), czyli zwigzek ma
charakter umiarkowany,

o porozumiewaniem si¢ za pomoca jezyka werbalnego
- osoby z niepelnosprawnoscia stuchu, ktére porozu-
miewajg sie za pomocy jezyka werbalnego w wiekszym
stopniu prezentuja nieufno-samotny styl funkcjono-
wania (warto$¢ x2 — 7,561, p = 0,023, wspotczynnik
Phi = 0,349), czyli zwigzek ma charakter umiarkowany,

o porozumiewaniem si¢ za pomoca jezyka migowego
- studenci z niepetnosprawnoscig stuchu, ktérzy po-
rozumiewajg si¢ za pomocg jezyka migowego, w wigk-
szym stopniu prezentujg ufno-towarzyski styl funkcjo-
nowania (wartos¢ x2 - 10,701, p = 0,005, wspdtczynnik
Phi = 0,415), czyli zwigzek ma charakter umiarkowany,

o byciem w romantycznym zwigzku - studenci, kto-
rzy w czasie badania byli w romantycznym zwiazku,
w wiekszym stopniu prezentowali ufno-towarzyski styl
funkcjonowania (wartos¢ x2 z poprawka Yatesa - 38,132,
p = 0,000, wspdtczynnik Phi = 0,748), czyli zwigzek ma
charakter wysoki,

« osoby, ktore w przeszlosci zwigzane byly rowniez z oso-
ba z wadg stuchu czesciej prezentowaly nieufno-samot-
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ny oraz ufno-samotny styl funkcjonowania (wartos¢
X2 z poprawka Yatesa — 6,580, p = 0,037, wspotczynnik
Phi = 0,324), czyli ma charakter umiarkowany.

WNIOSKI Z BADAN

W oparciu o rezultaty badan wlasnych sformulowano na-
stepujace wnioski. Studenci z niepelnosprawnoscia stuchu
pod wzgledem funkcjonowania w relacjach interpersonal-
nych nie stanowia jednolitej grupy, wsrod nich wyrdéznio-
no trzy grupy:

a)

b)

Osoby o ufno-samotnym stylu funkcjonowania
(0o dominujagcym bezpiecznym stylu przywigza-
nia i silnym poczuciu samotnosci) - s3 niestabil-
ne emocjonalnie, cechuje je podwyzszone nasilenie
oczekiwan partnerskich, wywigzania si¢ z rol rodzin-
nych i oczekiwan rodzicielskich oraz niskie nasilenie
prognozy niepowodzenia, obnizone nasilenie zaufa-
nia do siebie i poczucia bezpieczenstwa oraz najniz-
sze na tle pozostalych grup nasilenie stabilnosci. Sg
to réwniez osoby, ktére w przeszlosci byty w zwiazku
uczuciowym jedynie z osobg z wadg stuchu.

Osoby o nieufno-samotnym stylu funkcjonowa-
nia (0 dominujagcym ambiwalentno-lekowym i uni-
kowym stylu przywiazania oraz silnym poczuciu
samotnosci) cechuje $rednie nasilenie neurotyzmu
i niskie nasilenie ugodowosci, obnizone nasilenie
oczekiwan partnerskich, wywiazania si¢ z rdl ro-
dzinnych, podwyzszone nasilenie oczekiwan rodzi-
cielskich oraz najwyzsze na tle pozostatych grup na-
silenie prognozy niepowodzenia, obnizone nasilenie
stabilnosci, zaufania do siebie oraz poczucia bezpie-
czenstwa (dwa ostatnie wyniki sg istotnie nizsze niz
u ufno-towarzyskich). Sg to osoby, ktére w przeszlo-
$ci zwigzane byly réwniez z osoba z wadg stuchu oraz
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ktére aktualnie porozumiewaja si¢ za pomoca jezyka
werbalnego. Im glebszy stopien niepetnosprawnosci
stuchu je cechuje, tym bardziej nieufno-samotny styl
funkcjonowania prezentuja.

Osoby o ufno-towarzyskim stylu funkcjonowania
(0 dominujagcym bezpiecznym stylu przywiaza-
nia i bardzo stabym poczuciu samotnosci) cechujg
sie (najnizszym na tle innych grup) niskim nasile-
niem neurotyzmu i prognozy niepowodzenia oraz
najwyzszym na tle innych grup nasileniem ugodo-
wosci, podwyzszonym nasileniem oczekiwan part-
nerskich, wywigzania si¢ z rél rodzinnych i oczeki-
wan rodzicielskich, stabilnosci (istotnie wyzsze niz
u ufno-samotnych), zaufania do siebie oraz poczucia
bezpieczenstwa (istotnie wyzsze niz u ufno-samot-
nych i nieufno-samotnych). Osoby te porozumiewaja
sie za pomocy jezyka migowego i tworza aktualnie
romantyczny zwigzek z druga osobg (pelnosprawna
lub z osobg z niepetnosprawnoscia).



Zakonczenie i implikacje praktyczne

Z roku na rok wzrasta liczba 0séb z uszkodzonym stuchem
podejmujacych nauke na studiach wyzszych w polskich
uczelniach. Z danych opublikowanych przez Gléwny Urzad
Statystyczny wynika, ze w roku 2007 bylo ich 1491 osdb,
w 2008 - 1723 os6b, w 2009 - 1891 os6b, w 2010 - 1990
0s6b, 2011 - 2017 0s6b, 2012 — 2047 0s6b. Natomiast w kolej-
nychlatach ich liczba nieco spadta, ale moze by¢ to spowodo-
wane ogolnym spadkiem liczby studentéw i przedstawia sie
to w nastepujacy sposob: w roku 2013 studiowalo 1994 0s6b
z niepelnosprawnoscia stuchu, w 2014 - 1959 oséb, w 2015
— 1900 0sOb, natomiast w roku 2016 — 1898 0sdb. Dane te
nastrajajg pozytywnie — osoby z wada stuchu uwazane do
niedawna za upo$ledzone umystowo lub przynajmniej
ograniczone intelektualnie famig stereotyp i udowadniaja,
ze nie sg skazane tylko na ksztalcenie specjalne, sa w sta-
nie studiowa¢ i w ten sposob realizowa¢ swoje marzenia.
Zdobywajac wyzsze wyksztalcenie, majg szans¢ na lepsza
prace i zaistnienie na otwartym rynku pracy, a tym sa-
mym niezalezno$¢ i samostanowienie o sobie. Aktywno$¢
zawodowa zaspokaja aspiracje, sytuuje spotecznie, jest nie-
zwykle istotna w Zyciu 0sdb z niepelnosprawnoscia i sta-
nowi jedno z zadan rozwojowych charakterystycznych dla
okresu wczesnej doroslosci. Studia sg rowniez szansa na
poznawanie nowych ludzi, zawigzywanie si¢ przyjazni oraz
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zwigzkéw romantycznych, a kolejne zadania rozwojowe
okresu wczesnej dorostosci dotyczg miedzy innymi wyboru
wspolmalzonka, zatozenia rodziny i wychowywania dzieci.

Jak wskazujg Bartnikowska i Zyta (2007), mitoéci nie
mozna podzieli¢ na uczucie oséb pelnosprawnych czy
nie w pelni sprawnych, gdyz dotyczy ona stanu ducha, a nie
funkcjonowania psychofizycznego. Fakt, czy i kiedy si¢ po-
jawi, czy bedzie uczuciem odwzajemnionym i szczesliwym,
czy nie, zalezy od otwartosci na kontakt z drugim cztowie-
kiem oraz zaakceptowania swoich wad niz od atrakcyjnosci
fizycznej i stanu zdrowotnego.

Osoby z niepelnosprawnoscia narzadu stuchu maja ta-
kie same pragnienia, marzenia, potrzeby, aspiracje i moz-
liwosci jak wszyscy inni. Chcg kochac i by¢ kochani. Jesli
sie kocha, wowczas to, czego si¢ oczekuje, nie zalezy od
sprawnego stuchu. Warto zauwazy¢, ze to wlasnie znale-
zienie wlasciwego partnera zyciowego i zalozenie rodziny
uwazane jest przez osoby z niepelnosprawnoscia za najwaz-
niejszy problem, stawiany czesto ponad niepelnosprawnosé¢
i wszystkie przejawy aktywnosci zyciowej (por. Bartnikow-
ska, 2004; Bartnikowska, Zyta, 2007; Chodkowska, 1991;
Mitkowska, 2005; Madry, 1988).

Niepelnosprawno$¢ narzadu stuchu jest niewidoczna
dla innych oséb. Jedynie aparat stuchowy i korzystanie
z pomocy tlumaczy jezyka migowego sprawiaja, ze staje si¢
zauwazalna dla innych. Rowniez rezultaty badan wlasnych
wskazuja te dwa czynniki jako nasilajace poczucie samot-
nosci (Miiller, 2012) i unikowy styl przywiazania (Miiller,
2013). Osoby z uszkodzonym stuchem nie przejawiaja checi
wyrédzniania si¢ tym, ze nie styszg, ale swoimi umiejetno-
$ciami - co powoduje, Ze osoby te s zawieszone pomiedzy
dwoma $wiatami - oso6b gluchych i styszacych, decyduja
sie na zostanie wsrdd niestyszacych - czujg sie lepiej zro-
zumiani, bo bariera jezykowa stanowi dla nich trudng do
pokonania przeszkod¢ w obcowaniu z osobami styszacymi.
Uszkodzenie stuchu oslabia takze wystapienie komunikacji
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z innymi, przyczyniajac si¢ do izolacji spotecznej i poznaw-
czej. Dlatego tez w nalezyty sposob nalezaloby zainwesto-
waé w odpowiednie szkolenia i dzialania pomocowe dla tej
grupy oséb z niepelnosprawnoscia.

Wskazane jest réwniez prowadzenie psychoedukacji
majacej na celu uyjmowanie probleméw i potrzeb oséb nie-
styszacych i stabo styszacych calosciowo i wieloaspektowo
(gdyz cztowiek stanowi jednos¢ biopsychospoteczng), odej-
$cie od jedynie medycznego pojmowania nastepstw tej nie-
petnosprawnosci.

Kolejnym wskazaniem jest, aby w uczelnianych biurach
ds. 0s6b z niepelnosprawnoscig zatrudniani byli surdope-
dagodzy i psycholodzy, ktérzy poprzez diagnoze studentow
z niepelnosprawnoscig stuchu opracowywaliby programy
profilaktyczne i interwencyjne (w formie warsztatow, tre-
ningdw, terapii indywidualnej i grupowej) dla tej grupy
0sob, ktére mialyby na celu zwigkszanie poczucia jakosci
ich zycia poprzez: rozwijanie osobowosci, dojrzatosci psy-
chicznej, spolecznej i duchowej, wzmacnianie pozytyw-
nych oczekiwan partnerskich, matzenskich i rodzicielskich,
wzmacnianie poczucia bezpieczenistwa, wzmacnianie kom-
petencji i umiejetnosci spotecznych niezbednych do prawi-
dlowego funkcjonowania w roli meza/zony oraz ojca/mat-
ki, ksztaltowanie postawy asertywne;j.

Efektywnos$¢ postepowania rewalidacyjnego zalezy
w duzej mierze od stalego, wspdlnego dzialania specjali-
stow (pedagogdéw, psychologow, logopeddw i lekarzy) oraz
od aktywnego uczestnictwa rodzicow w procesie rewa-
lidacji ich dziecka z uszkodzeniem stuchu. Jak zauwazyt
Ossowski (2004), to rodzina jest podstawowa grupa wspar-
cia i oparcia, gdzie kazdy czlowiek uczy si¢ petnienia rél
spotecznych (rodzinnych, matlzenskich i rodzicielskich).
Dlatego tez rodzice dzieci gtuchych i stabostyszacych po-
winni mie¢ zapewniong odpowiednia opieke psycholo-
giczng i pedagogiczng, tak aby prezentowali bardziej bez-
pieczne przywiazanie — byli wrazliwi na potrzeby dzieci
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i dostepni emocjonalnie dla swoich dzieci, potrafili oka-
za¢ im nalezytg troske i zrozumienie. Rola rodzica dziecka
z niepelnosprawnoscia polega rowniez na zaakceptowaniu
i zachecaniu dziecka do tworzenia i podtrzymywania bli-
skich relacji interpersonalnych. Zbyt czesto zdarza sig, ze
to rodzic, matka dziecka z niepelnosprawnoscig jest jego
jedynym partnerem.

Dawniej praca rewalidacyjna miata miejsce jedynie
w specjalnych placowkach leczniczych i oswiatowych, za$
obecnie coraz wigksza wage przywiazuje si¢ do oddzialy-
wan $rodowiska najblizszego dziecku, czyli rodziny. Dlate-
go powinno sie przygotowac rodzicéw do niespodziewanej,
nieznanej i trudnej sytuacji. Nalezy uwzglednic szok i nie-
dowierzanie wystepujace w rodzinie, jakie towarzysza in-
formacji o wadzie stuchu dziecka. Rodzice powinni mie¢
czas, aby oswoic sie z niepelnosprawnoscia, zaakceptowac
dziecko i nowa sytuacje. Takie dzialania moga zapobiec
réwniez coraz czesciej pojawiajacemu si¢ zespolowi wypa-
lenia sit u opiekunéw dzieci z niepetnosprawnoscia (por. Se-
kutowicz, Kwiatkowski, 2013). Dopiero wdwczas mozna
rozpocza¢ edukacje rodzicéw w kierunku wspoéltpracy przy
rewalidacji dziecka. W wielu krajach organizuje si¢ grupy
wsparcia dla rodzicéw dzieci z wadg stuchu, tzw. kluby ro-
dzicow, poradnie rodzicéw czy tez towarzystwa rodzicow.
Wszystkie te organizacje majg na celu podkreslanie roli ro-
dzicow we wczesnej interwencji, w przebiegu wychowania
irozwoju dziecka z wada stuchu. Jak powszechnie wiadomo,
rola wczesnej interwencji jest nieoceniona, przede wszyst-
kim ze wzgledu na plastyczno$¢ moézgu, ktora jest najwiek-
sza w pierwszych latach zycia dziecka (por. Wéjcik, Kowale-
wicz, 2009). Rodzice powinni dobrze zna¢ istote uszkodzen
stuchu, a takze by¢ poinformowani o formach i zasadach
usprawniania. Nalezy pamigtac, ze niekorzystna jest sytu-
acja, w ktorej rodzice sami staraja si¢ kierowac usprawnia-
niem, kazac wykonywac dziecku zadania przekraczajace
jego mozliwosci. Niekiedy zdarza sie, ze poprawiajac kazdy
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wypowiedziany wyraz, op6zniajg ogdélny rozwoj mowy lub
posrednio zniechecaja dziecko do jej uzywania.

Prawidlowa wi¢z emocjonalna z rodzicami ksztaltuje
sie, gdy dziecko jest w pelni akceptowane, a stawiane mu
wymagania nie przekraczaja jego mozliwosci. Dziecko,
ktdre nie jest w stanie spelni¢ stawianych mu oczekiwan,
rezygnuje z wszelkich préb porozumiewania sig, staje si¢
agresywne lub zamyka sie w sobie. Konsekwencja nieprawi-
dlowych postaw rodzicielskich wynikajacych z nadmiernej
opiekunczosci sa zaburzenia emocjonalne przejawiajace sie
niedojrzatoscia uczuciows, zaleznoscig emocjonalng i bra-
kiem poczucia realizmu.

Dzieci z internatéw przejawiaja wiekszg stabilno$¢ emo-
cjonalna, silniejsza identyfikacje i wyrazniejszg akceptacje
dla siebie, ale niechetnie nawiazujg kontakty ze styszacymi.
W internatach ksztaltuje si¢ w sposéb naturalny specyficz-
ne srodowisko niestyszacych z wlasnym sposobem porozu-
miewania si¢. Konsekwencjg tego jest dazenie do przeby-
wania w tej spotecznosci, ale jednoczes$nie nieumiejetnosé
odnalezienia si¢ w srodowisku oséb styszacych i odtracanie
ich. Jak zauwazyt Lane (1996, s. 38), wi¢zi powstale w szko-
le z internatem dla gluchych s3 wyjatkowo silne i osoby te
zapytane, skad pochodza, zazwyczaj podaja nazwe szkoly
z internatem. Dlatego uwazam, ze warto byloby sprawdzic,
czy osoby mieszkajace i wiekszos¢ swojego czasu spedza-
jace w internatach dla os6b z wadami stuchu réznig si¢ od
0sob zamieszkujacych w domach rodzinnych pod wzgle-
dem funkcjonowania w bliskich relacjach. By¢ moze brak
mozliwosci obserwowania i nasladowania zachowan ro-
dzicow wobec siebie wigze si¢ u dzieci gluchych i stabosty-
szacych z gorszym funkcjonowaniem w bliskich relacjach
interpersonalnych.

Rezultaty uzyskane w przeprowadzonych badaniach wta-
snych moga by¢ wykorzystane przez psychologéw, pedago-
gow i terapeutdéw zajmujacych si¢ osobami z niepelnospraw-
noscia stuchu, moga by¢ wykorzystane przy programowaniu
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postepowania zaradczego, terapeutycznego i profilaktycz-

nego i moga mie¢ zastosowanie w:

 psychoedukacji majacej na celu zminimalizowanie obaw
0s6b z niepelnosprawnoscia stuchu oraz z innymi nie-
petnosprawnosciami zwigzanych z funkcjonowaniem
w rolach rodzicielskich i malzenskich oraz umozliwie-
niu doswiadczania wlasnej seksualnosci i rodzicielstwa;

o prowadzeniu poradnictwa rodzinnego dla oséb z nie-
pelnosprawnoscia stuchu sprzyjajacego ich pelnemu
uczestnictwu w zyciu rodzinnym oraz zwigkszaniu ich
prawa do catkowitego wypelniania rél w malzenstwie
irodzicielstwie (majac na wzgledzie trudnosci, jakie oso-
by z niepelnosprawnosciami mogg napotka¢ w zawiera-
niu zwigzkow malzenskich i zakladaniu rodziny);

« promowaniu dzialan zmierzajacych do zmiany wciaz
dominujacego w spoleczenstwie negatywnego stosun-
ku do malzenstwa, zycia seksualnego i rodzicielstwa
0s0b z niepelnosprawnoscia, zwlaszcza kobiet.



Bibliografia

Adelman, M.B., Parks, M.R., Albrecht, T.L. (2014). Natura przy-
jazni i jej rozwdj. W: ]. Stewart (red.), Mosty zamiast muréw.
Podrecznik komunikacji interpersonalnej (s. 361-369). Ttum.
J. Suchecki. Warszawa: Wydawnictwo Naukowe PWN.

Adler, R.B., Rosenfeld, L.B., Proctor II, R.F. (2014). Relacje inter-
personalne. Proces porozumiewania sig. Thum. G. Skoczylas.
Poznan: Dom Wydawniczy Rebis.

Ainsworth, M.D.S. (1977). Infant Development and Mother
- infant Interaction among Ganda and American Families.
W: P.H. Leiderman, R. Tulkin, A. Rosenfield (red.), Culture
and Enfancy (s. 119-150). New York: Academic Press.

Ainsworth, M.D.S. (1989). Attachments beyond infancy. Ameri-
cam Psychologist, 44, 709-716.

Argyle, M. (2002). Psychologia stosunkéw miedzyludzkich. Thum.
W. Domachowski. Warszawa: Wydawnictwo Naukowe PWN.

Argyle, M., Henderson, M. (1985). The anatomy of Relationships.
London: Heinemann.

Aronson, E., Akert, R.M., Wilson, T.D. (2006). Psychologia spo-
teczna. Tlum. J. Gilewicz. Poznan: Wydawnictwo Zysk
iS-ka.

Belsky, J., Cassidy, J. (1994). Attachment: Theory and Evidence.
W: M. Rutter, D. Hay (red.), Development Through Life
(s. 337-402). London: Blackwell Science.

Banka, A. (2005). Jakos$¢ zycia a jakos¢ rozwoju. Spoteczny kon-
tekst plci, aktywnosci i rodziny. W: A. Banika (red.), Psycholo-
gia jakosci zycia (s. 11-78). Poznan: Stowarzyszenie Psycho-
logia i Architektura.



204

Bibliografia

Bartholomew, K. (1990). Avoidance of intimacy: An attachment
perspective. Journal of Social and Personal Relationships,
7(2), 147-178.

Bartholomew, K., Horowitz, L.M. (1991). Attachment styles
among young adults: A test of four-category model. Journal
of Personality and Social Psychology, 61(2), 226-244.

Bartnikowska, U. (2004). Matzeristwa mieszane (osoba z uszko-
dzonym stuchem - osoba styszgca). Krakéw: Oficyna Wy-
dawnicza ,,Impuls”.

Bartnikowska, U. (2010). Sytuacja spoteczna i rodzinna styszgcych
dzieci niestyszgcych rodzicow. Torun: Wydawnictwo Eduka-
cyjne Akapit.

Bartnikowska, U. (2013). Sposob porozumiewania si¢ a miejsce
osoby z uszkodzonym stuchem w zarezerwowanej przestrzeni
publicznej. W: Z. Gajdzica (red.), Czlowiek z niepetnospraw-
noscig w rezerwacie przestrzeni publicznej (s. 271-283). Kra-
kéw: Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”.

Bartnikowska, U., Mickiewicz, M. (2009). Osoby niestyszgce
w zwigzkach malzeniskich. W: Cz. Kosakowski, A. Krause,
M. Wojcik (red.), Relacje i doswiadczenia spoteczne o0séb
z niepetnosprawnoscig (s. 232-237). Torun-Olsztyn: Wy-
dawnictwo Edukacyjne Akapit.

Bartnikowska, U., Zyta, A. (2007). Zyjgc z niepelnosprawnoscig.
Przeszlos¢, terazniejszos¢, przysztosé. Torun: Wydawnictwo
Edukacyjne Akapit.

Block, B.L. (1999). Osobowosciowe uwarunkowania nasilenia
probleméw psychospolecznych u 0sob z uszkodzeniem rdze-
nia kregowego. Lublin: Towarzystwo Naukowe Katolickiego
Uniwersytetu Lubelskiego.

Block, J.H., Block, J. (1980). The role of ego - control and ego - re-
siliency in the origination of behavior. W: W.A. Collings
(red.), The Minnesota Symposia on Child Psychology (s. 39-
101). NJ: Hillsdale, Erlbaum.

Bleszynska, K. (1997). Spoleczna percepcja oséb niepelnospraw-
nych. Psychologia Wychowawcza, 5, 420-428.

Bowlby, J. (2007). Przywigzanie. Thlum. M. Polaszewska-Nicke.
Warszawa: Wydawnictwo Naukowe PWN.

Braun-Gatkowska, M. (1992). Psychologiczna analiza systemow
rodzinnych 0s6b zadowolonych i niezadowolonych z matzen-
stwa. Lublin: TN KUL.



Bibliografia

205

Braun-Gatkowska, M. (2008). Psychologia domowa. Lublin: TN
KUL.

Brennan, K.A., Shaver, P.R. (1995). Dimensions of Adult At-
tachment, Affect Regulation and Romantic Relationship
Functioning, Personality and Social Psychology Bulletin, 21,
267-283.

Brzezinska, A., Kaczan, R., Piotrowski, K., Rycielski, P. (2008).
Uwarunkowania aktywnosci zawodowej oséb z ogranicze-
niami sprawnosci: kapitat osobisty i spoleczny. Nauka, 2,
129-156.

Buss, D.M. (2003). Ewolucja pozgdania. Jak ludzie dobierajg sie
w pary? Ttum. B. Wojciszke, A. Nowak. Gdansk: GWP.
Byra, S. (2014). Paradoks niepelnosprawnosci: w kregu tezy

i antytezy. Niepetnosprawnos¢, 15, 11-28.

Chodkowska, M. (1991). Wiez malzenska w rodzinach kobiet
niepelnosprawnych. Problemy Rodziny, 5, 20-26.

Chrzanowska, I. (1993). Preferencje postaw spolecznych w sto-
sunku do oséb niepelnosprawnych. Wyniki badan pilota-
zowych grupy studentéw. Roczniki Pedagogiki Specjalnej, 4,
191-196.

Cieslak, R., Klonowicz, T. (2004). Wsparcie spoleczne a stres pracy
i bezrobocie. W: H. S¢k, R. Cieslak (red.), Wsparcie spoteczne,
stres i zdrowie (s. 152-169). Warszawa: Wydawnictwo Na-
ukowe PWN.

Ciupinska, B. (2016). Dziecko z wadg stuchu w roli ucznia. Kon-
teksty Pedagogiczne, 2(7), 139-150.

Coltrane, S. (2004). Fathering: Paradoxes, Contradictions and Di-
lemmas. W: M. Coleman, L. Ganong (red.), Handbook of Con-
temporary Families. Considering the Past, Contemplating the
Future (s. 224-243). Thousand Oaks: Sage Publications.

Corey, G., Schneider-Corey, M. (2014). Bliskie zwigzki i mitos¢.
W: J. Stuart (red.), Mosty zamiast muréw. O komunikowaniu
sig miedzy ludzmi (s. 411-427). Ttum. J. Suchecki. Warsza-
wa: Wydawnictwo Naukowe PWN.

Czajkowska-Kisil, M. (2012). Niepetnosprawnos¢ stuchowa jako
przestanka dyskryminacji. Tekst opracowany na V semina-
rium specjalistycznym pt. Niepelnosprawnos¢ wzrokowa,
wzorkowo-stuchowa i niepelnosprawnos¢ stuchowa jako
przestanki dyskryminacji. Warszawa: Towarzystwo Eduka-
cji Antydyskryminacyijne;j.



206

Bibliografia

Czechowska-Bieluga, M., Tychmanowicz, A. (2008). Kompe-
tencje spoleczne studentéw niepetnosprawnych. Mozliwosci
wspomagania i rozwoju. W: Z. Palak, A. Bujnowska (red.),
Kompetencje pedagoga specjalnego. Aktualne wyzwania teo-
rii i praktyki (s. 247-255). Lublin: Wydawnictwo UMCS.

Czyz, A. (2015). Inkluzja edukacyjna 0sob z uszkodzonym narzg-
dem stuchu - potrzeby i rzeczywistos¢. W: 1. Ocetkiewicz,
J. Wnek-Gozdek, N. Wrzeszcz (red.), Szkota. Wspdlczesne
konteksty interpretacyjne (s. 144-158). Krakéw: Wydawnic-
two Naukowe Uniwersytetu Pedagogicznego.

Davis, C. (2001). Automatic speech recognition and Access:
20 years, 20 months, Or tomorrow? Hearing Loss, 11-14.

Dolega, Z. (2003). Samotnos¢ miodziezy: analiza teoretyczna i studia
empiryczne. Katowice: Wydawnictwo Uniwersytetu Slaskiego.

Dryzalowska, G. (1990). Postawy spoteczne mlodziezy niestyszg-
cej. Warszawa: Wydawnictwa Szkolne i Pedagogiczne.

Dryzalowska, G. (2007). Rozwdj jezykowe dziecka z uszkodzonym
stuchem a integracja edukacyjna. Warszawa: Wydawnictwo
Uw.

Dryzalowska, G. (2015). Integracja edukacyjna a integracja spo-
teczna. Satysfakcja z zZycia osob niedostyszgcych. Warszawa:
Wydawnictwo UW.

Dwyer, D. (2005). Bliskie relacje interpersonalne. Tlum. M. Trze-
biatowska. Gdansk: GWP.

Dykcik, W. (red.) (2001). Pedagogika specjalna. Poznan: Wydaw-
nictwo Uniwersytetu im. Adama Mickiewicza.

Eckert, U. (2002). Trudnosci koegzystencji 0sob niepetno- i petno-
sprawnych. W: E. Gérniewicz, A. Krause (red.), Od tradycjo-
nalizmu do ponowoczesnosci. Dyskursy pedagogiki specjal-
nej. Olsztyn: UWM.

Eckert, U. (2005). O osobach z wada stuchu - inaczej. Czlowiek
- Niepetnosprawnos¢ - Spoteczetistwo, 2, 63-72.

Eckert, U., Stacewicz, A. (1998). Wezesna opieka nad dzieckiem
z wadg stuchu. Szczecin: PZG Specjalistyczny Osrodek Dia-
gnozy i Rehabilitacji Dzieci i Mlodziezy z Wada Stuchu.

Flanczewska, M. (2000). Problemy spofecznego odbioru o0sob
z uposledzeniem umystowym. W: B. Kosek-Nita, D. Ras
(red.), Kontakty z ludzmi ,Innymi” jako problem wychowa-
nia, opieki i resocjalizacji (s. 116-122). Katowice: Wydawnic-
two Uniwersytetu Slaskiego.



Bibliografia

207

Fraley, R.C., Shaver, P.R. (2000). Adult romantic attachment: theo-
retical developments, emerging controversies, and unan-
swered questions. Review of General Psychology, 4(2), 132-154.

Fraley, R.C., Waller, N.G. (1998). Adult Attachment Patterns:
A Test of the Typological Model. W: Relationships J.A. Simp-
son, W.S. Rholes (red.), Attachment Theory and Close (s. 77—
114). New York: Guilford Press.

Fronczek, A. (2004). Wiedza o zyciu seksualnym miodzie-
Zy z uszkodzonym narzgdem stuchu - badania wlasne.
W: M. Koscielska, A. Bassam (red.), Czlowiek niepetno-
sprawny. Rodzina i praca (s. 177-191). Bydgoszcz: Wydaw-
nictwo Akademii Bydgoskiej im. Kazimierza Wielkiego.

Frost, A. (2004). The psychological assessment of emotional intel-
ligence. W: J.C. Thomas, M. Hersen (red.), Comprehensive
handbook of psychological assessment, Vol. 4. Industrial and
organizational assessment (s. 203-215). New Jersey: John
Wiley and Sons.

Gajda, J. (1997). Wartosci w zZyciu czlowieka. Prawda - Mitos¢
- Samotnosé. Lublin: Wydawnictwo Uniwersytetu Marii
Curie-Sktodowskiej.

Galkowski, T., Kunicka-Kaiser, I., Smolenska, J. (1976). Psycholo-
gia dziecka gluchego. Warszawa: PWN.

Ganong, W. (2007). Fizjologia. Warszawa: Wydawnictwo Lekar-
skie PZWL.

Girynski, A. (1998). Poczucie samotnosci oséb z uposledzeniem
umystowym a ich funkcjonowanie interpersonalne. W: J. Pan-
czyk (red.), Tozsamos¢ polskiej pedagogiki specjalnej u progu
XXI wieku (s. 194-203). Warszawa: Wydawnictwo WSPS.

Girynski, A. (2004). Poczucie samotnosci dzieci niepelnospraw-
nych intelektualnie w zaleznosci od postaw rodzicielskich.
Szkota Specjalna, 1, 3-18.

Goldberg, S. (2000). Attachment and Development. London: Ar-
nold, a Member of the Hodder Headline Group.

Goraléwna, M., Holynska, B. (1993). Rehabilitacja matych dzieci
z wadg stuchu. Warszawa: PZWL.

G6zdz, ]., Charzynska, E. (2014). Zjawisko przyjazni ,na odle-
glos¢” w okresie wczesnej dorostosci. W: A. Zywcezok (red.),
Znajomos¢, kolezetistwo, przyjazin. Dynamizm ewoluowania
wigzi emocjonalnej (s. 272-286). Warszawa: Wydawnictwo
Akademickie ,,Zak”.



208

Bibliografia

Grove, T.G. (2014). Porzgdkowanie rozmowy: relacje spoleczne.
W: J. Stewart (red.), Mosty zamiast muréw. Podrecznik ko-
munikacji interpersonalnej (s. 331-347). Ttum. J. Suchecki.
Warszawa: Wydawnictwo Naukowe PWN.

Gunia, G. (2006). Samoocena jako mechanizm sterujgcy jakos¢
Zycia i zachowanie przystosowawcze o0s6b niestyszgcych.
W: Z. Palak, A. Lewicka, A. Bujnowska (red.), Jakos¢ zycia
a niepetnosprawnosé. Konteksty psychopedagogiczne (s. 313—
321). Lublin: Wydawnictwo UMCS.

Gunia, G. (2013). Ustawa o jezyku migowym - implikacje dla sur-
dopedagogiki. W: K. Cwirynkalo, C. Kosakowski, A. Zywa-
nowska (red.), Kierunki rozwoju pedagogiki specjalnej (s. 41—
51). Krakéw: Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”.

GUS (2008). Szkoty wyzsze i ich finanse 2007. Warszawa: GUS.

GUS (2009). Szkoty wyzsze i ich finanse 2008. Warszawa: GUS.

GUS (2010). Szkoly wyzsze i ich finanse 2009. Warszawa: GUS.

GUS (2011). Szkoty wyzsze i ich finanse 2010. Warszawa: GUS.

GUS (2012). Szkoty wyzsze i ich finanse 2011. Warszawa: GUS.

GUS (2013). Szkoty wyzsze i ich finanse 2012. Warszawa: GUS.

GUS (2014). Szkoty wyzsze i ich finanse 2013. Warszawa: GUS.

GUS (2015). Szkoty wyzsze i ich finanse 2014. Warszawa: GUS.

GUS (2016). Szkoty wyzsze i ich finanse 2015. Warszawa: GUS.

GUS (2017). Szkoty wyzsze i ich finanse 2016. Warszawa: GUS.

Harris, J.R. (2000). Geny czy wychowanie? Co wyrosnie z naszych
dzieci i dlaczego. Ttlum. A. Polkowski. Warszawa: Jacek San-
torski i Co.

Hazan, C., Shaver, P.R. (1987). Romantic Love Conceptualized
as an Attachment Process. Journal of Personality and Social
Psychology, 52(3), 511-524.

Hazan, C., Shaver, P.R. (1994). Attachment as an Organizational
Framework for Research on Close Relationships. Psycholo-
gical Inquiry, 53, 747-758.

Hazan, C., Zeifman, D. (1994). Sex and the psychological tether.
W: K. Bartholomew, D. Perlman (red.), Advances in per-
sonal relationships, vol. 5, Attachment process in adulthood
(s. 151-178). London, England: Jessica Kingsley Publishers.

Hintermair, M. (2011). Health-Related Quality of Life and Class-
room Participation of Deaf and Hard-Of-Hearing Students
in General Schools. Journal of Deaf Studies and Deaf Educa-
tion, 16(2), 254-271.



Bibliografia

209

Hoffmann, B. (2001). Surdopedagogika w teorii i praktyce. War-
szawa: Wyzsza Szkota Pedagogiczna Towarzystwa Wiedzy
Powszechnej.

Iniewicz, G. (2008). Wigzi rodzinne z perspektywy teorii przy-
wigzania. W: B. Jozefik (red.), Koncepcja przywigzania. Od
teorii do praktyki klinicznej (s. 129-148). Krakéw: Wydaw-
nictwo UJ.

Irasiak, A. (2014). Spoteczne i kulturowe aspekty funkcjonowa-
nia 0s6b z niepetnosprawnosécia narzadu stuchu. Podstawy
Edukacji, 7, 305-315.

Izdebski, Z. (2004). Zycie rodzinne i intymne oséb niepelno-
sprawnych. Badanie Z. Izdebskiego zrealizowane przez TNS
OBOP.

Jakimiuk, B. (2016). Srodowisko pracy jako obszar budowania
poczucia wlasnej wartoéci i relacji z innymi. Annales Uni-
versitatis Mariae Curie-Sklodowska, vol. XXiX, 4, sectio J,
43-54.

Jakubowska, U. (1996). Wokét pojecia ,kompetencja spotecz-
na” - ujecie komunikacyjne. Przeglgd Psychologiczny, 39,
29-40.

Jamréz, B., Pabian, M., Lachowska, M., Niemczyk, K. (2016).
Zespo6l Ushera jako najczestsza przyczyna wspotistnienia
zaburzen wzroku i stuchu uwarunkowanych genetycznie.
Polski Przeglgd Otorynolaryngologiczny, 5(1), 41-46.

Janicka, 1. (2003). Malzeristwo czy zwigzek niezalegalizowany.
W: 1. Janicka, T. Rostowska (red.), Psychologia w stuzbie ro-
dziny (s. 68-77). Lodz: Wydawnictwo UL.

Janicka, I. (2008). Stosunki partnerskie w zwigzkach niemalzen-
skich. Przeglgd Psychologiczny, 1, 37-54.

Janicka, I., Janicka, K. (2014). Poczucie bezpieczenstwa i zaanga-
zowanie w relacje interpersonalne miodych kobiet. Polskie
Forum Psychologiczne, 19(2), 209-228.

Janiszewska, M., Kulik, T.B., Sztorc, E., Firlej, E., Baranska, A.
(2016). Stres i sposoby radzenia sobie z nim na przyktadzie
0s6b z niedostuchem. Pielggniarstwo Polskie, 1(59), 43-48.

Janiszewska-Nie$cioruk, Z. (2013). Respektowanie i egzekwowa-
nie praw seksualnych osob z niepelnosprawnosciqg - palg-
¢y, nierozwigzany problem. W: Z. Gajdzica (red.), Czlowiek
z niepetnosprawnosciqg w rezerwacie przestrzeni publicznej
(s. 248-270). Krakéw: Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”.



210

Bibliografia

Jankowska, M. (2015). Przywigzanie w okresie wczesnego dzie-
cinstwa jako prototyp relacji czlowieka doroslego. Kwartal-
nik Naukowy Fides et Ratio, 3(23), 33-46.

Januszewski, A. (2000). Doswiadczanie osamotnienia u miodzie-
Zy a postawy rodzicielskie. W: D. Kornas-Biela (red.), Rodzi-
na - zrédlo zycia i szkota mitosci (s. 285-312). Lublin: TN
KUL.

Jarosz, M. (2003). Interpersonalne uwarunkowania religijnosci.
Lublin: TN KUL.

Jegier, A., Kosowska, M. (2011). Relacje spoteczne dziecka z wadg
stuchu w klasie integracyjnej w sSwietle literatury. W: A. Je-
gier, M. Kosowska (red.), Relacje dziecka z wadg stuchu
w szkole (s. 82-103). Warszawa: Difin.

Jones, W.H. (1988). Samotnos¢ a zachowania spoleczne. Nowiny
Psychologiczne, 4, 38-58.

Juul, J., Jensen, H. (2018). Empatia wzmacnia dzieci trzyma caty
swiat razem. Ttum. D. Syska. Podkowa Lesna: MiND.

Kalat, J.W. (2016). Biologiczne podstawy psychologii. Warszawa:
Wydawnictwo Naukowe PWN.

Karbowa, M. (2012). Samotnos$¢ w $wietle teorii przywiazania.
Studia Psychologiczne, 50(1), 27-38.

Kirejczyk, K. (1967). Ewolucja ksztatcenia dzieci gluchych. War-
szawa: Nasza Ksiegarnia.

Kirenko, J. (2006). Oblicza niepetnosprawnosci. Lublin: Wydaw-
nictwo Akademickie Wyzszej Szkoty Spoteczno-Przyrodni-
czej w Lublinie.

Kirenko, J. (2007). Indywidualna i spofeczna percepcja niepetno-
sprawnosci. Lublin: Wydawnictwo UMCS.

Kirenko, J., Korczynski, M. (2008). Wobec niepetnosprawnosci.
Lublin: Wyzsza Szkola Spoteczno-Przyrodnicza w Lubli-
nie.

Kmiecik-Baran, K. (1995). Poczucie alienacji. Gdansk: Uniwer-
sytet Gdanski.

Kobosko, J. (2009). Relacje matka dziecko a zaburzenia rozwoju
jezykowego u mlodziezy gluchej. Przeglgd Psychologiczny,
52(3), 327-342.

Kobosko, J. (2013). Doswiadczanie gtuchoty przez styszace matki
dzieci gluchych style a radzenia sobie ze stresem i samooce-
na. Czlowiek - Niepetnosprawnos¢ — Spoteczenstwo, 21(3),
41-59.



Bibliografia

211

Kobosko, J. (2017). Edukacja dziecka gltuchego z perspektywy sty-
szgcych rodzicow - co jej sprzyja, a co jg ogranicza? Ujecie
psychologiczne. W: E. Woznicka (red.), Edukacja niestyszg-
cych - wezoraj, dzis i jutro (s. 267-289). Lodz: Wydawnictwo
Akademii Humanistyczno-Ekonomiczne;j.

Kornaszewska-Polak, M. (2014). Kompetencje spoleczne i lek
w relacjach interpersonalnych. Zeszyty Naukowe Wyzszej
Szkoty Humanitas. Pedagogika, 9, 147-158.

Kornaszewska-Polak, M. (2015). Przywigzanie i osamotnienie
w bliskich relacjach. Roczniki Pedagogiczne, 7(43), 3, 25-43.

Korzeniowski, K. (1990). O dwoch psychologicznych podejsciach
do problematyki alienacji. Proba syntezy. Przeglgd Psycho-
logiczny, 33, 121-145.

Korzon, A. (2007). Przyjazn jako wartos¢ w relacjach interper-
sonalnych miodziezy niepetnosprawnej. W: M. Flanczew-
ska-Wolny (red.), Jakos¢ zycia w niepetnosprawnosci. Mity
a rzeczywistos¢ (s. 71-80). Gliwice-Krakow: Oficyna Wy-
dawnicza ,,Impuls”.

Korzon, A., Klaczak, M. (1993). Integracja w opinii gltuchych.
Swiat Ciszy, 12, s. 5-8.

Kosakowski, Cz. (2003). Weztowe problemy pedagogiki specjalnej.
Torun: Wydawnictwo Edukacyjne Akapit.

Kosowska, M. (2011a). W kregu wad stuchu. W: A. Jegier, M. Ko-
sowska (red.), Relacje dziecka z wadg stuchu w szkole (s. 11-
25). Warszawa: Difin.

Kosowska, M. (2011b). Specyfika rozwoju psychospolecznego
dziecka z wadg stuchu. W: A. Jegier, M. Kosowska (red.), Re-
lacje dziecka z wadg stuchu w szkole (s. 53-60). Warszawa:
Difin.

Kodcielak, R. (1995). Integracja spoleczna niepetnosprawnych umy-
stowo. Gdansk: Wydawnictwo Uniwersytetu Gdanskiego.

Koscielska, M. (1995). Oblicza uposledzenia. Warszawa: PWN.

Kowalik, S. (2007). Psychologia rehabilitacji. Warszawa: WAiP.

Kozielecki, J. (1998). Czlowiek wielowymiarowy. Warszawa: Wy-
dawnictwo Akademickie ,,Zak”.

Koztowska, M. (2009). Niestyszgcy w spoleczeristwie. Refleksje
Humacza jezyka migowego jako posrednika i rzecznika oso-
by z uszkodzonym stuchem. W: D. Podgérska-Jachnik (red.),
Problemy rzecznictwa i reprezentacji 0sob niepetnosprawnych
(s. 307-318). L.odz: Wyzsza Szkota Pedagogiczna w Lodzi.



212

Bibliografia

Krakowiak, K. (1996). Fonogesty jako narzedzie formowania jezy-
ka dzieci z uszkodzonym stuchem. Lublin: UMCS.

Krakowiak, K. (1998). W sprawie ksztatcenia jezyka dzieci i mio-
dziezy z uszkodzonym stuchem. Lublin: UMCS.

Krakowiak, K. (2006a). Studia i szkice o wychowaniu dzieci
z uszkodzeniami stuchu. Lublin: KUL.

Krakowiak, K. (2006b). Pedagogiczna typologia uszkodzen stuchu
i 0s6b nimi dotknigtych. W: K. Krakowiak, A. Dziurda-Mul-
tan (red.), Nie glos a stowo... Przekraczanie barier w wycho-
waniu 0s0b z uszkodzeniami stuchu. Lublin: KUL.

Krakowiak, K. (2009). Ucieczki do i ze ,,Swiata ciszy” — w poszu-
kiwaniu wspélnoty. W: J. Kobosko (red.), Mtodziez glucha
i stabo styszgca w rodzinie i otaczajgcym swiecie (s. 181-198).
Warszawa: Stowarzyszenie ,,Ustysze¢ Swiat”.

Krakowiak, K. (2012). Dar jezyka. Podrecznik metodyki wychowa-
nia jezykowego dzieci i mlodziezy z uszkodzeniami narzgdu
stuchu. Lublin: Wydawnictwo KUL.

Krakowiak, K. (2015a). Typologia zaburze#i mowy u 0séb z uszko-
dzonym stuchem. W: E. Muzyka-Furtak (red.), Surdologopedia.
Teoria i praktyka (s. 114-133). Gdansk: Harmonia Uniwersalis.

Krakowiak, K. (2015b). Wizualizacja méwienia i wychowanie
jezykowe z zastosowaniem fonogestow. W: E. Muzyka-Fur-
tak (red.), Surdologopedia. Teoria i praktyka (s. 284-297).
Gdansk: Harmonia Uniwersalis.

Krakowiak, K., Sekowska, J. (1996). Mowimy z fonogestami : prze-
wodnik dla rodzicow i przyjaciét dzieci i mlodziezy z uszko-
dzonym stuchem. Warszawa: Wydawnictwa Szkolne i Peda-
gogiczne.

Kramer, S.E., Kapteyn, T.S., Kuik, D.]., Deeg, D.J.H. (2002). The
Association of Hearing Impairment and Chronic Diseases
with Psychosocial Health Status In Older Age, Journal of
Aging and Health, 14(1), 122-137.

Krupa, B. (2013). Samotnos¢ - znak czasu. W: Z. Ga$ (red.), Czlo-
wiek na rozdrozu. Zrozumie(, aby pomoc (s. 95-112). Lublin:
Innovatio Press Wydawnictwo Naukowe Wyzszej Szkoty
Ekonomii i Innowacji w Lublinie.

Kuncewicz, D. (2010). Rozwigzywanie konfliktow z partnerem
a wzory relacji z rodzicami. W: T. Rostowska, A. Peplinska
(red.), Psychospoteczne aspekty zZycia rodzinnego (s. 125-
139). Warszawa: Difin.



Bibliografia

213

Kurkowski, Z.M. (2015). Centralne zaburzenia przetwarzania
stuchowego. W: E. Muzyka-Furtak (red.), Surdologopedia.
Teoria i praktyka (s. 54-64). Gdansk: Harmonia Uniwer-
salis.

Kwasniok, E., Lawecka, M. (2016). Stymulacja funkcji stucho-
wych w zaburzeniach centralnych proceséw przetwarzania.
Forum Logopedyczne, 24, 171-179.

Lake, T. (1993). Samotnos¢, jak sobie z nig radzi¢. Warszawa:
Ksigzka i Wiedza.

Lane, H. (1996). Maska dobroczynnosci - deprecjacja spotecznosci
gtuchych. Ttum. T. Gatkowski, J. Kobosko. Warszawa: WSiP.

Larkowa, H. (1987). Czlowiek niepetnosprawny : problemy psy-
chologiczne. Warszawa: PWN.

Lipinska, J. (2001). Kompetencje spoteczne dzieci niepetnospraw-
nych w klasach integracyjnych. W: A. Maciarz (red.), Czlowiek
niepetnosprawny w rodzinie i w srodowisku lokalnym (s. 415-
425). Zielona Géra: Lubuskie Towarzystwo Naukowe.

Loy, B., Warner-Czyz, A.D., Tong, L., Tobey, E.A., Roland, P.S.
(2010). The Children Speak: An Examination of the Quality
of Life of Pediatric Cochlear Implant Users, Otoloryngology
- Head and Neck Surgery, 142, 247-253.

Lowe, A. (1995). Wychowanie stuchowe. Historia - metody - moz-
liwosci. Thum. D. Lewandowska. Warszawa: PWN.

Lowe, A. (1999). Kazde dziecko moze nauczyc sig stysze¢ i méwic.
Ttum. H. Ferens. Poznan: Media Rodzina of Poznan.

Lacina-Lanowski, A. (2016). Relacje interpersonalne w dobie po-
nowoczesnosci. Interakcje spoteczne (komunikacja spotecz-
na) zrédlem destabilizacji poczucia tozsamosci podmiotu.
Prace Naukowe Akademii im. Jana Dtugosza w Czestocho-
wie, XXV, 423-433.

Lukaszewski, W. (1984). Szanse rozwoju osobowosci. Warszawa:
Kiw.

Majewski, T. (1994). W sprawie definicji osoby niepelnosprawne;j.
Problemy Rehabilitacji Spotecznej i Zawodowej, 1, 33-37.

Makara-Studzinska, M. (1999). Diada malzenska a zaburzenia
nerwicowe. Annales Universitatis Mariae Curie-Sktodowska.
Lublin - Polonia, XXIV, 17, 239-250.

Malina, A. (2011). Styl przywiazania mtodych kobiet a ich satys-
fakcja z zycia w réznych fazach rozwoju rodziny. Psycholo-
gia Rozwojowa, 16(1), 41-55.



214

Bibliografia

Marchwicki, P. (2009). Style przywigzania a wlasciwosci tozsamo-
sci osobistej mtodziezy. Warszawa: Wydawnictwo UKSW.

Maslow, A. (1964). Teoria hierarchii potrzeb. W: J. Reykowski
(red.), Problemy osobowosci i motywacji w psychologii ame-
rykatiskiej (s. 134-163). Warszawa: PWN.

Maslow, A. (1990). Motywacja i osobowos¢. Tlum. P. Sawicka.
Warszawa: Instytut Wydawniczy PAX.

Matczak, A. (2001), Kwestionariusz Kompetencji Spolecznych
KKS. Podrecznik. Warszawa: Pracownia Testéw Psycholo-
gicznych PTP.

Madry, 1. (1988). Malzenstwo a akceptacja inwalidztwa. Szkola
Specjalna, 5, 331-338.

McCrae, R.R., Costa, P.T. (2005). Osobowos¢ dorostego cztowieka:
perspektywa teorii piecioczynnikowej. Ttum. B. Majczyna.
Krakow: Wydawnictwo WAM.

Milkie, M., Peltola, P. (1999). Playing All the Roles: Gender end
the Work - Family Balancing Act. Journal of Marriage and
the Family, 61, 476-490.

Mitkowska, G. (2005). Aspiracje zyciowe studentow niepetno-
sprawnych. W: H. Ochonczenko, G. Mitkowska (red.), Oso-
ba niepetnosprawna w spolecznosci akademickiej (s. 65-88).
Krakéw: Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”.

Miiller, D. (2012). Poczucie samotnosci studentow z niepetno-
sprawnoscig stuchu. W: A. Sobczak (red.), Niezalezne Zycie
i petne uczestnictwo 0sob niepetnosprawnych w Zyciu spotecz-
nym (s. 45-63). L6dz: Wydawnictwo UL.

Miiller, D. (2013). Style przywigzania studentow z niepetnospraw-
noscig stuchu. W: D. Miiller, A. Sobczak (red.), Rozwdj i jego
wspieranie w perspektywie rehabilitacji i resocjalizacji (s. 23—
45). L6dz: Wydawnictwo UL.

Miiller, J.R. (1997). Stysze - ale nie wszystko. Warszawa: WSiP.

Necki, Z. (1975). Psychologiczne uwarunkowania wzajemnej
atrakcyjnosci. Warszawa: PAN.

Niewiadomska, I. (1997). Analiza osobowosciowych przyczyn osa-
motnienia w Swietle teorii atrybucji B. Weinera. W: P. Ole$
(red.), Wybrane zagadnienia z psychologii osobowosci
(s. 190-200). Lublin: Wydawnictwo KUL.

Ochonczenko, H. (2005). Problemy i potrzeby niepetnosprawnych
studentow Uniwersytetu Zielonogérskiego. W: H. Ochon-
czenko, G. Mitkowska (red.), Osoba niepetnosprawna w spo-



Bibliografia

215

tecznosci akademickiej (s. 101-118). Krakéw: Oficyna Wy-
dawnicza ,,Impuls”.

Olempska-Wysocka, M. (2012). Funkcjonowanie spotfeczne
dziecka z wada stuchu. Niepetnosprawnos¢, 7, 109-123.
Olempska-Wysocka, M. (2016). Rozw6j mowy i komunikacji
dziecka z uszkodzonym stuchem. Interdyscyplinarne Kon-

teksty Pedagogiki Specjalnej, 14, 115-135.

Oles, P.K. (2003). Wprowadzenie do psychologii osobowosci. War-
szawa: Wydawnictwo Naukowe Scholar.

Olszak-Krzyzanowska, B. (2005). Swiat wartosci i sens Zycia nie-
petnosprawnych studentéw zielonogérskich. W: H. Ochon-
czenko, G. Milkowska (red.), Osoba niepetnosprawna
w spotecznosci akademickiej (s. 49-64). Krakow: Oficyna
Wydawnicza ,,Impuls”.

Ossowski, R. (2004). Jakos¢ zycia - efektywne pelnienie rol ro-
dzinnych i zawodowych jako wskaznik udanej rehabilitacji.
W: M. Koscielska, A. Bassam (red.), Czlowiek niepetno-
sprawny. Rodzina i praca (s. 21-35). Bydgoszcz: Wydawnic-
two Akademii Bydgoskiej im. Kazimierza Wielkiego.

Ostrowski, M. (2018). Uwarunkowania autonomii os6b doro-
stych z uszkodzonym stuchem. Seminare, 39(2), 83-94.

Otrebski, W. (1997). Szansa na spoteczng akceptacje. Lublin: RW
KUL.

Otrebski, W. (2007). Interakcyjny model rehabilitacji zawodowej
0s6b z uposledzeniem umystowym. Lublin: Wydawnictwo
KUL.

Otrebski, W. (2008). Sytuacja psychologiczna oséb z niepetno-
sprawnoscig na rynku pracy. Lublin: Instytut Rynku Pracy.

Parchomiuk, M., Byra, S. (2006). Rodzaj niepetnosprawnosci
a poczucie jakosci zycia. W: Z. Palak (red.), Jakos¢ zycia
a niepetnosprawnosé. Konteksty psychopedagogiczne (s. 25—
34). Lublin: Wydawnictwo Uniwersytetu Marii Curie-Sklo-
dowskiej.

Peplau, L., Perlman, D. (1982). Blueprint for a social psychological
theory of loneliness. W: M. Cook, G. Wilson (red.), Love and
Attraction (s. 48-62). New York: Wiley - Interscience.

Perier, O. (1992). Dziecko z uszkodzonym narzgdem stuchu.
Thum. T. Gatkowski. Warszawa: WSiP.

Pervin, L.A., John O.P. (2002). Osobowos¢ teoria i badania. Ttum.
B. Majczyna. Krakéw: Wydawnictwo U]J.



216

Bibliografia

Pienigzek, S., Dankiewicz, M. (2018). Analiza tozsamosci kultu-
rowej Gluchych, Kwartalnik Naukowy Fides et Ratio, 2(34),
429-448.

Plopa, M. (2005). Wiezi w matze#istwie i rodzinie. Metody badan.
Krakéw: Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”.

Plopa, M. (2008a). Psychologia rodziny: teoria i badania. Krakéw:
Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”.

Plopa, M. (2008b). Kwestionariusz Stylow Przywigzaniowych.
Podrecznik. Warszawa: Wyzsza Szkola Finanséw i Zarza-
dzania w Warszawie. Pracownia Testéw Psychologicznych.

Plopa, M. (2010). Matzenistwo w percepcji miodych Polakow.
W: T. Rostowska, A. Peplinska (red.), Psychospoteczne aspek-
ty zycia rodzinnego (s. 64-93). Warszawa: Difin.

Podgérska-Jachnik, D. (2007). Glusi wsrod styszqcych - gtusi
wsréd Gluchych. Problemy integracji spotecznej 0s6b z uszko-
dzonym stuchem w aspekcie tozsamosciowym. W: E. Woz-
nicka (red.), Tozsamos¢ spoteczno-kulturowa Gtuchych
(s. 11-21). L6dz: Wydawnictwo Akademii Humanistyczno-
-Ekonomicznej.

Podgérska-Jachnik, D. (2013). Glusi. Emancypacje. L6dz: Wy-
dawnictwo Wyzszej Szkoty Pedagogicznej w Lodzi.

Podgérska-Jachnik, D. (2017). Glusi - edukacja a emancypacja.
W: E. Woznicka (red.), Edukacja niestyszgcych - wczoraj,
dzis i jutro (s. 83-110). Lodz: Wydawnictwo Akademii Hu-
manistyczno-Ekonomicznej.

Popielski, K. (1994). Neotyczny wymiar osobowosci. Psycholo-
giczna analiza poczucia sensu zycia. Lublin: Wydawnictwo
KUL.

Praszkier, R. (1992). Zmienia¢ nie zmieniajgc — ekologia proble-
mow rodzinnych. Warszawa: ,Nasza Ksiegarnia”.

Prillwitz, S. (1996). Jezyk, komunikacja i zdolnosci poznawcze nie-
styszgcych. Ttum. T. Dulinski, Warszawa: WSiP.

Rembowski, J. (1992). Samotnosé. Gdansk: Uniwersytet Gdanski.

Reykowski, J. (1976). O rozwoju osobowosci. Psychologia Wycho-
wawcza, 19(3), 323-338.

Rodek, V. (2014). Przyjazni jako czynnik konstytuujgcy poczucie
sensu zycia wspolczesnej mlodziezy. W: A. Zywczok (red.),
Znajomos¢, kolezetistwo, przyjazin. Dynamizm ewoluowania
wigzi emocjonalnej (s. 251-271). Warszawa: Wydawnictwo
Akademickie ,,Zak”.



Bibliografia

217

Rokach, A. (1988). The experience of loneliness: A tri-level model.
Journal of Psychology, 122, 531-544.

Rola, J. (2004). Melancholia rodzinna. Psychologiczne uwarunko-
wania zaburzei depresyjnych dzieci z niepetnosprawnoscig
intelektualng. Warszawa: Wydawnictwo Akademii Pedago-
giki Specjalne;j.

Rola, J. (2005). Poczucie osamotnienia a depresja dziecka z niepel-
nosprawnoscig intelektualng. W: A. Klinik, J. Rottermund,
Z. Gajdzica (red.), Edukacja - socjalizacja - autonomia w zy-
ciu osoby niepetnosprawnej (s. 137-146). Krakéow: Oficyna
Wydawnicza ,,Impuls”.

Romanowska, O. (2009). Mdéj gtos w sprawie Gluchych. W: D. Pod-
gorska-Jachnik (red.), Problemy rzecznictwa i reprezentacji
0s6b niepetnosprawnych (s. 303-305). Lodz: Wyzsza Szkola
Pedagogiczna w Lodzi.

Rostkowska, J., Kobosko, J., Klonica, K.L. (2013). Problemy emo-
cjonalno-spotfeczne i behawioralne u dzieci z centralnymi
zaburzeniami przetwarzania stuchowego (CAPD) w ocenie
rodzicéw, Nowa Audiofonologia, 2(1), s. 29-35.

Rostowska, T. (2008). Matzeristwo, rodzina, praca a jakos¢ zycia.
Krakéw: Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”.

Rostowski, J. (1989). Dezintegracja wigzi rodzinnej oraz innych
zwigzkow interpersonalnych a poczucie osamotnienia jed-
nostki. Roczniki Socjologii Rodziny, 1, 191-207.

Rostowski, J. (2002). Rozwojowe i osobowosciowe uwarunkowania
kariery zawodowej cztowieka. W: T. Rostowska, J. Rostowski
(red.), Rodzina - rozwdj - praca (s. 159-168). Lodz: Wydaw-
nictwo Naukowe Wyzszej Szkoty Informatyki.

Rostowski, J. (2003). Style przywigzania a ksztattowanie sig zwigz-
kow interpersonalnych w rodzinie. W: 1. Janicka, T. Rostow-
ska, (red.), Psychologia w stuzbie rodziny (s. 19-31). Lodz: UL.

Ryff, C.D., Singer, B. (2000). Interpersonal Flourishing: A Posi-
tive Health Agenda for the New Millennium. Personality
and Social Psychology Review, 4(1), s. 30-44.

Sacks, O. (1998). Zobaczyé gtos. Poznan: Zysk i S-ka.

Sak, M., Grzebinoga, A. (2007). Osoby z uszkodzonym stuchem
w oczach studentow — elementy stereotypu i mitow spolecz-
nych. W: M. Flanczewska-Wolny (red.), Jakos¢ zycia w nie-
petnosprawnosci. Mity a rzeczywistos¢ (s. 223-242). Gliwi-
ce-Krakow: Oficyna Wydawnicza ,,Impuls”.



218

Bibliografia

Sarason, I.G., Levine, H.M., Basham, R.B. i in. (1983). Assessing
social support: The Social Support Questionnaire. Journal of
Personality and Social Psychology, 44, 127-138.

Sekutowicz, M., Kwiatkowski, P. (2013). Wypalenie sig¢ sit u ro-
dzicéw dzieci z niepelnosprawnoscia — konstrukcja nowego
narzedzia badawczego. Studia Edukacyjne, 25, 29-50.

Senator, D. (2010). Teoria wigzi Johna Bowlby’ego. W: B. Tryjarska
(red.), Blisko$¢ w rodzinie. Wigzi w dziecinistwie a zaburzenia
w dorostosci (s. 18-39). Warszawa: Wydawnictwo Naukowe
Scholar.

Sek, H. (1988). Rola asertywnosci w ksztaltowaniu zdrowia psy-
chicznego. Ustalenia teoretyczne i metodologiczne. Przeglgd
Psychologiczny, 3, 787-808.

Sek, H., Cieslak, R. (2004). Wsparcie spoteczne - sposoby definio-
wania, rodzaje i Zrédla wsparcia, wybrane koncepcje teore-
tyczne. W: H. Sek, R. Cieélak (red.), Wsparcie spoleczne, stres
i zdrowie (s. 11-28). Warszawa: Wydawnictwo Naukowe
PWN.

Sekowski, A. (1991). Osobowosciowe uwarunkowania postaw wo-
bec ludzi niepetnosprawnych. Lublin: RW KUL.

Sekowski, A. (1992). Postawy spoleczne wobec inwalidéw. W: A. Bie-
la, Cz. Walesa (red.), Problemy wspdlczesnej psychologii
(s. 135-142). Lublin: Wydawnictwo PTP.

Sekowski, A. (1994). Psychospoteczne determinanty postaw wobec
inwalidéw. Lublin: UMCS.

Simon, E.B., Stierlin, H. (1998). Stownik terapii rodzin. Ttum.
M. Przylipiak. Gdansk: GWP.

Skalny, M. (2017). Stereotypy mys$lowe i uprzedzenia dotyczace
0s6b niestyszacych. Rocznik Komisji Nauk Pedagogicznych,
LXX, 127-140.

Skibska, J. (2014). Uczen z wadg stuchu w mtodszym wieku szkol-
nym w szkole ogélnodostepnej — problemy i ich rozwigzania.
W:J. Skibska (red.), Dziecko z wadg stuchu oraz Centralnymi
Zaburzeniami Przetwarzania Stuchowego (CAPD). Wybrane
problemy (s. 27-43). Krakéw: LIBRON.

Skura, M. (2016). Ja-inny. Relacje spoteczne 0séb z niepetnospraw-
noscig. Warszawa: Wydawnictwo UW.

Socha, A. (2010). Uczenie si¢ jezyka migowego przez osoby styszgce
- szansa na przyjazne Srodowisko komunikacyjne wokot 0séb
z uszkodzonym stuchem. W: D. Podgérska-Jachnik (red.),



Bibliografia

219

Ruch na rzecz lepszej przysztosci osob niepetnosprawnych
(s. 267-295). Lodz: Wydawnictwo Wyzszej Szkoty Pedago-
gicznej w Lodzi.

Spitzberg, B.H., Cupach, W.R. (2002). Interpersonal skills.
W: H.L. Knapp, J.A. Daly (eds.), Handbook of interpersonal
communication (s. 564-611). Thousand Oaks: Sage.

Sternberg, R.J. (1986). A triangular theory of love. Psychological
Review, 93, 119-135.

Sternberg, R.J. (1987). Liking versus loving: A comparative evalu-
ation of theories. Psychological Bulletin, 102, 331-345.

Sternberg, R.J. (1988). Triangulating love. W: R.J. Sternberg,
M.L. Barnes (red.), The psychology of love (s. 119-138). New
Haven, CT: Yale University Press.

Steuden, S. (1999). Trudnosci i zagrozenia w diagnozowaniu oso-
bowosci zaburzonej w sprawach o niewaznosé matzernistwa.
W: A. Dzigga, K. Graczyk, S. Dubiel, Z. Podlecki (red.), Ko-
scielne prawo procesowe. Materialy i studia (s. 83-96). Lu-
blin: TN KUL.

Steuden, S., Borczon, 1. (2002). Koncepcja matzeristwa wlasnego
i obraz matzenistwa rodzicow u milodziezy o réZnym pozio-
mie poczucia bezpieczeristwa. W: T. Rostowska, J. Rostowski
(red.), Rodzina - rozwdj - praca (s. 37-55). Lodz: Wyzsza
Szkota Informatyki.

Stuart, J. (red.) (2014). Mosty zamiast muréw. O komunikowaniu
sie miedzy ludzmi. Warszawa: Wydawnictwo Naukowe PWN.

Szczepankowski, B. (1997). W obronie gluchoniemego - rozwa-
zania nad terminologia. Problemy Rehabilitacji Spotecznej
i Zawodowej, 1(151), s. 102-115.

Szczepankowski, B. (1999). Niestyszgcy - gtusi — gtuchoniemi.
Wyréwnywanie szans. Warszawa: WSiP.

Szczepanska, M. (2014). Przyjazh jako specyficzna forma wiezi
migdzyludzkiej — ujecie kontekstualne. W: A. Zywczok (red.),
Znajomos¢, kolezetistwo, przyjazin. Dynamizm ewoluowania
wigzi emocjonalnej (s. 231-250). Warszawa: Wydawnictwo
Akademickie ,,Zak”.

Szczupal, B. (2003). Poziom samoakceptacji i poczucie sensu zycia
u mlodziezy niepetnosprawnej ruchowo (aspekt teoretyczny).
W: E. Gérniewicz, A. Krause (red.), Dyskursy pedagogiki
specjalnej — konteksty teoretyczne. Olsztyn: Wydawnictwo
Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego.



220

Bibliografia

Szczupal, B. (2005a). Young motorically handicapped people in re-
lation to feeling of loneliness and quality of life. W: Annales
Universitatis Mariae Curie-Sktodowska. Sectio D. Medicina.
vol. LX, suppl. XVI, 5 (s. 345-349). Lublin: Wydawnictwo
UMCS.

Szczupal, B. (2005b). Poczucie samotnosci dziecka przewlekle
chorego jako problem pedagogiczny. W: A. Klinik, J. Rotter-
mund, Z. Gajdzica (red.), Edukacja - socjalizacja - autono-
mia w Zyciu osoby niepetnosprawnej. Krakéw: Oficyna Wy-
dawnicza ,,Impuls”.

Szczupal, B. (2005c), Wybrane aspekty poczucia samotnosci
mlodziezy niepelnosprawnej. Czlowiek - Niepetnospraw-
nosé - Spoteczeristwo, 2, 47-62.

Szczupal, B. (2016). Samotno$¢ mlodziezy z niepetnosprawno-
$cig jako problem pedagogiczny. Studia Socialia Cracovien-
sia, 8, 2(15), 167-177.

Szymczak, ].D. (2006), Bliskie relacje w rodzinie a dystres psycholo-
giczny u chorych na raka pluca oczekujacych na leczenie chi-
rurgiczne oraz u zdrowych. Wiadomosci Lekarskie, LIX, 9-10.

Szymczak, W. (2008). Podstawy statystyki dla psychologéw. Pod-
recznik akademicki. Warszawa: Difin.

Tarabulsy, G.M., Tessier, R., Gagnon, J., Pieche, C. (1996). Attach-
ment Clasification and Infant Responsiveness During Inter-
actions. Infant Behavior and Development, 19, 131-143.

Teper-Solarz, Z. (2016). Glusi — na marginesie ,$wiata stysza-
cych”. Uniwersyteckie Czasopismo Socjologiczne, 14(1), Wy-
dawnictwo Naukowe UKSW, 37-45.

Thompson, R.A. (1999). Early Attachment and Later Develop-
ment. W: J. Cassidy, P. Shaver (red.), The Handbook and At-
tachment (s. 265-286). New York: Guilford Press.

Tilich, P. (1980). Loneliness and solitude. W: J. Harttog, J.R. Audy,
Y.A. Cohen (red.), The anatomy of loneliness (s. 124-136).
New York: International Universities.

Tomaszek, K., Tucholska, S. (2012). Psychospoteczne nastepstwa
poczucia alienacji u mtodziezy. Pedagogia Christiana, 2(30),
163-178.

Tomaszewski, P. (2007). Gtuchota a zaburzenia zachowania
dziecka: wyzwanie dla rodzicow styszgcych. W: E. Pisula,
D. Danielewicz (red.), Rodzina z dzieckiem z niepetnospraw-
noscig (s. 7-30). Gdansk: Wydawnictwo Harmonia.



Bibliografia

221

Tomaszewski, P. (2015). Ksztaltowanie kompetencji socjokultu-
rowej w nauczaniu polskiego jezyka migowego. W: P. Toma-
szewski, K. Bargiel-Matusiewicz, E. Pisula (red.), Kulturowe
i spoleczne aspekty niepetnosprawnosci (s. 21-40). Warsza-
wa: Wydawnictwo UW.

Tomaszewski, P., Kotowska, K., Krzysztofiak, P. (2017). Paradyg-
maty tozsamosci u g/Gluchych: przeglgd wybranych koncep-
cji. W: E. Woznicka (red.), Edukacja niestyszgcych — wczoraj,
dzis i jutro (s. 111-155). L6dz: Wydawnictwo Akademii Hu-
manistyczno-Ekonomicznej.

Trebicka-Postrzygacz, B., Antas, A. (2012). Wokét zagadnien ter-
minologicznych w surdopedagogice. Rozprawy Spoteczne,
1(VI), 31-36.

Tryjarska, B. (2010). Style przywigzania partnerow a tworzenie bli-
skich zwigzkoéw w dorostosci. W: B. Tryjarska (red.), Bliskos¢
w rodzinie. Wigzi w dziecifistwie a zaburzenia w dorostosci
(s. 185-217). Warszawa: Wydawnictwo Naukowe Scholar.

Uchnast, Z. (1990). Metoda pomiaru poczucia bezpieczeristwa.
W: A. Januszewski, Z. Uchnast, T. Witkowski (red.), Wykfa-
dy z psychologii w KUL, 5, 95-108. Lublin: RW KUL.

Uchnast, Z. (1997). Preznos¢ osobowa. Empiryczna typologia
i metoda pomiaru. Roczniki Filozoficzne, 45(4), 27-51.

Uchnast, Z. (1998). Prezno$¢ osobowa a egzystencjalne wymiary
warto$ciowania. Roczniki Psychologiczne, 1, 7-27.

Umansky, A.M,, Jeffe, D.B., Lieu, J.E.C. (2011). The HEAR-QL:
Quality of Life Questionnaire for Children with Hearing
Loss. Journal of the American Academy of Audiology, 22(10),
644-653.

Walgcka-Matyja, K. (2018). Relacje interpersonalne dorostych ro-
dzenistw w aspekcie funkcjonowania psychospotecznego i kry-
tycznych wydarzen zyciowych. L6dz: Wydawnictwo UL.

Wawrzyniak-Chrzanowska, B. (2007). Swiat peten znaczern - oso-
by niestyszgce jako tworcy i odbiorcy przekazow kulturowych.
W: E. Woznicka (red.), Tozsamos¢ spoteczno-kulturowa Gtu-
chych (s. 190-200). L6dz: Wydawnictwo Akademii Huma-
nistyczno-Ekonomiczne;.

Weiss, R.S. (1973). Loneliness: The experience of emotional and
social isolation. Cambridge, MA: MIT Press.

Wiséniewska-Roszkowska, K. (1990). Druga i trzecia mfodos¢ ko-
biety. Warszawa: PZWL.



222

Bibliografia

Witczak, P., Olejniczak, D., Skonieczna, J. (2016). Ocena jakosci
zycia przed i po protezowaniu narzadu stuchu = The impact
of hearing aids on the quality of life. Journal of Education,
Health and Sport, 6(9), 712-723.

Wojciszke, B. (2002). From the first sight to the last breath: A six-
stage model of love. Polish Psychological Bulletin, 33, 215—
234.

Wojciszke, B. (2004). Cztowiek wsrod ludzi. Zarys psychologii spo-
tecznej. Warszawa: Wydawnictwo Naukowe Scholar.

Wojciszke, B. (2009). Psychologia mitosci. Gdansk: GWP.

Wojciszke, B. (2011). Psychologia spoteczna. Warszawa: Wydaw-
nictwo Naukowe Scholar.

Wojda, P. (2015a). Naturalne jezyki migowe a polski jezyk migowy.
W: E. Muzyka-Furtak (red.), Surdologopedia. Teoria i prak-
tyka (s. 372-391). Gdansk: Harmonia Uniwersalis.

Wojda, P. (2015b). Sztuczne i mieszane jezyki migowe. W: E. Mu-
zyka-Furtak (red.), Surdologopedia. Teoria i praktyka
(s. 392-410). Gdansk: Harmonia Uniwersalis.

Wolonciej, M. (2009). Homo faber czy homo familiaris? Wplyw
bezrobocia na realizacje 16l matzeniskich. W: T. Rostowska
(red.), Psychologia rodziny. Malzeristwo i rodzina wobec
wspotczesnych wyzwan (s. 81-100). Warszawa: Difin.

Wojcik, M. (2008). Wybrane aspekty spotecznego funkcjonowania
miodziezy niestyszgcej i stabo styszgcej. Krakéw: Oficyna
Wydawnicza ,,Impuls”.

Wojcik, M., Kowalewicz, E. (2009). Wczesna interwencja w Zy-
ciu dziecka i jego rodziny. W: Cz. Kosakowski, A. Krause,
M. Wojcik (red.), Relacje i doswiadczenia spoteczne o0séb
z niepetnosprawnoscig (s. 81-86). Torun-Olsztyn: Wydaw-
nictwo Edukacyjne Akapit.

Wzorek, A. (2009). Rodzina z dzieckiem z zaburzeniami stuchu
- spojrzenie systemowe. Psychoterapia, 4(151), 53-64.

Zaborniak-Sobczak, M. (2009), Osoby z wadg stuchu wobec wy-
branych probleméw integracji psychospotecznej. Rzeszdw:
Wydawnictwo Uniwersytetu Rzeszowskiego.

Zajonc, R.B., Adelmann, P.K., Murphy, S.T., Niedenthal, P.M.
(1987). Convergence in the physical appearance of spouses.
Motivation and Emotion, 4, 335-346.

Zalewska, M. (1998). Dziecko w autoportrecie z zamalowang twa-
rzq. Psychiczne mechanizmy zaburzeti rozwoju tozsamosci



Bibliografia

223

dziecka gluchego i dziecka z opdzinionym rozwojem mowy.
Warszawa: Wydawnictwo Jacek Santorski & CO.

Zalewska, M. (2010). Style wiezi matzetiskiej a spostrzeganie bliskosci
w triadzie matka - ojciec - dziecko. W: B. Tryjarska (red.), Bli-
skos¢ w rodzinie. Wigzi w dziecinistwie a zaburzenia w dorosto-
sci (s. 171-184). Warszawa: Wydawnictwo Naukowe Scholar.

Zasgpa, E. (1998). Postawy spoteczne wobec 0s6b niepelnospraw-
nych. Roczniki Pedagogiki Specjalnej, 9, 278-286.

Zawadzki, B., Strelau, J., Szczepaniak, P. (1995). Diagnoza psy-
chometryczna Pieciu Wielkich Czynnikéw Osobowosci:
adaptacja Kwestionariusza NEO - FFI Costy i McCrae do
warunkow polskich. Studia Psychologiczne, 33, 189-225.

Zawadzki, B., Strelau, J., Szczepaniak, P., Sliwiniska, M. (1998).
Inwentarz Osobowosci NEO - FFI Costy i McCrae. Adaptacja
polska. Podrecznik. Warszawa: Pracownia Testéw Psycholo-
gicznych Polskiego Towarzystwa Psychologicznego.

Zawislak, A. (2000). Spoteczne funkcjonowanie 0séb uposledzonych
umystowo w stopniu lekkim w rolach rodzinnych. W: M. Chy-
muk, D. Topa (red.), Edukacja prorodzinna (s. 284-297). Kra-
kéw: Wydawnictwo Naukowe Akademii Pedagogicznej.

Zywczok, A. (2014). Stycznosé, znajomosé, kolezeristwo - kompa-
ratystyka ludzkiego obcowania. W: A. Zywczok (red.), Znajo-
mos¢, kolezenistwo, przyjazi. Dynamizm ewoluowania wiezi
emocjonalnej (s. 169-185). Warszawa: Wydawnictwo Aka-
demickie ,,Zak”.

AKTY PRAWNE

Rozporzadzenie Ministra Edukacji Narodowej z dnia 26 lip-
ca 2018 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie warun-
kéw organizowania ksztalcenia, wychowania i opieki dla
dzieci i mlodziezy niepetnosprawnych, niedostosowanych
spolecznie i zagrozonych niedostosowaniem spotecznym
(Dz.U. 2 2018 r., poz. 1485) (dostep: 25.03.2019).

Ustawa z dnia 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej
i spolecznej oraz zatrudnianiu oséb niepelnosprawnych
(Dz.U,, nr 123, poz. 776), http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nst/
DocDetails.xsp?id=WDU19971230776 (dostep: 10.03.2019).


http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU19971230776
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU19971230776

224

Bibliografia

Ustawa z dnia 19 sierpnia 2011 r. o jezyku migowym i innych
srodkach komunikowania sie (Dz.U. z 2011 r., nr 209,
poz. 1243), http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.
xsp?id=WDU20112091243 (dostep: 10.03.2019).

Zarzadzenie nr 29 Ministra Edukacji Narodowej z dnia 4 paz-
dziernika 1993 r. w sprawie zasad organizowania opieki nad
uczniami niepelnosprawnymi, ich ksztalcenia w ogoélnodo-
stepnych i integracyjnych publicznych przedszkolach, szko-
tach i placéwkach oraz organizacji ksztalcenia specjalnego
(Dz. Urz. MEN nr 9, poz. 36) (dostep: 10.03.2019).

NETOGRAFIA

http://www.statsoft.pl/textbook/stathome_stat.htmI?http%3A-
%2F%2Fwww.statsoft.pl%2Ftextbook%2Fstdiscan.html
(dostep: 17.07.2018).


http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20112091243
http://prawo.sejm.gov.pl/isap.nsf/DocDetails.xsp?id=WDU20112091243

Aneks 1

Skala Oczekiwan Rodzinnych
(Opracowanie Diana Mdller, £6dz 2010)

Pseudonim...........oooveevvenn. Wiek ooooinii Ple¢ KM

Instrukcja: Ponizej znajduje si¢ szereg twierdzen opisu-
jgcych Twoje oczekiwania dotyczqgce przyszlego funkcjono-
wania w roli meza/zony oraz ojca/matki. Przeczytaj uwaznie
kazde z nich i odpowiedz na ile dotyczg one Ciebie.

Swojg odpowiedZ zaznacz, otaczajgc kotkiem odpowied-
nig cyfre, na 7-stopniowej skali zgodnie z kluczem:

Jestem pewien, zZe tak nie bedzie 123 45 6 7 Jestem
pewien, ze tak bedzie

1. | Partner/partnerka bedzie mnie wspieral/a 1(2|3(|4]|5 7

2. | Zapewni¢ mojej rodzinie odpowiednie zabezpieczenie 112(3[4(5|6|7
materialne

3. | Bede sie czesto ki6ci¢ z partnerem/partnerka 112(3[4(5|6|7

4. | Bede mie¢ dzieci 1|2(3(4]|5|6|7

5. | Partner/partnerka bedzie w stosunku do mnie uczciwy/a |1 (2|3 (45|67

6. | Pokazywanie partnerowi/partnerce mojego nagiegociala |1 (2|3 (4|5|6|7
nie sprawi mi klopotu

7. | Partner/partnerka bedzie mnie wyzywal/aiuzywal/aob- |1|213|4|5(6]|7
razliwych stéw pod moim adresem

8. | Bede potrafil/a porozumiec si¢ z dzie¢mi 1|2(3(4]|5|6|7
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9. | Partner/partnerka bedzie rozumial/a moje potrzeby 112(3[4|5[6(7

10.| Zapewnig poczucie bezpieczenstwa moim bliskim 112(3[4|5[6|(7

11.| Partner/partnerka bedzie stosowat agresje i przemoc wobec| 1 (2|34 |5|6 |7

mnie

12.| Wychowam dzieci na dobrych ludzi 112(3[4]5

13.| Partner/partnerka sprosta roli meza/zony 112(3[4]5

14.| Zapewni¢ moim dzieciom zycie na dostatecznie dobrym | 1 3 5 7
poziomie

15.| Partner /partnerka przestanie mnie kocha¢, uczucie wy- 112(3[4|5[6(7
gasnie

16.| Cigza i pordd wyzwala u mnie lek 112(3[4|5[6|7

17.| Partner/partnerka sprosta roli ojca/matki 112(3[4|5[6|7

18.| W moim zyciu osobistym poniose porazke 112(3(4|5|6|7

19.| Partner/partnerka bedzie mie¢ nieszczere intencje wobec |12 (3[4 (5|67
mnie (mifo$¢ czy litos¢)

20.| Zaloze rodzine 2|3|4(5(6]|7

21.| Partner/partnerka bedzie dla mnie przyjacielem 112(3(4|5|6|7

._.
o
w
IS
v
[o)}
~

22.| Poradzg sobie z opieka nad dzie¢mi, bede umial/a zajac sig
nimi w odpowiedni sposob

23.| Bede cierpiec przez partnera/partnerke 112|3[4|5[6(7
24.| Bez problemu zaufam partnerce/partnerowi 112(3[4|5[6(7
25.| Bede ciezarem dla partnera/partnerki 112(3[4|5[6(7
26.| Moje malzenistwo zakonczy sie rozwodem 1(2(3|4(5|6|7
27.| Otrzymam odpowiednie wsparcie ze strony partnera/ 112(3|4|5|6|7
partnerki

28.| Zaspokoje potrzeby moich dzieci 2(3(4|5|6|7
29.| Partner/moja partnerka bedzie mie¢ problem z nalogami | 1 3 5

—
w
(9]
N

30.| Razem z partnerem/partnerka zawsze bedziemy mie¢ te-
maty do rozméw

31.| Rozczaruje partnera/moja partnerke 1(2(|3(4|5(6]|7

—
[\S]
w
(9]
N

32.| Partner/partnerka bedzie w stosunku do mnie lojalny

Sprawdz, czy ustosunkowales /a$ si¢ do kazdego stwierdzenia. Dzie-
kuje za wspolprace!



Aneks 2

1) Tabele z wynikami badan dotyczacymi zalezno$ci mie-

dzy wymiarami Skali Oczekiwan Rodzinnych

Tab. A-1. Macierz korelacji miedzy skalami SOR

OoP WR PN OR
OP 1,000 0,806 -0,644** 0,619**
WR 0,806™* 1,000 -0,681** 0,725%*
PN -0,644** -0,681* 1,000 -0,406**
OR 0,619** 0,725%* -0406** 1,000

OP - oczekiwania partnerskie; WR - wywiazanie si¢ z roli;
PN - prognoza niepowodzenia; OR - oczekiwania rodzicielskie

** Istotnos$¢ <0.01

Tab. A-2. Macierz kowariancji miedzy pozycjami SOR

OoP WR PN OR
OP 97,164 63,685 -51,545 31,178
WR 63,685 64,321 -44,409 29,713
PN -51,545 -44,409 66,028 -16,880
OR 31,178 29,713 -16,880 26,133

OP - oczekiwania partnerskie; WR - wywiazanie si¢ z roli;
PN - prognoza niepowodzenia; OR - oczekiwania rodzicielskie







Arkusz danych demograficznych
(Opracowanie Diana Miller, £6dz 2010)

Odpowiedz prosze na ponizsze pytania, wpisujac odpowiedz
lub zaznaczajac jg znakiem X

Imig lub pseudonim

1. Ple¢:
a) kobieta
b) mezczyzna

3. Twoje miejsce zamieszkania to:
a) duze miasto (powyzej 100 tys. mieszkancow)
b) male miasto (ponizej 100 tys. mieszkancow)
c) wie$

4. Studiujesz:
a) stacjonarnie
b) niestacjonarnie
¢) eksternistycznie
d) wieczorowo
e) indywidualnym tokiem studiow
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10.

11.

12.

13.
14.

15.

ROKStudiOw .. ..ot

Stopien studidow:

a) licencjackie

b) inzynierskie

¢) jednolite studia magisterskie

d) uzupelniajace studia magisterskie
e) doktoranckie

Kierunek studiow . ...,
Nazwauczelni .. .ooovvnii i

Czy w przesziosci byles/bylas w zwigzku z kobieta/mez-
czyzng?

a) tak, wpiszjakdlugo ......... ... ool
b) nie (jesli nie, przejdz do pytania 11)

Czy Twdj partner/partnerka byl/a osoba niepelnospraw-
na?

a) tak, wpisz rodzaj niepelnosprawnosci .............
b) nie

Czy obecnie jeste§ w zwigzku z kobieta/mezczyzna?
a) tak, wpiszjakdlugo ......... ... il
b) nie (jesli nie, przejdz do pytania 13)

Czy Twdj partner/partnerka jest osobg niepelnospraw-
na?

a) tak, wpisz rodzaj niepetnosprawnosci .............
b) nie

Jak dlugo jeste$ singlem ............ ... ... oL

Czy jeste$ osobg niepelnosprawna?

a) tak

b) nie (jesli nie, nie odpowiadaj na reszte pytan)
Stopien Twojej niepetnosprawnosci jest:

a) lekki

b) umiarkowany
¢) znaczny
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16.

17.

Jeste$ osobg niepelnosprawna:
a) od urodzenia

b) na skutek choroby

¢) wwyniku wypadku

Rodzaj niepetnosprawnosci:

a) stuchu

b) wzroku

¢) stuchu i wzroku (gltuchoniewidomy)

d) ruchu

e) inny,wpiszjaki ......... . ... L

Jesli Twoja niepelnosprawno$¢ nie dotyczy stuchu, nie od-
powiadaj na reszte pytan

18.

19.

20.

21.

Stopien uszkodzenia stuchu:

a) 20-40 dB stopien lekki

b) 40-70 dB stopien $redni — umiarkowany

¢) 70-90 dB stopien powazny, cigzki, znaczny
d) 90-120 dB stopien gleboki

e) Powyzej 120 dB - catkowita gluchota

Czy nosisz aparat stuchowy?
a) tak
b) nie

Czy korzystasz z urzadzen przyblizajacych dzwigk?
a) tak
b) nie

W jaki sposob porozumiewasz si¢ z innymi?

a) posluguje sie jezykiem werbalnym (dzwigkowym)
b) postuguje si¢ jezykiem migowym

¢) system jezykowo-migowy

d) fonogesty

e) czytanie z ruchu warg

f) inne metody, wpiszjakie ....... ... ... ... .. ...
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22. Czy korzystasz z pomocy tlumacza jezyka migowego,
np. na uczelni

23.

24.

a)
b)

tak

nie

Moment uszkodzenia stuchu w stosunku do rozwoju
mowy:

a)
b)

9|

gluchota prelingwalna, powstata przed opanowa-
niem mowy do 2-3 roku Zycia

gluchota perylingwalna, powstala w trakcie opano-
wywania jezyka, a wiec w wieku okoto 3-6 lat
gluchota postlingwalna, powstata po széstym roku
zycia, kiedy jezyk byl juz uksztaltowany

Przyczyna uszkodzenia stuchu:

a)
b)
9
d)
e)

f)

choroba (np. ucha wewnetrznego, blony bebenkowej,
stany zapalne)

powiktania po chorobach, np. zapaleniu opon mé-
zgowych lub po lekach

wypadek

uwarunkowania genetyczne

czynniki okotoporodowe oraz choroby matki w trak-
cie cigzy

inne wady nabyte
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