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Wprowadzenie

Wspolczesne spoleczenstwo charakteryzuje si¢ wyjatkowo wysokim pozio-
mem stresu, wynikajagcym z wymagajacych obowigzkow zawodowych, inten-
Sywnego tempa zycia oraz licznych wyzwan, ktére utrudniajg zrozumienie wta-
snej tozsamosci. W takich warunkach utrzymanie zdrowia psychicznego staje si¢
kluczowe. W kontekscie obecnej rzeczywistosci spotecznej, gdzie stres jest po-
wszechnym doswiadczeniem, wysoce istotne staje si¢ badanie jego oddziatywania
na zdrowie psychiczne jednostek. Eksploracje w tej dziedzinie nabieraja szcze-
gblnego znaczenia, poniewaz pozwalaja na zglebianie mechanizméw adaptacyj-
nych jednostek wzglgdem napigcia emocjonalnego oraz identyfikowanie sku-
tecznych strategii radzenia sobie z nim. Diugotrwate napigcie oraz nieumiejgtne
radzenie sobie z takim stanem sg kluczowymi determinantami prowadzgcymi do
rozwoju wielu chordb somatycznych i psychicznych. Stres jest nieodtgcznym
elementem ludzkiego zycia i pelni istotng funkcje regulacyjng w kontekscie
zdrowia i choroby. Mechanizmy psychologiczne z nim zwigzane oraz strategie
radzenia sobie, zarowno efektywne, jak i nieefektywne, maja istotny wptyw na
zdrowie jednostki. Rezultatem radzenia sobie z tym napig¢ciem sg emocje, ktore
moga by¢ do$wiadczane zarowno pozytywnie, jak i negatywnie. Istnieje coraz
wigcej dowodow empirycznych potwierdzajacych $ciste powigzanie ciata, umystu
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i emocji. Stan psychiczny czlowieka w znacznym stopniu determinuje rozwdj
chorob, ich przebieg oraz mozliwosci wyzdrowienial.

Bogactwo ludzkiej psychiki, jej roznorodnos¢ i kompleksowos¢ stwarzajg wy-
zwania w ustaleniu precyzyjnej definicji zdrowia psychicznego. Pojgcie to nie jest
jednoznaczne i czgsto uchyla si¢ od $cistego zakresu, pozostajac w sferze ogdl-
no$ci. W nauce powszechnie przyjmuje si¢, ze zdrowie psychiczne to nie tylko
brak objawow chorob psychicznych, lecz takze umiejetnos¢ jednostki do pelnego
rozwoju, harmonii ze sobg i otoczeniem oraz realizacji swoich mozliwosci; to pro-
ces ciggtego odkrywania, doswiadczania i rozwoju, dazacy do osiagniecia indywi-
dualnych i spotecznych ideatow, ktore nigdy nie sa catkowicie osiagniete. Roéwno-
czes$nie zdrowie psychiczne ksztaltuje si¢ poprzez interakcje z otoczeniem, wtasne
emocje i przekonania?,

Charakterystyka opisywanego zjawiska

Wspdlczesne podejscia do zdrowia rozrdzniaja je jako wiasciwosé lub jako
proces. Pierwsze podejscie definiuje zdrowie jako zdolnos¢ jednostki do realiza-
cji swojego pelnego potencjatu. Drugie — postrzega zdrowie jako dynamiczny
proces osiggania i utrzymywania rownowagi, ktora jest nieustannie zakldcana.
Psychologia zdrowia ewoluuje od tradycyjnego paradygmatu biomedycznego,
wlaczajac do niego trzy kluczowe wymiary: biologiczny, spoteczny i psycholo-
giczny®. W ostatnich latach do tego holistycznego podejscia dodano rowniez
wymiar duchowy*. Holistyczne rozumienie zdrowia i choroby integruje wszyst-
kie te wymiary. Kluczowym elementem takiej koncepcji zdrowia jest orientacja
salutogenetyczna, ktora koncentruje si¢ na czynnikach wspierajacych zdrowie
i procesach umozliwiajgcych jednostkom jego osigganie i utrzymywanie®. Termin
,stres” pochodzi z jezyka angielskiego, gdzie etymologicznie oznacza nacisk,
presje, napiecie lub obcigzenie. W ujeciu psychologicznym stres to stan psychicz-
nego napigcia przekraczajacy zwykly poziom funkcjonowania czlowieka. Stre-
sory sa z kolei bodZcami lub sytuacjami wywotujacymi ten stan. W potocznym

L A. Kaczmarska, P. Curyto-Sikora, Problematyka stresu — przeglqd koncepcji, ,,Hygeia Public
Health” 2016, nr 51(4), s. 317-321.

2 ). Darmetko, Stres pola walki, ,,Zeszyty Naukowe Wyzsza Szkota Oficerska Wojsk Lado-
wych” 2008, nr 2(148), s. 143-155.

3 K. Zboralski, A. Florkowski, M. Talarowska-Bogusz, M. Macander, S. Szubert, P. Gatecki,
Salutogeneza — rozszerzenie mozliwosci dla lekarza, ,,Polski Merkuriusz Lekarski” 2008, XXV,
Supl.1,47, s. 47-48.

4 Ibidem.

5 Ibidem.
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rozumieniu stres jest rezultatem réoznych wymagan (spotecznych, psychicznych
i fizycznych), ktore zmuszajg organizm do mobilizacji w celu ich pokonania.
Towarzyszg temu czesto emocje nieprzyjemne w odbiorze®.

Teoria salutogenezy, stworzona przez Aarona Antonovsky’ego, ma istotne
znaczenie dla prowadzenia badan i analizy z perspektywy socjologicznej, po-
niewaz oferuje unikalne podejécie do zrozumienia zdrowia i choroby. W prze-
ciwienstwie do tradycyjnego podejscia patogenicznego, ktore koncentruje si¢ na
leczeniu chordb, salutogeneza podkresla znaczenie utrzymania zdrowia poprzez
zarzadzanie stresem i ukrytymi zasobami odpornosciowymi. Kluczowym elemen-
tem tej teorii jest poczucie koherencji, ktore odgrywa decydujaca role w procesie
radzenia sobie ze stanem napig¢cia. Poczucie koherencji sktada si¢ z trzech istot-
nych komponentéw: poczucia zrozumiatosci, poczucia zaradnosci oraz poczucia
sensownosci. Badania nad tymi komponentami moga dostarczy¢ cennych infor-
macji na temat tego, jak rézne grupy spoteczne postrzegaja i zarzadzaja stresem
oraz jakie czynniki spoteczne wplywaja na ich zdrowie’. Sense of Coherence (SOC),
czyli poczucie koherencji, jest centralnym elementem salutogennej teorii zdrowia
opracowanej przez Aarona Antonovsky’ego, stanowiac fundament jego podejscia
do promocji zdrowia. Antonovsky sugerowat, ze salutogenna perspektywa, opar-
ta na wzmacnianiu SOC, moze dostarczy¢ solidnych teoretycznych podstaw dla
dziatan promujacych zdrowie. Wzmocnienie SOC, jako kluczowego czynnika,
moze wspierac jednostki w ich dazeniach do zdrowia, niezaleznie od ich miejsca
na kontinuum zdrowie — choroba. Aby zweryfikowa¢ te hipoteze, Antonovsky
stworzyt 29-punktowa skalg ,,Orientacji zyciowej”, ktorej historia oraz zasady
oceny zostaly przedstawione w jego publikacji z 1987 r. Skala ta zostata prze-
tlumaczona na 15 jezykow i jej traftho$¢ oraz rzetelno$¢ zostaty potwierdzone
w licznych badaniach prowadzonych w réznych kulturach i grupach spotecznych.
Dotychczasowe badania empiryczne wskazuja na istotng korelacj¢ migdzy SOC
a wskaznikami zdrowia i dobrostanu, cho¢ wigkszo$¢ z nich nie ma charakteru
longitudinalnego, co utrudnia jednoznaczne ustalenie przyczynowosci. Niemniej
jednak wyniki badan potwierdzajg, ze SOC jest powigzany zarOwno z pozytyw-
nymi aspektami zdrowia, jak i negatywnymi zjawiskami, takimi jak ek czy deza-
daptacja. Chociaz model salutogenetyczny nie posiada jeszcze wystarczajacego
wsparcia empirycznego dla swojej bezposredniej skutecznosci w promowaniu
zmian zdrowotnych, oferuje unikalne teoretyczne podej$cie do promocji zdrowia.
W przeciwienstwie do tradycyjnej medycyny prewencyjnej, ktora skupia si¢ glownie

6 J.F. Terelak, Stres [w:] ,,Encyklopedia Pedagogiczna XXI wieku”, t. 5, red. T. Pilch, Wy-
dawnictwo Akademickie ,,Zak”, Warszawa 2012, s. 1035-1044.

7 K. Zboralski, A. Florkowski, M. Talarowska-Bogusz, M. Macander, S. Szubert, P. Gatecki,
Salutogeneza..., s. 47-48.
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na eliminacji czynnikéw ryzyka chorob, salutogenetyka ktadzie nacisk na wzmac-
nianie zdolnosci jednostek i spoteczno$ci do radzenia sobie z wyzwaniami. Istot-
nym wyzwaniem badawczym pozostaje kwestia tego, jakie interwencje moga sku-
tecznie wzmacnia¢ komponenty SOC — zrozumiato$¢, zaradnos$¢ oraz sensownos¢
— w réznych kontekstach spotecznych®. Teoria salutogenezy zaklada, ze stres nie
jest jedynie negatywnym czynnikiem, lecz nieodlagcznym elementem zycia, ktéry
moze mie¢ zar6wno pozytywne, jak i negatywne skutki, w zaleznos$ci od sposo-
bu jego zarzadzania. Takie zatozenie moze przynies¢ korzysci dla badan socjo-
logicznych, poniewaz pozwala na zrozumienie, jak rézne konteksty spoteczne,
kulturowe i ekonomiczne wplywaja na sposob radzenia sobie ze stresem oraz na
stan zdrowia jednostek. Profilaktyka zdrowotna oparta na teorii salutogenezy moze
mie¢ rowniez praktyczne zastosowania W polityce zdrowotnej i programach in-
terwencyjnych. Programy profilaktyczne moga koncentrowaé si¢ na wzmacnianiu
zasobdw 1 rozwijaniu poczucia koherencji, co moze prowadzi¢ do lepszego radze-
nia sobie ze stanem napigcia, a tym samym do poprawy jakosci i stanu zdrowia®.

Agnieszka Zielinska podkresla, ze wspotczesne badania nad stresem koncen-
truja si¢ bardziej na mechanizmach radzenia sobie z nim niz na samych stresorach.
Cztowiek pozostaje w ciaglej interakcji ze swoim otoczeniem, co determinuje jego
dziatania. Skutki stresu sg przede wszystkim zalezne od sposobdw, jakimi jednostka
radzi sobie z zyciowymi wyzwaniami. Skuteczne radzenie sobie ze stresem wy-
maga szerokiego zakresu dziatan profilaktycznych. Jednym z takich dziatan moze
by¢ dazenie do osiagniecia relaksu. Mozna go osiagnac poprzez rozluznianie mig-
$ni, rytmiczne oddychanie i ¢wiczenia fizyczne. W walce ze stresem stosuje si¢
roznorodne metody, w tym psychologiczne, medyczne, ziotolecznicze, dietetyczne
i fizyczne. Wiele os6b ma swoje wlasne sposoby tagodzenia stresu, a inni taczg je
z zaleceniami specjalistow'®,

Relaksacja jest gtownym sposobem kontrolowania stresu, obejmujgcym: re-
gularne przerwy w pracy, przerwanie pracy w momencie zmeczenia, wyjazdy na
urlop, odpowiednie formy rozrywki, hobby, korzystanie z ustug salonéw odnowy
biologicznej lub sanatoriow, ogladanie komedii, rozmowy z przyjaciolmi, pozna-
wanie opinii innych, wsparcie bliskich oraz modlitwe. Programy te moga obejmo-
wac¢ nauke technik radzenia sobie ze stresem, rozwijanie umiejetnosci zarzadzania

8 A. Antonovsky, The salutogenic model as a theory to guide health promotion, ,,Health
Promotion International”, 1996, nr 11(1), s. 11-18.

9 M. Piotrowicz, D. Cianciara, Teoria salutogenezy — nowe podejscie do zdrowia i choroby,
,Przeglad Epidemiologiczny” 2011, nr 65(3), s. 521-527.

10 A. Zielinska, Radzenie sobie z sytuacjq stresowq jako jeden z czynnikéw modyfikujgcych
zachowanie jednostki, ,,Zeszyty Naukowe — Wyzsza Szkota Gospodarki Krajowej w Kutnie” 2002,
nr4,s. 223-244.
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emocjami, budowanie silnych wiezi spotecznych oraz wspieranie rozwoju osobi-
stego. Dzigki temu jednostki bgda lepiej przygotowane do radzenia sobie z napie-
ciem emocjonalnym w sposob sprzyjajacy zdrowiu, co przesuwa je w kierunku
lepszego zdrowia na kontinuum zdrowia — choroby?!.

W tradycyjnym modelu patogenetycznym jednostki sg klasyfikowane jako
zdrowe lub chore, a gtownym celem systemu opieki zdrowotnej jest diagnozo-
wanie chordb oraz ich leczenie. Z kolei podejscie salutogenetyczne odrzuca taka
dychotomie, postrzegajac zdrowie i chorobe jako kontinuum, na ktéorym kazdy
cztowiek znajduje si¢ w okreslonym miejscu. W tym ujgciu nie ma ostrego po-
dzialu na zdrowych i chorych, a rola lekarza lub terapeuty polega na wspieraniu
pacjenta w przesuwaniu si¢ w kierunku zdrowia, niezaleznie od stopnia zaawan-
sowania jego choroby. Ilustracja zastosowania salutogenetyki moze by¢ badanie
przeprowadzone na dwoch oddziatach szpitalnych, gdzie na jednym pacjentow
postrzegano jako osoby umierajace, podczas gdy na drugim traktowano ich jako
osoby, ktorych stan zdrowia mozna jeszcze poprawic poprzez rehabilitacje. Mimo
ze stan zdrowia pacjentow w obu grupach byt porownywalny, roznice w podej-
$ciu personelu medycznego wptynety na ich subiektywne samopoczucie, a przy-
puszczalnie takze na obiektywne wyniki zdrowotne, takie jak tempo powrotu do
zdrowia czy wskaznik $miertelno$ci. Zastosowanie salutogenetycznego modelu
wymaga zatem holistycznego uwzglednienia wszystkich aspektow zycia pacjen-
ta, a nie wyltgcznie jego choroby'?,

W kontekscie przysztych badan nad SOC konieczne jest zbadanie jego roli
jako mechanizmu ochronnego w sytuacjach wysokiego stresu, zaleznosci SOC
od wieku oraz jego zr6znicowanego wptywu na zdrowie fizyczne i psychiczne.
Waznym obszarem do dalszej eksploracji jest takze zrozumienie mechanizmow,
poprzez ktore SOC oddziatuje na zdrowie, w tym jego wpltywu na postawy, za-
chowania, emocje oraz procesy fizjologiczne, jak sugeruja badania psychoneuro-
immunologiczne®.

Zasadnos¢ podjecia si¢ opisania tej problematyki wynika z potrzeby petniej-
szego zrozumienia mechanizméw, ktére wplywaja na zdrowie jednostek w kon-
teks$cie spotecznym oraz zidentyfikowania skutecznych strategii interwencyjnych.
Celem tej pracy jest zbadanie, jak teoria salutogenezy moze by¢ zastosowana
w badaniach socjologicznych i jakie korzy$ci moze przynies¢ dla zdrowia pu-
blicznego oraz polityki zdrowotnej.

1'W. Wozniak, W. Piekarski, Metody walki ze stresem, ,,£.0dzkie Studia Teologiczne” 2005,
nr 14, s. 257-264.

12 A. Antonovsky, Rozwiklanie tajemnicy zdrowia. Jak radzié¢ sobie ze stresem i nie zacho-
rowa¢, Zaktad Wydawniczy Letter Quality, Warszawa 1995, s. 31-71.

13 A. Antonovsky, The salutogenic model..., s. 11-18.
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Przeglad dotychczasowych danych

Antonovsky zapoczatkowal swoja droge od patogenezy do salutogenezy pod
koniec lat sze$¢dziesiatych, kiedy zrozumiat, ze jego zainteresowania nie kon-
centrujg si¢ na konkretnych chorobach, ale na psychospotecznych czynnikach
wplywajacych na zdrowie. Jego wczesne badania dotyczyty ease/dis-ease, czyli
stanu zdrowia i jego rozpadu oraz uogoélnionych zasobow opornosci, jednak dopiero
w 1979 r., po pobycie w Berkeley, w pelni sformutowat koncepcje salutogenezy,
przedstawiajac ja w ksigzce Health, Stress and Coping. Mimo innowacyjnosci salu-
togeneza pozostata niszowa koncepcja w naukach medycznych i spotecznych. Do-
minujgce zainteresowanie skupiato si¢ na poczuciu koherencji, podczas gdy inne
kluczowe aspekty modelu, takie jak pochodzenie poczucia koherencji, alternatyw-
ne odpowiedzi na pytanie ,,co sprawia, ze ludzie sg zdrowi?” czy procesy taczace
poczucie koherencji ze zdrowiem, byly mniej rozwinicte. Antonovsky wskazywat
na znaczenie kultury i historii w ksztattowaniu zasobé6w oporu oraz roli w rozwoju
poczucia koherencji, jednak ten aspekt jego teorii pozostat niedostatecznie zba-
dany. Antonovsky zachgcat do poszukiwania innych czynnikow wptywajacych na
zdrowie, zardowno wewnatrzosobowych (np. odpornos¢, sprawstwo), jak i zewna-
trzosobowych (np. wsparcie spoteczne), jednak badania w tym zakresie sg nadal
ograniczone.

Zdrowie psychiczne odnosi si¢ do dobrostanu w sferach poznawczej, behawio-
ralnej, emocjonalnej i spotecznej, bedac kluczowym elementem ogodlnego zdrowia
jednostki. Wedtug definicji Swiatowej Organizacji Zdrowia zdrowie psychiczne
to stan, w ktorym osoba jest $wiadoma swoich mozliwosci, potrafi radzi¢ sobie
z codziennym stresem, pracuje efektywnie i aktywnie uczestniczy w zyciu Spo-
lecznosci. Obejmuje ono subiektywne poczucie rownowagi i harmonii, wlasnej
skutecznosci, autonomie, kompetencje, relacje miedzyludzkie oraz realizacje inte-
lektualnego i emocjonalnego potencjatu. Zdrowie psychiczne nie oznacza braku
posiadanych chorob czy zaburzen, ale stanowi osiagnigcie petnego komfortu i moz-
liwosci samorealizacji®®.

W psychologii, szczegdlnie w kontekscie zmiany zachowan, kluczowa role
odgrywaja roznorodne zmienne poznawcze. Wspolczesne podejscie coraz czgséciej
zaktada, ze ludzkie zachowania spoteczne wynikaja gltownie z ich subiektywne-
go postrzegania rzeczywistosci, a nie z obiektywnych bodzcow zewngtrznych.
W zwigzku z tym badania nad rolg czynnikoéw poznawczych w prognozowaniu

14 M.B. Mittelmark, G.F. Bauer, L. Vaandrager, J.M. Pelikan, S. Sagy, M. Eriksson, B. Lindstrém,
C. Meier Magistretti, The Handbook of Salutogenesis, Springer 2022, s. 59-114.

15 WHO, Strengthening mental health promotion, Fact Sheets 2001, (220), https://www.who.
int/en/news-room/fact-sheets/detail/mental-health-strengthening-our-response.
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zmian zachowan zdrowotnych majg istotne znaczenie dla opracowywania SKu-
tecznych programow interwencyjnych oraz promujacych zdrowie. Psychologia
zdrowia odnotowala wyrazny zwrot od koncentracji na czynnikach zewnetrz-
nych w kierunku wewnetrznych mechanizmow, ktore tkwig w samym cztowieku.
To podejscie jest zwigzane z pojawieniem si¢ modelu salutogenetycznego, ktory
postrzega zdrowie i chorobg nie jako odrebne stany, lecz jako kontinuum, po kto-
rym jednostka przemieszcza si¢ w ciagu zycia. Zgodnie z tym modelem czlowiek
zmienia swojg pozycje miedzy pelnym zdrowiem a stanem chorobowym, a proces
ten ma dynamiczny charakter, umozliwiajacy przesuwanie si¢ zarOwno w strong
zdrowia, jak i choroby. Model salutogenetyczny sugeruje rowniez, ze medycyna
nie powinna skupia¢ si¢ jedynie na leczeniu chorob, ale takze na promocji zdrowia
i dziataniach profilaktycznych. To dynamiczne podejscie do zdrowia, rozumiane-
go jako proces rownowazenia roznych czynnikow wptywajacych na jednostke,
otwiera nowe perspektywy w zakresie wsparcia zdrowotnego i interwencji me-
dycznych. W kontekscie salutogenezy centralne miejsce zajmuje koncepcja po-
czucia koherencji (SOC), ktora odnosi si¢ do zdolnosci jednostki do postrzegania
swojego zycia jako zrozumialego, zarzadzalnego i sensownego. Badania pokazuja,
ze SOC wptywa nie tylko na psychiczne i fizyczne funkcjonowanie jednostki, ale
rowniez na jej zdolno$¢ radzenia sobie ze stresem, co jest szczegodlnie istotne
w zawodach wymagajacych, takich jak medycyna. Wysoki poziom SOC jest zwig-
zany z lepszym rozumieniem choroby, co z kolei moze sprzyjac¢ procesowi zdro-
wienia pacjentow. W badaniach Marszatek i Domanskiej wykazano pozytywna
korelacje migdzy poziomem SOC a wiedza na temat leczenia w$rod osob po udarze
mozgu, co podkres§la znaczenie monitorowania SOC u przewlekle chorych. Po-
dobne zalezno$ci odnotowano réwniez u pacjentow z przewlektym zapaleniem
watroby, co dodatkowo podkresla potrzebe $ledzenia poziomu koherencji w kon-
tekécie radzenia sobie z chorobg przewlekla. Z badan wynika jednak, ze poziom
poczucia koherencji moze r6zni¢ si¢ w zalezno$ci od rodzaju schorzenia. Naj-
nizsze poziomy SOC obserwuje si¢ u 0sob z zaburzeniami psychicznymi, pod-
czas gdy w przypadku chorob przewlektych, ktore nie zagrazaja zyciu bezposred-
nio, poziom ten jest nieznacznie obnizony. Z kolei w schorzeniach zwigzanych
z trauma, takich jak urazy, poziom SOC jest stosunkowo wysoki, co moze wyni-
ka¢ z adaptacyjnych mechanizmoéw radzenia sobie z trudnymi sytuacjami. W ba-
daniach Kossakowskiej i Basinskiej dotyczgcych pacjentéw ze stwardnieniem
rozsianym nie wykazano istotnych réznic w poziomie SOC miedzy chorymi
a zdrowymi, co sugeruje, ze specyfika tej choroby nie wptywa znaczaco na po-
czucie koherencji. Natomiast Szymczak i Taras wykazaty, ze poziom SOC rozni
si¢ istotnie w grupach pacjentow z nowotworami, schizofrenig oraz w grupie
0sob zdrowych. Badania te sugeruja, ze obnizone poczucie koherencji w grupach
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klinicznych moze by¢ zwigzane z procesami poznawczymi i emocjonalnymi, ktore
sg charakterystyczne dla funkcjonowania cztowieka w obliczu choroby. Wspoétcze-
sna psychologia zdrowia i medycyna kieruja swoja uwage na dynamike zdrowia
jako procesu, ktory jest nieustannie ksztaltowany przez réznorodne czynniki®®.

Czynniki ryzyka rozwoju zaburzen zdrowia psychicznego u dzieci obejmuja
roéznorodne aspekty, ktéore moga miec istotny wptyw na zdrowie psychiczne w roz-
nych etapach zycia, od okresu prenatalnego po p6zny okres nastoletni. Genetyczne
czynniki ryzyka obejmuja histori¢ zaburzen psychicznych w rodzinie oraz klinicznie
istotne warianty genetyczne, takie jak pojedyncze nukleotydy (SNV) lub zmiany
liczby kopii (CNV) w DNA, jak na przyktad zespot delecji 22q.11.2. Te genetyczne
czynniki moga predysponowaé do roznych zaburzen psychicznych poprzez dzie-
dziczenie specyficznych cech genetycznych. Biologiczne czynniki ryzyka obejmu-
ja rozne warunki zdrowotne, ktére moga wptywaé na rozwdj zdrowia psychiczne-
go dziecka. Podziat tych czynnikow przedstawiono w tabeli 1.

Tabela 1. Czynniki ryzyka rozwoju zaburzen zdrowia psychicznego u dzieci

. Lt Wi ey Wezesny okres Péiny okres
€ = pes dojrzewania nastoletni
Genetyczne - Historia zaburzen psychicznych w rodzinie
= Klinicznie istotne warianty pojedynczych nukleotydow (SNV) lub warianty zmiany liczby kopii (CNV) w DNA, takie jak
zespot delecji 22.0.11.2
Biologiczne - ZakaZenia odmatczyne = Urazy mézgu - Zmiany w mdzgu i zmiany
= Woezeéniactwo, powiktania = Zdrowie fizyczne hormonalne
okotoporodowe - Zmiany epigenetyczne - Naduzywanie substancji
- Zte zywienie w transporterach serotoniny psychoaktywnych
= Ekspozycja na narkotyki i glikokortykoiddw, zmiany = Zdrowie fizyczne
i niektdre leki w strukturze i funkcjonowaniu mézgu
Rodzinne - Depresja okotoporodowa - Zaniedbanie rodzicielskie
- Przemoc wobec dziecka
- Choroby psychiczne rodzicdw
Spoteczne = Przemoc réwiesnicza i inne formy = Przemoc rowiesnicza i inne formy
przemocy przemocy
- Brak wiasciwej stymulacji
- Przeciwnoéci spoteczne, np. niekorzystna sytuacja spoteczno-ekonomiczna, stresujace srodowisko miejskie, imigracja,
izolacja spoteczna
- Stygmatyzowanie

Zrédto: M. Sajkowska, R. Szredzinska (red.), Dzieci sie liczg 2022. Raport o zagrozeniach bezpie-
czenstwa i rozwoju dzieci w Polsce, Fundacja Dajemy Dzieciom Silg, 2022, s. 139.

Zakazenia odmatczyne, wczes$niactwo oraz powiktania okotoporodowe mo-
g3 mie¢ negatywny wplyw na rozw6j mozgu i funkcjonowanie organizmu, co
moze zwigkszaé ryzyko wystgpienia zaburzen psychicznych w pozniejszym zyciu.

16 M. Rynkiewicz-Andryskiewicz, P. Andryskiewicz, M. Curyto, J. Czernicki, Analiza przydatno-
Sci oceny poziomu poczucia koherencji w chorobach somatycznych i psychicznych, ,,Przeglad Medycz-
ny Uniwersytetu Rzeszowskiego i Narodowego Instytutu Lekow w Warszawie” 2014, nr 4, s. 365-374.
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Dodatkowo zte zywienie, ekspozycja na narkotyki i niektore leki, urazy mozgu
oraz zmiany epigenetyczne mogg rowniez miec istotny wptyw na zdrowie psy-
chiczne dziecka. Czynniki rodzinne, takie jak depresja okotoporodowa u matki,
zaniedbanie rodzicielskie, przemoc wobec dziecka oraz obecno$¢ chordb psy-
chicznych u rodzicow, sg istotnymi czynnikami ryzyka zaburzen zdrowia psychicz-
nego u dzieci. Te warunki moga negatywnie wptywaé na srodowisko rodzinne,
co moze prowadzi¢ do trudnosci emocjonalnych i psychologicznych u dziecka.
Spoteczne czynniki ryzyka obejmujg przemoc réwiesniczg i inne formy przemo-
cy, brak wilasciwej stymulacji intelektualnej i emocjonalnej, niekorzystng sytuacje
spoteczno-ekonomiczng, stresujace srodowisko miegjskie, imigracje, izolacje spo-
feczng oraz stygmatyzowanie. Te czynniki moga negatywnie wplywac na rozwadj
spoteczny i emocjonalny dziecka, co z kolei moze zwigksza¢ ryzyko zaburzen
zdrowia psychicznego®'.

W 2023 r. Fundacja UNAWEZA opublikowata raport Mfode Glowy, ktory
rzuca $wiatlo na dramatycznie niski poziom samooceny oraz wysokie wskazniki
problemoéw psychicznych wsrdd dzieci i mtodziezy w Polsce. Badanie obejmujace
ponad 180 tysiecy uczniow wykazato, ze az potowa badanych ma skrajnie niska
samooceng, a c0 trzecie dziecko do$§wiadcza mysli samobojczych. Gtéwnym ce-
lem projektu jest implementacja systemu szybkiej reakcji na kryzysy psychiczne
u dzieci oraz edukacja na temat znaczenia korzystania z pomocy specjalistycznej.
Wiyniki raportu alarmuja, gdyz ponad 80 proc. dzieci nie radzi sobie w sytuacjach
trudnych, co prowadzi do powaznych konsekwencji psychicznych, w tym wyra-
zanych checi ,,znikniecia”. Wér6d mtodych az 81,9 proc. 0os6b zmagajacych sig
z codziennym stresem przyznaje, ze nie potrafi sobie z nim poradzié. Co trzecie
dziecko nie odczuwa checi do zycia, a 8,8 proc. dzieci w Polsce przyznato si¢ do
proby samobdjczej, co mogltoby dotyczy¢ nawet 340 tysigcy mtodych osob. Dodat-
kowo 39,2 proc. uczniéw przyznato sie do mysli samobdjczych, co moze obej-
mowacé nawet 1,5 miliona osob. Prawie 70 proc. badanych nigdy nie skorzystato
z pomocy psychologa, zarowno w szkole, jak i poza nig. Potowa uczniéow cierpi
na skrajnie niska samooceng, a co trzeci jest swoim najwickszym krytykiem,
stosujgc niezdrowe metody odchudzania si¢ lub nadmiernie ¢wiczgc. Co sz6-
ste dziecko si¢ okalecza (16 proc.), a blisko polowa boryka si¢ z zaburzenia-
mi odzywiania, takimi jak kompulsywne objadanie lub glodzenie si¢. Prawie
40 proc. mtodych os6b przyznaje si¢ do regularnego ogladania materialow
prezentujacych przemoc w sieci. Najwickszym wsparciem dla ponad potowy mto-
dych ludzi sg rodzice, dopiero potem koledzy i nauczyciele. Gtéwne problemy,

TR, Szredzifiska, Zdrowie psychiczne dzieci i mlodziezy [W:] Dzieci si¢ liczq 2022. Raport
0 zagrozeniach bezpieczenstwa i rozwoju dzieci w Polsce, red. M. Sajkowska, R. Szredzinska,
Fundacja Dajemy Dzieciom Sitg, 2022, s. 136-157.

66



z ktérymi mlodzi si¢ borykaja, to brak motywacji do dziatania (52,4 proc.), proble-
my z koncentracja (38,1 proc.), pogorszone samopoczucie psychiczne (36,3 proc.),
trudnos$ci w nauce (30,6 proc.) oraz problemy ze snem (37 proc.). Az 10,5 proc.
uczniow czuje, ze nie ma ani jednej osoby, ktéra w petni ich akceptuje i przyj-
muje. W odpowiedzi na zatrwazajgce dane fundacja ta rozpoczeta ogélnopolska
kampani¢ edukacyjng ,,Otwarcie o zdrowiu psychicznym” oraz uruchomita stro-
n¢ internetowa Mlodeglowy.pl, dedykowang materialom dotyczacym zdrowia
psychicznego i pierwszej pomocy psychologicznej. Rekomendacje zawarte w rapor-
cie majg na celu poprawe jakosci zycia psychicznego dzieci i mtodziezy poprzez
implementacj¢ programow profilaktycznych, wsparcie psychologiczne w placow-
kach o$wiatowych oraz edukacje dla rodzicow i nauczycieli. Dziatania te sg od-
powiedzia na narastajace wyzwania zdrowia psychicznego wsrod mtodziezy, szcze-
golnie w kontekscie pandemii COVID-19 oraz wzrostu zachowan autoagresywnych.
Kluczowym elementem inicjatywy jest przekonanie mtodych ludzi, ze poszuki-
wanie wsparcia nie jest oznaka stabosci, lecz odwaga oraz krokiem w kierunku
poprawy ich samopoczucia i jako$ci zycia'®. Wysokie wskazniki probleméw
zdrowia psychicznego w Polsce sa wynikiem ztozonej interakcji czynnikéw spo-
tecznych, ekonomicznych oraz kulturowych. Aby skutecznie poprawi¢ t¢ sytua-
cje, niezbedne sg zintegrowane dziatania obejmujace zwigkszenie dostepnosci do
specjalistow, edukacje spoteczng, redukcje stygmatyzacji oraz wsparcie dzieci
1 mlodziezy w radzeniu sobie z presja spoteczng i technologiczng.

W badaniach dotyczacych odczuwania przez uczniow wybranych szkot stresu
szkolnego, przeprowadzonych na terenie wojewodztwa podkarpackiego, wzie-
o udzial 440 osdb uczacych si¢. Badania byly czescia szerszej diagnozy, ktora
koncentrowata si¢ na r6znych parametrach tego zjawiska, takich jak czestotliwosc,
natgzenie, objawy, przyczyny, konsekwencje oraz sposoby radzenia sobie z nim.
Gtownym celem byto zrozumienie perspektywy ucznidw na stres szkolny oraz
zglebienie tego zagadnienia z ich punktu widzenia. Badania przeprowadzono przy
wspoétudziale studentow pedagogiki Uniwersytetu Rzeszowskiego. Grupa badanych
obejmowata uczniow szkot podstawowych 1 gimnazjalnych, wybranych metoda
doboru nielosowego. Wsrod uczestnikow znajdowali si¢ uczniowie klas szostych
szkot podstawowych oraz klas 11 1 III gimnazjum, co dato reprezentatywny obraz
doswiadczania stresu przez mtodziez na réznych etapach edukacyjnych. Ankiety
oraz arkusze autoanalizy wypelniane byly anonimowo w obecnosci studentek,
ktoére udzielaty niezbednych wyjasnien i pomocy uczniom w przypadku nieja-
sno$ci. Zebrane dane poddano szczegotowej analizie ilosciowej i1 jakosciowej,

18 ], Flis, M. Debski, Mfode Glowy. Otwarcie o zdrowiu psychicznym. Raport z badania do-
tyczgcego zdrowia psychicznego, poczucia wlasnej wartosci i sprawczosci wsrod miodych ludzi
w Polsce, Fundacja UNAWEZA 2023, s. 4-113.
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co umozliwito odpowiedz na kluczowe pytania badawcze dotyczace doswiadcza-
nia stresu szkolnego przez uczniéw oraz identyfikacje roznic w percepcji i radze-
niu sobie z tym zjawiskiem w roznych grupach wiekowych i edukacyjnych?®.

W przedstawionych badaniach przeprowadzonych na terenie wojewodztwa
podkarpackiego uczniowie doswiadczajg znacznego stresu szkolnego, ponad po-
towa z nich zglasza to jako zjawisko czgsto wystepujace. Szczegodlnie wysoki odse-
tek uczniéw gimnazjalnych dos$wiadcza intensywnych napig¢, co mozna wigzaé
z rosngcymi wymaganiami edukacyjnymi na tym etapie. Istnieja réwniez istotne
roznice piciowe: dziewczeta czesciej niz chtopcy deklaruja wysoki poziom stresu,
co moze wynika¢ z wickszej wrazliwos$ci 1 intensywniejszego przezywania przez
nie emocji oraz z ukrytego programu szkolnego, ktory naktada stereotypowe ocze-
kiwania na role plciowe.

Tabela 2. Doswiadczanie stresu szkolnego przez uczniéw podkarpackich szkot

Grupa badana
Rozklad Szkola podstawowa Gimnazjum Razem
odpowiedzi Dz. ChL Ogélem Dz. Cht. Ogélem
L|% | L |%| L |% | L | % L % L | % L | %
Zdecydowanie tak | 22 | 199 12 | 11 | 34 |155| 41 |36,6| 22 |204| 63 |28,6| 97 | 22

Raczej tak 50 | 45 | 43 |39,5| 93 |42,3| 48 |42,8| 31 (28,7 79 |359| 172 39,1
Raczej nie 37 (33,3 42 (385 79 [359| 22 |19,7| 45 |41,7| 67 |30.5| 146 | 33,2
Zdecydowanienie | 2 | 1,8 | 12 | 11 | 14 [63| 1 09| 10 92| 11| 5 | 25|57
Razem 111 | 100 | 109 | 100 | 220 | 100 | 112 | 100 | 108 | 100 | 220 | 100 | 440 | 100

Zrodho: M. Pottorak, Stres szkolny — skala problemu i jego symptomatologia w postrzeganiu uczniow.
Doniesienia z badarn, ,,Problemy Opiekunczo-Wychowawcze” 2018, nr 2, s. 52.

Mimo ze chtopcy rzadziej zgtaszaja wysoki poziom stresu, istnieje prawdo-
podobienstwo, ze podobnie jak dziewczeta, stosuja stereotypowe wzorce zacho-
wan odpowiadajgce ich pici. Badani uczniowie potrafig takze identyfikowaé
roznorodne symptomy stresu szkolnego, ktore negatywnie wptywaja na ich
funkcjonowanie, w tym na wyniki w nauce i samoocene. Warto$ciowe jest za-
tem rozwijanie $wiadomosci uczniéw na temat strategii radzenia sobie ze stre-
sem, co moze by¢ skuteczne W kontekscie poprawy ich dobrostanu emocjonalne-
go i osiagniec¢ szkolnych. Te wnioski moga mie¢ istotne znaczenie dla praktyKki
pedagogicznej, zachecajac do wdrazania programow psychoedukacyjnych, kto-
re beda wspieraé uczniow w zarzadzaniu stresem i rozwijaniu zdrowych stra-
tegii adaptacyjnych. Wyniki te majg istotne znaczenie dla dalszego rozwoju

19 M. Péttorak, Stres szkolny — skala problemu i jego symptomatologia w postrzeganiu uczniow.
Doniesienia z badan, ,,Problemy Opiekunczo-Wychowawcze” 2018, nr 2, s. 47-58.
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strategii zarzadzania stresem w Srodowisku szkolnym oraz dla poprawy dobro-
stanu uczniow?.

Czynniki psychologiczne i spoteczne odgrywaja istotng role w ksztattowaniu
nie tylko zdrowia, ale takze kondycji psychicznej jednostki. Przyktadem jednego
z czynnikow, ktory jest szczegolnie istotny, jest dlugotrwaty stres. Przewlekty stres
moze prowadzi¢ do powaznych zaburzen funkcjonowania organizmu w réznych
wymiarach. Cho¢ w niewielkich ilo§ciach moze on petni¢ funkcje motywacyjna
1 wspiera¢ adaptacje do wymogdw zycia, jego przewlekle dzialanie moze skut-
kowa¢ znacznym wyczerpaniem fizycznym i psychicznym, a nawet §miertelnym
zagrozeniem. Brak efektywnych mechanizmdéw radzenia sobie ze stresem moze
prowadzi¢ do depresji, leku, obnizonej samooceny oraz trudnosci w relacjach
interpersonalnych. Pod wptywem stresu organizm wydziela kortyzol, hormon
stresu, ktorego nadmiar negatywnie wplywa na odporno$¢ organizmu i sprzy-
ja rozwojowi chorob, takich jak choroby sercowo-naczyniowe, nowotwory oraz
zaburzenia psychiczne?.. Stres, jako czynnik zaklocajacy homeostaze organizmu,
wpltywa na zdrowie jednostki poprzez ztozone mechanizmy. Definiowany jest jako
bodziec stwarzajacy obcigzenie i presj¢, generujacy reakcje zarowno w sferze ze-
wnetrznej, jak 1 wewngtrznej jednostki. Reakcje na stres moga manifestowac si¢
zardwno na poziomie emocjonalnym, jak i fizjologicznym, obejmujac m.in. wzrost
ci$nienia krwi 1 zmiany w rytmie serca, dlatego tez radzenie sobie ze stresem jest
kluczowym elementem adaptacyjnym, majacym na celu przywrdcenie rownowagi
pomiedzy wymaganiami sytuacyjnymi a zasobami jednostki. Istnieje szereg stra-
tegii uporania si¢ ze stresem, takich jak techniki relaksacyjne czy aktywnos¢ fi-
zyczna, ktore sa dostosowywane do indywidualnych potrzeb i kontekstu zycio-
wego?. Radzenie sobie ze stresem jest procesem dynamicznym, ktory reprezentuje
odpowiedz jednostki na konkretne sytuacje. Wybor strategii jest determinowany
przez indywidualne cechy i preferencje jednostki, ktore sg integralng czescia
procesow emocjonalnych. Styl radzenia sobie mozna opisa¢ jako wzglednie stalg
tendencje, ktora ksztattuje sposob, w jaki jednostka reaguje na stres. Endler i Par-
ker wskazali trzy glowne style radzenia sobie ze stresem: styl skoncentrowany na
zadaniu, styl skoncentrowany na emocjach oraz styl skoncentrowany na unika-
niu?®. R6znia sie one miedzy soba funkcjami dziatan adaptacyjnych, ktore obej-
mujg zarowno podejmowanie dziatan majacych na celu rozwigzanie problemu,
jak i redukcje doswiadczanego napigcia. Osoby preferujace styl skoncentrowany

20 1hidem.

2L A. Kaczmarska, P. Curyto-Sikora, Problematyka stresu..., s. 317-321.

22 E, Sygit-Kowalkowska, Radzenie sobie ze stresem jako zachowanie zdrowotne cztowieka —
perspektywa psychologiczna, ,,Hygeia Public Health” 2014, nr 49(2), s. 202—208.

23 A, Jachnis, Cechy temperamentalne a style radzenia sobie ze stresem, ,,Studia Psychologica:
Theoria Et Praxis” 2000, nr 1, s. 55.
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na zadaniu podejmuja wysitek majacy na celu rozwigzanie problemu poprzez
zmiang sytuacji lub przeksztatcenia poznawcze. W przypadku stylu emocjonal-
nego jednostka koncentruje si¢ na wlasnych reakcjach emocjonalnych, co moze
prowadzi¢ do pobudzenia i podtrzymywania pozytywnych emocji. Natomiast styl
unikowy charakteryzuje si¢ tendencja do unikania myslenia o problemie, zamiast
tego skupiajac si¢ na odwracaniu uwagi od zrodia stresu lub poszukiwaniu wspar-
cia spotecznego®.

W celu efektywnego zarzadzania problemami zdrowia psychicznego niezbg¢dne
jest holistyczne podejscie, uwzgledniajace zarowno czynniki biologiczne, psycho-
logiczne, jak i spoteczne. Integracja roznych strategii, takich jak edukacja spoteczna,
redukcja stygmatyzacji oraz promowanie dostepu do specjalistycznej pomocy psy-
chologicznej, stanowi Kluczowy krok w kierunku poprawy zdrowia psychicznego
spoteczenstwa, szczegdlnie w kontekscie rosnacych wyzwan zdrowotnych i spo-
tecznych wspolczesnego $wiata. Istotne jest zrozumienie kompleksowych inte-
rakcji pomiedzy uktadem nerwowym a immunologicznym oraz ich wplywu na
zdrowie cztowieka. Uktady te komunikuja si¢ poprzez osie regulacyjne, takie jak
uktad wspotczulny (SAM) oraz osi podwzgodrze — przysadka — kora nadnerczy
(HPA), ktére moduluja reakcje organizmu na sytuacje stresowe. Stres, zarOwno
krotkotrwaty, jak i1 dtugotrwaly, wywiera istotny wplyw na funkcjonowanie ukta-
du immunologicznego. Krotkotrwaty — moze mie¢ dziatanie stymulujace, podczas
gdy dlugotrwaty czesto prowadzi do hamowania zarowno humoralnej, jak i ko-
morkowej odpowiedzi immunologicznej. Mechanizmy te sg mediowane przez wy-
dzielanie hormondw, takich jak adrenalina, noradrenalina i kortyzol, w odpowie-
dzi na stresory. Uktad wspodtczulny szybko reaguje na stres poprzez aktywacje
mechanizmu ,,walcz lub uciekaj”, co skutkuje natychmiastowym zwigkszeniem
aktywnosci serca, oddechu oraz rozszerzeniem zrenic i oskrzeli. Dlugotrwate dzia-
fanie kortyzolu moze ostabia¢ zdolno$¢ obronng organizmu i zwigksza¢ podatnosé
na rozne choroby. Pod wzgledem psychologicznym stres jest rozumiany jako skom-
plikowana reakcja organizmu na bodzce zaktocajgce homeostazg. Jest takze poj-
mowany jako relacja migdzy jednostka a jej otoczeniem, oceniang przez jednostke
jako przekraczajaca jej zasoby i zagrazajaca jej dobrostanowi. Skutecznos¢ ra-
dzenia sobie ze stresem zalezy od oceny pierwotnej, dotyczacej wymagan sta-
wianych przez otoczenie, oraz oceny wtornej, dotyczacej oszacowania wlasnych
mozliwosci poradzenia sobie ze stresem?.

Salutogeneza, jako teoria zapoczatkowana przez Aarona Antonovsky’ego,
stanowi innowacyjne podejscie do rozumienia zdrowia i choroby, skupiajgce si¢
na czynnikach wspierajacych zdrowie (salutogennych) zamiast na przyczynach

24 1bidem.
%5 A. Kaczmarska, P. Curyto-Sikora, Problematyka stresu..., s. 317-321.
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chorodb i czynnikach ryzyka, charakterystycznych dla podejscia patogenetyczne-
go. Antonovsky, izrealesko-amerykanski socjolog medycyny, opracowat t¢ teo-
ri¢ na podstawie badania dotyczacego zdrowia kobiet pomenopauzalnych z r6z-
nych grup etnicznych w Izraelu w latach osiemdziesigtych XX w. Antonovsky
kontynuowat rozwoj teorii salutogenezy, zakladajac, ze zdrowie i choroba to nie
dwa przeciwstawne stany, lecz kontinuum, gdzie po jednej stronie osi znajduje
si¢ zdrowie idealne, a na drugim koncu choroba $miertelna. Kazda jednostka
moze zajmowac rdézne miejsca na kontinuum, w réznym czasie, w zaleznosci od
warunkow zyciowych i radzenia sobie ze stresem. Teoria ta ktadzie nacisk na
trzy gtdéwne czynniki wplywajace na zdrowie:

— stresory: bodzce, ktére moga wywotywac napigcie i stres, zarowno pozytywne,
jak i negatywne;

— Uogolnione Zasoby Odpornosciowe (UZO): dostepne zasoby pomagajace jed-
nostce radzi¢ sobie ze stresem i wymaganiami zycia;

— poczucie koherencji: ogoélna orientacja jednostki, ktéra wptywa na sposob po-
strzegania i radzenia sobie ze stresem poprzez trzy komponenty: zrozumiatosc,
zaradno$¢ i sensowno$¢?®,

Podejscie to uwzglednia dynamiczny charakter zdrowia, ktory zmienia sig
w odpowiedzi na ro6znorodne wplywy §rodowiskowe, spoteczne, psychiczne
i fizyczne. Salutogeneza podkresla rowniez ztozono$¢ natury ludzkiej oraz in-
dywidualng zdolnos$¢ adaptacji do zmieniajacych si¢ warunkéw zyciowych.
Skupia si¢ nie tylko na eliminacji choroby, ale przede wszystkim na umozliwie-
niu dobrej jako$ci zycia poprzez wspieranie zdrowia w roznych jego wymiarach.
Zasadnicze pytania badawcze tej teorii koncentrujg si¢ na identyfikacji czynni-
koéw wspierajacych zdrowie oraz mechanizmow, ktore umozliwiajg jednostkom
i spotecznosciom przesuwanie si¢ na kontinuum zdrowie — choroba w kierunku
zdrowia. Salutogeneza jest zatem nie tylko teoretycznym modelem, ale rowniez
praktycznym podejsciem wykorzystywanym w planowaniu programoéow zdro-
wotnych oraz interwencji prozdrowotnych, ktore maja na celu nie tylko leczenie
chordb, ale takze promowanie zdrowia i dobrej jako$ci zycia?’.

W teorii salutogenezy, opracowanej przez Antonovsky’ego, kluczowym czyn-
nikiem determinujagcym poziom zdrowia jest poczucie koherencji (Sense of Cohe-
rence, SOC). Antonovsky zdefiniowat SOC jako ogolng orientacj¢ zyciowa, Wy-
razajgcg pewno$¢ cztowieka co do trzech gtdwnych aspektow: (1) $wiat jest
zrozumialy, (2) dostepne sg zasoby umozliwiajace sprostanie wymaganiom oraz
(3) warto podja¢ wysitek w celu sprostania tym wymaganiom?®, Osoby z wysokim

% M. Piotrowicz, D. Cianciara, Teoria salutogenezy..., s. 521-527.
27 |bidem.
28 |bidem.
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poczuciem koherencji postrzegaja otaczajaca je rzeczywisto$¢ jako przewidywal-
na, zrozumialg i sensowng, a takze wierza, ze maja wptyw na przebieg wydarzen.
Poczucie koherencji jest czesto okreslane jako ,,metazasdb” lub ,,globalna orien-
tacja zyciowa”, poniewaz mozna je traktowac jako system przekonan o rzeczy-
wisto$ci. Taki system dziata jak ,,tarcza” chronigca przed stresem, przeksztatcajac
napiecie w bardziej zno$ne doswiadczenie. Model Antonovsky’ego jest zgodny
z teorig radzenia sobie Lazarusa i Folkman. W ramach tej teorii jednostka iden-
tyfikuje stresor, ocenia go jako wyzwanie, nadaje mu znaczenie i wybiera odpo-
wiednie sposoby radzenia sobie z nim. Badania Dymeckiej potwierdzaja, ze po-
czucie koherencji dziata jako moderator, chroniac przed destrukcyjnym wptywem
sytuacji zyciowych, zwlaszcza u rodzicoéw dzieci chorych na nowotwory, oraz przed
pogorszeniem ich stanu zdrowia. Wysokie poczucie koherencji moze rowniez pet-
ni¢ funkcje ochronng, zapobiegajac rozwojowi depresji i negatywnych emocji®®.
Pierwszy z komponentoéw to zrozumiatosé (comprehensibility), ktory jest
poznawczym komponentem. Dotyczy oceny bodzcoéw zyciowych pod katem ich
przewidywalno$ci, strukturalnosci i zrozumienia. Im wyzszy poziom zrozumia-
osci, tym bardziej czlowiek jest przekonany, ze wydarzenia sg logiczne i mozna
je przewidzie¢. Odnosi si¢ do przekonania, Ze otaczajacy Swiat jest zrozumiaty
i przewidywalny, stanowigc wymiar poznawczy. Drugi komponent, zaradno$¢
(manageability), jest instrumentalno-behawioralnym aspektem. Odnosi si¢ do
przekonania, ze jednostka dysponuje zasobami, ktére pozwalaja poradzi¢ sobie
z wymaganiami. Osoba z wysokim poczuciem zaradnosci wierzy, ze ma odpo-
wiednie $rodki, aby sprosta¢ zyciowym wyzwaniom i nie czuje si¢ ,,ofiarg zda-
rzen”. Trzeci komponent to sensownos$¢ (meaningfulness), bedacy komponen-
tem emocjonalno-motywacyjnym. Okresla stopien, w jakim cztowiek uwaza, ze
warto angazowac si¢ w dzialania, poniewaz maja one emocjonalny sens i war-
tos¢. Wysoka sensownos¢ 0znacza, ze jednostka znajduje motywacje do dziatania
1 postrzega swoje zycie jako warto§ciowe. Antonovsky nazywat poczucie kohe-
rencji ,,kluczem do zdrowia”, poniewaz umozliwia ono efektywne rozpoznawanie
i wykorzystanie dostgpnych zasobow do radzenia sobie ze stresem. Samo posia-
danie zasobOw nie jest wystarczajace, istotne jest rowniez umiejetne ich wyko-
rzystanie. Wszystkie te komponenty wptywajg na percepcje i oceng dostepnych
zasobow, ktore z kolei ksztattujg si¢ poprzez umozliwienie nowych do$wiadczen.
Poczucie koherencji ksztaltuje si¢ przez cate zycie, cho¢ najwazniejszy wplyw
maja doswiadczenia z dziecinstwa i mtodosci. Pierwsza dekada zycia jest kluczo-
wa dla rozwoju, gdyz w tym okresie jednostka ksztaltuje podstawowe przekonania

2 A, Kulczycka-Dopiera, Poczucie koherencji i duchowosé — czynniki chronigee przed wypa-
leniem zawodowym osoby, ktore zajmujq si¢ pomocq medyczng i psychospoleczng pacjentom
z chorobami nowotworowymi. Doniesienie wstepne, ,,Psychoonkologia” 2014, nr 2, s. 59—65.
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o $wiecie. Okres mtodej dorostosci, ze wzgledu na wchodzenie w nowe role spo-
teczne i zwigkszong samodzielno$¢, rowniez odgrywa istotng role w ksztattowa-
niu. Dojrzaly sposob patrzenia na $wiat i stabilne poczucie koherencji zazwyczaj
formuja si¢ okoto 30. roku zycia. Poczucie koherencji ma istotne znaczenie prak-
tyczne, szczegodlnie w kontekscie zdrowia. Wzmacnianie zrozumiatosci, zaradno-
$ci i sensownosci jest kKluczowe zarowno w relacjach lekarz — pacjent, jak i w pla-
nowaniu dziatan zdrowotnych oraz edukacyjnych. Chociaz SOC jest wzglednie
stabilne u dorostych, moze by¢ modyfikowane poprzez znaczace zmiany w oto-
czeniu instytucjonalnym i spoteczno-kulturowym. Dla dzieci i mlodziezy naj-
istotniejsze jest zapewnienie spojnych, zrbwnowazonych i aktywnych doswiad-
czen, co moze znaczaco wplyngé na rozwdj silnego poczucia koherencji®.

Whioski / refleksje koficowe

Wspdlczesne spoteczenstwo, zdominowane przez wysoki poziom stresu, wy-
maga nowych podejs$¢ do zachowania zdrowia psychicznego jednostek. Stres, jako
nieodtaczny element zycia, wywiera znaczacy wptyw na zdrowie psychiczne, de-
terminujac zardwno jego rozwoj, jak i mozliwosci wyzdrowienia. W kontekscie
tego wyzwania kluczowe staje si¢ badanie zar6wno mechanizméw adaptacyjnych
jednostek, jak i skutecznych strategii radzenia sobie z napi¢ciem emocjonalnym.
Teoria salutogenezy Aarona Antonovsky’ego wskazuje, ze zdrowie psychiczne
nie polega jedynie na braku choréb psychicznych, lecz na umiej¢tnosci jednostki
do pelnego rozwoju, harmonii z otoczeniem oraz realizacji swojego potencjatu.
Kluczowym elementem tej teorii jest poczucie koherencji, obejmujace zrozumia-
1os¢, zaradnos$¢ i1 sensowno$c¢, ktore stanowig fundament zdolnos$ci jednostki do
radzenia sobie ze stresem.

Badania nad zdrowiem psychicznym powinny uwzglednia¢ holistyczne po-
dejscie, integrujgce wymiary biologiczne, psychologiczne, spoteczne i duchowe.
Skuteczne strategie profilaktyczne powinny koncentrowa¢ si¢ na wzmacnianiu
zasobow jednostki oraz promowaniu zdrowego radzenia sobie ze sytuacja streso-
wa. W kontekscie wspotczesnych badan nad stresem istotne jest przede wszystkim
zrozumienie mechanizméw radzenia sobie z nim przez jednostki. Skuteczne stra-
tegie radzenia sobie z napieciem emocjonalnym mogg zmniejsza¢ ryzyko rozwoju
chorob psychicznych i somatycznych, poprawiajac tym samym jako$¢ zycia jed-
nostek. Podejscie salutogenetyczne oferuje nowe perspektywy zarowno dla badan
naukowych, jak i dla praktyki zdrowotnej, ktadac nacisk na promowanie zdro-
wia i prewencj¢ zamiast jedynie reaktywne leczenie chorob. Implementacja tych

30 M. Piotrowicz, D. Cianciara, Teoria salutogenezy..., s. 521-527.
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koncepcji w polityce zdrowotnej moze przynies¢ realne korzysci poprawiajace
zdrowie psychiczne spoleczenstw.

Model salutogenetyczny oraz koncepcja poczucia koherencji odgrywaja coraz
wigkszg role¢ w zrozumieniu i promowaniu zdrowia. Zamiast koncentrowac si¢
jedynie na leczeniu chorob wspotczesna psychologia zdrowia i medycyna skupiaja
si¢ na dynamicznym podejsciu do zdrowia, ktére uwzglednia zar6wno wewnetrz-
ne mechanizmy poznawcze, jak i zewnetrzne czynniki srodowiskowe. Poczucie
koherencji jest kluczowym elementem w tym procesie, wplywajacym na zdolno$é
jednostki do radzenia sobie ze stresem, zrozumienia choroby i prowadzenia sku-
tecznego procesu zdrowienia.

Wnhioski te podkreslajg potrzebe dalszych badan nad mechanizmami saluto-
genezy oraz skutecznymi strategiami profilaktycznymi w kontek$cie wspotcze-
snych wyzwan zdrowotnych. Ostatecznie zdrowie psychiczne jednostek jest efek-
tem interakcji miedzy czynnikami biologicznymi, psychologicznymi, spotecznymi
i duchowymi, wymagajacymi holistycznego podejscia zarowno w badaniach, jak
i praktyce klinicznej.
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SALUTOGENESIS AND COHERENCE AS KEY DIMENSIONS
OF MENTAL HEALTH SUPPORT

Abstract

This article discusses the role of salutogenesis and coherence as key elements in supporting
mental health. The author analyzes the level of societal stress and describes its impact on individual
mental health, with a particular focus on the role of salutogenesis in effective stress management.
The text aims to highlight the pervasiveness of this phenomenon and the psychological, social, and
environmental strategies enabling effective stress management, emphasizing the importance of co-
herence in coping mechanisms.

In the context of these issues, the author presents research findings that significantly contribute
to understanding the mechanisms influencing individual mental health. Furthermore, an analysis of
available scientific studies confirms the need for integrating a salutogenic approach to promote
well-being and resilience to stress in society.

The article provides a comprehensive theoretical overview of salutogenesis and its practical
implications for understanding and addressing health challenges in contemporary society. It under-
scores the importance of adopting a holistic approach that integrates biological, social, psychological,
and spiritual dimensions in promoting well-being and resilience to stress.

Keywords: salutogenesis, sense of coherence, generalised resistance resources, mental health,
psychology

75



SALUTOGENEZA | KOHERENCJA JAKO KLUCZOWE WYMIARY
WSPARCIA ZDROWIA PSYCHICZNEGO

Streszczenie

Niniejszy artykut podejmuje problematyke roli salutogenezy i koherencji jako kluczowych ele-
mentow we wspieraniu zdrowia psychicznego. Autorka dokonuje analizy poziomu stresu spotecz-
nego oraz opisuje wptyw stresu na zdrowie psychiczne jednostki, ze szczegélnym uwzglednieniem
roli salutogenezy w efektywnym zarzadzaniu stresem. Tekst ma na celu ukazanie powszechnosci
tego zjawiska oraz strategii psychologicznych, spotecznych i srodowiskowych umozliwiajacych
skuteczne zarzadzanie nim, z naciskiem na znaczenie koherencji w mechanizmach radzenia sobie.
W kontekscie omawianych zagadnien autorka prezentuje wyniki badan, ktore stanowia istotny
wktad w zrozumienie mechanizméw wptywajacych na zdrowie psychiczne jednostek. Ponadto,
analizujac dostgpne badania naukowe, mozna zauwazy¢, ze dane te potwierdzaja potrzebe integra-
cji podejscia salutogenetycznego w promowaniu dobrostanu i odporno$ci na stres wsrdd spote-
czenstwa. Przedstawiony tekst dostarcza kompleksowego przegladu teoretycznego ram salutogenezy
oraz jej praktycznych implikacji dla zrozumienia i radzenia sobie z wyzwaniami zdrowotnymi
W dzisiejszym spoleczenstwie. Podkresla znaczenie przyjgcia holistycznego podejscia, ktdre integru-
je wymiary biologiczne, spoteczne, psychologiczne i duchowe w promowaniu dobrostanu i odpor-
nosci na stres.

Stowa kluczowe: salutogeneza, poczucie koherencji, uogdlnione zasoby odpornosciowe, zdro-
wie psychiczne, psychologia



