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Streszczenie

Celem artykutu jest przeglad dotychczasowych, obecnych w literaturze przedmiotu klasycznych

podejs¢ teoretycznych dotyczacych kategorii socjoterapii. Autorka umieszcza socjoterapie
w obszarze pomocy psychologicznej, wskazujac takze na kontekst pedagogiczny (zwlaszcza
wychowawczy) praktyk socjoterapeutycznych. Zaznacza, ze socjoterapia oprécz skutkow korek-
cyjnych i terapeutycznych ma réwniez glebsze znaczenie kompensacyjne. Efektem skutecznej

socjoterapii jest wyposazenie dzieci i mlodziezy w zasoby do samodzielnego radzenia sobie

w Zyciu.

Stowa kluczowe: socjoterapia, pomoc psychologiczna, dziatania korekcyjne, dzialania kompensacyjne

AROUND THE CONCEPT OF SOCIOTHERAPY

Abstract

The aim of the article is to review the classic theoretical approaches to the category of sociotherapy
present in the literature on the subject. The author places sociotherapy in the area of psychological
assistance, also pointing to the pedagogical (especially educational) context of sociotherapeutic
practices. He emphasizes that sociotherapy, in addition to corrective and therapeutic effects, also
has a deeper compensatory meaning. The effect of effective sociotherapy is to equip children and
adolescents with the resources to cope with life independently.

Keywords: sociotherapy, psychological help, corrective actions, compensatory actions

Wstep

O socjoterapii pisze si¢ (i mowi) w roznorodnych kontekstach znaczenio-
wych. W jednym ujeciu jest ona odpowiednikiem terapii srodowiskowej,
w innym - formg pomocy psychologicznej lub pedagogicznej, szczegdl-
nie opiekunczo-wychowawczej. Pojecie to wystepuje wiec w obszarze
psychiatrii, pedagogiki resocjalizacyjnej, pedagogiki spolecznej, pomocy
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spolecznej i psychologicznej. Kazda z tych nauk, postugujac sie swoja
terminologia i systemem znaczen, nadaje temu pojeciu okreslony zakres
treSciowy. W artykule przedstawione zostang rézne ujecia socjoterapii.
W szczegolnosci nacisk zostanie polozony na socjoterapie jako forme po-
mocy psychologicznej, zwlaszcza na znaczenie czynnikoéw ryzyka i poten-
cjalow stanowiacych skltadowy element budowanej teorii. W najwezszym
i najrzadziej spotykanym ujeciu psychiatrycznym socjoterapia taczy sie
z terminami takimi jak ,terapia srodowiskowa” i ,spoleczno$¢ terapeu-
tyczna”. Poczatkowo pojecie to odnoszone byto do tworzenia spolecznosci
chorych przebywajacych na leczeniu stacjonarnym, pdzniej poszerzyto
znaczenie o organizacje procesu rehabilitacji chorego w naturalnym srodo-
wisku spolecznym. Socjoterapia przyjmuje wowczas postac organizowania
roznorodnych form aktywnosci pacjentéw tradycyjnie niespotykanych /
wykorzystywanych w terapii, jak np. wyklady, gry towarzyskie, wyjscie do
kina, imprezy itp. Tego typu dzialania podejmowane sg zwykle w warun-
kach calodobowych placéwek leczniczych lub dziennych osrodkéw pobytu
dla 0sé6b z problemami zdrowia psychicznego. W innym ujeciu socjoterapia
polega na inspirowaniu aktywnosci interpersonalnej, czyli na tworzeniu
warunkoéw sprzyjajacych podejmowaniu i podtrzymywaniu kontaktéw spo-
tecznych, na wlaczaniu oséb bliskich z otoczenia chorego w proces leczenia
i przede wszystkim zdrowienia. O ile w procesie leczenia psychiatrycznego
ma ona wspomagac proces farmakoterapii i psychoterapii, o tyle w drugim
ujeciu - pedagogicznym, w szczeg6lnosci w kontekscie opiekunczo-wycho-
wawczym — przypisuje si¢ jg dzialaniom ukierunkowanym na tworzenie
zastepczego Srodowiska zycia mtodym ludziom, ktérym to osobom natural-
ne otoczenie spoleczne (rodzina, grupa réwiesnicza, szkola) nie zapewnia
dostatecznych warunkéw rozwoju i edukacji. Organizuje sie wiec osrodki
socjoterapeutyczne w formie calodobowej lub okresowej opieki o charakte-
rze terapeutycznym zapewniajace ksztalcenie na poziomie podstawowym,
$rednim lub zawodowym oraz $wietlice, w ktérych mlodzi ludzie moga
przebywaé w czasie wolnym od zaje¢ szkolnych. Z kolei trzecie podejscie
do socjoterapii lokuje ja w obszarze pomocy psychologicznej (Sawicka,
1999). Socjoterapia nie jest tu formga ratownictwa, pomocy doraznej, czyli
natychmiastowego dzialania podjetego ze wzgledu na niebezpieczenstwo
i zagrozenie, ale raczej dlugoterminows terapig grupowa ujeta w procedure
postepowania, ktorej sposob rozumowania odwotuje si¢ do idei pomocy
psychologiczne;j.
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Socjoterapia w ujeciu pedagogicznym -
terapia wychowawcza i wspomaganie rozwoju

W istocie rzeczy w praktyce spoleczno-wychowawczej obejmujacej opieke
nad dzie¢mi i mlodzieza najczesciej socjoterapia staje si¢ terminem zblizo-
nym znaczeniowo do pojecia terapii wychowawczej znanego w literaturze
przedmiotu zwlaszcza z prac Han-Ilgiewicz (Sawicka, 1993, 2007). Polega
ona wowczas na tworzeniu korzystnych warunkow dla socjalizacji dzieci
zaniedbanych wychowawczo i wywodzacych sie z rodzin z zakléconymi
relacjami. Na owe warunki sklada si¢ spontaniczna oraz ukierunkowana
aktywnos¢ dzieci zgodna z ich potrzebami. Grupa réwiesnicza funkcjonuje
zwykle wedlug schematu spolecznosci terapeutycznej w towarzystwie ,,do-
brego” dorostego pozostajacego z dzie¢mi w relacji terapeutycznej. Spotecznie
akceptowane wzory aktywnos$ci podejmowane przez uczestnikdw socjotera-
pii oraz normy zachowania w kontaktach interpersonalnych prezentowane
przez wychowawcdw-socjoterapeutéw wobec siebie i wobec dzieci stanowia
zrédio zmiany korekcyjnej i wychowawczej. W tym modelu proces terapii
dzieje si¢ niemal w naturalnych warunkach spofecznych, z wykorzystaniem
tradycyjnych dla instytucji socjalizacyjnych srodkow, takich jak porzadek
normatywny wyrazajacy si¢ jasnym zakresem praw i obowigzkow, organi-
zacja czasu wolnego, zadaniami wynikajacymi z pelnionej funkcji ucznia
czy kolegi / kolezanki. Socjoterapia postrzegana jest wowczas jako swoista
terapia Srodowiskowa sprowadzajaca sie do organizacji otoczenia spotecznego,
w ktorym dziecko / nastolatek moze przebywac przez kilka godzin dziennie
(np. $wietlice srodowiskowe) lub ktore jest jego okresowym srodowiskiem
zycia (np. mlodziezowe osrodki socjoterapii). Z pedagogicznej perspektywy
chodzi bowiem o budowanie alternatywnego, w stosunku do naturalnego,
srodowiska spotecznego, ktdre z jednej strony ma sprzyjac korygowaniu de-
struktywnych doswiadczen, z drugiej natomiast tworzy¢ dogodne warunki
dla rozwoju i edukacji. Do realizacji celéw edukacyjnych i wychowawczych
wykorzystuje sie z kolei gtéwnie tradycyjne srodki wplywu wychowawczego,
takie jak nauka szkolna, praca intelektualna, duchowa i fizyczna, ktore to dys-
ponuja nie tylko walorami socjalizacyjnymi, ale takze terapeutycznymi. Takie
formy aktywnosci z jednej strony stanowia baze internalizacji standardéw
spolecznych i systemu wartosci czy ksztaltowania charakteru, a z drugiej sa
podstawa odkrywania zdolnosci, zainteresowan, preferencji, uzyskiwania
wiary we wlasne sity oraz poczucia wlasnej wartosci. W tym modelu swoje
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miejsce znajdujg takze zabiegi socjalizacyjne, zwlaszcza w formie porzadku
normatywnego wyrazajacego si¢ jasnym systemem praw i obowigzkéw oraz
obowigzujacych regul zachowania w postaci zadan wynikajacych z pelnio-
nej funkcji ucznia / uczennicy i kolegi / kolezanki, jak i w réznych formach
organizacji czasu wolnego. Szczegdlng role odgrywa wychowawca, ktéry
staje sie nie tylko dobrym dorostym, ale takze jest autorytetem, modelem
do nasladowania, dysponentem okreslonego zestawu wzmocnien, organiza-
torem codziennego zycia oraz opiekunem. Jako opiekun tworzy bezpieczne
i niezbedne warunki do realizacji codziennych zadan zyciowych mtodego
uczestnika terapii, takich jak: odrabianie lekcji, rekreacja, zabawa, kontakty
towarzyskie, wyzywienie itd. Wychowawca czy opiekun przejmuje tez odpo-
wiedzialnos¢ za podopiecznych, ksztaltujac tym samym relacje asymetryczna
z wychowankami. W modelu socjoterapii jako terapii wychowawczej zawie-
rajg sie elementy opieki oraz aktywnos¢ wychowawcza ukierunkowana na
eliminowanie niepowodzen szkolnych oraz ksztaltowanie wzoréw zachowa-
nia i postaw podopiecznych zgodnie ze standardami spolecznymi (modele,
wzorce osobowe, role spoleczne) po to, by wychowanek moégt funkcjonowa¢
w spoleczenstwie.

Reasumujac, analiza organizacyjnych form socjoterapii, takich jak
np. $wietlice socjoterapeutyczne czy osrodki calodobowej opieki, wskazuje
raczej, ze socjoterapie traktuje si¢ jako wzbogacenie srodowiska wychowaw-
czego o kolejng instytucje socjalizacyjno-opiekuncza. Proces wychowania
rozumiany jako bezposrednie oddzialywanie wychowawcéw na podopiecz-
nych i dziatania stymulujace ich rozwdj oraz korekte poprzez uczestnictwo
w zyciu spolecznym tej instytucji stanowi o istocie socjoterapii w przed-
stawionym modelu. Terapeutyczne elementy tkwig szczegdlnie w tym, ze
w toku bezposrednich kontaktéw wychowawczo-terapeutycznych kladzie sie
zdecydowanie wigkszy nacisk na potrzeby psychiczne i emocjonalne dziecka
niz na zdobywanie wiedzy czy standardy spoleczne. Warto jednak zaakcen-
towac, ze wszystkie sktadowe tworzonego srodowiska wychowawczego maja
przyczyniac sie do ksztaltowania si¢ takich wlasciwosci, ktore sg niezbedne
do funkcjonowania z innymi ludZmi i osiaggania celéw Zyciowych.

Socjoterapia w kontekscie wychowania staje si¢ dziataniem cigglym, nie-
ograniczonym czasowo i jednoczesnie procesem ztozonym, obejmujacym
nie tylko réznorodne formy oddziatywania na naturalne srodowisko dziecka
(rodzina, kontakty spotfeczne), ale takze interwencje lub zmiane form insty-
tucjonalnego wychowania, jak np. szkota, swietlica, dom kultury, internat
itp. W przeciwienstwie do socjoterapii jako formy pomocy psychologicznej
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leczenie odbywa si¢ nie tylko w toku bezposrednich kontaktéw dorostego
z dzieckiem, ale tez poprzez wplyw posredni, czyli przez zmiang spotecznych
i ekonomicznych warunkdéw zycia (ingerencja w rodzinne i réwiesnicze $ro-
dowisko lub tworzenie srodowiska zastepczego).

Socjoterapia jako forma pomocy psychologicznej

Zgodnie ze stownikowym znaczeniem pomocy zwykle udziela si¢ jej osobom
znajdujacym si¢ w trudnej sytuacji, po to, by da¢ im wsparcie, lub po to, by
ochroni¢ przed niebezpieczenstwem czy tez uwolni¢ od bolu, cierpienia.
Idea oraz sama procedura socjoterapii wyrasta zatem z tego samego rdzenia
znaczeniowego co psychoterapia, daje to obu tym aktywno$ciom wspélne
korzenie ze wzgledu na cel i srodki. Do pomocy psychologicznej zalicza
sie takze trening interpersonalny i rézne formy psychoedukacji gtéwnie ze
wzgledu na psychologiczne $rodki, cho¢ ich sedno sprowadza si¢ do dzia-
tania wspierajacego rozwoj czlowieka. W istocie rzeczy wymienione wyzej
formy dziatalnosci praktycznej oznaczaja $wiadoma aktywnos¢ polegajaca na
operowaniu $rodkami psychologicznymi w celu udzielenia pomocy osobom
cierpigcym psychicznie lub poszukujacym wilasnej drogi rozwoju osobistego,
spotecznego lub zawodowego (Sawicka, 2004). W zwigzku z powyzszym
formy pomocy sa réznorodne, gdyz zaleza od potrzeb ludzi jej poszukuja-
cych. Ich odmiennos¢ dotyczy szczegétowych celéw oraz akcentowanych
mechanizméw zmiany. Podobienistwa natomiast sprowadzi¢ mozna do psy-
chologicznych przestanek celowego postepowania, bowiem kazda z nich
odwoluje sie do tych wilasciwosci, ktore niejako konstytuuja dziatania po-
mocowe. W pomocy psychologicznej akcentuje sie bezposrednie interakcje
zachodzace miedzy osoba pomagajaca a korzystajaca z pomocy, jak to ma
miejsce w profesjonalnym kontakcie indywidualnym (np. doradztwo psy-
chologiczne, terapia indywidualna, interwencja kryzysowa), oraz interakcje
zachodzgce w grupie i miedzy grupa a prowadzacym (np. terapia grupowa
czy warsztat umiejetnosci psychologicznych). Ponadto znaczenie ma proces
budowania kontaktu interpersonalnego / relacji interpersonalnej przebie-
gajacy w atmosferze bezpieczenstwa, wzajemnego zaufania, poczucia wiezi
miedzy samymi uczestnikami oraz uczestnikami a terapeutg lub trenerem.
Innym podstawowym zalozeniem pomocy psychologicznej jest pojmo-
wanie cztowieka, bez wzgledu na wiek, jako podmiotu i przedmiotu zmia-
ny korekeyjnej, kreacyjnej, leczniczej, co w istocie rzeczy oznacza, ze sam
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zainteresowany dokonuje zmiany w sobie, korzystajac z pomocy grupy czy
profesjonalisty. Zrédtem doswiadczen korygujacych i uczacych jest bowiem
wlasna aktywno$¢ poznawcza, emocjonalna, behawioralna uczestnikow tera-
pii, psychoedukacji czy treningu interpersonalnego. Wyraza si¢ ona w ujaw-
nianiu i dzieleniu si¢ z innymi swojg wiedzg, mys$lami, uczuciami i emocja-
mi, wyobrazeniami, dgzeniami, pragnieniami pojawiajacymi si¢ ,,tu i teraz’,
a w psychoterapii ,tam i przedtem”. Rola trenera, terapeuty polega na stwa-
rzaniu, stymulowaniu takich sytuacji, ktére pomoga uczestnikom spotkan
uswiadomi¢ im wlasne trudnosci i ograniczenia oraz potencjal i mozliwosci
zmiany. Stuzg temu, oprécz kontaktu rozumiejacego, réznorodne techniki,
takie jak: psychodrama, inscenizacje, gry psychologiczne, ¢wiczenia, tech-
niki wyobrazeniowe, relaksacyjne itp.

Wymienione wlasciwosci wspolne dla wszystkich form pomocy psycholo-
gicznej okreslaja wyraznie przestrzen, w ktorej tego typu dziatania si¢ miesz-
cz3, 1 odrdzniaja je np. od pomocy prawnej, socjalnej czy opiekunczej. Warto
tez zaznaczy¢, ze w przeciwienstwie do tych ostatnich pomoc psychologiczna
koncentruje si¢ na doswiadczeniu osobistym cztowieka oraz postawie wo-
bec samego siebie. Analiza socjoterapii pod katem wskazanych wlasnosci
pomocy psychologicznej sytuuje ja w tym wlasnie obszarze. Jest to bowiem
procedura ukierunkowana na aktywne zdobywanie doswiadczen osobistych:
korekcyjnych, uczacych i stymulujacych rozwoj w toku kontaktow z terapeuta
oraz z grupg terapeutyczng. Jednak mimo oczywistego podobienstwa nie
jest ani psychoterapia, ani treningiem interpersonalnym czy jaka$ forma
psychoedukacji. Do kazdej z nich co prawda nawiazuje, ale tworzy odrebng
jakos¢, glownie dostosowang do szeroko pojmowanych potrzeb jej mtodych
uczestnikow.

Socjoterapia w szerokim tego stowa znaczeniu przyjmuje zwykle posta¢
leczenia w osrodkach terapeutycznych, np. dla oséb uzaleznionych. Taka
forma pomocy stacjonarnej sprowadza si¢ do kilkutygodniowych pobytéw
w o$rodku leczniczym, ktdry oferuje specjalistyczne programy terapeutyczne
i organizuje srodowisko spofeczne zwykle wedlug regul spolecznosci tera-
peutycznej. Moga to zatem by¢ programy leczenia stacjonarnego ukierunko-
wane na problem: uzaleznienia, zachowania przestepcze, porzucenie szkoty,
zachowania przemocowe itp. Terapia odbywa si¢ podczas pobytu w miejscach
odizolowanych od naturalnego otoczenia, co umozliwia kontrole faktoréw
srodowiskowych, a uczestnik terapii staje si¢ jej podmiotem, bowiem okresla
cele swojego leczenia, planuje dzialania, sprawdza swoje plany i realizacjg ce-
16w itp. Srodowisko spoteczne, ktére czasowo staje sie srodowiskiem zycia, ma
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charakter ustrukturalizowany i nastawiony na pomoc w leczeniu, realizacje
zadan indywidualnych i grupowych, wchodzenie w relacje z innymi. Sesje
spotkaniowe wzbogacaja game §rodkéw leczniczych, a ich przebieg okreslaja
przyjete zalozenia w programie terapii. Zawsze jednak, poza autorskimi ele-
mentami, nastawione sg na korygowanie obrazu samego siebie i samooceny
oraz na wzrost samos$wiadomosci. Program leczenia obejmuje nie tylko
dziatania podczas pobytu w osrodku, ale zwykle opieke postterapeutyczna, co
sprowadza si¢ do monitorowania pacjenta po opuszczeniu placowki leczniczej.
Socjoterapia w wezszym tego stowa znaczeniu przyjmuje postaé spe-
cjalistycznej procedury pracy z grupa ukierunkowang na realizacje celéw
przede wszystkim terapeutycznych i psychoedukacyjnych podczas spotkan
grupowych. W tym oto sensie socjoterapi¢ postrzega si¢ jako forme pomocy
psychologicznej stacjonarnej i ambulatoryjnej, ktéra polega na operowaniu
srodkami psychologicznymi w celu niesienia pomocy ludziom cierpigcym
lub poszukujacym drogi rozwoju osobistego i zawodowego (Sawicka, 1999).
W swych zatozeniach grupowe spotkania socjoterapeutyczne stuza korygo-
waniu doswiadczen trudnych emocjonalnie, sprzyjaja budowaniu wlasnego
»ja  oraz rozwojowi spotecznemu i osobistemu ich mlodych uczestnikéw.
Socjoterapia w paradygmacie pomocy, w przeciwienstwie do pedagogicznego
jej modelu, ma charakter okresowy, a czas jej trwania okreslaja kontrakt i po-
trzeby uczestnikow terapii. Sprowadza si¢ tez do jasno okreslonej procedury
pracy z grupa i w grupie, co sytuuje ja w gamie proceséw celowych i w za-
sadzie jednorodnych pod wzgledem czynnikéw zmiany (grupa, uczestnik
terapii, terapeuta). Uczestnika / uczestniczke terapii, bez wzgledu na wiek,
postrzega sie jako osobe nieradzacg sobie ze wzgledu na pewne wlasciwosci,
np. stanu psychicznego, ktore stanowig bariere w pokonywaniu codziennych
albo wyjatkowych trudéw zycia. Pomoc polega wowczas na mobilizowaniu,
aktywizowaniu do zmiany siebie po to, by radzi¢ sobie z zastang sytuacja
lub tez ja przeksztalci¢. W centrum zainteresowania socjoterapii jest dobro
jednostki, jej gotowos¢ do kreowania siebie i do zmiany wzorcéw interakeji
z innymi ludZzmi. W istocie rzeczy praca socjoterapeutyczna w warstwie
merytorycznej skupia si¢ na interakcjach w grupie, na terapeutycznej relacji
socjoterapeuta—dziecko / nastolatek potrzebujace pomocy. Podejmowane /
robione / czynione jest to po to, by uczestnicy terapii zdobyli wiedzg¢ i pod-
stawowe umiejetnosci do radzenia sobie w zyciu, do korzystania w razie
potrzeby z réznorodnych instytucji powotanych do $wiadczenia pomocy,
do wspdldziatania, wspolbycia z innymi i uzyskiwania od nich wsparcia
w sytuacjach przerastajacych mozliwosci, do odbudowania wiary w siebie.
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Podstawowe zatozenia socjoterapii
jako formy pomocy psychologicznej

W socjoterapii, w szerokim, jak i waskim jej znaczeniu, wazne jest rozu-
mienie skomplikowanych relacji mlodego czlowieka z samym sobg i jego
jakze czesto skomplikowanym otoczeniem. Dostrzegajac psychospoteczny
kontekst egzystencji dziecka / nastolatka i jego zachowania, warto zwrdci¢
uwage na to, ze jego uwiklanie w system rodzinny, szkolny i réwiesniczy
czesto staje si¢ ,tu i teraz” niemozliwe do zmiany. W tej sytuacji socjoterapia
ukierunkowuje si¢ na wzmocnienie mtodego cztowieka w radzeniu sobie
z warunkami, w ktorych przyszto mu zy¢ i niejako tkwi¢. I nie chodzi tu
o budowanie alternatywnego srodowiska, lecz o wsparcie spoteczne ze strony
grupy terapeutycznej oraz socjoterapeuty w naturalnym dazeniu jednostki do
rozwoju i radzenia sobie. W tym kontekscie socjoterapia to pomoc udzielana
w grupie i przez grupe z niezwykle istotng rola socjoterapeuty jako ,,dobre-
go dorostego”, budujacego w mtodym czlowieku poczucie podmiotowosci
i mocy dzialania, odbarczajacego na ,tu i teraz” od trudnych urazajacych
sytuacji, pomagajacego w kreowaniu wiary w siebie. Temu wilasnie maja
stuzy¢ strukturalizowane spotkania grupowe, w ktdrych uczestnictwo ma
pomdc w odkrywaniu samego siebie, swoich potencjaléw, w zmianie my-
$lenia o sobie w kontekscie innych ludzi i zdarzen oraz przezywania siebie.
Z kolei nabywane umiejetnosci spoleczne (np. rozpoznawanie i wyrazanie
emocji, wspoldzialanie, porozumiewanie si¢ bez przemocy itd.) staja si¢
instrumentami w pozyskiwaniu mocy w kierowaniu wlasnym zyciem. Ten
sposob myslenia odwoluje sie do koncepcji czynnikéw ryzyka i potencjalow,
ktorg uzna¢ mozna za sktadowy element budowanej teorii socjoterapii. W li-
teraturze psychologicznej, pedagogicznej i filozoficznej mozna spotkac sig
z pojeciami sil Zyciowych, odpornosci na negatywne wplywy, potencjalow
zyciowych, sily woli itd. Dla jednych maja one charakter abstrakcyjny, metafi-
zyczny lub duchowy, wedtug innych przy ich wyjasnianiu mozna odwotac sie
do empirii, operacjonalizacji i praktyki (por. Zaborowski, 1998, s. 175-177).
Kazda z tych perspektyw potwierdzaja badania nad zdolno$cig cztowieka do
przetrwania i konstruktywnej zmiany. Idea poszukiwania mocy i radzenia
sobie z trudng rzeczywistoscig, wydarzeniami traumatycznymi lub drama-
tycznym losem znalazla odzwierciedlenie w koncepcjach okreslanych jako
koncepcja zasobdw i ryzyka, koncepcja odpornosci czy koncepcja resilience.
Socjoterapia, czerpigc z tych zalozen, przyjmuje, ze dzieci, ktére nauczg sie
wykorzystywac swoje potencjalne mozliwosci osobiste i spoleczne, lepiej sobie
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poradza niz te, ktére w tym zakresie nie otrzymaly pomocy. Tym samym
korzystajac z systemu poje¢ omawianej koncepcji, zadaniem socjoterapii
jest wspomdc mlodego czlowieka w osigganiu przez niego sukceséw w po-
zytywnej adaptacji, czyli realizacji zadan rozwojowych dostosowanych do
wieku oraz specyficznej sytuacji dziecka. Punktem wyjscia do oceny adaptacji
spolecznej sg z jednej strony oczekiwania spoleczne, majace odzwierciedlenie
w zadaniach dla danego wieku, z drugiej zas osiagnigcia w rozwoju osobistym
oraz w stanie zdrowia psychicznego. W zwigzku z tym o pozytywnej adaptacji
$wiadczy¢ moga zardwno sukcesy szkolne, jak i radzenie sobie z negatywnymi
emocjami. Pozytywne przystosowanie, z jednej strony, to wskaznik radzenia
sobie z przeciwnosciami losu, z drugiej - pozytywne zachowania to jeden
z czynnikow odporno$ciowych sprzyjajacych wychodzeniu z niekorzystnych
dla rozwoju warunkow. Co wiecej, pozytywne wyniki w nauce szkolnej mozna
potraktowac jako objaw pozytywnej adaptacji lub jako czynnik chronigcy
przed dezadaptacja oraz problemami zdrowia psychicznego i odwrotnie.
Negatywne oceny szkolne to czynnik ryzyka i wyraz porazki w realizacji
jednego z zadan rozwojowych. Cho¢ zwykle przyjmuje sie wskazniki beha-
wioralne adaptacji, to jednak nie mozna poming¢ probleméw z samym soba
typu somatycznego i intrapsychicznego. Identyfikowanie czynnikow ryzyka
ma juz wieloletnig historie i obfitg literature, natomiast wiedza o czynnikach
chronigcych i mechanizmach ich dzialania jest nadal do$¢ uboga i bardziej
oparta na wiedzy wynikajacej z doswiadczen praktykow, profesjonalistow
badz na wiedzy w paradygmacie hermeneutyki niz na wiedzy ,,zimnej’, spet-
niajacej wymagania metodologii pozytywistycznej.

Czynniki chroniagce mozna potraktowac jako zasoby czlowieka do prze-
trwania w trudnych warunkach, do rozwiagzywania probleméw i tych incy-
dentalnych, i tych chronicznych. Koncepcja zasobow w kontekscie czynnikéw
ochronnych pozwala rozpatrywa¢ wszelkie potencjaly z perspektywy jednost-
ki, a nie jej otoczenia spotecznego. Wowczas pytanie: co chroni przed zagro-
zeniami, przeksztalca si¢ w zagadnienie: jakimi mozliwo$ciami sie dysponuje
iwjaki sposdb z nich korzysta¢, by pokona¢ trudy codziennej egzystencji i si¢
rozwija¢. Owe mozliwosci moga, cho¢ nie musza, by¢ lokowane w obszarze
czynnikéw ochronnych, tych zwigzanych z osobg, relacjami oraz najblizszym
otoczeniem, srodowiskiem. Potencjaly, na poziomie uogélnienia, wychodza
w istocie poza rejestry czynnikéw ochronnych prezentowane w literaturze
przedmiotu. Zasobami jednostki jest to wszystko, co ona posiada w sferze
wlasciwosci psychologicznych, w kregu réwiesnikow i dorostych, débr ma-
terialnych i instytucji w najblizszym otoczeniu. To wyposazenie cztowieka
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pozwalajace mu budowac site i okresla¢ swoj los. Korzystajac z koncepcji
Grotberga, nalezy wymienic¢ nastepujace kategorie, ktéorym odpowiadaja zaso-
by: ,ja mam’, ,,ja jestem’, ,ja moge” (Grotberg, 1998, s. 36-39; 1999, 5. 66-72).

»Jamam’ to baza ksztaltowania si¢ zaufania do innych oraz zrédfo stymu-
lacji i zachet do aktywno$ci, zmiany oraz poczucia pewnosci siebie. Zwykle
zaweza sie ten obszar do kontaktéw z innymi ludzmi, pozytywnych wzor-
cow, osob wspierajacych i rozumiejacych. Chodzi tu gléwnie o pozytywne
wiezi z dorostymi i réwiesnikami, pozytywne relacje w rodzinie, z kolegami
badz innymi Zyczliwymi osobami, jak wychowawca, nauczyciel, instruktor,
rodzic kolegi czy sasiadka itd. Poczucie i przekonanie o istnieniu cho¢by
jednej przyjaznej osoby w otoczeniu, o realnej mozliwosci uzyskania od niej
wsparcia w trudnych momentach zyciowych sprzyja budowaniu wlasnej mocy
i sily, jesli nie do zmiany, to przynajmniej do przetrwania. Innym zasobem
wspierajacym sg niektore instytucje. Wchodza w zasob osobisty jednostki
wtedy, gdy znajduja si¢ w jej najblizszym otoczeniu. Moga to wiec by¢ szkota
o pozytywnym klimacie wychowawczym, wspdlnoty religijne, osrodki re-
kreacji, kluby, $wietlice, rézne instytucje pomocy doraznej, interwencyjnej
lub dlugofalowe;.

W obszarze ,,ja mam” mieszcza si¢ takze réznorakie dobra materialne,
poczawszy od pieniedzy, a skonczywszy na miejscu do spania, jedzenia czy
odrabiania lekcji.

»Jamoge” to kolejny czynnik / element wtasnej sity zawierajacy sie w kom-
petencjach i umiejetnosciach. ,,Ja moge” co$ zrobi¢, osiagna¢, zmieni¢ —
np. poprawi¢ ocene w szkole, nawigza¢ kontakt z pracodawca, zrozumie¢ zty
nastroj kolegi, kontrolowac swoje negatywne emocje itd. Chodzi tu zwlaszcza
o takie umiejetnosci psychologiczne i spofeczne, ktére pomagaja w radze-
niu sobie z trudnymi warunkami zycia, a s3 to: umiejetnos$¢ kontrolowania
ztosci, umiejetno$¢ porozumiewania si¢ z innymi, nawigzywania kontaktu,
konstruktywnego wyrazania emocji itp. Z perspektywy budowania wlasnej
mocy wazne stajg si¢ tez umiejetnosci motoryczne (,,potrafie gra¢ w pitke”),
elementarne umiejetnosci zyciowe oraz umiejetnosci zawodowe potrzebne
teraz lub w przysztosci.

Swiadomo$¢ ,,ja mam” i ,,ja moge” $cisle koresponduje z kolejnym waznym
obszarem zycia: ,ja jestem’, ktory dotyczy wizerunku, poczucia wlasnej war-
tosci, troski o siebie i o innych. Pozytywny obraz siebie, swiadomos¢ swoich
mocnych i stabych stron to wewnetrzna dyspozycja do radzenia sobie, chro-
nigca przed nastgpnymi zranieniami i bezbronnoscia wobec negatywnych
wydarzen zyciowych.
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Budowanie wlasnej sity opiera si¢ wiec na poszukiwaniu mocnych stron
i talentow oraz innych débr bedacych w najblizszym otoczeniu, co stano-
wi w istocie osobiste wyposazenie czlowieka. Nie stanowig one wartos$ci
same w sobie, nie s3 warto$ciami autonomicznymi, lecz stwarzaja mozliwo$ci
rozwoju osobistego i spolecznego. Chcac je jednak wykorzystacé, trzeba przede
wszystkim o nich wiedzie¢, rozpoznawa¢ swoje wewnetrzne dyspozycje oraz
zewnetrzne potencjaly. Spotkania socjoterapeutyczne moga wiec koncentro-
wac sie wokot takich zagadnien: co masz, jakimi zasobami dysponujesz, jakie
s3 twoje mocne strony, co masz w sobie (kompetencje, umiejetnosci, zdolnosci)
iwotoczeniu (ludzi, instytucje, dobra materialne), co z tg wiedza mozesz zro-
bi¢, jak mozesz wykorzysta¢ swoje mocne strony, co mozesz na nich czy z nich
zbudowad, co cheesz osiggnac i co ze swoich zasobéw mozesz wykorzystac.
»Ja jestem” to fragment mojego ,ja” lub sktadowa obrazu siebie i wyraz
stosunku do siebie. Z zalozenia socjoterapia koncentruje si¢ na poznawaniu
i do$wiadczaniu siebie w bezpiecznych warunkach oraz przezywaniu siebie
w sytuacjach odmiennych, innych od tych, ktdre sg znane z codziennego
zycia. Zgodnie z gestaltowskim podej$ciem w ,,ja” kumulujg si¢ réznorodne
doswiadczenia: przykre i przyjemne, dobre i zle, z ludZzmi i z przyroda, z kul-
turg materialng i niematerialng. Owe do$wiadczenia to nie tylko wydarzenia,
ale takze klimat i atmosfera, sceny i obrazy, mysli i uczucia, smaki i zapachy,
stany biologiczne i stany ducha. Jedne sa wyparte ze $wiadomosci, inne si¢
w niej zawieraja, ale jedne i drugie s3 obecne w ,,ja”. Swiadome i nie§wiadome
elementy ,,ja” pozostaja w $cistym zwigzku i majg na siebie wptyw (Petzold,
1993). Istnieje wiec mozliwos¢ uczynienia $wiadomym tego, co nieswiadome,
za$ to, co $wiadome, moze by¢ wyparte. Doswiadczenia urazowe ze wzgledu
na silny fadunek emocjonalny zwykle zostajg usunigte z pola swiadomosci,
wprowadzenie ich zatem ponownie do swiadomej czgsci ,ja” staje si¢ trescia
procesu psychoterapeutycznego. Socjoterapia nie odwoluje si¢ do tego me-
chanizmu zmiany, ale tez go nie ignoruje, lecz akcentuje role budowania ,,ja”
poprzez gromadzenie doswiadczen korekcyjnych i pozytywnych dla rozwoju
oraz poprzez wspieranie ,ja” $wiadomego. Wspieranie funkgcji ,,ja” w socjo-
terapii polega na doznawaniu i gromadzeniu dobrych doswiadczen oraz
ich analizie pod katem postrzegania, odczuwania, zachowania i my$lenia
o sobie w relacji do zadan, innych ludzi i siebie samego (por. Sawicka, 2006).
Chodzi tu przede wszystkim o doswiadczenia zwigzane z ksztalttowaniem si¢
obrazu wlasnego ,ja” i stosunku do samego siebie, a zatem o powodowanie
zmian korekcyjnych i kreacyjnych w obrebie ,,ja” za pomocg srodkéw psy-
chologicznych.
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Dzieci z grup ryzyka, dzieci i mlodziez z zachowaniami antyspolecznymi
wykazuja albo zahamowanie rozwoju w obszarze obrazu siebie, albo nega-
tywne wyobrazenie o sobie oraz niski poziom $§wiadomosci ,,ja osobiste-
go” W literaturze przedmiotu funkcjonuje termin ,,wyuczona niepewnos¢
siebie”, ktérym okresla si¢ nabywanie droga warunkowania okreslonego
postrzegania siebie i swojego stosunku do instytucji zwykle waznych so-
cjalizacyjnie, jak np. szkota (McWhirter i in., 2005, s. 146). Stan wyuczonej
niepewnosci siebie to wynik wielu niekorzystnych doswiadczen zycio-
wych wyrazajacy si¢ brakiem pewnosci siebie, niespdjnym, niepewnym
i negatywnym obrazem siebie. Wyobrazenia o sobie maja w istocie rzeczy
charakter uprzedzen wobec siebie, innych ludzi lub $wiata. Obraz ten nie
oddaje wigc rzeczywistos$ci, staje si¢ wrecz jej krzywym, znieksztalconym
odzwierciedleniem. Mlodzi ludzie czesto uwazaja, zZe wszystko robig Zle,
ze nie s3 w stanie podola¢ wymaganiom stawianym przez dorostych z tzw.
konstruktywnych srodowisk, ze zastuguja na negatywne sankcje, ze nie uda
im si¢ nic zmieni¢ na dobre, Ze niczego nie osiagna, ze wygladaja gorzej
niz koledzy, ze ich wyglad jest okropny czy odrazajacy, ze maja trudnosci,
ktérych nie s3 w stanie pokona¢, ze pochodzg ze Srodowiska zdecydowanie
gorszego niz ich réwiesnicy.

Zmiana w mysleniu o sobie i przezywania siebie w procesie socjoterapeu-
tycznym nie jest zmiang nagla, intensywna czy szybka. Jest to raczej stopniowa
ewolucja polegajaca na gromadzeniu wiedzy o sobie, jej przeksztalceniach
i ponownych sprawdzaniach (albo weryfikacjach).

Reasumujac, proces ksztaltowania si¢ wiedzy o sobie ma swoje poczatki
w obserwacji wlasnego zachowania, wlasnej aktywnosci oraz w mysleniu
o sobie (introspekgji), czyli przygladaniu si¢ wltasnym mys$lom, uczuciom,
motywom, potrzebom, dazeniom.

Koncepcja socjoterapii zasadza si¢ na procesie zmiany poprzez do$wiad-
czenie indywidualne (korzystajac z propozycji Zaborowskiego), czyli we-
wnetrzne i zewnetrzne. W socjoterapii chodzi bowiem o budowanie takich
sytuacji, w ktorych uczestnictwo niesie za sobg doswiadczenia korekcyjne
dotyczace wlasnego ,,ja” oraz doswiadczenia sprzyjajace budowaniu obrazu
samego siebie. Nalezy si¢ wiec odwolywac do uczenia sie przez doswiad-
czenie rozumianego jako zdarzenia intrapsychiczne, czyli uczucia i stany
emocjonalne przezywane podczas spotkan grupowych (np. rado$¢ czy ztos¢
na kolegow lub terapeutdw itd.), oraz stosunku do siebie, czyli mysli o sobie
w roznych kontekstach (w relacji do innych, do zadan i otoczenia) oraz ocen
formutowanych pod swoim adresem. Owe zdarzenia intrapsychiczne maja
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swoje zrodlo w uczestnictwie w sytuacjach grupowych zaistnialych sponta-
nicznie lub $wiadomie wywolywanych przez terapeutow.

Socjoterapia koncentruje si¢ wiec przede wszystkim na zdobywaniu do-
swiadczen ,tu i teraz”, nie w kontekscie ,,tam i przedtem” czy ,,potem” W jej
procesie mlody cztowiek zdobywa nowe i korekcyjne doswiadczenia, omawia
je i przyglada sie im nie po to, by zrozumiec to, co si¢ stalo i czgsto dzieje
sie ,tam’, lecz po to, by integrowa¢ w sobie to, co teraz si¢ wydarza (mysli,
uczucia, zwigzki z innymi) podczas spotkan grupowych.
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