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Natalia Ulaniecka, Doswiadczenie choroby
nowotworowej — aspekty psychospoteczne,
Wydawnictwo Naukowe UAM, Poznan 2021

Ksigzka Natalii Ulanieckiej zostata wydana w 2021 roku przez znakomite Wydawnictwo Naukowe
Uczelni, w ktorej pelni Autorka pomyélnie - chociaz od niedawna - funkcje adiunkta.

Pani doktor wkracza w swojej ksigzce niewatpliwie na bardzo trudny obszar zdrowia i choroby
i ukazuje go poprzez pryzmat swoistych konsekwencji indywidualnych i spotecznych, zwlaszcza w sy-
tuacji jakze czgsto okrutnych doswiadczen osob dotknietych chorobg nowotworows. Jak sygnalizuje
Autorka we wstepie, choroby nowotworowe staja si¢ znaczacym problemem nie tylko zdrowotnym,
ale i spotecznym. Statystyki pokazuja, ze do$wiadczenia choroby onkologicznej staja sie udzialem
coraz wiekszej liczby ludnoéci na $wiecie. Jednocze$nie wskazniki wyleczalno$ci nowotworéw oraz
wspolczesne mozliwo$ci uzyskania remisji stale wzrastajg, chociaz oczywiscie nadal nie w stopniu
oczekiwanym i zadawalajagcym. Zatem osoby z doswiadczeniem przechodzenia choroby nowotworo-
wej beda stanowily coraz liczniejsze grupy ludzi. Oprécz tych pomyslnie wyleczonych, wielu bedzie
funkcjonowac¢ z choroba, ktdra przybierze by¢ moze forme przewlekta. Warto przy tym pamietaé, ze
choroby nowotworowe ze wzgledu na swoja specyfike (zwiagzang m.in. z duzg niepewnoscig i real-
nym zagrozeniem zycia) oraz z uwagi na bardzo agresywne metody stosowane w ich leczeniu (casus:
chemioterapia) w wigkszosci przypadkéw znaczaco wplywaja na codzienng egzystencje oséb do-
tknigtych ta choroba — nie tylko w kontekscie ich zdrowia fizycznego, ale rowniez w obszarze funk-
cjonowania psychospotecznego i zawodowego chorego, rodziny, wspélpracownikéw. Uwidacznia sie
przy tym duza i niezwykle istotna nisza badawcza i praktyczna dotyczaca wspierania jakosci Zycia
oraz funkcjonowania osdb w trakcie i juz po leczeniu onkologicznym, w tym takze ich funkcjono-
wania spolecznego i zawodowego, przybierajace postaé rehabilitacji publicznej. Niewatpliwie jedna
z wielu inspirujacych koncepcji pozostaje szeroko dyskutowana po dzien dzisiejszy wizja pojawia-
jacej sie choroby w modelu/typie idealnym salutogenetycznym Aarona Antonovskyego. Wyrazony
on byl w jezyku teorii systemow, ktorego podstawowym pojeciem jest ,,poczucie koherencji”. Klu-
czowym zalozeniem modelu jest teza méwigca, iz zlozonos¢ zycia spolecznego nieuchronnie rodzi
konflikt, ale zarazem oferuje wielo$¢ sposobdw poszukiwania spolecznej zgodnosci, wyposaza jed-
nostki w potencjal stuzacy utrzymaniu dynamicznego stanu niezawodnosci w relacjach z systemem
spolecznym. Wta$nie owa niezawodnos¢ jest przyjetym przez Antonovskyego kryterium zdrowia,
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ktére oznacza dyspozycje pozwalajaca postrzegaé $wiat jako ,,.zrozumialy”, ,dajacy si¢ opanowac”
i ,sensowny’, tzn. wart inwestowania i zaangazowania'. Jego ,poczucie koherencji” ma wyjasni¢
mechanizmy radzenia sobie z rzeczywistoscig spoleczna, panowania nad nia: ,,Poczucie koheren-
cji jest to globalna orientacja czlowieka, wyrazajaca stopien, w jakim czlowiek ten ma dominujace,
trwale, cho¢ dynamiczne poczucie pewnodci, ze 1) bodzce naptywajace w ciagu zycia ze srodowiska
wewnetrznego i zewnetrznego majg charakter ustrukturyzowany, przewidywalny i wytlumaczalny,
2) dostepne sg zasoby, ktére pozwola mu sprosta¢ wymaganiom stawianym przez te bodzce, 3) wy-
magania te s3 dla niego wyzwaniem wartym wysitku i zaangazowania™.

Whpisuje si¢ niniejsze opracowanie, na co pragne zwrdci¢ szczegdlna uwage, w paroletnia pub-
liczng dyskusje, niestety niezbyt odnotowang dotychczas w literaturze przedmiotu, a takze niewielu
dyskusjach ekspertéw nad rola nauczyciela, opiekuna, bliskiego cztonka rodziny osoby przewlekle
chorej, w dobie medycyny spersonalizowane;j?.

Motywacja Autorki, Jej przeswiadczenie, jak i cele, problemy szczegétowe oraz zatozenia meto-
dologiczne wiazace si¢ z operacjonalizacja problematyki badawczej zostaly szczegétowo oméwione
w rozdziale drugim. Sprowadzaja si¢ one wszystkie do podejmowania udanych préb potencjalnych
eksploracji odnalezienia mozliwosci wzbudzania w procesie rehabilitacyjnym pewnych mechani-
zmo6w/ proceséw opisywanych i przywolywanych czesto przez psychologéw, takich np. jak: kompen-
sacja, koherencja czy tez resiliencja.

Kompensacja (fac. compensatio — wyréwnanie): przez ten termin najczeéciej rozumie sie za-
stapienie funkeji narzadu, ktory doznat jakichs urazéw, brakéw itp. przez inny narzad. Na przykiad
w przypadku niedorozwoju (uszkodzenia) lub utraty okreslonego zmystu (wzrok, stuch) doskonalg
sie inne zmysty (wech, dotyk), zastepujac (kompensujac) w jakims stopniu jego funkcje. W naukach
spolecznych pojecie to oznacza wyréwnanie brakéw w jednej dziedzinie przejawianej dziatalnosci
przez dang jednostke poprzez nasilenie jej aktywnosci w innym obszarze. Kompensacja jest ponadto
jednym z mechanizméw obronnych osobowosci, polegajacym na wyréwnaniu (kompensacji) obiek-
tywnie istniejacych badz tez subiektywnie odczuwanych brakéw.

Poczucie koherencji, spojnosci (ang. the sense of coherence): jest konstruktem teoretycznym
wprowadzonym do literatury nauk spolecznych przez Aarona Antonovskyego. Oznacza on de facto
globalng orientacje jednostki, wyrazajaca okreslony stopien, w jakim ma on wzglednie trwale, acz-
kolwiek dynamiczne poczucie pewnosci siebie. Psychologowie zwracaja przy tym szczegdlng uwage
na poczucie sensownosci (ang. meaningfulness), ktére okresla 6w stan i poczucie zaradnosci/stero-
walnosci (ang. manageability), w ktérym dana osoba postrzega z reguly dostepne jej zasoby jako
wystarczajace (okreslone $rodki zaradcze), aby sprostaé przeciwno$ciom losu, stawianym wymo-
gom. Dzigki wystepowaniu tego procesu/zjawiska czlowiek nie czuje si¢ bezradna ofiarg zdarzen,
jest gotow podja¢ wysilek rozwigzania wielu nawet traumatycznych probleméw i radzi¢ sobie z nimi.

' A. Antonovsky, Complexity, conflict, chaos, coherence, coercion and civility, ,Social Science and
Medicine” 1993, 37(8). Przytacza: Z. Slany, Zdrowie, [w:] Encyklopedia socjologii, Warszawa 2002,
s. 357.

2 A. Antonovsky, Rozwiklanie tajemnicy zdrowia. Jak radzi¢ sobie ze stresem i nie zachorowac,
przel. H. Grzegolowska-Klarkowska, Warszawa 1995, s. 34.

* A.Bodnar, List do Rzecznika Praw Obywatelskich, http://www.mz.gov.pl/zdrowie-i-profilakty-
ka/zdrowie-matki-i-dziecka/zdrowie-ucznia/uczen-przewlekle-chory-w-szkole/stanowisko-w-spra-
wie-mozliwosci-podawania-lekow-dzieciom-przez-nauczycieli-w-szkole-i-przedszkolu/ [dostep:
15.10.2018].


http://www.mz.gov.pl/zdrowie-i-profilaktyka/zdrowie-matki-i-dziecka/zdrowie-ucznia/uczen-przewlekle-chory-w-szkole/stanowisko-w-sprawie-mozliwosci-podawania-lekow-dzieciom-przez-nauczycieli-w-szkole-i-przedszkolu/
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Resiliencja (ang. resilience-trait, resiliency) z kolei moze by¢ definiowana jako indywidualna
predyspozycja, a wlasciwie caly ich zespot, do efektywnego w rezultacie, osobistego konfrontowania
sie z przeciwno$ciami losu i mniejszej/nizszej podatnosci jednostki vs wigkszej (sprawczej) odpor-
noéci na oddziatywanie szerszego spektrum zewnetrznych czynnikéw wplywajacych na niepomysl-
ny rozwdj indywidualny zwigzany z przystosowaniem/adaptacja, czy egzystencje jednostki.

Przedstawiajac czytelnikom wybrane problemy z obszaru wsparcia spolecznego, o ktérych tylko
rzetelna i profesjonalna wiedza moze przyczynic¢ si¢ do pomyslnego wykonania zadan czastkowych
podczas przebiegu pracy zawodowej po uznanym urazie (lub w trakcie choroby), wskazano ogélne
ramy - jakze szerokiej — problematyki, a takze poszczegélnych jej elementéw, poczynajac od filozofii/
ideologii towarzyszacej od lat pedagogice, ku rzetelnej i intencjonalnie podejmowanej rehabilita-
cji w skali publicznej, z zalozenia prowadzacej ku powszechnie oczekiwanej kompensacji ze strony
najblizszego kregu opiekundéw: szkoty, rodziny*.

Pani doktor Natalia Ulaniecka wydaje si¢ by¢ w pelni przekonana, iz wspéiczesnym interakcjom
publicznym nie moze towarzyszy¢ brak wiedzy o twierdzeniach lansowanych przez medycyne i coraz
czesciej nauki spoleczne o zalezno$ciach miedzy szeregiem zmiennych towarzyszacych podejmo-
wane] probie rekonwalescencji zdrowotnej. Bedzie to obligatoryjny przekaz informacji zwigzanych
m.in. z wiedzg na temat zaleznosci egzystencji osob onkologicznie chorych badz niepetnosprawnych
i pietna, jakimi sa naznaczone (o ktérych publikacja oczywiscie nie wspomina); préb okreslenia
(percepcji przez opiekunéw i wychowawcédw) podstawowych systemow (jednostek) chorobowych,
a na tej podstawie skierowanie podopiecznego do przychodni (pomocy) lekarskiej; umiejetnosci
postugiwania si¢ standardowymi wskaznikami socjomedycznymi sugerujacymi zaburzenie/wady
zdrowotne; umiejetnosé, a tym samym dbalos¢ o sprawno$¢ w zakresie intensywnego wyzwalania/
stymulowania w skali przestrzeni publicznej, szkolnej i rodzinnej, tj. spotecznego kompleksu, dziatan
stricte profilaktycznych i w miare mozliwo$ci kompensacyjnych.

Publikacja ma walor bezpo$redniego wykorzystania praktycznego. Jest pracg bardzo interesuja-
cg o teoretyczno-diagnostycznym charakterze. Zastuguje na uwage wielu stron, a zwlaszcza - jak juz
uprzednio wspominatem - ekspertéw kreujacych polityke spoleczna w Polsce.

Prowadzone eksplikacje osadzone zostaja w paradygmacie fenomenologicznym oraz humani-
stycznym. Jak stwierdza Autorka, przeprowadzone przez nig badania wpisuja si¢ réwniez w zapropo-
nowane przez Johna W. Creswella paradygmaty sprawczego aktywizmu (skupionego na walce z mar-
ginalizacjq i ukierunkowanego na poprawe sytuacji danej grupy oséb, a w przypadku jej badan - oséb
chorujacych onkologicznie oraz pragmatyzmu ukierunkowanego na ,,poszukiwanie praktycznych
rozwigzan problemdw spolecznych”). Badania te odnosza si¢ réwniez do postulatu polskiej socjolog
zdrowia Magdaleny Sokolowskiej dotyczacego badania w kontekscie zagadnien zdrowia i choroby
»subiektywnej rzeczywisto$ci spolecznej” przy uwzglednieniu ,,sposobow”, w jakie jednostka odbiera
swoja sytuacje zyciowa (s. 80-83). Na kolejnych stronach rozdzialu metodologicznego wyartykulo-
wane s3 poprawnie zakre$lone cele poznawcze oraz praktyczne. W dalszej kolejnosci formulowane
zostaje osiem pytan typu dopelnienia, na ktére Autorka poszukiwac bedzie wiarygodnych odpowie-
dzi w trakcie dalszych penetracji badawczych.

* 1. Radziewicz-Winnicki, A. Radziewicz-Winnicki, Szkota wobec wzrastajgcych oczekiwan
prozdrowotnej kompetencji pedeutologii (aktualna rola nauczyciela w dobie medycyny spersonalizowa-
nej), »Relacje: Studia z nauk spolecznych” 2018, (6), s. 21-29.
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We wlasciwy sposob sformulowano spoleczng i naukowa geneze podejmowanych probleméw
eksploracyjnych®. Tezy empiryczne i sady wartosciujace o poddanej analizie rzeczywistosci spolecz-
nej w przyjetych zalozeniach metodologicznych jednoznacznie sugeruja poprawnos¢ konstrukeji
problematyki badan jako przedmiotu zainteresowan badacza szerszga klasa eksplorowanych zjawisk.
Badania przeprowadzono przede wszystkim za pomocg stosowanej analizy tredci literatury przed-
miotu oraz za pomoca kwestionariusza wywiadu.

W dalszej czesci wiazacej sie z organizacja badan dowiadujemy sie, iz pierwsza jej faza (czyli
poglebione wywiady z osobami z do$wiadczeniem choroby nowotworowej) objeta 40 osob (8 mez-
czyzn i 32 kobiety). 75% z nich pierwsza diagnoze usltyszalo w okresie do 5 lat przed momentem
przeprowadzania wywiadu, przy czym najbardziej liczna byta grupa w okresie okoto roku od posta-
wienia diagnozy, 25% — powyzej 5 lat. Grupa badawcza byta zréznicowana wiekowo: 1 osoba zostata
zdiagnozowana w wieku 17 lat, natomiast proces leczenia zbiegl si¢ z momentem wchodzenia w do-
rostos¢ 11 osob.

Przedstawiono réwniez inne przypadki wystepowania nowotwordw zlosliwych z uwagi na to, iz
umiejscowienie i rozmiar nowotworu réznicuja zaréwno metody leczenia, jak i proces rekonwale-
scencji oraz skutki uboczne wplywajace na mozliwo$ci w zakresie funkcjonowania spoleczno-zawo-
dowego. Kolejnym istotnym aspektem bylo intencjonalne zréznicowanie préby pod wzgledem plci,
wieku i wyksztalcenia 0osob badanych/respondentéw, z uwagi na fakt, iz sg to zmienne, ktére moga
wplywac (a wplywaja) na losy spoteczne i zawodowe badanych.

Stuszna wydaje mi sie rola sadéw spostrzezeniowych Autorki nad kontrola przebiegu przepro-
wadzonej procedury badawczej, jak rowniez uogélnienia wnioskéw w ostatecznej interpretacji re-
zultatéw podjetych eksplikacji. Dostrzegana jest intencja Autorki podkreslenia znaczenia mechani-
zmo6w samoregulujacych u poszczegélnych jednostek w okresie traumatycznej egzystencji w trakcie
choroby, jak i naznaczenia/stygmatyzacji publicznej. Przedstawione badania pozwolily na sformulo-
wanie wielu twierdzen, jak i postulowanych przez badaczke rekomendacji. Czynnikami, o ktorych
koniecznie nalezy wspomnie¢, jest poczucie koherencji oraz zasoby pracy, czyli mozliwos¢ zaspoko-
jenia potrzeb i pragnien zaréwno pelnej rekonwalescencji, jak i samej pracy, a takze wsparcie uzyska-
ne z zewnatrz otaczajacej jednostke przestrzeni spotecznej. Udzial w generowaniu wysokiej wartosci
tychze czynnikéw/warunkéw ma sekwencja innych — dystalnych - czynnikéw zasobowych, wéréd
ktorych wytworzenie resiliencji indywidualnej (wspolwystepowanie pozytywnego obrazu wlasnej
osoby, wiary w pomyslno$¢ rehabilitacji/rekonwalescencji) spowodowaé moze wyzwolenie sie spod
uczucia narastajgcej traumy®.

Prezentacja tych interesujacych wynikéw badan i analiz powinna wyzwoli¢ - nie tylko wéréd
pedagogdw, ale rowniez 0sob reprezentujacych odmienne dyscypliny naukowe - kolejne kreatywne
inicjatywy na rzecz nowych ofert edukacyjnych i opiekuniczo-zabezpieczajacych, instytucjonalizuja-
cych kompensacyjne rozwiazania w zakresie powszechnej poprawy i satysfakcjonujacego jednost-
ke oczekiwanego dobrostanu zdrowotnego, okreslonego umownie jako jakos¢ i styl zycia poprzez

> ‘W zwiazku z przyjeciem orientacji/opcji analiz jako$ciowych stusznie zrezygnowano z trady-
cyjnego formulowania hipotez, zmiennych czy wskaznikéw w trakcie operacjonalizacji problemow
izaleznosci. W trzech pierwszych rozdzialach przedstawiono specyfike choréb nowotworowych oraz
ich wplyw na funkcjonowanie pacjentdw, psychiczne radzenie sobie z choroba nowotworowa, styg-
matyzacje publiczna, a takze opis tak czesto wystepujacego stresu pourazowego i odczucie traumy/
politraumy.

¢ P. Kwiatkowski, Pracownicy w rozwojowych sciezkach zdrowia. O wypaleniu z perspektywy kon-
cepcji resilence. Wroctaw 2019, s. 426-428.
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prozdrowotng partycypacje zaréwno psychiczna, jak i ruchowa. Uwidacznia si¢ w opracowaniu -
trafnym zdaniem profesora Jerzego Modrzewskiego — powszechnie respektowany termin ,troska”
i wyzwalanie poprzez nig zachowan gwarantujacych ochrone szczegolnie cenionego w zasadzie
w kazdym ukladzie spotecznym tadu czynnosci i powinnosci ludzkiej, w ktérych egzystujemy’.

Publikacja ta przez dlugie lata bedzie stuzy¢ z pozytkiem krzewieniu oryginalnej rodzimej mysli
i eksplikacji socjopedagogicznych oraz nauk o zdrowiu i pracy socjalnej. Jestem przekonany, ze juz
odgrywa ona powazng role w praktyce ksztalcenia uniwersyteckiego z zakresu nauk spolecznych
(gtéwnie w obszarze pedagogiki, psychologii zdrowia).

Zycze Pafistwu pozytecznej lektury!
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7 J. Modrzewski, Recenzja ksigzki K. Mausch, E. Ry$ (red.), Troska. Miedzy teorig a praktykg,
»Pedagogika Spoteczna Nova” 2021, I(1), s. 197-198.



