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PROGRAM KONFERENCJI

Wyktady plenarne Piatek, 23 wrzesnia, 10:15-12:15, . 0.103

1. Jean M. Novak, Garret Hoff, Dayna Hoff, Todd Hoff:
Building Awareness of Diversity in the Treatment of Autism: A Look
from a Historical Precedence set by Kanner to the Current Collaborative
Healing Trend to Create Resilient Outcomes

Sobota, 24 wrzesnia,11:30-13:30, s. 0.103

2. lIrena Heszen:
Podmiotowa regulacja emocji towarzyszqcych wydarzeniu stresowemu

3. Tomasz Grodzicki:
Zdrowie somatyczne i psychiczne cztowieka w wieku senioralnym



PROGRAM KONFERENCJI

Wa rsztaty 1. Magdalena Wolanska:
Budowanie bezpieczeristwa w zespole klasowym

sobota, 24 wrzesnia,

9:00-10:30 2. Iwona Sikorska, Marta Biatecka-Pikul, Anna Kotodziejczyk:
Czy rozumienie spoteczne pomaga mfodziezy w rozwigzywaniu
konfliktow?

3. Ayelet Marinovich:
Strength In Words: Interaction Into Practice



PROGRAM KONFERENCJI

Sesja | 1. Konrad Banicki:
w jezyku angielskim Resilience, thick concepts and the normative dimension of psychology

Perspektywy resilience 2. Ayelet Marinovich:
Strength In Words, Family Enrichment: An Early Intervention Approach

prowadzenie: to Parent Education and Promotion of the Caregiver-Baby Dyad
dr Konrad Banicki, Interaction Using Music and Play
dr Simona Hoskovcovd
3. Simona Hoskovcova:
pigtek, 23 wrzesnia Resilience in preschoolers in Czech Republic and their transition to first
12:45-15:00, sala 0.103 class

4. Beata Mankowska:
Styles of coping with stress as mediators of professional burnout.
Research on social workers

5. Joanna Sutkowska, Iwona Malinowska-Lipien, llona Kuzmicz, Jakub
Lickiewicz, Tomasz Brzostek:
Coaching as an answer to current challenges of modern healthcare

6. Andrzej Mirski:
Resilience as the way to postraumatic growth
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Sesjall

Wydarzenia zyciowe
a odpornosc psychiczna

prowadzenie:
dr Bogustawa Piasecka

piatek, 23 wrzesnia
16:00 - 17:45, sala 0.103

1. Katarzyna Markowska-Requlska, Mariusz Zieba:
Wzrost potraumatyczny-analiza wywiaddw narracyjnych

2. Dorota Kornas-Biela, Elzbieta Krecisz-Plis:
Preznosc¢ psychiczna rodzicéw a radzenie sobie z niepetnosprawnosciq
intelektualnq ich dzieci

3. Justyna Gatach, Tomasz Batorski, Katarzyna Kapica:
Ciecie cesarskie na zyczenie jako problem biopsychospoteczny

4. Bogustawa Piasecka:
Odbudowa odpornosci psychicznej pary — analiza przypadku terapii pary

5. Paulina Wrébel,
Wybrane korelaty stylow radzenia sobie u mtodych kobiet z cukrzycq typu 1
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Sesjalll

Resilience w problematyce
klinicznej

prowadzenie:
dr Krzysztof Gerc

pigtek, 23 wrzesnia
16:00 — 17:45, sala 3.111

Aleksandra Dembinska:
Mindfulness Based Stress Reduction w Nieptodnosci — doniesienia
wstepne

Michat Winnicki:
(Nie) przestrzeganie zalecen terapeutycznych przez pacjentow

llona Baranska:

Ocena zmian w czestosci wystepowania depresji i leku u pacjentow
po hospitalizacji z powodu choroby niedokrwiennej serca, ktdrzy
uczestniczyli w programie rehabilitacji i edukacji kardiologicznej

. Katarzyna Antczak, Katarzyna Pawlucha:

Ocena czynnikdw ryzyka ztamania abstynencji i rezygnacji z terapii
u pacjentow leczonych stacjonarnie odwykowo - badania pilotazowe

. Agnieszka Widera-Wysoczanska:

Interpersonalna trauma doznana w dziecinstwie a odpornosc na
problemy zdrowotne w réznych okresach zycia

. Krzysztof Gerc:

Charakterystyka obrazu siebie i wtasnej cielesnosci u 0sob niewidomych
— studium empiryczne
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SesjalV

Dobrostan psychiczny
i duchowosc

prowadzenie:
prof. dr hab. |. Heszen
dr hab. T. M. Ostrowski

sobota, 24 wrzesnia
13:30-15:00 sala 0.103

Kinga Wojcieszek, Maria Wojcieszek:
Wybrane psychologiczne koncepcje dobrostanu w perspektywie
logiki daru

Piotr Marcinkowski:
Podejscia psychoterapeutyczne a zdrowie psychiczne

. Agnieszka Bozek:

Zachowania prozdrowotne a satysfakcja z zycia i duchowos¢ wsrod
0s6b zawodowo wspierajqcych rézne wymiary zdrowia cztowieka

. Mary Gregg:

Ascription of Consciousness: A Matter of Perspective

. Tadeusz Marian Ostrowski:

Sens zycia jako predyktor odpornosci psychicznej
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SesjaV

Resilience w kontekscie
spotecznym

prowadzenie:
dr Krystyna Golonka

sobota, 24 wrzesnia
13:30-15:00 sala 0.101

1.

Yura Loscalzo, Marco Giannini, Krystyna Golonka:
Studyholism Inventory (S1): Psychometric properties of the Italian and
Polish versions

Katarzyna Jamroéz:

Dlaczego identyfikacja z grupami spotecznymi prowadzi do poprawy
zdrowia i dobrostanu psychicznego? Rola spostrzeganej kontroli
osobistej

Barbara Cizkowicz:
Skala Uogdlnionego Problematycznego Uzywania Internetu (GPIUS2)
jako narzedzie wczesnej diagnozy patologicznego uzywania Internetu

Jarostaw Ocalewski, mgr Karolina Stenka, dr hab. Pawet Izdebski:
Funkcjonowanie psychiczne, fizyczne, spoteczne i poznawcze
w chorobie nowotworowej 0s6b powyzej 65 roku zycia

Krystyna Golonka, Justyna Mojsa-Kaja, Magda Gawtowska,
Katarzyna Popiel:

Konsekwencje oddziatywania chronicznego stresu dla zdrowia
psychicznego na przyktadzie deficytédw uwagowych u oséb
wypalonych zawodowo - badanie EEG
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Sesja VI

Odpornosc psychiczna
w wieku rozwojowym

prowadzenie:
dr Iwona Sikorska

sobota, 24 wrzesnia
16:00-17:30, sala 0.103

5.

Kazimierz Kopczynski, Marta Gajek, Aneta Michatowska:
Wzmacnianie mozliwosci adaptacyjnych u dziecka hospitalizowanego

Marta Paluch:
Odpornos¢ psychiczna u adolescentéw w odniesieniu do ich
temperamentu i styl wychowawczego rodzicow

Magdalena Kobylarczyk, Nina Ogiriska-Bulik:
Negatywne i pozytywne skutki krytycznych wydarzen zyciowych
u mtodziezy — mediacyjna rola preznosci

Agnieszka Lasota:
,Od empatii do gniewu i agresji”. Zachowania prospoteczne
i antyspotfeczne w okresie adolescencji

Katarzyna Antczak, Katarzyna Pawlucha, Damian Czarnecki,
Marcin Ziétkowski:
Funkcjonowanie psychospoteczne i somatyczne oséb bezdomnych
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Sesja VII 1. Monika Kwiek:

Indywidualne réznice w poziomie rezyliencji z perspektywy ewolucyjnej
Dziatania profilaktyczne
i prozdrowotne 2. Aleksandra Kielan, Marlena Stradomska:

Samobdjstwa dzieci ponizej 14 roku zycia w Polsce
prowadzenie:
dr Kinga Tucholska 3. Alicja Ryczkowska:
Zastosowanie muzyki w requlowaniu afektu
sobota, 24 wrzesnia
16:00-17:30, sala 0.101 4. Barbara Kostecka, Wojciech Oronowicz:
Promocja zdrowia z punktu widzenia dzisiejszego stanu wiedzy. Teoria
i praktyka

5. Bozena Gulla, Kinga Tucholska, Matgorzata Wysocka-Pleczyk
Indywidualna perspektywa temporalna a preznosc psychiczna
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Sesja plakatowa 1. Dominika Sznajder:
,Pozytywny dorosty” jako czynnik leczqcy. Wptyw relacji z osobami

prowadzenie: znaczqcymi na emocjonalnos¢ dzieci osieroconych
dr lwona Sikorska
2. Katarzyna Stadtmuller, Natalia Lipp:
sobota, 24 wrzesnia Aktywnosc¢ zyciowa 0sob po szescdziesiqtym roku zycia w kontekscie
10:30-11:30, poziom +1 kontaktu z mediami

3. Barbara Pietryga-Szkartat, Helena Wrona-Polanska:
Ocena stylu zycia a subiektywny poziom zdrowia prezentowany przez
mfodziez akademickq

4. Agata Malecha:

Cechy osobowosci, wsparcie spoteczne a satysfakcja z zycia u 0sob z
roznych kultur

5. Aleksandra Dembinska, mgr Jakub Konopka:
Wybrane psychologiczne uwarunkowania stresu
przedegzaminacyjnego

6. Karolina Zbikowska, Karolina Stenka:
Obraz wtasnego ciata jako istotny aspekt funkcjonowania
psychologicznego pacjentdw onkologicznych
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10.

11.

12.

Marcin Kolemba:
Kwestionariusz szczescia-pecha

lwona Sikorska, Magdalena Adamczyk, Agnieszka Pikor:
Polska adaptacja Skali Odpornosci Dziecka DECA Devereux Early
Childhood Assessment

Marta Malinowska-Cieslik, Maria Wréoblewska, Aleksandra
Poniewierska:
Skutki doswiadczania cyberbullyingu wsrod nastolatkow

Arleta Michalik:
Kryzys tozsamosci w okresie poZnej adolescendji a sity charakteru
w kontekscie zachowan pro — i antyspotecznych

Karolina Stenka, Jarostaw Ocalewski, Pawet Izdebski:
Dziecko w sytuacji choroby nowotworowej

Anna Krzykawska:

Wptyw pracy wolontariackiej na stan zdrowia psychicznego i fizycznego
0s0b z zaburzeniami myslenia oraz zaburzeniami psychicznymi — na
podstawie projektu przeprowadzanego przez organizacje pozarzqgdowq
,Centre for Voluntary Service St. Albans & District”
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13. Maciej Pasowicz:
Model Niespecyficznych Czynnikow Rozwoju

14. Agata Malecha, Justyna Kuswik, Maria Ligocka
Wartosci i poczucie autentycznosci u 0sob z réznych kultur



Abstrakty




Wyktady plenarne

piatek, 10:15-12:15, sala 0.103
sobota, 13:00-15:00, sala 0.103



pigtek, 10:15-12:15, sala 0.103

Wyklad plenarny

Jean M. Novak, PhD,
CCC-SLP, Professor
San Jose State University,
California

Research Director, Autism Tree
Project Foundation, San Diego,
CA, USA

Garett, Dayna, and
Todd Hoff

Founders of the Autism Tree
Project Foundation, San Diego,
CA, USA

Powrétdo
spisu tresci

Building Awareness of Diversity in the Treatment of
Autism: A Look from a Historical Precedence set by
Kanner to the Current Collaborative Healing Trend to
Create Resilient Outcomes

A personal journey of healing — through the eyes of a son and his parents will
be the focus of this presentation that will identify the importance of utilizing

a collaborative approach when interacting with families that have children with
autism. It will highlight the historical precedence from Dr. Kanner’s perspective
in contrast with the modern trend in incorporating families into the decision ma-
king process on how best to work'with their children. Additionally, it will address
the importance of being sensitive to parent communication and interactions in
order to more appropriately evaluate the needs of the ecosystem of the child,
thereby allowing for the healing process to build resiliency and future success.



sobota, 13:00-15:00, sala 0.103

Wyklad plenarny

prof. dr hab. Irena
Heszen

Uniwersytet SWPS,
Wydziat Psychologii

Powrétdo
spisu tresci

Podmiotowa regulacja emocji towarzyszacych
wydarzeniu stresowemu

Klasyczne badania nad radzeniem sobie ukierunkowanym na emocje, inspi-
rowane przez paradygmat Lazarusa i Folkman, koncentrowaty sie na redukgji
emocji negatywnych. Badania te doprowadzity do wniosku o niskiej skutecz-
nosci tej formy radzenia sobie. Jednoczesnie rosngcy materiat empiryczny do-
wodzi powszechnej obecnosci emocji pozytywnych w warunkach stresowych,
nawet w obliczu ekstremalnego i nie' dajgcego sie kontrolowac stresu. Emocje
pozytywne sg nie tylko reakcjg wobec sytuacji stresowej, ale takze energetyzujg,
motywujg i ukierunkowujg zachowanie, a ich wptyw na przebieg i nastepstwa
konfrontacji stresowej jest ogdlnie korzystny. W przysztosci nalezatoby zatem
obja¢ badaniami nad radzeniem sobie ze stresem podmiotowg regulacje za-
rowno emocji negatywnych, jak i pozytywnych. W tym celu potrzebne sg odpo-
wiednie tresciowe kwestionariusze, materiatu do ktérych mogtyby dostarczyc
narracje osob borykajgcych sie ze stresem. Argumentéw za takim podejsciem
badawczym dostarczajg dane empiryczne z wtasnych badan.

Stowa kluczowe: regulacja emocji, radzenie sobie ze stresem, skutecznos¢ ra-
dzenia sobie, metoda narragji



sobota, 13:00-15:00, sala 0.103 Wykiad plenarny

prof. dr hab. n. med. Zdrowie somatyczne i psychiczne cztowieka w wieku
Tomasz Grodzicki senioralnym
Powrot do

spisu tresci



Warsztaty

sobota, 9:00-10:30



sobota, 9:00-10:30

Warsztaty

Magdalena Wolanska
Fundacja Falochron na Rzecz
Bezpieczenstwa i Wspdtpracy

w Szkole

wolanska.magdalena@gmail.com

Powrétdo
spisu tresci

Budowanie bezpieczenstwa w zespole klasowym

Klasa i szkolna grupa réwiesnicza sg jednymi z podstawowych pél identyfikacji
i rozwoju dziecka. Zapewnienie bezpieczenstwa w obrebie tej grupy jest bardzo
waznym celem wychowawczych podejmowanym przez szkote.

Celem warsztatow jest zwiekszenie umiejetnosci pracy z klasg sprawiajaca trud-
nosci, rozumienia zjawisk, ktére zachodzg w-ramach procesu grupowego oraz
wykorzystywania nowych narzedzi dla budowania bezpieczenstwa w grupie.

Stowa kluczowe: systemowe budowanie bezpieczenstwa, przemoc szkolna,
zarzadzanie klasg



sobota, 9:00-10:30

Warsztaty

dr lwona Sikorska,

dr hab. Marta
Biatecka-Pikul,

dr Anna Kotodziejczyk

Instytut Psychologii Stosowanej UJ
Instytut Psychologii UJ

i.sikorska@uj.edu.pl

Powrétdo
spisu tresci

Czy rozumienie spoteczne pomaga mtodziezy
w rozwiazywaniu konfliktow?

Waznym wyzwaniem rozwojowym w okresie adolescencji jest efektywne funk-
cjonowanie w wielu réznych grupach i relacjach spotecznych. Wymaga ono
ksztatcenia réznorodnych spotecznych kompetencji (Matczak 2007, 2009; Mar-
towska, 2012), m.in. kompetencji komunikacyjnych czy umiejetnosci rozwigzywa-
nia konfliktéw. Pytanie, jak mtodziez i jak stymulowac rozwoj takich kompetengji
mozna rozwazac z perspektywy badan nad teorig umystu (Bosacki i Astington,
1999; Devine i Hughes, 2015; Lagattuta i in., 2014).

Teoria umystu czy rozumienie spoteczne jest umiejetnoscig wyjasniania i przewi-
dywania zachowan innych ludzi poprzez odwotywanie sie do ich stanéw mental-
nych - przekonan, wiedzy, emocji'i intencji. W okresie adolescencji umiejetnosc
ta rozwija sie poprzez doswiadczenie nabywane w codziennych sytuacjach, ale
mozna réwniez wspierac jej rozwoéj poprzez trening ukierunkowany na ksztatto-
wanie okreslonych, wybranych umiejetnosci. Chcac ukazac znaczenie rozumienia
spotecznego dla budowania umiejetnoscirozwigzywania konfliktow podkreslic
nalezy, ze nieporozumienia czy niewtasciwe odczytywanie intencji drugiej osoby
moga byc¢ przyczyng zachowan agresywnych mtodziezy, a wiec moga réwniez —
posrednio — prowadzi¢ do przemocy (Frohlich-Gildhoff; 2008; Sokotowska, 2014).
Rozwijanie umiejetnosci rozumienia spotecznego, czylirozumienia siebie i dru-



sobota, 9:00-10:30

Warsztaty

Powrétdo
spisu tresci

giego cztowieka oraz swojej relacji z drugim cztowiekiem moze stac sie elemen-
tem profilaktyki ryzykownych zachowan spotecznych mtodych ludzi.

Warsztat prezentuje propozycje ¢wiczen rozwijajagcych wybrane umiejetnosci
rozumienia spotecznego, zwtaszcza te odgrywajgce znaczaca role w procesie
porozumiewania sie, negocjowania i poszukiwania rozwigzan sytuacji trudnych.
Podstawowymi umiejetnosciami, na ktérych koncentruje sie warsztat jest ro-
zumienie dwuznacznosci w zachowaniach-innych (ambiquity), przyjmowanie
perspektywy (conceptual role-taking) oraz wrazliwos¢ empatyczna (empathetic
sensitivity) .

Propozycje ¢wiczen prezentowanych podczas warsztatu powstaty podczas ba-
dan podtuznych prowadzonych w ramach projektu Psychologiczne Ja w swie-
cie spotecznym, ktory realizowano w latach 2014-16 w Krakowie i Myslenicach.
W pierwszej serii badan wzieto udziat 350 ucznidw klas pierwszych gimnazjow
i licedw, czyli mtodziez w wieku 13 16 lat.

Stowa kluczowe: dojrzalsza teoria umystu, rozumienie spoteczne, mtodziez
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Strength In Words: Interaction Into Practice:

Ideas for Working With Parents/Caregivers of Infants

& Toddlers of All Developmental Levels Through Music,
Play & Sensory Experiences to Promote Interaction and
Communication

Strength In Words is a resource for families with infants and toddlers of all deve-
lopmental levels, promoting caregiver/baby-interaction and supporting parent
education. In Friday’s presentation, l'gave the theoretical background for this
resource, and this workshop puts'theory into practice with an interactive de-
monstrations of the tools and means through which I'educate my clients. These
consist primarily of songs and rhythmic chants, along with DIY play materials
which assist in the interactive nature of the activities, and which promote paren-
tal understanding of concepts such as object permanence, theory of mind, the
importance of routines and ritual, and the ways interactive play can support all
developmental domains.

Keywords: Early Intervention, Parent Education, Music, Communication, Play,
Infants, Toddlers
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Resilience, thick concepts and the normative
dimension of psychology

Resilience is one of those psychological concepts which have a direct normative

aspect. The phenomena to which the former refers, in particular, are positively
evaluated, which makes the notion similar to the ones of development, health

or adaptation. The normatively-laden character of the notion is as obvious as it is

relatively trivial: that the concept of resilience is both descriptive and evaluative

remains more or less unquestioned among conceptually sophisticated scholars.
Many psychologists, however, believe that the descriptive and the normative

can be isolated from each other and that it is only the former which belongs to

psychology proper with the latter being more appropriate for social policy. The

main aim of the paper is to analyze the concept of resilience in connection with

so called thick concepts (like ‘courage’) which are not only both descriptive and

normative but also, importantly, have these two aspects inextricably connected

with each other. In particular, the possibility will be explored that the notion of
resilience has the same property of the normative aspect being not only present,
but also irremovable. Some conclusions for the status of psychology as a norma-
tive discipline will be finally discussed.

Keywords: resilience, thick concepts, Bernard Williams; normativity, values
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Strength in Words, Family Enrichment: an Early
Intervention Approach to Parent Education and
Promotion of the Caregiver-Baby Dyad Interaction Using
Music and Play

In this world of over information, over-filled schedules, and isolated communities,
it is not difficult to imagine that many families struggle to connect and engage in
a fast-paced digital society. Many parents and caregivers have limited time to seek
out high quality, evidence-based developmental information about their infants &
toddlers, come up with research-supported activities that support their child’s de-
velopment, and observe other caregivers engage with young children. As a pedia-
tric speech-language pathologist specializing in early communication and parent
education (with a background as a musician and performer), and as the mother of
a toddler, | created Strength In Words, a resource for families promoting caregiver/
baby interaction and supporting parent education through music; play, sensory
experiences, and language-rich environments. | will discuss the services | provide,
the tools | use and means through which 'l educate my clients, the practical lessons
| have learned to “get through” to families, and will end with an interactive session
demonstrating some of what | do in my sessions.

Keywords: early Intervention, Parent Education, Music, Communication, Play, In-
fants, Toddlers



HER

piqtek, 12:45-15:00, sala 0.103

Perspektywy resilience
prowadzenie: dr Konrad Banicki, dr Simona Hoskovcovd

Simona Hoskovcova,
PhD

Charles University in Prague

simona.hoskovcova@ff.cuni.cz

Powrétdo
spisu tresci

Resilience in preschoolers in Czech Republic and their
transition to first class

Not only parents, but also early care and education professionals face nowadays

with many challenges in the child’s development . The characteristics of resi-
lient children are referred as protective factors (Masten, Garmezy, 1985), which

can moderate or buffer the negative effects of massive stress. Devereux Early

Childhood Scale DECA (LeBuffe, Naglieri,.1999).is a standardized, norm-referen-
ced, behavior rating scale evaluating within-child protective factors in preschool

children (2 - 5 years). The DECA evaluates the frequency of 27 strengths and 10

behavioral concerns in preschoolers. We observed 79 children in May, September
and November. The multiple linear regression (stepwise) for the prediction of the

adaptation in November has a significant outcome (ADAL, DV: IN _rod, AR _L,
SR _L, R2 = 0.342). It means, that adaptation in November is predicted by the

parents rating of the initiative of the child in May and teachers rating of attach-
ment and self-regulation in November. The sample of children with data from

first grade — September and November = consists of 217 children. The interesting

outcome is the stability of the personality traits measured by DECA (correlation

0,73-0,84, p=0,001).

The paper is supported by the Grant Agency of Czech Republic (GACR) grant no.
13-28254S “Transitory moments in the life path of the child-and adolescent”.

Keywords: resilience; preschool; transition to first grade
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Style radzenia sobie ze stresem jako mediatory
wypalenia zawodowego. Badania wsréd pracownikow
socjalnych

Wypalenie zawodowe zostato uznane za najwieksze zagrozenie oséb aktyw-
nych zawodowo w dwudziestym pierwszym wieku. Ten degradacyjny postepu-
jacy proces zagraza zdrowiu i dobrostanowi psychicznemu oséb nim dotknie-
tych. Mimo wielu lat badan nad specyfika tego ztozonego zjawiska, do dzi$ brak
spoéjnego modelu wyjasniajagcego déw fenomen. Istnieje stosunkowo duza liczba
badan dotyczacych bezposredniego wptywu badz to czynnikéw organizacyj-
nych, badz osobowych w genezie wypalenia, ale stanowia one w wiekszosci
modele korelacyjne, ukazujace bezposrednie wzajemne zaleznosci, lecz nie
wyjasniajace czynnikéw posredniczgcych. Celem badan wtasnych byto wska-
zanie, ktore style radzenia sobie ze stresem petnig role mediatorow w procesie
wypalenia i jak istotne sg owe czynniki. W badaniu wzieto udziat 296 pracow-
nikow socjalnych zatrudnionych w miejskich osrodkach pomocy spotecznej
w Polsce. Zastosowano trzy metody badawcze. Stres zawodowy zostat zmie-
rzony za pomocg Kwestionariusza do subiektywnej oceny pracy (KSOP) Dudka,
style radzenia sobie ze stresem — Kwestionariuszem radzenia sobie w sytuacjach
stresowych (CISS) Endlera i Parkera oraz wypalenie zawodowe — Kwestionariu-
szem Wypalenia Zawodowego (MBI) Maslach. Analiza mediacji wykazata, iz naj-
istotniejszym mediatorem jest styl radzenia sobie ze stresem skoncentrowany
na emocjach, ktory ostabia wptyw bezposredni stresogennych warunkéw pracy
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na wyczerpanie emocjonalne i depersonalizacje. Nieco stabszym mediatorem
okazat sie styl skoncentrowany na zadaniu, chronigcy przed utratg zawodowej
satysfakcji jako wymiaru wypalenia.

Stowa kluczowe: stres organizacyjny, wypalenie zawodowe, style radzenia
sobie ze stresem, pracownik socjalny
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Coaching jako odpowiedz na wyzwania wspotczesnej
opieki zdrowotnej

Wstep: Coaching to proces oparty na profesjonalnej, partnerskiej relacji zbudo-
wanej miedzy pacjentem a coachem. W trakcie tego procesu pacjent okresla cele,
na ktérych chciatby sie skoncentrowac podczas ses;ji. Istotg coachingu jest opar-
cie na potencjale i kompetencjach, ktére posiada pacjent. Coach nie przedstawia
gotowych rozwigzan, ani nie doradza. Celem.coacha jest pomoc w okresleniu
najbardziej efektywnej drogi do wyznaczonych przez pacjenta celéw. Odbywa
sie to poprzez zadawanie pytan, ktore pomagajg w znalezieniu optymalnego
rozwigzania. Coaching jest ograniczonym czasowo i celowo procesem wymaga-
jacym umiejetnosci kierowania rozmowsg i pozwolenia pacjentowi na réwnocze-
sne ,prowadzenie”. Posrod potencjalnych korzysci wymieniane sa: polepszenie
funkcjonowania pacjentéw, poprawa relacji pomiedzy pacjentem a osobami
sprawujacymi opieke oraz zmniejszenie ryzyka wypalenia wsrod 0séb sprawu-
jacych opieke.

Cel pracy: Dokonanie analizy zakresu wykorzystania coachingu skierowanego
do opiekunow 0s6b starszych.

Materiat i metody: Analiza tresci artykutéw naukowych i zwrécenie uwagi na
potencjalne korzysci, ograniczenia oraz omowienie efektywnoscizastosowa-
nych rozwigzan. Praca ma charakter pogladowy. Tematem przegladu jest réw-



HER

piqtek, 12:45-15:00, sala 0.103

Perspektywy resilience
prowadzenie: dr Konrad Banicki, dr Simona Hoskovcovd

Powrétdo
spisu tresci

niez skutecznos¢ coachingu jako metody wsparcia dla opiekunéw formalnych

i nieformalnych oséb starszych. Do analizy wybrano najnowsze doniesienia na-
ukowe, opublikowane w ciggu ostatniej dekady, na podstawie przegladu sys-
tematycznego dwdéch baz danych: PubMed, i Web of Science, z uwzglednieniem

nastepujacych kryteridw: (1) jezyk publikacji: angielski lub polski, (2) zgodnos¢
z tematem wyszukiwania, (3) dostep do petnej wersji artykutu. Tres¢ artykutow

zostanie przeanalizowana pod katem zakresu i efektywnosci coachingu w kon-
tekscie opieki medycznej oraz czynnikow-nanie wptywajacych, majac na uwa-
dze szczegdlne znaczenie tego wymiaru dla praktyki.

Wyniki i wnioski: Coaching jest metodg, ktéra wptywa na efekty pracy z osoba-
mi starszymi. Moze oddziatywac nie tylko na pacjentéw, alei na ich opiekunow,

zarowno formalnych, jak i nieformalnych.

Stowa kluczowe: coaching, opiekunowie, pielegniarki, seniorzy
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Stres jako przyczyna traumy i leczenie jego skutkow
w kierunku wzrostu potraumatycznego

W referacie zostang przedstawione krotko najwazniejsze wspotczesne teorie
stresu, zwtaszcza stresu szkodliwego (distresu) jako zrédta traumy psychicznej,
jej negatywne odddziatywanie na ciato, mézg i psychike. Omdwione zostang
takze wspotczesne koncepcje PTSD, jego wykrywania oraz pionierskie prace
nad neuromarkerami PTSD. W referacie omowione zostang strategie terapeu-
tyczne i rozwojowe, majace na celu zneutralizowac i skompensowac negatyw-
ne wptywu stresu, pozwalajgce ukierunkowac rozwoj w. kierunku tzw. wzrostu
potraumatycznego.

Stowa kluczowe: stres, trauma, zaburzenie stresowe pourazowe, wzrost
potraumatyczny
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Wzrost potraumatyczny-analiza wywiadow
narracyjnych

Wzrost potraumatyczny to pozytywne zmiany jakie dokonujg sie u cztowieka,
ktory podejmuje proby poradzenia sobie z nastepstwami traumatycznego wy-
darzenia (Oginska-Bulik, 2013; Tedeschi i Calhoun 1996, 2007). Zmiany te wyste-
pujg gtdwnie w obszarze przekonan dotyczacych siebie, wartosci i sensu zycia
oraz znaczenia relacji zinnymi ludzmi (Tedeschi i Calhoun 1996, 2007). Narracja
to schemat poznawczy kontrolujgcy procesy percepdji, interpretacji i pamieci
zdarzen, ktéry umozliwia dziatanié zgodnie z wiedzg zawarta w jego obrebie
(McAdams, 1985; Trzebinski 1992, 2002). Sytuacje trudne i traumatyczne, wy-
magajace przeformutowania dotychczasowego sposobu myslenia, wptywaja
znaczaco na strukture i tres¢ narracji (McAdams, 2013; Neimeyer, 2006). Celem
badania byfa identyfikacja obszarow wzrostu potraumatycznego oraz ustale-
nie zwigzku pomiedzy charakterystycznymi dla osoby sposobami ujmowania
doswiadczenia traumatycznego w formie narracji, a zmiang tresci przekonan
na temat samego siebie, Swiata i innych ludzi oraz zmian emocjonalnych i beha-
wioralnych interpretowanych przez osoby badane jako konsekwencja traumy.
W badaniu wzieto udziat 68 0séb, ktore w okresie od 1 do 5 lat przed badaniem
doswiadczyty zdarzenia traumatycznego. W badaniu zastosowano wywiad in-
dywidualny. Uczestnicy badania byli proszeni o opowiedzenie traumatycznego
doswiadczenia oraz udzielenie odpowiedzi na pytania dotyczace konsekwencji
tego doswiadczenia na poziomie poznawczym (w tym pytanie wprost o zmiany
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w mysleniu na temat sensu zycia), emocjonalnym i behawioralnym. Narracje do-
tyczace wydarzenia traumatycznego i jego psychologicznych konsekwencji zo-
staty poddane analizie przez sedziéw kompetentnych pod katem pojawiajacych

sie w nich wskaznikow wzrostu potraumatycznego. Uzyskane wyniki wskazujg

na to, ze pozytywne zmiany przekonan bedace skutkiem radzenia sobie z kon-
sekwencjami traumy wspotwystepujg ze zmianami negatywnymi.

Stowa kluczowe: wzrost potraumatyczny,wywiad narracyjny, radzenie sobie
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Preznosc psychiczna rodzicow a radzenie sobie
z niepelnosprawnoscia intelektualng ich dzieci

Termin resilience obecny jest w literaturze naukowej od lat 50. dwudziestego

wieku, a zainteresowanie znaczeniem tego konstruktu wcigz wzrasta. Koncepcja

preznosci psychicznej, taczac wiedze z zakresu roznych dziedzin nauki, podejmu-
je probe wyjasnienia dobrego funkcjonowania jednostki mimo niesprzyjajacych

warunkow.

Wychowanie i opieka nad dzieckiem z niepetnosprawnoscig stanowi dla czton-
kéw jego rodziny swoiste zrodto stresu, ktore zaburza rownowage systemu ro-
dzinnego. Liczne obowigzki zwigzane z opieka i pielegnacjg stanowig obcigzenie
nie tylko fizyczne, ekonomiczne i czasowe, ale takze psychiczne. Nie wszystkie
jednak rodziny koncentrujg sie na powstatych trudnosciach'i postrzegajg swoja
sytuacje w kategoriach ciezaru i nieszczescia. Jak dowodzg badacze, obiektywne
wiasciwosci zdarzenia sg drugorzedne wobec znaczenia nadanego mu przez
osobe. Ogromne znaczenie ma w zaistniatej sytuacji zdolnosc¢ elastycznego do-
stosowania sie do zmieniajacych sie warunkéw funkcjonowania, oderwania sie
od negatywnych doswiadczen i stawianie czotawyzwaniom dnia codziennego.
Preznos¢ psychiczna, petnigca funkcje bufora, sprzyja uwalnianiu u jednostki
dziatan kreatywnych, podnosi che¢ uczenia sie i nabywania nowych doswiad-
czen, wzmachia motywacje i poczucie wtasnej wartosci, co jest szczegolnie waz-
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ne w przypadku rodzicéw dzieci z niepetnosprawnoscia, rowniez wtedy, gdy
dzieci sg juz doroste.

Celem niniejszego referatu bedzie przedstawienie w oparciu o badania prezen-
towane w Swiatowej literaturze przedmiotu znaczenia preznosci psychicznej
cztonkéw rodzin z dzieckiem jak i z dorosta osobg z niepetnosprawnoscig, mo-
dyfikatoréw preznosci oraz sposobodw jej aktywizowania. Zostang rowniez sfor-
mutowane zalecenia dla profesjonalistéw pracujacych z tego typu rodzina.

Stowa kluczowe: preznosc psychiczna, rodzice dzieci z niepetnosprawnoscia
intelektualng, rodzice dorostych 0s6b z niepetnosprawnoscia intelektualng
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Ciecie cesarskie na zyczenie jako problem
biopsychospoteczny

Wstep: Badania epidemiologiczne wskazujg na systematycznie rosngcy odsetek
cie¢ cesarskich w naszym kraju. Jest to spowodowane m.in. zmiang podejscia
do tego zabiegu samych kobiet rodzacych, ktore traktuja ciecie cesarskie jako
alternatywnga do porodu sitami natury metode urodzenia dziecka.

Cel pracy: Celem referatu jest prezentacja zjawiska cie¢ cesarskich na zyczenie
w Polsce w perspektywie interdyscyplinarnej. Rozwazania dotyczy¢ beda za-
rowno przyczyn wzrastajacej popularnosci cie¢ cesarskich, jak i konsekwencji
zdrowotnych tego zjawiska.

Materiat i metody: Przeglad literatury oraz analiza przyczyn i skutkow biopsy-
chospotecznych wyboru metody porodu przez ciezarne.

Wyniki: Kobiety pragng unikna¢ bolu, ryzyka obrazen okotoporodowych
u dziecka, kilkunastogodzinnego wysitku oraz urazéw krocza. Poréd operacyjny
widziany jest jako bezpieczniejszy dla dziecka oraz matki. Silny lek przed poro-
dem jest rowniez istotnym czynnikiem decyzyjnym. Z drugiej strony rodzace
droga naturalng szczegdlnie wyrdzniajg zalety tej metody, m. in.: niezaktocony
kontakt matki z dzieckiem bezposrednio po porodzie, towarzyszenie osoby bli-
skiej podczas porodu, brak negatywnego wptywu lekéw pedawanych matce na



HERL

piqtek, 16:00-17:45, sala 0.103

Wydarzenia zyciowe a odpornosc psychiczna
prowadzenie: dr Bogustawa Piasecka

Powrétdo
spisu tresci

dziecko. Pordd operacyjny niesie ze sobg rowniez konsekwencje bezposrednio
dotyczace noworodka, a wsrdd nich: czestszg koniecznos$¢ intensywnej opieki
neonatologicznej zwigzang z zaburzeniami oddechowymi, czesciej tez stwier-
dza sie ciezki stan i kwasice oraz zesp6t przetrwatego nadcisnienia ptucnego niz
u noworodkdéw po porodzie drogg pochwowa.

Whnioski: Elektywne ciecie cesarskie we wspotczesnym potoznictwie jest bar-
dzo kontrowersyjnym zagadnieniem. Wskazania medyczne stanowig ogromng
szanse dla powodzenia cigz obarczonych wysokim ryzykiem. Decydujac sie na
ciecie cesarskie bez wskazan medycznych, nalezy zwrocic szczegolng uwage na
negatywne tego skutki, o czym powszechnie zapomina sie wskazujgc jedynie
na zalety.

Stowa kluczowe: elektywne ciecie cesarskie, pordd sitami'natury, powiktania,
tokofobia
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Odbudowa odpornosci psychicznej pary - analiza
przypadku terapii pary

W wystgpieniu zostanie przedstawiony opis procesu terapii pary, ktérego celem

byta odbudowa odpornosci psychicznej rodziny. Odpornosc psychiczna rodziny
rozumiana jako zdolnos¢ rodziny do zwyczajnego przezywania zjawisk rozwo-
jowych u wszystkich cztonéw rodziny i adaptacje do zmian zachodzacych w sa-
mej rodzinie jak i w jej ekosystemie. Terapia-pary byta prowadzona w oparciu

o teorie kontekstualne, systemowe oraz o teorie relacji z obiektem. Spotkania

odbywaty sie rok, z czestotliwoscig raz na tydzien. Praca terapeutyczna dotyczy-
ta proceséw separacyjnych zony i meza od ich rodzin pochodzenia. Szczegdlny
akcent byt potozony na oméwienie zjawiska parentyfikacji, ktéra réwnolegle

dotyczyta obojga partneréw. Kryzys w parze, ktory byt bezposrednia przyczyna
zgtoszenia sie na terapie, byt reakcjg na pojawienie sie dzieci w rodziniei podjecie

rol rodzicielskich. Rezultatem terapii pary byto uruchomienie przez matzonkow

naprawczego potencjatu rodziny i zbudowanie, unikalnego adaptacyjnego spo-
sobu radzenia sobie.

Stowa kluczowe: odpornosc rodziny, terapia pary, separacja, parentyfikacja
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Wybrane korelaty stylow radzenia sobie u mtodych
kobiet z cukrzyca typu 1

Wprowadzenie: Cukrzyca typu 1 to choroba dtugotrwata, silnie obcigzajaca
pacjenta zarowno pod wzgledem fizycznym jak i psychicznym. Wymaga duzej
samodyscypliny i statego zaangazowania w dbanie o stan zdrowia. Diabety-
Cy muszg zmagac sie z szeregiem ograniczen, jakie narzuca codzienne zycie
z choroba. Przeprowadzono wiele badan, ktérych wyniki wykazaty silny wptyw
czynnikow psychospotecznych na radzenie sobie z cukrzyca. Do tej pory jednak
zadna z analiz w sposéb kompleksowy nie pokazywata; jakie czynniki sg zwia-
zane ze stylami radzenia sobie w grupie mtodych pacjentek z cukrzyca typu 1.

Cel pracy: Celem pracy byto zbadanie wybranych korelatéw radzenia sobie
w grupie mtodych kobiet z cukrzycg typu 1. W analizach uwzgledniono: obraz
siebie oraz wtasnej choroby pacjentek, ich stan afektywny, wsparcie spoteczne
i poziom wyréwnania metabolicznego.

Materiat i metody: Badaniami objeto 32 kobiety z cukrzyca typu 1 w wieku 19-
30 lat. Badane wypetniaty standaryzowane kwestionariusze MSEI, KPCh, SUPIN,
CISS i BSSS oraz krétka ankiete na temat wyréwnania metabolicznego.

Wyniki: Stwierdzono zaleznosci pomiedzy stylami radzenia sobie a obrazem sie-
bie, reprezentacjg wiasnej choroby, wyréwnaniem metabolicznym i wsparciem
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spotecznym. Analizy nie wykazaty zwigzku pomiedzy radzeniem sobie o stanem
afektywnym pacjentek.

Whioski: Przedstawione wyniki badan wskazujg na koniecznos$¢ uwzgledniania
w procesie leczenia cukrzycy indywidualnych cech i preferencji mtodych diabe-
tyczek, takich jak: ich sposdb zachowania sie w sytuacjach trudnych, stopien za-
dowolenia z siebie, poczucie kontroli nad chorobg, przekonanie o skutecznosci
zalecen lekarskich i koniecznosci monitorowania swojego stanu zdrowia.

Stowa kluczowe: cukrzyca typu 1/style radzenia sobie, mtode kobiety
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Mindfulness Based Stress Reduction w Nieptodnosci -
doniesienia wstepne

Zaprojektowano program redukgji stresu oparty na Mindfulness skierowany
dla 0s6b zmagajacych sie z nieptodnoscia. Tradycyjny program MBSR, ktérego
celem jest wyksztatcenie umiejetnosci dostrzegania i przyjmowania pojawia-
jacych sie emogji, mysli, odczuc jako obiektow obserwac;ji, dzieki temu uczest-
nicy uczg sie tagodzi¢ objawy i skutki doswiadczanego stresu uzupetniono
o uswiadamianie indywidualnych kosztow psychologicznych stresu zwigzanego
z radzeniem sobie z nieptodnoscig, 0 medytacje z wizualizacjg oraz asany jogi
wspomagajacy ptodnosc.

Dzieki proponowanemu programowi uczestnicy uczg sie tagodzi¢ objawy i skut-
ki doswiadczanego stresu zwigzanego z nieptodnoscia, co prowadzi do poprawy
i utrzymywania dobrego samopoczucia. Umiejetnos¢ samoobserwacji rozwija
intuicje, akceptacje siebie, a to pozytywnie wptywa na relacje z partnerem i in-
nymi ludzmi.

Stowa kluczowe: nieptodnos¢, Mindfulness, program wsparcia
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(Nie) przestrzeganie zalecen terapeutycznych przez
pacjentow

Dobra wspétpraca lekarza z pacjentem jest bardzo waznym elementem leczenia,
zwtaszcza w przypadku chorob przewlektych. Dotychczasowe badania prowadzo-
ne przez Swiatowa Organizacje Zdrowia pokazuja, ze przecietnie co drugi chory nie
przestrzega w sposob prawidtowy zalecen terapeutycznych. W Polsce odsetek ten
jest jeszcze wyzszy i w przypadku niektérych.chordb siega ponad 70%. Co wazne,
wyniki te opierajg sie przede wszystkim na deklaracjach pacjentéw, uzyskanych na
postawie kwestionariuszowych narzedzi badawczych, zatem w praktyce procent
chorych niewspétpracujacych w sposob prawidtowy moze byc jeszcze wiekszy.

Przyczyny tego zjawiska lezg za rGwno po stronie pacjentow, jak i pracownikow
stuzby zdrowia. Na chorych najwiekszy wptyw maja czynniki psychologicz-
ne oraz spoteczno-ekonomiczne. Do tych pierwszych zaliczy¢ nalezy przede
wszystkim funkcjonowanie poznawcze, satysfakcje z zycia, osobowos¢, poczucie
kontroli oraz stan psychiczny. Druga grupa wiaze sie przede wszystkim z sytuacjg
materialng, jednak jak pokazuja cykliczne badania na polskiej populacji, wptyw
dochoddw na przestrzeganie zalecen terapeutycznych z roku na rok jest coraz
mniejszy. Powody zwigzane z opiekg medyczng, to przede wszystkim niepra-
widtowa komunikacja z lekarzem i nieangazowanie chorego w ustalanie planu
terapii.
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Dotychczasowe wyniki badan wskazuja, jak istotna dla przestrzegania zalecen
terapeutycznych jest jakos¢ relacji lekarz — pacjent. Pracownicy stuzby zdrowia
powinni poznac chorego i dostosowac proces leczenia do jego potrzeb i mozli-
wosci. Polepszenie wspotpracy mozna osiggnac prowadzac dialog motywujacy
i angazujac chorego w ustalanie planu terapii.

Stowa kluczowe: przestrzeganie zalecen terapeutycznych, choroby przewlekte,
motywacja, wspotpraca
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Wydziat Nauk o Zdrowiu niedokrwiennej serca, ktorzy uczestniczyli

Collegium Medicum Uniwersytet W programie rehabilitacji i edukacji kardiologicznej
Jagiellonski w Krakowie
Wprowadzenie. Depresja zwieksza ryzyko zachorowania na choroby sercowo-
baranska.ilo@gmail.com -naczyniowe, ale problemy kardiologiczne moga réwniez powodowac zabu-
rzenia depresyjne. Wystepowanie depresjiuchorych z chorobg niedokrwienng
serca (ChNS) wigze sie z gorszymi wynikami leczenia.

Cel pracy. Celem pracy byta ocena czestosci wystepowania zaburzenh depresyj-
nych i lekowych u pacjentéw z nowo rozpoznang ChNS oraz rok pozniej.

Metoda. Do udziatu w badaniu zakwalifikowano pacjentéw hospitalizowanych

z powodu pierwszego incydentu ChNS, ktérzy nastepnie byli'uczestnikami pro-
gramu edukacyjno-rehabilitacyjnego w ramach projektu EUROACTION w szpi-
talu w Chrzanowie w latach 2003—2005. Sposrdod 331 pacjentow zakwalifikowa-
nych do programu, u 170 oséb oceniono wystepowanie zaburzen depresyjnych

i lekowych tuz po hospitalizacji (badanie wyjsciowe), a po 1 roku od zachoro-
wania ocenie poddano 188 pacjentow. Oceny wystepowania zaburzen depre-
syjnych i lekowych dokonywano za pomoca skali HAD. (wynik =8 wskazuje na

wystepowanie objawéw depresyjnych i lekowych).

Powrétdo
spisu tresci
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Wyniki. W badaniu wyjsciowym depresje stwierdzono u 57,7% ankietowanych,
a zaburzenia lekowe u 67,7%. Po roku zaobserwowano istotny spadek w czesto-
$ci wystepowania depresji i leku u badanych pacjentéw i zaburzenia depresyjne
miato 28,2% a lekowe 45,2% osdb. Srednie pierwszego pomiaru depres;ji i leku
wynosity odpowiednio 7,7 pkt. i 9,3 pkt. Po roku nastapit istotny statystycznie
spadek odpowiednio do 5,8 pkti 7,5 pkt.

Whioski. Depresja i lek sg czeste u pacjentéowz ChNS. Mimo ze po roku od hospi-
talizacji mozna zaobserwowac istotny statystycznie spadek w czestosci wyste-
powania tych zaburzen, to co druga osoba odczuwa lek, a co trzecia wykazuje
objawy depresyjne.

Stowa kluczowe: choroba niedokrwienna serca, depresja, lek, skala HAD
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Ocena czynnikow ryzyka ztamania abstynenc;ji
i rezygnacji z terapii u pacjentow leczonych
stacjonarnie odwykowo - badania pilotazowe

Zatozeniem terapii odwykowej jest bezwzgledny zakaz spozywania napojow
alkoholowych lub w nowym ujeciu redukgja szkéd, co prébuje sie uzyskac po-
przez psychoterapie indywidualng czy grupowa, edukacje pacjenta co do istoty
choroby, skutkow spozywania alkoholu, radzenia sobie z objawami gtodu al-
koholowego. Kolejnym celem dziatan terapeutycznych jest identyfikacja oséb
uzaleznionych oraz wyposazenie ich w zasoby, ktore pozwolg utrzymac absty-
nencje. Mimo stosowania wielu metod leczniczych nie uzyskuje sie czesto za-
dowalajgcych efektéw terapii.

Szacuje sig, ze catkowitg abstynencje w okresie jednego roku i dtuzejutrzymuje
okoto 30-40% pacjentéw poddanych terapii odwykowej. Pozostata czes¢ powra-
ca do picia pomimo wiedzy na temat szkodliwosci takiego zachowania.

Dlatego istotne wydaje sie poznanie czynnikow, ktére przyczyniajg sie do utrzy-
mania trzezwosci, udziatu w terapii, jak rowniez takich, ktére stwarzajg ryzyko
wczesnego zakonczenia leczenia odwykowego i ztamania abstynencji.

Celem prowadzonych badan byta identyfikacja czynnikow zwigzanych z zakon-
czeniem terapii lub ztamaniem abstynencji m.in. w kontekscie poczucia leku
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i depresji poprzez analize historii choroby, sytuacji socjodemograficznej, czy
problemow pielegnacyjnych u oséb uzaleznionych od alkoholu.

Badania prowadzone byty przez cztonkéw kota naukowego Altera pars w grupie
mezczyzn leczonych stacjonarnie odwykowo. Do badan rekrutowano osoby;,
ktore co najmniej drugi raz byty hospitalizowane w oddziale odwykowym. Za-
stosowano kwestionariusz wywiadu (dane socjodemograficzne i kliniczne) oraz
skale psychometryczne: Skala Gtodu Alkoholu. PACS, Hospital Anxiety and De-
pression Scale (HADS), Short Alcohol'Dependence Data Questionnaire (SADD),
Kwestionariusz Radzenia sobie w Sytuacjach Ryzykownych (SCQ).

Uzyskane do tej pory dane mogg dac wstepny obraz przyczyn i sytuacji fama-
nia abstynencji przez pacjentow, ktorzy niejednokrotnie przebywali w oddziale

leczenia uzaleznien.

Stowa kluczowe: czynniki ryzyka, ztamanie abstynencji
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Interpersonalna trauma doznana w dziecinstwie
a odpornosc na problemy zdrowotne w réznych
okresach zycia

Celem badan jest poznanie zwigzkéw pomiedzy problemami zdrowotnymi wy-
stepujgcymi u osoby w trzech etapach zycia a typem interpersonalnego urazu
chronicznego doznanego w dziecinstwie, takiego jak przemoc emocjonalna,
fizyczna, seksualna, alkoholizm matki i ojca:Przebadano 392 osoby z grupy lo-
sowej oraz 95 z grupy terapeutycznej:W celu zebrania danych demograficznych
oraz informacji o typach doznanej przemocy zastosowano Ankiete Przemocy
w Rodzinie (APR). Aby rozpoznac problemy zdrowotne wystepujace w uktadach
somatycznych, w trzech okresach zycia osoby: w dziecinstwie, w mtodosci, w do-
rostosci skonstruowano Kwestionariusz Dolegliwosci Somatycznych (KDS). Po-
rownano wptyw zdarzen traumatycznych na jakosc zycia u kobiet i umezczyzn.
Kobiety ujawniajg statystycznie istotnie wiekszg ilos¢ problemow w poréwnaniu
zmezczyznami. Najwiecej istotnych statystycznie zwigzkdéw stwierdzono pomie-
dzy problemami zdrowotnymi a przemoca seksualng z dotykiem i alkoholizmem
matki. Przemoc fizyczna i alkoholizm ojca powigzane sg z mniejszg iloscig staty-
stycznie istotnych zwigzkow. Przemoc seksualha ma najwieksza tendencje do
wystepowania problemoéw zdrowotnych w trzech okresach zycia oraz zwieksza-
nia ich ilosci w trakcie zycia osoby. Przemoc seksualna mocniej, w porownaniu
z innymi typami przemocy oddziatywuje na stan psychiczny, i w konsekweng;ji
somatyczny osoby. Wiekszy wptyw na stan zdrowia osoby.ma przemoc dozna-
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wana w tajemnicy i brak otrzymywanego wsparcia ze strony osoby bliskiej. Wiek-
szg odpornos$¢ na somatyzacje wykazujg osoby, ktore doswiadczaty przemocy

jawnie. Na podstawie badan wyrdzniono trzy profile problemoéw zdrowotnych

u 0s0b, ktére doznaty przemocy w dziecinstwie: dtugoterminowe problemy zdro-
wotne, problemy zdrowotne z tendencjg do zanikania, problemy dtugotermino-
we i zodroczonym poczatkiem

Stowa kluczowe: interpersonalna trauma;problemy zdrowotne, okresy zycia,
odpornos¢
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Charakterystyka obrazu siebie i wiasnej cielesnosci
u 0s0b niewidomych - studium empiryczne

W artykule relacjonujagcym wyniki badan wtasnych zawarto charakterystyke
obrazu siebie i wtasnej cielesnosci dorostych oséb niewidomych od urodzenia
(n =30), zestawiajac uzyskane przez tg grupe wyniki badan kwestionariuszowych
z rezultatami oséb widzacych (grupa kontrolna n = 30). Analizy empiryczne opar-
to o poznawczg teorie obrazu ciata Thomasa Casha i Thomasa Pruzinsky’ego.
Kwestie zwigzane z doswiadczaniemiata w zakresie poznawczych, emocjonal-
nych i behawioralnych aspektow funkcjonowania analizowano w aspekcie wpty-
wu struktury osobowosci na obraz ciata niewidomych. Uwzgledniono rowniez
role czynnikdw demograficznych w ksztattowaniu tego obrazu.

Stowa kluczowe: obraz siebie, niewidomi
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Wybrane psychologiczne koncepcje dobrostanu
w perspektywie logiki daru

Celem wystgpienia jest proba ujecia psychologicznych koncepcji dobrostanu
w perspektywie logiki daru. Uwzgledniono koncepcje autorstwa Carol D. Ryff
(1989) oraz Corey L. M. Keyesa i Alana S. Watermana (2003). W wymienionych
koncepcjach dostrzezono luke, polegajacg na uwzglednieniu wytacznie logiki
,0siggania”, rozumianej jako zdobywanie debrestanu tylko przez aktywnosc wia-
sng jednostki. Proponuije sie uzupetnienie dotychczasowego spojrzenia o posta-
we otwartosci, zauwazenie wartosci przyjmowania oraz role bezinteresownosci
w relacjach z innymi ludzmi. Istotnym elementem wystapienia jest wiec podej-
$cie do dobrostanu uwzgledniajace ,logike daru”, a nie tylko logike ,0siggania”
dobrostanu. Ot6z zauwaza sie, ze petny dobrostan staje sie mozliwy, jesli czto-
wiek kieruje sie ,logika daru”. Pojecie to zaczerpniete jest z tworczosci Wojtyty
(1960) i Benedykta XVI1 (2012). W tym wystapieniu rozumiane jest jako otwartosc
cztlowieka i postawa przyjmowania, a takze nawigzywanie bezinteresownych
relacji z innymi osobami, czyli takich wiezi, w ktérych cztowiek otwiera sie na
dary, a takze obdarza innych, przede wszystkim soba samym. Dobrostan staje sie
pochodng podejscia do zycia charakteryzujacego sie otwartoscig na wzajemne,
bezinteresowne obdarowywanie sie. Rola pozytywnych relacji zinnymi stanowi
juz element niektérych koncepcji dobrostanu. Jednak wydaje sie, ze w dotych-
czasowych ujeciach owe relacje stajg sie podporzadkowane indywidualnemu
szczesciu jednostki. Cztowiek w tych podejsciach koncentruje sie'na osigganiu
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szczescia, a inni ludzie sg traktowani stuzebnie wobec tego celu. W wystgpieniu
natomiast proponuije sie uwzglednienie logiki daru. Wymaga to znacznej zmiany
perspektywy, z jakiej patrzy sie na dobrostan. Otéz odniesieniem staje sie nie
tylko wtasne Ja, ale takze inne osoby oraz relacje wigzace jednostke z nimi.

Stowa kluczowe: dobrostan, logika osiggania, logika daru
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Podejscia psychoterapeutyczne a zdrowie psychiczne

Popularnos¢ psychoterapii w ostatnich latach w Polsce wzrasta, mimo tego,
iz wcigz jest to niewielki procent w stosunku do krajéw tzw. Starej Europy. Ni-
niejszy referat ma na celu zaprezentowanie podejs¢ psychoterapeutycznych
w kontekscie zdrowia psychicznego na kontinuum zdrowia i choroby oraz ich
spojrzenia na rozumienie zycia psychicznego cztowieka. Brak metajezyka te-
rapeutycznego powoduje wiele dyskusji-i-niejasnosci w zakresie rozumienia
zdrowia, choroby oraz samej psychoterapii wsrod psychoterapeutéw, poniewaz
kazde podejscie terapeutyczne postuguje sie wiasnym specyficznym dla siebie
jezykiem.

Autor dokonat analizy dostepnej literatury dotyczacej psychoterapii oraz analizy
badan. Proponowany referat ma ukazac¢ najwazniejsze réznice w rozumieniu
zdrowia psychicznego i choroby, oraz ukaza¢ wybrane wyniki badan dotycza-
ce skutecznosci psychoterapii lub jej braku w zakresie procesu leczenia, a wiec
powrotu do zdrowia.

Stowa kluczowe: psychoterapia, metajezyk, psychika, zdrowie, choroba
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mgr Agnieszka Bozek Zachowania prozdrowotne a satysfakcja z zycia

i duchowosé wsrod oséb zawodowo wspierajacych
Instytut Psychologii, Uniwersytet rozne wymia ry zdrowia czlowieka
Jagielloriski Instytut Karola

Wojtyty — Fundacja Naukowa Styl zycia i zwigzane z nim zachowania prozdrowotne sg jednym z wyznacznikéw
potencjalnego zdrowia. Istniejg powody aby przypuszcza¢, ze duchowos¢ ma
agnieszka.bozek@uj.edu.pl rowniez wptyw na zdrowie cztowieka.

Pierwszym celem badan byto sprawdzenie, czy wraz ze wzrostem zachowan
zdrowotnych zwieksza sie poziom:zadowolenia z zycia i czy czestos¢ zachowan
zdrowotnych jest pozytywnie zwigzana z poziomem duchowosci. Drugim celem
byto zbadanie, czy ludzie przygotowujacy sie do zawodow dotyczacych wspie-
rania fizycznego wymiaru zdrowia roznia sie w zakresie zachowan zdrowotnych,
zadowolenia z zycia i duchowosci od ludzi, ktérzy jako profesjonalisci, maja
wspierac psychospoteczny wymiar zdrowia. Badanie zostato przeprowadzone
wsrdd 595 studentdw z szesciu polskich uczelni wyzszych - 295, studiujgcych
wychowanie fizyczne, fizjoterapie lub turystyke i rekreacje oraz 300 studiujacych
psychologie, pedagogike lub teologie, obu ptci, w wieku od 18 do 30 (M = 21,72;
SD =1,99).

Wyniki pokazaty, ze zachowania zdrowotne i prawie wszystkie ich wymiary sg

Powrét d pozytywnie zwigzane zzadowolenia z zycia i duchowoscig w obu grupach przy-
owrotdo . y . ’ . .

spisu tresci sztych profesjonalistéw. Zachowania zdrowotne, oprécz wymiaru prawidtowych
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nawykow zywieniowych oraz zadowolenie z zycia nie réznicowaty obu grup
badawczych. Jednakze poziom duchowosci (zaréwno wskaznik ogélny jak i po-
szczegoblne wymiary) byt istotnie wyzszy w grupie, od ktérej oczekuje sie wspar-
Cia psychospotecznego wymiaru zdrowia.

Badanie wskazuje na istotnos¢ ksztattowania zachowan pro-zdrowotnych wsrod
0s6b, ktorych zawody sg powigzane ze wspieraniem zdrowia innych.

Stowa kluczowe: zachowania zdrowotne, satysfakcja z zycia, duchowos¢
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Ascription of Consciousness: A Matter of Perspective

Empirical philosophers of mind presently struggle to determine which mental
factors indicate consciousness and whether or not we can accurately test for
and consequently ascribe consciousness, particularly in cases of (apparently)
mentally vegetative states (or VS). Many attempts have been made to ascribe
state-consciousness (conscious mental states that comprise representational
content—thoughts ‘about’ something) in.VS-cases. Two prevalent approaches
to this endeavor run as follows: 1) the volitional test.(where electroencephalo-
graphy is used to measure changes in motor-function-related brain states as
the VS patient is asked to imagine participating in a given activity, like playing
tennis) (Owen 2011) and 2) the misrepresentation test (in which the VS patient is
‘tricked’ into misrepresenting the input-stimulus she receives, where a patient is
told she will get an ice-cube putinther hand and ‘feels’ cold but actually receives
a warmer glass-cube instead) (Noh 2015). However informative these tests might
be, it seems plausible that there is more to representation and misrepresentation
than just objectively observable actions, assertions, and behavioral patterns. By
appealing to the third-person perspective, both the volitional test and the mi-
srepresentation test fail to account for the distinction between the empirically
observable (third-person) input-output data and the experiential (first-person)
data. Essentially, by excluding the first-person’s mind-body rationale, both theo-
ries neglect what it is the subject actually manages to mentally representin her
response to the external stimuli presented (verbal or physical). Even if it is not



=HERLY

sobota, 13:30-15:00, sala 0.103

Dobrostan psychiczny i duchowos¢
prowadzenie: prof. dr hab. Irena Heszen, dr hab. Tadeusz M. Ostrowski

Powrétdo
spisu tresci

possible to quantify or even capture the true feeling (the ‘what-it’s-like-ness) of
someone else’s first-person experience, we as third-person observers can take
the report itself as data, not for its content (what it says), but for what it is as a re-
ported belief state. | argue that Bertrand Russell’s distinction between direct
acquaintance and knowledge by acquaintance offers a more inclusive depiction
of conscious experience by allowing us to meaningfully integrate the first-person
perspective within the ascription of consciousness in VS cases.

Keywords: Consciousness
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Sens zycia jako predyktor odpornosci psychicznej

Celem referatu jest przedstawienie dwu modeli teoretycznych, ktére powstaty,
jako rezultat zastosowania analizy sciezek. Pierwszy z nich stanowi empiryczna
weryfikacje libertalno-walorycznej teorii sensu zycia. Zgodnie z teorig poczucie
wolnosci osobowej oraz wrazliwos$¢ wobec wartosci sg predyktorami postrzega-
nego sens zycia. Model oparty jest na badaniach grupy 93 oséb. Zastosowano
kwestionariusze autora, takie jak: Kwestionariusz Stosunku do Zycia, Kwestiona-
riusz Poczucia Wolnosci i Kwestionariusz Wartosci oraz Skale Pomiaru Preznosci
SPP-25 N. Oginskiej — Bulik i Z. Juczynskiego. W modelu wykazano sekwencje
zaleznosci: wolnos¢ osobowa — wrazliwos¢ wobec wartosci — poczucie sensu
zycia. Model wyjasnia wariancje sensu zycia w 46 %. Miary dobroci dopasowa-
nia modelu sg satysfakcjonujace: chi-squared (18) = 13,90; p = 0,74; RMR = 0,99;
GFl =0,86; AGFI =0,77, RMSEA < 0,01.

Drugi model, oparty na tych samych badaniach, dotyczy zaleznosci pomiedzy
sensem zycia i odpornoscig psychiczng. W modelu wykazano $ciezki zalezno-
$ci, pomiedzy wolnoscig osobowg, wrazliwoscig wobec wartosci, poczuciem
sensu zycia oraz odpornoscia psychiczna. Wariancja komponentéw odpornosci
psychicznej jest wyjasniona na roznym poziomie: Wytrwatos¢ i Determinacja
w Dziataniu w 18 %, Kompetencje Osobiste do Radzenia Sobie i Tolerancja Ne-
gatywnych Emocji w 60%, Otwartos¢ na Nowe Doswiadczenia i Poczucie Hu-
moru w 66 %, Optymistyczne Nastawienie do Zycia i Zdolnoé¢ Mobilizowanie sie
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w trudnych sytuacjach, wyjasniona w 67% oraz Tolerancja na Niepowodzenia
i Traktowanie Zycia jako Wyzwania, wyjasniona w 81%.

Mozna wysnu¢ podstawowg konkluzje, ze poczucie sensu zycia jest istotnym
pozytywnym predyktorem odpornosci psychicznej.

Drugi model, oparty na tych samych badaniach, dotyczy zaleznosci pomiedzy
sensem zycia i odpornoscig psychiczna. W-modelu wykazano $ciezki zalezno-
$ci, pomiedzy wolnoscig osobowa, wrazliwoscig wobec wartosci, poczuciem
sensu zycia oraz odpornoscia psychiczng. Wariancja komponentéw odpornosci
psychicznej jest wyjasniona na roznym poziomie: Wytrwatosc i Determinacja
w Dziataniu w 18%, Kompetencje Osobiste do Radzenia Sobie i Tolerancja Ne-
gatywnych Emocji w 60%, Otwartos¢ na Nowe Doswiadczenia i Poczucie Hu-
moru w 66%, Optymistyczne Nastawienie do Zycia i Zdolno$¢ Mobilizowanie sie
w trudnych sytuacjach, wyjasniona w 67% oraz Tolerancja na Niepowodzenia
i Traktowanie Zycia jako Wyzwania, wyjasniona w 81%.

Mozna wysnu¢ podstawowg konkluzje, ze poczucie sensu zycia jest istotnym
pozytywnym predyktorem odpornosci psychicznej.

Stowa kluczowe: odpornos¢ psychiczna, sens zycia, wolnos¢ osobowa,
wrazliwos¢ wobec wartosci
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Studyholism Inventory (Si): Psychometric Properties Of
The Italian And Polish Versions

In literature, Atroskzo, Andreassen, Griffiths, and Pallesen (2015) proposed the con-
struct of study addiction. However, we suppose that this clinical condition could be

more similar to an obsession rather to an addiction; for this reason, we recommend the

term Studyholism. The aim of this study was to develop an instrument (i.e. the Study-
holism Inventory; Sl), which allows distinguishingamong four kinds of students: enga-
ged students, engaged studyholics, disengaged studyholics, and detached students.
First, a pool of 68 items was created covering three hypothetical factors: addiction

symptoms, obsessive-compulsive symptoms, and study engagement. Then, 340 Ita-
lian University students filled out the test and data were analyzed to reduce the total

number of items; next, 398 Polish students filled the 10-item reduced version. The re-
sults of both Exploratory Factor Analysis (EFA) and Confirmatory Factor Analysis (CFA)

on the Italian and Polish samples showed a two-factor solution for the Sl: (1) obsessive-
compulsive symptoms (or studyholism) and (2) study engagement. Although, the fit
indexes of the CFA are not satisfying; hence, we are going to gather new data in order
to replicate the analysis. This study showed that this potential new clinical disorder
might be more similar to a study-related obsession than to a study-related addiction.
Given that Studyholism is a new emerging construct, the Studyholism Inventory could

be a useful instrument in further research aiming to address the features and correlates

of the construct and to screen student population for preventive aims.

Keywords: behavioral addiction; obsession; study addiction; study engagement



=HERY

sobota, 13:30-15:00, sala 0.101

Resilience w kontekscie spotecznym
prowadzenie: dr Krystyna Golonka

Katarzyna Jamroz

Instytut Psychologii Uniwersytet
Jagiellonski

k.jamroz@student.uj.edu.pl

Powrétdo
spisu tresci

Dlaczego identyfikacja z grupami spotecznymi
prowadzi do poprawy zdrowia i dobrostanu
psychicznego? Rola spostrzeganej kontroli osobistej

Wiele réznego rodzaju interwencji grupowych jest powszechnie wykorzystywa-
nych w celu poprawy zarowno dobrostanu psychicznego, jak i zdrowia fizyczne-
go. Interesujacym zagadnieniem jest znaczenie samej przynaleznosci do grupy
dla zdrowia i dobrostanu psychicznego. Relacja miedzy tozsamoscia spoteczng
azdrowiem i dobrostanem psychicznym jest dobrze udokumentowana w litera-
turze, pokazujac, ze identyfikowanie sie z waznymi grupami spotecznymi moze
petni¢ funkcje ,spotecznego lekarstwa” i czynic ludzi zdrowszymi. Jednakze me-
chanizm lezacy u podstaw tego zwigzku nie zostat jeszcze do konca poznany.
Ostatnio zaproponowanym mediatorem relacji miedzy identyfikacjg z grupa
a poprawg zdrowia i dobrostanu psychicznego jest spostrzegana kontrola oso-
bista. Przedstawione zostanie wsparcie empiryczne dla tego procesu m.in. na
podstawie serii badan zespotu Greenaway oraz omoéwione zostang praktyczne
implikacje dla interwencji grupowych.

Stowa kluczowe: tozsamos¢ spoteczna, identyfikacja z grupa, spostrzegana
kontrola, zdrowie, dobrostan psychiczny
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Skala Uogdlnionego Problematycznego Uzywania
Internetu (GPIUS2) jako narzedzie wczesnej diagnozy
patologicznego uzywania Internetu

Dynamiczny rozwdj technologii informacyjnej poszerza oferte ustug interneto-
wych. Internet jest narzedziem pracy, Zrédtem informacji i rozrywki. Swiat wir-
tualny wypetnia coraz wieksza czesc zycia pozaszkolnego mtodziezy. Rosnie tez
liczba 0séb naduzywajacych Internetu. Nadmierne, stabo kontrolowane korzy-
stanie zInternetu prowadzi do zaburzen w funkcjonowaniu jednostki. W efekcie
ro$nie zainteresowanie badaczy jednostkowymi i spotecznymi konsekwencjami
nadmiernego zaangazowaniem w dziatania online.

Prezentowane badania miaty na celu okres$lania wtasciwosci psychometrycznych

polskiej wersji adaptacji skali GPIUS2 (Generalized Problematic Internet Use Sca-
le) opracowanej przez Caplana (2010). Pozwala ona na wczesne diagnozowanie

patologicznego uzywania Internetu. Skala sktada sie z 15 pozycji, ktére badajg
cztery czynniki: preferencje kontaktow spotecznych online; Internet, jako regulator
nastroju; deficyty samoregulacji oraz negatywne skutki uzywania Internetu.

Badanie przeprowadzono na prébie 798 os6b w wieku 18—24 lat. Rzetelnosc
skali jest wysoka (a =, 90), a podskal nizsza, ale w petnizadowalajaca (a; 72-, 88).
Trafnosc¢ teoretyczng szacowano dwuetapowo. Pomiarowy model-hierarchicz-
nej struktury czynnikowej weryfikowany w CFA, po drobnych korektach, okazat
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sie dobrze dopasowany do danych (x? (81) = 361,49***; CFl =, 949; SRMR =, 042;
RMSEA =, 060). Dobre jest tez dopasowanie modelu relacji miedzy czynnikami
testowanego z zastosowaniem SEM (x? (81) = 403,40***; CFl =, 941; SRMR =, 050;
RMSEA =, 070). Potwierdzona zostata trafnosc kryterialna skali. Polska wersja
GPIUS2 wykazuje odpowiednie wtasciwosci psychometryczne, aby stosowac ja
do pomiaru PIU w ujeciu modelu Davisa.

Stowa kluczowe: problematyczne uzywanielnternetu, Caplan GPIUS2,
konfirmacyjna analiza czynnikowa
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Funkcjonowanie psychiczne, fizyczne, spoteczne
i poznawcze w chorobie nowotworowej oséb powyzej
65 roku zycia

Wstep: Wzrost dtugosci zycia w Polsce wigze sie z wiekszg czestoscig zachoro-
wania na nowotwory wsréd oséb po 65 roku zycia. Studia badawcze na temat
jakosci zycia wskazujg na réznice w zaleznosci od wieku oraz ptci. Celem niniej-
szej pracy jest wyodrebnienie tych réznic,mogacych miec znaczenie dla opieki
onkologicznej.

Opis metody: Przeprowadzono analize na podstawie artykutow o tematyce
psychoonkologicznej dostepnej w literaturze psychoonkologicznej, bazach ME-
DLINE oraz PsycArticles. W celu paréwnania grup ze wzgledu na ptec skupiono
sie gtébwnie na publikacjach dotyczacych nowotworu ptuc oraz jelitagrubego.

Wyniki: Badania wykazaty, ze starszy wiek jest tym czynnikiem, ktéry wptywa
na wyzszy rozwoj osobisty i duchowy oraz lepsze funkcjonowanie spoteczne
w trakcie choroby. Starszy wiek predysponuje do mniejszego nasilenia objawow
depresyjnych oraz wystepowania réznic w natezeniu symptomow depresyyj-
nych w zaleznosci od pfici. Przedstawiciele obu ptci wykazujg wrazliwos¢ na ta-
kie czynniki, jak zmeczenie, utrata wagi, a mezczyzni zgtaszajg wiecej trudnosci
zwigzanych z bélem, finansami oraz zmiang roli spotecznej. U kobiet wraz z roz-
wojem nowotworu oraz stosowaniem chemioterapii nastepuje ostabienie wyni-
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kow gtéwnie w zakresie pamieci werbalnej, natomiast mezczyzni doswiadczajg
obnizenia poziomu pamieci wzrokowo-przestrzennej.

Whioski: Istniejg réznice w zaleznosci od wieku i ptci w doswiadczaniu choroby
nowotworowej. Im bardziej zaawansowany wiek pacjentéw chorych na nowo-
twor, tym mniejszy poziom objawow depresyjnych. Nalezy jednak zachowac
ostroznos$¢ co do wptywu poszczegdlnych rodzajow terapii na ksztattowanie
tych zaburzen. Interwencje psychospoteczne powinny byc¢ skierowane zaréwno
do pacjentow jak i ich opiekunéw. Zastosowanie wiedzy o réznicach indywidu-
alnych pod wzgledem ptci moze przyczynic sie do odpowiednich interwencji
edukacyjnej pacjentéw.

Stowa kluczowe: nowotwor, osoby powyzej 65 roku zycia, jakosc zycia, ptec
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dr Krystyna Golonka, Konsekwencje oddziatywania chronicznego stresu
dr Justyna Mojsa-Kaja, dla zdrowia psychicznego na przyktadzie deficytow
mgr Magda Gawlowska,  uwagowych uoséb wypalonych zawodowo - badanie EEG
mgr Katarzyna Popiel
Stan zdrowia psychicznego odnosi sie miedzy innymi do takich czynnikéw, jak

Instytut Psychologii Stosowanej poczucie wiasnej skutecznosci, kompetencji i autonomii (WHO, 2001). U oséb
Uniwersytet Jagielloriski wypalonych, z symptomami wyczerpania psychofizycznego oraz depersona-

lizacji, przewlekte funkcjonowanie w sytuacji.stresu moze prowadzi¢ do ob-
krystyna.golonka@uj.edu.pl nizonego poczucia skutecznosci (Maslach i Jackson, 198|; Leiter, 1992). Jedna

z przyczyn obnizenia wtasnej skutecznosci sg deficyty, do jakich dochodzi
w konsekwencji uposledzonego wzorca reaktywnosci w sytuacjach spotecz-
nych, a takze w rezultacie zmeczenia, ktore prowadzi do spadku uwagi, zabu-
rzen snu, pamieci oraz problemow z podejmowaniem decyzji (Cox, Griffiths
i Rial-Gonzalez, 2000; Peterson i in., 2008; Van Luijtelaar i in., 2010). Istnieje wie-
le badan, ktére koncentrujg sie na behawioralnych i samoopisowych miarach
konsekwencji wypalenia zawodowego dla zdrowia psychicznego, jednakze nie-
wiele badan odnosi sie do obiektywnych wskaznikéw, ktore odzwierciedlatyby:
somatyczng nature problemu.

W prezentowanym eksperymencie zastosowana zostata procedura majaca na

celu pomiar potencjatow wywotanych (ERP) w trakcie wykonywania zadania

) Doors Task (Hajcak, 2006). Badaniu poddana zostata grupa 100 osob (50 oséb
Powrét do : . .

spisu tresci z symptomami wypalenia zawodowego) w wieku od 25'do 55 lat (M = 36.03,
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SD = 8.06). Pomiar EEG wykazat istotne r6znice w amplitudzie fali pomiedzy
grupami. Osoby wypalone zawodowo miaty mniejszg amplitude P200 - kompo-
nenty ERP, ktdra faczy sie z procesami uwagowymi (por. Sur, 2009). Mozna wiec
przypuszczad, ze problemy z uwaga u oséb wypalonych zawodowo sg zwigzane
ze stabszym przetwarzaniem poznawczym bodzcow, co zgodne jest z rezul-
tatami dotychczasowych badan psychologicznych. Obnizony dobrostan oséb
wypalonych zawodowo moze by¢ warunkowany odmiennym funkcjonowaniem
poznawczym majgcym swoje zrodto w procesach neuronalnych.

Stowa kluczowe: wypalenie zawodowe, EEG, P200, uwaga, stres zawodowy,
zdrowie psychiczne
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Wzmacnianie mozliwosci adaptacyjnych u dziecka
hospitalizowanego

Pobyt w szpitalu stanowi dla dziecka, a takze dla jego rodzicéw, sytuacje trudna.
Jest to rowniez sytuacja nowa, ktérej towarzyszy zwykle lek i negatywne emocje.
Adaptacja do warunkéw szpitalnych i redukcja leku u dziecka nie zawsze bra-
ne sg nalezycie pod uwage w catoksztatcie procesu hospitalizacji. Pierwszopla-
nowgq role odgrywa diagnozowanie i leczenie; najczesciej farmakologiczne lub
chirurgiczne. Brak tez zazwyczaj personelu odpowiednio wykwalifikowanego
(psychologa klinicznego, pedagoga specjalnego) do udzielania wsparcia psy-
chicznego dziecku i jego rodzinie oraz wiasciwego zaplecza.

Literatura przedmiotu, ktorg przywotujemy w badaniach wtasnych, w zakresie
prac psychologicznych i pedagogicznych, nie jest zbyt bogata. Zachodzi naszym
zdaniem pilna potrzeba dalszych badan wspartych na dobrej podbudowie teo-
retycznej oraz wypracowania wtasciwego modelu profilaktyki i psychokorekdji,
ktory uwzgledniatby indywidualne podejscie do dziecka w zaleznosci od jego
wieku, sytuacji rodzinnej, rodzaju choroby, dtugosci hospitalizacji, a takze zain-
teresowan i uzdolnien.

W badaniach wiasnych dotyczacych dzieci w wieku przedszkolnym, mtodszym
i starszym wieku szkolnym, zastosowalismy metode monograficzng wykorzystu-
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jac w jejramach rozmowe, wywiad (najczesciej z rodzicami dziecka), obserwacje,
analize wytwordéw dziatania i test uzupetniania zdan ( wersja dla dzieci).

Celem badan byto poznanie historii zycia dziecka i jego aktywnosci psychicznej,
ze szczego6lnym uwzglednieniem czynnikow poznawczych, ktére uswiadamiaja
dziecku sytuacje zwigzang z chorobg, ocene strat i korzysci oraz ocene roli ro-
dzicow i roli whasnej.

W stosunku do badanych dzieci podjeto dziatanie psychokorekcyjne wzmacnia-
jace mozliwosci adaptacyjne do warunkow szpitalnych wykorzystujgc m.in. za-
bawe integracyjna ,Rozpoznaj emocje”, cwiczenie ,Malowanie uczuc¢”, ksztatto-
wanie pozytywnego myslenia i samoakceptacji, rozwdj zainteresowan.

Stowa kluczowe: dziecko hospitalizowane, adaptacja, choroba, lek, aktywnos¢
psychiczna, psychokorekgja
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Odpornosc psychiczna u adolescentéw w odniesieniu
do ich temperamentu i styl wychowawczego rodzicow

Badanie przeprowadzono wsrdd uczniow klas drugich V Liceum Ogdélnoksztat-
cacego w Krakowie. Celem badawczym byta préba uzyskania odpowiedzi na
pytanie co koreluje z wysokimi wynikami na skali preznosci psychicznej (jakie
cechy temperamentu oraz jaki rodzaj stylu wychowawczego rodzicéw). Grupa
badana to uczniowie jednej z najlepszych.szkdt ogolnoksztatcgcych w Polsce,
a wiec, w zatozeniu, mtodziez potrafigca sobie radzic z presjag wymagan, zarza-
dzaniem zadaniami, organizacjg czasem, zatem charakteryzujaca sie pewnym
poziomem odpornosci psychicznej. W badaniu uzyto Skali pomiaru Preznosci
— SPP - 18 (autorstwa N. Oginskiej-Bulik oraz Z. Juczynskiego), Kwestionariusz
Temperamentu PTS (autorstwa J. Strelaua, A. Angleitnera i B. Zawadzkiego) oraz
Metryczke wtasnego autorstwa. Juz w klasycznych longituidalnych (ponad trzy-
dziestoletnich) badaniach nad resilience Emy Werner (Werner, 1994) wyrdzni-
ta szereg czynnikéw chronigcych rozwaj. Wskazata m.in. na pozytywne cechy
temperamentu, ktore utatwiaty nawigzanie cieptych, gtebokich relacji z bliskimi
dorostymi oraz styl opieki rodzicow, ktéry pozwala na rozwijanie kompetencji
a takze poczucia sprawstwa. Ciekawito zatem czy badania na gruncie polskim
z udziatem specyficznej grupy badanej (mtodziez odnoszaca sukcesy) potwier-
dza takie wyniki.
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Uzyskany rezultat badan wskazuje, ze zarowno wynik ogdélny na Skali Pomiaru
Preznosci jak i poszczegodlne jej czynniki takie jak: Optymistyczne nastawienie
i energia, Wytrwatosc i determinacja w dziataniu, Poczucie humoru i otwartosc¢
na nowe doswiadczenia oraz Kompetencje osobiste i tolerancja negatywnego
afektu korelujg dodatnio z wiekszoscig wynikéw Kwestionariusza Temperamen-
tu PTS (sitg procesu pobudzenia, ruchliwoscig proceséw nerwowych oraz rowno-
wagq proceséw nerwowych), ale nie z sitg procesu hamowania. Istniejg réowniez
roznice pomiedzy ptciami jezeli chodzi o zaleznos$¢ wynikdéw na Skali Preznosci
i w Kwestionariuszu TemperamentusBiorac pod uwage styl wychowawczy ro-
dzicow, nie wykryto istotnych statystycznie réznic w odpornosci psychicznej
pomiedzy grupami adolescentéw, ktorych rodzice przyjmujag odmienne style
wychowawcze. Istnieje natomiast zwigzek sity wiezi z matka i odpornosci psy-
chicznej u dziewczat. Otrzymane wyniki czesciowo pokrywaja sie zatozeniami.
W zakresie stylu wychowawczego sg jednak inne niz oczekiwane, comoze byc
zwigzane ze specyficzng grupga badana.

Stowa kluczowe: odpornosc¢ psychiczna, temperament, styl wychowawczy
rodzicéw
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Negatywne i pozytywne skutki krytycznych wydarzen
zyciowych u mtodziezy - mediacyjna rola preznosci

Doswiadczanie krytycznych zdarzen zyciowych, oprécz negatywnych skutkéw,
moze réwniez pociggac za sobga pozytywne zmiany, przejawiane w postaci oso-
bowego wzrostu. Preznos¢, rozumiana jako wiasciwos¢ osobowosci, powinna

chronic przed rozwojem negatywnych, a sprzyja¢ wystepowaniu pozytywnych

zmian wynikajacych z doswiadczonego zdarzenia.

Celem podjetych badan byto sprawdzenie w jakim stopniu u mtodziezy, ktora
doswiadczyta krytycznych wydarzen zyciowych wystepujg negatywne i pozy-
tywne nastepstwa ujawniane w postaci objawéw stresu pourazowego (PTSD)
i osobowego wzrostu, oraz jaka role w relacji miedzy tymi skutkami petni prez-
nos$¢ psychiczna.

Analizie poddano wyniki 60 wychowankéw domoéw dziecka, ktérzy zostali tam
umieszczeni przede wszystkim z powodu alkoholizmu rodzicéw. Wiek badanych
wynosit od 11 do 18 lat (M = 14,63; SD = 2,68). Wiekszos¢ badanych (61,7 %) sta-
nowili chtopcy.

Do oceny objawéw PTSD wykorzystano polska wersje Zrewidowanej Skali Wpty-
wu Zdarzen dla Dzieci i Mtodziezy (The Children Impact of Event Scale= CRIES-13).
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Pomiaru osobowego wzrostu dokonano za pomocga Kwestionariusza Osobowe-
go Wzrostu — KOW-27, a oceny preznosci Skalg Pomiaru Preznosci SPP-18.

Preznos¢ okazata sie dodatnio powigzana z poziomem osobowego wzrostu, nie
wigzata sie natomiast z objawami PTSD. Przeprowadzone analizy (metoda bo-
otstrappingu) wskazaty na mediacyjna role drugiego czynnika preznosci (Wy-
trwatos¢ i determinacja w dziataniu) w relacji miedzy objawem PTSD, jakim jest
unikanie a osobowym wzrostem (wynik ogélny oraz cz. 1 — zmiany w percepgji
siebie i cz. 2 - docenianie zycia). Oznacza to, iz mtodziez o wyzszym poziomie
unikania, ale charakteryzujaca sie wysokim poziomem wytrwatosci i determina-
¢ji w dziataniu, bedzie ujawniac¢ wyzszy poziom osobowego wzrostu.

W poszukiwaniu uwarunkowan negatywnych i pozytywnych skutkéw zdarzen
krytycznych warto wzig¢ pod uwage zaréwno zwigzki bezposrednie, jak i po-
$rednie.

Stowa kluczowe: krytyczne wydarzenie zyciowe, zaburzenie po stresie
traumatycznym, osobowy wzrost, preznosg, nastolatki
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dr Agnieszka Lasota »Od empatii do gniewu i agresji”. Zachowania
prospoteczne i antyspoteczne w okresie adolescenc;ji
Uniwersytet Pedagogiczny

w Krakowie Zaleznos¢ pomiedzy zachowaniami empatycznymi a zachowaniami spotecz-
nymi (zarobwno antyspotecznymi, jaki prospotecznymi) interesuje zaréwno psy-
aglas@poczta.fm chologéw rozwojowych, klinicznych jakii spotecznych. W literaturze przedmiotu

znajdziemy wiele badan potwierdzajgcych istnienie ujemnych korelacji pomie-
dzy empatiag a antyspotecznym zachowaniem u dzieci i mtodziezy (Calvo i wsp.,
2001; Garaigordobil, 2005), empatig.a agresja i przemoca w okresie adolescen-
¢ji (Goodman, 1999, Kaukiainen et al., 1999) czy zachowaniami empatycznymi
a agresjq fizyczng i werbalng (Mestre i wsp., 2004).

Celem referatu jest ukazanie wynikow badan wtasnych (A. Lasota, 2016) dotycza-
cych negatywnego zwigzku pomiedzy empatig a zachowaniami aspotecznymi

polskich adolescentéw. Badaniami objeto 113 mtodych oséb miedzy 16 a 18

rokiem zycia. Uzyskane wyniki badan potwierdzajg istnienie ujemnej korelagji

pomiedzy zdolnoscig przyjmowania perspektywy innej osoby (empatig poznaw-
Cz3) a poziomem agresji werbalnej i fizycznej polskich adolescentéw. Réwniez
aspekt afektywny empatii (empatyczna troska skierowana na drugiego cztowie-
ka) negatywnie koreluje z agresja. Ponadto, ujemny zwigzek wykryto pomiedzy
empatig a innymi negatywnymi uczuciami i zachowaniami nastolatkéw, tj.gniew,
wrogos¢, zazdros¢, podejrzliwosc.

Powrétdo
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Uzyskane rezultaty badan sktaniajg do refleksji nad rolg szkoty i rodziny w rozwi-
janiu zachowan empatycznych. Zadaniem rodzicéw i nauczycieli powinno by¢
nie tylko dostarczanie pozytywnych wzorcow, ale przede wszystkim stwarza-
nie dzieciom odpowiednich warunkéw i interakcji spotecznych wyzwalajacych
wrazliwos¢ emocjonalng. W takich warunkach dzieci moga rozwija¢ umiejetnos¢

przyjmowania cudzej perspektywy, wspoétodczuwania oraz lepszego radzenia
sobie z wtasnymi trudnymi emocjami.

Stowa kluczowe: empatia, agresja, adolescencja, zachowania spoteczne, emocje
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Funkcjonowanie psychospoteczne i somatyczne oséb
bezdomnych

Ponad 30% os6b bezdomnych nie korzysta ze wsparcia takiego jak miejsca noc-
legowe nawet pomimo ztych warunkow srodowiskowych. Natomiast z analiz sta-
tystycznych instytucji spolecznych regionu torunskiego wynika, ze na przyktad

w latach 2006-2011 tylko dziewie¢ na dwadziescia jeden dziatajagcych w regionie

placowek dla 0s6b bezmonych wykonuje sie obligatoryjng ocene stanu zdrowia

tych oséb. Ponad to bezdomnosc¢ charakteryzuje sie nhawrotowoscia, co utrudnia

proces stabilizacji zycia i trwatego usamodzielniania, co stwarza ryzyko dalszego

narazenia na utrate zdrowia a nawet zycia.

Niewielka ilo$¢ badan, szczegdlnie dotyczacych obiektywnych miernikéw zdro-
wia, takich jak BMI, ci$nienie tetnicze czy poziom glukozy we krwi w populacji
0s6b bezdomnych, a takze dotyczacych wystepowania u nich zaburzen leko-
wych czy depresyjnych sktonita do podjecia tego tematu przez koto naukowe
,Altera Pars” z Collegium Medicum w Bydgoszczy.

Celem badan byta ocena wybranych zmiennych socjodemograficznych i kli-
nicznych u oséb bezdomnych. Osoby badane wypetniaty krétki kwestionarusz
dotyczacy danych socjodemograficznych, a takze ocenione zostaty pod katem
naduzywania alkoholu czy doswiadczania zaburzen afektywnych. Dodatkowo
podczas badania u respondentdéw zostat wykonany pomiar ciSnienia tetni-



EOERY Odpornosé psychiczna w wieku rozwojowym

sobota, 16:30-17:00, sala 0.103 prowadzenie: dr Iwona Sikorska

czego, masy ciata i wzrostu (celem obliczern BMI) oraz glikemii (glukometrem
paskowym).

Stowa kluczowe: bezdomni, lek, depresja
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mgr Monika Kwiek Indywidualne réznice w poziomie rezyliencji
z perspektywy ewolucyjnej
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w Krakowie Celem wystapienia jest ukazanie zjawiska rezyliencji z perspektywy podejs¢
ewolucyjnych. Poziom odpornosci psychicznej jednostki zostanie przedstawiony
monikaa.kwiek@gmail.com w kategorii adaptacji do panujacych warunkéw, jako wynik interakcji czynnikow

genetycznych i sSrodowiskowych. Zgodnie z proponowanym podejsciem, istnieje
podziat na dwie grupy ludzi: dmuchawce.i.orchidee. Jednostki przyrownywane
do dmuchawcéw cechuje wysoki peziom odpornosci na oddziatywania czyn-
nikdw zewnetrznych, podczas gdy mianem orchidei okresl a sie ludzi o niskim
stopniu odpornosci, a zatem wysoce wrazliwych na wptywy z zewnatrz. Pomimo
oczywistych podobienstw w funkcjonowaniu jednostek rezylientnych i jedno-
stek-dmuchawcéw, z ewolucyjnego punktu widzenia, zaréwno wysoki jak i niski
poziom odpornosci moze miec korzystne, adaptacyjne znaczenie. Taki stan rze-
czy wynika z faktu, ze w przypadku 0soéb przyréwnywanych do orchidei, wysoki
poziom reaktywnosci dotyczy zarowno wrazliwosci na wptywy negatywne, jak
i te stymulujace rozwaj. Natomiast tory rozwojowe jednostek okreslanych mia-
nem dmuchawcéw sg uznawane za bardziej stabilne i mniej zalezne od warun-
kow zewnetrznych. Oznacza to, ze chociaz w warunkach niesprzyjajacych dmu-
chawce radzg sobie lepiej niz orchidee, w srodowisku stymulujgcym orchidee
wykazujg potencjat do rozwijania dalece bardziej wartosciowych fenotypow.
Powrét do Tym samym wyfania sie nowa mozliwos$¢ w obszarze interwencji. Proponowa-
spisu tresci ny model poza akcentowaniem znaczenia wczesnej profilaktyki; zwraca takze



HERYL Dziatania profilaktyczne i prozdrowotne

sobota, 16:30~17:00, sala 0.101 prowadzenie: dr Kinga Tucholska

uwage na szanse, jaka jest rozwijanie potencjatu drzemigcego w jednostkach
0 nizszym poziomie rezyliencji.

Stowa kluczowe: rezyliencja; indywidualne réznice; wrazliwos¢ na wptywy
srodowiskowe; psychologia ewolucyjna
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Samobdjstwa dzieci ponizej 14 roku zycia w Polsce

Biorac pod uwage ostatnie 50 lat w Polsce ulegta zmianie struktura i dynamika
samobadjstw. Nastgpity trzy znaczace zmiany: wzrosta ilos¢ samobdjstw w po-
pulagji, zwiekszyt sie udziat samobdjstw w mtodszych grupach wiekowych oraz
nastapit szybki wzrost liczby samobojstw wsrod mieszkancow wsi.

Samobojstwa stanowig druga, zaraz po wypadkach, przodujaca przyczyne zgo-
now wsrdd dzieci i mtodziezy w Polsce. Stanowig 23 % wszystkich zgonéw w gru-
pie wiekowej 1—19. U chtopcow samobojstwa to ok. 26% wszystkich przyczyn
zgonow, a wérdd dziewczat ok. 16%. Swiatowa Organizacja Zdrowia do najcze-
$ciej wystepujacych przyczyn samobojstw wsrdd dzieci imtodziezy zalicza: pro-
blemy rodzinne, rozstanie z przyjaciotmi, sympatia, smier¢ kogos kochanego,
zerwanie zwigzku mitosnego, konflikty z prawem, nacisk ze strony réwiesniczej,
tyranizowanie, rozczarowanie wynikami w nauce, wysoki poziom wymagan
w szkole, zta sytuacja finansowa rodziny, niechciana cigza, powazna choroba
somatyczna czy tez zakazenie chorobg przenoszong drogg ptciowa.

Smier¢ najblizszej osoby, a w szczegolnosci dziecka, wywotuje bardzo bolesne
skutki dla najblizszych ofiary, czyli rodziny, rowiesnikdéw, nauczycieli. Profilak-
tyka samobdjstw najmtodszych wymaga szczegolnej uwagi i zaangazowania
z uwzglednieniem kierowania jej do otoczenia i sSwiadkow, ktérzy bezposrednio
maja kontakt z dzie¢mi. Stanowi jg zesp6t dziatan wykorzystujgcy rézne metody
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i sSrodki w celu obnizania wystapienia zaburzen w aspekcie psychicznym, soma-
tycznym i spotecznym.

Spoteczenstwo polskie przechodzi trudny okres, towarzyszy mu nasilenie réznych
zjawisk patologicznych. Gteboki kryzys moralny obejmuje takze dorastajacg mto-
dziez, aspekt ten jest szczegdlnie wazny, gdyz wptywa on na dalszy rozwdj czto-
wieka.

Proponowane wystgpienie ma na celu poruszenie kwestii zwigzanej z samo-
boéjstwami we wczesnych okresach zyciowych. Projekt ma charakter interdy-
scyplinarny, a wnioski bedg mie¢ prospektywny wymiar. Tworzenie implikagji
praktycznych jest niezwykle wazne dla catego spoteczenstwa, w szczegdlnosci
instytucji jakimi sg: przedszkola, szkoty, osrodki medyczneitp. Zaprezentowane
zostatyby takze fragmenty wywiadow przeprowadzonych z dzie¢miponizej 14
roku zycia po prébie samobojczej, ktore przebywaty w Szpitalach Psychiatrycz-
nych.

Projekt badawczy ma ogolnopolski wymiar jest realizowany w ramach dziatalno-
$ci Polskiego Towarzystwa Suicydologicznego (Komisja Mtodych Suicydologow)

oraz Uniwersytetu Marii Curie-Sktodowskiej w Lublinie.

Stowa kluczowe: samobdjstwa, dzieci, zdrowie publiczne, profilaktyka
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Zastosowanie muzyki w regulowaniu afektu

Regulacja afektu to jeden z istotnych elementéw podtrzymywania zdrowia
psychicznego i fizycznego. Jedna z powszechnie stosowanych metod regulacji
nastroju i emocji jest odbior muzyki. Muzyka oddziatuje na stuchacza zaréwno
na poziomie psychologicznym, jak i somatycznym. Podczas wystgpienia zosta-
ng omowione gtéwne mechanizmy normalizowania afektu za pomoca muzyki,
zwigzane z jej oddziatywaniem na procesy.fizjologiczne i emocjonalne stuchacza,
m.in. zjawisko wodzenia akustycznego oraz fenomen dostosowywania sie stanu
emocjonalnego stuchacza do charakteru emocjonalnego muzyki. Poruszone zo-
stang zagadnienia oddziatywania muzyki na funkcjonowanie autonomicznego
uktadu nerwowego i powigzanych z nim uktadéw narzadow oraz prace uktadu
limbicznego. Podjeta zostanie rowniez kwestia kryteriow doboru muzyki w celu
regulowania afektu, wyksztatconych na gruncie muzykoterapii.

Stowa kluczowe: muzyka, regulacja afektu;
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Promocja zdrowia z punktu widzenia dzisiejszego
stanu wiedzy. Teoria i praktyka

Zdrowie seksualne zgodnie z WHO integruje biologiczne, emocjonalne, inte-
lektualne oraz spoteczne aspekty seksualnosci, niezbedne z punktu widzenia
wiasciwego rozwoju cztowieka, z uwzglednieniem aspektow prawnych.

Podkresli¢ nalezy, ze zdrowie seksualne polega na prawidtowym rozwoju sek-
sualnym, rownych i odpowiedzialnych relacjach partnerskich, satysfakcji seksu-
alnej, wolnosci od chordb, niedomagan, niemocy seksualnej, przemocy i innych
krzywdzacych praktyk zwigzanych z seksualnoscia. Nie jest zatem ograniczone
wytgcznie do dysfunkgji i aspektow patologicznych.

Promocja zdrowia seksualnego wydaje sie by¢ waznym elementem promog;ji
zdrowia u mtodziezy z uwagi na to, ze samym rodzicom brakuje czesto wiedzy
dotyczacej seksualnosci, a zrodtem wiedzy sg czesto rowiesnicy (61,7 %) oraz In-
ternet (60,5%). Badania pokazujg skutecznosc prowadzenia programoéw edukacji
seksualnej, przyktadowo mozliwa jest zmiana przekonan na temat seksualnosci
na bardziej pozytywne.

Celem referatu jest przedstawienie teoretycznych oraz praktycznych postulatow
promocji zdrowia seksualnego w kontekscie aktualnejwiedzy seksuologiczne;j.
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Od 1974 roku zdrowie seksualne stanowi podstawowe prawo cztowieka. Stop-
niowo staje sie ono przedmiotem praktyki edukacyjnej i programow promuja-
cych zdrowie seksualne. Promocja zdrowia wigze sie z podkreslaniem podmioto-
wosci cztowieka, odpowiedzialnosci za zdrowie swoje i innych, a prawo stanowi
obecnie gwarant dostepu do wiedzy, umozliwiajacej powiekszenie zasobow
zdrowotnych.

Promocja zdrowia seksualnego w praktyce-oznacza zatem oddziatywanie na
cztlowieka z punktu widzenia biopsychospotecznego. W praktyce propagowa-
nie zdrowia oznacza szereg starannie zaplanowanych dziatan ukierunkowanych
miedzy innymi na kreowanie pozytywnych postaw wobec seksualnosci, czy tez
przeciwdziatanie wszelkim formom dyskryminacji.

O ile promocja zdrowia seksualnego wydaje sie by¢ wazng i obiecujaca droga
stuzaca poprawie zdrowia seksualnego, to zaznacza sie brak danych naukowych

wskazujacych na skutecznos¢ wybranych programéw edukacyjnych w Polsce.

Stowa kluczowe: zdrowie seksualne; promocja zdrowia
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dr Bozena Gulla, Indywidualna perspektywa temporalna a preznos¢

dr Kinga Tucholska, psychiczna

dr Matgorzata

Wysocka-Pleczyk Liczne badania wskazuja, ze osiggniecie zrownowazonej perspektywy tempo-
ralnej ma szczegolnie korzystne znaczenie dla funkcjonowania cztowieka. Z dru-

Instytut Psychologii Stosowanej giej jednak strony, kazdy etap rozwojowy posiada swoja temporalng specyfi-

Uniwersytet Jagielloriski ke zwigzana z przewidywang dtugoscia zycia, zadaniami zyciowymi, kondycjg
psychofizyczng oraz kontekstem spotecznym zycia jednostki. Sadzi¢ nalezy, ze

kinga.tucholska@uj.edu.pl odpornosc¢ i preznosc psychiczna w.kolejnych fazach zycia pozostajg w zwigz-

ku ze sposobem funkcjonowania temporalnego - rozumianym jako relatywnie

stata dyspozycja indywidualna oraz zdolnos¢ osoby do dostosowywania sie do

zmian w wymiarze biopsychospotecznym i duchowym, zwigzanych z cyklem

zycia. Ksztattowanie optymalnej (dla danego etapu zycia) perspektywy tempo-
ralnej jest mozliwe dzieki refleksji irozwojowej pracy wtasnej jednostki; niekiedy
wymagac jednak moze wsparcia terapeutycznego. W wystapieniu sformutujemy
wskazowki do takiej pracy nad perspektywa czasowq, ktéra = uwzgledniajac
specyfike wieku osoby — bedzie réwnoczesnie wzmacniata preznos¢ psychiczng
i dobrostan osoby.

Stowa kluczowe: zrbwnowazona perspektywa czasowa, preznos¢, etapy roz-
wojowe
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~Pozytywny dorosty” jako czynnik leczacy. Wptyw
relacji z osobami znaczacymi na emocjonalnosc dzieci
osieroconych

Emocje sg jednym z podstawowych elementow sktadajacych sie na zycie psy-
chiczne jednostki. Na ich podstawie mozemy wnioskowac o osobowosci cztowie-
ka. Ukazujg jego wewnetrzny obraz - czasem niezaleznie od jego woli. Odkrywa-
nie ,prawdziwych” emogji, jakie kryjg sie zazachowaniem cztowieka, zwlaszcza
dziecka, jest nietatwym zadaniem. Szczegolnie trudne jest to w sytuacji, gdy
emocje odnoszg sie do relacji z najblizszymi, osobami znaczacymi.

Celem wystgpienie bedzie préba analizy emocjonalnoscidzieci wychowujacych
sie w placéwkach opiekunczo — wychowawczych w zaleznosci od relacji z wy-
brang osoba znaczaca (matka/osobg z rodziny zaprzyjaznione)).

Wychowankéw poréwnano w zakresie emocjonalnosci ze wzgledu na wybor
osoby znaczacej (matki/osoby z rodziny zaprzyjaznionej). Do poznania emog;i
badanych wykorzystano Rysunek projekcyjny ,Ja wsréd ludzi”,

Zastosowana procedura badawcza ujawnita roznie.istotne statystycznie. Dzieci
utrzymujace staty kontakt z osobg z rodziny zaprzyjaznionej cechuje pozytyw-
na emocjonalnos¢ (x? = 5,513, p<0,025), dzieci te rzadziej doswiadczajg braku
poczucia bezpieczenstwa (x* = 7,457, p<0,009). Dzieci pozostajace w znaczacej
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relacji tylko z matka cechuje wyzszy poziom doswiadczanego niepokoju (x? =
9,741, p<0,007).

W badaniach nad dzie¢mii mtodziezg udokumentowane zostato, ze relacja dziec-
ko — opiekun (osoba znaczaca) jest kluczowa zaréwno z perspektywy rozwojo-
wej jak i funkcji ochronnych. Doswiadczenie adekwatnej opieki wydaje sie zasad-
nicze dla prawidtowego rozwoju mtodego cztowieka, zwtaszcza w odniesieniu
do sfery emocjonalnej Pozytywne relacje-opiekuncze moga pomaoc dziecku
ksztattowac pozytywng emocjonalnosc, a nawet zmieni¢ negatywna, jesli taka
zostat stworzony w rodzinie dysfunkcyjnej. W swietle zaprezentowanych badan
wydaje sie ze ,pozytywnym dorostym” jest osobg z rodziny zaprzyjaznione;j.

Stowa kluczowe: emocjonalnos¢, osoba znaczaca, dziecko osierocone
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Aktywnosc zyciowa osOb po szescdziesigtym roku zycia
w kontekscie kontaktu z mediami

Zgodnie z prognozami statystykow do roku 2020 osoby po 65. roku zycia stanowic
beda 60% populacji ludzkosci. Proces starzenia sie spoteczenstwa stawia nowe wyzwa-
nia dla wszystkich, ktérzy zajmuja sie problematyka jakosci zycia. Cel badan eksplora-
cyjnych stanowito znalezienie odpowiedzi na pytanie: jaka relacja zachodzi pomiedzy
kontaktem z mediami, a aktywnoscig poznawczg; fizyczng, spoteczng i seksualng osob

po szesc¢dziesigtym roku zycia? ” Materiati metoda: Grupa badanych sktadata sie z 38

0s0b pomiedzy 60. a 84 rokiem zycia. Do zebrania danych utozono autorski kwestio-
nariusz, badajacy czestotliwos¢ kontaktu z mediami, wybierang tematyke i aktywnos¢
poznawczy, spoteczng oraz seksualng. Wyniki: Wykazano istnienie umiarkowanie

silnej korelacji pomiedzy czestotliwoscig kontaktu z mediami a aktywnoscia seksualng
(r=-0,508, p = 0,001). Stwierdzono wystepowanie umiarkowanie stabego zwigzku

pomiedzy czestotliwoscig kontaktu z mediami a aktywnoscig poznawczg (r = 0,343,
p =0,19). Badania pokazaty, ze zachodzi umiarkowanie staba dodatnia korelacja pomie-
dzy czestotliwoscig kontaktu z mediami a aktywnoscig spoteczna. (r = 0,354, p = 0,016).
W badaniach nie stwierdzono zwigzku pomiedzy czestotliwoscig kontaktu z mediami

a aktywnoscig fizyczna. Wnioski: Wyniki badan wskazujg na wystepowanie relacji po-
miedzy kontaktem z mediami a aktywnoscig w réznych obszarach. Wyniki badarh moga

stanowic podstawe do dalszych badan nad odbiorem mediéw przez osoby starsze.

Stowa kluczowe: aktywnos¢ poznawcza, aktywnosc spoteczna, aktywnosc
seksualna, media
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Ocena stylu zycia a subiektywny poziom zdrowia
prezentowany przez mtodziez akademicka

Styl zycia wyrazony w zachowaniach zdrowotnych stanowi jeden z najistotniej-
szych czynnikéw determinujgcych zdrowie cztowieka, jednoczesnie obnizajac ry-
zyko zapadalnosci na choroby cywilizacyjne. Zasadniczym celem podjetych badan
jest znalezienie odpowiedzi na pytanie: jaki istnieje zwigzek pomiedzy subiek-
tywnym poziomem zdrowia a oceng stylu zycia prezentowanego przez mtodziez
studiujgca. Uzyskane wyniki badan wskazujg, ze wysoki poziom subiektywnej oceny
stanu zdrowia pozytywnie wigze sie Z oceng prowadzonego stylu zycia dokonang
przez mtodziez akademicka. Przeprowadzone badania umozliwity sformutowanie
whnioskow praktycznych ukierunkowanych na promocje zdrowia w kontekscie
zwiekszania Swiadomosci mtodych ludzi w zakresie prozdrowatnego stylu zycia.

Stowa kluczowe: zdrowie, styl zycia, studenci
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Cechy osobowosci, wsparcie spoteczne a satysfakcja
z zycia u 0s0b z roznych kultur

W badaniu zostang zmierzone: cechy osobowaosci, wsparcie spoteczne oraz sa-
tysfakcja z zycia u 0s6éb z réznych kultur (mieszkanncow Algierii, Maroka, Egiptu
i Indii). Badacze stawiajg sobie pytanie, czy w réznych kulturach mozna zaob-
serwowac rozny poziom poczucia satysfakgji z zycia oraz czy zmienia sie zwigzek
miedzy osobowoscig, wsparciem spotecznym.a poczuciem satysfakcji z zycia.
W badaniach zostanie zastosowany mz:in. test TIPl oraz Satisfaction With Life Scale
(SWLS) Dienera, Emmonsa, Larsena i Griffina.

Stowa kluczowe: osobowos¢, wsparcie spoteczne, satysfakcja z zycia
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Wybrane psychologiczne uwarunkowania stresu
przedegzaminacyjnego

Wstapienie bedzie dotyczyto wybranych psychologicznych uwarunkowan
stresu przedegzaminacyjnego doswiadczanego przez uczniéw na réznych eta-
pach edukacji. Zmiennymi psychologicznymi uwzglednionymi w badaniu byty:
poziom stresu przedegzaminacyjnego, samoocena, optymizm dyspozycyjny
i atrybucyjny, style radzenia sobie ze stresem;.a zmiennymi socjodemograficz-
nymi: wiek, pte¢, etap edukacji. Uzytohastepujacych narzedzi: autorskiego Kwe-
stionariusza Stresu Przedegzaminacyjnego, Mini-COPE (Ch.Carver w polskiej
adaptacji dokonali: Zygfryd Juczynski, Nina Oginiska-Bulik), Skali Samooceny SES
(M.Rosenberga w polskiej adaptacji .Dzwonkowska, K.Lachowicz-Tabaczek, M.
taguna), Test Orientacji Zyciowej (M.F.Scheier, Ch.S.Carver, M.W.Bridges, w pol-
skiej adaptacji R Poprawa i Z.Juczynski). Dobér proby byt celowy. Badaniem ob-
jeto 120 ucznidow na réznym etapie edukacji. Analiza badan nie wykazata réznic
w poziomie stresu przedegzaminacyjnego w grupach na réznych etapach edu-
kacji oraz réznic miedzyptciowych. W'toku analiz okazato sie ze osoby, ktore
w wyniku stresu zaprzestajg dziatan majgcych zblizy¢ je do osiggniecia celuy,
wytadowuja sie, obwiniajg i krytykujg uzyskujg wyzsze natezenie stresu egza-
minacyjnego. Stwierdzono takze liczne istotne statystycznie zwigzki miedzy
wystepowaniem konkretnych reakcji na stres i strategiami radzenia sobie. Po-
nadto stwierdzono zwigzki stresu przedegzaminacyjnego zsamooceng (wraz ze
wzrostem samooceny ucznidéw maleje natezenie stresu egzaminacyjnego) oraz
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optymizmem dyspozycyjnym (wraz ze wzrostem optymizmu dyspozycyjnego
wspotwystepuje niski poziom natezenia stresu egzaminacyjnego). Analiza ko-
relacji optymizmu dyspozycyjnego wykazata niskie ujemne zwigzki z wszystkimi
rodzajami reakgji na stres egzaminacyjny. Podobnie w przypadku wzrostu opty-
mizmu atrybucyjnego okazato sig, ze wspotwystepuje on z obnizeniem reakgji
emocjonalnych, somatycznych, behawioralnych i poznawczych.

Stowa kluczowe: stres przedegzaminacyjny; style radzenia sobie, zasoby
osobiste
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Obraz wtasnego ciata jako istotny aspekt
funkcjonowania psychologicznego pacjentéw
onkologicznych

Choroba nowotworowa stanowi niezwykle obcigzajace przezycie, a zmiany z nig
zwigzane obejmujg funkcjonowanie poznawcze, emocjonalne, behawioralne,
a przede wszystkim zmiany w wygladzie fizycznym. Choroby te stanowig druga
przyczyne Smierci w Polsce. Celem badaniajest analiza zagadnienia obrazu wia-
snego ciata wsréd pacjentow onkologicznych. Zostaty przeanalizowane réznice
z uwagi na pte¢, wiek, czas, ktéry/minat od diagnozy, rodzaj nowotworu oraz
zastosowane procedury medyczne. Zastosowano Test Obrazu Ciata - Choroba
Nowotworowa (TOC-ChN) Izdebskiego i Kawieckiej-Dziembowskiej. Test mie-
rzy ogolny negatywny obraz ciata oraz dwa czynniki: atrakcyjnos¢ fizyczng oraz
niezadowolenie z ciata. Stwierdzono istotne statystycznie roznice ze wzgledu
na pte¢iwiek oséb badanych.

Stowa kluczowe: obraz ciata, pacjenci onkologiczni
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Uniwersytet w Biatymstoku Kwestionariusz szczescia-pecha jest autorskim narzedziem stuzacym do klasyfiko-
wania 0s6b w kategoriach szczesciarz — pechowiec. Uwazanie sie za szczesciarza

marcin.kolemba@vp.pl jest jednym z pozytywnych aspektow naszej odpornosci psychicznej. Wspot-

czynnik szczescia ustalany przez narzedzie koreluje dodatnio z ekstrawersjq oraz
ujemnie z neurotyzmem. Narzedzie sktada sie z dwoch skal: szczescia i pecha.
W poczatkowej wersji narzedzia w skalach.znalazto sie w sumie 16 pozycji (zdan
twierdzacych), po 8 w skali szczescia.i‘'skali pecha. Po przebadaniu ponad stu-o-
sobowej grupy i poddaniu wynikow procedurze eksploracyjnej analizy czynni-
kowej (metoda gtownych sktadowych) zredukowano te pozycje, ktére cechowa-
ty sie najnizszymitadunkami czynnikowymi. Ostatecznie pozostawiono w kazdej
skali po 5 itemow wchodzacych w obu skalach w sktad jednego czynnika, szcze-
$cia lub pecha (fadunki czynnikowe pozycji w skali szczescia przyjmowaty war-
tosci od 0,64 do 0,83; a w skali pecha od 0,63 do 0,78).

Stowa kluczowe: szczesciarze, pechowcy, kwestionariusz szczescia-pecha,
psychologia pozytywna
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dr Iwona Sikorska, Polska adaptacja Skali Odpornosci Dziecka DECA
mgr Magdalena Adamczyk, Devereux Early Childhood Assessment
mgr Agnieszka Pikor
Odpornosc psychiczna odgrywa bardzo wazng role w funkcjonowaniu dziecka.

Instytut Psychologii Stosowanej Pozwala mu radzic sobie z trudnosciami i rozwijac sie, nawet w niesprzyjajacych
Uniwersytet Jagielloriski okolicznosciach (Grotberg, 2000; Masten, Obradovic, 2006). Wspoétczesnie, gdy

wiele bardzo mtodych o0séb na co dzien styka sie ze stresem i przeciwnosciami
i.sikorska@uj.edu.pl losu, wzmacnianie odpornosci psychicznejjest kluczowym aspektem dziatah

wychowawczych i edukacyjnych. Stworzenie narzedzia umozliwiajgcego nie tyl-
ko diagnoze problemu, ale i ewaluacje wprowadzanych programow terapeu-
tycznych, jest odpowiedzig na rosngce zapotrzebowanie ze strony rodzicow,
nauczycieli i psychologéw dzieciecych.

Plakat prezentuje polskg adaptacje amerykanskiego narzedzia DECA (Deve-
reux Early Childhood Assessment), stuzgcego do pomiaru odpornosci psychicz-
nej w okresie sredniego dziecinstwa (2-5 r. z.) (LeBuffe, Naglieri, 1999). Kwe-
stionariusz obejmuje trzy elementy nalezace do czynnikow ochronnych, takie
jak: inicjatywa, samokontrola i przywigzanie oraz catos$ciowy indeks czynnikow
ochronnych. Zawiera takze skale zachowan niepokojacych dziecka (Behavioral
Concerns Scale). DECA jest skalg obserwacyjng, wypetniang przez rodzicow.i na-
uczycieli, a jej wyniki przedstawiane sg w formie graficznej na indywidualnym
Powrét do profilu dziecka. Przeliczenie wynikéw surowych na teny ipercentyle pozwala
spisu tresci w sposdb przejrzysty analizowac i porobwnywad uzyskane rezultaty.
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Uzyskane parametry statystyczne polskiej wersji DECA pozwalaja stwierdzi¢, ze
Skala Odpornosci Psychicznej Dziecka jest rzetelnym narzedziem diagnostycz-
nym do pomiaru preznosci w okresie sredniego dziecinstwa.

Stowa kluczowe: odpornosc psychiczna dziecka, wiek przedszkolny, adaptacja
narzedzia

Powrétdo
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Skutki doswiadczania cyberbullyingu wsréd
nastolatkéw

Cyberprzemoci jej skutki, szczegdlnie wsréd nastolatkdw, stanowia powazny
i narastajacy problem w zdrowiu publicznym. Liczne badania wskazuja na
negatywne skutki w zdrowiu psychologicznym, w przejawianiu zachowanh
autodestrukcyjnych.

Celem badania byta ocena ryzyka wystgpienia wybranych skutkéw doswiadcza-
nia cyberprzemocy wsrdd gimnazjalistow w wieku 15 lat.

Do zebrania danych zastosowano kwestionariusz, ktérego pytania pochodzity
z polskich badan ,Health Behaviour in School-aged Children” (HBSC) [Mazur,
2015]. Badanie przeprowadzono wsrod ucznidw klas drugich wybranego kra-
kowskiego gimnazjum. Grupg badang stanowito 100 oséb, w tym 56% chtopcow.

Wsrod badanych ucznidw ofiarami cyberprzemocy byto 35% badanych,
wsrod chtopcow byto to 34%, a wsrdd dziewczat 36%. W grupie badanej za-
obserwowano zwigzek pomiedzy doswiadczaniem cyberprzemocy a niskim
poziomem zadowolenia z zycia. Ponadto krzywdzone w sieci dziewczeta sg
bardziej narazone na naduzywanie alkoholu (upijanie sie) oraz czeste dole-
gliwosci psychosomatyczne. Wyniki analizy wskazuja, ze programy przeciw-
dziatania przemocy realizowane w wybranej szkole powinny by¢ powigzane
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z profilaktyka picia i naduzywania alkoholu. Wazne jest rozwijanie umiejetnosci
radzenia sobie ze stresem i odpornosci na stres oraz wzmacnianie zadowole-
nia z siebie i wtasnego zycia Nalezy zwréci¢ szczegblng uwage na dziewczeta,
ktére doswiadczaja silniej jej negatywnych skutkow.

Stowa kluczowe: nastolatki, cyberbullying, agresja elektroniczna,
cyberwiktymizacja, skutki

Powrétdo
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Kryzys tozsamosci w okresie poznej adolescencji
a sity charakteru w kontekscie zachowan pro -
i antyspotecznych

Kryzys tozsamosci jest naturalnym zjawiskiem rozwojowym. Okres adolescen-
¢ji stanowi wazny moment, w ktérym wypracowywane sg metody przywra-
cania oraz wzmacniania odpornosci psychicznej. Pedagogika resocjalizacyjna
wymaga bardziej kompleksowego wtaczenia.w swoje analizy innych dziedzin
dostarczajgcych wiedzy o cztowiekuii jego rozwoju, m.in. psychologii resocja-
lizacyjnej czy psychologii pozytywnej. Dziatania wspomagajgce proces przy-
wracania preznosci psychicznej mogg opierac sie na wzmachianiu wymiaréw
tozsamosci, ktore powigzane sg z szeregiem zmiennych osobowosciowych
i charakterologicznych, ktére stanowig tzw. kapitat tozsamosci. Diagnoza po-
zytywna staje sie podstawa do projektowania oddziatywan resocjalizacyjnych
i profilaktycznych zwigzanych z profilaktyka pozytywna, czylioddziatywaniami
ukierunkowanymi na rozwdj i wzmachnianie zasobow i mocnych stron dzieci
i mtodziezy. Mogg one skutecznie rownowazyc, badz redukowad destrukcyjne
dziatanie czynnikoéw ryzyka. Aktualne wyzwania stawiane wobec pedagogiki
resocjalizacyjnej sktaniajg do podjecia badan o charakterze diagnostyczno-we-
ryfikujgcym w nurcie psychologii pozytywnej. Diagnoza zasobéw mtodziezy
w okresie pdznej adolescencji jest konieczna, a wydobyty potencjat skierowa-
ny powinien by¢ na zachowania spotecznie akceptowane. Plakat przedstawia
schemat proponowanego przeze mnie modelu powigzah pomiedzy wszystki-
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mi wymiarami tozsamosci (eksploracja wszerz, eksploracja w gtab, eksploracjg
ruminacyjng, podejmowaniem zobowigzan, identyfikacjg ze zobowigzaniem),
cnotami — umiarem i sprawiedliwoscig, wymiarami poczucia alienacji i poczu-
cia skutecznosci oraz rodzajem dziatalnosci spotecznej (pro — i antyspoteczna).
Uwzglednia zaréwno pozytywne i negatywne zmienne, w tym doswiadczenia
jednostki w radzeniu sobie z kryzysem tozsamosci. Dotychczas podejmowano
juz wiele badan dotyczacych zwigzkow pomiedzy ksztattowaniem tozsamosci
a dobrostanem psychicznym, jednak jak dotad.nie wykorzystywano w tym celu
teorii cnot i sit charakteru. Przeprowadzone badania pozwolg na zweryfikowa-
nie i okre$lenie charakteru powigzan miedzy zmiennymi.

Model teoretyczny opieram na ogoélnych zatozeniach modelu R-N-R, koncepgji
tworczej resocjalizacji oraz powigzanym z nimi nurcie psychologii pozytywne;.

Stowa kluczowe: kryzys tozsamosci, adolescencja, wolontariat, mtodziez nie-
dostosowana spotecznie, sity charakteru, diagnoza pozytywna, psychologia po-
zytywa, resocjalizacja, profilaktyka, odpornos¢ psychiczna

Powrétdo
spisu tresci
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Dziecko w sytuacji choroby nowotworowej

Wstep: Badacze coraz czesciej skupiaja sie na analizie procesu radzenia so-
bie z chorobg nowotworowa u dzieci. Choroby nowotworowe stanowig drugg
przyczyne smierci dzieci w wieku 1-19 lat. Publikacje dotyczace tej grupy wie-
kowej w Polsce nalezg do rzadkosci. Ogromne trudnosci, z jakimi muszg zmagac
sie dzieci powodujg wzrost zainteresowania badaczy zagadnieniem radzenia
sobie dzieci z choroba.

Materiat i metoda: W formie plakatowej przedstawione zostang badania nad
radzeniem sobie z chorobg nowotworowa. Literatura pochodzita z baz danych:
Medline oraz PsycArticles. Ponadto wykorzystano dostepne Zrédta polskie.

Dyskusja: W psychoonkologii dzieciecej zauwazalny jest brak skutecznych
metod oceny procesu radzenia sobie z chorobg. Stosowanie réznych metod
badawczych utrudnia dokonywanie poréwnan wynikéw badan. Dodatkowe
problemy wynikajg z duzych rozbieznosci wiekowych w prezentowanych da-
nych. Dzieci i mtodziez zazwyczaj wykazujg dobre przystosowanie do zaist-
niatej sytuacji. Na skutek zachodzacych zmian rozwojowych zwieksza sie efek-
tywnosc stosowanych metod radzenia sobie. Stosowanie aktywnych strategii
warunkuje dobrg adaptacje do choroby.
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Whioski: Dzieci zmagajace sie z chorobg nowotworowg konsekwentnie wyka-
zujg niezwykle dobre przystosowanie. Z uwagi na ich sytuacje, spodziewano sie

gorszego przystosowania i wyzszego poziomu niepokoju i depresji, jednak nie

potwierdzono tych skutkéw.

Stowa kluczowe: radzenie sobie, nowotwor, dzieci, mtodziez, adaptacja

Powrétdo
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Wplyw pracy wolontariackiej na stan zdrowia psychicz-
nego i fizycznego osob z zaburzeniami myslenia oraz
zaburzeniami psychicznymi - na podstawie projektu
przeprowadzanego przez organizacje pozarzadowa
~Centre for Voluntary Service St Albans & District”

Jak wskazujg badania, praca wolontariacka przynosi wiele korzysci zarébwno be-
neficjentom, jak rowniez wolontariuszom. Niesienie pomocy wptywa korzystnie
na zdrowie psychiczne i fizyczne pomagajacych osob. W pierwszej czesci swojej
prezentacji przedstawie badania przeprowadzone na populacji ludzi zdrowych
potwierdzajgce powyzszg teze. (Emily A. Greenfield, Nadine F. Marks 1995, Phyllis
Moen, Donna Dempster- McClain, Robin M. Williams, Jr. 1986). Na ich podstawie
zadatam sobie pytanie, czy podobne wyniki uzyskano by po zaangazowaniu w po-
moc wolontariacka os6b z zaburzeniami myslenia albo zaburzeniami psychiczny-
mi. Nastepna cze$¢ mojej pracy bedzie dotyczyta prezentacji pilotazowego pro-
jektu stworzonego przez organizacje pozarzadowa ,Centre for Voluntary Service
St Albans & District”. Jego gtdbwnym celem jest umozliwienie osobom zaburzonym
rozpoczecia pracy wolontariackiej, ktora zwiekszy ich szanse na lepsza asymilacje
ze spoteczenstwem. Pomyst na powyzszy projekt zrodzit sie z obserwacji wzra-
stajacej liczby 0s6b chcacych sie zaangazowad w wolontariat, a rbwnoczesnie
cierpigcych na zaburzenia psychiczne. Dotychczas, zpowodu ich stanu, zostawaty
odrzucane. Finalizacja prezentacji bedzie dotyczyta przedstawienia pilotazowego
projektu badania, ktérego celem bedzie znalezienie odpowiedzi na postawione
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przeze mnie na poczatku pytanie czy praca wolontariacka moze przynies¢ ko-
rzysci bez wzgledu na stan zdrowia psychicznego wolontariusza.

Stowa kluczowe: wolontariat, zaburzenia myslenia , zaburzenia psychiczne
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mgr Maciej Pasowicz Model Niespecyficznych Czynnikéw Rozwoju
Instytut Psychologii Stosowanej Plakat po raz pierwszy publicznie prezentuje Model Niespecyficznych Czynni-
Uniwersytet Jagielloriski kow Rozwoju. Celem tej nowej koncepdji jest okreslenie kluczowych wewnetrz-

nych zasobow osoby, ktore decyduja o jej pomysinym rozwoju w kierunku

maciek.pasowicz@student.uj.edu.pl pozytywnego bieguna zdrowia psychicznego, bez wzgledu na jednostkowe
uwarunkowania czy specyficzne wyzwania zwigzane z wiekiem. Model opiera
sie na klasyfikacji czynnikéw niespecyficznych korzystnych dla rozwoju Anny
Brzezinskiej, psychospotecznej teoriiErika Eriksona oraz na pozytywnej definigji
zdrowia psychicznego, ktorej autorem jest Corey L. M. Keyes. Model Niespecy-
ficznych Czynnikéw Rozwoju sktada sie z trzech gtéwnych wymiaréw: Autonomii,
Przynaleznosci oraz Emocjonalnosci. Autor pracuje obecnie nad Kwestionariu-
szem Niespecyficznych Czynnikdéw Rozwoju i ma nadzieje, ze w przysztosci znaj-
dzie on swoje zastosowanie w diagnozie zdrowia psychicznego rozumianego
pozytywnie

Stowa kluczowe: model, niespecyficzne, czynniki, rozwoj, pasowicz,
koncepcja, zasoby, wewnetrzne, zdrowie, pozytywne, psychologia, pozytywna,
psychiczne, psychologia, uwarunkowania, preznos¢, brzezinska, erikson,
definicja, keyes, autonomia, przynaleznos¢, emocjonalnos¢, kwestionariusz,
diagnoza
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Wartosci i poczucie autentycznosci u oséb z réznych
kultur

W badaniu zostanie zmierzone poczucie autentycznosci (rozumianej jako zdol-
nos¢ do dziatania w zgodzie z prawdziwym Ja) oraz preferowane wartosci u 0séb

z roznych kultur (mieszkancow Algierii, Maroka, Egiptu i Indii). Badacze stawiajg

sobie pytanie, czy w réznych kulturach mozna zaobserwowac r6zny poziom po-
czucia autentycznosci oraz czy zmienia sie zwigzek miedzy wartosciami a poczu-
ciem autentycznosci. W badaniach zostanie zastosowany test PVQ IV Schwartza

oraz Authentic Personality Scale (AS).

Stowa kluczowe: poczucie autentycznosci, wartosci
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