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Przedmowa

Minione dwadziescia lat to w naszym kraju czas nadziei, poszukiwan i wielu suk-
cesow, a takze rozczarowan spotecznych. Zmiany ustrojowe, przejscie z gospodarki
centralnie planowanej do gospodarki rynkowej, wychodzenie z zapasci gospodar-
czej, przemiany wiasnosciowe, porzagdkowanie i wprowadzanie zasad racjonalnego
gospodarowania — to poczatki polskiej transformacji gospodarcze;j.

Po etapie euforii i nadmiernych nadziei tempo, zakres i rodzaj dokonywanych
zmian w gospodarce spowodowaty réwniez nieoczekiwane nasilenie wystepowa-
nia uciazliwych probleméw spotecznych i natury socjalnej. Nadmierne bezrobocie,
trudna sytuacja mieszkaniowa, kryzys ubezpieczen spotecznych, przy narastajacej
i odczuwanej w skutkach patologii spotecznej, doprowadzity do pojawienia sie wielu
problemdw, w tym zmniejszania sie poczucia bezpieczenstwa indywidualnego i spo-
tecznego. W tej sytuacji czesto nie przestrzegano obowigzujacego prawa, a nowe
uregulowania prawne byty utomne, za$ ich egzekucja nieskuteczna. Stan ten sprzyjat
dezorganizacji spotecznej*.

Niepozadane skutki spoteczne wynikaty gtéwnie z szokowego charakteru przyje-
tej formy transformacji gospodarczej. Przyzwolenie spoteczne dla tak dotkliwej formy
zmian gospodarki szybko sie skonczyto i pojawity sie rézne postaci niezadowolenia
i protestéw. Koniecznos¢ ograniczenia zasiegu i nastepstw niezadowolenia spoteczne-
go doprowadzita do zwiekszenia w budzecie paristwa niezbednych srodkéw finanso-
wych na cele spotfeczne.

Kolejne lata to droga rozwoju gospodarczego i pewnej poprawy sytuacji spotecz-
nej, réwniez z racji wspotpracy gospodarczej z zagranicg, w tym globalizacji. Wspot-
praca i rywalizacja gospodarcza stopniowo przynosity poprawe warunkow zycia spo-
teczenstwa, ktére musiato sie elastycznie adaptowacé do nowych realiow.

Przyjecie Polski do Unii Europejskiej w 2004 roku pozwolito na dalsza poprawe
rozwoju gospodarczego i spotecznego. Nie oznacza to, ze zniknety wszystkie niedo-
godnosci spoteczne i ze wszyscy majg takie same warunki zycia. Nastgpito znaczne
rozwarstwienie spoteczenstwa na ludzi biednych, zyjgcych wzglednie dobrze, boga-
tych i bardzo bogatych. Bezrobocie wynosito wéwczas okoto 13% (przy czym za gra-
nica, szczegdlnie w UE, pracowato okoto 2 milionéw Polakéw).

1 Por. m.in. R. Morawski, Problemy analizy , dolegliwosci” spofecznych, [w:] Studia o kwe-
stiach spotecznych, wybor i oprac. B. Rysz-Kowalczyk, Warszawa 1991, s. 15.
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Niepokojgco rozszerzyt sie krag ludzi biednych, a takze dotknietych patologia
spoteczng, naruszajacych czesto prawo, poddawanych réznym formom dyskrymina-
cji i nacisku. Trudno jest dzisiaj jednoznacznie stwierdzi¢, czy i kiedy obecny kryzys
ekonomiczno-finansowy sie skoniczy oraz jakie przyniesie jeszcze skutki gospodarcze
i spoteczne.

Wiele tak powszechnie odczuwanych dolegliwosci spotecznych wzbudzito za-
interesowanie studentéw i dlatego byty one w réznym zakresie poruszane przeze
mnie w trakcie procesu dydaktycznego, szczegdlnie w ramach przedmiotéw polityka
spoteczna i polityka gospodarcza. Obserwacja rozwoju proceséw spotecznych w na-
szym kraju, rozmowy i dyskusje odbyte na spotkaniach naukowych, srodowiskowych
i w ciggu zajec¢ dydaktycznych prowadzonych na Uniwersytecie Jagielloriskim, w Kra-
kowskiej Akademii im. Andrzeja Frycza Modrzewskiego, Akademii Polonijnej w Cze-
stochowie, w Wyzszej Szkole Biznesu w Dgbrowie Gdérniczej potwierdzaty potrzebe
pogtebionej analizy wymienionych wyzej problemow.

Poczatkowo zapisywane pojedyncze mysli, pdzniej mniej lub bardziej szczegé-
towe notatki do przygotowywanych wyktaddw, nastepnie referaty naukowe i arty-
kuty publikowane gtéwnie w wydawnictwach wydawanych sumptem Krakowskiej
Akademii postuzyty do dalszych przemyslen i staty sie inspiracjg do przygotowania
niniejszej ksigzki.

Zagrozenia spoteczne w okresie przemian. Szkice z polityki spofecznej nie sg typo-
wym systematycznym catosciowym wyktadem z polityki spotecznej. Ksigzka ta sktada
sie z kilkunastu zwieztych opracowan, tematycznie obejmujacych wybrane aspekty
wspotczesnego zycia spotecznego, bedace czescig dotychczasowych zainteresowan
polityki spotecznej i spotykanych réznych dolegliwych zachowan spotecznych, kté-
re sg tez przedmiotem dociekan innych dyscyplin naukowych, takich jak: socjologia,
psychologia spoteczna, prawo, pedagogika spoteczna, ekonomia, bezpieczernstwo
czy medycyna.

Ksigzka zawiera szesnascie szkicow z pogranicza krotkich esejéw i artykutow na-
ukowych; zostata podzielona na cztery czesci:

e powszechne czynniki patogenne,

e problemy wstydliwe nie tylko rodziny,
¢ dolegliwosci zwigzane z praca,

e swoiste zagrozenia nagte i narastajgce.

Na pierwszg czes¢ sktadaja sie codzienne uzaleznienia, ktérych skala czyni je po-
wszechnymi, takie jak alkoholizm, problemy uzaleznienia od narkotykéw i dewiacje
seksualne.

W drugiej czesci zaprezentowano kwestie zapewnienia opieki dla oséb starszych,
zebractwo jako sposob na zycie, powrdt do bezdomnosci i hospicjum jako miejsce
bdlu czy ukojenia.

Natomiast zagrozenia utratg pracy, odmiany stresu w miejscu zatrudnienia, mob-
bing i molestowanie seksualne oraz choroby majgce zwigzek z praca zostaty omoéwio-
ne w czesci trzeciej.

Czwarta za$ obejmuje szkice dotyczgce zdarzen nagtych i narastajacych: kwestie
wszechobecnej przemocy (w tym zagrozen terrorystycznych), wypadkéw przy pracy
i w otoczeniu zewnetrznym, problemy oséb niepetnosprawnych oraz czyny naganne
i nienaganne.



Przedmowa 9

Publikacje poswiecono wybranym istotnym dolegliwosciom naszego zycia co-
dziennego, co pozwala poznac i zrozumie¢ patogenne motywy zachowan ludzkich.
Przedstawiono réwniez wielorakie skutki spoteczno-ekonomiczne z tym zwigzane,
a takze mozliwosci resocjalizacyjne.

Ksigzke przygotowano z wykorzystaniem szerokiego aktualnego przegladu lite-
raturowego, wczesniejszych wtasnych publikacji? (uwzgledniajagcych obowigzujace
unormowania prawne w Polsce i UE), wynikdw przeprowadzonych badan oraz do-
stepnych danych statystycznych.

Przedstawione w niniejszym wydawnictwie zagadnienia stanowig uzupetnienie
tresci prezentowanych lub zasygnalizowanych na wyktadach z polityki spotecznej
i gospodarczej. Mogg stanowi¢ materiat do rozwazan, dyskusji na ¢wiczeniach i se-
minariach z przedmiotéw dotyczacych omawianej problematyki.

Zagrozenia spoteczne w okresie przemian. Szkice z polityki spotecznej sg autor-
skim kompendium wiedzy na temat zagrozen spotecznych w obecnych warunkach
gospodarczych. Kazdy z szesnastu tematéw mogtby stanowi¢ osobng pozycje wy-
dawniczg, stad koniecznos¢ syntetycznego ujecia i przywotanie mozliwie optymalnej
liczby pozycji literaturowych dla czytelnika zainteresowanego pogtebieniem oma-
wianej problematyki.

Ksigzka powinna by¢ przydatna zaréwno studentom, jak i szerokiemu gronu
realizatorow polityki spotecznej: politykom, przedstawicielom organdéw rzagdowych
i samorzadowych.

2 Dotyczy publikacji w Krakowskiej Akademii im. Andrzeja Frycza Modrzewskiego w latach
2006-2010. Po postanowieniu wykorzystania ich w prezentowanej ksigzce wybrane teksty
zostaty przez Autora przejrzane, poprawione i rozszerzone.
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Wprowadzenie

Wsrdd wartosci cenionych przez cztowieka wysokg pozycje zajmuje zdrowie i mozli-
wos$¢ odczuwania wrazen przyjemnych. Brak zdrowia lub jego uszczerbek powoduja,
ze wszelkie posiadane przez cztowieka zdolnosci i umiejetnosci czy rézne zasoby nie
moga w petni (lub w znacznym stopniu) go cieszyc.

Najczesciej wystepujagce powszechne uzaleznienia to: nikotynizm, naduzycie
kawy i herbaty, lekomania, uzaleznienia od hazardu, nowoczesnych technologii i in-
ternetu czy zakupoholizm, tanoreksja.

Natég palenia papieroséw jest natogiem gtdwnie natury psychologicznej, do-
datkowo utrwalanym przez dziatanie nikotyny na ludzki organizm. W miare uptywu
czasu u palacza, zmniejsza sie wydolnos¢ ptuc, co powoduje obnizenie sprawnosci
fizycznej. Przybliza sie czas chordb serca i choréb nowotworowych. W dymie tyto-
niowym zidentyfikowano kilka tysiecy szkodliwych zwigzkéw chemicznych, w tym
kilkadziesigt rakotwdrczych przyczyniajacych sie do zgondw?.

WSsrdd cieptych napojow najczesciej spozywanych jest herbata. Napar z lisci her-
baty pitej w umiarkowanych ilosciach wptyw pozytywnie na organizm, poprawia pro-
cesy myslowe, zmniejsza uczucie zmeczenia, gasi pragnienie.

Podobnie kawa nalezy do najbardziej popularnych napojéw na Swiecie. Jej
wptyw na organizm ludzki od lat okazuje sie niekoriczacym sie sporem, odnosnie jej
dobroczynnego wptywu i szkodliwosci. W wyniku badan stwierdzono, ze picie kawy
w umiarkowanych ilosciach nie daje skutkdw ujemnych. Pozytywy to: zmniejszenie
zachorowalnosci na kamice zétciowa nowotwory jelita i watroby itp. poprzez do-
tlenienie organizmu polepsza uktad trawienia i krgzenia. Nadmierne spozycie kawy
wywotuje uczucie, nerwowosci i rozdraznienia, podwyzszone cisnienie, zatrucie ko-
feinowe itp.

Lekomanie wigze sie z zazywaniem réznych lekéw branych w ilosciach nadmier-
nych w stosunku do rzeczywistych potrzeb. Dtugotrwate zazywanie lekow prowadzi
do zaleznosci lekowej, typu fizycznego i psychicznego.

Uzaleznienia natury niechemicznej, takie jak: rozne formy hazardu (gra w karty,
gry na automatach), nadmierne zakupy, brak poczucia czasu w trakcie korzystania
z internetu itp. nie tylko zabieraja czas, pieniadze, ale powoduja takze zmiany w psy-
chice i stanie zdrowia cztowieka.

Najgrozniejsze patologie spoteczne: alkoholizm, narkomania i prostytucja, powo-
duja degradacje zycia cztowieka.

Alkoholizm lub zespét uzaleznienia od alkoholu sg zjawiskiem powszechnym.
Alkohol dziata podstepnie, szybciej i bardziej destrukcyjnie niz sie tego spodziewa-

1 Zrédto: WHO Report on the Global Tobacco Epidemic, 2008; The MPOWER package, World
Health Organization, Geneva 2008.
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my. Oprécz objawdw upojenia (zapomnienia), bélu gtowy, prowadzi do bezsennosci,
a takze zwieksza ryzyko zawatu, arytmii serca, udaru czy choréb watroby.

Narkomania ze wzgledu na szerokg game stosowanych srodkéw okreslana jest
jako rodzaj przewlektych $wiadomych zatrué, ktére oddziatuja na uktad nerwowy
powodujac stopniowg degradacje mozliwosci czynnosci zyciowych cztowieka. Pro-
stytucja polega na sprzedawaniu lub wypozyczaniu wtasnego ciata innym osobom
w celu osiggniecia przez te osoby satysfakcji seksualnej. Element zaptaty stanowi tu
zasadniczy motyw dziatania, bez wzgledu na forme kontaktu. Szczegélne odmiany
kontaktéw natury seksualnej, takie jak homoseksualizm (poped seksualny do oséb
tej samej pici) czy pedofilia (poped ptciowy do dzieci) wywotujg szeroko rozumiany
sprzeciw spoteczny.



1. Uzaleznienia

Uzywki

Nikotynizm — ten najczesciej spotykany natég polega na paleniu papieroséw, czasem
zuciu tytoniu lub zazywaniu tabaki. Dym papierosowy zawiera szkodliwe substancje
dla zdrowia ludzkiego; najbardziej niebezpieczng farmakologicznie substancjg czyn-
na jest nikotyna.

Tyton zostat przywieziony przez Kolumba do Europy w 1492 r. W krétkim czasie
moda na palenie rozprzestrzenita sie na catg Europe. Palenie stato sie tak popularne,
prawie we wszystkich grupach spotecznych, zaréwno wsréd mezczyzn jak i kobiet.
Dopiero w ostatnich latach nie tylko dazy sie do wyodrebnienia miejsc do palenia
papierosow, ale réwniez do powszechnego ograniczenia palenia. Jednoczesnie nadal
dopuszcza sie na rézne formy reklam promujgcych palenie papieroséw. Papierosy
s powszechnie dostepne. W 2006 r. zakupiono u nas (wedtug oficjalnych danych)
73,5miliarda sztuk papieroséw?. W Polsce natogowymi palaczami jest okoto 10 milio-
néw oséb?. 38% dorostych mezczyzn i 25,6% dorostych kobiet pali papierosy. Nie ma
istotnej roznicy dla populacji mtodziezy: chtopcy 19,6% a dziewczeta 17,1%*. W Wiel-
kiej Brytanii palacze stanowig 30% catej populacji, a réznica miedzy liczba palacych
mezczyzn i kobiet jest niewielka. Przy czym 10% dzieci w wieku 10-15 lat pali nato-
gowo papierosy. Szacuje sie, ze na catym Swiecie jest 1,2 miliarda palaczy tytoniu, co
stanowi okoto 1/3 catej ludnosci globu powyzej 15 roku zycia®.

Najczesciej wymienia sie dwie grupy przyczyn siegniecia po papierosa:

— pierwsza grupa zwigzana jest z przyczynami psychosocjologicznymi, wynikajgcy-
mi z kontaktéw miedzyludzkich. Papieros utatwia nawigzywanie rozmowy, po-
maga w przezwyciezaniu dystansu miedzy ludzmi, utatwia wspdlng rozrywke,

— druga grupa ma przyczyny farmakologiczne; w zaleznosci od okolicznosci i pre-
dyspozycji osobniczych, tyton oddziatuje na nasz uktad nerwowy w sposdb sty-
mulujacy badZ uspokajajacy. Po zapaleniu papierosa niektére osoby odprezaja
sig, inne moéwig o lepszej mozliwosci skoncentrowania sie. W przypadku dzieci
i mtodziezy zapalenie papierosa ma swiadczy¢ o dorostosci.

2 http://www.money.pl/gospodarka/wiadomosci/artykut/palacze;wplaca...
3 http:// www.bi~vk.pl/ teksty/gimnazjum/biologia/ekologia/12519-nikoty...
4 CDC. Global Youth Tobako Surveillance, 2000-2007.

> A.A. Wright, LT. Katz, Tobacco Tightrope — Balancing Disease Prevention and Economic,
,The New England Journal of Medicine” 2007, Vol. 356, s. 729-730.
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Palenie tytoniu jest przyczyng wielu choréb®. W Europie w wsrdd 10 najczestszych
przyczyn wszystkich wystepujacych chordb, palenie tytoniu jest na drugim miejscu
(12,3% wszystkich zachorowan). Pierwsze miejsce przypada chorobom uktadu od-
dechowego, a nastepne miejsce zajmujg schorzenia uktadu sercowo-naczyniowego.
W chorobach uktadu oddechowego najpowazniejsze dolegliwosci powoduja nowo-
twory (rak ptuca, rak krtani), a takze choroby przewlekte ptuc i oskrzeli. Palenie tyto-
niu jest jedng z przyczyn schorzen, choréb uktadu sercowo-naczyniowego (nadcisnie-
nie tetnicze, choroba wiencowa, udar mézgu). Wynikajaca z wymienionych schorzen
liczba zgondw stanowi okoto potowy zgondw ogdétem. Z prognoz na 2020 r. wynika, ze
na $wiecie co trzeci zgon spowodowany bedzie chorobami odtytoniowymi’.

W wyniku badan stwierdzono szczegdélng szkodliwos¢ palenia tytoniu w okresie
cigzy. Kazdy wypalony papieros powoduje niedobér tlenu u ptodu; do jego orga-
nizmu wnikaja poprzez pepowine substancje toksyczne z dymu, co moze zaburza¢
procesy rozwoju wielu narzadéw. W drugiej potowie ciazy, palenie zmniejsza mase
urodzeniowg ciata o okoto 8%, przy wypalaniu ponad 25 papieroséw dziennie. Inne
dane wskazujg, ze dzieci urodzone przez matki, ktdre pality w czasie cigzy, rozwijaja
sie pod wzgledem fizycznym i umystowym gorzej niz ich réwiesnicy i réznice te utrzy-
mujg sie co najmniej do 7 roku zycia. W 11 roku zycia te réznice na ogét zacierajg sie.
Palenie tytoniu moze by¢ przyczyng takze innychkomplikacji przebiegu cigzy, takich
jak: poronienia (u palacych o 30-70% wiecej), pordd przedwczesny (o ok. 40% wie-
cej) czy przodujace tozysko (o 25-90% wiecej). Palenie przez matke w cigzy zwieksza
ryzyko urodzenia martwego dziecka, wczesnej Smierci noworodka lub zespotu nagtej
Smierci niemowlecia, tzw. $mierci tézeczkowej. Nikotyna przenika do matczynego
mleka w ilo$ciach wystarczajacych do wywotania u dziecka tachykardii®.

U meiczyzn palenie papieroséw moze sprzyja¢ wystepowaniu impotenc;ji,
zmniejszeniu liczby plemnikéw czy uposledzeniu ich ruchliwosci.

Bierne palenie tytoniu (ang. environmental tobaco smoke) jest podobnie niebez-
pieczne jak samo palenie. Palacz wdycha tylko 15% dymu papierosowego (strumien
gtéwny), reszta — strumien boczny — rozprasza sie w atmosferze. Badania naukowe
potwierdzaja, ze bierna ekspozycja na dym tytoniowy moze przyczynic sie do choréb
(réwniez przewlektych) a nawet $mierci. Ocenia sie, ze z powodu biernego palenia
rocznie umiera w Polsce 100 oséb, natomiast w Stanach Zjednoczonych — 5300°.

Gtéwnym miejscem narazenia na dym tytoniowy jest Srodowisko domowe.
Liczba zgondw spowodowana tzw. paleniem biernym byta 10-krotnie wieksza niz
w miejscu pracy. Palenie bierne jest trzecig, po paleniu czynnym i naduzywaniu alko-
holu, przyczyng mozliwych do unikniecia zgonéw?. Osoba przebywajaca codziennie
w srodowisku palgcych jest narazona na o 15% wieksze ryzyko zgonéw niz osoby,
ktére nie sg palaczami.

& Szerzej m.in. J. Zielinski, Obcigzenia wynikajqce z palenia tytoniu, ,,Pneumonologia i Aler-
gologia Polska” 2008, t. 76, nr 3, s. 170-173.

7 Zrédto: Stan zagrozenia, epidemia w wyniku palenia tytoniu. Raport na zlecenie Swiatowej
Organizacji Zdrowia i Ministerstwa Zdrowia RP, Warszawa 2008 (maszynopis powielony).

8  Zob. H.P. Rang, M.M. Dale, J.M. Ritter, Farmakologia kliniczna, red. M. Wielosz, Lublin
2001, s. 617.

9  Zob. Bierne palenie tytoniu, http://wikipedia.org/wiki/Biernepalenie (15.09.2009).

10 S.A. Glantz, W.\W. Parmley, Passive Smoking and Heart Disease. Epidemiology, Physiology,
and Biochemistry, ,Circulation” 1999, Vol. 83, s. 1-12.
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Natura biernego palenia, nie zawsze pozwala na jednoznaczne badanie jego
wptywdéw na zdrowie. Jednak wyniki przeprowadzanych badan w rdéznych krajach
potwierdzajg, ze zagrozenia dla biernych palaczy sg znaczgce®'.

Oproécz réznych metod ograniczania palenia tytoniu, wspétczesnie w rdznych
krajach obowigzuje coraz powszechniej wprowadzany zakaz palenia w miejscach pu-
blicznych czy miejscach pracy.

Ekonomiczne skutki palenia tytoniu dzielg sie na koszty leczenia (koszty bezpo-
srednie) i koszty spoteczne (utrata produktywnosci, renty, opieka spoteczna). Polacy
rocznie wydajg na zakup papieroséw 45 mld zt. Palacze, tak jak wszyscy pozostali
konsumenci dostarczajg w postaci podatku budzetowi 14 mld zt. Nawet rosnaca ak-
cyza nie zniecheca natogowych palaczy, choc globalnie maleje ich sprzedaz.

Kawa czy herbata

Na co dzien, najczesciej (niezaleznie od ptci i wieku) pijemy herbate lub kawe, nie
zastanawiajgc sie nad ewentualnymi skutkami tego przyzwyczajenia dla zdrowia.
Czasem podejmowane sg dyskusje na temat ich szkodliwosci i wtedy pojawia sie
pytanie, co bardziej nam szkodzi kawa czy herbata. W okresie powojennym zdecy-
dowanie wiecej spozywano w Polsce herbaty. Od kilku lat obserwowana jest rosnaca
popularnosé kawy wsrdd polskich konsumentéw, co swiadczy m.in. o zmianach za-
chodzacych w stylu zycia Polakow.

Statystyczny Polak wypija dziennie 1,5 filizanki kawy i okoto dwdch filizanek her-
baty. Odpowiada to rocznemu spozyciu na osobe blisko trzech kilogramdéw kawy
oraz kilograma herbaty. W okresie 19962006 jednostkowe spozycie kawy na osobe
wzrosto 0 80% z 280 do 520 filizanek rocznie'?. Ponad 80% konsumentow stwierdza,
ze kawe pije regularnie. W okresie obecnego kryzysu 2008—-2013 zmniejsza sie kon-
sumpcja kawy, poniewaz podrozata kawa i herbata, to miato wptyw na okresowe
zmniejszenie konsumpcji tych uzywek?®.

Herbata ' jest dzisiaj najpopularniejszym napojem na Swiecie. Pod wzgledem
spozycia herbaty na osobe Polska plasuje sie na trzecim miejscu w Europie, po Irlan-
dii i Anglii.

Herbata zostata odkryta i potraktowana jako napdj przypadkowo, przez Cesarza
Chin Shennonga ponad 2700 p.n.e. W XVI w. zostata sprowadzona do Europy przez
Portugalczykéw. Pézniej trafita do Holandii i Anglii. Do Ros;ji dotarta dopiero w wieku
XVII, podobnie do Polski. W Polsce dopiero w XX w. nastgpit znaczny wzrost spozycia
herbaty i weszta do codziennego i powszechnego spozycia®®.

Kazda herbata ma pewne wiasciwosci zdrowotne i spozywana w odpowiednich
ilosciach nie ma zgubnego wptywu na organizm. Napar z lisci herbaty wptywa po-
zytywnie na organizm, m.in. pobudza uktad nerwowy, oczyszcza krew, usprawnia
procesy myslowe, sprawia ze ustepuje uczucie zmeczenia fizycznego i umystowe-

1 7rédto jak w przypisie 2.

12 Wedtug informacji GUS.

3 |bidem.

14 Stowo herbata pochodzi z potgczenia wyrazéw herba i thea — co oznacza ziele herbaciane.
W jezyku angielskim tea wywodzi sie z jezyka chifskiego Te, co znaczy herbata za: Food —
Info net is an initiative of Wageningen University, The Netherlands.

5 http//www.herbat.net/historia herbaty.php.
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go, poprawia zdolnosci pamieciowe, powoduje lekkie podwyzszenie cisnienia krwi.
W ostatnich latach zwraca sie uwage na antyoksydacyjne dziatanie zawartych w her-
bacie (szczegdlnie zielonej) polifenoli oraz ich wptyw na obnizenie poziomu choleste-
rolu, jak réwniez redukcje wzrostu cisnienia tetniczego i poziomu cukru®®. Badania
wykazuja takze negatywne skutki nieprawidtowo przygotowanej herbaty na zdrowie
cztowieka; state picie wiekszych ilosci bardzo mocnej herbaty powoduje uczucie ner-
wowosci, niepokoju, rozdraznienia, czy utrudnione zasypianie. Gotowana herbata
moze wptywac na podniesienie cholesterolu. W przypadku picia powyzej 4 filizanek
dziennie u niektorych oséb, moze zwieksza¢ sie prawdopodobienstwo, wystgpienia
choréb serca a nawet ataku serca?’.

Kawa, podobnie jak herbata, podbita swiat dzieki swym witasciwosciom orzez-
wiajacym, pobudzajgcym i aromatycznym. Obecnie kawa jest jednym z najbardziej
popularnych napojéw na sSwiecie. Wypija jej sie okoto 400 mld filizanek rocznie
W wiekszosci jezykdw europejskich wywodzi sie od stowa arabskiego kahwa. Kah-
wa oznacza po arabsku zaréwno kawe, jak i wino; lub od regiony Kaffa w Etiopii
—znanego z uprawy kawy. Moze pochodzi¢ takze od stowa kohwet, co oznacza site.
Kawa pochodzi z Afryki. Rozpoczeli jg pi¢ Arabowie w XI wieku. W Europie stata sie
dostepna w XVI w. Pierwszg kawiarnie zatozono w Polsce w Warszawie w 1724 r.
Kawa rozpowszechnita sie w naszym kraju w drugiej potowie XVIII w8, Po pierw-
szej wojnie Swiatowej nastgpit wzrost spozycia kawy. Po drugiej wojnie swiatowej,
w okresie PRL-u wystepowaty okresy znacznych niedoboréw tej uzywki, az zaczeta
stanowic jeden z najpowszechniejszych rodzajow tapowek. Wraz z wprowadzeniem
gospodarki wolnorynkowej zniknat problem niedoboréw kawy, stata sie ponownie
napojem ogdlnodostepnym.

Dziatanie kawy oraz jej wptyw na organizm ludzki, od wielu lat jest powodem
sporéw odnosnie jej dobroczynnego wptywu i szkodliwosci®.

Wedtug niektérych badan kawa pita w umiarkowanych ilosciach posiada pewne
pozytywne, niekiedy nawet lecznicze wtasciwosci: polepsza pamiec krdtkotrwatg,
zmniejsza ryzyko zachorowania na marsko$¢ watroby, dotlenia organizm, przez co
utatwia koncentracje, dodatnio wptywajac na uktad krazenia i trawienny,

— zapobiega zmeczeniu miesni przez przyspieszenie metabolizmu,
— zmniejsza ryzyko wystgpienia kamicy zofciowej u mezczyzn,

— zmniejsza zachorowalno$¢ na nowotwory pecherza u palaczy,

— zmniejsza ryzyko zachorowania na chorobe Parkinsona,

— nawet 0 50% zmniejsza ryzyko zachorowania na cukrzyce typu I,
— zmniejsza ryzyko zachorowania na raka jelita i watroby,

16 Zob. m.in. Herbata i jej pozytywne wtasciwosci, http://herata.zuno.pl/wtasciwosci-herba-
ty.html.

17 Zdarza sie, ze na suchych lisciach herbaty wystepuje fluor z powodu stosowania na planta-
cjach pestycydow zawierajacych fluor; niejednokrotnie stwierdzono takze nadmiar miedzi,
pozostatej po $rodkach grzybobdjczych. Patrz: Negatywne wtasciwosci herbaty, Contact
Us/ Terms of Use/ Trademarks/ Privacv Statement. Copyright@ 2009 — All Rights Rese-
rved.

18 Szerzej na ten temat: J. Kitowicz, Opis obyczajow, Wroctaw 1970, s. 453-456; a takze
A. Chwalba, Obyczaje w Polsce, Warszawa 2004.

¥ Na podstawie réznych opublikowanych wynikéw, m.in. http://pl.wikipedia.org/wiki/
kawa.
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— prawdopodobnie zmniejsza tez katar sienny i objawy astmy (poniewaz kofeina
dziata hamujaco na histamine),

— jest gtéwnym przeciwutleniaczem dla oséb spozywajgcych niewiele owocéw
i warzyw,

— polepsza perystaltyke jelit.

Szereg badan wykazuje takze negatywne skutki picia kawy. Wynika to z nieko-
rzystnego oddziatywania zawartej w kawie kofeiny:

— spozycie zbyt duzej ilosci kawy moze wywota¢ uczucie nerwowosci niepokoju
i rozdraznienia (tzw. zdenerwowanie kofeinowe),

— wywotuje podwyzszone ci$nienie,

— sprzyja tworzeniu sie kamicy woreczka zétciowego,

— spozycie duzej ilosci kawy przez kobiete w cigzy moze zwiekszaé¢ prawdopodo-
bienstwo martwego urodzenia (stad zalecenie ograniczenia do 2 filizanek dzien-
nie),

— ze wzgledu na wtasciwosci pobudzajgce, u wiekszosci ludzi utrudnia zasypianie,

— gotowana kawa moze podnies¢ poziom cholesterolu (nie powinno sie jej pi¢ za-
lewanej wrzatkiem),

— moze zwieksza¢ prawdopodobienstwo ataku i niektorych choréb serca,

— nalezy ograniczy¢ picie kawy przy zaburzeniach psychicznych i braniu narkoty-
kow,

— przy systematycznym piciu kawy mozemy sie od niej uzaleznig,

— objawami zatrucia kofeinowego moga by¢; biegunki, torsje, dreszcze itp.

Do interesujacych wnioskdw doszli naukowcy z hiszpanskiego Autonomus Uni-
versity of Madrit. Po zakonczeniu wieloletnich badan stwierdzono brak zaleznosci
miedzy dtugoscia zycia oséb pijacych kawe (co najmniej 4 filizanki dziennie), w po-
réwnaniu z tymi, co jej nie pija. Okazato sie, ze picie kawy nie tyle skraca zycie, co je
wydtuza?.

W filizance w zaleznosci od gatunku kawy znajduje sie 80-130 mg kofeiny. Naj-
lepiej pi¢ kawe krétko parzong np. z ekspresu (wysoko cisnieniowego z filtrem),
z dodatkiem 1-2 tyzeczek mleka lub $mietanki. Na podstawie szerokiego przegladu
literatury przedmiotu stwierdzono, ze picie kawy w matych ilosciach (1-4 filizanek
dziennie) nie ma szkodliwego wptywu na nasz organizm?®.

Rynek kawy w Polsce wart jest ok. 3 mld zt i ma tendencje wzrostowg. W przeli-
czeniu na gtowe dorostego konsumenta, Polacy kupuja okoto 3 kg kawy rocznie. Jest
to znacznie mniej niz w innych krajach europejskich. Niemiec kupuje dwa razy tyle
co Polak, a Skandynawowie nawet 11 kg rocznie. U nas, oprécz wzrostu ilosciowego,
mamy do czynienia ze wzrostem wartosciowym wynikajgcym z zainteresowania co-
raz lepszymi gatunkami kawy (o mniejszej ilosci szkodliwych sktadnikéw). Przecietnie
1 kg kawy zakupywanej przez kawiarnie kosztuje 100 zt (z ktérych przygotowuja po-
nad 100 filizanek kawy).

20 Na podstawie: E. Lopez-Garcia, R.M. van Dam, TY. Li, F. Rodriguez-Artalejo, F.B. Hu,
The Relationship of Coffee Consumption with Mortality, ,,Annals of Internal Medicine”,
17.06.2008.

2 Zob. A. Barcikowska, 7 nowych powoddw, by polubi¢ kawe, ,Przyjaciotka” 2005,
nr11/12.
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W ciggu ostatnich 10 lat spozycie kawy w Polsce wzrosto o ponad 80%. Wedtug
danych Nestle, w 1996 r. wypijano ok. 280 filizanek kawy, a dziesie¢ lat pdzniej juz
ponad 510 filizanek. Zwieksza sie spozycie kawy rozpuszczalnej, ktéra obecnie sta-
nowi 43% catego rynku kawy i ponad 47% wartosci catego rynku (a 10 lat wczesniej
stanowita zaledwie 15%). Sprzedaz kaw ziarnistych to bardzo mata cze$é rynku, na
poziomie 1%. Ponad 80% Polakéw deklaruje, ze pije kawe regularnie®?.

Kawa jest jednym z podstawowych artykutdow spozywczych i najwazniejszych to-
warow handlowych na swiecie?. Co roku bowiem wypijamy 450 miliarddw filizanek
kawy?.

Lekomania

Lekomania nie jest pojeciem nowym. Potocznie wigze sie ja z zazywaniem réznych
lekéw, w dtuzszym okresie czasu, branych przypadkowo lub celowo z wyborem w ilo-
Sciach nadmiernych w stosunku do rzeczywistych potrzeb. W wieku XX i XXI dokonat
sie ogromny postep w farmakoterapii wielu schorzen. Powoduje to, ze dostepne s3
nowe leki, czesto o bardzo silnym dziataniu, wymagajace zaréwno od lekarzy, jak
i pacjentdw rygorystycznego przestrzegania procedur terapeutycznych, jak tez wni-
kliwej obserwacji dziatann niepozadanych i interakcji. Lek niewtasciwie stosowany,
moze stac sie przyczyng ztych skutkdédw natury zdrowotnej dla pacjenta. Ograniczona
dostepnos¢ ustug medycznych, szczegdlnie dtugi okres wyczekiwania do specjalistow
powoduje, ze dos¢ czesto leczymy sie sami, kupujac leki bez recepty.

Wiele os6b bywa permanentnie przyttoczonych licznymi dolegliwos$ciami warun-
kowanymi przez jako$¢ wspotczesnego zycia, co powoduje obawe o wiasne zdrowie.
Mtodzi czesto nie s3 jeszcze odporni na ponoszenie tak znacznego obcigzenia fizycz-
nego i psychicznego. Stad oczekuja cudownego dziatania jakiego$ srodka pozwalajg-
cego w sposob nagty poprawic ich mozliwosci. Osoby starsze, pragng uwolnic sie od
bdlu i normalnie zasypiad.

Dtugookresowe zazywanie lekdéw jest przyczyng stanu zaleznosci lekowej. Lek
powoduje przestrojenie czynnosci psychicznych oraz (lub) somatycznych do tego
stopnia, ze nagte przerwanie stosowania wywotuje duze zaburzenia czesci organi-
zmu, zwane objawami abstynencji. Najczesciej i najszybciej wytwarza sie zaleznos¢
psychiczna od leku a pdzniej ewentualnie somatyczna, charakteryzujaca sie zmiana-
mi narzgdéw obwodowych po odstawieniu leku, np. zaburzeniami cisnienia krwi,
czynnosci serca, oddychania, uktadu pokarmowego; zwigzek wywotujacy zaleznos¢
lekowa wchodzi w faricuchy przemian metabolicznych organizmu, dla ktérych staje
sie w konicu niezbedny.

Postep chemii i nauk biologicznych doprowadzit do znaczacego wzrostu liczby
preparatow farmaceutycznych. Czesto lekomania oprécz celéw zamierzonych przy-
nosi szereg skutkéw ubocznych. Rownie czesto lekomanii biorg srodki przeciwbé-
lowe, hormonalne, przeczyszczajace itp., ktére powodujg szereg niebezpieczenstw

2 Ppor. http://www.firma.egospodarka.pl/44384,rynek-kawy-w-Polsce-stabi...

3 W skali globalnej 25 milionéw drobnych producentéw zajmuje sie jej wytwarzaniem. Naj-
wieksi producenci kawy to Brazylia (2,18 min ton rocznie,1/3 $wiatowego rynku kawy),
Wietnam (0,99 min ton), Indonezja (0,76 min ton), Kolumbia (0,68 min ton), Ibidem. Wi-
kipedia.

24 Ppatrz: http://ciekawnik.pl/indekx.php?option=com-content&task=view&id=240.
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dla zdrowia, np. hormon tarczycy na odchudzenie moze spowodowaé nadczynnos¢
tarczycy. Niektdre osoby stosujg srodki przeczyszczajace nie zdajac sobie sprawy, ze
state przyjmowanie ich powoduje zmiany chorobowe jelit oraz zaburzenia w réwno-
wadze mineralnej ustroju®.

Na podstawie badan i ankiet korespondencyjnych — w srodowisku lekarskim i far-
maceutycznym — sporzadzono liste lekow, ktorych domagaja sie pacjenci w gabine-
tach lekarskich lub aptekach. Najczesciej wymienia sie: leki przeciw bélowi gtowy
i ogolnie przeciwbdlowe, takie jak: tabletki od bolu gtowy (np. Etopiryna, Paraceta-
mol, Nurofen), Relanium, Oxazepan, Reladorm, Veramid, Meprobamat, Antineural-
giae, Belacom, Bellergot, Encorton, Elenium, Fenactil, Yegentalgin, Gardan, Pabialgi-
na, NO-Spa, Tolargin, Spasmophen, Nitrazepam.

Jednoczesne stosowanie kilku lekéw, szczegdlnie od kilku specjalistdw, moze
by¢ przyczyng wielu niebezpiecznych wzajemnych oddziatywan srodkéw leczniczych
w organizmie, znieksztatcenia obrazu choroby oraz opdznienia wtasciwego rozpo-
znania i leczenia. Dos¢ powszechnie mozna spotkac sie z przypadkami zazywania od
kilku do kilkunastu tabletek od bélu gtowy lub wypijania kilku butelek kropli zotad-
kowych, walerianowych czy nasercowych w ciggu dnia. Gdy dtugotrwatemu uzywa-
niu nadmiernych dawek lekdw towarzyszy¢ beda objawy wzrastajgcego zatrucia lub
ogoblnego wyczerpania organizmu — to leczenie przeradza sie w natdg, ktéry nazywa
sie juz toksykomania.

Natdg wigze sie z bardzo silnym uzaleznieniem psychicznym i fizycznym. Nagte
zaprzestanie zazywania leku wywotuje objawy abstynencji, co przy braku pomocy
w dtuzszym okresie czasu moze doprowadzi¢ nawet do zgonu.

Przyzwyczajenie charakteryzuje sie stabym uzaleznieniem i wyraza sie w postaci
ztego samopoczucia w sytuacji biezacego braku leku.

Zaleznos¢ lekowa bywa potaczona ze zmiang tolerancji wielkosci dawki leku
w czasie. W miare uptywu czasu przy ciggtym zazywaniu leku, skutki jego dziata-
nia zmniejszajq sie, co stwarza potrzebe zwiekszania przyjmowanej dawki. Wedtug
ekspertow z WHO uzywanie lekdw wzrasta wraz z wiekiem. Badania wykazaty, ze
w grupie oséb po 65 roku zycia liczba zazywanych samowolnie lekow wzrasta az
10-krotnie w poréwnaniu z grupg oséb w wieku 15-35 lat. Odsetek oséb przyjmujg-
cych rézne srodki farmakologiczne jest wyzszy wsrdd kobiet niz mezczyzn. Leki sto-
sowane z witasnej inicjatywy stanowig 50% lekédw przyjmowanych doraznie i 10%
uzywanych przewlekle. Sktonnos$¢ do samoleczenia w wieku starszym ttumaczy sie
szeregiem odczuwanych dolegliwosci, poczuciem niepewnosci jutra i statg obawa
o wiasne zdrowie. U oséb mtodszych dominuje praktyka leczenia kazdego objawu
chorobowego odrebnym lekiem oraz stata pogon za najnowszym rewelacyjnym me-
dykamentem, o niezwyktej skutecznosci dziatania®.

Leczenie zaleznosci lekowej niejednokrotnie koriczy sie niepowodzeniem. Isto-
ta sukcesu tkwi w konsekwentnym samoleczeniu lub przy pomocy specjalisty. War-
to ogranicza¢ lekomanie, propagowaniem zastepowania lekéw przeciwbélowych
i uspakajajacych zabiegami fizjoterapeutycznymi, dietg, wypoczynkiem, kapielami,

% Na podstawie: http://eszkola.pi/czylai/lekomania/8694 (28.08.2009).
% Lekomania (naduzywanie lekéw), patrz: V. Corazza, R. Daimler i inni, Podreczna encyklo-
pedia zdrowia, przektad z jezyka niemieckiego, Poznan 2002, s. 628 i n.
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masazem, akupresura, muzykoterapia, chromoterapia (leczenie kolorami lub auto-
sugestig.

Rozmiary lekomanii sg zréznicowane w poszczegdlnych krajach, przy czym brak
jest petnych danych statystycznych dla wielu krajéw; lekomania dominuje w USA
stata sie tam gtéwna przyczyng hospitalizacji i zgonow.

Uzaleznienia natury niechemicznej

Hazard

Pojecie to wedtug Sfownika wspdtczesnego jezyka polskiego oznacza niebezpieczne
przedsiewziecie, ktérego wynik jest watpliwy i zalezny wyfacznie od przypadku, $le-
pego losu, oznacza takze robienie czego$ bez zastanowienia sie nad konsekwencja-
mi?’. Stowo hazard pochodzi z jezyka arabskiego: ,,az-zahr” to znaczy kostka lub gra
w kosci. W jezyku angielskim w dostownym ttumaczeniu oznacza niebezpieczernstwo
lub ryzyko®.

Kontrolowana przez grajacego gra z mozliwoscig przerwania jej w kazdej chwili,
szczegoblnie przy niewielkiej stawce, nie nosi cech dziatania niebezpiecznego w skut-
kach. Natomiast przy powtarzajacych sie przypadkach odczuwania braku mozliwosci
zaprzestania przegrywanej gry, mozemy maéwic¢ o uzaleznieniu od hazardu.

Hazard jest odczuwany jako niepohamowana potrzeba przezywania bardzo
znaczacych emocji zwigzanych z marzeniami o wielu cudownych mozliwych zdarze-
niach. Hazardzisci myslg, ze dzieki wygranej to wszystko jest do zrealizowania. Gdy
WYygrywaja, to nie przerywaja gry, liczac na wyzsza wygrang a tu szczescie odchodszi,
wiec graja, aby sie odegraé. Nastepnie przychodza kolejno z ostatnimi swoimi lub
pozyczonymi pieniedzmi, az do ich wyczerpania. Grajacy zaczynajg zapominac o swo-
ich codziennych obowigzkach, zawodowych, rodzinnych, spofecznych. Zyjg niczym
w amoku, nikt nie jest w stanie przekonac ich o tragedii dla nich i ich rodziny.

Gry hazardowe znane byty we wszystkich starozytnych cywilizacjach. O warto-
Sciowe rzeczy i niewolnikéw grano w Chinach juz okoto 2300 lat p.n.e., W Tebach
okoto 1500 lat. Gra w kosci zadomowita sie w Europie, szczegdlnie w Grecji, a nastep-
nie w Rzymie W epoce renesansu karty dotarty do Wtoch i Hiszpanii, a nastepnie do
Francji. Na poczatku XX wieku hazard trafit na dobry grunt w Ameryce®.

We wszystkich krajach, gdzie mozna uprawia¢ hazard, dochody w formie podat-
kéw stad pochodzacych zasilajg budzet panstwa. Dlatego im wiekszy obrét kasyn,
tym lepiej dla budzetu. Najwieksze obroty kasyn na swiecie sg w USA: w 2004 roku
obrét kasyn wynidst 47,3 mld dolaréow. Wedtug analiz Princewaterhouse Coopers
w 2009 roku wyniesie ok. 64,1 miliarda dolaréw. W Europie najwiecej na hazard
wydaja (dane z 2004 r.) Francuzi — 2,5 miliarda euro oraz Niemcy i Brytyjczycy — po
okoto 1 miliarda euro. W krajach islamskich hazard jest zabroniony, cho¢ np. Indone-
zja dopuszcza go na wyspie Batam.

27 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego, Warszawa 1998, t. 1, s. 301.

2 http://pl.wikipedia.org/wiki/hazard.html (26.08.2009).

¥ W Ameryce najwczes$niej wykorzystano oficjalne dochody z kasyn i loterii do finansowa-
nia inwestycji publicznych.
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Hazard jest biznesem niskiego ryzyka i ciggle sie rozwija’. W Polsce, urzgdzanie
i prowadzenie dziatalnosci hazardowej reguluje ustawa z dnia 29 lipca 1992 o grach
i zaktadach wzajemnych. Okresla ona katalog gier hazardowych, jakie s3 dozwolo-
ne oraz miejsce i warunki ich urzadzania. Do ustawowego katalogu gier nalezg: gry
liczbowe, loterie pieniezne, loterie fantowe, ruletka, gra w karty (black jack, poker,
baccarat), gry w kosci, gra w bingo (pieniezne, fantowe), loterie promocyjne, zaktady
wzajemne — polegajace na odgadywaniu wynikow sportowego wspdétzawodnictwa
ludzi lub zwierzat (totalizator), gry na automatach (w tym o niskich wygranych).

W 2005 roku w Polsce na hazard wydano blisko 6,5 mld zt, w tym na gry liczbowe
2,34 mld; na gre w automatach 1,04 mld w kasynach gry — 9,6 mld itd. Do budzetu
panstwa z tytutu opodatkowania hazardu w 2005 roku wptyneto ponad 805 min z#32,
W 2008 roku w automatach do gry, u bukmacheréw i w punktach lotto Polacy zo-
stawili 17 miliardéw ztotych, tj. wiecej niz na leki i alkohole wysokoprocentowe??. Ta
sktonnos¢ Polakéw wykazuje tendencje wzrostowe.

Od 2008 roku daja sie zauwazy¢ roznorodne skutki kryzysu ekonomiczno-finan-
sowego, miedzy innymi w postaci spowolnienia wzrostu gospodarczego, a w $lad za
tym zmniejszenia pobytu na réznych rynkach, w tym réwniez w hazardzie. Jednak juz
w 2012 r. przychody z hazardu wzrosty o ok. 15%, w stosunku do 2011 r.*

Hazard zostat oficjalnie uznany jako rodzaj okreslonego zaburzenia stanu zdro-
wia; znalazt sie bowiem w Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Pro-
blemoéw Zdrowotnych (ICD-10); mozna go okresli¢ jako powtarzajgce sie dziatania
bez jasnej, racjonalnej motywacji, ktére nie moga by¢ kontrolowane i zazwyczaj
szkodzg tak interesom pacjenta, jak i innych ludzi. Pacjent opisuje je jako zachowa-
nia zwigzane z przymusem dziatania34. Dotychczas nie rozpoznano jednoznacznie,
co powoduje, ze czes¢ ludzi potrafi kontrolowac swoje dziatania zwigzane z uczest-
niczeniem w hazardzie, a czesc¢ nie. Niektdrzy zwracajg uwage, ze wptyw mogg mieé
specyficzne cechy osobowosci, inni méwig o mozliwosci dziedzicznosci tej skton-
nosci. Naszym zdaniem najwazniejsza jest swiadomos¢ hazardzisty o mozliwosci
i konsekwencji jego dziatan, jego che¢ wyjscia z natogu samodzielnie lub z pomoca
specjalistow.

Wiele oséb taczy hazard z naduzywaniem alkoholu, tytoniu czy narkotykéw; cze-
sto hazard przyspiesza schorzenia watroby (np. marskosc), powoduje podwyzszone
cisnienie krwi oraz tetna, a takze béle w klatce piersiowej, wrzody zotadka, czy dole-
gliwosci uktadu kostnego (bdle kregostupa)®.

Wspétczesnie obserwujemy takze rozwdj swoistego hazardu moralnego, ktéry
polega na nagradzaniu lub umozliwianiu ztego postepowania np. dotowanie ban-
kéw, ktore wezesniej wydaty zyski w formie dywidend lub wytudzanie zasitkdw cho-
robowych przez osoby zdrowe itp.

3% Wedtug prognoz PWC w 2009 roku, tgczny obrdt wszystkich kasyn na swiecie przekroczy
100 miliardéw dolaréw, http://pl.wikipedia.org/wiki/hazard.html.

31 Ibidem.

32 http://forum.lancut.org/Temat-polacy-wvdai%C4%85-na-hazard-wi...

3 Dane na podstawie: http://www.ochoroba.pl/artykuty/1411-hazard-%E2%80%93-uzalezn...

34 Ibidem.

3% Ibidem.
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Zakupoholizm

Zakupy s3 codzienng zazwyczaj czynnoscig ludzi. W Polsce w réznych latach np.
PRL-u, szczegdlnie w jego fazie schytkowej, ludzie mieli pienigdze, ale nie mogli za-
spokoi¢ swych potrzeb. W miare przechodzenia do gospodarki rynkowej, rosty ceny,
potki zapetniaty sie towarami, szczegdlnie naptywajgcymi z importu, ale ptace nie-
nadazaty za wzrostem cen. Rozwdj gospodarki, wzrost wydajnosci pracy — a za tym
i wzrost ptac — umozliwit pracujgcym nabywanie artykutéw nie tylko pierwszej po-
trzeby. Znacznie trudniejsza byta sytuacja oséb bezrobotnych, z ktérych tylko czes¢
przebranzowita sie.

Zwiekszaniu liczby placéwek handlowych towarzyszyty roznorodne formy rekla-
my (wystawy, bezptatne foldery, bilbordy, reklama radiowa, telewizyjna, ulotki itp.).
Szat kupowania towarzyszy szczegdlnie okresom przedswiagtecznym. W handlu wiel-
kopowierzchniowym stosuje sie sezonowe niekiedy daleko idace przeceny, co po-
zwala na zakup towardow po stosunkowo niskich cenach.

Kupujemy z réznych powoddw, nie tylko po to, by zaspokoi¢ podstawowe potrze-
by, ale takze, aby podnies¢ swdj prestiz, zaspokoi¢ ciekawos¢, pozbyc¢ sie komplek-
séw, poczucia samotnosci i dowartosciowac sie.

Pewne okresy sprzyjaja zacigganiu kredytéw i pozyczek na cele konsumpcyjne.
Np. w roku 2007 zadtuzenie w bankach wynosito ponad 260 miliardéw ztotych. Kwo-
ta ta obejmuje tacznie kredyty hipoteczne gotdwkowe i ratalne. W przypadku kredy-
tow gotowkowych i ratalnych banki moga nie odzyska¢ okoto 3 miliardéw ztotych3.
Wsréd mniej zamoznych konsumentow z zainteresowaniem spotkato sie zacigganie
pozyczek ,,od reki”, bez zabezpiecze. Dogodnosci w systemie ptatnosci, sprzyjaja
nieodpowiedzialnym zakupom.

Zakupoholizm, ktdry réwniez polega na utracie kontroli, o wiele czesciej dotyka
kobiet niz mezczyzn. Zakupoholikiem moze zosta¢ kazdy, niezaleznie od ptci wieku
i stanu posiadania.

W Anglii okoto 15% dorostych ma problemy z zakupoholizmem, w Stanach Zjed-
noczonych — okoto 6%. W Polsce jeszcze nie przeprowadzono reprezentatywnych
badan statystycznych, natomiast z sondazowych wynika, ze problem natogu zaku-
powego istnieje®’.

Drogi wyjscia z tego natogu zalezg od stadium jego zaawansowana. W poczatko-
wym stadium wystarczy zdrowy rozsgdek i pomoc rodziny, przyjaciét. W powazniej-
szych przypadkach nieodzowna jest pomoc psychologa lub leczenie w odpowiednim
osrodku®.

Uzaleznienie od internetu

Uzaleznienie od internetu (online addiction czy Internet addiction) zaczyna sie nie-
spostrzezenie stawac niemniej waznym problemem spotecznym, jak alkoholizm czy
zazywanie narkotykow. Z dotychczasowych badan niewiele wiadomo o uzytkowni-
kach sieci i ich problemach®.

3% http://www.narkotyki.pl/nietypowe-uzaleznienia/zakupoholizm%202009-25.08.

3 http://www.swiatkonsumenta.pl/artvkul.php?id=56 2009-25-.08.

3 Opracowano gtéwnie na podstawie: C. Guerreschi, Nowe uzaleznienia, Krakéw 2006.
3% Komputer i internet: dobrodziejstwo czy zagrozenie, oprac. S. Olczak, Warszawa 2007.
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W ostatnich latach w Polsce zwieksza sie znaczaco dostep do internetu. Serfuje-
my niezaleznie od wieku. Uzytkownicy poswiecaja internetowi coraz wiecej czasu.
Szczegdlnie dotyczy to oséb mieszkajgcych samotnie lub niemajgcych statego zaje-
cia. Ta internetowa epidemia powoduje, ze nie starcza juz czasu na nauke czy na
zycie rodzinne. Ludzie uzaleznieni od internetu zaczynajg odczuwac¢ dyskomfort, gdy
majq ograniczy¢ swoj czas spedzony w sieci, a uniemozliwienie im dostepu do poczty
elektronicznej uznajq za katastrofe. Nie tatwo jest okresli¢, co w internecie moze by¢
najgorsze, co trzeba wyeliminowacd i jak sie przed tym strzec. Wystepuje tu wiele
mozliwych form dziatania: wysytanie listéw elektronicznych, krazenie po pajeczynie
World Wide Web, scigganie plikdw, udziat w grupach dyskusyjnych, rézne gry, siecio-
we pogawedki, nawigzywanie i utrzymywanie biezgcych kontaktéw na portalu Nasza
Klasa itp. Wszystko to pozwala, na wiele form aktywnosci i na gromadzenie wielu
réznych zasoboéw i kontaktéw; zaréwno wartosciowych, jak i szkodliwych. Istotng
role odgrywa tu anonimowos¢ uzytkownika, ktéry pozyskuje to, co chce, tatwo i bez
obaw o identyfikacje.

Uzaleznienie od internetu przejawia sie nie tylko w ilosci czasu poswieconego
na serfowanie w sieci, ale takze wrecz obsesyjne myslenie, a nawet sny, o tym co sie
moze zdarzy¢ na internetowych stronach. W takich sytuacjach inne dziedziny aktyw-
nosci, na przyktad praca moga by¢ przez to poszkodowane.

Cztowiek uzalezniony od internetu nie tylko obcigza kosztami potgczenia swojego
pracodawce, ale jeszcze (w tym czasie) nie wykonuje zleconych mu zadan. Kazda or-
ganizacja moze ustali¢ zasady korzystania z internetu dla celéw prywatnych.

Osoba uzalezniona po pewnym czasie, zaczyna chcie¢ ograniczy¢ korzystanie z in-
ternetu, ale najczesciej nie ma do tego wystarczajgco silnej woli Z tego uzaleznienia
mozna sie®° trwale wyleczy¢ i ponownie z pozytkiem korzystaé z tego medium.

4 Jak pomdc uzaleznionym od internetu, oprac. S. Olczak, Warszawa 2007; a takze strona
internetowa: leczenie uzaleznien od internetu.






2. Alkoholizm

Pojecie i objawy alkoholizmu

Napoje zawierajgce alkohol*! towarzysza nam prawie od poczatku istnienia ludzko-
Sci. Juz cztowiek ery neolitycznej uzywat napojow alkoholowych przy okazji obrze-
dow rytualnych. Alkohol towarzyszy nam w codziennym zyciu, ma odprezy¢, pozwo-
lic zapomnieé, utatwiac¢ kontakty miedzyludzkie, poznanie partnerdw zyciowych czy
biznesowych.

Ludzie réznie zachowujg sie po spozyciu alkoholu. Jedni zasypiaja, drudzy sg nad-
miernie ozywieni, a inni bywajg bardzo agresywni. Cztowiek, ktéry w miare czesto
pije alkohol, nawet w niewielkich ilosciach, nie zastanawia sig, ze takie picie zaczyna
by¢ nie tylko szkodliwe dla zdrowia (fizycznego i psychicznego), ale doprowadza do
uzaleznienia od alkoholu.

Picie alkoholu w ilosciach wiekszych niz uznawanych jako normy kulturowe okre-
$la sie mianem alkoholizmu. Alkoholizm to natogowe picie alkoholu i choroba po-
wstajgca wskutek tego a takze zespdt ujemnych zjawisk dla jednostki i spoteczeristwa
stad wyptywajacych®.

Termin alkoholizm zostat wprowadzony w 1849 roku przez szwedzkiego lekarza
i aktywnego propagatora trzezwosci Magnusa Hussa na oznaczenie tylko tych obja-
woéw chorobowych, ktére nie majg bezposredniego zwigzku z ograniczonymi zmia-
nami systemu nerwowego, ale wystepuja chronicznie u 0séb przez dtugi czas spozy-
wajgcych znaczne ilosci wysokoprocentowych napojéw alkoholowych®.

Inni eksperci medyczni proponujg zmieni¢ okreslenie alkoholizmu na ,chronicz-
ne, rozwijajgce sie i moggce doprowadzi¢ do zgonu schorzenie biogenetyczne i psy-
chospoteczne, charakteryzujgce sie narastajaca tolerancjq i fizjologicznym uzaleznie-
niem, przejawiajgcym sie utratg kontroli nad piciem, rozmaitymi zmianami osobo-
wosciowymi i konsekwencjami spotecznymi”#,

Wedtug Swiatowe]j Organizacji Zdrowia uzaleznienie od alkoholu to ,stan psy-
chiczny i fizyczny wynikajgcy ze wspotdziatania zywego organizmu i alkoholu. Stan
ten charakteryzuje sie zmianami w zachowaniu oraz innymi nastepstwami, w tym
przymusem ciagtego lub okresowego uzywania alkoholu [...]”%*. W rozumieniu tej
definicji, dla choroby alkoholowej charakterystyczna jest zaleznos¢ tak fizyczna, jak
i psychiczna oraz mozliwos¢ wzrostu tolerancji na alkohol, przy czym:

4 Alkohol (niem. Alkohol, ang. alcohol, od arab. al-ghul [zty duch]), za: Stownik wyrazow
obcych, red. J. Tokarski, H. Szkitadz, wyd. 8, Warszawa 1962, s. 42.

42 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego..., t. 1, s. 10.

3 Encyklopedia socjologii, t. 1: A—J, Warszawa 1998, s. 21-22.

4 Medyczny stownik encyklopedyczny, Krakéw 1993, s. 21.

4 B.T. Woronowicz, Alkoholizm jest chorobg, Warszawa 1998, s. 14.
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— zaleznos¢ psychiczna — to potrzeba czestego lub statego przyjmowania alkoholu,
aby powtarzac przezycia zwigzane z jego przyjmowaniem,

— zalezno$¢ fizyczna —to stan biologicznej adaptacji do alkoholu, bez ktérego trudno
sobie wyobrazi¢, ze moze prawidtowo funkcjonowac. Przerwanie lub ograniczanie
spozywania alkoholu wywotuje objawy abstynencji (tzw zespot odstawienia),

— tolerancja jest stanem, w ktdrym wypijanie tej samej dawki alkoholu daje coraz
stabszg reakcje, dlatego dla uzyskania poprzedniego efektu picia, trzeba wypijac¢
coraz wiecej alkoholu.

W rozpowszechnionym na co dzier w spoteczenstwie odczuciu, alkoholizm ozna-
cza stan bardzo zawansowanej degradacji fizycznej, psychicznej, duchowej i mate-
rialnej, ktéry immanentnie jest zwigzany z naduzywaniem alkoholu. Bardziej jedno-
znacznym i ostrzegajacym o groznych skutkach jest okreslenie tego terminu jako:
»chroniczne, rozwijajgce sie i moggce prowadzi¢ do zgonu schorzenie biogenetyczne
i psychospoteczne, charakteryzujace sie narastajaca tolerancja i fizjologicznym uza-
leznieniem przejawiajgcym sie utratg kontroli nad piciem, rozmaitymi zmianami oso-
bowosciowymi i konsekwencjami spotecznymi”¢ Przy czym, alkoholikiem wedtug
opinii spotecznej jest taka osoba, ktéra stracita wszystko co posiadata tzn. zdrowie,
prace, rodzine, majatek i nie jest w stanie przezy¢ dnia bez alkoholu.

Obecnie najczesciej przyjmowane sg dwie zasady definiowania i klasyfikowania
zaburzen zwigzanych z uzywaniem alkoholu.

Pierwsza to 10 wersja Miedzynarodowej klasyfikacji Chordb i Urazéw i Przyczyn
zgondéw (1CD-10) — , Kryteria diagnostyczne uzaleznienia od alkoholu, gdzie te uzalez-
nienia definiowane sg jako: Zesp6t objawdw somatycznych, behawioralnych i poznaw-
czych, w ktoérych picie alkoholu staje sie priorytetowe nad innymi poprzednio waz-
niejszymi zachowaniami”. Do rozpoznania uzaleznienia alkoholowego potrzebne jest
stwierdzenie wystepowania trzech z ponizszych objawdw w czasie ostatniego roku:

— silna potrzeba (gtdd) picia,

— trudnosci kontrolowania zachowan zwigzanych z piciem w sensie uposledzenia,

— kontrolowania rozpoczecia picia (np. powstrzymywania sie od picia przed pi-
ciem),

— czas trwania picia (np. ograniczenia picia do jednego dnia),

— ilos¢ alkoholu (np. koniecznos¢ wypicia catej butelki),

— stan abstynencyjny spowodowany przerwaniem picia lub zredukowania dawki
alkoholu®.

Druga to Klasyfikacja Amerykanskiego Towarzystwa Psychiatrycznego (DSMIII),
w ktorej uzyto terminu uzaleznienie od alkoholu (zamiast alkoholizm) jako osobng
kategorie srodkdw odurzajacych. Kryteria wystepowania uzaleznienia od alkoholu
to: ,patologiczny wzorzec uzywania alkoholu lub zaburzenie funkcji spotecznych
i/lub zawodowych, ktére spowodowane zostaty uzywaniem alkoholu oraz towarzy-
szgca ktéremus z nich zmieniona tolerancja badz objawy zespotu absencyjnego”.

Patologiczny wzorzec uzywania alkoholu polega na tym, ze osoba uzalezniona:
— potrzebuje codziennie alkoholu do prawidtowego funkcjonowania,

— nie moze ograniczy¢ lub zaprzestac picia,

— ponawia wysitki kontrolowania lub ograniczenia nadmiernego picia,

% Cyt. za: W. Frieske, Encyklopedia socjalna, Warszawa 1998, s. 21.
47 B. Habrat, Przewodnik lekarza praktyka. Szkody zdrowotne spowodowane alkoholem,
Warszawa 1996, s. 33.
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— pije tzw. ciggami — pozostajgc w stanie odurzenia alkoholowego co najmniej
przez dwa dni,

— nie pamieta wydarzen z okresu bycia w stanie odurzenia alkoholowego (tzw.
przerwy w zyciorysie, czy urwany film),

— kontynuuje picie pomimo pojawienia sie powaznych zaburzen fizycznych, o kté-
rych wie, ze sg Scisle zwigzane z uzywaniem alkoholu,

— pije alkohole niekonsumpcyjne.

W klasyfikacji DSM-IIl wyrdznia sie trzy wzorce patologicznego uzywania alkoho-
lu: regularne, codzienne spozywanie duzych ilosci, regularne ciezkie picie sobotnio-
niedzielne, diugie okresy trzezwosci przeplatane tzw. ciggami (trwajgcymi tygodnie
lub miesiace).

Przyczyny alkoholizmu

Alkoholizm okresla sie dos¢ czesto jako chorobe, ktéra wyniszcza osobe pijaca: fi-
zycznie, emocjonalnie, duchowo i intelektualnie. Istnieje wiele teorii prébujacych
wyjasni¢ przyczyny i mechanizm powstawania patologicznego picia. Wszystkie je
mozna sprowadzi¢ do dwdch zasadniczo réznigcych sie punktdw widzenia. Pierwszy,
to poglad, ze uzaleznienie jest indywidualng reakcjg na pewien rodzaj psychologicz-
nego lub spotecznego stresu, czyli wigze sie z problematyka zachowania cztowieka.
Obecnie przewaza drugi punkt widzenia, zgodnie z ktérym uzaleznienie od alkoholu
jest raczej blizej niezidentyfikowanym zaburzeniem przemiany materii, czyli choroba
wynikajgca z pewnych odchylen biochemicznych u cztowieka, ktéry staje sie alkoho-
likiem. J. Ewing w pracy Czynniki predysponujgce i chronigce w dziedzinie uzywania
i naduzywania alkoholu uwaza, ze do choroby alkoholowej dochodzi w wyniku inte-
rakcji czterech grup czynnikdw, ktére moga wywiera¢ wptyw zarowno predysponuja-
cy, jak i w pewnym sensie chronigc cztowieka.

Czynniki predysponujace i chronigce w uzywaniu i naduzywaniu alkoholu
wedtug Ewinga

Czynniki Przyktady czynnikéw Przyktady czynnikéw chronigcych
Dostepnos¢ tatwy dostep, niska cena Dostep utrudniony, wysoka cena
napojow
Czynniki Postawy otoczenia zachecajagce do  Postawy otoczenia zniechecajgce
socjokulturowe nadmiernego picia, nadmierne picie do nadmiernego picia,
grupy rowiesniczej umiarkowane picie grupy
réwiesniczej
Czynniki Trudnosci w opanowaniu uczué Wewnetrzna potrzeba
psychologiczne agres;ji i frustracji, konflikty kontrolowania samego siebie,
dotyczace poczucia sity i rél wzgledny brak konfliktow

seksualnych. Ustepowanie ztego
samopoczucia po wypiciu alkoholu

Czynniki Stymulujacy i euforyzujacy wptyw  Antyepresyjne i zyczliwe dziatanie
biomedyczne  alkoholu rodziny

Zrédto: I. Wald, Alkohol oraz zwigzane z nim problemy spoteczne i zdrowotne, Warszawa 1986,
s.214.
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Alkohol a organizm cztowieka

Napoje alkoholowe rdznia sie od siebie smakiem, zapachem, barwa i szybkoscig od-

dziatywania na organizm cztowieka®.

Objawy towarzyszace zwykle po wypiciu alkoholu, s3 na ogdt bezposrednim
efektem zaleznym od stopnia stezenia alkoholu we krwi osoby pijgcej w zaleznosci
od wagi jej ciata. Np. dla wagi ciata ok. 75 kg:

— 0,30-0,5 promila — zaktécenia koordynacji wzrokowo-ruchowej, nieznaczne za-
burzenia réwnowagi oraz euforia i obnizenie krytycyzmu,

— 0,50-0,7 promila — zaburzenia sprawnosci ruchowej (niezauwazalne ostabienie),
nadmierna pobudliwosc¢ i gadatliwosé a takze obnizenie samokontroli oraz bted-
na ocena wtasnych mozliwosci, ktére prowadzg do fatszywej oceny sytuacji,

— 0,7-2,0 promile — zaburzenia rownowagi, sprawnosci i koordynacji ruchowej,
obnizenie progu bodlu, pogtebiajacy sie spadek sprawnosci intelektualnej (bte-
dy w logicznym rozumowaniu, wadliwe wycigganie wnioskow itp.), opdznienie
czasu reakcji, wyrazna drazliwos¢, obnizona tolerancja dla innych, zachowania
agresywne, pobudzenie seksualne, wzrost cisnienia krwi oraz przyspieszenie ak-
cji serca,

— 2,0-3,0 promile — zaburzenia mowy (betkotliwa), wyrazne spowolnienie i za-
burzenia réwnowagi (chéd na szerokiej postawie, chwianie i przewracanie sie,
wzmozona sennos¢, znacznie obnizona zdolnos¢ do kontroli wiasnych zachowan
(trudno méwic¢ o samodzielnym dziataniu i wykonywaniu skoordynowanych ru-
chow),

— 3,0-4,0 promile — spadek cisnienia krwi, obnizenie cieptoty ciata, zanik ruchow
fizjologicznych oraz gtebokie zaburzenia swiadomosci prowadzace do $pigczki,

— pow. 4,0 promili — gteboka $pigczka, zaburzenia czynnosci osrodka naczyniowo-
-ruchowego i oddechowego, mozliwos¢ porazenia tych osrodkéw przez alkohol.
Stan zagrozenia zycia®.

Stezenie alkoholu we krwi zalezy nie tylko od ilosci wypitego alkoholu, ale takze
od rodzaju (czystosci chemicznej wynikajgcej z przestrzegania technologii produkcji)
spozywanych napojow alkoholowych. Nie mniej wazne sa takie cechy cztowieka jak;
pte¢, wiek, budowa fizyczna, aktualne zmeczenie, stan zdrowia, indywidualne pre-
dyspozycje odpornosciowe na ilo$¢ spozywanego alkoholu. Istotne znaczenie, od-
grywa wielkos¢ dawek przyjmowanego jednorazowo alkoholu, czas jego konsumpcji
i brak czy rodzaj towarzyszacego konsumpcji jedzenia.

Wochtanianie alkoholu etylowego rozpoczyna sie natychmiast po wprowadzeniu
go do organizmu, tj. juz w jamie ustnej. Szybkos¢ wchtaniania zalezy m.in. od wy-
petnienia zotadka trescig pokarmowg a takze od zawartosci ttuszczu w pozywieniu.
Do maksymalnego stezenia alkoholu we krwi dochodzi przewaznie po godzinie do
péttorej od chwili jego spozycia®.

4 Stezenie alkoholu etylowego w najczesciej uzywanych napojach alkoholowych wynosi:
w piwie okoto 5%, w winie okoto 12%, w wddce okoto 40% (do 70% np. w niektérych
sliwowicach). Oznacza to, ze cztowiek spozywa 10g alkoholu etylowego, gdy wypija mate
piwo (250 ml), lampke wina (100 ml) lub kieliszek wédki (25 ml), za: K. Zajaczkowski,
Uzaleznienia od substancji psychoaktywnych, Warszawa 2003, s. 26-27.

4 B.T. Woronowicz, Alkoholizm jako choroba, Warszawa 1994, s. 7.

%0 Zob. B.T. Woronowicz, Jak poradzi¢ sobie z uzaleznieniem od alkoholu, Warszawa 2008,
s. 11.
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Problemy zaktécen w funkcjonowaniu cztowieka w wyniku picia alkoholu, nie do-
tykaja wyfacznie osdb ciagle pijacych, ale takze tych, ktdrzy sytuacyjnie lub okreso-
wo naduzywaja alkoholu. W naszym spoteczenstwie najwiecej mamy osdb pijacych
umiarkowanie.

Alkohol dziata szkodliwie na wszystkie tkanki i narzady. Raport Swiatowe]j Or-
ganizacji Zdrowia (WHO) dotyczacy zdrowia globalnego (2002) wymienia blisko 60
choréb i urazéw wystepujacych na tle naduzywania alkoholu. Alkohol jest trzecia
gtdwna przyczyng ogdlnego obcigzenia chorobami i odpowiada za 10,8% ogdlnego
obcigzenia chorobami w Regionie Europejskim. W Europie blisko 6,2% przypadkéw
Smierci rokrocznie mozna przypisa¢ naduzywaniu alkoholu.

Choroby wystepujgce na tle naduzywania alkoholu to przede wszystkim choroby
uktadéw®!: nerwowego, pokarmowego, kragzenia, oddechowego, moczowego, hor-
monalnego a takze nowotwory, zmiany skérne czy zaktécenia okresu cigzy. Osobna
grupe stanowig rozmaite powikfania psychiatryczne.

— Uktad nerwowy jest szczegdlnie wrazliwy na dziatanie alkoholu etylowego. Tutaj
najszybciej i najwyrazniej mozna zauwazy¢ zachodzace zmiany, w postaci zabu-
rzen czucia nerwobdli, co w dalszej kolejnosci moze doprowadzi¢ do wystgpienia
niedowtaddw a nawet porazen. Tym zmianom towarzyszg prawie zawsze zmia-
ny miesniowe (ostabienie sity, postepujacy w dtuzszym czasie zanik miesni czy
ostabienie skurczu miesni gtadkich). W réznych doniesieniach naukowych po-
daje sie, ze 50-90% zmian w osrodkowym uktadzie nerwowym dotyczy zmian
zanikowych mézdzku i mdzgu, co zwigzane jest z wystepowaniem drgawkowych
napaddéw abstynenckich (tzw. padaczka alkoholowa). Na podtozu alkoholowym
moze rozwingc sie psychoza Korsakowa, w ktdrej na plan pierwszy wysuwaja sie
zaburzenia pamieci $wiezej (zapamietywanie i przypominanie) oraz wydarzenia
zmyslone wypetniajace luki pamieciowe.

— Uktad pokarmowy jest niezwykle wrazliwy. Najczesciej tu spotykane zmiany
dotyczg przewlektych standéw zapalnych bton $luzowych jamy ustnej, przetyku,
zotgdka i dwunastnicy, zaburzenia perystaltyki jelit oraz uposledzenia wchtania-
nia. Nadmierne spozywanie alkoholu powoduje ostre oraz przewlekte zapalenia
trzustki i zwigzane z tym uszkodzenia tkanki gruczotowej (wytwarzajgcej enzymy
trawienne). W stanach bardziej zaawansowanych, powiktaniem zapalenia trzust-
ki bywa cukrzyca. Wystepujgce u alkoholikdw zmiany w watrobie sg czesciowo
wynikiem przewlektego niedozywienia, a przede wszystkim toksycznego dziata-
nia alkoholu na komérki, co wywotuje zmiany zapalne w watrobie. W watrobie
w ktdrej metabolizowana jest wiekszos¢ alkoholu, nastepuja kolejne reakcje:
sttuszczenia, zapalenia i na koricu marskos¢ watroby. Ogélna czestotliwos¢ wy-
stepowania przewlektych choréb watroby jest funkcja skumulowanego spozycia
alkoholu na przestrzeni lat.

— Uktad oddechowy narazony jest dos¢ czesto u 0s6b nadmiernie pijacych na prze-
wlekte zapalenia btony sluzowej tchawicy i oskrzeli. Prowadzi to do zniszczenia
tzw. rzesek i gruczotdw sluzowych. Konsekwencja tego stanu jest zwiekszona po-
datnos¢ na choroby uktadu oddechowego. Dodatkowym czynnikiem, ktéry nasi-
la te stany jest dym papierosowy.

1 Na podstawie: H.P. Rang, M.M. Ritter, Farmakologia kliniczna..., s. 618—624.
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Uktad moczowy pod wptywem oddziatywania toksycznosci alkoholu moze pod-
legac ostrej niewydolnosci nerek lub —w wyniku wzrostu stezenia kwasu moczo-
wego we krwi — moze dojs¢ do zapalenia stawdw (spowodowanych gromadze-
niem sie ztogdw moczanowych).

Uktad hormonalny w wyniku intensywnego spozywania alkoholu ulega zaktéce-
niom i powoduje nieprawidfowe wydzielanie testosteronu, zmniejszenie ruchli-
wosci plemnikdw i zniszczenie ich struktury. (U mezczyzn dochodzi czasem do
objawdw feminizacji a u kobiet do zaniku jajnikdw).

Zmiany skérne pojawiaja sie posrednio i sg skutkiem dziatania alkoholu na uktad
pokarmowy i watrobe. Najbardziej widoczne sg przebarwienia i pajaczkowate
znamiona naczyniowe, zwtaszcza na skérze twarzy, oraz przekrwienie twarzy
potaczone z zapaleniem spojowek i obrzekami. Nierzadko towarzyszy im ogdlny
Swiad, ktéry moze poprzedzaé wystgpienie objawdw marskosci watroby.
Nowotwory mogg mie¢ rowniez zwigzek ze zwiekszonym ryzykiem powstawa-
nia pewnych odmian raka, szczegdlnie; watroby, przetyku, czesci nosowej gardta,
krtani i tchawicy. Zaobserwowano réwniez, ze u kobiet czesciej pijgcych alkohol,
moze wystepowac rak sutka. Wigze sie to m.in. z ostabieniem systemu odporno-
Sciowego organizmu.

Zaktdcenia okresu cigzy. Osobnym typem szkdd zdrowotnych sg uszkodzenia
ptodu, powstate na tle spozywania alkoholu przez kobiety ciezarne, do tych szkod
zaliczamy: niskg wage urodzeniowa, opdznienie wzrostu, obnizenie odpornosci,
uszkodzenie systemu nerwowego. Na tle naduzywania alkoholu przez ciezarne
moze wystgpi¢ syndrom FAS (Fetal Alcohot Syndrom) — alkoholowy zesp6t ptodo-
wy. FAS jest zespotem umystowych i fizycznych zaburzen, ktére moga wyrazac sie
jako opdznienie umystowe, dysfunkcja mézgu, anomalia rozwojowe, zaburzenia
W uczeniu sie i zaburzenia psychologiczne. Efekty moga by¢ grozne lub srednio
nasilone i wyrazajg sie obnizeniem 1Q, zaburzeniami uwagi i zdolnosci uczenia
sie, az do wad serca, dysfunkcji mdzgu i Smierci wtgcznie. Wiele dzieci doswiad-
cza powaznych zaburzen zachowania i funkcjonowania spotecznego. W USA np.
co roku rodzi sie ponad 5000 dzieci z FAS. Okoto 35000 do 50000 ma inne za-
burzenia poalkoholowe. Okoto 70% dzieci z FAS nie osigga nigdy zdolnosci do
samodzielnego zycia®.

Powiktania psychiatryczne. Do najczestszych tego typu powiktan wynikajacych
z uzaleznienia alkoholowego mozna zaliczy¢: majaczenie, ostrg halucynoze i prze-
wlektg halucynacje.

Majaczenie alkoholowe — (majaczenie, drzenie, delirium tremens, biata goracz-
ka) jest najczesciej spotykang chorobg alkoholowg. Objawy majaczenia pojawiaja
sie wowczas, kiedy spadnie poziom alkoholu we krwi i towarzysza zawsze innym
zespotom abstynencyjnym. Najpierw obserwuje sie niepokdj i lek oraz bezsen-
nosé, do ktdérych dotaczaja zaburzenia Swiadomosci (dezorientacja co do miejsca
i czasu), urojenia, iluzje i omamy. Charakterystyczne dla majaczenia jest nasilenie
objawodw, kiedy jest ciemno lub w nocy.

Ostra halucynoza alkoholowa jest drugg co do czestosci wystepowania psychozg
alkoholowg i towarzyszy zawsze odmiennym od poprzednich objawdw zespotu

52

Narodowy Program Profilaktyki i Rozwiqzywania Problemdéw Alkoholowych na lata
2006—-2010, Ministerstwo Zdrowia, Warszawa 2007, s. 9.
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abstynenckiego. W sposdb nagty chory zaczyna stysze¢ gtosy, ktére mu grozg,
czasami oskarzajg lub niekiedy zywo dyskutujg na jego temat. Zdarza sie, ze na-
kazujg popetni¢ mu samobdjstwo. Przewlekta halucynacja alkoholowa najcze-
Sciej dotyka mezczyzn po 40 roku zycia. Chory styszy gtosy, wystepuje nadmierna
podejrzliwosé wraz z urojeniami co do wiernosci partnerki. Stad ciggte spraw-
dzanie, pogrozki, agresja wobec partnerki i jej domniemanych kochankéw oraz
wymuszanie przyznania sie do winy. Przy rozwinietej chorobie dochodzi do zawe-
zenia wszelkich zainteresowan, zaniedbania w pracy. Nastepuje koncentracja na
znalezieniu dowoddw winy partnerki.

Spoteczne skutki alkoholizmu

Skutki alkoholizmu przejawiajg sie w réznych dziedzinach zycia spotecznego, eko-
nomicznego a nawet kulturowego®. O skali problemu i jego znaczeniu spotecznym
najlepiej $wiadczy powotanie w 1993 roku Paristwowe]j Agencji Rozwigzywania Pro-
bleméw Alkoholowych.

Najbardziej dolegliwe skutki alkoholizmu, cho¢ najczesciej trudno wymierne, to
koszty spoteczne. W przypadkach uzaleznienia od alkoholu, najbardziej dramatyczna
wymowe majg nastepstwa wigzace sie z rodzing (jest przyczyna niedostatku i moze
doprowadzi¢ do nedzy). Alkoholizm destrukcyjnie wptywa na matzenstwo i wycho-
wanie dzieci. Czeste sg przypadki awantur, bicia zon i dzieci**. ,Szacuje sie, ze jedna
czwarta matzenstw rozpada sie z tego powodu®®.

Za rodzine z problemem alkoholowym, uwaza sie rodzine, w ktérej co najmniej
jeden z jej cztonkéw naduzywa alkoholu. Otoczenie zazwyczaj potepia alkoholika
i wyraza solidarnosc z jego rodzing, ale jednak po pewnym okresie czasu pojawia sie
nieche¢ do catej rodziny. W naszym zyciu codziennym, nie lubimy mie¢ probleméw
innych oséb potrzebujgcych pomocy.

Alkoholizm jest chorobg catej rodziny. W poczatkowym okresie choroby rodzina,
podobnie jak alkoholik, zaprzecza istnieniu ktopotéw alkoholowych. Nikt z cztonkéw
rodziny nie mysli o szukaniu jakiejkolwiek pomocy, stad cztonkowie rodziny solidar-
nie chronig go przed ponoszeniem konsekwencji picia. Nastepny etap picia, to dla
rodziny etap chaosu, w ktérym znika nadzieja na poprawe sytuacji i nastaje czas bez-
wolnego poddania sie biegowi wydarzen. Z koniecznosci niepijacy matzonek przej-
muje odpowiedzialnos¢ za catos¢ spraw rodzinnych. Pijacy jest coraz mniej tolerowa-
ny i chroniony przez rodzine. Jezeli nie chce podjgé leczenia, wéwczas rodzina podej-
muje probe izolowania a w dalszej kolejnosci definitywnego usuniecia go z rodziny.

53 Szerzej: M. Jarosz, Samozniszczenie, samobdjstwo, alkoholizm, narkomania, Wroctaw
1980, s.195i n.

5 Substancje psychoaktywne. Postawy i zachowania Polakéw. Raport z ogdlnopolskich ba-
dan ankietowych 2002, oprac. J. Sierostawski, Warszawa 2004, s. 70.

% Ok. 85% rozwoddw w Polsce ma zwigzek z alkoholizmem, najczesciej mezczyzn. Wsrod
matzenstw, w ktérych mezowie naduzywali alkoholu, 56,5% rozpadto sie, a 34% zyto
w ciggtym konflikcie. Do saddéw wptywa ok. 100 tys. spraw rocznie, a okoto 10 tys. oséb
uchyla sie od tego obowiazku”, za: W. Ratynski, Problemy i dylematy polityki spotecznej
w Polsce, t. 2, Warszawa 2003, s. 115.
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Rodzina, w ktdrej wystepuje problem alkoholizmu zazwyczaj nie wypetnia prawi-
dtowo swoich funkcji. Patologiczna atmosfera wptywa w sposdéb znaczacy na rozwdj
i ksztattowanie osobowosci dzieci®®.

Psychologiczne skutki wychowywania dzieci w rodzinie alkoholowej to m.in. po-
czucie braku kontroli nad wtasnym zyciem, poczucie nizszej wartosci i zwigzana z nim
potrzeba ciagtej aprobaty, brak zaufania do ludzi, nieumiejetnos¢ zaspokojenia po-
trzeby odpoczynku i zabawy. W rodzinie w ktdrej rodzic pije jest on w centrum uwagi
wszystkich (niezaleznie od aktualnego stanu trzezwosci, nietrzezwosci czy leczenia
kaca). Atmosfera w domu jest napieta, nerwowa. Na przemian wystepuja: wybuchy
zalu, wypominanie rzeczywistych i urojonych krzywd, a takze czesto pojawia sie ztos¢
i nienawis¢ ze strony pijacego i innych domownikéw. Dziecko zyje w ciggtym poczu-
ciu niepewnosci i braku kontroli nad wtasnym zyciem.

Lek i brak zaufania do najblizszych pozostawiajg w psychice dziecka trudne do
usuniecia slady. Odczuwa jednoczesnie poczucie krzywdy i wiasnej winy za sytuacje
w rodzinie, rownoczesnie pojawia sie uczucie wstydu za pijgcego. W tym chorym
srodowisku rodzinnym oddziatywujgcym destrukcyjnie na psychike dziecka — nie-
pewnosci jutra towarzyszy brak emocjonalnego wsparcia, a przy ztej komunikatyw-
nosci jednoczesnie czesto wystepuje nadmierna swoboda réznego typu zachowan.
Ich przejawy u dzieci i mtodziezy to niska motywacja do nauki w szkole. Jesli chodzi
o zachowanie, to zwykle sg aroganccy i agresywni w stosunku do kolegdéw i nauczy-
cieli, buntuja sie (czesto bez powodu), sg wulgarni nadpobudliwi ruchowo, psycho-
ruchowo. Uzywajg wulgarnego stownictwa, towarzysza temu wystepki chuliganskie,
drobne kradzieze, wtdczegostwo, a takze palenie papieroséw, patologiczne zacho-
wania seksualne itd. Czesto stajg sie cztonkami grup przestepczych, skutkiem czego
trafiajg do doméw poprawczych a potem do kolejnego wiezienia. Wszystko zaczyna
sie od tego, ze takie dzieci zyjg w atmosferze statego niepokoju i napiecia. W rodzinie
alkoholika nie jest dostrzegana obecnos¢ dziecka ani jego potrzeby®’.

Podobnie jak rodzice, dzieci prébuja zapomniec o swoich problemach, porazkach
czy niecheci otoczenia poprzez picie alkoholu. Wiek siegniecia po pierwszy kieliszek
stale sie obniza, rodzice czesto przyzwalajg dzieciom na prébowanie alkoholu sami je
czestujgc w wieku 7-10 lat przy réznych okazjach np., nadchodzgcego nowego roku
czy $wiat rodzinnych. W wiekszosci przypadkow dzieci stykaja sie z alkoholem przed
ukoriczeniem 18 roku zycia. Wéréd motywow picia alkoholu wymienia sie: picie dla
zabawy, dla przyjemnosci, by nie by¢ gorszym, bo nie wypada odmdwic. Te stwier-
dzenia $wiadczg, jak bardzo obyczaj picia w srodowisku mtodziezowym jest podobny
do zwyczajéw dorostych®,

Alkohol w miejscu pracy ma szczegdlng spoteczng i ekonomiczng szkodliwosc.
Przystepowanie do pracy po uzyciu alkoholu lub picie go w czasie pracy jest nie tylko
powaznym problemem etycznym. Ma to bezposredni zwigzek z takimi zaktéceniami

%6 Szacuje sie, ze 38% dzieci wychowuje sie w rodzinach, ktére zmagajg sie z problemem
alkoholowym, a 40% miodziezy stwierdzito, ze picie alkoholu przez domownikéw stanowi
dla nich problem. Prawdopodobienstwo wystgpienia aktéw przemocy w rodzinie zma-
gajacej sie z problemem alkoholowym jest dwukrotnie wieksze niz w pozostatych, za:
Substancje psychoaktywne. Postawy i zachowania Polakow...

57 Por. R. llinicka, Sytuacja dziecka w rodzinie z problemem alkoholowym, ,Praca Socjalna”
2008, nr IX=X, s. 37-44.

%8 M. Ochmanski, Alkoholizm ojcow a sytuacja szkolna i rodzinna dzieci, Lublin 2001, s. 39.
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w pracy jak: spadek wydajnosci pracy, obnizenie jej jakosci, zwiekszona absencja, czy
wzrost zagrozenia wypadkami w pracy czy poza praca (np. nietrzezwosé uzytkow-
nikéw drég)>°. Alkohol bywa przyczyng zaktéconych relacji ze wspétpracownikami
(w wyniku okazywania nadmiernej nerwowosci) powoduje nieuzasadnione obraza-
nie sie, nadmierng wrazliwos¢ na krytyke (wyimaginowang i rzeczywistg), nagminne
zaciagganie i nieoddawanie pozyczek®.

Degradacja spoteczna zwigzana z dtugotrwatym naduzywaniem alkoholu pro-
wadzi do wielokrotnej przestepczosci. Najczesciej dotyczy to przestepstw przeciw-
ko: zyciu, zdrowiu, mieniu; rodzinie; porzadkowi publicznemu a takze seksualnych
(gtownie gwatty) lub drogowych®.

Skutki ekonomiczne

Wedtug réznych szacunkow, koszty produkcji alkoholu stanowia zaledwie 10% war-
tosci sprzedazy. Niematg czes¢ ceny alkoholu stanowi akcyza pobierana przez pan-
stwo. Alkohol jest z jednej strony sktadnikiem dochodéw budzetowych, a z drugiej
sktadnikiem ponoszonych kosztéw naduzywania alkoholu i ujemnych skutkéw stad
wynikajgcych.

Dla krajéw UE okoto 20% kosztéw konsumpcji alkoholu to koszty bezposrednie;
wydatki na dziatalnos¢ stuzb medycznych, socjalnych i prawnych. Szkody materialne
szacuje sie na 10% kosztéw ogdlnych. Pozostate 70% to utracone zarobki oséb, ktére
zmarty przedwczesnie lub nie mogty wypetniaé¢ swoich obowigzkdéw, w sposdb, jaki
wykonywatyby je nie pijac alkoholu®2. W krajowych budzetach w Europie szacowany
koszt konsumpcji alkoholu jest poréwnywalny z wydatkami rzadowymi na kwestie
socjalne i wynosi ca 255 mld euro wydatkéw na zdrowie. Zaprezentowane dane eko-
nomiczne powigzane ze skutkami spotecznymi przemawiajg za prowadzeniem poli-
tyki zmierzajacej do zmniejszenia spozycia alkoholu®.

W USA w badaniach dotyczacych oceny kosztéw ekonomicznych naduzywania
alkoholu (w latach 80. XX wieku) — wg wyliczen Herwooda wynosity one rocznie
ok. 116 mld dolaréw®*. Podstawowe kategorie kosztdéw tutaj dotycza: naktadéw na
leczenie, zmniejszenie wydajnosci pracy w wyniku naduzywania alkoholu, strat wy-
nikajacych z przedwczesnych zgonow®.

% . Wald, Alkohol..., op. cit., s. 156; a takze: |. Cierpiatkowska, B. Treplinski, Alkohol a bez-
pieczeristwo pracy, Warszawa 1983, s. 52-53.

€ Por. B.T. Woronowicz, Na zdrowie. Jak poradzic sobie z uzaleznieniem alkoholowym, War-
szawa 2008, s. 232—-233.

61 Okoto 70% zabdjstw dokonywano po spozyciu alkoholu. 95% sprawcéw rozbojow dziatato
pod wptywem alkoholu. 57% wszystkich wypadkéw drogowych spowodowali nietrzezwi
uzytkownicy drég,szerzej zob.: B. Hotyst, Kryminologia, Warszawa 2004, s. 655 i n.

& Swiatowy Raport Zdrowia. Zdrowie psychiczne: nowe spojrzenie, nowa nadzieja, Genewa
2001.

8 Por. ibidem.

5 Alcohol Alert, ,National Instytute on Alcohol” 1991, nr 11.

8 Aby oceni¢ koszty, naukowcy opracowali standardowe kategorie kosztow. Wiekszosé
kosztéw spowodowanych naduzyciem alkoholu z niekorzystnego oddziatywania alkoholu
na zdrowie. Szerzej: ibidem.
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W pordéwnaniu ze srednim spozyciem alkoholu w Europie, Polska znajduje sie
w grupie krajéw o wysokim poziomie konsumpgji. Srednie spozycie szacowane na
podstawie badan ankietowych wynosi 9-12 litréw czystego 100% alkoholu. Obser-
wuje sie statg tendencje wzrostu spozycia alkoholu. W sumie wydajemy rocznie na
trunki ok. 22 mld zt; wydatki na alkohol rosng u nas szybciej niz pensje®. Zakupujemy
dodatkowo alkohol z szarej strefy (w 2009 r. na kwote 2 mld zt; prawie co 10 ztotowka
wydawana w Polsce na mocne alkohole trafia do nielegalnych wytworni)®’.

Nasi konsumenci coraz czesciej siegaja po drozsze trunki zarowno krajowe, jak
i zagraniczne. Liderem w sprzedazy mocnych alkoholi pozostaje wédka (7 mid zt rocz-
nie), rosnie spozycie win (4 | rocznie, na kwote 2,5 mld zt), spozycie piwa stabilizuje
sie na poziomie 91-93 |.

W warunkach przebiegajacego kryzysu, konsumenci nie moga preferowaé kon-
sumpcji wyrobow alkoholowych. Przeprowadzany wzrost akcyzy jest czescig ,,Planu
Stabilnosci Finansowej”, ktéry ma na celu wzmocnié polskg gospodarke w czasie $wia-
towego kryzysu. Zwiekszenie stawek akcyzy oznacza, ze cena piwa wzrosnie o 4%,
a wodki 0 10%. Ma to przyniesc zwiekszenie wptywow do budzetu okoto 1 mid z{%,
Zmniejszone dochody ludnosci wptyng na ograniczenie zakupow wyrobdéw alkoholo-
wych, a w $lad za tym, na obnizenie wptywdw do budzetu.

Straty ekonomiczne spowodowane naduzyciem alkoholu wg GUS wynoszg rocz-
nie ponad 15 mld zt (w tym koszty leczenia, wypadki, Smiertelnosé, straty produk-
cyjne, itd.).

Sposoby rozwigzywania kwestii alkoholizmu

W oficjalnych raportach oceniajacych skutki spozycia alkoholu w Polsce podaje sie,
ze wsrdd blisko 20 miliondw pijacych od 2 do 4 milionéw cierpi na alkoholizm w réz-
nych stadiach tej choroby®. Rozpoznanie alkoholika kojarzy sie na ogét z chwiejna
postawg, nieskoordynowanymi ruchami i mniej lub bardziej zaktécong wymowa.
Natomiast ocena stopnia zawansowania choroby jest czesto dyskusyjna. Najczesciej
wymienia sie trzy kolejne stadia choroby, uwzgledniajace stopien nasilania i pogte-
biania choroby’: wczesna faza, zaawansowana faza, pdzna faza.

Woczesna faza. Przewaznie alkohol zaczyna sie pi¢ w jakims$ gronie oséb. Stopnio-
wo zwieksza sie ilos¢ wypijanego alkoholu, wzrasta czestotliwos¢ picia. Niektére oso-
by nie zauwazajg punktu krytycznego, momentu upojenia alkoholowego i pijg dalej.
Rezultatem tego jest silne zatrucie alkoholowe. Towarzyszg temu niejednokrotnie
luki w pamieci, polegajgce na niemoznosci odtworzenia zdarzen towarzyszacych pi-
ciu po odzyskaniu wzglednej trzezwosci. Kolejny krok to brak kontroli podczas picia,
przektadajacy sie na upijanie sie w nieodpowiednich miejscach i nieodpowiednich
momentach.

W tej fazie picia, pijacy jeszcze potrafi nie pic przez jakis czas — przez kilka tygodni,
a nawet miesiecy. Ta faza wczesnego alkoholizmu przy prébach abstynencji moze
trwac nawet 10 lat. Pod koniec tego okresu rodzina i otoczenie zwracajg uwage, ze

%  Wydatki na alkohol rosng szybciej niz pensje, www.nowiny24.pl.

7 Bimber zalewa polski rynek, ,BizPoland Magazine”, http://biznespolska.pl (29.09.2009).
% Ostatni taki dobry rok?, ,Rynki Alkoholowe” 2009, nr 8.

8 W. Ratynski, op. cit., s. 108.

% |bidem, s. 109.
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nasilajg sie nieporozumienia, konflikty z rodzing i otoczeniem. Pézniej podejmowa-
ne sg kolejne préby zaprzestania picia i szukanie wyttumaczenia dlaczego musiat
sie napic.

Zaawansowana faza. Picie alkoholu, taczy sie z narastajagcym poczuciem winy.
Réwnoczesnie alkoholik zaczyna unikaé ludzi, ktérzy odnoszg sie do niego krytycznie;
czesciej pije samotnie lub w tajemnicy. Ukrywa zapas alkoholu przed otoczeniem.
Zaczyna byc¢ przekonanym, ze to otoczenie jest winne, ze on pije, gdyz jest Zle trak-
towany. Odczuwane przez niego przykrosci powodujg agresywne zachowania wobec
otoczenia i trudne do zniesienia poczucie winy. Alkoholik zaczyna funkcjonowacd rano
dopiero po wypiciu tzw. klina. Picie codzienne wchodzi w nawyk i staje sie obsesjg.
Skutkuje to nieporozumieniami w domu, a takze utratg pracy. Dla natogu, alkoholik
moze poswieci¢ wszystko: rodzine, przyjaciot, pieniadze, zdrowie (narastajace ktopo-
ty zdrowotne wymagaja leczenia).

Pdzna faza alkoholizmu to tzw. ciagi pijackie. Bez wtasciwej terapii alkoholika cze-
ka degradacja spoteczna moralna, utrata zdrowia fizycznego i psychicznego, a czesto
przedwczesna $mierc.

Coraz powazniejszym problemem jest rozpoczecie picia alkoholu przez dzie-
ci i mtodziez, przed 16-tym rokiem Zzycia. Jest to problem obserwowany nie tylko
w Polsce, ale takze w wielu krajach. Dziatania panstwa polskiego wobec problemu
pijanstwa i alkoholizmu obejmuja dziatania legislacyjne i prawno-karne, programy
prewencji, pomoc spoteczna, izby wytrzezwien, opieke medyczna oraz dziatalnos¢
organizacji spotecznych, Kosciota i zwigzkéw wyznaniowych. Niektére z przepisow
regulujacych zagadnienia zwigzane z alkoholem to: przepisy okreslajgce role i za-
dania administracji oraz organizacji spotecznych w walce z alkoholizmem, przepisy
regulujace zasady produkcji, oznaczania, sprzedazy i spozywania napojow alkoholo-
wych, przepisy regulujgce zasady odpowiedzialnosci za nieprzestrzeganie okreslone-
go ustawa obowigzku trzezwosci oraz za czyny popetnione pod wptywem alkoholu,
przepisy regulujace zasady pomocy osobom nietrzezwym i uzaleznionym.

Jednym z elementéw ksztattowania polityki wobec problemu alkoholizmu jest
Ustawa o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziatania alkoholizmowi z dnia 26
pazdziernika 1982 roku (wraz z pdin. zm.)”. Ustawa ta zobowigzuje wtadze i ad-
ministracje panstwowa do podejmowania dziatann zmierzajacych do ograniczenia
spozycia napojow alkoholowych, a takze do popierania, tworzenia i rozwoju organi-
zacji spotecznych krzewigcych trzezwos¢, do wspétdziatania z Kosciotem i zwigzkami
wyznaniowymi w dziedzinie wychowania w trzezwosci i przeciwdziatania alkoholi-
Zmowi.

Panistwa Unii Europejskiej dostrzegaty problemy zwigzane z alkoholizmem od
wielu lat. Stad powstawaty rézne narodowe programy w zakresie profilaktyki i mini-
malizowania skutkéw alkoholizmu. Podejmowane byty réwniez rézne wspdlne kroki
i inicjatywy’?. Parlament Europejski przyjat Rezolucje w dn. 5 wrzesnia 2007 roku
w sprawie strategii UE w zakresie wspierania panstw cztonkowskich w ograniczaniu
szkodliwych skutkéw spozywania alkoholu. W podjetej rezolucji zwraca sie uwage na

71 Ustawa o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziatania alkoholizmowi z dnia 16.10. 1982 r.,
tekst jednolity: Dz.U. z 2007 r., Nr 147, poz. 1231 z pézn. zm.

2 Np. Europejski plan dziatania w sprawie alkoholu na lata 2000-2005 przyjety przez Euro-
pejski Oddziat Swiatowej Organizacji Zdrowia w 1999 r.
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réznorodng szkodliwosé alkoholu dla organizmu ludzkiego z uwzglednieniem grup
szczegblnego zagrozenia: ptodu ludzkiego, ludzi mtodych, starych, prowadzacych po-
jazdy mechaniczne itp. Zwraca sie uwage na stworzenie specjalnych réznorodnych
programow edukacyjnych. Waznym dziataniem jest ograniczenie sprzedazy alkoholu
dla ludzi mtodych. Konieczne jest zaostrzenie przez panstwa cztonkowski sankcji za
jazde pod wptywem alkoholu w postaci odbierania prawa jazdy na dtuzszy czas. Za
celowe uznano zagwarantowanie dostepnosci alternatywnych srodkéw transpor-
tu dla kierowcow spozywajacych alkohol. Podkresla sie, ze nalezy wspiera¢ wszel-
kie skuteczne $rodki zapobiegajace prowadzeniu pojazdéw w stanie nietrzezwym,
w tym blokad oraz innych instrumentdéw, ktére w sposéb mechaniczny uniemozli-
wiajg prowadzenie pojazdu pod wptywem alkoholu, szczegdlnie przez kierowcéw
zawodowych. Rezolucja wzywata panstwa cztonkowskie do poszerzenia i koordynacji
dziatan w zakresie zwalczania réznych form uzaleznien i podjecia kompleksowych
badan w tym zakresie. W okresie obecnego kryzysu ekonomiczno-finansowego, po-
stulowane w rezolucji dziatania, realizowane sg wybidrczo, w miare mozliwosci.

Leczenie alkoholizmu, wymaga od chorego wspétdziatania w trakcie leczenia.
Osoba uzalezniona moze korzystac¢ z profesjonalnej pomocy odwykowe;j, przytgczy¢
sie do wspdlnot Anonimowych alkoholikéw, badz zosta¢ cztonkiem klubu abstynen-
ta. Nadrzednym celem jest trzezwienie, catkowita abstynencja, a skuteczng pomocg
— korzystanie z doswiadczen i wsparcie innych alkoholikow”.

® O leczenia z alkoholizmu szerzej m.in. S. Brown, Leczenie alkoholikéw — model rozwojowy,
model powrotu do zdrowia, Warszawa 1990; Narodowy Program Profilaktyki i Rozwiqzy-
wania Problemdw Alkoholowych na lata 2006—-2010, Ministerstwo Zdrowia, Warszawa
2007.



3. Narkotyki

Podstawowe pojecia

Narkomania’™ to natdg polegajacy na uzaleznieniu od narkotykéw, prowadzacy
zwykle do standw chorobowych, wyniszczajgcy organizm, gtdéwnie uktad nerwowy.
Przez narkotyk rozumie sie: substancje odurzajgce pochodzenia roslinnego lub syn-
tetycznego, uzywane czasem jako srodek nasenny, przeciwbdlowy, uspokajajacy itp.,
w wiekszych dawkach, wywotujacy stany euforii, upojenia, halucynacje; uzywanie go
prowadzi do uzaleznienia i stopniowego wyniszczania organizmu, a przedawkowanie
powoduje $mierc¢’.

Dotychczas nie ma jednej definicji pojecia narkomanii; istnieja réznorodne kon-
cepcje dotyczace nazwania pojecia narkomanii, jednakze najczesciej termin ten jest
rozumiany jako ,najciezsza posta¢ toksykomanii, ktéra jest rodzajem przewlektych
sSwiadomych zatru¢ pod wptywem systematycznego uzywania substancji dziataja-
cych w swoisty sposob na uktad nerwowy i psychike cztowieka”’e.

Réznice w definiowaniu narkomanii rodzg sie z odrebnych stanowisk i przekonan
odnoszacych sie zarowno do zespotu przyczyn, jak i motywacji istnienia tegoz zja-
wiska patologicznego. Niemniej jednak w okreslaniu pojecia narkomanii wystepujg
prawie we wszystkich definicjach pewne wspdlne elementy, aczkolwiek ich wymiar
nadrzednosci bywa rézny. Niektorzy narkomanie rozpatrujg jako czynnosci konsump-
cyjne, ktore polegajg na doustnym, inhalacyjnym (przez wdychanie), iniekcyjnym
(przez wstrzykniecie) zazywaniu sSrodkow wywotujgcych charakterystyczne przezycia
euforyzujace”’.

Zgodnie z definicjg zawartg w art. 9 ustawy o zapobieganiu narkomanii z 1985r.,
narkomania to ,,state lub okresowe przyjmowanie w celach nie medycznych srodkéw
odurzajgcych lub psychotropowych albo srodkéw zastepczych, w wyniku czego moze
powstac lub powstata zaleznos$¢”’8. Wymienione uzaleznienie ma charakter gtéwnie
psychiczny i rzadziej fizyczny. Na te rodzaje uzaleznieri zwrdcita uwage Swiatowa Or-
ganizacja Zdrowia. Komitet Ekspertow WHO zdefiniowat omawiane uzaleznienia jako
»stan psychiczny, a czasem fizyczny, bedacy wynikiem interakcji pomiedzy zywym or-

74 kac. narcomania, pochodzi od greckich stéw narke odurzenie i mania — szalenistwo, za:
Stownik wyrazéw obcych..., s. 455.

75 Zob. Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego..., t. 1, s. 567.

76 A. Nowak, E. Wysocka, Problemy i zagrozenia we wspdtczesnym swiecie. Elementy pato-
logii spotecznej i kryminologii, Katowice 2001, s. 62.

77 S. Szumpich, Aktualne problemy narkomanii wsréd mtodziezy, , Panstwo i Spoteczenstwo”
2006, nr 3, s. 27-35.

78 Ustawa o zapobieganiu narkomanii z dnia 31 stycznia 1985 r., Dz.U. 2 1985 r., Nr 4.
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ganizmem a srodkami odurzajgcymi, charakteryzujacy sie reakcjami, wsréd ktérych
wystepuje zawsze przymus brania lekéw, stale lub okresowo, w celu doznania jego
psychicznych efektéw, a czasem dla unikniecia dolegliwosci spowodowanych jego
brakiem””.

Poza wymienionymi uzaleznieniami: psychicznym i fizycznym, od $rodkéw
odurzajacych powinno sie réwniez wspomnie¢ o uzaleznieniu egzystencjonalnym.
Wedtug J. Malec narkomania to: ,brak nalezycie wyksztatconych waznych potrzeb
psychicznych, ktérych sukcesywne zaspokajanie czyni zycie cztowieka satysfakcjonu-
jacym i budzacym uznanie otoczenia spotecznego. Méwiac inaczej zyciowa pustka
sprzyja szukaniu w sposéb sztuczny satysfakcji, ktéra pozwolitaby uciec od nudy i po-
czucia bezsensu egzystencji”®°.

T. i W. Hanauskowie oprécz ww. czynnikéw wyodrebniajg w narkomani takze
czynniki historyczno-spoteczne i socjologiczno-psychologiczne, bedace podtozem
umozliwiajacym zaistnienie procesu narkomanii®®.

Rozpatrujgc uzaleznienia od narkotykéw, przede wszystkim trzeba zwréci¢ uwa-
ge na trzy jego aspekty: psychiczny, fizyczny i spoteczny.

Uzaleznienie psychiczne jest znaczgco pogtebionym przymusem zazycia srodka
lub wykonania pewnej czynnosci. Przymus objawia sie narastajgcym napieciem, le-
kiem i niepokojem. Osoba uzalezniona ma wrazenie, ze bez wziecia odpowiedniego
srodka nie pokona tego przymusu. Narastajgce emocje sg tak silne, ze stopniowo za-
ktdcaja racjonalne myslenie. Rébwnoczesnie procesy intelektualne nakierowuja czto-
wieka na osiagniecie celu, jakim jest roztadowanie napiecia za wszelka cene. Jezeli
cztowiek w silnym stanie napiecia napotykana jaka$ przeszkode w dostepnosci do
narkotyku, to wtedy napiecie wzrasta i kumuluje sie, narasta zto$¢ gniew, o réznym
natezeniu — w formie od stownej do czynnej. W stanie takiego poziomu napiecia
cztowiek jest zdolny, w mniejszym lub wiekszym stopniu ztamac nakazy swojego su-
mienia czy swoje zasady moralne. Uzaleznienie psychiczne jest przymusem spowo-
dowanym silnym napieciem emocjonalnym, niwelujgcym przestanki intelektualne
i uniemozliwiajgcym odroczenie czynnosci, czy przesuniecia jej w czasie. Uzaleznie-
nie wtedy potaczone jest z utratg kontroli nad wtasnym zyciem.

Mechanizmy uzaleznienia psychicznego i towarzyszace im zmiany narastajg naj-
czesciej stopniowo, poczatkowo niedostrzegalnie takze dla najblizszego otoczenia.
Choroba niejednokrotnie trwa latami, zanim otoczenie zorientuje sie o narastajgcym
problemie. Uzaleznienie psychiczne dos¢ czesto nie daje objawdw, ktdre zwyklismy
uwazac za chorobe. Uzaleznienie fizyczne to stan biologicznego przystosowania do
przyjmowanej substancji. Jej brak w organizmie prowadzi do dolegliwosci fizycznych
wszystkich uktadéw i wtedy pojawia sie zesp6t absencyjny. Objawy tego zespotu
moga wystgpi¢ wtedy, gdy organizm dostanie zbyt matg dawke w stosunku do zapo-
trzebowania. Zespdt absencyjny objawia sie drzeniem, potliwoscig, podnieceniem,
nudnosciami, bdélami i skurczami miesni, zaburzeniami postrzegania, napadami
drgawkowymi itp. Objawy te powoduja, ze osoba uzalezniona od narkotykéw nie
moze juz sobie wmawia¢, ze sama decyduje o tym, kiedy je wezmie. Decyduje ob-

7 K. Frieskie, R. Sobiech, Narkomania. Interpretacje problemu spotecznego, Warszawa
1987, s. 67-68.

8 ] Malec, Narkomania, ,Cztowiek i Swiatopoglad” 1986, nr 7/8, s. 77.
81 W. Ratynski, op. cit.
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jaw, decyduje ciato. Stopniowo, w miare uptywu czasu, aby uzyska¢ pozadany efekt,
systematycznie i coraz czesciej musi przyjmowac coraz wieksze dawki srodka uzalez-
niajacego. Cata aktywnos¢ zyciowa zaczyna by¢ kierowana na zdobycie narkotyku,
a wszystko inne przestaje by¢ wazne.

O spotecznych skutkach uzaleznien moéwi sie w kontekscie zjawisk patologicz-
nych, zwigzanych ze szkodami ponoszonymi przez spoteczenstwo. Ten aspekt spo-
teczny uzaleznienia jest niezwykle istotny dla samego narkomana, co wyraza sie
m.in. w tym, ze kontakty z narkotykami (cel i sposéb ich przyjmowania, kontynuacja,
rodzaj uzywanego narkotyku, nastepstwa i powiktania) majg swoje uwarunkowania
spoteczne®, zazwyczaj narkotyk po raz pierwszy przyjmowany jest w grupie znanych
sobie 0sdb. Stopniowo brany jest coraz czesciej. Pojawia sie cos wspdlnego, co taczy
i fascynuje.

Narkotyk zwalnia z wysitku nawigzywania kontaktéw z innymi ludzmi. Cztowiek
coraz bardziej traci kontakt ze Swiatem zewnetrznym. Nieraz tatwiej poradzi¢ sobie
z odstawieniem narkotyku niz z rozstaniem sie z grupg narkomanow, poza ktorg nie
ma sie juz zadnego zycia towarzyskiego. Cztowiek zostaje sam z nieumiejetnoscia
bycia z innymi ludzmi; $wiat niebiorgcych narkotyki jest tak inny, tak obcy, ze trzeba
sie uczy¢ od nowa zyc.

Innym aspektem spotecznym uzaleznienia jest samo zdobywanie narkotykéw lub
pieniedzy zeby je kupié. Z biegiem czasu zazywajacy narkotyki traci zdolnos$¢ do po-
noszenia nawet matego wysitku fizycznego i psychicznego.

Geneza srodkéw odurzajgcych na swiecie

Wzmianki na temat srodkdw oszatamiajacych mozna znalezé w mitologii wielu lu-

dow. Cztowiek nieomal od zawsze pragnat mie¢ wptyw na mozliwos¢ choé krétko-

okresowej zmiany w stanie psychiki swej czy innych oséb. Uzywanie substancji nar-
kotyzujgcych, psychoaktywnych, zmniejszajgcych swiadomosé, utrzymywane byto

w spotecznosciach tradycyjnych pod $cista kontrolg (na co dzien byt to temat tabu).
Stosowanie tych substancji mogto dokonywac sie w trzech sferach:

— sakralnej — wtedy substancje zmniejszajgce stan Swiadomosci przyjmowano
w celu nawigzania kontaktu z duchami opiekuriczymi i duchami przodkéw. Czynit
to kaptan lub osoby przez niego inicjowane®,

— rytualnej — gdy w trakcie waznych swigt, plemiennych obrzeddéw oraz rytuatow,
pewna liczba wybranych oséb byta dopuszczana do uzycia srodkéw psychoak-
tywnych. To dziatanie miato na celu wzmocnienie integracji spotecznej grupy
przez oddziatywanie waznego rytuatu, dokonywanego w stanie pogtebionej
Swiadomosci. Osobg ktdra udostepniata substancje odurzajgce na te obrzedy,
byt naczelnik plemienia lub szaman®*,

— uzdrowien — dokonywat szaman. Uzdrowienie odbywato sie na dwa sposoby;

— $rodki zmieniajace Swiadomos¢ zazywat sam szaman, wchodzac w odmienny
stan swiadomosci, w ktéorym odbywat ,podréz w inny wymiar”. Odkrywat wtedy
przyczyne choroby pacjenta i dokonywat uzdrawiania;

8 Ustawa z dnia 24 czerwca 1997 r. o przeciwdziataniu narkomanii (z p6ézn. zm.), Dz.U.
21997 r., Nr 75, poz. 468, art. 6, pkt. 3.

8 W. Bursza, Antropologia kultury, [w:] Obrzedy i symbole, Poznan 1999, s. 101-108.
8 P, Karpowicz, Uzywanie narkotykéw w perspektywie historycznej, [w:] Cztowiek i jego
dziefo, red. P. Karpowicz, Biatystok 2004, s. 208.
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— innym sposobem uzdrawiania przez szamana byto podawanie choremu srodka
zmieniajacego Swiadomos¢. Otwierato to pacjenta na zabiegi lecznicze. Uzdra-
wiacz mogt podawad cierpigcej osobie odpowiednio przygotowane lekarstwa.
Udokumentowane zrédta o stosowaniu srodkow odurzajacych wiazg sie z naj-

starszg cywilizacjg $wiata tzn. cywilizacjg sumeryjska (ok. 3500 lat p.n.e.)?’; na glinia-

nych tabliczkach opisane zostaty sposoby uprawy oraz przygotowania opium przez

Sumerdw. Kolejne wzmianki na temat uprawy roslin o wtasciwosciach odurzajacych

500 lat p.n.e. pochodza z takich krajow jak: Egipt, Chiny, Indie. W Egipcie opium zna-

no jako ,.zdolne do wstrzymywania dzieci od zbyt silnego ptaczu”. Natomiast w Chi-

nach i Indiach przetwory makowe znane byty jako wprowadzajgce w stan oszotomie-
nia a haszysz byt srodkiem znieczulajgcym przy bolesnych zabiegach. Wielu lekarzy
pomiedzy V a Il w p.n.e. ostrzegato o niebezpiecznym dziataniu opium, natomiast
odmienne zdanie miat Hipokrates oraz Galen®® ktérzy zalecali stosowanie opium

w leczeniu réznych chordéb.

Kolejnym z tych srodkéw jest marihuana®, ktéra byta poczatkowo uzywana jako
srodek znieczulajacy. W starozytnosci i w czasach pdzniejszych popularne byto row-
niez przyjmowanie zywicy konopi — haszyszu, ktéry w Chinach, Indiach i krajach is-
lamskich uzywano jako $rodek znieczulajacy przy operacjach.

Do Ameryki Pétnocnej konopie dotarty wraz z osadnikami z Afryki. Poczatkowo
byty uprawiane do produkcji wtokien, ale szybko znalazty zastosowanie jako srodek
przeciwbdlowy i relaksujacy. W wieku XVIII i XIX wieku w Wielkiej Brytanii i Amery-
ce Pdtnocnej roslina ta byta uznana jako lek ziotowy wptywajacy psychoaktywnie
na organizm — tak jak morfina czy kokaina. W 1804 roku z alkaloidéw opiumowych
oczyszczonych wyodrebniono morfine, i juz w 1832 roku wytworzono kodeine, oraz
najbardziej niebezpieczny w tym okresie srodek narkotyczny — heroine (odkryta
w 1918 r.). Popularnoscia przez pewien czas cieszyta sie kokaina, az odkryto jej zgub-
ne dla organizmu ludzkiego dziatanie.

W latach 1861-1865 w stanach Zjednoczonych w czasie wojny secesyjnej, w po-
lowych szpitalach przy ciezkich zranieniach i operacjach zaczeto stosowac powszech-
nie morfine jako srodek znieczulajgcy. W efekcie kuracji z zastosowaniem morfiny
wielu rannych Zotnierzy zostato od niej uzaleznionych. Ten rodzaj uzaleznienia na-
zwano mianem ,,choroby zotnierskiej”.

Juz na przetomie XVIII i XIX wieku nastgpit rozwéj kontaktéw handlowych w skali
Swiatowej; ekspansja kolonialna panstw europejskich — Hiszpanii, Portugalii, Francji,
a przede wszystkim Wielkiej Brytanii, doprowadzita do przekroczenia progéw naro-
dowosciowych, etnicznych i kulturowych. Przedmiotem zyskownego handlu okazaty
sie substancje narkotyzujgce, a w szczegdlnosci opium. Substancje psychoaktywne
dotychczas o charakterze ekskluzywnym szybko ulegaty rozpowszechnieniu, a ich
uzywanie z tradycyjnego medycznego charakteru — zmienito sie na relaksacyjny
i rozrywkowy. Taka sytuacja stwarzata powazne zagrozenie zdrowotne i spoteczne.
Od 1875 roku w Stanach Zjednoczonych oraz krajach Europy Zachodniej wzrosta

8 Zob. J. Skodlarski, R. Matera, Gospodarka swiatowa. Geneza i rozwdj, Warszawa 2004,
s. 15.

8  Lekarz cesarza rzymskiego Marka Aureliusza.
87 Susz zenskich kwiatostanéw konopi indyjskich.
8  Zob. P. Karpowicz, op. cit., s. 213 in.
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liczba preparatéw leczniczych dostepnych w aptekach, zawierajgcych w swym skta-
dzie opium oraz kokaine. Kokaina wchodzita réwniez w sktad ,,lekkich drinkow”®.

Wymienione $rodki zyskujg popularnosé¢ wsréd modernistycznej cyganerii arty-
stycznej oraz Europejczykdw przyjmujacych je z ciekawosci czy snobizmu. Zbiegiem
czasu okazyjne uzywanie tych srodkéw przeksztatcito sie w natédg. Ich popularyzacja
w Europie oraz Ameryce Pétnocnej wywotata narkomanie, ktéra sktonita rzady po-
szczegblnych panstw do wewngtrzpanstwowego ustawodawstwa zajmujgcego sie ta
kwestig a nastepnie zawierania miedzynarodowych umoéw, na ktérych podstawie zja-
wisko to miato by¢ zwalczane. Koordynacjg polityki antynarkotykowej zajmowata sie
Liga Naroddw. Po Il wojnie $wiatowej nastgpit znaczny wzrost narkomanii. Funkcje
Ligi Narodéw w omawianym zakresie zastgpito ONZ. Podpisano m.in. w 1961 roku
Jednolita Konwencje o Srodkach Odurzajacych. Nie przyniosto to wiekszych rezul-
tatow. Pojawity sie nowe syntetyczne srodki m.in. LSD, Amfetamina i inne. Obecnie
narkotyki ,rozpowszechnione sg na cafg skale swiatowga”*°.

Kwestia ochrony zdrowia ludzkiego zostata uregulowana, zaréwno przez ustawo-
dawstwo miedzynarodowe, jak i wspdlnotowe oraz przepisy krajowe poszczegdlnych
panstw. Zapisano takze wiele inicjatyw ustawodawczych, w tym m.in. programu wal-
ki z AIDS i narkomania, co dowodzi masowosci tego problemu.

W pazdzierniku 1993 roku Urzad Ochrony Srodowiska i Zdrowia Publicznego
oraz Obrony Intereséw Konsumenta opublikowat raport nt. Public Healt after Ma-
astricht. Wkrétce po opublikowaniu raportu Komisja Europejska ogtosita dokument
pod nazwg Zakres dziatalnosci w dziedzinie zdrowia publicznego. Paragraf 122 tego
dokumentu zgodnie z wnioskiem Ministrow Zdrowia Krajéw Unii Europejskiej okre-
Slit programy do wdrozenia w pierwsze kolejnosci, w tym m.in. program zwalczania
uzaleznien lekowych oraz narkomanii. W obszarze ochrony zdrowia Polska zgtosita
chec udziatu we wspdlnotowych programach, w tym réwniez na rzecz zapobiegania
uzaleznieniu od narkotykéw?®?.

Zjawisko narkomanii w Polsce

Historie polskiej narkomanii (datowanej na przetom XIX i XX wieku) mozna podzieli¢

na kilka okresow.

— pierwszy okres to lata miedzywojenne, czyli czas pierwszych préb rozpoznania
u nas tego zjawiska i rozpoczecie ksztattowania panstwowej polityki wobec nar-
komanii. Zjawisko narkomanii dotyczyto niewielkiej grupy oséb z waskich kregéow
zawodowych, ktérzy mieli dostep do narkotykéw, a wiec farmaceutéw, lekarzy,
pielegniarek oraz artystéw i ludzi bogatych. We wczesnych latach 20. XX wieku
do najczesciej przyjmowanych srodkdw odurzajgcych nalezaty: opium, morfina,
eter oraz bardzo rzadko heroina czy kokaina. Eter byt znacznie tariszy do morfi-
ny*2. O ile przypadki uzaleznienia od morfiny liczono rocznie w setkach, o tyle od
eteru —w tysigcach. Eter byt narkotykiem dla ubozszych, a morfina byta uzywana

8 htt://narkomania.akcjasos.pl/content/view/46/9.

% Ibidem.

% Por. K. Giabicka, Polityka spoteczna w Unii Europejskiej. Aspekty aksjologiczne i empirycz-
ne, Warszawa 2001, s. 313-314.

%2 Wdychany eter poczatkowo powoduje stany euforii, odurzenia, nastepnie zmienia $wia-
domos¢ funkcji psychicznej. Zob. C. Cekiera, Ryzyko uzaleznien, Lublin 1994, s. 52.
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przez zamozniejszg czesc spoteczenstwa. W okresie miedzywojennym ujawniono

przemyt narkotykéw przez nasz kraj.

— drugi okres to lata 50. i 60. XX w. to lata ideologicznie uzasadnianego kwestio-
nowania narkomanii jako groznego zjawiska spotecznego. Do konca lat 60. nar-
komania w Polsce miata niewielkie rozmiary (100-170 osdb). Dotyczyta przede
wszystkim oséb dorostych, ktdre z racji wykonywanego zawodu lub przebytego
leczenia stykaty sie z Srodkami uzalezniajgcymi.

— trzeci okres obejmuje lata 70. XX w. W tym okresie wzrosta liczba uzaleznien,
przede wszystkim wsréd mtodziezy. Zazywanie narkotykéw zwigzane byto z ide-
ologig ruchu Hoppe i stuzyto osigganiu odmiennych standéw swiadomosci nie-
dostepnych dla przecietnych ludzi. Cze$¢ mtodziezy fascynowata sie wspdlnym
braniem narkotykéw, gdyz utrwalato to i wzmacniato wiezi w grupie, zwiekszato
jej spojnos¢, rdwnoczesnie byto swiadectwem wyzwolenia z konwenanséw®s,

W latach 70. w Polsce opracowana zostata domowa metoda produkcji heroiny,
okres$lanej mianem polskiej heroiny albo kompotu. Srodek ten miat wtasciwosci
o wiele silniejsze niz morfina. Prosta technologia produkcji tego narkotyku, oraz ta-
twy dostep do niezbednych substancji potrzebnych do produkcji, doprowadzita do
tego, ze wiekszos¢ narkomandw zaczeta samodzielnie wytwarzaé¢ kompot®*. W la-
tach 70. narkomania mfodziezowa byta juz publiczng tajemnica. Zaczeto dostrzegac
powage zagrozenia dla mtodziezy. Wedtug szacunkéw pod koniec lat 70. w Polsce
naduzywato srodkéw odurzajgcych okoto 120 tys. oséb.

— czwarty okres obejmuje lata 80. i 90. XX w. Od 1980 roku zjawisko narkomanii
w Polsce ulegto znacznemu rozprzestrzenieniu w tzw. okresie makowym. Obnizy-
fa sie dolna granica wieku oséb przyjmujacych srodki narkotyczne do 15, a nawet
13 roku zycia i nastata moda na zazywanie czystej heroiny. W 1985 roku zostata
uchwalona pierwsza w Polsce ustawa o zapobieganiu narkomanii. Miata ona cha-
rakter leczniczo-profilaktyczny, jej gtéwne zatozenia to bezptatne leczenie narko-
mandw, i zasada dobrowolnosci w poddaniu sie leczeniu i rehabilitacji, przy czym
zazywanie i posiadanie Srodkéw odurzajgcych nie byto karane. Ustawa przyczy-
nita sie do zahamowania rozwoju uzaleznien. Liczba uzaleznionych na przetomie
lat 80. i 90. wynosita 200 tys. os6b®.

Rodzaje narkotykéw dostepnych w Polsce i ich dziatanie

Opiaty

W sktad tej grupy wchodza narkotyki pochodzenia roslinnego i syntetycznego, ta-
kie jak m.in.: opium, morfina, heroina i metadon®. Wszystkie opiaty sg narkotykami
wykazujgcymi dziatanie uspakajajace, takze najczesciej silne dziatanie przeciwbdlo-
we. Po ich zazyciu $wiat jest obojetny, problemy zycia codziennego staja sie odlegte.
Po ustaniu dziatania narkotyku problemy, ktére sktonity do wziecia go, cigzg jeszcze
bardziej i dlatego trzeba na powrdt wzigc to lekarstwo. Opiaty uzalezniajg zaréwno

% K. Zajaczkowski, op. cit., s. 11-12i 19.
% J. Rogala-Obtekowska, Mfodziez i narkotyki, Warszawa 1999, s. 15-18.
% B. Hotyst, Kryminalistyka, Warszawa 2003, s. 104-105.

%  Opium uzyskuje sie z maku ogrodowego. Srodki pétsyntetyczne to morfina, etorfjna. ko-
deina, heroina, ,kompot” — preparat zawierajacy kodeine. Srodki syntetyczne to np. me-
tadon.
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fizycznie, jak i psychicznie, majg okreslong dawke Smiertelng, np. w przypadku kode-
iny jestto 0,5-1,0 g.

Opium otrzymuje sie z mleczka dojrzewajgcych makdéwek (sok wyptywajgcy z to-
rebki maku po jej nacieciu zawiera 4-21 g morfiny) i po obrébce otrzymuje sie trzy
rodzaje produktéw:

— preparowane opium, uzywane do palenia w specjalnych fajkach,

— opium w postaci proszku, tabletek lub ptynu przeznaczonego do celéw medycz-
nych,

— alkaidowe opium.

Efekt zazywania opium jest zalezny od tego, czy bierze sie go po raz pierwszy, czy
kolejny. Podczas pierwszego zazycia mogg wystgpi¢ nieprzyjemne objawy, takie jak
nudnosci, wymioty, bdle gtowy. Przy wielokrotnym zazywaniu rozwija sie tolerancja
organizmu na narkotyk i aby w dalszym ciggu uzyskiwac¢ przyjemne odczucia, trzeba
zwiekszaé dzienne dawki. W konicu dochodzi do uzaleznienia i bierze sie narkotyk nie
tyle dla przyjemnosci, ale dla unikniecia ,przykrych objawéw abstynenckich”?’.

Morfina jest otrzymywana z opium. Jest skutecznym srodkiem przeciw bolowym.
Morfina jest srodkiem 10-krotnie silniejszym od swojego pierwotnego produktu —
opium, cieszy sie od niego wiekszym uznaniem a zarazem posiada wiekszg zdolnos¢
uzaleznienia, morfina wystepuje w postaci biatych krysztatkow, tabletek lub ptyndw,
po odpowiednim przygotowaniu stosuje sie jg do palenia, czasem stosuje sie doust-
nie lub w zastrzyku.

Heroina (pochodna morfiny) jest srodkiem pdtsyntetycznym, ma hamujacy
wptyw na centralny uktad nerwowy i dziata odprezajaco przez 3 do 6 godzin, osoba
pozostajaca pod jej wptywem wydaje sie ospata i moze przysypiac. Wiekszos¢ zazy-
wajacych jg odczuwa dtugotrwaty przyjemnosé. Regularne zazywanie jej prowadzi
do uzaleznienia w ciggu kilku tygodni; powoduje uszkodzenie watroby, fatwo przeni-
ka do mdzgu i niszczy komorki moézgowe. Heroina znosi odczuwanie bélu, ale utrud-
nia normalne funkcjonowanie i w wielu przypadkach staje sie przyczyna konwulsji,
$pigczki a nawet Smierci®®. Heroina z uwagi na jej szkodliwo$¢ nigdy nie znalazta po-
wszechnego zastosowania w medycynie®.

Polska heroina jest najczesciej stosowanym narkotykiem produkowanym w wa-
runkach domowych. Ma wyglad mocnej herbaty zwanej ,kompotem”. Podawana
jest dozylnie w warunkach dalekich od higieny. Dtuzsza przerwa w zazywaniu wywo-
tuje wymioty, biegunke, silne bdle miesni i goraczke.

Brown sugar jest to heroina o nizszym stopniu czystosci (15-45%). Wystepuje
w postaci brazowych lub zéttych krysztatkdw. Mozna ja bra¢ dozylnie.

Kodeina jest pochodng morfiny. Czasteczka kodeiny powstaje po niewielkiej
modyfikacji morfiny. To powoduje zmiane wtasciwosci farmakologicznych substan-
cji. Kodeina posiada witasciwosci przeciwbdlowe i narkotyczne cho¢ 6 razy stabsze
od morfiny. Wykazuje jednak silne dziatanie przeciwkaszlowe. Obecnie, ze wzgledu
na istnienie lekdw o takim samym dziataniu i pozbawionych wszelkich wtasciwosci
narkotycznych, nie jest juz stosowana jako lek przeciwkaszlowy. Wykorzystuje sie ja

9  C. Cekiera, op. cit., s. 23.

% D.J. Wilmes, Jak wychowa¢ dziecko, ktére méwi: nie alkoholowi i narkotykom, Gdansk
2005, s. 39-40.

% K. Zajaczkowski, op. cit., s. 30.
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jako dodatek do niesterydowych lekdw przeciwzapalnych w celu przeciwbdlowego
dziatania®.

Metadon jest syntetycznym srodkiem narkotycznym, dziatajgcym 10 razy moc-
niej przeciwbolowo niz opium i kodeina a stabiej odprezajaco od morfiny i heroiny,
jest on stosowany w leczeniu oséb dtugotrwate uzaleznionych od heroiny. Dtuzej niz
heroina pozostaje w organizmie, moze wiec by¢ stosowany raz dziennie. Przyjmuje
sie go doustnie, podskérnie lub domiesniowo w celu tagodzenia objawdw zatrué. Ma
wiasciwosci przeciwkaszlowe przeciwbdlowe, tagodzi zespdt objawdw abstynencyj-
nych. Podobnie jak inne narkotyki powoduje stan euforii, przy jednoczesnym braku
uczucia gtodu. W wyniku jego przedawkowania Smier¢ nastepuje na skutek poraze-
nia uktadu oddechowego. Przy dtuzszym stosowaniu uzaleznienia. Osoby zazywajgce
metadon nie powinny prowadzi¢ pojazdéw mechanicznych ani obstugiwa¢ maszyn
oraz pi¢ alkoholu®.

Barbiturany

W sktad drugiej grupy narkotykdw wchodza barbiturany i pochodne kwasu barbitu-
rowego!®, ktére szeroko stosowane sg w lecznictwie. Niejednokrotnie sg to $rodki
ogolnodostepne. Barbiturany sg bardzo popularnymi srodkami farmakologicznymi
uzywanymi przez ludzi nadpobudliwych, wyleknionych, majacych problem z zasypia-
niem*®. Najpopularniejszymi srodkami sa takie leki jak: luminal, relanium, reladorm,
barbital, diazepan, nitrozepam itp. Przy dtuzszym okresie zazywania tych lekdw moz-
na zauwazy¢ takie objawy jak wyciszenie a rownoczesnie leki, depresje, zaburzenia
mowy i pamieci, otepienie myslowe, drzenie rgk Przedawkowanie objawia sie ptyt-
kim nieregularnym oddechem, obnizong temperatura ciata, niskim cisnieniem krwi,
stabo wyczuwanym pulsem. Naduzywanie tych lekdw prowadzi do uzaleznienia,
a przyjecie zbyt duzych dawek moze doprowadzi¢ do Smierci'®.

Amfetamina'®

Trzecig grupe $rodkéw odurzajgcych stanowig amfetamina i jej pochodne, np.
MDMA (extasy), metamfetamina (ice — postac krystaliczna, crank — posta¢ proszku),
MDA (love pili), MDE (eve), mieszanka amfetaminy z heroing (frisco speed). Tak wiec
pod pojeciem amfetaminy wystepuje cata grupa srodkéw psychostymulujacych po-
chodnych fenylopropylanu. Srodki te powoduja trwate pobudzenie szybko uzaleznia-
ja psychicznie, zwiekszajg aktywnosé, przyspieszajg kojarzenie poprawiaja nastroj,
zwiekszajg poped ptciowy, znoszg uczucie gtodu i zwiekszaja wydolnos¢ fizyczna.
Przy dtuzszym zazywaniu powoduje zaburzenia snu, halucynacje, leki, sztywnos¢
miesni, podwyzszone cisnienie krwi, przyspieszong akcje serca, szybki oddech itp.
Szczegdlnie nalezy zwrdci¢ uwage na extazy. jako jeden z najbardziej popularnych
srodkéw uzywanych na imprezach,stopniowo, wyniszczajacy organizm.

10 http://farraakognozja.farmacja.pl/alkaloid/39kode.html.

101 T.L. Chrusciel, Ustawa o przeciwdziataniu narkomanii — komentarz, Warszawa 2000,
s. 124-125.

192 Mata encyklopedia powszechna PWN, Warszawa 1970, s. 79.

103 C. Cekiera, op. cit., s. 60.

104 M. Moneta-Malewska, Narkotyki w szkole i w domu. Zagrozenia, \Warszawa 2004, s. 89.
15 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego..., t. 1, s. 12.
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Kokaina?®®

Do czwartej grupy zalicza sie kokaine, czyli alkaloid ekstrahowany z lisci czerwono-
krzewu Erythroxylon Coca, wzglednie Erythroxylon granatensel”’. Kokaina jest pot-
syntetyczng substancja, wystepujaca w postaci chlorowodorku kokainy 9 (czysta ko-
kaina to biaty krystaliczny proszek, ktéry jest wdychany lub przyjmowany dozylnie)
lub w postaci mieszaniny chlorowodorku z substancjg zasadowg (gdzie amoniak lub
dwuweglan sodu) nadaje sie do palenia, kokaina w tej postaci nosi nazwe crack%.
Crack bywa 20 do 50 razy czystszy niz uliczna kokaina i wywotuje odurzenie w ciggu
kilku sekund. Obie postacie majg podobne dziatanie na osrodkowy uktad nerwowy,
zwiekszajgc ilos¢ dopaminy. Kokaina zwykle jest wdychana podczas podgrzewania tej
substancji na tyzce. Kokaina opdznia objawy zmeczenia, zmniejsza potrzebe snu, po-
woduje wzrost ci$nienia krwi. Z czasem w miejsce dobrego samopoczucia przycho-
dzi bezsennos¢, niepokdj i lek, wzmaga sie drazliwos¢ i agresja. natég prowadzi do
uzaleznienia fizycznego. Kokaina powoduje zaburzenia przemiany materii, utrudnia
wchtanianie pokarmow, prowadzi do zwyrodnienia watroby i serca — dawka Smier-
telna wynosi okoto 1 g.

Halucynogeny

Pigtg grupe stanowig halucynogeny, a gtdwnie LSD (dietylotyzergamid — 25-LSD)
i meskalina (wchodzaca w sktad meksykanskiego kaktusa peyote), ponadto, PCP
(fencyklidyna, potocznie zwana angel dust), psylocyna, psylocybina i inne substancje
wchodzace w skfad grzybow halucynogennych, a takze niektére syntetyczne pochod-
ne amfetaminy (MDMA — extasy, MDA). Halucynogeny powoduja zaburzenia syste-
méw komunikacji wewnetrznej mdzgu, co powoduje zmiany percepcji i zaburzenia
czynnosci wszystkich zmystéw. Dzieki zdolnosci pobudzenia okreslonych osrodkéw
mdzgu, wywotujg réznego rodzaju halucynacje. Narkotyk zaczyna dziataé po pét go-
dzinie, a efekty jego dziatania trwaja 4 do 6 godzin. Dawka $miertelna LSD szacowana
jest na 0,1-1 mg/kg ciezaru ciata'®.

Konopie indyjskie

Do széstej grupy narkotykéw nalezg przetwory i preparaty z konopi. W Polsce naj-
wieksza liczba mtodych oséb pali marihuane i haszysz. Te substancje w zaleznosci od
dawki powodujg zaburzenia czasu i przestrzeni, zaburzenia wykonywania ztozonych
czynnosci, halucynacje, nudnosci, zawroty gtowy itp. Marihuana najczesciej palona
jest w papierosach (przy czym skret zawiera badz tylko marihuane, bgdz mieszanine
marihuany z tytoniem). Haszysz, czyli zywica konopi i todygi i liscie konopi palone sa
w skretach badz w szklanej rurce. Naduzywanie przetwordw i preparatéw konopi
moze prowadzi¢ m.in. do chordb uktadu oddechowego, krazenia lub braku checi do
podejmowania jakichkolwiek dziatan itp. Omawiane preparaty sg pomocne w lecze-
niu jaskry, epilepsji, stwardnienia rozsianego, migren, przy bélach menstruacyjnych
i porodowych?,

16 S.1. Witkiewicz, Narkotyki — niemyte dusze, Warszawa 1975, s. 113-116.
107 S, Petrovi¢, Narkotyki i cztowiek! i co dalej, Warszawa 1998, s. 96.

108 TL. Chrusciel, op. cit., s. 133-135.

19 C. Cekiera, op. cit., s. 43—49.

10 ), Stelmach, Narkotyki, co? gdzie? kiedy?, Sosnowiec 1985, s. 16—18.
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Rozpuszczalniki

Siddma grupa narkotykdéw to srodki odurzajace. Naleza do niej: lotne rozpuszczal-
niki kleje organiczne (benzen, aceton, butapren, ksylen, tréjchloroetylen), efektem
wdychania tych substancji s silne stany euforyczne, czasem halucynacje, niekiedy
utrata kontroli nad rzeczywistoscig. Poprzez uktad krwionosny uszkadzajg rézne na-
rzady.

Dopalacze

W sprzedazy internetowej i sklepowej pojawiajg sie rézne substancje, ktére nie sg
typowymi narkotykami, ale ich dziatanie cho¢ o mniejszej sile szkodliwego dziatania
na organizm ludzki przypomina dziatanie narkotykow. Substancje te nazwano dopa-
laczami. Ich nazwy ang. smart, legat high, herbal high, smart drugs (madre narkotyki)
—majg $wiadczy¢ o ich nieszkodliwosci. Dopalacze to termin niemajacym charakteru
naukowego. Uzywa sie go potocznie dla okreslenia grupy réznych substancji lub ich
mieszanek o rzekomym badz faktycznym dziataniu psychoaktywnym. Te substancje
nie znajduja sie na liscie substancji kontrolowanych przepisami ustawy o przeciw
dziataniu narkomani®*.

Dystrybucje tych srodkdw na szeroka skale rozpoczeto w Anglii. Funshopy to sie¢
sklepdw nalezacych do firmy Word Wide Supplen z siedzibg w Manchesterze. Pierw-
szy sklep tego typu w internecie powstat w 2007 roku. Punkty handlowe tego typu
produktami znajduja sie w kazdym wiekszym kraju. W Polsce pierwsze sklepy tego
typu powstaty w 2008 roku w todzi, nastepnie w Warszawie, Poznaniu, Wroctawiu,
Szczecinie. Powstawaniu sklepdw towarzyszyty informacje, ze dopalacze s3 legalng
alternatywg dla niebezpiecznych i pochodzacych z niewiadomego zrdédta uzywek.
W krétkim czasie eksperci zaczeli ostrzegad, ze dopalacze sg niebezpieczne dla zdro-
wia i uzalezniajg podobnie jak narkotyki. Szczegdlnie niebezpieczne jest zazywanie
dopalaczy razem z lekami albo mieszanie ich z alkoholem!'?. Dopalacze wystepujg
w najczesciej jako tabletki lub kapsutki. Substancje zawarte w dopalaczach, mimo ze
nie sg dotychczas zabronione, maja dziatanie bardzo podobne do narkotykéw. Wiek-
szo$¢ dopalaczy zawiera w sobie pochodne piperazyny (BZP), dziatajgca podobnie do
amfetamina, cho¢ dziesieciokrotnie stabiej.

BZP jest substancjg psychoaktywng o dziataniu stymulujgcym. Wprowadza w stan
euforii, zwieksza koncentracje oraz ogdlne uczucie przyjemnosci i daje wiecej efek-
téw ubocznych niz np. amfetamina. W przypadku BZP s3 to; drgawki, tachykardia,
bezsennosé, mdtosci, psychozy i bdle gtowy.

Inna grupa dopalaczy to substancje, ktére w swym dziataniu zblizone sa do mari-
huany. W zaleznosci od nastroju i innych czynnikdw, wprowadzajg cztowieka w stan
euforii lub uspokajajg go. Tak dziatajg rozne mieszanki ziotowe np. suszone mucho-
mory czerwone. Niektére z tych substancji powodujg halucynacje, stany lekowe,
a takze napady szatu i depresje. Istnieje tez preparat, ktérego zazywanie powoduje
efekty zblizone do tych po zazyciu opium?3,

11 Wiecej na ten temat szczegdlnie w internecie m.in. R. Lipnicka, Charakterystyka srodkéw
zawartych w ,,dopalaczach”. Ich wptyw na zdrowie fizyczne i psychiczne.

12 Ibidem, m.in. M. Barczyk, Dopalacze w ofensywie, Wiadomosci 24.pl, XI1 2009.
13 |bidem, m.in. R. Skwara, Dopalacze.
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Dopalacze podobnie jak wszystkie inne substancje pozwalajace uciec od rze-
czywistosci, potrafig uzaleznic od siebie. Przez szereg lat sprzedaz ich w Polsce byta
legalna, wpisywanie takich produktéw na liste zabronionych skutkowato drobna
korektg sktadu i ponownym wprowadzeniem do sprzedazy. Podejmowane s3 rézne
dziatania w poszczegdlnych krajach, zaréwno natury legislacyjnej jak i edukacyjne;.
Np. w Polsce dokonano zamkniecia punktéw sprzedazy dopalaczy, co byto chwilo-
wym zaskoczeniem a nie rozwigzaniem bolgcego problemu. Kolejne préby spro-
wadzaty sie do nowelizacji ustawy o przeciwdziataniu narkomanii z 29 lipca 2005 r.
(Dz.U. 2005, nr 179, poz. 1485), w nowelizacji z 30 marca 2009 r. (Dz.U. 2009, nr 63,
poz. 520) poszerzono liste substancji psychoaktywnych, podobnie jak w nowelizacji
z dnia 2010 r. (Dz.U. 2010, nr 143, poz. 962) w tej nowelizacji dodatkowo wprowa-
dzono kary pieniezne od 20 tysiecy do miliona ztotych — za produkcje i handel do-
palaczami. W kolejnej nowelizacji z dnia 15 kwietnia (Dz.U. 2011, nr 105, poz. 614)
poszerzono zakres o kolejne zabronione substancje psychoaktywne a kontrole nad
sposobem obrotu tych srodkéw powierzono Gtéwnemu Inspektorowi Sanitarnemu.
Producenci i handlarze prébuja sprzedazy dopalaczy za pomocg internetu zlokali-
zowanego zagranicg. Pomimo tych wszystkich dziatan, kwestia dopalaczy zaréwno
zagranica, jak i w Polsce cho¢ zostata w swych rozmiarach ograniczona, to jednak
ciggle stanowi realne zagrozenie spoteczne i zdrowotne.

Narkobizes

Produkcja i handel narkotykami jest w czotéwce najbardziej dochodowych przedsie-
wzieé — zaraz za handlem bronig, a przed produkcja i handlem elektronika. W przy-
padku tak wielkiego zrédta dochoddw istnieje rynek, ktdry rzadzi sie prawami iden-
tycznymi z regutami panujacymi w handlu kazdym innym towarem. Jedyna réznica
polega na tym, ze narkotyki to towar nielegalny, nie ma wiec mozliwosci np. rekla-
macji'*4.

Na rynku narkotykéw najczesciej podaz nadaza za popytem, a wiec nielegalny
rynek jest w miare stabilny.

Sie¢ sprzedazy narkotykéw zbudowana jest podobnie jak kazda struktura sprze-
dazy bezposredniej. Na samym dole znajduje sie detalista zaopatrujacy narkoma-
néw z handlu hurtowego lub z wytwérni wtasnej korporacji. Sprzedazg narkotykéw
zajmuja sie mtodzi ludzie, ktérzy sami troche ich uzywaja, albo drobni przestepcy,
szukajgcy w handlu narkotykami sposobu na osiggniecie zyskéw. Niektdérzy specjali-
zujg sie w zakresie poszczegdlnych narkotykdéw. Np. marihuane uczniom ,zatatwiajg”
koledzy. Amfetamine mozna kupié¢ na ulicy, szczegdlnie w sgsiedztwie szkét.

Narkotyki mozna dosta¢ niemal wszedzie w dyskotekach, klubach, pubach, za-
moéwic telefonicznie. Rynek narkotykowy szybko dostosowuje sie do potrzeb konsu-
menta — zmienia sie nadazajac za przemianami spoteczenstwa. Tutaj tez pojawiaja
sie swoiste tendencje mody; jedne $rodki stajg sie ,trendy” a inne sg juz ,passé”®.
Rosnacy popyt na narkotyki sprawit, ze w Polsce bardzo szybko zaczat sie rozwijaé
narkobiznes powigzany ze srodowiskami mafijnymi, krajowymi i miedzynarodowy-
mi, osiggajagcymi zyski w dziesigtkach milionow ztotych.

14 ). Rogala-Oblekowska, Przyczyny narkomanii, Warszawa 1999, s. 18.
15 Por. W. Wanat, Narkotyki i narkomania, Warszawa 2006, s. 178.
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Z danych policyjnych wynika, ze miedzynarodowe grupy przestepcze coraz cze-
Sciej wykorzystujg terytorium Polski do tranzytu przemytu narkotykow!*¢. Odrebnym
problemem jest nielegalna, prowadzona na duzg skale produkcja wysokiej jakosci
amfetaminy, prawie w catosci przemycana za granice.

Ze wzgledu na rozmiary narkomanii, Polska stanowi znaczacy i dochodowy rynek
dla narkobiznesu. Wedtug szacunkéw Ministerstwa Zdrowia i Opieki Spotecznej czy
Monaru natogowo zazywa narkotyki 300 do 400 tys. oséb, z czego 40 tys. oséb sta-
nowig zarejestrowani narkomani. Najbardziej zagrozone sg najwieksze osrodki miej-
skie: Warszawa, Katowice, Tréjmiasto, Wroctaw, Krakdw i Szczecin.

Specjalisci wskazujg na epidemiczny charakter narkomanii wystepujgcy wsréd
mtodziezy. Coraz czesciej eksperymenty z narkotykami rozpoczyna mtodziez w wieku
11-14 lat. Narkomania dla wielu szczegdlnie mtodych oséb staje sie sposobem na
przezycie. Uleganie negatywnym wzorcom i wptywom grup réwiesniczych, nieradze-
nie sobie z problemami zycia codziennego, wzmacniane jest dodatkowo niejedno-
krotnie przez nieprawidtowo funkcjonujgca rodzine. Narkomania wywotuje szereg
szkodliwych skutkdow w sferze zdrowotnej (uzaleznienia i zatrucia), ogélnospoteczne;j
(uderza w podstawe stosunkéw rodzinnych i ma charakter przestepczotwdrczy), wy-
niszcza od strony ekonomicznej, dajgc dochody dla narkobiznesu.

Uregulowania prawne

Po odzyskaniu niepodlegtosci przez Polske po pierwszej wojnie swiatowe] dostrze-
zono dolegliwos¢ spoteczng narkomanii, co znalazto swéj wyraz w odpowiednich
aktach prawnych.

Prawodawstwo narkotyczne w Polsce zapoczatkowato oswiadczenie rzagdowe
z 30 grudnia 1922 roku w przedmiocie przystgpienia Rzeczypospolitej Polskiej do
Miedzynarodowej Konwencji Opiumowej, podpisane w Hadze 23 stycznia 1923
roku.

Podstawowym aktem w zakresie zwalczania narkomanii byta ustawa z dnia 22
czerwca 1923 roku w ,przedmiocie substancji i przetworéw odurzajgcych” (Dz.U.
Nr 72, poz. 559), nastepnie doszedt artykut 222 kk z 1932 roku.

20 maja 1929 roku wydano rozporzadzenie dotyczgce zapisywania Srodkéw nar-
kotycznych dla celéw leczniczych (Dz.URZ. RP Nr 48, poz. 42). Rok pdZniej Naczel-
na lzba lekarska wydala dwa okdlniki dotyczgce stosowania srodkow odurzajgcych
w lecznictwie.

Polskie prawo po Il wojnie $wiatowej ustosunkowato sie do problemu narkoma-
nii wprowadzajac ustawe o srodkach farmaceutycznych i odurzajgcych dnia 8 stycz-
nia 1951 roku oraz artykuty sanitarne (Dz.U. NR 1/51, poz. 4) oraz szczegétowe
rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia 13 wrze$nia 1956 roku
(Dz.U. Nr 42 /56, poz. 196 z pdzn. zm.: Dz.U. Nr 43/58, poz. 212 oraz Dz.U. Nr 33/60,
poz. 190).

W 1961 roku Miedzynarodowa Rada ds. Kontroli Narkotykdw uchwalita Jednolitg
konwencje o Srodkach Odurzajacych'’, w 1971 roku — Konwencje o Substancjach

16 Zob. szerzej: T. Hanausek, K. Stawik, Wprowadzenie do kryminalistyki i kryminologii, Byd-
goszcz 1995.

17 Dz.U.z 1996 . Nr 45, poz. 277.
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Psychotropowych!8, a w 1988 roku Konwencje o Zwalczaniu Nielegalnego Obrotu
Srodkami Odurzajacymi i Substancjami Psychotropowymi'®. Polska ratyfikowata te
konwencje.

31 stycznia 1985 roku uchwalono nowg ustawe o zapobieganiu narkomanii,
regulujgcg zasady leczenia i profilaktyki oraz zasady dostepnosci do sSrodkéw psy-
choaktywnych. Ustawa ta miata charakter profilaktyczno-leczniczy. Przyjeto zasade
dobrowolnosci leczenia i rehabilitacji, a zazywanie i posiadanie srodkdw odurza-
jacych nie byto karane. Ograniczono uprawy maku a kary przewidziano tylko dla
producentéw i handlarzy przytapanych na gorgcym uczynku!®. Ustawa okreslata
réwniez kompetencje organdw panstwowych, osrodkéw naukowych i placowek
leczniczych do prowadzenia odpowiedniej dziatalnosci. Utworzono odpowiedni
fundusz przeznaczony na zapobieganie narkomanii i organizacje leczenia. Odpo-
wiednie rozporzadzenie ministra oswiaty i wychowania z dnia 29 maja 1986 roku
regulowato formy dziatalnosci profilaktyczno-wychowawczej, skierowanej do mto-
dziezy zagrozonej narkomania.

24 czerwca 1997 roku uchwalono nowa ustawe, regulujaca kwestie zwigzane
z politykg antynarkotykowg w Polsce!?. Ustawa powstata w wyniku kilkuletniej de-
baty w réznych srodowiskach i organizacjach zaangazowanych w przeciwdziatanie
narkomanii. Probowano pogodzi¢ poglady stuzby zdrowia, porzadku publicznego
i systemu oswiaty. Okreslono zasady postepowania wychowawczo-zapobiegawcze-
go, utrzymano zasade dobrowolnosci oraz bezptatnosci leczenia i rehabilitacji, za-
pewniono mozliwosci leczenia substytucyjnego®??. Ustawa ta jednak w odrdznieniu
od poprzedniej wprowadzita kary za posiadanie srodkdw odurzajgcych bez karania
posiadania ich w nieznacznej ilosci, przeznaczonej na wtasny uzytek. Ta forma usta-
wy ograniczata kryminalizacje wszystkich tych, ktérzy mniej lub bardziej przypadko-
wo zazywali Srodki odurzajgce. Kolejne ustawy z pazdziernika 2000 i 2005 roku®* nie
tylko wykluczyty posiadanie narkotykdw, ale przewidziaty kary pozbawienia wolnosci
do lat 5. Stworzono liste substancji, ktére uznano za narkotyki.

Profilaktyka uzaleznien

Profilaktyke rozumiemy jako zapobieganie chorobom. Jest to postepowanie majace
na celu przeciwdziatanie oraz likwidacje wywotujacych je przyczyn'?*. Uzaleznienie
od narkotykéw jest rodzajem choroby, ktéra wymaga pomocnych dziatan. Nie wy-
starcza tu rdézne rozwigzania natury prawnej. Potrzebna jest na przyktad informacja
o réznych zgubnych skutkach dla osoby uzaleznionej, a takze na temat mozliwosci
leczenia osoby uzaleznione;j.

18 Dz.U.z 1976 r. Nr 31, poz. 180.

19 Dz.U.z1994 r. Nr 43, poz. 162.

120 E, tuczak, Narkomania jako problem spoteczny, Olsztyn 1995, s. 32.

121 Ustawa z dnia 24 czerwca 1997 r. o przeciwdziataniu narkomanii (z pézn. zm.), Dz.U.
21997 r. Nr 75, poz. 468, art. 6, pkt 3.

122 por. Z. Jarczynski, Narkomania, Warszawa 2002, s. 29-30.

123 Dz,U.z2005r. Nr 179, poz. 1485.

124 Mata encyklopedia powszechna PWN..., s. 872.
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Zapobieganie uzaleznieniom

W zapobieganiu uzaleznieniom od narkotykéw wyodrebni¢ mozna dwa kierunki

dziatan:

— oddziatywanie na podaz ma na celu ograniczenie dostepnosci srodkéw odurza-
jacych. Skutkuje to jednak zastepowaniem jednych srodkéw przez inne. Mozna:
stosowac srodki zabezpieczajace przed fatszowaniem recept, wzméc ochrone
lekéw przed kradziezg itp. Wazna jest réwniez penetracja sSrodowisk zwigzanych
z narkomania;

— w oddziatywaniu na popyt wyrdznia sie dwie metody; dziatalnos¢ informacyj-
no-ostrzegawczg, wychowawcza prowadzong przez srodki masowego przekazu,
resort edukacji i ruchy spoteczne (np. Monar — dziatania rehabilitacyjne, resocja-
lizacyjne, profilaktyczne).

Profilaktyka uzaleznien powinna obejmowaé oddziatywanie na jednostke (gtow-
nie grup wysokiego ryzyka) oraz jej najblizsze otoczenie (tj. osoby zagrozone uzalez-
nieniem, a takze osoby uzaleznione, potrzebujgce wsparcia w wytrwaniu w absty-
nencji).

W takim ujeciu skuteczno$¢ przeciwdziatania zjawisku uzaleznien zalezy od har-
monijnego powigzania réznych kierunkéw oddziatywan:

— prawnego — przez ustawodawstwo ograniczajgce rozprzestrzenianie sie uzalez-
nien,

— polityki parstwa, a w tym polityki spotecznej, majacej na celu ograniczenie do-
stepnosci srodkéw odurzajacych,

— weczesnej diagnozy klinicznej i mozliwosci wczesnego rozpoznania natogu, w celu
zapewnienia wtasciwej opieki, nastepnie terapii, rehabilitacji i resocjalizacji oso-
bom uzaleznionym.

Leczenie oséb uzaleznionych

Narkomania podobnie jak alkoholizm, jest w pewnym sensie nieuleczalna, gdyz oso-
ba uzalezniona traci naturalng biologiczng bariere odpornosci na srodki uzalezniajg-
ce. Dlatego jedynym skutecznym srodkiem jest catkowita abstynencja zachowywana
do konica zycia.

Bardzo wazna rzecza w sytuacji uzaleznienia jest motywacja, aby wywota¢ u nar-
komana che¢ wyjscia z natogu. Cztowiek musi sam znalez¢ taki cel lub potrzebe, aby
zmusit sie do podjecia radykalnych i w petni odpowiedzialnych decyzji. Najczesciej
taka osoba potrzebuje wsparcia innych ludzi, aby wytrwaé przy realizacji przyjetego
celu.

Leczenie osoby uzaleznionej, w zaleznosci od jej stanu zdrowia, warunkdéw ro-
dzinnych, zawodowych czy lokalnych osrodkéw, moze by¢ prowadzone w lecznictwie
otwartym (w poradniach leczenia uzaleznien), po rehabilitacje w wyspecjalizowa-
nych osrodkach. Realizowany jest wtedy odpowiedni program detoksykacyjno-lecz-
niczy. Dochodzenie do zdrowia psychicznego trwa zwykle kilka miesiecy. Uczenie sie
nowego sposobu zycia, bez narkotykdw, i odnalezienie swego miejsca w zyciu — trwa
nawet kilka lat.



4. Dewiacje seksualne

Prostytucja

Geneza i natura problemu

Po roku 1990, w zyciu Polakéw nastgpity zmiany nie tylko w ustroju spoteczno-gospo-
darczym kraju, ale takze w zyciu kazdego obywatela. Gospodarka rynkowa doprowa-
dzita do duzego zréznicowania warunkdw zycia i pracy dla prawie wszystkich (tych
wygranych i tych bardzo wielu przegranych). Po latach nieobecnosci na duzg skale
powrécito bezrobocie, dla wielu gtodowe pensje. Réwnoczesnie coraz powszechniej
wdzierat sie agresywny i konsumpcyjny styl zycia jako cel, ktéry miat pomdc w zaspo-
kojeniu szeroko pojetych potrzeb. Pekaty przy tym niejednokrotnie hamulce moralne
a nawet poczucie zwyktej przyzwoitosci ludzkiej. Rozprzestrzeniaty sie rozne formy
patologii, niektére z nich przez lata zapomniane; bezdomno$¢, zebractwo, (skrywana
przez lata) prostytucja.

Do specyficznych problemdéw spotecznych, ktérych rozwigzanie stwarza dylema-
ty przy ustalania sposobdw ich traktowania, nalezy prostytucja. Przy rozpatrywaniu
prostytucji celowym jest uwzglednianie takich wtasciwosci i dyspozycji natury czto-
wieka jak: wolno$¢, odpowiedzialno$¢, autonomia, kierowanie sie wartosciami two-
rzacymi zasady etyki indywidualne;j.

System zachowan seksualnych akceptowany przez cztowieka zwigzany jest
najczesciej z jego wiasnym poglagdem na zycie seksualne, w ktérym uwzglednione
powinny byc¢ jego rzeczywiste, oparte na podtozu biologicznym, potrzeby i sposéb
zaspokojenia taki jaki cztowiek pragnie. Napotka¢ to moze na sprzecznosé, jaka sta-
nowig normy etyczne, spoteczne, obyczajowe, a nawet tabu. Dotacza sie tez do tego
odmienny poglad partnera o innej indywidualnosci i czesto o odmiennym systemie
zainteresowan, pragnien i wartosci. W zyciu seksualnym moze dochodzi¢ w wie-
lu przypadkach do zanegowania wartosci i godnosci wyznawanych przez jednego
z partnerow'?,

Prostytucja powala na doprowadzanie do odprezenia seksualnego, niekiedy
eliminujac rézne napiecia psychiczne. Roztadowania seksualnego poszukujg rézni
mezczyzni: wdowcy, rozwiedzeni, kawalerowie szukajacy kontaktu seksualnego bez
wigzania uczuciowego, mezczyzni oczekujgcy od prostytutki nie tylko roztadowania
seksualnego, ale i nowych odmian technik i pogtebienia doswiadczen seksualnych.
Zonaci szukaja tego, czego im brak w matzeristwie a réwnoczeénie nie chca rezygno-
wac z matzenstwa; zwtaszcza mezczyzni uprawiajgcy seks, ktérego nie zna lub nie
chce uprawiac partnerka®?.

125 Por. szerzej: W. Drabik, Prostytucja i zwigzane z nig niektore problemy spoteczne i etyczne.
126 |bidem.
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Prostytucja w polityce spotecznej zaliczana jest do jednej z najwazniejszych pa-
tologii spotecznych. Jest ona naruszeniem podstawowych zasad — etyki i wspotzycia
spotecznego. W zyciu seksualnym rodziny dochodzi wtedy od zanegowania godnosci
i wartosci. Naruszona zostaje godnosc¢ kobiety jako zony i jako cztowieka, ktéremu
zburzono wiare w nienaruszalnos$¢ tego, co jest jego wtasnoscig. Zdrade pietnuja
wszystkie najwieksze religie. Katechizm Kosciota Katolickiego okresla prostytucje
jako plage spoteczng a oddawanie sie prostytucji — uznaje za grzech ciezki.

Prostytucja w Polsce stwarza (podobnie jak w innych krajach na swiecie) powaz-
ne problemy. Prowadzenie szerokich badan, i podejmowanie dotychczasowych roz-
wigzan legislacyjnych nie przyniosto satysfakcjonujacych rezultatow. Pozostaje wiec
dalsze poszukiwanie racjonalnych rozwigzan problemoéw zwigzanych z prostytucja.

Prostytucja uwarunkowana jest splotem czynnikéw spotecznych, ekonomicz-
nych, kulturowych i fizjologicznych. Poglady na przyczyny prostytucji s3 obecnie bar-
dzo zréznicowane.

Do czynnikdw, ktore prowadzg do prostytucji dos¢ czesto zalicza sie:

— wadliwag strukture rodziny,

— ztg atmosfere wychowawczg w domu rodzinnym,

— niski poziom wyksztatcenia i przygotowania zawodowego,

— alkoholizm lub naduzywanie alkoholu w rodzinach prostytutek,

— zmiennosc¢ srodowisk wychowawczych,

— niski status materialny rodziny,

— niski poziom wyksztatcenia rodzicéw,

— wczeshe rozpoczynanie zycia seksualnego z przygodnymi partnerami®?’.

M. Poznanska oprdocz ww. punktow dodatkowo wyrdznia:

— niezdolno$¢ do nawigzywania i utrzymywania prawidtowych i spotecznie pozy-
tywnych, kontaktéw uczuciowych,

— zaburzenia w sferze motywacji, obnizenie uczuciowosci wyzszej,

— zaburzenia popedowe'®,

Na podstawie szeroko przeprowadzonych badan wsréd mtodych prostytutek
M. Jasienska, twierdzi, ze przyczynami uprawiania nierzadu sg najczesciej:

— alkoholizm rodzicéw w 67% przypadkdw,
— analfabetyzm rodzicow w 72% przypadkéw
— zfe pozycie rodzicow w 70% przypadkéw,
— brutalne traktowanie w domu w 40% przypadkdw.

W uzupetnieniu przytoczonych wynikéw, autorka badan stwierdza, ze wejscie
na droge prostytucji nierzadko poprzedzat udziat w grupie chuliganskiej lub ztodziej-
skiej'®.

Z kolei M. Antoniszyn i A. Marek uwazajg, ze ,nalezy odrzuci¢ szkodliwy stereo-
typ prostytutki, jako dziewczyny, ktdra po nieszczesliwym dziecinstwie i obcowaniu
z chorymi na alkoholizm rodzicami albo pod wptywem zaburzen osobowosci i z po-
wodu niskiej inteligencji rozpoczeta uprawiac nierzad. Poglad taki przedstawia pro-

127y, Swietochowska, Patologie cywilizacji wspdtczesnej, Torun 1997.

1282 M.W. Poznanska, Prostytucja, [w:] Encyklopedia pedagogiczna XXI wieku, t. IV, red.
T. Pilch, Warszawa 2005, s. 996.

129 M. Antoniszyn, A. Marek, Prostytucja w swietle badan kryminologicznych, Warszawa
1985, s. 118.
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stytutke jako bezbronng ofiare srodowiskowych lub biologicznych uwarunkowan,
jako mechanistycznie pojmowany produkt patologii rodziny albo osobe niesprawna
umystowo lub wrecz psychicznie chorg”*.

Na podstawie obserwacji, rozméw prowadzonych przez autora wytania sie bo-
wiem obraz obecnej prostytutki nie tylko obcigzonej skutkami srodowiskowymi czy
charakterologicznymi, ale coraz czesciej kobiety inteligentnej wywodzacej sie z nor-
malnych rodzin o nieztym statusie materialnym. Zjawisko prostytucji w ostatnich
latach przeszto swoista ewolucje, sprawiajac, ze gtdwnym motywem uprawiania
nierzadu (niezaleznie od pochodzenia i Srodowiska uprawiajacych go kobiet) jest ko-
rzy$¢ materialna. Nierzadem zajmuja sie kobiety i mezczyzni, niewatpliwie jednak
dominujg kobiety.

Element zaptaty i handlu wtasnym ciatem wywotuje potepienie szeroko rozumia-
nej opinii publicznej. Oficjalnie moéwi sie, ze grupa oséb uprawiajgcych nierzad jest
gorszg czescig spoteczenstwa jako zdemoralizowana, niezdolna i nieprzystosowana
do zycia w spoteczenistwie.

Na osobne z punktu widzenia spotecznego podkreslenie zastuguje rowniez waga
tematyki prostytucji nieletnich i motywy jej podejmowania.

Pojecia definicyjne

Prostytucja jest jednym z najstarszych zjawisk patologii spotecznej; rownoczesnie
mamy wiele sprzecznych opinii na temat tego, czym jest, jakie sg jej formy i jakie
niesie za sobg skutki.W literaturze przedmiotu spotykamy wiele definicji prostytucji,
ktére rdznie akcentujg poszczegdlne znamiona tego zjawiska.

Duzo definicji nie jest juz adekwatnych dla wspdtczesnych form prostytucii.
W niektdrych zwracani uwage na te cechy zjawiska, ktére ulegty zmianie. Stad bar-
dzo trudno w kazdym przypadku ustali¢, czy obecnie dane zdarzenie jest, czy nie
jest prostytucjg®®t. Jak oceni¢ postepowanie kobiety czesto zmieniajgcych partneréw
zyciowych lub mezatke przyjmujaca kosztowne prezenty od znajomego, z ktdrym ta-
cz3 jg okazjonalne kontakty o seksualnym charakterze. Nie mozna tu nie zauwazy¢
pewnej ekwiwalentnosci dobr i ustug, w danym okresie.

W obecnych czasach, w warunkach czesto akceptowanej nadmiernej tolerancji
trudno jest wyznaczy¢ granice miedzy norma dopuszczalnego postepowania a za-
chowaniem o charakterze patologicznym, naruszajgcym obowigzujgce kanony mo-
ralne.

Za prostytucje uwaza sie sprzedawanie wtasnego ciata partnerowi, ktéry za te
ustuge pfaci. Element zaptaty stanowi zasadniczy motyw dziatania, bez wzgledu na
forme zaptaty, ktdra w przesztosci, jak i wspotczesnie jest bardzo rézna. Otwarty na-
tomiast pozostaje problem, jakimi kategoriami oceni¢ dobrowolny zwigzek, w ktd-
rym kobieta odptatnie oddaje sie mezczyznie w celu zaspokojenia swojego popedu
ptciowego.

W réznego rodzaju publikacjach znajdujemy podobne, mniej lub bardziej szcze-
gbtowe, definicje omawianego zjawiska. Do najczesciej przywotywanych naleza:

130 M. Jasinska, Proces spotfecznego wykolejenia mtfodocianych dziewczqt, Warszawa 1967,
s. 141.
131 Por. m.in. M. Antoniszyn, A. Marek, op. cit., s. 5.
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— Prostytucja (z. tac.) uprawianie stosunkéw ptciowych w celach zarobkowych®32,

— Prostytucja (fac. prostitutio) uprawianie nierzadu w celach zarobkowych**3,

— Prostytucja to zjawisko w skali spotecznej polegajace na tym, ze wieksza lub
mniejsza liczba oséb bedacych cztonkami danej spotecznosci uprawia proceder
polegajacy na swiadczeniu ustug seksualnych w zamian za korzysci material-
ne134'

— Prostytucja, to negatywne zjawisko spoteczne, polegajace na uprawianiu nierzg-
du w celach zarobkowych, wigzace sie $cisle z szerzeniem chordb wenerycznych
i przestepczoscig®®.

— Prostytutka, kobieta pobierajaca optaty za swiadczenia ustug seksualnych klien-
tom, potocznie okresla sie to zajecie jako ,najstarszy zawdd swiata”®,

— Prostytutka to osoba, ktora zaspokaja potrzeby seksualne przygodnych partne-
réw, bez zaangazowania uczuciowego i w zasadzie bez mozliwosci wyboru®¥.

Rys historyczny
Najwczesniejsze doniesienia na temat prostytucji pochodza ze starozytnej Mezopo-
tamii, Egiptu, Grecji, Rzymu, Palestyny oraz Chin i Indii. W tym okresie wystepowaty
dwie formy prostytucji goscinna i sakralna. Na terenie Mezopotamii zapoczgtkowano
forme goscinng. Gosciowi nalezato odda¢ do dyspozycji wszystko, czym dysponowat
gospodarz, nawet zone lub cérke, gdyz jego obecnosé przynosita szczescie domowi.
Forma religijna funkcjonowata dwutorowo. Po pierwsze, kaptanki miaty obowigzek
oddawac sie, aby przyczynic¢ sie do dobrych zbioréw i sukceséw w hodowli; nato-
miast mtode Babilonki zgodnie z obowigzujgcym prawodawstwem musiaty sie raz
w zyciu oddac za pienigdze obcemu mezczyznie, a otrzymane pienigdze musiaty da-
rowac kaptanom jako ofiare dla bogow?3.

W Starozytnym Egipcie prostytucja byfa legalna. Stad kobiete czerpiagcy zyski
z tego procederu traktowano jak handlarke. Réwnoczesnie funkcjonowaty prosty-
tucja Swigtynna i Swiecka(bardziej rozpowszechniona)®*°. W Starozytnej Grecji row-
niez funkcjonowaty dwa rodzaje prostytucji, a o jej popularnosci moze swiadczy¢
fakt, ze w Koryncie znajdowato sie ich ponad tysigc, stad wywodzi sie okreslenie
prostytutki — ,,céra Koryntu”. Z Grecji wywodzi sie rowniez okreslenie ,hetera”,
co oznacza kobiete lekkich obyczajow, na ogdt o wysokim poziomie umystowym,
o wyksztatceniu literackim, filozoficznym czy muzycznym?#°, Pierwszym panstwem
greckim, ktdre objeto prostytucje kontrolg byty Ateny, przy czym tg forme kontro-
li rozwineli Rzymianie, upatrujgc w nim istotnego zrédta dochodéw i mozliwosci
kontroli prostytucji legalnej i nielegalnej'*. Juz w Rzymie istniata nie tylko kontrola

132 Nowa encyklopedia powszechna PWN, red. D. Kalisiewicz, Warszawa 1994.
133 Stownik wyrazéw obcych..., op. cit.

134 M. Jasinska, op. cit.

135 Mata encyklopedia medycyny, Warszawa 1990.

136 7, Lew-Starowicz, Mitos¢ i seks. Stownik encyklopedyczny, Warszawa 1999.
137 M. Jasinska, op. cit.

138 Por. m.in. Seksuologia kulturowa, red. K. Imielinski, Warszawa 1980, s. 318.
139 Zob. F.S.P. Dufour, Historia prostytucji, t. 1, Gdynia 1998, s. 35—41.

140 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego..., t. 1, s. 303.

141 A. Marek, Prawo karne. Zagadnienia teorii i praktyki, Warszawa 1997, s. 514.
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prostytutek, ale takze ich podziat na poszczegdlne kategorie. Domy publiczne uwa-
Zano za miejsce majace zapobiegaé uwodzeniu zon*2, W Il wieku p.n.e. prostytutki
zostaty spisane w specjalnym rejestrze i musiaty odtgd posiadaé pozwolenie na wy-
konywanie zawodu*,

W dawnych Chinach prostytutki musiaty postugiwac sie wyrafinowanga sztuka mi-
tosng; zaleznie od klasy prostytutki przypisywane byly poszczegdlnym stanom spo-
tecznym. Te zwigzane z najwyzszymi stanami ,,miaty uznanie towarzyskie” i wysokie
dochody™*.

W Indiach szeroko rozpowszechniona byta prostytucja religijna. Obok kaptanow,
kobiety te byly darzone szczegdlnym szacunkiem i nalezaty do najlepiej wyksztatco-
nych w kraju. Prostytutki cieszyty sie uznaniem i szacunkiem, zachowaty prawa oby-
watelskie i nigdy nie byly przesladowane. To wtasnie z Indii pochodzi stynna ksiega
Kamasutra, zwigzana z zachowaniami seksualnymi#,

Japonie charakteryzowata prostytucja rozwarstwiona: prostytutki zwykte, gejsze
i ojrany. Zgodnie z normami kulturowymi. Prostytutkom, gejszom i ojranom przy-
stugiwato prawo szacunku. Wszystkie klasy prostytutek obstugiwaty mezczyzn legal-
nie. Prostytutki po odstuzeniu pewne;j liczby lat wracaty do normalnego zycia i znéw
uchodzity za porzadne kobiety. Owczesne zony aprobowaty wizyt swych mezéw
w domach publicznych.®,

W okresie Sredniowiecza ko$ciét, wiadze oraz spoteczenstwo uwazaty prostytu-
cje za mniejsze zto, z ktérego czerpano zyski. Istniaty nawet domy publiczne zaktada-
ne m.in. przez zakony lub kapituty®®’. Sam $w. Tomasz z Akwinu — mowit o prostytucji
jako o zjawisku spotecznie koniecznym i odgrywajgcym role toalety w patacu. Wraz
z koricem s$redniowiecza ograniczano mozliwosci oficjalnego uprawiania prostytucji,
zamykano domy publiczne, zaréwno w krajach protestanckich, jak i katolickich. We
Francji w 1560 roku wydano dekret zakazujgcy uprawiania prostytucji. Anglia depor-
towata w latach 1700-1780 okoto 10 tys., kobiet skazanych za uprawianie prosty-
tucji. Jednak nie wszedzie nierzad byt poddawany takim restrykcjom, np. w Rzymie
prostytutki bardzo dobrze rozwinety swojg dziatalno$c¢i4®.

Na poczatku XIX wieku wobec nieskutecznosci dziatan represyjnych zaczeto na
powrét organizowaé domy publiczne (np. we Francji wprowadzit je Napoleon Bona-
parte).

W XIX wieku trzeba zwrdci¢ uwage na nasilenie proceséw emancypacji. Kobiet
domagaly sie takich samych praw, co mezowie w instytucji matzenstwa, czyli wier-
nosci i czystosci obyczajéw. Feministki zwalczaty podwdjng moralnos¢, w tym opinie
mezczyzn o koniecznosci istnienia prostytucji; wykazywaty, ze Zzrédtem jej jest upo-
Sledzenie kobiety — brak mozliwosci edukacji, dopuszczenie do swobody seksualnej
mezczyzn i potepienie za nig kobiet. Zapoczatkowany przez angielke Josephine Butle

142 B, Hotyst, Kryminologia, wyd. 9 rozszerzone, Warszawa 2007, s. 1029.

143 7a: F. Dufour, op. cit., t. 1, s. 63-218.

144 K. Imielinski, Manowce seksu. Prostytucja, £6dz 1990, s. 25.

5 |bidem, s. 25.

146 7. Lew-Starowicz, Erotyzm i techniki seksualne Wschodu, Warszawa 1999, s. 55-64.

147 ). Rossiad, Prostytucja w Sredniowieczu, Warszawa 1997, s. 39-54.

148 Zob. M. Kurzel-Runtscheiner, Céry Wenus. Kurtyzany XVI-wiecznego Rzymu, Gdynia
1998.
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oraz Daniela Cooper’a w 1864 roku ruch abolicjonistyczny wymierzony byt przeciw
organizowaniu przez panstwo prostytucji a zwtaszcza przeciw dozorowi urzednicze-
mu. Dazyt on do zniesienia reglamentacji prostytucji, ktérg uwazat za zto moralne,
przymus i wyzysk kobiet*. Doszto wiec do reform, ktdére zawieraty propozycje m.in.
badan okresowych prostytutek. Niezaleznie od tych préb poprawy sytuacji kobiet
uprawiajacych nierzad, XIX wiek uchodzi za okres bezprecedensowego rozkwitu pro-
stytucji zwigzanego z kapitalistycznymi przeobrazeniami na Swiecie®.

W Polsce porozbiorowej obowigzywato prawodawstwo krajow zaborcow. Po
odzyskaniu niepodlegtosci przez Polske w 1919 roku, Ministerstwo Zdrowia Publicz-
nego wydato dekret o zamknieciu doméw publicznych. Okres miedzywojenny, to
okresy bezrobocia, kryzysu lat 30., gdy zte warunki materialne sprzyjaty rozwojowi
prostytucji zaréwno w Polsce, jak i innych krajach europejskich, z tym, ze stopien
zorganizowania i legalnosci uprawiania prostytucji byt zréznicowany.

Po drugiej wojnie swiatowe]j prostytucja rozkwitata w réznorodnych formach.
W PRL nie pozwalano na legalizacje prostytucji. Domy publiczne dziataty jak wsze-
dzie, ale w podziemiu. Prostytutki byly rejestrowane (czesto wraz ze zdjeciem i od-
ciskami palcéw). W latach 70. i 80. XX wieku liczba zaewidencjonowanych wahata
sie w granicach 10-13 tys. prostytutek®®. W latach 70. widoczne byty symptomy
poprawy pozycji finansowej prostytutek ich wyksztatcenia i poziomu intelektualne-
go. PrzejSciowe zahamowanie zjawiska prostytucji zaobserwowano w okresie stanu
wojennego w 1981 roku?*2,

Formy prostytucji
Prostytucja to jedyny zawdd cieszacy sie zainteresowaniem, ktére z roku na rok coraz
bardziej wzrasta. Jego wykonywanie moze przyjmowac rézne formy, poczynajac od
sprzedawania sie za Srodki pieniezne czy za prezenty (gratyfikacje rzeczowe o réznej
wartosci); w niektdrych sytuacjach potgczone jest z mozliwoscig wyboru partnerow
z uwzglednieniem ich zamoznosci, wygladu, czy intelektu.
Najczesciej wymienianymi odmianami prostytucji sg**:
— prostytucja heteroseksualna — gdzie osoba odczuwa pocigg seksualny do oséb
ptci przeciwnej, odnosi sie to zaréwno do kobiet, jak i mezczyzn®4,

149 Zob. N. Roberts, Dziwki w historii: prostytucja w spofeczeristwie zachodnim, Warszawa
1997.

150 7 bogatej literatury dotyczacej tego okresu wiemy, ze w XIX wieku w Londynie przeby-
wato 250 tys. prostytutek, w Paryzu 1000 tys. w Berlinie 50 tys. a w Sankt Petersburgu
35 tys. Nawet jezeli te dane sg znacznie zawyzone to i tak $wiadczg o olbrzymich rozmia-
rach omawianego procederu. Szerzej m.in.: A. Rzasnicki, W sprawie prostytucji, Warsza-
wa 1911, s. 4; J. Sikora-Kulesza, Zfo tolerowane. Prostytucja w Krdlestwie Polskim w XIX
wieku, Warszawa 2004, s. 5; L. Adler, Zycie codzienne w domach publicznych w latach
1830-1930, Wroctaw 1999.

151 Rozmiary prostytucji w Polsce, [w:] Przeciwdziatania wobec zjawiska przymuszonej pro-
stytucji i handlu kobietami, red. A. Czarnocki, Warszawa 2003, s. 55.

152 Zob. A. Bielska, Analiza wybranych spotecznych konsekwencji prostytucji w Polsce, ,Prze-
glad Policyjny” 1991, nr 2.

153 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego..., op. cit.

154 Ibidem, s. 303.
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— prostytucja homoseksualna — gdy kierowany jest poped seksualny do osobnikéw
tej samej ptci®, tj.: prostytucja meska (pederastyczna); prostytucja damska (les-
bijska),

— prostytucja biseksualna — gdy poped seksualny skierowany jest ku obu
ptciom?%,

Dewiacje seksualne
Klientela prostytutek niejednokrotnie ma swoje dodatkowe oczekiwania odnosnie
réznych form zaspokajania seksualnego, mieszczgce sie w pojeciu okreslanym mia-
nem dewiacji seksualne;j.

Dewiacje seksualne® obejmujg wszelkie formy statego zaspokajania popedu sek-
sualnego w sposdb odbiegajacy od typowego w danej kulturze; obejmuje zaréwno
jednostki seksuologiczne naruszajgce normy spoteczne (np. transseksualizm, fety-
szyzm, masochizm), jak i normy medyczne, zboczenia ptciowe (np. niektdre postacie
sadyzmu, pedofilii, ekshibicjonizmu); poza zboczeniami ptciowymi wyodrebnia sie
dewiacje seksualne pod wzgledem obiektu zainteresowan seksualnych (np. geron-
tofilia, pigmalionizm, nekrofilia), sposobu realizacji popedu seksualnego (np. ogla-
dactwo) oraz tzw. nietypowe zachowania seksualne (transseksualizm, kazirodztwo);
granica miedzy zachowaniami mieszczgcymi sie w normie a dewiacjami seksualnymi
jest ptynna i zmienna, np. w zaleznosci od kregu kulturowego.

Ze wzgledu na miejsce wykonywania, wystepuja nastepujace rodzaje prostytucji:
e prostytucja uliczna

Kobiety pracujgce na ulicy oferujg szeroki zakres ustug seksualnych po stosunko-
wo niskich cenach. Ceny s3 nizsze w poréwnaniu z cenami za ustugi oferowane przez
prostytuujacych sie ogtoszeniodawcow czy pracownice zatrudnione w agencjach to-
warzyskich. Ceny ustug prostytutek sg najczesciej wyzsze niz tzw. tirowek wptywajg
na to gtéwnie warunki $wiadczenia ustug. Kobiety pracujgce na ulicy majg zazwyczaj
ostry (krzykliwy) makijaz. Sam ubidr sygnalizuje ich profesje!®.

Kobiety wiekszo$¢ zarobionych srodkdw finansowych przeznaczaja na utrzymanie
siebie i rodziny. Podczas gdy chtopcy ,,pracujgcy” w parku zarabiajg wiecej i przewaz-
nie nikogo nie maja na utrzymaniu. To pozwala im wydawac na wtasne potrzeby np.
firmowe ubrania, sprzet stereofoniczny, ptyty, kasety czy akcesoria do komputera.
Niekiedy chtopcy prostytuujacy sie s3 jeszcze pod opieka rodzicow, ktdrzy nie inte-
resujg sie, skad syn ma pienigdze. Niektdrzy z chtopakdéw to osoby heteroseksualne,
ktére mieszkajg ze swoimi partnerkami. Partnerki rzadko wiedzg, na czym naprawde
polega praca ich chtopaka w odréznieniu od mezéw prostytuujgcych sie kobiet, kté-
rzy zazwyczaj wiedza, czym zajmuje sie zona przynoszaca pienigdze do domu.

Do prostytucji ulicznej nalezg takze chtopcy ,pracujgcy” w okolicach szaletow
miejskich i na dworcu PKP lub w kazdym miejscu, wskazanym przez klienta*:

155 |bidem, s. 307.

136 |bidem, s. 60.

157 Szerzej o wyspecyfikowanej tematyce m.in. w: http://pl.Wikipedia.org/wiki/Nekrofilia itd.

%8 M. Kowalczyk-Jamnicka, Spofeczno-kulturowe uwarunkowania prostytucji w Polsce, Byd-
goszcz 1998, s. 57.

159 Szerzej: ibidem, s. 60.
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e prostytucja na drogach dojazdowych

Z ustug tej grupy kobiet korzystajg zazwyczaj przejezdzajacy kierowcy, zajmujacy
sie transportem ciezarowym, kierowcy zawodowi. Realizacja ustugi nastepuje w sa-
mochodzie klienta;

e prostytucja w agencjach towarzyskich

Agencje towarzyskie, sg rejestrowane na zasadzie dziatalnosci gospodarczej,
majg prawo dziataé wszedzie jako night club, centrum rekreacyjne, salon masazu, czy
klub biznesmena. Kobiety pracujgce w agencji, korzystajg z pomieszczenia i z ochro-
ny wewnatrz lokalu. Same z checig podejmujg taka forme dziatania, odktadajgc czes¢
zyskow na rzecz wtasciciela agenciji, a zarobki sa niemate.

Kobiety pracujgce w agencji czesto majg dobre maniery, znajg jezyki obce, sa
estetycznie ubrane i uzywajg drogich kosmetykow. Pracujg na ogét w przyjemnie
urzadzonym czystym miejscu. W przypadkach niewtfasciwego zachowania klientow
majg prawo odmowic pracy, liczac na pomoc ochrony. Kobiety pracujace w agencji
z reguty nie przekraczajg trzydziestego roku zycia. Wystepuje tutaj duza konkurencja
i znaczna rotacja kadrowa. Z ustug agencji korzystajg przede wszystkim mezczyzni
klasy $redniej i wyzsze;.

e prostytucja w lokalach rozrywkowych

W lokalach rozrywkowych, szczegélnie do tych w ktérych uczeszcza mtodziez
przebywaja dziewczyny nieletnie i nieco starsze. Z ich ustug seksualnych korzystaja
przewaznie rowiesnicy. Forma zaptaty jest czesto tzw. sponsoring. Ustuga odbywa sie
na miejscu, w samochodzie klienta lub mieszkaniu prywatnym. Dziewczyn tych nie
uwaza sie na ogoét za prostytutki, tylko za dziewczyny rozwigzte. Najczesciej pochodza
z rodzin z problemem niedostosowania spotecznego™’;

e prostytucja wakacyjna i studencka

Kazdego roku ucieka zdomdw — najczesciej podczas wakacji — ponad 5 tys. dzieci.
Trudno jest okresli¢, ile z nich ptaci sobg za mieszkanie, jedzenie itp. wykrywalnos¢
takich spraw jest minimalna. Sezonowe prostytutki wiedza, ze robig Zle, ale skoro
taki byt tydzien, to juz nastepny taki miesigc nie zaszkodzi. Tak byto w przypadku
pewnej studentki, dzisiaj mezatki i matki. W czasach mtodzienczych, przez siedem
lat, rokrocznie przez okres wakacji pracowata w domu publicznym, zarabiajgc na kie-
szonkowe na okres catego roku. Byta na swdj sposéb dumna, ze zarabiata, nikogo
nie okradajgc®®. Niektdre studentki (na ogét z rodzin ubogich) pracujg w agencjach,
inne przez internet proponujg masaze lub sprzgtanie w skapym stroju. Prostytucja
studentdw jest na ogdt dziatalnoscig indywidualng i okazjonalng?®2.

Prostytucja nieletnich

Zjawisko to, nasila sie, lecz tylko czesciowo jest rozpoznane, dotyczy ono w wiekszo-
Sci przypadkow dziewczat, ale coraz czesciej rowniez chtopcow. Waznym problemem
prostytucji dzieciecej jest streczycielstwo i handel, ktére nie rzadko ma zwiazek z ro-
dzicami. Obok dzieci, ktére uprawiajg seks, zeby nie gtodowad, jest tez grupa nasto-
latkow, w ktérych domach pieniedzy nie brakuje.

160 |bidem, s. 63.
61 Newsweek” 1999, nr 10.
162 K. Raczynski, Kobieta niewolnicq XX wieku, Poznan 1999, s. 23.
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Handel kobietami

Handel kobietami nie jest typowym rodzajem prostytucji, choc scisle z prostytucja
jest zwigzanym. Zmiany polityczno-ekonomiczne zachodzace w naszym kraju od
1990 roku, przyniosty szereg zmian pozytywnych i negatywnych. Wsréd najbardziej
dolegliwych, przeobrazen jest utrzymujace sie zubozenie pewnej czesci spoteczen-
stwa, powigzane z bezrobociem.

Jednoczesnie w prasie zaczety sie pojawiac ogtoszenia o intratnych pracach w réz-
nych krajach zachodnioeuropejskich. Oferty skierowane byty gtéwnie do dziewczyn
i mtodych kobiet (w ogtoszeniu szczegdlnie podkreslano mtody wiek kandydatek).
Przewaznie obiecywano nastepujace prace: opiekunka do dzieci i oséb starszych,
kelnerka, sprzataczka, modelka i hostessa. Nie wymagano odpowiedniego wyksztat-
cenia, doswiadczenia czy biegtej znajomosci jezykow. Ogtoszeniodawcy oferowali
pomoc w zatatwieniu wszelkich formalnosci urzedowych zwigzanych z wyjazdem
i pobytem w obcym kraju oraz udzielenie pozyczek finansowych dotyczacych zago-
spodarowania w nowym miejscu pobytu.

Mozliwos¢ otrzymania intratnej pracy, potaczona z powszechnie funkcjonujacym
mitem lepszego zycia na Zachodzie — sprawito, ze wiele kobiet wyjezdzato za granice
w przekonaniu, ze jadg do oczekiwanej, umdwionej pracy, dopiero na miejscu okazy-
wato sie, ze bedg pracowaty w tzw. seks-biznesie.

Mtode kobiety trafiaty za granice rowniez w wyniku porwan dokonywanych na
dyskotekach z uzyciem srodkéw odurzajacych. Wiele rozczarowan przynosity takze
matzenstwa zawierane z cudzoziemcami — niejednokrotnie byfa to jedna z metod
rekrutacji do uprawiania prostytucji. Streczyciele zabierali przywiezionym kobietom
dokumenty, zastraszali je, znecali sie fizycznie i psychicznie, zabierajac przy tym wiek-
szos¢, jesli nie catos¢ zarobkow. Ofiary czesto przebywaty w danym kraju nielegalnie
i obawiaty sie deportacji, jak réwniez wstydu czy upokorzenia po powrocie do kraju.

Handel kobietami z terenu Europy Srodkowo-Wschodniej stat sie domena zor-
ganizowanych grup przestepczych, zaréwno z Europy Zachodniej, jak i z kraju po-
chodzenia ofiar. Jedng z cech wyrdzniajacych przestepczos¢ zorganizowana jest to,
Ze zawsze zajmujg sie dziatalnoscia, ktdra przynosi najwieksze korzysci, np. handel
bronig i narkotykami, oszustwa podatkowe — podobne zyski zaczat przynosi¢ handel
mtodymi kobietami na chtonnym rynku europejskim. Juz na poczatku lat 90. do kraju
zaczety docierac pierwsze doniesienia o handlu kobietami. W krajowych gazetach pi-
sano o polskich kobietach zmuszanych do prostytucji w domach publicznych Europy
Zachodniej. Brakowato jednak rzetelnych informacji na temat dreczonych i wykorzy-
stywanych podstepnie kobiet®3,

W 1995 roku powstata pozarzgdowa organizacja La Strada, ktéra zajmuje sie wy-
tacznie pomoca dla ofiar handlu i jego zwalczaniem. La Strada wspdtpracuje w ra-
mach wielu panstw z Interpolem. Dziatalno$¢ ta prowadzona jest w formie trzech
kampanii: kampanii prasowej i lobingowej, kampanii prewenc;ji i edukacji, i kampanii
pomocy spotecznej. Ponadto La Strada prowadzi dziatalno$¢ szkoleniowg i wydawni-
cz3. Nawigzano wiele kontaktéw miedzynarodowych i starano sie wywrzeé wptyw na
autorytety spoteczne i przedstawicieli réznych instytucji publicznych.

163 Zob. S. Szumpich, Prostytucja jako rodzaj dysfunkcji rodziny w sytuacji bezrobocia, [w:]
Wymiary przestrzeni zyciowej wspofczesnej rodziny, red. G. Makietto-Jarza, Krakéw 2008,
s. 168.
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Wecigz nie ma spéjnego systemu pomocy ofiarom handlu, ktéry mégtby zaofe-
rowa¢ kompleksowe wsparcie np. schronisko, pomoc finansowg, psychologiczng
i prawng. Stworzenie takiego systemu wymaga wspotpracy odpowiednich struktur
z obu krajow.

Prostytucja jako fenomen masowy

Dylematy polskiej prostytucji

Obecnie w Polsce prostytucja nie jest zakazana przez prawo, tylko niektére czyny
Z nig zwigzane sg zabronione. Sytuacje prawng tego zjawiska przesadzita w 1952 roku
ratyfikacja Konwencji miedzynarodowej w sprawie handlu kobietami i eksploatacji
prostytucji z 1950 roku. Konwencja sktada sie z 28 artykutow. W art. 1-2, strony zga-
dzaja sie ukara¢ kazdego, kto dostarcza, zwabia lub uprowadza w celach prostytucji
inna osobe nawet za jej zgoda, utrzymuje, prowadzi, finansuje dom publiczny albo
wynajmuje pomieszczenia dla celdw prostytucji innych oséb. Artykut 6 omawianej
konwencji zobowigzuje strony przyjmujgce konwencje do catkowitego uchylenia pra-
wa lub zarzadzenia o specjalnej rejestracji osdb zajmujgcych sie prostytucjg oraz cof-
niecia wszelkich specjalnych wymagan co do nadzoru lub zgtaszania sie. Natomiast
artykut 16 naktada obowigzek podjecia dziatan oswiatowych, zdrowotnych, spotecz-
nych i gospodarczych dla zapobiegania prostytucji oraz przysposobienia prostytutek
do pracy.

Prostytucja w Polsce sama w sobie nie jest karana. Karane jest natomiast: stre-
czycielstwo, kuplerstwo i sutenerstwo. Méwig o tym dwa artykuty a mianowicie
art. 203 i 204 kodeksu karnego®®“. Wedtug art. 203 k.k. podlega karze pozbawienia
wolnosci od roku do dziesieciu lat ten; ,kto przemoca grozba bezprawna podstepem
lub wykorzystujac zaleznosci lub krytyczne potozenie, doprowadza inna osobe do
uprawiania prostytucji”. Art. 204 par. 1i 2 z kolei dotyczy sutenerstwa i kuplerstwa.
Pierwszy paragraf mowi, iz karze pozbawienia wolnosci do lat 3 podlega ten ,kto
w celu osiggniecia korzysci majatkowej, naktania inng osobe do uprawiania prosty-
tucji lub jej to utatwia”. Paragraf 2, iz karze okreslonej w paragrafie 1 podlega osoba
trudnigca sie sutenerstwem, czyli zerowaniem i czerpaniem korzysci majgtkowych
z cudzej prostytucji. Istniejg jeszcze art. 3 i 4, ktdre dotyczag prostytucji oséb ma-
toletnich. Wedtug art. 3 kara wynosi od roku do dziesieciu lat. Jezeli osoba zwabia
lub uprowadza inna osobe do uprawiania prostytucji zagranica, to podlega karze na
podstawie art. 204 par. 4.

W Polsce nie ma oficjalnych danych na temat liczby prostytutek. Dane ktére stuza
najczesciej jako podstawa do tego typu analiz zwigzane sg z popetnionymi przestep-
stwami odnotowanymi przez policje. Wedtug réznych ocen, skala tego zjawiska do-
tyczy 10 000 do 12 000 lub 40 000, a nawet, wedtug niektdérych szacunkéw 100 000
0s0b'®, z czego okoto 10% nie ukonczyto 18 lat™e®.

164 Kodeks karny z wprowadzeniem, Warszawa 2004.

165 Zob. m.in. Cz. Grzeszczyk, Etiologia polskiej przestepczosci, [w:] Przestepczos¢ w Polsce
w latach 90., red. F. Prusak, Warszawa 2002, s. 24; U. Swietochowska, op. cit.

1% Por. J. Moczydtowska, Rodzinne uwarunkowania prostytucji nieletnich, ,Problemy Opie-
kunczo-Wychowawcze” 1996, nr 10; P. Smolenski, Mfodziez i prostytucja, ,,Gazeta Wybor-
cza” 2003, nr 2, s. 5.
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Po roku 2000 najmtodsza zatrzymana przez policje prostytutka miata 12 lat. Zgod-
nie z danymi policji, z jednej strony wzrasta liczba mfodocianych prostytutek, a z dru-
giej — ujawnia sie prostytucja chtopieca. W Polsce pracuje 2000 do 3000 prostytutek
przyjezdnych, gtéwnie z Ukrainy, Butgarii, Rumunii. Wsrdd cudzoziemek bywaja tez
dziewczeta w wieku 14-14 lat. Poza zasiegiem rejestracji policji sg prostytutki inter-
netowe.

Z przeprowadzonych badan wynika, ze najwiecej prostytutek jest w duzych mia-
stach. Wiek wiekszosci prostytutek miesci sie w przedziale 17-35 lat. Zdecydowana
wiekszo$¢ z nich wywodzi sie z rodzin robotniczych (60-70%) i ma wyksztatcenie
podstawowe. Sg przewaznie niezamezne, jednak wiele z nich posiada dzieci. Bywaja
tu réwniez coraz czesciej mezatki, ktére sg zonami bezrobotnych mezéw (np. gérni-
kéw). Rodzinom mdwig, ze jada do innego miasta do pracy Robig zakupy i szykujg je-
dzenie na czas swej nieobecnosci. Zostawiajg pienigdze dla meza i dzieci. Wtedy maz
0 nic nie pyta’®. Proces wchodzenia w zawdd prostytucji byt najczesciej stopniowy
w pokonywaniu wstydu i upokorzenia.

Z biegiem czasu kobiety myslg o zaprzestaniu prostytucji. Zazwyczaj po 3 latach
szczeg6lnie niektdre panny prébujg odejs¢ od zawodu, czasem z jednym ze swoich
klientéw. Po 10 latach wiekszo$¢ mysli o zakoriczeniu tej pracy.

Funkcjonowanie prostytucji w réznych krajach europejskich
Prostytucja jest powaznym problemem wielu krajéw Unii Europejskiej. Po upadku
muru berlinskiego i zniesieniu kontroli granicznej fala kobiet zalata europejski rynek
seks-biznesu wedtug szacunkéw przybyto och okoto trzystu tysiecy z Europy Wschod-
niej do krajow Europy Zachodniej, nie liczgc prostytutek z anglojezycznej Afryki®e.

W Wielkiej Brytanii szacuje sie, ze okoto 70 tysiecy kobiet i mezczyzn trudni sie
prostytucja, przy czym panstwo formalnie dopuszcza prostytucje, jednak utrudnia
ja przez ustawodawstwo, zabraniajgce nagabywania klientéw, prowadzenia domoéw
publicznych i lokowania w bankach pieniedzy uzyskanych od klientéw. Najbardziej
wptywowymi osobami, ktére decyduja o losie prostytutek sg lokalni radni i poli-
cja. W Niemczech od 1 stycznia 2002 roku na mocy nowych przepiséw ,pracow-
nicy $wiadczacy ustugi seksualne” nie prowadza dziatalnosci sprzecznej z dobrymi
obyczajami, jak uprzednio ujmowat to kodeks karny. Kazdego dnia w Niemczech
catkowicie legalnie prostytuuje sie 40 000 do 60 000 kobiet. Swiadcza one ustugi
dla 1,2 miliona mezczyzn rocznie, przy obrotach siegajacych, 4 miliarda euro. Ustu-
gi te objete sg podatkiem dochodowym. W Swietle nowych przepiséw, prostytutki
moga pociagnac do odpowiedzialnosci ktopotliwych klientéw, majg réwniez prawo
do swiadczen socjalnych, w tym zasitkéw dla bezrobotnych, z dochodu odprowadza-
ja sktadki emerytalne (musza zawiera¢ umowy o prace z witascicielami agencji lub
bezposrednio z klientami).

We Francji 80% prostytutek to cudzoziemki. Wedtug ustawodawstwa narodowe-
go uprawianie nierzagdu jest przestepstwem. Prostytuujace sie osoby nie sg uzna-
wane za przestepcow, policja moze jednak zgodnie z prawem z marca 2003 roku

%7 M. Kudron, M. Skowroniska, Ile zon gdrnikéw utrzymuje domy z prostytucji?, http://gaze-
ta.pl/kraj1,34317.htm.

168 Tekst o prostytucji w krajach zachodnioeuropejskich zostat przygotowany na podstawie
dostepnej literatury i szeregu rozmoéw z Polakami mieszkajgcymi w tych krajach.



64 . Powszechne czynniki patogenne

o Bezpieczenstwie Wewnetrznym, represjonowac publiczne nastepstwa prostytucji
(nierzad karany jest grzywna do 3500 euro i mozliwoscig zatrzymania do 6 miesiecy).
Zgodnie z wymieniong ustawg (nazywanga réwniez prawem Sakozy’ego) karalne jest
rowniez ,bierne werbowanie”1%°,

Prawie 60 lat temu we Wtoszech zlikwidowano domy publiczne i zakazano pro-
stytucji w miejscach zamknietych, dzieki czemu rozrosta sie uliczna prostytucja. Wto-
skie prawo z jednej strony uznaje prostytucje za sprawe prywatng, ale sciga wykorzy-
stywanie prostytucji (czynnos$¢ pozyskiwania i utatwianie prostytucji)*”.

Prostytucja w Hiszpanii nie jest zakazana. Kodeks karny zawiera sankcje za zmu-
szanie do nierzadu, nie wspomina o oferowaniu ustug. W Barcelonie prostytucja ka-
rana jest grzywna. W Grenadzie obowigzujg wysokie grzywny (do 3 tys. euro) za ofe-
rowanie ustug seksualnych i nagabywanie prostytutek w odlegtosci 200 m od szkot,
dzielnic mieszkalnych, centréw handlowych lub biznesowych?’?,

W Grecji prawo legalizuje i reguluje prostytucje. Nie sprzyja to jednak ochronie
kobiet, ktére staty sie ofiarami handlu, gdyz ofiary handlu przywiezione do Grecji s
od razu zalegalizowane. Grecja dotychczas nie przyjeta Protokétu z Palermo i Kon-
wencji Rady z 2005 roku, co utrudnia prawng ochrone ofiar handlu kobietami.

Prostytucja w Szwecji uznawana jest jako przemoc mezczyzn wobec kobiet
i dzieci. Od 1 stycznia 1999 roku, kupowanie lub préba kupienia ustug seksualnych
stanowi przestepstwo karne podlegajace karze grzywny lub pozbawienia wolnosci
do 6 miesiecy. Kobiety, ktére sg ofiarami prostytucji i handlu nie ponoszg skutkéw
prawnych. 1 kwietnia 2005 roku legislacja zabraniajaca zakupu ustug seksualnych zo-
stata rozszerzona na przypadki, gdzie optata byta obiecana lub uiszczona przez kogo$
innego (w nowelizacji uwzgledniono kare za kupowanie ustug seksualnych dzieci).
0Od 1 stycznia 2008 roku prostytucja w Czechach jest legalna. Zniesiono réwniez obo-
wigzujacy od 1992 roku zakaz prowadzenia doméw publicznych. Osoby, ktére beda
mogty uprawiac prostytucje, muszg mie¢ ukoriczone 18 lat. Kobiety i mezczyzni, kté-
rzy chca uprawiac ten zawod, beda musieli uzyskaé urzedowe zezwolenie, ptacic¢ po-
datki i poddawad sie okresowym badaniom lekarskim, za naruszenie tych przepiséw
obowigzujg wysokie grzywny. W Rosji i na Ukrainie, na Wegrzech, Rumunii rozwaza
sie mozliwos¢ legalizacji prostytucji.

Aspekty ekonomiczne'™

Prostytucja, podobnie jak pornografia jest zjawiskiem wystepujacym powszechnie
na catym $wiecie. Roczny przychdd z agencji turystyki seksualnej przez internet wy-
nosi 1 mld euro. W wielu krajach dochody z prostytucji sg istotnym elementem skta-
dowym Dochodu Narodowego Brutto (DNB). Np. w Brazylii stanowi to 5%, w Japonii

169 Por. http://cafebabel.pl/article/30415/strasburg-walczy-prostytucja...

170 A, Smolinska, Wtoski rzqd walczy z uliczna prostytucjg, http://www.wiadomosci24.pl/ar-
tykul/wtoski-rzad-walczy-z-uliczna...

171 Wiadomosci PAP.arb., 10.11.2009.

172 Przy opracowaniu aspektow ekonomicznych prostytucji wykorzystano m.in.: Globalna
prostytucja, http://religiapokoiu.blox.pl/2009/02/Globalna-prostvtuca.html; Zawodowa
prostytucja w Czechach, http://www.racjonalista.pl/index.php/s.11/t.4899; Prostytutki
pomogq Ukrainie w kryzysie, http://www.tvn24.pl/0.1588059,0,1.prostytutki-pomoga-
ukrainie-w-k; Handel ludZmi, http://pl.wikipedia.org/wiki/Handel-lud%C5%BAmi.
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szacuje sie w granicach 1 do 3%, a w Danii dochody z pornografii sytuuja sie na trze-
cim miejscu DNB. Przedsiewziecia finansowe zwigzane z seksem przynosza ogromne
korzysci i s3 wazng pozycjg w ptatniczych bilansach, jak i ptynnych kontach réznych
krajow. Prostytucja wchodzi do strategii rozwoju wielu krajow azjatyckich, zmuszo-
nych sptaca¢ zagraniczne dtugi. Miedzynarodowy Fundusz Monetarny i Bank Swiato-
wy sprzyjaja takim strategiom, udzielajgc pozyczek na rozwdéj przemystu turystyczne-
go i rozrywkowego zwigzanego z seksem.

Powaznym problemem w réznych krajach $wiata jest zmuszanie do prostytucji.
W ostatnim dziesiecioleciu z Potudniowo-Wschodniej Azji przemycono 33 miliony
kobiet przeznaczonych do prostytucji. Przyktadowo — w 2002 roku 75% kobiet-ofiar
tego przemytu miatfa ponizej 25 lat, cze$¢ stanowity osoby niepetnoletnie.

Kraje europejskie czerpig zréznicowane dochody z opodatkowania legalnej pro-
stytucji. W Niemczech prostytucje uprawia 400 tys. kobiet w wyniku czego obroty w
tym sektorze wynoszg 14,5 mld euro rocznie. Ustugi te objete sg przez panstwo po-
datkiem dochodowym. Rzgd Czech (w 2008 r.) uznat prostytucje za legalng. Wedtug
oficjalnych szacunkéw zawdd ten wykonuje 25 tys. prostytutek.

Rumunia rozwaza legalizacje prostytucji. Na podstawie szacunkéw wiadomo, ze
legalizacja prostytucji przyniostaby panstwu okoto 100 milionéw euro rocznie.

Ukraina rozwaza zaostrzenie prawa, ale rdwnoczesnie wyliczono, ze wartos¢ pra-
cy funkcjonujacych nielegalnie prostytutek wynosi ponad 2,5 miliarda ztotych.

Szczegdlne odmiany zblizenia
Zblizenie oznacza miedzy innymi przechodzenie do zazytosci’®. Przy czym gdy zazy-
tos¢ ma zwigzek z seksualizmem, i odnosi sie do duzych zbiorowosci, to wiaze sie za-
gadnieniami nie tylko etyki seksualnej, ale takze Swiadomosci spotecznej. Ze wzgledu
na spoteczng wage problemdw, scharakteryzowane tu zostang takie dolegliwe pro-
blemy jak pornografia, czy pedofilia.

Pornografia

Istnieja zjawiska spoteczne, ktére trudno doktadnie zdefiniowac, a przy tym w po-
tocznym rozumieniu mogg powodowac szkody spotecznel’s. Cztowiek jest istotg
ukierunkowujacg swoje zainteresowania ,ku komus lub czemus”. Obiektami, na
ktére ukierunkowuje cztowiek swoje myslenie i odczucia, moze by¢ on sam, inna
osoba'”® (na ogodt innej ptci). Sztuka jest tworczoscig artystyczng, ktérej wytworami
sg dzieta z zakresu, literatury, muzyki, malarstwa itp. spetniajgce wymogi harmonii,
estetyki, stanowigce trwaty dorobek kultury. Sztuka (literatura, film, plastyka, ma-
larstwo) przedstawia i interpretuje rzeczywistos¢, stosujac przyjeta konwencje arty-
styczna. Przedstawia przejawy zycia i zachowanie w tym tez zachowania seksualne
wigczone w catoksztatt zycia. Dzieki takiej sztuce jej odbiorca moze poznaé dziedziny
zycia o niezwyktych urokach, kryjace w sobie rados¢, napiecia i konflikty zalezne od

173 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego..., t. 2, w. 106.

174 Szerzej: W. Drabik, Pornografia jako problem spoteczny i moralny, http://www.nil.org.pl/
xml/oil/0i164/gazeta/numery/n2007/200701/n...

175 K. Ostrowska, Pornografia — jej ocena w aspekcie rozwoju osobowosci cztowieka (fragment
artykutu), http://www.twoia sprawa.org.pl?index.php/inne-materiaty-i-linki/113-...
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konkretnej sytuacji cztowieka. Sztuka taka spetnia¢ moze funkcje osobowosciowo-
-spoteczne'’®.

W formach przekazu twodrczosci literackiej i w filmie, seks moze by¢ w sposdb
artystyczny lub symboliczny, bez wynaturzen, z zachowaniem przestania o wartosci
mitosci, cho¢ moze potgczonej z przeszkodami i cierpieniem. Gdy méwimy o mito-
Sci, to taczy sie ona z pieknem nagosci ciata ludzkiego. Od czaséw starozytnej Gre-
cji przedstawiano nagie ciato w malarstwie i rzezbie. Nagos¢ na ogét wigze sie ze
wstydem. Wstyd jest indywidualng cechg osobowosci, zawiera potrzebe zachowania
szacunku i intymnosci. Uwzgledniajac element nagosci w sztuce, artysta sadzi, ze
odbiorca sztuki bedzie zwracat uwage przede wszystkim na kryteria estetyczne i na
piekno ciata ludzkiego. Niejednokrotnie prawie niewidzialna jest granica tego, co nas
zachwyca, pozwala na gtebokie przezycia a tym co nas oburza, obraza czy wrecz na-
pawa obrzydzeniem.

Pornografia okresla zjawisko z dziedziny seksu (odmienne od erotyki). S. Luft de-
finiuje pornografie jako ,wszelkie kompozycje plastyczne, teksty lub widowiska [...],
ktére sg przygotowywane i rozpowszechniane nie tyle w celu informacji o zyciu sek-
sualnym, ile dla wywotania u odbiorcy obscenicznego, lub lubieznego podniecenia
seksualnego”?”’.

Dos¢ jednoznaczna definicja pornografii — stwierdza, ze jest to przedstawienie
ludzkich zachowan seksualnych i nagosci w sposéb rozpustny lub perwersyjny. Tak
wiec nie chodzi w ogéle o zachowania seksualne czy nagosc tylko o okreslong forme
zachowania. Przy tym nie jest pornografig reprodukcja dzieta sztuki'’®,

W celu unikniecia nieporozumien zwigzanych np. z rozréznieniem pomiedzy por-
nografig a sztuka lub erotyka, w wielu publikacjach za pornografie uznaje sie wszel-
kie materiaty ukazujgce ludzkie organy rozrodcze w akcie seksualnym. Trzeba jednak
tu, zwrdci¢ uwage, ze tego rodzaju sceny przestawiaja, szeroko uznane niektére dzie-
ta malarskie i graficzne”.

Pornografie dzieli sie na: soft core (stabego stopnia) i hard core (mocnego stop-
nia). Pornografia miekka jest z pogranicza erotyki i seksu, natomiast do pornografii
twardej zalicza sie m.in. tresci ilustrujgce genitalia w stanie rozbudzenia, czy akty
perwersyjnych zachowan. Rozpowszechnianie tego rodzaju pornografii jest Scigane
przez prawo.

Ustawodawstwo w réznych krajach, rozmaicie traktuje problem legalnosci por-
nografii, poczynajac od petnej legalnosci, przez czesciowg legalnosc i catkowity zakaz
pornografii. Unia Europejska poprzez swoje dyrektywy zwraca uwage na zwalczanie
pornografii dzieciecej i zobowigzuje kraje cztonkowskie do wprowadzania ustawo-
dawstwa wspierajgcego zwalczanie pornografii dzieciecej.

Polski kodeks karny nie podaje definicji pornografii. Kodeks karny w art. 202 prze-
widuje odpowiedzialnos¢ karna dla osdb, ktére publicznie prezentujg tresci porno-
graficzne w taki sposéb ze mogtyby narzucic ich odbidr osobom, ktére tego sobie

176 M. Gotaszewska, Seks w swietle antropologii filozoficznej, [w:] Seksuologia spoteczna,
red. K. Imielinski, Warszawa 1984.

177 S, Luft, Pornografia, hasto w: Stownik bioetyki, red. A. Muszala, Radom 2007, s. 449.

178 Nowa encyklopedia PWN, Warszawa 1998, s. 254.

175 Por. P. Czarnecki, Dylematy etyczne wspdfczesnosci, Warszawa 2008, s. 150-151.



I. Powszechne czynniki patogenne 67

nie zyczg. Odnosi sie to rowniez do osob ponizej pietnastego roku zycia (art. 202
par. 1i 2 kk). Zakazane jest w celu upowszechniania produkcja, utrwalanie, sprowa-
dzanie, przechowywanie, posiadanie, rozpowszechnianie, publiczne prezentowanie
tresci pornograficznych z udziatem matoletniego, lub zwigzanych z prezentowaniem
przemocy (art. 202 par. 4 i 4a kk).

Niematq role odgrywa zyskowny przemyst pornograficzny zajmujacy sie produk-
cjq i dystrybucjg materiatéw o charakterze pornograficznym?°,

Homoseksualizm

Kazda kultura miesci w sobie pojecie dobra i zta, ktére warunkujg zachowania uzna-
ne za dobre oraz formutujg zakazy wykonywania czynnosci, oceniane za zte w zna-
czeniu moralnym. Ocena ludzkich zachowan, ulega przemianom w réznych okresach
historycznych.

Kazdy cztowiek rodzi sie z predyspozycjami seksualnymi, co wigze sie z odczu-
waniem pociggu ptciowego do ,drugiej osoby”. Obecnie dominujaca orientacjg jest
heteroseksualizm?®®!, Warto zwrdci¢ uwage, ze odczuwanie pociggu ptciowego zdecy-
dowana wiekszos¢ ludzi traktuje tgcznie jako pozgdanie seksualne i zwigzku uczucio-
wego z osobg ptci przeciwnej. Preferuje sie zwigzki sformalizowane (matzeristwa), ze
wzgledu, na potwierdzenie statosci uczu¢, wychowywanie dzieci, wyznawang religie,
kontynuowanie tradyc;ji i konsekwencje formalno-prawne.

Pojecie i rodzaje homoseksualizmu

Homoseksualizm pochodzi od potgczenia dwdch stéw: homoios (grec.) — taki sam,

jednakowy, réwny oraz sexualis (tac.) — ptciowy. To oznacza przeciwny naturze pociag

ptciowy®, W Stowniku wspdfczesnego jezyka polskiego (t. 1, s. 307) homoseksualizm
okresla sie jako kierowanie popedu seksualnego do osobnikéw tej samej pfci. Prébe
szerszego spojrzenia na pojecie homoseksualizmu podijat Z. Lew-Starowicza wedtug
ktérego homoseksualizm oznacza wytgcznie lub prawie wytacznie ukierunkowanie
zainteresowan i potrzeb seksualnych na osoby ptci wiasnej w potaczeniu z zachowa-
niami o charakterze homoseksualnym, przy nieskrepowanej mozliwosci swobodne-
go wyboru partnera erotycznego'®,

Wyrdznia sie dwa podstawowe rodzaje homoseksualizmu?®:

— homoseksualizm naturalny (wrodzony) — jest to orientacja ukierunkowana psy-
chicznie i genetycznie przez nature. Tego rodzaju obopdlne zwigzki sg dosyé
trwatymi zwigzkami opartymi na przyjazni i uczuciach,

— homoseksualizm nabyty (niejednokrotnie wymuszony) miedzy innymi z uwagi
na: brak akceptacji i zrozumienia przez rodzine i otoczenie, zaistniatej sytuacji
jednostkowej, rozczarowanie dotychczasowym zwigzkiem heteroseksualnym.
Niejednokrotnie jest to spowodowane molestowaniem w dotychczasowych

180 Szerzej: http://pl.wikipedia.org/wiki/Pornografia.

181 Od gr. heteros tzn. inny i tac. sexualis — ptciowy, Stownik wyrazéw obcych..., s. 270.

182 |bidem, s. 278.

183 7. Lew-Starowicz, M. Lew-Starowicz, S. Dulko, Homoseksualizm, [w:] Homoseksualizm.
Perspektywa interdyscyplinarna, red. K. Slany i inni, Krakéw 2005, s. 39.

18 Na podstawie: O orientacjach i odstepstwach seksualnych, htip://wiadomosci.onet.pl/
waszymzdaniem/47570,0-orientacjach-i-o...
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zwigzkach. Ta orientacja opiera sie na pozadliwosci i zaspokajaniu popedu seksu-

alnego, nie ma podstawy uczuciowej. Z przypadkami tego rodzaju homoseksuali-

zmu mozna sie niekiedy spotkac¢ w szkotach, internatach w wojsku tj. miejscach

gdzie mamy duze zgromadzenie przez diugi czas osobnikdw tej samej pici.

Z homoseksualizmem wigze sie niekiedy biseksualizm i transseksualizm?®,

Biseksualizm to sktonnos¢ seksualna do obojga ptci. Wyraz jest splotem dwdch
facinskich stéw; incertus — nieokreslony i sexum — seks, pozgdanie cielesne co ozna-
cza nieokreslony seksualnie. W tej sytuacji cierpig przede wszystkim nieswiadomi
nieraz przez wiele lat dotychczasowi legalni partnerzy czy partnerki. Transseksualizm
(z tac. transire — przechodzenie), polega na odczuwaniu rozbieznosci miedzy ptcia fi-
zyczng a mentalng, wystepuje psychiczne identyfikowanie sie z ptcig przeciwng zwy-
kle potaczone z silnym pragnieniem zmiany witasnej ptci na przeciwng (metodami
chirurgicznymi).

Problemy demograficzne i spoteczne
Statystyki demograficzne zwigzane z odmienng orientacjg seksualng majg charakter
szacunkowy, gdyz sg trudne do ustalenia?®,

Po pierwsze, dyskusyjne jest wyznaczenie granicy liczby zachowan homoseksual-
nych, od ktérej mozemy nazwaé kogos homoseksualista.

Po drugie, czes¢ osdb o orientacji homoseksualnej obawia sie ujawnienia swoich
preferencji seksualnych z obawy na powszechng dezaprobate, co przyczynia sie do
znaczgcego obnizenia liczby oséb przyznajgcych sie do uprawiania homoseksuali-
zmu, szacuje sie, ze wsrod populacji ludzkiej jest 2-13% os6b o orientacji homosek-
sualnej'®.

Wedtug réznych badan, odsetek oséb homoseksualnych w poszczegdlnych spo-
teczenstwach jest zblizony. W Polsce wedtug badan grup reprezentacyjnych (podob-
nie jak badania w innych krajach) pozwalajg na stwierdzenie, ze w catej dorostej po-
pulacji homoseksualizm to 2—-6%?28.

Homoseksualizm w Polsce stanowi wazny problem spoteczny, nie tylko ze wzgle-
du na jego rozmiary. Budzi on dos$¢ czesto znaczne negatywne emocje spoteczne,
ludzie o tej orientacji seksualnej s3 czesto wyszydzani, odrzucani, wrecz przeslado-
wani, wystepuje czesto brak wiedzy, funkcjonuje na co dzien wiele przesgdéw na
temat zakazenia HIV, réznych dewiacji itp.

Poczatkowo psychologia i medycyna zaktadata, ze homoseksualnos¢ jest stanem
patologicznym. W wyniku wieloletnich (35-letnich) wszechstronnych badan, psycho-
logowie, psychiatrzy-specjalisci zajmujacy sie zdrowiem psychicznym — zgodezili sie co
do faktu, ze homoseksualnosé nie jest choroba. W 1990 roku Swiatowa Organizacja
Zdrowia (WHO), wykreslita homoseksualizm z Miedzynarodowej Statystycznej Klasy-

185 Na podstawie: Sfownik wspdtczesnego jezyka polskiego..., t. 1,s. 60 i t. 2, s. 436.

186 D, Black, G. Gates, S. Sanders, L. Taylor, Demographics of the Gay and Lesbian Poputation
in the United States: Evidence from Avaitable systematic Data Sources, ,,Demography”,
May, 2000, Vol. 37, No.2, s. 139-154.

187 Szczegbtowy wykaz bibliografa z tego zakresu zob. m.in. http://wikipedia.org/wiki/homo-
seksualizm.

18 Na podstawie literatury przedmiotu w sposéb wyczerpujacy zaréwno o homoseksuali-
zmie metodach oceny jego rozmiardw pisze m.in. |. Pospiszyl, Patologie spofeczne. Reso-
cjalizacja, Warszawa 2008, s. 219 i inne.
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fikacji Choréb i Problemodw Zdrowotnych i rGwnoczesnie stwierdzita, ze nie powinna
by¢ przez nikogo traktowana jako zaburzenie.

Aspekty prawne i stosunek religii
Na 195 krajow na swiecie w 70 krajach homoseksualizm jest karalny (sposéb zrézni-
cowany), szczegblnie w niektorych krajach Afryki i Azji. W wielu krajach islamskich
(np. w Iranie, Arabii Saudyjskiej, Mauretanii, Sudanie, czy Jemenie) za kontakt homo-
seksualny mozna karaé nawet $miercig. Natomiast w réznych krajach rozwinietych,
nie tylko homoseksualizm nie podlega karze, ale nastepuje prawne uznanie zwigz-
kéw osdb tej samej ptci. Wyraza sie to w legalizacji zwigzkdw homoseksualnych jako
matzenstw lub zwigzkow partnerskich (umowy cywilnoprawne, w ktérych zawarte sg
zréznicowane uprawnienia i obowigzki podobne jak w matzenstwach).
Poszczegdlne religie majg zréznicowany stosunek do zwigzkéw homoseksualnych
i mozliwosci wychowywania w nich dzieci. Aktywnosci homoseksualnej nie akceptu-
je wiekszos¢ kosciotow chrzescijanskich, jako sprzecznych dziatan z prawem natural-
nym i zagrazajgcych podstawowym wartosciom spotecznym (rodzinie).

Pedofilia

W sSwiadomosci spotecznej juz sama mys$l o kontaktach seksualnych dorostych
z dzie¢mi budzi powszechny, gteboki sprzeciw, oburzenie i jednoznaczne potepienie
Sprawcow.

,Problem wykorzystywania seksualnego jest jednym z najpowazniejszych zjawisk
patologii spotecznej. W istotny sposob wptywa zardwno na aktualne zycie ofiary, jak
i na jej przysztos¢. Poniewaz ma charakter ukryty, stad jest tylko szacowany, a rzeczy-
wiste wskazniki jego rozmiaru zanizone. Wiele dzieci dotknietych trauma wykorzy-
stania jest zbyt przerazonych, wystraszonych, zawstydzonych i zaktopotanych, aby
komus o tym powiedzie¢”®,

Pojecie pedofilii i jej rodzaje
Pedofilia doczekata sie réznych definicji w literaturze przedmiotu. W jednych zwra-
ca sie uwage na sktonnosci psychoseksualne potencjalnego sprawcy a w innych na
jego zachowania seksualne. Z. Lew-Starowicz okresla, ze pedofilia to poped ptciowy
do dzieci, psychoseksualna sktonnos$¢ do dzieci i mtodziezy ptci obojga'®. Bardziej
jednoznacznie pedofilie okreslono w Sfowniku wspdtczesnego jezyka polskiego (t. 2,
s. 27) stwierdzajac, ze jest to dewiacja seksualna, polegajgca na odczuwaniu popedu
ptciowego do dzieci. Natomiast z definicji zwracajgcych uwage na swiadome zacho-
wania pedofilne, okresla sie szeroko; czyn pedofilny jako kazde zachowanie o cha-
rakterze seksualnym??,

Amerykanski uczony J. Money dzieli pedofilie ze wzgledu na wiek i stopien doj-
rzewania:
— nepiofilie gdy dotyczy dziecka w wieku przedszkolnym,

189 M. Ozarowska, Wykorzystanie seksualne dziecka: istota zjawiska, objawy, skutki, ,Hory-
zonty Psychologii” 2011, t. 1, nr 1, s. 89.

190 7. Lew-Starowicz, Mifosc¢ i seks...

¥1 W, Czemikiewicz, B. Pawlak-Jordan, Wykorzystywanie seksualne dzieci, fundacja dzieci
niczyje, Warszawa 1998, s. 9.
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— pedofilie gdy obiektem zainteresowania jest dziecko w wieku szkolnym, ale przed
okresem dojrzewania,
— efebofilie zwigzang z zainteresowaniem dzieckiem w wieku dojrzewania®®2.

Rodzaje molestowania seksualnego

1. Bez kontaktu fizycznego: rozmowy o tresci seksualnej; ekspozycja swojej anato-

mii i czynnosci seksualnych; podgladactwo.

Kontakty seksualne polegajace na pobudzaniu intymnych czesci ciata.

Kontakty oralno-genitalne.

Stosunki udowe.

Penetracja seksualna.

Emocjonalne molestowanie seksualne. Rodzic wigze sie jednym z dzieci. Zwigzek

moze sie tatwo przerodzi¢ w zwigzek romantyczny i seksualny, a dziecko potrze-

buje rodzica nie wspdtmatzonka.

7. Kazirodztwo. Jest to wspdtzycie seksualne miedzy spokrewnionymi osobami,
z czego jedna ma mniej niz 15 lat. szczegdlng forma kazirodztwa sg zachowania
seksualne osob dorostych, gtéwnie ojcéw w stosunku do wtasnych badz przy-
sposobionych dzieci. Kazirodztwo wobec dziecka zalicza sie do czynéw pedofil-
nych®%,

oUW

Skala problemu i aspekty prawne

Skala problemu wykorzystywania pedofilskiego dzieci jest znacznie wieksza niz wska-
zuja rejestry policyjne czy ewidencje prowadzone w o$rodkach udzielajgcych pomo-
cy. Zastraszenie ofiar, zobowigzywanie ich do tajemnicy, wstyd, obawa przed zemsta
nie sprzyjajg ujawnianiu tajemnic.

Na podstawie analizy wynikéw szeroko przeprowadzonych badan w USA w latach
80. stwierdzono, ze odsetek dorostych respondentdéw, ktdrzy doswiadczyli w dziecin-
stwie wykorzystywania wahat sie w przypadku kobiet od 2% do 62%, a w przypadku
mezczyzn 3% do 16%. (ROznice wskazan zalezaty od doboru respondentéw, techniki
gromadzenia informacji i tresci zadawanych pytan)**.

W Polsce w 2001 roku przeprowadzono reprezentatywne badania z relacji oséb
dorostych i ich doswiadczen z dzieciistwa zwigzanych z pedofilig. Najwazniejsze
stwierdzenia respondentéw to'*:

— 5% badanych doswiadczyta obnazania sie osoby dorostej w ich obecnosci w ce-
lach erotycznych,

— 5,8% wbrew wtasnej woli byto zmuszonych do obecnosci przy stosunku seksual-
nym oséb dorostych,

— 3,7% badanych byto dotykanych w celach erotycznych,

- 3,3% byto namawianych do ogladania pism lub filméw pornograficznych,

— 1,3% miato stosunek seksualny przed ukoriczeniem 15 roku zycia.

92 |bidem.

193 M. Ozarowska, Wykorzystanie seksualne dziecka, op. cit., s. 89—100.

19 Badania zrealizowat OBOP na 1058 osobowej probie. W zatozeniu przyjeto okres gornej
granicy wiekowej wczesniejszych doznan do 15 roku zycia. M. Sajkowska, Dzieci wykorzy-
stywane seksualnie — polskie badania, ,Niebieska Linia” 2002, nr 3.

195 Ibidem.
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Przytoczone wyniki badan wymagaja weryfikacji w kolejnych programach ba-

dawczych.

Pedofilia a prawo polskie

W naszym spoteczenstwie pedofilia jest surowo oceniana. Nawet w zaktadach kar-
nych pedofile s3 na samym dnie hierarchii wieziennej. Wiele oséb od dawna domaga
sie kastracji pedofiléw. O czynnosciach seksualnych wobec matoletnich ponizej 15
roku zycia méwi Art. 200 par. 1 kodeksu karnego, ktéry przewidywat kare od 2 do 12
lat pozbawienia wolnosci. Od 8 czerwca 2010 roku obowigzuje znowelizowany ko-
deks karny, ktéry zaostrza kary za pedofilie i kazirodztwo. Karane beda nie tylko kon-
takty seksualne z dzie¢mi, ale réwniez ich propagowanie. Najwazniejsze zmiany to:

ustawodawca wprowadzit mozliwos¢ odpowiedzialnosci karnej nieletniego za
zgwatcenie,

osoba, ktdra w chwili popetnienia gwattu ze szczegdlnym okrucienstwem miata
ukonczone lat 15, bedzie mogta od dzi$ odpowiada¢ karnie,

kryminalizacji podlega réwniez tzw. grooming, czyli nawigzywanie przez internet
kontaktu z dzieckiem w celu jego seksualnego wykorzystania,

karane jest takze utrwalanie lub rozpowszechnianie nagiego wizerunku lub sto-
sunku,

nowy kodeks wprowadza obligatoryjng terapie dla sprawcow zgwatcenia pedofil-
skiego i kazirodczego,

przestepstwo zgwatcenia osoby matoletniej zagrozone jest kara od 3 do 15 lat
wiezienia.
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Problemy wstydliwe nie tylko rodziny






Wprowadzenie

Przemiany spoteczno-gospodarcze dotyczg nie tylko spoteczeristwa jako catosci, ale,
w zréznicowanej formie, takze poszczegdlnych grup spotecznych, w tym rodzin. Dos¢
wczednie juz w poczatkowym okresie polskiej transformacji gospodarczej dostrze-
zono, ze bez udziatu panstwa nie mozna bedzie zaspokaja¢ wielu podstawowych
potrzeb spotecznych, poniewaz poszczegdlne osoby, ich rodziny i pracodawcy oraz
inne organizacje nie beda w stanie tego uczyni¢. Udzielana pomoc powinna mie¢
tylko ,,charakter pomocniczosci”. Przede wszystkim o odpowiednie warunki bytu, po-
winni zadba¢ sami zainteresowani. Nawet najbogatsze panstwo nie moze wyreczac
obywateli z ich obowigzku troski o wiasny los. Jesli jednak sami z réznych wzgleddéw
nie radza sobie, to panstwo powinno, na miare posiadanych srodkéw, pomagac im
okresowo lub trwale te problemy rozwigzywac:.

Wsréd problemow wstydliwych polityki spotecznej warto zwréci¢ uwage na:
¢ kwestie zapewnienia opieki dla oséb starszych,
e 7ebractwo jako sposob na zycie,
e powrdt do bezdomnosci,
¢ hospicjum jako miejsce bdlu czy ukojenia.

Opieka nad starszymi

W wiekszosci polskich rodzin w réznych formach utrzymuje sie, zazwyczaj mniej lub
bardziej systematyczne, kontakty z mieszkajacymi osobno starymi rodzicami. Nie tak
mata czes$¢ osob starych, zyjacych samotnie pozbawionych jest kontaktéw z rodzina.
Dostrzeganie przydatnosci i potrzeb oséb sedziwych, nie zawsze réwnolegle idzie
w parze z okazywaniem im szacunku i pomocy; szkoda ze mtodsi nie myslg, o tym
iz takze beda starzy. Stan zdrowia odpowiednio do wzrastajgcego wieku (a niejed-
nokrotnie jeszcze szybciej) ulega pogorszeniu. Pocigga to za sobg znaczace wydatki
zdrowotne i zastosowanie réznych rozwigzan organizacyjnych i instytucjonalnych.
Znaczaca rola przypada rodzinie (ktérej brakuje mozliwosci), lekarzowi rodzinnemu,
pielegniarce sSrodowiskowej i innym...

Zebractwo jako sposéb na zycie

Zebractwo wraz towarzyszaca mu bieda, znane byty ludzkoéci od zawsze, przy czym
w réznych okresach stawato sie mniej lub bardziej widoczne. Nic nie wskazuje, ze
mimo okresowo podejmowanych réznych dziatan, zebractwo zginie z ulic naszych
miast. Zebractwo rozprzestrzenito sie i stato dotkliwie widoczne w okresie ostatnich
dwudziestu lat. Znaczaca czesc tej zbiorowosci stanowig obcokrajowcy (Rumuni, Cy-

1 Por. Polityka spoteczna, red. A. Kurzynowski, Warszawa 2003.
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ganie i inni). Ocenia sie ze zebractwem w Polsce zajmuje sie okoto 300 tys. oséb.
Datki dla jednego zebraka w ciggu dnia wynosza nie mniej niz 50-150 zt. Oprocz
zebrzacych w potrzebie, cze$¢ oséb uprawiajgcych zebractwo traktuje je jako sposéb
na zycie.

Powrdt bezdomnos¢

Gtéwne przyczyny bezdomnosci to: bezrobocie, eksmisje mieszkaniowe, brak miejsc
w osrodkach pomocy spotecznej i przyczyny patologiczne. Szacuje sie, ze bezdom-
nos$¢ dotyczy okoto 300 tys. oséb. Na uwage zastugujg programy indywidualnego
wychodzenia z bezdomnosci®.

Hospicjum jako miejsce bdlu czy ukojenia

Dziatania na rzecz ludzi naznaczonych stygmatem $mierci jest bardzo trudnym i od-
powiedzialnym rodzajem pomocy. Dos¢ czesto proces umierania jako roztozony
w czasie, wymaga specjalistycznej opieki i mozliwosci skutecznego eliminowania lub
obnizenia poziomu bélu chorego termalnie. Domownicy nawet przy najszczerszym
wspétczuciu dla chorego, coraz czesciej z roznych nie tylko natury zawodowej proble-
mow nie sg w stanie odpowiednio do potrzeb zajaé sie osobg bliskg. W warunkach
szpitalnych czesto brak mozliwosci zapewnienia odpowiednie]j jakosci warunkéw,
takich jakie oczekuje umierajacy i paliatywna medycyna3. Takim miejscem godnego
umierania jest hospicjum.

2 O badaniach nad enklawami biedy prowadzonymi w todzi zob. W. Wojewoda-Kruszyrska,
Wielkomiejska bieda w Polsce, w: Polska bieda w swietle Europejskiego Roku Walki z Ubo-
stwem i Wykluczeniem Spotecznym, red. H. Kubiak, Krakéw 2012.

3 W Krakowie oddziat paliatywny Szpitala Uniwersyteckiego ma zakontraktowanych 19 tézek.



5. Zapewnienie opieki osobom starszym

Powszechnie wydaje sie, ze wszystko rozumiemy i wtasciwie czynimy na rzecz ludzi
starszych. Zazwyczaj nasze dziatania sg okazjonalne (dotyczg uroczystosci rodzin-
nych, czasu $wigt, powaznej choroby) lub majg charakter akcyjny. Przy czym chetniej
bierzemy niz dajemy. Opiekowac sie kims$ powinni najblizsi lub spoteczno$é czy admi-
nistracja lokalna*. Osobami starszymi opiekowac nalezy sie troskliwie®, szczegdlnie ze
dotyczy to 0sdb o pogarszajgcym sie stanie zdrowia i coraz trudniej radzacych sobie
z rutyna dnia codziennego. Nadchodzi czas, gdy nasi rodzice niedoteznieja, nie radza
sobie z zwiekszajgcym sie bdlem i brakiem sprawnosci, dlatego musimy im skutecz-
nie pomagac tak jak oni nam pomagali, gdy bylismy dzieémi.

Opieka zdrowotna nad ludZmi starszymi dostepna jest w réznych formach zaréw-
no w miejscu, jak i poza miejscem zamieszkania. Znaczaca rola przypada tu lekarzowi
rodzinnemu, ktdry zapewnia podstawowa opieke medyczng i w razie potrzeby kieru-
je pacjenta do odpowiednich osrodkdéw leczenia lub pobytu. Wspdtczesnie pomocna
w opiece zdrowotnej dla ludzi starszych moze sie okaza¢ bardziej dostepna (ze wzgle-
dow technicznych i ekonomicznych) telemedycyna. Nie mozna niedocenia¢ takze
réznych form rehabilitacji, pomagajacych poprawic stan kondycji fizycznej i psychicz-
nej starszego pacjenta. Nie wystarczy chcie¢ pomagaé, warto takze wiedzieé, kto
i w jaki sposdb moze nam w tym pomdc.

Starzenie sie cztowieka

Pojecie starosci
Staro$¢ i starzenie sie — to dwa pojecia, ktore ciggle nie zostaty jednoznacznie zde-
finiowane, zaréwno przez nauki biologiczne, jak i spoteczne. Pierwsze z tych pojec
traktowane jest jako zjawisko wystepujace po przekroczeniu wieku sredniego. Dru-
gie natomiast jest okreslonym postepujgcym procesem, najczesciej niekorzystnych,
zmian w organizmie cztowieka. Staros$¢ jako etap, w zyciu cztowieka ma charakter
statyczny, starzenie sie natomiast, traktowane jako proces rozwojowy, jest zjawi-
skiem dynamicznym. Polepszenie warunkéw zycia, rozwoj i osiggniecia medycyny,
przyczyniaja sie do wydtuzenia zycia ludzkiego.

Niejednokrotnie zadajemy sobie pytanie, w jakim wieku ludzie zaczynaja sie sta-
rze¢ i od kiedy zaczynajg by¢ osobami starszymi. Wiele jest z tym zwigzanych obiego-
wych opinii i badan,np. na podstawie badan przeprowadzonych przez badaczy Pew

4 Np. Miejski Osrodek Opieki Spotecznej.
> Troska moze przejawiac sie m.in. przez kontakt, dziatanie, uczucie, oraz mowe ciata. Zob.
J. Philips, Troska, Warszawa 2009, s. 10.
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Research Center wsrdd trzech tysiecy oséb w wieku 18-65 lat okreslono ze prég sta-
rosci zaczyna sie od ukonczenia 68 roku zycia. Ankietowani z grupy wiekowej 3049
lat, uwazaja, ze staros¢ rozpoczyna sie w wieku 69 lat, a osoby z grupy 50-64 lat za
prég starosci podajg 72 lata. Zdaniem tych co ukonczyli 65 lat, staros¢ zaczyna sie
w wieku 74 lat®.

W przytoczonych wynikach badan zauwazono, ze wiekszos$¢ ankietowanych oce-
niajac poczatek okresu wiasnego starzenia podnosi ten prég o co najmniej kilka lat
Najczesciej za prog starosci uwaza sie moment przejscia na emeryture.

Definicje starosci

W literaturze przedmiotu wystepuje wiele definicji starosci. Te czesciej spotykane
uznaja staros¢ za okres zycia obejmujacy lata po wieku dojrzatym do $mierci’. Starzeé
sie tj. nabiera¢ cech wtasciwych staroscié.

W stownikowym ujeciu staro$¢ to nieunikniony efekt starzenia sie, w ktorym
procesy biologiczne, psychiczne i spoteczne prowadza do naruszenia réwnowagi
biologicznej i psychicznej bez mozliwosci przeciwdziatania temu — to koricowy okres
procesu starzenia sie®.

W VI wieku przed nasza erg Pitagoras wyznaczyt rozpoczecie progu starosci na
60 lat.

Stynny starozytny lekarz Hipokrates dzielit zycie na 10 siedmioletnich cyklow. Jak
sie przypuszcza poczatek starosci umieszczat w cyklu dziewigtym, to znaczy miedzy
56 a 63 rokiem zycia.

Przenoszac sie do wieku XIX napotykamy coraz liczniejsze klasyfikacje, z ktérych
wynika, ze poczatek starosci rozpoczyna sie w 55,60,65 lub 70 roku zycia'®. W pol-
skiej demografii powszechnie stosowany jest podziat zaproponowany przez Kazimie-
rza Dzienio w ktérym wyodrebnia sie cztery etapy’:

1) 60-69 lat — wiek poczatkowej starosci,

2) 70-74 lata — wiek przejsciowy miedzy staroscig poczatkowa a wiekiem o ograni-
czonej sprawnosci fizycznej i umystowe;j,

3) 75-84 lata — wiek zaawansowanej starosci,

4) 85 lat i wiecej — niedotezna staros¢.

Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO), za poczatek starosci uznaje 60 rok zycia.
W tym podziale wyrdznia sie trzy etapy?:

1) 60-75 lat — wiek zaawansowanej starosci (wczesna starosc),

& http://www.zycie.senior.pl/147.0,definicia-starosci-zmienia-sie-wraz-8230-wiekiem-

respondent...
7 Stownik wspdfczesnego jezyka polskiego..., t. 2, s. 350.
8 Ibidem.

9 A.Zych, Stownik gerontologii spotecznej, Warszawa 2001, s. 202.

10 E. Rosset, Proces starzenia sie ludnosci, Warszawa 1959, s. 107-114. Podano za: B. Szatur-
-Jaworska, Spoteczne problemy ludzi starych, [w:] Polityka spofeczna, red. A. Fraczkiewicz-
-Wronka, M. Zratek, Katowice 1998, s. 139.

1 K. Dzienio, Zasoby ludzi w wieku ponad 60 lat w roku 2030, [w:] Problemy ludzi starych
w Polsce, Warszawa 1974.

12 7. Szarota, Gerontologia spoteczna i oswiatowa. Zarys problematyki, Krakéw 2004, s. 27.
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2) 76-90 lat — wiek starczy (tzw. pdzna starosc),
3) 90 lat i wiecej — wiek sedziwy (tzw. dtugowiecznos¢).

Jak z przyktadowych podziatéw etapow starosci wynika, granice percepcji sta-
rosci sg ptynne, przy czym sam proces starzenia przebiega etapami. Ocena rodzaju
starosci w odbiorze poszczegdlnych oséb jest umowna, mozna jg okresla¢ w rézny
sposodb biorgc pod uwage wiek®:
¢ indywidualny — kalendarzowy,

e biologiczny,

e psychologiczny,
e sprawnosciowy,
e ekonomiczny,

e spofeczny.

J. Halicki uwaza, ze czas starosci mozna podzieli¢ na dwa okresy oparte na kry-
terium wieku czynnosciowego; wiek trzeci zaczyna sie uwolnieniem od obowigzkow
zawodowych i rodzinnych, koriczy utratg autonomii osobistej, oraz wiek czwarty, kté-
ry charakteryzuje sie uzaleznieniem od innych oséb*. Takie zmiany rél i uzaleznie-
nia to wynik postepujgcych procesow (fizycznego i psychicznego) pogtebiajacego sie
zniedoteznienia oséb starszych.

Cechy charakterystyczne starzenia

Do charakterystycznych zmian zwigzanych ze starzeniem sie cztowieka nalezy za-

liczy¢:

* zmniejszenie mozliwej do wydatkowania sity i wytrzymatosci fizycznej,

* postepujgce zmniejszanie odpornosci psychicznej na zdenerwowanie i stresy,

¢ spadek podstawowej przemiany materii,

e zmniejszenie perystaltyki jelitowej

e uposledzenie czynnosci watroby, spadek aktywnosci enzyméw,

e pogorszenie pamieci krétkotrwatej,

e postepujgce uposledzenie stuchu,

e lysienie,

e spadek masy koscca i migsni,

e zmniejszenie wysokosci ciata,

* zmniejszenie sie wchifaniania z jelit,

e przeksztatcanie budowy i czynnosci skéry prowadzace do ostabienia jej roli jako
bariery ochronnej organizmu,

¢ obnizenie kwasowosci soku zotgdkowego,

e obnizenie stezenia albumin w osoczu.

13 S, Klonowicz, Zdolnos¢ do pracy a wiek cztowieka, Warszwa 1973, s. 15in.

14 Z. Szarota, Starzenie sie i staros¢ w wymiarze instytucjonalnego wsparcia, Krakéw 2010,

s.31.
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Wplyw starzenia sie na poszczegélne uktady narzqgdow®®

Uktad krqzenia

Serce u starszych ludzi znacznie czesciej boli bez znanej nam bezposredniej przyczy-
ny, naczynia wieficowe sg zwezone i ilo$¢ przettaczanej krwi w ciggu jednej minuty,
juz w wieku 60 lat jest dwukrotnie mniejsza niz w wieku 20 lat. Wptywa to na zmniej-
szone zaopatrywanie komoérek w tlen, co przyspiesza odczucie zmeczenia. Miedzy
40 a 60 rokiem zycia zmniejsza sie o cztowieka ilo$¢ krwi (o 7% u mezczyzn i 5%
u kobiet). W wyniku starzenia sie $cian komor serca i naczyn krwionosnych podczas
wysitku fizycznego dochodzi do wzrostu cisnienia w komorach serca i tetnicach.

Uktad oddechowy

W wieku starszym wystepujg zmiany czynnosci ptuc, okreslane jako rozedma, oraz
pewne ograniczenia ruchomosci klatki piersiowej (w wyniku zwapnienia zeber i zmian
zesztywniajgcych kregostup). Nastepuje zanik pecherzykéw ptucnych, elastycznosé
tkanki ptucnej zmniejsza sie, na skutek czego krew jest niedostatecznie utleniona;
zauwaza sie stopniowe ograniczenie pojemnosci zyciowej ptuc z nastepowym zabu-
rzeniem wentylacji, co sprawia trudnosci w oddychaniu. Pojemnos¢ zyciowa ptuc
w siddmej dekadzie zycia jest 0 20—-25% mniejsza niz w potowie trzeciej; maksymalna
minutowa wentylacja w wieku 70 lat spada do 65% wartosci szczytowe;j.

Uktad miesniowo-szkieletowy

Zmiany w tym ukfadzie nastepuja po 50 roku zycia, dochodzi do zaniku tkanki kostne;j.
Proces ten intensywniej przebiega u kobiet niz u mezczyzn. Wystepuje osteoporoza,
co skutkuje czestszymi ztamaniami. Zmienia sie struktura kosci, powodujgc garbienie
sie, a tym samym obnizaniem wzrostu; spadek masy kosc¢ca pojawia sie pomiedzy 55
a 75 rokiem zycia.

Uktad pokarmowy

W procesie starzenia sie Sciany jelita stajg sie coraz ciensze; traci elastycznos¢ mie-
snidwka jelit, w wyniku czego zmniejsza sie perystaltyka jelit. Przy tym ulega zmianie
sktad flory jelitowej, towarzyszy temu zmniejszone wydzielanie gruczotow slinowych
i zotgdkowych, to schorzenie nazywane jest starczg niedokwasnoscig spowodowana
zmniejszeniem wydzielania kwasu solnego. Zwiotczenie powtok brzusznych moze
spowodowac u ludzi starszych przepukline, prace przewodu pokarmowego utrudnia
takze pogarszajacy sie stan naczyn brzusznych.

Uktad nerwowy

Na skutek proceséw starzenia dochodzi do zmniejszenia sie masy mdzgu. Zmiany
te nie przebiegajg jednakowo; najsilniej kurczg sie ptaty czotowe, z ktdrymi wigze
sie siedlisko mysli; moga wdéwczas wystapic ktopoty z koncentracjg i zmniejszeniem

> Na podstawie: S. Klonowicz, op. cit.; Moniczka, Wptyw starzenia sie sie organizmu na wy-
dolnos¢ wysitkowq cztowieka, http://www.fizioterapia.republika.pl/student/starzenie-sie-y-
lek-fizyczny.htm; Geriatria — wptyw proceséw starzenia sie na organizm ludzki, http://www.
sciaga/tekst/69729-geriatria-wplyw-procesow-starzenia; Biomedyczne podstawy rozwoju
i wychowania — starzenie sie cztowieka — gerontologia, http://www.sciaga.pl/tekst/44839-
45-biomedyczne-podstawy rozwoju i wychowania-starzenie-si...
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zdolnosci skupienia sie na kilku rzeczach jednoczesnie. Zaobserwowano zmiany w hi-
pokampie, tj. narzadzie odpowiedzialnym za powstawanie i przywotywanie wspo-
mnien, z czasem zmniejsza sie liczba potgczen pomiedzy komdrkami nerwowymi i co
za tym idzie zdolno$¢ wykonywania pewnych czynnosci, obnizeniu ulega sprawnos¢
zmystéw, przez co wydtuza sie czas reakcji i zmniejsza szybkos¢ ruchéw dowolnych.
U osdb w starszym wieku czesciej wystepuja zaburzenia psychiczne, takie jak otepie-
nie, zwtaszcza choroba Alzheimera, depresja i zaburzenia Swiadomosci.

Uktad moczowy
Nerki moga traci¢ z czasem do 50% swojej wydolnosci, co staje sie przyczyng m.in.
niewydolnosci nerek (mocznica), nadcisnienia tetniczego i niewydolnosci krazenia.

Problem starosci demograficznej

Na swiecie nie tylko wrasta liczba ludnosci, ale takze udziat procentowy w ogdlnej
populacji — ludzi starszych, wedtug statystyk Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO)
7% catej populacji Swiata stanowig ludzie powyzej 65 roku zycia. Oznacza to, ze lud-
nos¢ przekroczyta granice starosci demograficznej®. Wedtug umiarkowanych pro-
gnoz w 2020 roku co czwarty mieszkaniec Polski przekroczy 60 rok zycia®’.

Od wielu lat obserwujemy wydtuzanie sie sredniego wieku przezycia cztowieka
szacuje sie, ze w roku 1900 wynosit on lat 47, natomiast obecnie w wieku XXI —w gra-
nicach 75 lat. Obecnie w Polsce $rednia dtugosc zycia kobiet wynosi 80 lat natomiast
mezczyzn 71,3,

W 1950 roku na swiecie zyto okoto 200 milionow ludzi w wieku 60 lat i powyzej.
Ta grupa $wiatowe] populacji liczy obecnie okoto 500 milionéw. Okoto 2020 roku
liczba ludzi starszych na swiecie osiggnie 1 miliard, a do roku 2025 wzrosnie do 1,2
miliarda senioréw. Jeszcze bardziej gwattowny wzrost spodziewany jest w grupie
0s0b powyzej 80 lat (8 do 10 razy).

Starzenie sie spoteczenstwa podobnie jak na catym swiecie wystepuje w catej Eu-
ropie. Odsetek ludzi w wieku 65 lat i wiecej w krajach Unii Europejskiej wynosi sred-
nio 16,5%. Spoteczenstwo polskie, podobnie jak w wiekszosci krajow europejskich
jest spoteczenstwem okresu starosci demograficznej. Obecnie w Polsce zamieszkuje
5 min ludzi w wieku powyzej 65 lat?®, przewazajgca liczba oséb tej populacji choruje
na 3—4 choroby przewlekte, w tej liczbie 2% to sg osoby obtoznie chore, pozostajace
w tézku, a 17% — ludzie z trudem poruszajgcy sie w obrebie mieszkania?.

Od wielu lat podkresla sie negatywne skutki starzenia sie ludnosci, takie jak: wzrost
kosztéw ubezpieczen i Swiadczen socjalnych, jednoczesnie zapominajgc o bardzo zna-
czacym wktadzie tej grupy w zycie spoteczenstw, a takze w rozwdj gospodarczy.

16 Demograficzna starosc okresla udziat ludnosci w wieku 60 lat i wiecej w catej populacji.
Zob. E. Rosset, Starzenie sie spoteczeristw — problem demograficzny XX wieku, Warszawa
1974,s.11.

7 Por. M. Laskowska-Szczesniak, Czas geriatrii, http://www.medicus.lublin.pl/2006/11/13-
geriatria.htm

18 Zob. Statystyki demograficzne GUS — opracowane w oparciu o wyniki Narodowego Spisu
Powszechnego 2011 .

9 K. Szczerbiniska, Organizacja opieki nad osobami starszymi w Polsce i Europie, http://www.
docedu.klrwp.pl/print.php?id=135.

2 Por. ibidem.
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Szczegdlne aspekty zabezpieczenia

W kategoriach spoteczno-ekonomicznych zabezpieczenie spoteczne obejmuje sys-
tem zaspokajania potrzeb wszystkich cztonkdéw spoteczenstwa, a w naukach praw-
nych ujecie to ograniczone jest do systemu zaspokajania potrzeb w zasadzie jedynie
do ludnosci pozbawionej lub o umniejszonej zdolnosci do zatrudnienia?. W przypad-
ku ludzi starszych znaczace jest postrzeganie ich potrzeb przez rodzine i otoczenie
spoteczne.

Postrzeganie ludzi starszych

W wiekszosci polskich rodzin utrzymuje sie zazwyczaj (mniej lub bardziej systema-

tyczne) kontakty z mieszkajgcymi, najczesciej osobno, starymi rodzicami. Dokonuje

sie wowczas sporadycznie, okolicznosciowo lub cyklicznie — swoista wymiana ustug,
przy czym przekazywane sg w réznej wysokosci darowizny. Nie zmienia to faktu, ze
niemata jest liczba oséb starych zyjacych samotnie, pozbawionych kontaktéw z ro-
dzing, czy to z powodu obojetnosci dzieci, ich emigracji czy przedwczesnej smierci?2.

Towarzyszy im przy tym dosc czesto uczucie osamotnienia, o wiele trudniejsze do

pokonania niz uczucie gtodu czy bdlu.

Co pewien czas przeprowadzane sg badania na temat ludzi starszych; w jednym

z przeprowadzonych badan przez Centrum Badania Opinii Spotecznej (w listopadzie

2009) respondenci przedstawiali swoje opinie na temat ludzi starszych, najwazniejsze

z nich to%:

— 87% ankietowanych uwaza, ze ludzie starsi s3 w spoteczenstwie potrzebni, przy
tym najbardziej ceniony jest czas, ktéry poswiecajg wnukom, wéwczas gdy ich
rodzice intensywnie pracuja,

— 90% docenia pomoc finansowa dzieciom i wnukom,

— 95% docenia wiedze i doswiadczenie rodzicéw i twierdzg, ze warto z tego korzy-
sta¢,

—  96% respondentow zwraca uwage, ze ludzie starsi sg dobrymi sgsiadami i zwra-
cajg uwage na to, co sie dzieje w ich najblizszym otoczeniu.

W odpowiedzi na pytanie, czy ludzie starsi s obcigzeniem dla spoteczenstwa i dla-
czego respondenci zwrdcili uwage na to ze:

— leczenie ludzi starych pochtania wiecej pieniedzy, poniewaz czesciej i ciezej cho-
ruja (94%),

— s uzaleznieni od pomocy innych ludzi (79%),

— majg rozne przywileje (ulgi komunikacyjne, po 70 roku zycia nie ptacg za TV, prze-
jazdy miejskimi srodkami komunikacji itp.) za co ptaca inni podatnicy (60%),

— nie pracujg a tym samym nie przyczyniajg sie do rozwoju gospodarczego kraju
(57%). Respondenci majg przewaznie lepszg opinie o poszanowaniu 0sob star-
szych w swoim otoczeniu niz w catym spoteczenstwie. Prawie co czwarty ankieto-
wany (24%) uwaza, ze ludzie z jego otoczenia odnoszg sie do 0soéb starszych zde-
cydowanie zyczliwie, ponad potowa (57%) dostrzega umiarkowang zyczliwos¢.

2 C.Jackowiak, Zabezpieczenie spoteczne, [w:] W. Jaskiewicz, C. Jackowiak, W. Piotrowski, Pra-
wo pracy w zarysie, Warszawa 1985, s. 447.

22 M.in. na podstawie: B. Szatur-Jaworska, op. cit., s. 148.

3 CBOS, Komunikat z badari, Warszawa, listopad 2009, nr BS/157/2009. Polacy wobec ludzi
starszych i wtasnej starosci. Badania przeprowadzono 4-9 listopada 2009 . na liczgcej 1022
osoby reprezentatywnej prébie losowej dorostych Polakdw.
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Mniejsza zyczliwosé (powyzej 50%) wobec 0s6b w podesztym wieku wystepuje
w sklepach, placéwkach stuzby zdrowia, urzedach, w srodkach komunikacji, na ulicy
oraz ze strony ludzi mtodych.

Analiza roli i pozycji ludzi starych w réznych kulturach i epokach stanowi intere-
sujgcy kontekst do rozwazan na temat wieku cztowieka. Juz w czasach antycznych
Platon idealizowat starosc¢ a jego uczen Arystoteles byt surowym krytykiem starosci
i ludzi starych. Rozwazania o dyskryminacji oséb starszych z powodu ich wieku pro-
wadzone sg w Europie, Stanach Zjednoczonych i Kanadzie od kilku dekad. W Polsce,
podobnie jak w innych panistwach, problem ten zostat uswiadomiony, wraz z cata
jego ztozonoscia dopiero od kilkunastu lat.

Dyskryminacja ze wzgledu na wiek, czasem jest wynikiem swiadomych i zamie-
rzonych dziatan, a czasem bierze sie z niezrozumienia potrzeb ludzi starych?. Coraz
czesciej zauwazamy, ze ludzie starzy, ze wzgledu na ich wyglad, ograniczenia zdro-
wotne (niekoniecznie ich ograniczajgce), nie zawsze moga korzystac z przystugujacy
im uprawnien, a przy tym sg traktowani gorzej niz inni obywatele. Jednak o dyskry-
minacji osob starszych w Polsce mozna méwic wtedy, gdy odmawia sie im zaspokoje-
nia jakiej$ waznej potrzeby, i gdy gtéwnym powodem tej odmowy jest ich wiek?.

W réznych okresach zmienia sie wzorcowy model cztowieka starszego a w $lad
za tym dostrzegane jego pozytywy i negatywy. Dos¢ czesto wybrana, waska grupa
senioréw otaczana byfa szacunkiem, a pozostatych traktowano mniej przychylnie;
warto przy tym pamietac, ze postawa wobec 0séb starszych, bez wzgledu na epoke,
zalezna byta takze od indywidualnego usytuowania w hierarchii spotecznej i stop-
nia zamoznosci. Dla omawianej problematyki pojawity sie nowe okreslenia, takie
jak dyskryminacja wiekowa (nierowne, gorsze traktowanie ludzi ze wzgledu na ich
wiek) i ageizm.?® Pojecie ageizmu doczekato sie wielu definicji. Pierwsza definicje
sformutowat w 1969 roku Robert Butler (amerykanski gerontolog), zdaniem ktérego
uprzedzenia i dyskryminacja ze wzgledu na wiek to proces systematycznego tworze-
nia stereotypdw i gorszego traktowania ludzi z powodu, ze sg starzy?’. Wedtug E.B.
Palmore’a ageizm to kazdy stereotyp bgdz dyskryminacja na niekorzys¢ jakiejs grupy
wiekowej®. W oparciu o te definicje P. Szukalski stwierdza, ze ageizm to przejaw
przekonan, uprzedzen i stereotypédw majacych podstawy w biologicznym zrdznico-
waniu ludzi, zwigzanym z procesem starzenia sie, ktére dotycza kompetencji i po-
trzeb oséb w zaleznosci od ich chronologicznego wieku?

Wszelkie przejawy dyskryminacji przynosza wymierne straty spoteczno-gospo-
darcze wykluczenie pewnych grup czy kategorii oséb nie pozwala na wykorzystanie
ich potencjatu, doswiadczen i umiejetnosci. Zaleznosc¢ ta w sposéb wyrazny widocz-

2 Szerzej: J. Nicole-Urbanowicz, Ageizm i dyskryminacja ze wzgledu na wiek, ,Niebieska Li-
nia” 2006, nr 6.

% W zyciu spoteczno-gospodarczym wystepujg trudnosci z uzyskaniem pracy po ukoriczeniu
50 lat lub ktopoty z dostepem do badan specjalistycznych powyzej 70 roku zycia.

% Pojecie ageizm pochodzi z jezyka angielskiego, po polsku méwimy wiekizm; odnosi sie
ono do postaw (stereotypow i uprzedzen wobec starosci).

27 R. Butler, Angeism: Another form of bigotry, ,The Gerontologist” 1969, nr 9, s. 243-246.

28 E. Palmore, Angeism: Negative, New York 1990.

2 P, Szukalski, Uprzedzenia i dyskryminacja ze wzgledu na wiek (ageizm), ,,Polityka Spoteczna”
2004, nr 2, s. 11-15.
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na jest w odniesieniu do dyskryminacji ze wzgledu na wiek na rynku pracy. W 2000
roku przyjeta zostata dyrektywa o réwnosci zatrudnienia (2000/78/WE), w tym ze
wzgledu na wiek. W Polsce podobny przepis znalazt sie z znowelizowanym kodeksie
pracy (od 1 stycznia 2004 r.). W 2005 roku dzieki wsparciu UE realizowano Program
,»Stop dyskryminacji oséb starszych”. Podstawowe whnioski z tego wynikajgce to: ni-
ska swiadomos¢ o problemie; brak swiadomosci o prawach ludzi starszych w spo-
teczenstwie i u przedstawicieli roznych instytucji i odczuwanie przez ludzi starszych
zbyt czesto objawdw lekcewazenia ich potrzeb, mozliwych do spetnienia.

Z dniem 1 styczniu 2013 r. weszta w zycie ustawa z dnia 11.05.2012 r. o zmianie
ustawy o emeryturach i rentach (Dz.U. z 2012 r. poz. 637), ktdra przewiduje stopnio-
we wydtuzanie powszechnego wieku emerytalnego az do 67 roku, oraz zréwnanie
wieku emerytalnego dla kobiet i mezczyzn. Wprowadzono nowe $wiadczenia, w po-
staci emerytur czesciowych oraz ochrony przedemerytalnej. Po nowelizacji ustawy
0 ubezpieczeniu spotecznym rolnikéw, w ustawie przewidziano mozliwos¢ czescio-
wej emerytury rolniczej.

Zabezpieczenie ekonomiczno-prawne

Problemy uregulowan prawnych w zakresie zabezpieczenia spotecznego znalazty

swoje uregulowania, zaréwno w miedzynarodowych, jak i polskich aktach prawnych.

e Zgodnie z Deklaracja Powszechna Praw Cztowieka® art. 25, poz. 1 — Kazdy czto-
wiek i jego rodzina ma prawo do stopy zyciowej zapewniajacej... prawo do ubez-
pieczenia na wypadek starosci...

e Miedzynarodowa Organizacja Pracy przyjeta Konwencje nr 1023 dotyczacg mi-
nimalnych norm zabezpieczenia spotecznego, m.in. wpisata prawo kazdego do
ubezpieczenia spotecznego na staros¢ art. 28 i 29 (ww. Konwencji).

e W Europejskiej Karcie Spotecznej Rady Europy zapisano szereg praw; m.in. kazda
osoba w podesztym wieku ma prawo do ochrony socjalnej2.

¢ Protokot dodatkowy do Europejskiej Karty Spotecznej** zawiera stwierdzenie, ze
»kazda osoba w podesztym wieku ma prawo do ochrony socjalnej”. Stad podjete
zostang stosowne srodki poprzez:

— stworzenie odpowiednich zasobéw umozliwiajgcych im prowadzenie godzi-
wej egzystencji,

— dostarczanie informacji o ustugach i utatwieniach dostepnych dla oséb w po-
desztym wieku oraz mozliwosciach korzystania z nich,

— umozliwienie osobom w podesztym wieku swobodnego wyboru sposobu zy-
cia oraz prowadzenie niezaleznej egzystencji w znanym im $rodowisku, tak
dtugo jak bedg sobie zyczyli i bedg do tego zdolni.

30 Powszechna Deklaracja Praw Cztowieka uchwalona na trzeciej Sesji Ogoélnego Zgromadze-
nia ONZ w Paryzu 10 grudnia 1948 .

31 Konwencja Nr 102 MOP przyjeta 4 czerwca 1952 r. (weszta w zycie 27.04.1952 r.).

32 Europejska Karta Spoteczna Rady Europy zostata przyjeta 18 pazdziernika 1961 r. Zob. K. Gta-
bicka, Polityka spoteczna w Unii Europejskiej. Aspekty aksjologiczne i empiryczne, Warszawa
2001, s. 150-151.

3 W. Ratynski, Problemy i dylematy polityki spotecznej w Polsce, t. 2, Warszawa 2003, s. 466—
467.
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* W polskiej Konstytucji z 1997 roku3* zapisano prawo kazdego obywatela do za-
bezpieczenia spotecznego po osiggnieciu wieku emerytalnego (art. 67). Zakres
i formy zabezpieczenia spotecznego okresla ustawa.

e Ustawa o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych®. W usta-
wie okreslono: warunki nabywania prawa do $wiadczen pienieznych z ubezpie-
czen emerytalno-rentowych, jak rowniez zasady wysokosci swiadczen a takze
zasady i tryb przyznawania oraz wyptaty swiadczen. Uprawnienia do otrzymania
emerytury zwigzane sg z uzyskaniem obowigzujgcego wieku emerytalnego, od-
powiedniego stazu pracy w szczegdlnych warunkach lub w szczegélnym charakte-
rze. Wysokos¢ emerytury i ewentualnych dodatkéw wynika z wysokosci otrzymy-
wanych zarobkdw, stazu pracy i innych uwarunkowan podanych ww. ustawie.
Zabezpieczenie emerytalne stanowi wyraznie wyodrebniony pod wzgledem pod-

miotowym (materialny aspekt ryzyka starosci) podsystem w ramach systemu zabez-

pieczenia.

e Staly zasitek wyréwnawczy przystuguje osobie petnoletniej, samotnie gospoda-
rujacej, pozostajacej w rodzinie, niezdolnej do pracy z powodu wieku lub nie-
petnosprawnosci, jezeli jej dochdd jest nizszy od kryterium dochodowego osoby
samotnie gospodarujacej. Zgodnie z Rozporzadzeniem Rady Ministréw z dnia
29 lipca 2009 r. w sprawie zweryfikowanych kryteriow dochodowych oraz kwot
Swiadczen pienieznych z pomocy spotecznej (Dz.U. z 13.08.2009 r., Nr 127, poz.
1055), kwota kryterium dochodowego oraz zasitku statego nie ulegta zmianie.

Zréznicowanie form opieki zdrowotnej nad ludZmi starszymi

Starzenie sie spoteczenstw dotyka obywateli wszystkich parnstw. W zwigzku z wydtu-
zeniem sie przecietnego okresu trwania zycia ludzkiego powieksza sie zbiorowos¢
zyjacych ludzi starszych. Potrzeby zdrowotne tej czesci spoteczeristwa wymagaja nie
tylko znacznych naktadéw finansowych, ale takze zréznicowanych form organizacyj-
nych i odpowiednio przygotowanych kadr.

Celem polityki zdrowotnej powinna by¢ stata poprawa jakosci zycia ludzi star-
szych, ktérej realizacja ma umozliwi¢ jak najdtuzsze trwanie tej grupy ludzi w kondy-
cji, pozwalajgcej na samodzielne funkcjonowanie we wtasnym otoczeniu.

Podstawowe modele opieki zdrowotnej nad starszymi ludZzmi mozna sprowadzi¢
do:
¢ hospitalizacji domowej, hospitalizacji w szpitalach specjalistycznych,

e przebywania w osrodkach przejsciowej (tymczasowej) opieki,
¢ realizacji kompleksowej opieki nad ludzmi starszymi.

Hospitalizacja domowa
Pomyst hospitalizacji domowej powstat we Francji w 1961 roku. Nastepnie wdrazano
ja w réznych krajach, miedzy innymi w USA, Kanadzie czy Holandii. Réwniez w Polsce
popularyzowana jest ta forma opieki.

Wedtug K. Szczerbinskiej hospitalizacja domowa jest definiowana jako ,$wiad-
czenia obejmujgce aktywne leczenie, realizowane przez klinicystow w domu pacjen-

34 Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej. Tekst ogtoszono w Dz.U. z 1997 r. Nr 78, poz. 483,
pdzn. zm. Dz.U. z 2001 r. Nr 28, poz. 319, 26.03.2001.
35 Ustawa z 17 grudnia 1998 r. (tekst jednolity Dz.U. Nr 41 poz. 401 z dnia 15.03.2005 r.).
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ta, w przypadku schorzen, ktére zwykle wymagajg leczenia w oddziale szpitalnym.
Nalezy jednak podkresli¢ ze hospitalizacja domowa ogranicza sie tylko do okresu, gdy
stan pacjenta wymaga skierowania do leczenia w szpitalu”3®. Zasadniczym jej celem
jest zapobieganie hospitalizacji, jezeli jest to mozliwe.

Wskazania do hospitalizacji domowej réznig sie znacznie w poszczegdlnych kra-
jach i uzaleznione s3 od dostepnosci okreslonych rodzajéw Swiadczen w ramach
omawianej formy opieki.

Przy kwalifikacji osob do hospitalizacji domowej trzeba zwrdci¢ uwage na rodzaj
schorzenia, mozliwos¢ i czas obecnosci rodziny (wzglednie opiekuna) w domu i wa-
runki mieszkaniowe pacjenta, tgcznosc telefoniczng itp. W swietle wynikdw z obser-
wacji hospitalizacji domowej w réznych krajach, okazuje sie, ze nie zawsze wyniki tej
formy terapii sg lepsze od innych, ze wzgledu na koniecznos$¢ stosowania w warun-
kach domowych specjalistycznej aparatury leczniczo-diagnostyczne;j.

Hospitalizacja w szpitalach specjalistycznych

Szpital jest jedng z najwazniejszych jednostek organizacyjnych lecznictwa zamknie-
tego leczenia pacjentéw. W szpitalu pacjent otrzymuje catodobowa opieke lekarskg
oraz pielegniarska. W niektorych szpitalach jest szeroki profil leczenia réznych scho-
rzen, inne majg charakter specjalistyczny np. szpitale psychiatryczne, szpitale geria-
tryczne itp.

Dzienny szpital geriatryczny w Wielkiej Brytanii®

Szpital tego rodzaju jest czescig Narodowej Stuzby Zdrowia i Swiadczy przede wszyst-
kim opieke medyczng w postaci konsultacji lekarskich, zabiegdw pielegnacyjnych,
rehabilitacji, terapii zajeciowej, logopedii itp. Poza tym zapewnia pacjentom trans-
port i positki.

Do dziennego szpitala geriatrycznego przyjmowani sg pacjenci bezposrednio po
leczeniu szpitalnym lub skierowani przez geriatre, lub lekarza rodzinnego z powo-
du nagtego pogorszenia stanu zdrowia (niedowtad po udarze mdzgu lub niespraw-
nos¢ spowodowana zmianami zapalno-zwyrodnieniowymi stawéw). Podstawowym
celem pobytu jest rehabilitacja, majgca na celu przywrdcenie pacjentowi mozliwej
do osiagniecia sprawnosci i zdolnosci do funkcjonowania w spotecznym srodowisku.
Réwnie wazne sg kontynuacja leczenia i realizacja tych zabiegéw pielegnacyjnych,
ktérych pacjent nie moze otrzymac w ramach opieki Srodowiskowej.

Osrodki opieki przejsciowej3*®
W ramach réznych modeli amerykarskich w zakresie opieki nad ludzmi w podesztym
wieku, interesujacym rozwigzaniem sg osrodki opieki przejsciowej, przejmujace ze
szpitala starszych pacjentéw w celu rehabilitacji i przygotowania ich do powrotu do
domu.

W omawianym osrodku jest najczesciej 15 tdzek przygotowanych do przyjecia
pacjentow w ramach opieki poszpitalnej. Osrodek wspétpracuje scisle z okreslonym

% K. Szczerbinska, Wybrane modele opieki geriatrycznej na swiecie, ,Stuzba Zdrowia”, 3—4 sierp-
nia 2000, nr 61-64.

37 Szerzej ibidem.
3 QOpracowano na podstawie: ibidem.
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szpitalem; przyjmowane sg osoby wymagajace rehabilitacji kardiologicznej, po za-
biegach ortopedycznych i udarach mézgu oraz osoby niepetnosprawne, ktére ze
wzgledu na swdj stan zdrowia nie mogg pozostawaé same w domu.

Opieke zdrowotng sprawuje wielodyscyplinarny zespot lekarzy geriatrow, piele-
gniarek wyspecjalizowanych w geriatrii wraz z personelem zaktadu opiekurczego,
praca w takim zespole pozwala na przygotowanie i realizowanie planu indywidualnej
opieki nad poszczegdlnymi chorymi. Takie postepowanie terapeutyczne umozliwia
skrécenie pobytu w szpitalach w poréwnaniu z pobytem w innych placéwkach. Po-
byt pacjenta w takim osrodku wigze sie z mniejszym ryzykiem rehospitalizacji i jest
0 38% tanszy niz inne alternatywne formy opieki kierowanej do oséb starszych.

Kompleksowa opieka nad ludzmi starszymi3®

WSsrdd funkcjonujacych rozwigzan opieki nad ludZmi starszymi w USA najbardziej
efektywnym okazat sie Program catosciowej opieki nad ludzmi starszymi (Pace — Pro-
gram All Inclusive Care for Elderly).

Uczestniczenie w tym programie umozliwia osobom zakwalifikowanym (powyzej
55 lat) przyjecie do zaktadu opiekuriczego i funkcjonowanie w srodowisku domo-
wym w warunkach petnego zabezpieczenia potrzeb zdrowotnych, socjalnych i re-
habilitacyjnych. Swiadczenia medyczne realizowane sg w kazdym miejscu pobytu
pacjenta przez réznych specjalistow, wspotpracujgcych w zespole terapeutycznym.
Czesto pacjenci to osoby majace okoto 80 lat, cierpigce na 7-8 schorzen. Swiadcze-
nia w osrodku PACE s3 realizowane gtéwnie w osrodku, co daje lepszg mozliwosc
obserwacji pacjentéw i wdrozenia szybkiej interwencji medyczne;.

Wielka Brytania dopiero po Il wojnie swiatowej rozwineta program swiadczen
spotecznych. Za organizacje pakietu pomocy dla konkretnej osoby odpowiedzialny
jest pracownik socjalny, ktory ocenia potrzeby tej osoby i dobiera dla niej odpowied-
ni pakiet opieki stacjonarnej lub domowej. Ocenie podlega takze wielko$¢ dochodéw
i majatku danej osoby, co pozwala okresli¢ do jakiego poziomu pacjent bedzie musiat
wspotfinansowac opieke dtugoterminowa®.

Pomoc spoteczna obejmuje: pomoc dzienng (domy dziennego pobytu), krotko-
trwatg pomoc instytucjonalng, poradnictwo i doradztwo, dziatalnos¢ informacyjng
i ustugi transportowe. W zakresie stacjonarnej dtugoterminowej opieki funkcjonuja;
zaktady pielegnacyjne i domy dla oséb starszych. Prowadzg je zaréwno wtadze lokal-
ne, jak i osoby prywatne®.

Szwecja jest uznawana za kraj posiadajacy najstarszg populacje w $wiecie z 18%
ludzi w wieku 65 lat. Doroste dzieci w Szwecji — co rdzni sie od przypiséw innych kra-
jow — nie majg obowigzku bra¢ odpowiedzialnosci za starzejacych sie rodzicdw. Obo-
wigzkiem panstwa jest wyptacanie pensji oraz zorganizowanie opieki i ubezpieczenia
osobom w podesztym wieku. O ile w 1980 roku 62% populacji powyzej 80 roku zycia

3 Ibidem.

% Swiadczenia zdrowotne s3 przewaznie bezptatne, poza leczeniem stomatologicznym i lekar-
skim, z tym, ze dla oséb powyzej 60 roku zycia te ostatnie sg réowniez bezptatne. Natomiast
za pobyt w zaktadach pielegnacyjnych i w domach dla oséb starszych ponosi sie optate
w zaleznosci od wielkosci majatku. Dostepna jest takze pomoc domowa, przy czym zasady
odpfatnosci ustalajg wiadze lokalne, uwzgledniajgc mozliwosci finansowe pacjenta.

4 Na podstawie: A. Buniewicz, Opieka nad osobami starszymi w Europie. Wielka Brytania,
http://www.senior.pl, 2006—-2011.



88 II. Problemy wstydliwe nie tylko rodziny

korzystato z domow opieki spotecznej, to w 2000 roku procent takich pensjonariu-
szy zmniejszyt sie do 44%. Duzym utatwieniem dla oséb starszych przebywajacych
w domu byto utworzenie funkcji ,0sobistego asystenta”*2.

W Niemczech zakres ustawowej pomocy spotecznej obejmuje opréocz pomocy
materialnej takze pomoc niematerialng (ustugi osobiste, pielegnacje chorych, oferte
zwigzang ze spedzeniem czasu i pomoc w prowadzeniu gospodarstwa domowego).
Istniejg dwie podstawowe formy pomocy; stacjonarna i sSrodowiskowa. Problemem
jest zbyt mata liczba opiekunéw w stosunku do liczby pensjonariuszy.

W Polsce, podobnie jak w innych panstwach wystepujg zréznicowane formy
opieki zdrowotnej nad ludZmi starszymi. Jednak u nas wydatki na ochrone zdrowia
(na osobe) sg o dwie trzecie nizsze niz przecietnie w Unii Europejskiej, co odbija sie
na poziomie i dostepnosci ustug.

W obecnych warunkach rodzina niezaleznie od swych checi i staran dos¢ cze-
sto nie jest w stanie sama zapewni¢ potrzebnej pomocy seniorom. Dlatego nalezy
wspierac rodzine w jej funkcjach opiekuriczych. O prawie oséb w podesztym wieku
do opieki instytucjonalnej i obowigzkach instytucji Swiadczacych te forme pomocy
stanowi Europejska Karta Spoteczna.

Panstwo zabezpiecza i gwarantuje przede wszystkim swiadczenia pieniezne. Jed-
nak obecny system emerytalno-rentowy budzi wiele zastrzezen, gdyz otrzymywane
kwoty pieniezne, nie zabezpieczajg wielu potrzeb. Dlatego m.in. zostaty powotane
rézne instytucje niosgce pomoc ludziom w starszym wieku.

Jedna z podstawowych instytucji stuzgcych osobom starszym jest Osrodek Pomo-
cy Spotecznej (OPS). Zakres ustug oferowanych w takich osrodkach okresla Ustawa
o0 Pomocy Spotecznej z dnia 29 listopada 1998 roku (wraz z pozn. zm.). Celem gtow-
nym takiego osrodka jest dazenie do jak najwiekszej samodzielnosci jej podopiecz-
nych i ich aktywizacja w podejmowaniu dziatan zmierzajagcych do poprawy jakosci
wtasnego zycia. Ustugi opiekuricze s3 realizowane przy Scistej wspétpracy z Polskim
Czerwonym Krzyzem (PCK) oraz Polskim Komitetem Pomocy Spotecznej (PKPS).

Biorgc pod uwage podstawowq zasade pomocy ludziom starszym, w ktorej sfor-
mutowano postulat o tym, ze cztowiek starszy mozliwie jak najdtuzej powinien prze-
bywa¢ w swoim dotychczasowym, rodzinnym, czyli dobrze znanym mu $rodowisku,
powstaty osrodki dziennego pobytu. Zadaniem takich osrodkow jest zapewnienie
opiekunczego otoczenia i wsparcia emocjonalnego w ciggu dnia.

Osrodkiem, ktdéry udziela pomocy typowo srodowiskowo-otwartej jest Dom
Pobytu Dziennego (DDP). Domy Dziennego Pobytu sg tworzone z myslg o osobach
starszych przezywajacych réznorodne problemy (materialne, rodzinne, spoteczne,
zdrowotne, psychiczne). Zadaniem takich osrodkéw jest zapewnienie opiekunczego
otoczenia i wsparcia emocjonalnego w ciggu dnia.

Osrodek w zwigzku z tym zazwyczaj zapewnia:

e pobyt w godz. 8.00 do 16.00 od poniedziatku do piatku,
¢ catodzienne wyzywienie i ewentualnie positki na wynos,
e terapig zajeciowy,

e udziat w kotkach zainteresowan,

e ustugi opiekuniczo-rehabilitacyjne,

42 QOpracowano przy wykorzystaniu: J. Piec, Opieka nad osobami starszymi w Europie. Szwecja,
http://www.senior.pl, 2011.
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e zabiegi higieniczne (kgpiel, strzyzenie),
¢ zabiegi rekreacyjno-kulturalne (zabawy, taneczne, wystepy artystyczne, wycieczki,
e pomoc w zatatwianiu codziennych spraw, stanowigcych szczegdlng trudnosé.

Dzieki pomocy Srodowiskowej, wiele osob stara sie unikng¢ zamieszkania
w Domu Pomocy Spoteczne;.

Polskie domy pomocy spotecznej do niedawna oceniano jako pozostatosé z prze-
sztosci tzw. separacyjnego modelu opieki spotecznej. Stad potrzeba doskonalenia
i wprowadzanie nowych rozwigzan legislacyjnych, organizacyjnych a takze zmiany
sposobu funkcjonowania placowki®. Dwa gtéwne kierunki reformy to demedykaliza-
cja (to jest odejscie od organizacji zycia codziennego do podobnej jak w szpitalach)
i normalizacja (polegajaca na zblizaniu sie do warunkéw zycia poza sformalizowana
instytucja). Daleko idgce zmiany rozpoczety sie od 1990 roku*. Domy pomocy spo-
tecznej sg placdwkami przeznaczonymi dla oséb, ktére nie kwalifikuja sie do leczenia
szpitalnego, lecz uwagi na podeszty wiek, schorzenia i warunki rodzinne, mieszka-
niowe i materialne oraz sytuacje zyciowa wymagajg statej opieki*. W zwigzku po-
wyzszym przyjeto nastepujgce zatozenia: potrzebe zréinicowania oraz mozliwie
maksymalne dostosowanie warunkdéw i charakteru domu do sprawnosci i zdrowia
mieszkancow, oraz nadanie domom charakteru rodzinnego i prywatnego, zeby pod-
opieczni czuli sie w nich jak najlepiej®.

Domy pomocy spotecznej funkcjonuja jako zaktady budzetowe lub jako prywatne
placéwki statego pobytu. Domy dla ludzi w podesztym wieku mogg by¢ prowadzo-
ne jako odrebne placowki wzglednie na zasadzie tgczenia réznych typow domow,
np. placowki dla oséb w podesztym wieku i przewlekle somatycznie chorych?’. Jest
to rozwigzanie korzystne, pozwalajace na bardziej racjonalne wykorzystywanie,
pomieszczen i sprzetu specjalistycznego itp. Domy pomocy spotecznej zajmuje sie
przede wszystkim zapewnieniem ustug opiekuniczych, ktdre przystugujg osobom wy-
magajacym catodobowej opieki m.in. z powodu zawansowanego wieku, zazwyczaj
osoby te kierowane sg do odpowiedniej placowki w poblizu dotychczasowego miej-
sca zamieszkania. Osoby starsze przyjmowane s na podstawie wynikow wywiadu
przeprowadzonego przez pracownika socjalnego MOPS-u“,

W domach organizowana jest pomoc mieszkaricom w korzystaniu ze swiadczen
zdrowotnych przystugujacych na podstawie odrebnych przepiséw. Placdwka pokry-
wa opfaty ryczattowe i czesciowg odptatnos¢ do wysokosci limitu ceny, przewidzia-
ne w przepisach o powszechnym ubezpieczeniu w Narodowym Funduszy Zdrowia.
Moze takze pokry¢ wydatki ponoszone na niezbedne ustugi pielegnacyjne w zakresie
wykraczajacym poza uprawnienia wynikajgce z przepisow®.

4 Szerzej: E. Tarkowska, Ludzie w instytucji totalnej, Warszawa 1997, s. 121-122.

4 W 2004 r. dokonano zmiany m.in. w nazewnictwie: domy pomocy spotecznej dla oséb sta-
rych zastgpiono okresleniem domy pomocy spotecznej dla os6b w podesztym wieku (Usta-
wa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej, art. 56).

s A, Swietochowska, Wizja modelu domu pomocy spotecznej, ,Opieka, Wychowanie, Terapia”
1994, nr 2, s. 19.

4 A, Zych, Dom pomocy spotecznej, [w:] Elementarne pojecia pedagogiki spotecznej i pracy
socjalnej, red. D. Lalak, T. Pilch, Warszawa 1999, s. 61.

47 0d roku 2007 mozliwos¢ m.in. taczenia na podstawie zmian w ustawie o pomocy spotecznej
(ustawa z dnia 16 lutego 2007, art. 1, ust. 14).

‘8 Ibidem, art. 54, ust. 1-4.

4 |bidem, art. 58, ust. 1-4.
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Zgodnie z obowigzujgcymi przepisami optaty za pobyt ponosza w kolejnosci
mieszkaniec domu, matzonek, gmina wnosi optate zastepcza (jezeli zobowigzane do
tego osoby uchylajg sie; gmina moze dochodzi¢ zwrotu kwot poniesionych od oséb
zobowigzanych). Podopieczny pfaci nie wiecej niz 70% swego dochodu, ktéry moze
by¢ potracony z emerytury czy renty itp.

Lekarz rodzinny cztowieka starszego

Lekarza, znajgcego cafg rodzine, bedacego wsparciem w rdéznych sytuacjach znaja
z doswiadczenia tylko nieliczne osoby urodzone przed drugg wojng $wiatowa. Po
drugiej wojnie Swiatowej funkcjonowali jeszcze nieliczni tacy lekarze. Wszechstronny
szybki postep wiedzy medycznej sprawit zapotrzebowanie na dobrze przygotowa-
nych specjalistdow w stosunkowo waskich dziedzinach a zwtaszcza w szpitalnictwie.
Podobne procesy mozna byto zaobserwowa¢ w wielu innych krajach. W latach 50.
ubiegtego wieku podjeto szereg dziatan, prébujacych zaradzic tej sytuacji. Przyktado-
wo w Wielkiej Brytanii i Holandii rozwinieto idee lekarza rodzinnego (family doctor
huisarts)>°.

W Polsce dyskusje nad ksztattem reformy zdrowia tgcznie z mozliwoscig wyboru
ustugodawcéw trwaty od lat 80. Dopiero w 1997 roku Sejm uchwalit Ustawe o po-
wszechnym ubezpieczeniu zdrowotnym?®?, w tym réwniez o opiece zdrowotne;j leka-
rza rodzinnego.

Jednym z najbardziej istotnych elementéw reformy polskiej stuzby zdrowia byta
zmiana starego systemu podstawowej opieki zdrowotnej na model sprawdzony
w wysoko rozwinietych krajach zachodnich oparty na instytucji lekarza rodzinnego,
pozwala to na zapewnienie wszystkim cztonkom rodziny, bedacej pod opieka lekarza
rodzinnego catosciowe] opieki medycznej. Zasadniczym celem medycyny rodzinnej
jest utrzymywanie pacjentdw w dobrej kondycji psychicznej i fizycznej, a takze lecze-
nie najczestszych schorzen.

W Polsce, wiekszos¢ osdb po 65 roku zycia pozostaje pod opieka lekarzy rodzin-
nych. Tacy pacjenci wymagaja odpowiedniego do nich podejscia. Lekarz rodzinny
musi poznac swego podopiecznego.

Przy prowadzeniu wywiadu,musi zwréci¢ uwage na:

* niezrozumienie tresci pytania przez chorego,

¢ watpliwg wiarygodnosé odpowiedzi,

e odpowiedZ majgca na celu przypodobanie sie rozmdwcy,

e zaburzenia pamieci, dygresje, reminescencje,

e |ek przed poznaniem prawdy o swej chorobie,

e trudnosci z ustaleniem poczatku dolegliwosci i w precyzowaniu objawéw dolegli-
wosci.

Rolg lekarza rodzinnego®? jest pomagac pacjentowi w usuwaniu biezgcych do-
legliwosci, zachowaniu stanu zdrowia odpowiedniego do wieku, przebytych choréb
i szeroko pojetych warunkdéw zycia.

50 Na podstawie: t. Nowak, Lekarz rodzinny — kto to?, http://www.erodzina.com/index.php?i-
d=18,1023,0,0,1,0.

51 Dz.U.z 1997 r. Nr 28, poz. 153.

2. Zob. M. Koziarska-Rosciszewska, Rola lekarza rodzinnego w opiece geriatrycznej, http://
www. rola...com.pl.
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Wedtug European Health Committee tylko 16% problemoéw, z jakimi osoby star-
sze zgtaszajg sie do lekarza dotyczy spraw czysto medycznych. Celem leczenia oséb
starszych®, wedle WHO jest nie tyle dazenie do catkowitego wyleczenia chordb, ale
— pomoc w utrzymaniu takiego stanu zdrowia i rozwijaniu takich zdolnosci, ktdre
zapewnia choremu jak najwiekszg autonomie i mozliwos¢ samoopieki.

Przy diagnozowaniu, dos$¢ czesto wystepuja problemy utrudniajgce porozumie-
nie z pacjentem.

Wobec niejednoznacznych objawdw i watpliwych odczué pacjenta, dosé czesto
trudno jest rozpoznaé¢ symptomy niektorych choréb. Podstawowe zadania lekarza
rodzinnego w ramach opieki nad pacjentami w starszym wieku to:

— prewencja pierwotna — zapobieganie wystgpieniu choroby,

— prewencja wtdrna — wczesne wykrywanie choroby i zapobieganie jej progresji,

— prewencja trzeciorzedowa to zapobieganie powiktaniom lub opdznianie rozwoju
powiktfan.

Oproécz zadan podstawowych wystepujg problemy szczegdlne wymagajgce od-
powiedniego postepowania lekarza rodzinnego:

— widoczne skutki przemocy rodzinnej w stosunku do starszych pacjentow,

— zaniedbywanie (fizyczne, psychiczne) przez opiekunéw czy rodzine,

— wykorzystywanie oséb starszych — finansowe, majatkowe, zapisy itp.,

— zagadnienia etyczne i prawne (ubezwtasnowolnienie, niekonieczne leczenie
przymusowe).

Liczna pacjentdw w tym senioréw, w zwigzku z pogarszaniem sie kondycji zdro-
wotnej spoteczenstwa i wydtuzaniem przecietnej dtugosci zycia bedacych pod opie-
ka lekarza rodzinnego stale wzrasta. Odsytanie do lekarzy specjalistow wydtuza czas
uzyskania pomocy przez pacjenta. W przypadku ludzi starszych, najlepszym rozwig-
zaniem wydaje sie pomoc lekarza geriatry.

Wedtug K. Wisniewskiej-Roszkowskiej geriatria jest medycyng staro$ci®*, Rozwdj
geriatrii datuje sie od okresu starozytnosci. Lekarze greccy i rzymscy opisywali choro-
by ludzi starych i udzielali trafnych porad profilaktycznych, ktére byty oparte na ob-
serwacji. Nowoczesna geriatria rozwija sie od dwustu lat, rownolegle do naukowego
postepu medycyny. W 1909 roku lekarz Amerykanki, Nasher wprowadza termin ,,ge-
riatria” (ang. geriatrics) dla nowej dziedziny medycyny, zaktada pierwsze czasopismo
naukowe oraz towarzystwo lekarskie®.

Dzisiejszy pacjent geriatryczny to osoba, ktéra ukonczyta 60-65 lat i wiecej, wy-
stepuje u niej zazwyczaj kilka naktadajacych sie choréb. Wyrdznia sie zazwyczaj dwa
typy chordb. Pierwszy — obejmuje choroby, ktére przebiegajg odmiennie i nietypowo
dla procesu starzenia, natomiast drugi — choroby typowe dla okresu starosci; choro-
ba Alzheimera, Parkinsona czy nadcisnienie tetnicze, otepienia, osteoporoza, skutki
upadkéw, zaburzenia funkcji zwieraczy, a u chorych lezacych odlezyny.

Zgodnie ze wspdtczesnymi standardami na kazde 100 tys. mieszkaricow powinna
by¢ 1 poradnia geriatryczna z 2 etatami lekarskimi, szpitalny oddziat z 20-25 tézkami,

5 Wedtug WHO zdrowie starszej osoby to taki stan dobrego samopoczucia fizycznego i psy-
chicznego, ktdry pozwala na optymalne funkcjonowanie we wtasnym srodowisku.

5 Zob. Gerontologia dla pracownikéw socjalnych, red. K. Wisniewska-Roszkowska, Warszawa
1982, s. 3.

55 Ibidem,s. 3, 4.



92 II. Problemy wstydliwe nie tylko rodziny

oddziat dzienny o podobnej liczbie tézek. Osobami starszymi powinien opiekowac sie
specjalistyczny, interdyscyplinarny zespdt opieki geriatrycznej, w ktérym wspotpra-
cuja: lekarz geriatra, pielegniarka geriatryczna, rehabilitant, psycholog, pracownik
socjalny i w miare mozliwosci inni specjalisci®®.

Celem leczenia powinno byé przywrdcenie w miare mozliwosci dobrostanu fi-
zycznego, psychicznego i spotecznego choremu, maksymalne wydtuzenie zycia oraz
zminimalizowanie dyskomfortdw ograniczajgcych codzienne funkcjonowanie.

Opieka nad pacjentem w starszym wieku musi mie¢ charakter holistyczny, to zna-
czy powinna uwzglednia¢ wszystkie jego potrzeby zdrowotne.

Reasumujac, gtdwnym zatozeniem geriatrii jest, ,dodac¢ wiecej lat do zycia i wie-
cej zycia do lat”*".

Telemedycyna w opiece zdrowotnej ludzi starszych

Od dtuzszego czasu na catym $wiecie stosowane sa w medycynie techniki telekomu-
nikacyjne i teleinformatyczne (telediagnostyka, telekonsultacje, operacje chirurgicz-
ne sterowanych zdalnie na odlegtos¢ lub wykonywane przy uzyciu telerobotéw). Te
zastosowania teletechniki w medycynie okreslono nazwa telemedycyna®®.

Zastosowanie omawianych technik w medycynie pozwala réwnoczesnie na two-
rzenie zasobow informacyjnych, o zmianach w stanie zdrowia pacjenta i biezgcej
sytuacji dostepnych w kazdym momencie zaréwno dla lekarza prowadzacego, jak
i w sytuacji nagtej interwencji czy przez lekarza konsultanta.

W USA, Japonii, Australii, Chinach i krajach Europy Zachodniej od kilkunastu lat
telemedycyna nalezy do priorytetowych programéw badawczych, ktére dotycza réz-
nych rodzajéw zastosowan, bardzo zaawansowane technologicznie badania prowa-
dzone sg w USA i Japonii. Te rozwigzania sg bardzo drogie i dostepne tylko dla ludzi
zamoznych®®.

W Holandii, Francji, krajach skandynawskich — w nowoczesne urzadzenia tele-
medyczne wyposazane sg domy opieki dla oséb starszych. Wyniki badan uzyskane
przez szereg niezaleznych osrodkéw naukowych jednoznacznie wskazujg na to, ze
zastosowanie telemedycyny w opiece domowej nad pacjentami starszymi istotnie
zmniejsza liczbe i czestotliwos¢ koniecznych hospitalizacji i nagtych wezwan pogoto-
wia ratunkowego®.

Aktualnie opracowano wiele urzadzen medycznych, ktére mogg by¢ wiaczone
do systemu telemetrycznego w zaleznosci od indywidualnych potrzeb pacjentéw.
Elektroniczny stetoskop umozliwia lekarzowi lub wykwalifikowanej pielegniarce $ro-
dowiskowej zdalne ostuchiwanie serca i ptuc z zastoinowa niewydolnoscig krazenia.
Elektroniczny cisnieniomierz i pulsoksymetr monitorujg na biezgco wartosci cisnie-
nia tetniczego i wysycenie tlenem krwi tetniczej u 0séb z chorobami uktadu krazenia

% M. Laskowska-Szczesniak, op. cit.

57 K. Ziaja, Co to jest geriatria?, http://www.we-dwoje.pl/co;to;jest;geriatria,artykul,11127.html.

%8 Zob. Nowe paradygmaty przetwarzania danych w sieciach inteligencji otoczenia w duzej
skali. Monitorowanie osob starszych i projekt EDFAS, Instytut £acznosci. Paristwowy Instytut
Badawczy. Praca nr 06300048, Warszawa 2008.

5 Ibidem.

€ M. Bujnowska-Fedak Telemedycyna — przysztos¢ i postep w medycynie rodzimej, ,Stuzba
Zdrowia”, 23 pazdziernika 2004, nr 73-76 (3373-3376).
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i uktadu oddechowego, system mozna wyposazy¢ rowniez w elektroniczng wage,
cyfrowy termometr, sprzezony z komputerem glukometr, niezbedny w monitorowa-
niu na odlegtos$¢ pacjentéw z cukrzycg. W zdalnej opiece nad chorymi z astma nie do
przecenienia ustuge oddaje sprzezony z komputerem lub wyposazony w specjalng
przystawke do telefonu osobisty przenosny spirometr.

W Polsce telemedycyna wykorzystywana jest do catodobowego nadzoru telekar-
diologicznego®. Przysztos¢ medycyny dla ludzi starszych zwigzana bedzie z uzyciem
nowych technologii, pozwalajgcych skuteczniej pomagac.

Rehabilitacja
Osoby w starszym wieku dotkniete sg réznego rodzaju chorobami, ktére utrudniaja
im codzienne funkcjonowanie.

Do schorzen najczesciej dolegliwych dla ludzi starszych mozna zaliczy¢®2:

e choroby uktadu ruchu, ktére potgczone sg z ciggtym silnym bdélem i czesto nie
leczone prowadzg do kalectwa,

¢ ostabienie sity miesni utrudnia poruszanie sie, wykonywanie codziennych czyn-
nosci (np. wstawanie z t6zka, siadanie na krzesle),

o wszelkie inne schorzenia, powodujgce ograniczenia np. poruszania sie i swobode
operowania dfoimi itp.

Rehabilitacja moze pomoc w podniesieniu codziennego standardu zycia osoby
starszej, przez ograniczenie natezenia odczuwanego bdlu poprawiajac standard zy-
cia osoby starszej. ,,By¢ moze (w zyciu codziennym) niewiele osdb [...] jest w stanie
uswiadomié sobie, jaki wptyw zardéwno na ciato, jak i umyst ma trwajacy przez dtugo
czas, nieznosny bol... W takich meczarniach zmienia sie charakter cztowieka, najbar-
dziej uprzejmy zaczyna sie irytowac, zotnierz staje sie tchorzem”3,

Stary chory cztowiek zazwyczaj samotnie zmaga sie z bélem nie tylko w wy-
miarze fizycznym, ale takze psychicznym, spotecznym i duchowym. Odczuwany bél
odbierany jest jako cierpienie. Wedtug Rutkiewicza minimalnym celem rehabilita-
cji geriatrycznej jest uzyskanie przez pacjenta — minimum samowystarczalnosci. Po
latach ten zakres oczekiwanych mozliwosci zostat poszerzony, obecnie ma ona na
celu utrzymanie jak najlepszego stanu zdrowia, poprawe stanu kondycji fizycznej
i psychicznej pacjenta. Rehabilitacja ma na celu przywrdcenie osdb starszych do co-
dziennosci spotecznej sSrodowiska, w ktérym cztowiek stary funkcjonuje. Pozytywne
jej efekty mozemy szczegdlnie zauwazy¢, gdy osoba starsza powraca do domu i kon-
tynuuje sama niektore elementy ¢wiczen®.

Podtrzymanie aktywnosci rodzinnej, spotecznej i ewentualnie zawodowej (jezeli
jest ona mozliwa) jest bardzo wazne dla zdrowia psychicznego kazdego cztowieka.
Pozytywne nastawienia do zycia i otoczenia danej osoby przynosi szybciej pozytywne
skutki terapii.

51 Pacjenci korzystajacy z ustug takich firm, za cene od 40 do 70 ztotych miesiecznego abona-
mentu, otrzymujg ciggty zdalny monitoring pracy serca oraz 24-godzinny dostep do lekarza
kardiologa.

62 S, Bogustawski, Mata encyklopedia medycyny, t. 2, Warszawa 1990, s. 858.

8 S\W. Mitchell, Injuries of nerves and their consequences, Philadelphia 1872.

64 ), Rutkiewicz, Geriatria, Warszawa 1979, s. 20-46.
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Na rehabilitacje medyczng sktadaja sie: kinezyterapia, fizykoterapia, masaz lecz-
niczy®. Kinezyterapia to leczenie ruchem, uwazana jest za jedna z najwazniejszych
form rehabilitacji. Kinezyterapia stosowana jest najczesciej przy schorzeniach i dys-
funkcjach narzadu ruchu w zespotach boélowych kregostupa, po udarach mézgu, po
zawale serca, w niektérych chorobach uktadu oddechowego, przy chorobach reu-
matoidalnych.

WSsréd metod kinezyterapeutycznych wyrdzniamy:

— metody mechaniczne (np. McKenzie, Cyriaxa, Karskiego, Kaltenboma-Evienta).
Podstawowym celem jest bezposrednia i lokalna zmiana wtasciwosci tych tka-
nek narzadu ruchu, ktdre sg zwigzane z okreslonym miejscem zaburzenia organi-
zmu,

— metody neurofizjologiczne (np. PNF, Vojty, NDP Bobath) przy nauce nowych
wzorcéw ruchowych wykorzystuje sie przede wszystkim odruchy warunkowe, co
umozliwia hamowanie odruchéw patologicznych,

— metody edukacyjne (np. Domana, Pilatesa). Oprécz uprzednio wymienionych
metod koniecznie nalezy wtaczyé swiadomosé, wole i determinacje osiggniecia
poprawy stanu zdrowia.

Fizykoterapie stosuje sie zazwyczaj jako forme leczenia uzupetniajacego, gtownie
w leczeniu schorzen miesniowo-szkieletowych. Zabiegi te majg charakter przeciwza-
palny i przeciwbdlowy; stosowane sg w leczeniu choréb narzadu ruchu szczegdlnie
o charakterze przewlektym. Masaz leczniczy polega na odpowiednim ucisku tka-
nek ciata ludzkiego, w celu wywotania uczucia odprezenia, jak rowniez ztagodzenia
sztywnosci, napiecia i bolu miesni.

Masaz jest takze jednym z elementdw terapii oséb cierpigcych na nerwice, bez-
sennos¢ i depresje.

W rehabilitacji osdb starszych czesto potrzebne jest odpowiednie zaopatrzenie
ortopedyczne; protezy, sprzet pomocniczy (kule, laski, podpdrki, wozki, specjalne
obuwie). Rehabilitacja medyczna ukierunkowana jest na optymalne przywrdcenie
sprawnosci chorych stanowi podstawowg czes¢ szerokiego procesu rehabilitacji.
W starzejacym sie organizmie dochodzi do wielu zmian fizjologicznych i patofizjo-
logicznych. Odsetek niepetnosprawnosci wzrasta w starszych grupach wiekowych,
osiggajac 50% u oséb po 80 roku zycia, wzrasta rowniez liczba choréb wspotistnieja-
cych. Rehabilitacja oséb starszych musi by¢ prowadzona wieloptaszczyznowo.

8  Geriatria — wplyw proceséw starzenia sie na organizm ludzki, http://www.sciaga.pl/tek-
st/62729-70geriatria...; a takze: Rehabilitacja, http:/www.medisystem.pl/indexphp/site-
show/22/Rehablitacja.html.



6. Zebractwo jako sposob na zycie

Zebractwo wraz z biedg towarzysza ludzkosci od zarania dziejéw. W ciggu wiekdw
zmieniaty sie techniki i stopien nasilenia zebractwa, ale pewne cechy, pomimo upty-
WU czasu, pozostaty bez zmian. Cho¢ zebractwo nie pojawito sie nagle, gdyz istniato
zawsze tam, gdzie byty choroby i doskwierato ubdstwo, to nie cieszyto sie nadmier-
nym zainteresowaniem badaczy, cho¢ samo zjawisko byto niejednokrotnie podda-
wane analizom historycznym®®,

Od pewnego czasu, pod wptywem mediow i obiegowych opinii, spoteczny wize-
runek osdb zebrzacych, mozna sprowadzi¢ do dwdch postaw: jawnej niecheci, ob-
jawiajacej sie w przypisywaniu osobom zebrzacym cech: lenia, pijaczyny, pasozyta
w spoteczenstwie. Druga postawa jest wspotczujgca, w imie spotecznej solidarnosci.
W obu wymienionych typach postaw wystepuje rezerwa do zebrzgcych. Jedna po-
stawa ujawnia otwartg wrogos¢ a druga — przywotuje ich spoteczne kalectwo. Na
podstawie dokumentéw historycznych mozemy zapoznaé sie z réznymi sposobami
traktowania zebractwa. Okazuje sie, ze zebractwo od dawna byto pewnym okreslo-
nym stylem zycia i rOwnoczesnie rzemiostem. Istniaty prawa wynikajgce z niepisa-
nego kodeksu, tzw. statuty zebracze, ktdre okreslaty granice rzemiosta, wyglad ze-
whnetrzny osoby zebrzacej, nauke rzemiosta, metody jego uprawiania, organizacje
wewnetrzng i obyczaje. Na przestrzeni dziejéw zréznicowany byt stosunek wtadzy do
zebractwa. Na przyktad w Polsce, w czasach Jagiellondw, odpowiedzig na szerzaca
sie plage zebractwa i wtdczegostwa byto wydanie w 1496 roku ustawy zobowigzu-
jacej miasta, wihascicieli wiosek oraz parafie do przeprowadzenia ewidencji zebrza-
cych, sporzadzenia list oraz wydania swiadectw zezwalajgcych na uprawianie tego
procederu. Inaczej potraktowano zebractwo w szesnastowiecznej Anglii. Na skutek
zZnacznego wzrostu zebractwa i widczegostwa ogtoszono prawa, ktore zawieraty sfor-
mutowanie, iz Zebractwo jest czynnoscig nielegalna.

W Polsce ponowne nasilenie zebractwa odczulismy w trakcie transformacji ustro-
jowej od roku 1990. W tym okresie wielu ludzi miato trudnosci w dostosowaniu sie
do nowych warunkdw spoteczno-ekonomicznych. Podobna sytuacja wystgpita w po-
zostatych krajach Europy Srodkowo-Wschodniej. Stad zebracy w niematej liczbie do-
tarli do nas. Wspdtczesnie zebractwo wystepuje w réznych rozmiarach, praktycznie
we wszystkich krajach swiata.

Zebractwo wigze sie czesto z innymi przejawami patologii czy degradacji — bez-
domnoscia, alkoholizmem, narkomanig przestepczoscia, uposledzeniem umystowym
czy samotnoscig. W powszechnym odbiorze zebractwo stanowi szczegdlnie dotkliwy
wyraz egzystencjalnej i spotecznej degradacji jednostki ludzkiej.

%  K.W. Frieska, H. Kubiak, G. Lisowski J. Mucha, J. Szacki, M. Ziétkowski, Encyklopedia socjolo-
gii, Warszawa 2002, s. 372.
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Kwestia zebractwa

Problem zebractwa jako skutku biedy istniat od zawsze. W réznych okresach zmienia-
ty sie techniki i stopien nasilenia zebractwa, ale pewne cechy, pomimo uptywu lat,
pozostaty bez zmian. W dzisiejszym swiecie obfitosci (nie tak petnej dla wszystkich) —
jak stwierdza Jeffrey Sachs®” — wiecej niz miliard ludzi zyje w kraricowej biedzie, ktéra
wczesniej czy pdzniej konczy sie Smiercig z powodu wyciericzenia organizmu. Kiedy$
to sie nazywato $miercig gtodowa, natomiast dzi$ koricowa biedg, z ktérg zwigzane
jest zjawisko zebractwa. Kazdego roku okoto 8 milionéw oséb (wiecej niz 1/5 popu-
lacji Polski) umiera z powodu braku pozywienia. Wedtug standardéw Banku Swiato-
wego, bieda koricowa, odnosi sie do sytuacji, w ktérej codzienny dochdd, nie wynosi
nawet jednego dolara na osobe. To jest rdwnoznaczne z niemoznoscig zaspokojenia
nawet najbardziej podstawowych potrzeb. Ludzie nalezacy do tej grupy sg notorycz-
nie gtodni, czesto nie maja wody pitnej, nie podlegajg zadnej opiece zdrowotnej.
Nie maja prawdziwego dachu nad gtowa. Omawiana sytuacja na szczescie nie jest
zwigzana z Polska.

Zjawisko zebractwa jest jednym z dolegliwych przejawow szczegdlnych proble-
moéw spotecznych. Zebractwo to kwestia bardzo ztozona, powigzana z szerokim kon-
tekstem ekonomiczno-spotecznym, obecna zaréwno wsrdod dorostych, jak i wsréd
dzieci i mtodziezy. Termin ten ma wiele definicji, ktdre s do siebie bardzo podobne:

Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego definiuje zebractwo i jego wszelkie sy-
nonimy jako ,proszenie o jatmuzne, zajecie zebraka, chodzi¢ po prosbie, usilnie bta-
gac o co$, uporczywe natretne proszenie o cos”%.

Zebrak z reguly jest okre$lany jako: ,Kto$ kto bierze, kto zyje z jatmuzny — datkéw
wyproszonych od innych”,

Zebracy definiowani s3 jako osoby, ktérych jedynym zajeciem i gtéwnym zrédtem
dochodu s3 datki pieniezne, niekiedy rzeczowe, o ktdre osoby te ubiegaja sie najcze-
Sciej w miejscach publicznych?.

Mozna wyréznié trzy podstawowe formy zebractwa: zawodowe (zebranie jest
sposobem zarabiania pieniedzy, traktowanym jako zajecie codzienne); z przymusu
(decyzja podjeta z przyczyn zewnetrznych o jedno- lub kilkakrotnym zebraniu na uli-
cy); importowane (przyjezdzajacy do Polski lub innego kraju cudzoziemcy, zebrzacy
na ulicy)™.

Poza wymienionymi formami spotyka sie czesto: zebractwo stacjonarne i domo-
krgzne, zebractwo indywidualne, rodzinne oraz oparte na powigzaniach typowych
dla gangdéw miejskich, okazjonalne i trwate’.

Wystepowanie poszczegdlnych typdw zebractwa jest zalezne od wielu czynnikdw:
rodzinnych, mieszkaniowych, zdrowotnych, losowych czy charakterologicznych.

7 W. Wosinska, Oblicza globalizacji, Sopot 2008, s. 253.

8 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego...

8 Encyklopedia Bryttanica, Vol. 3, E.B., INC 1960.

0 Encyklopedia socjologii, red. S. Marmuszewski, Z. Bokszanski, Warszawa 2002, t. 4, s. 372;

a takze S. Marmuszewski, J. Swiattowski, Rola zebracza i jej ekspresja, ,Kultura i Spoteczen-
stwo” 1994, nr 4, s. 82-103.

L ). Auleytner, K. Gtabicka, Polskie kwestie socjalne na przestrzeni wiekéw, Warszawa 2001.
2 S, Marmuszewski, Zebrak i przechodzieri w przestrzeni publicznej, Krakéw 1995.
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Przyczyny zaistnienia zebractwa mozna zakwalifikowac przede wszystkim do przy-
czyn materialnych. W okresie transformacji gospodarczej wielu ludzi pozbawionych
pracy, czy wyeksmitowanych z mieszkarn z powodu niesptaconych pozyczek w banku
itp. stato sie zebrakami. Innymi drogami do ubdstwa s3:

¢ Choroby, takie jak AIDS, alkoholizm, narkomania, lekomania. Wraz z zachoro-
waniem dochodzi w zyciu tych ludzi dos$¢ czesto do daleko idgcych zmian. Szczegoéle
przeszkody wystepujg przy braku woli leczenia lub niecheci wyjscia z natogu. Tacy
ludzie zostajg odrzuceni przez sSrodowisko, w ktérym do tej pory zyli wraz ze wszyst-
kimi ekonomicznymi, spotecznymi i psychologicznymi konsekwencjami. Sg skazani
na wyobcowanie i samotnos¢, czesto takze s pozbawieni dotychczasowego miejsca
zamieszkania i posiadanych ddébr. Utracili lub tracg prace. Brak statego miejsca za-
mieszkania powodowat utrudnienia w staraniu sie o prace i $wiadczenia z pomocy
spotecznej (dotyczy to oséb bezdomnych). W ten sposdb po pewnym czasie zostaja
bez srodkéw do zycia.

¢ Kalectwo. Mozna je traktowac jako chorobe, ale droga do ubdstwa w stosunku
do wczesniej wymienionej jest inna. Kaleki cztowiek w przeciwienstwie do chorego
najczesciej nie obarcza sie wing za stan zdrowia, w jakim sie znajduje. Odrzucenie
nastepuje na zasadzie eliminowania odmiennego od innych, obcego i niechcianego
dla innych wizerunku doswiadczonego przez los cztowieka. Odrzucenia najczesciej
dokonujg dotychczasowi znajomi, przyjaciele, natomiast kaleka zazwyczaj nie zostaje
odtracony przez rodzine. Z reguty nastepstwem kalectwa jest utrata przez poszkodo-
wanego wykonywanej pracy i znaczna trudnos¢ znalezienia innej. Dlatego w efekcie
tych zdarzen, po krétszym lub dtuzszym okresie sytuacja materialna takiej osoby ule-
ga pogorszeniu, az do catkowitego zubozenia. Brak dokumentacji uprawniajacej do
podjecia procedury starania sie o $wiadczenia rentowe czy emerytalne jest dodatko-
wym utrudnieniem w poprawie sytuacji zyciowej osoby niepetnosprawnej.

¢ Niefrasobliwos¢ zyciowa. Jest to droga popadniecia w ubéstwo dla oséb, kté-
re w okresie mtodosci pracowaty, czasem bardzo ciezko, ale zazwyczaj dorywczo,
bez ubezpieczenia spotecznego. Matzenstwo i rodzine traktowali jako balast, ktory
przeszkadza w prowadzeniu swobodnego zycia. W miare uptywu czasu taka niefra-
sobliwos¢ powoduje: popadanie w bezdomnos$é, zaktdcenie wiezi spotecznej, brak
mozliwosci uzyskania pomocy od rodziny, poczucie niezrozumienia przez otoczenie
i postepujaca marginalizacja. Konczy sie praca, koriczg sie pienigdze, a regularna od-
mowa zamieszkania w osrodku dla bezdomnych lub w domu pomocy spotecznej nie
pozwala na normalne, skromne zycie.

* Przestepstwo. W trakcie przebywania w zaktadzie karnym najczesciej nastepuja
niekorzystne zmiany w psychice skazanego, co po powrocie z wiezienia ogranicza
mozliwosci adaptacji do nowych warunkéw, podjecie pracy i funkcjonowanie w ro-
dzinie. Czasami dotychczasowi znajomi i przyjaciele odsuwaja sie od bytego wieznia.
Jednoczesnie byli wiezniowie, na skutek réznych zdarzen traca posiadane dobra ma-
terialne w okresie odbywania kary.

e Pech. Ta droga popadniecia w ubdstwo prowadzace do zebractwa ma pew-
ne cechy wspdlne z kalectwem. Podobnie jak tam dana osoba wfasciwie nie jest
winna sytuacji, w ktorej sie znajduje. Pech nie powoduje utomnosci fizycznych czy
psychicznych, jednakze w znacznym stopniu utrudnia cztowiekowi codzienne zycie
wsrod innych ludzi.
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Wsrdd wielu funkcjonujacych typologii zebractwa najbardziej syntetyczng i wy-
czerpujaca jest typologia opracowana na podstawie wiasnych badan przez K. Krol”.
Wyrdznia ona:

1) zebractwo stacjonarne — w tym wypadku osoba zebrzaca pochodzi najczesciej

z miejscowosci, w ktérej uprawia ten proceder;

2) zebractwo wedrowne — jednostki czesto zmieniajg miejsce zebrania. S to naj-
czesciej osoby deklarujace brak lub zerwane kontakty z rodzing;

3) zebractwo bierne — jednostka izoluje sie, nie prosi bezposrednio o jatmuzne lecz
stosuje liczne znaki, ktdre maja sktonié¢ przechodnia do pomocy, np. informacja

o sytuacji na kartce;

4) zebractwo czynne — bezposredni kontakt, np. poprzez stosowanie figur zebra-
czych;

5) zebractwo ptytkie — okazjonalne proszenie o pomoc;

6) zebractwo gtebokie — dotyczy oséb, dla ktérych jest to wyprébowany sposob na
przetrwanie.

Dla wiekszosci zebractwo to wybor, a nie koniecznos¢. Wiekszos¢ zebrakow nie-
chetnie przyjmuje jedzenie, wolg pienigdze. Czesto sg natretni i wywotujg niepokéj
przechodnidéw lub kierowcow.

Wszystkie te i inne nie wymienione dziatania zebracze wymagajq dziatan pre-
wencyjnych odpowiednich stuzb. Przyktadem takich wzorcowych dziatan moga by¢
podejmowane cyklicznie dziatania prewencyjne pod nazwg ,Zebractwo” przez Wy-
dziat Prewencji KWP w Poznaniu’.

Zebractwo na przestrzeni dziejow

Pierwszych zebrakéw opisywat juz Homer w lliadzie, ale w Europie era zebractwa
zaczeta sie dopiero w $redniowieczu. Zebractwo ma dtugg historie, ktérej istotnym
aspektem byta religijnos¢. Chrzescijanstwo poprzez nowotestamentowg formute
»Cokolwiek uczyniliscie jednemu z braci moich najmniejszych, mniescie uczynili””
nakazywato traktowanie zebrakéw z mitosierdziem, szacunkiem i wspotczuciem.
Pomoc ubogim byta dla darczyricéw zapowiedzig zbawienia i mitosierdzia bozego.
Podobnie sw. Bazyli Wielki uwazat, ze ,posiadacz, ktéry spotkawszy blizniego w po-
trzebie, nie wesprze go, nie korzysta z szansy spetnienia dobrego uczynku, ale popet-
nia grzech”’®,

Wspieranie ubogich na szeroka skale rozpowszechnito sie wraz z chrzescijan-
stwem. Feudalni wtadcy dawali takze wyraz uznania tego imperatywu, ustanawiajgc
prawa i podatki na rzecz ubogich. Islam uznawat pomoc najubozszym za nieodtaczny
element kultu religijnego, m.in. jatmuzna dla zebrakéw stanowi jeden z pieciu fila-
réow wiary. W Indiach w hinduizmie zebractwo stanowito legalny i uznany sposéb
Zycia w tzw. czwartej asramie, kiedy cztowiek po zatozeniu rodziny i wypetnieniu

3 K. Krdl, Ziawisko zebractwa wsréd dzieci w Polsce wspétczesnej, [w:] Pokolenie wygranych?,
red. J. Sztumski, Katowice 2006, s. 67-70. Powyzsza typologia dotyczy zaréwno zebrzacych
dzieci, jak i zebrzacych oséb dorostych.

7 http://www.wielkopolska.policja.gov.pl/prewencja/index.php?option=com-content&ta-
sk=view&id...

s pismo Swiete Nowego Testamentu i Psalmy, wyd. 9, Poznan 1996, s. 48.

s Encyklopedia socjologii, red. S. Marmuszewski, Z. Bokszanski..., t. 4, s. 372.
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obowigzkéw wobec spoteczeristwa powinien oddac¢ sie zyciu duchowemu, wedrujgc
i zebrzac (sannjasa), natomiast w buddyzmie zebractwo byto uznang forma utrzyma-
nia mnichow.

Dopiero protestantyzm, wigzacy obietnice zbawienia z wartoscig uczynkéw do-
czesnych, a przede wszystkim pracy, przynidst zmiany w postrzeganiu zebractwa. Po-
wodzenie materialne uzyskane przez prace stato sie drogg do zbawienia, natomiast
ascetyzm i skrajne ubdstwo poczeto postrzegaé jako wynik niewtasciwego i niepoza-
danego sposobu na zycie.

W S$redniowieczu zebracy stanowili zjawisko powszechne; skupiali sie w mia-
stach, pomieszkujac przy uliczkach prowadzacych wzdtuz muréw, w rejonach cmen-
tarzy i kosciotéw. Stanowili oni 1-2% ogétu spotecznosci miejskich. Wielu z nich
wedrowato, przy czym trase i czas tych wedrowek wytyczat kalendarz swiat ko-
Scielnych i odpustow oraz uroczystosci swieckich a takze pielgrzymek i jarmarkéw.
Z biegiem czasu zebracy zaczeli tworzy¢ korporacje i cechy wtaczane w ramy miej-
skich struktur organizacyjnych, co pomagato utrzymac nad nimi kontrole. Obecnos¢
zebrakéw swiadczyta o spetnianiu przez dang spotecznosé obowigzku mitosierdzia,
Status zebrakéw uzyskiwali tylko ludzie starzy, chorzy i kalecy, natomiast wszystkich
tych ktdrych uznano za zdrowych i zdolnych do pracy, traktowano jako tudzi luznych
i przepedzano lub karano za wtdczegostwo. Liczba zebrakéw w duzych miastach byta
znaczna, np. w Gdansku w XV wieku ok. 1,5-2% mieszkancow”’.

Istniato réwniez jatmuznictwo zbiorowe prowadzone nierzadko na rzecz tysiecy
zebrakow przez klasztory i przedstawicieli najzamozniejszych warstw spotecznych.
Powstawaty liczne fundacje charytatywne, prowadzgce szpitale, przytutki, kuchnie
itp., ktérych tradycje siegaty XIl wieku.

Zaréwno zmiany religijne, jak towarzyszace im przeobrazenia mentalne, norma-
tywne i obyczajowe zachodzace w XVI wieku spowodowaty narastanie niecheci do
0s0b zebrzacych.

Istniejgca w Europie tendencja pauperyzacyjna w XVI i XVII wieku powiekszata
sfere ubdstwa, a wiec i odsetek zebrakdw. Powodem tej sytuacji byty dziatania wo-
jenne, kleski naturalne, czy perturbacje natury gospodarczej. Np. okoliczni miesz-
kancy Paryza masowo przenosili sie do miasta i nic nie byto w stanie powstrzymac
tej migracji. Owczesne wiadze prébowaty oddzieli¢ ,fatszywych biednych” od do-
tychczasowych ,prawdziwych biednych”. Powstate w tych okolicznosciach antywto-
czegowskie ustawodawstwo zakfadato udzielanie wsparcia ludziom niezdolnym do
pracy (utomni, chorzy, starzy, wdowy i sieroty).

Wzrost liczby biednych wystawit na ciezka probe tradycyjng doktryne dobroczyn-
nosci i opieki nad biednymi. Najwazniejszg role w tym zakresie odgrywato szpitalnic-
two. Szpital Sredniowieczny byt przede wszystkim przytutkiem, a chorzy nie byli jego
wylacznymi lokatorami. Owczesne funkcje szpitala to: zywienie i leczenie chorych,
a takze utrzymywanie zebrakow. Bywaty tez przytutki specjalistyczne. Np. Ludwik 1X
zatozyt specjalny przytutek dla slepcow, ktéry dawat schronienie 300 pensjonariu-
szom, ich zonom i przewodnikom. Mieli oni tam zapewnione mieszkanie i racje zyw-
nosci. Mogli oprécz tego zebra¢ w miescie. Zazwyczaj chodzili po Paryzu parami.

77 W. Wallas, Integracja europejska a globalizacja. Dylematy krajow Europy Srodkowo-
-Wschodniej, Poznan 2003, s. 109.

8 Encyklopedia socjologii, red. S. Marmuszewski, Z. Bokszanski..., t. 4, s. 372.
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Duzg grupe zebrakéw stanowili tredowaci. Wzbudzali strach zdrowych, dlatego byli
wykluczeni z normalnego spoteczenstwa. Paryskie leprozoria byly ulokowane poza
skupiskiem miejskim, ale na tyle blisko miasta, zeby mozna byto je tatwo zaopatrzy¢
w zywnos¢. Co ciekawe w Sredniowiecznym Paryzu tredowaci posiadali prawo do ze-
brania w jeden dzien tygodnia. W ttumie wyrdzniali sie ubiorem oraz kotatkg, ktérej
dzwiek uprzedzat przechodniéw o tragdzie. Mogli oni liczy¢ na jatmuzne wynikajaca
ze strachu darczyncy (jaki wzbudzata ta straszna choroba)”.

W omawianym okresie dokuczliwym zaczyna by¢ problem pozornej nedzy i fat-
szywych zebrakéw. Aby temu zaradzi¢ Karol VII wydaje rozporzadzenie nakazujace
karac fatszywych zebrakow?®°.

W XVI i XVII wieku w Europie znacznie powiekszyta sie strefa biedy, co spowo-
dowato wzrost liczby zebrzacych. W zwigzku z tym miasta zwtaszcza wielkie, zaczeto
zamykac przed obcymi zebrakami, wzmacniajgc réwnoczesnie nadzér nad tymi, kto-
rzy juz w nich przebywali. Pojawiajg sie opcje licencjonowania i ewidencjonowania
zebrakéw i wyznaczania im statych opiekundw oraz statych miejsc pobytu®!. O status
zebraka mdgt sie ubiegac jedynie kaleka, starzec lub obtoznie chory. Licencjonowani
zebracy mogli zebrac¢ tylko w granicach obszaru wyznaczanego przez wtadze lokalne.
Tego typu zarzagdzenia miaty chroni¢ wielkie miasta przed naptywajacymi a budzacymi
groze hordami zebrakéw. Obcy byli bezwzglednie karani i przepedzani®2. W Norym-
berdze wiadze miasta ustality ze nikt nie mogt zebraé, jesli nie miat specjalnego meta-
lowego znaczka. Specjalny funkcjonariusz miejski sprawowat nadzér nad zebrakami,
prowadzit rejestr zebrakow oraz dokonywat weryfikacji ich sytuacji. Obcy zebracy mieli
prawo zatrzymywania sie w Norymberdze tylko przez trzy dni®®. Sw. Tomasz z Akwinu
potepiat tych, ktorzy prosza o wsparcie nie bedgc zmuszeni skrajng koniecznoscig®®.
Nasilato sie potepienie prézniactwa i pochwata pracy (m.in. Erazm z Rotterdamu,
J.L. Vives; w Polsce juz w XV wieku Jan z Ludziska, pdzniej Andrzej Frycz Modrzewski).
Zebracy spotykali sie z jednej strony z réznymi formami pomocy i opieki, z drugiej za$
Z surowymi represjami.

Pierwsze akty prawne przeciw zebrakom pojawiajg sie w Europie w XIV wieku
(angielskie Statute of Labores w 1351 r. oraz Poor Law Act w 1388 r.). Pojawity sie
domy pracy przymusowej, pierwszy przed 1557 roku Londynski Bridewell, o wiezien-
nej dyscyplinie, przymusowo zatrudniajgcy zdrowych zebrakdw (wkrétce w Anglii po-
wstato ok. 200 takich doméw pracy). Nastepne tego typu domy powstaty u schytku
XVI wieku w Amsterdamie a potem w catej Holandii. Na poczatku XVII wieku kolejne
domy powstajg w Niemczech; w Bremie, Lubece, Hamburgu. We Francji w samym
tylko Paryzu (w 1611 r.) podjeto prébe zamkniecia zebrakdéw w trzech przytutkach;
Szpital Ubogich Zamknietych (ok. 2,2 tys. ubogich), z przymusowa pracg, Paryski
szpital Generalny (miat ok. 6 tys. pensjonariuszy, w czesci zebrakéw — wieznidw. Pra-
ca w warsztatach szpitalnych nie przynosita jednak zyskéw.

7 M. Foucault, Histoire de la folie a I'dge classique, Paris 1961.

8 B, Geremek, Swiat opery zebraczej. Obraz wtéczegow i nedzarzy w literaturach europejskich
XV-XVII w., Warszawa 1989.

81 Encyklopedia socjologii, red. S. Marmuszewski, Z. Bokszanski..., t. 4, s. 373.
8 http://www.wici.info/modules.php.name=article&sid=2752.

8 B. Geremek, Litos¢ i szubienica, Warszawa 1989, s. 57.

8 |bidem, s. 58.
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Na tle dyskus;ji i publikacji miedzynarodowych na temat traktowania zebractwa
jako problemu spotecznego, wyrdznia sie traktat spoteczno-polityczny autorstwa An-
drzeja Frycza Modrzewskiego O poprawie Rzeczypospolitej. Pisat tam m.in.: ,Totez
trzeba pilnie opatrzy¢, aby od préznowania nie nikczemnieli ubodzy, aby kazdy z nich
zrobit to, co moze i ile moze [...] trzeba albo jakikolwiek podatek sktadac, albo jakim
innym obyczajem opatrzy¢ [...] niech bedzie na to wybrany urzad, ktéry by miat stara-
nie o ubogich”. Tak wiec A.F. Modrzewski, potepia zebractwo, sktania sie ku nakazowi
pracy. Dla chorych ma by¢ publiczna opieka. Domagat sie tez powotania swieckiego
urzedu ds. pomocy ubogim — podobnie jak w krajach Europy Zachodnie;j.

W Polsce swoistg wojne z zebrakami rozpoczat Jan Olbrycht, ktéry pod koniec
XV wieku zsytat wtdczegdw na kresy Rzeczypospolitej. W 1496 roku uchwalono, ze
zebrakéw w miastach, miasteczkach i po wsiach ma byc¢ tylu, ile im miejsc pozwolg
mie¢ panowie lub pospdlstwo; wtdczacy sie, maja byc¢ tapani i na stuzbe do starostw
krélewskich oddani. Poznanska rada Miasta kazata w 1579 roku opusci¢ jego mury
wszystkim zebrakom bez licencji, straszgc ich przymusowymi robotami i zakuciem
w kajdany.

W Polsce pierwsze domy pracy przymusowej zorganizowano najpierw w Gdarsku
(1929), Elblagu (1631), pdzniej m.in. w Krakowie (ok. 1720 r.) i w Warszawie (1736).

Zebractwo zaczeto traktowac jako przestepstwo w XVII i XVIII wieku, (choé juz
wczesniej byto uwazane za zjawisko kryminogenne). Odpowiednie prawodawstwo
(w Polsce np. Uniwersaty Komisji nad Szpitalami i Komisji Edukacyjnej z 1776-1777
czy Uniwersat krola Stanistawa Augusta Poniatowskiego i Rady Nieustajgcejz 1786 r.)
miato stuzy¢ jego ograniczeniu. Za szkodliwe uznawano wspieranie zebrakéw, gtoszac
potrzebe ograniczenia do minimum instytucjonalnych form opieki nad nimi.

Liczba zebrakéw zmniejszyta sie znaczgco dopiero w XIX wieku i wéwczas prze-
stali by¢ oni bardzo powaznym problemem spotecznym. Wspotczesne zebranie wy-
stepuje we wszystkich krajach swiata. Rdznice miedzy krajami i formami zebrania sg
znikome. W Polsce po roku 1989 w wyniku przemian politycznych, ekonomicznych
i spotecznych, zjawisko zebractwa pojawito sie w niespotykanej od wielu lat skali®.

Figury i uzasadnienie présb zebraczych

Zebractwo jako wzér kulturowy niesie za sobg potrzebe umiejetnosci sugestywnego
wyrazania uzewnetrznionych standw emocjonalnych, ktére maja przekonaé prze-
chodnidw o celowosci wsparcia pienieznego. Wyglad, mimika i okreslone rekwizyty,
majq $wiadczy¢ o znaczeniu i sensie pewnych schematéw poznawczych, na podsta-
wie ktoérych zebrak jest zwyczajowo identyfikowany. Ponizej przedstawione rodzaje
figur, ktdre sg okreslong konkretyzacja roli zebraczej.

1. Pierwszg figurg jest tak zwany ,,NIKT”. Ta osoba wtasciwie niczym nie wyrdznia
sie z ttumu, z wyjatkiem starej zniszczonej odziezy, niejednokrotnie brudnej. Najcze-
Sciej siedzi bezposrednio na chodniku, czasem na kawatku opakowania tekturowego.
Postac jest zazwyczaj skulona, obrécona czasem bokiem do mijajacych ludzi, wpa-
truje sie najczesciej w odlegty punkt. Jedynym okreslonym przedmiotem bedgcym
czytelnym znakiem rozpoznawczym oczekiwan jest pojemnik na datki umieszczony

8  Popularna encyklopedia powszechna, Warszawa 2002, s. 372; a takze Encyklopedia socjologii,
red. S. Marmuszewski, Z. Bokszaniski..., t. 4, s. 372.
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obok ndg, to sprawia, ze miedzy oczekujacym na datki a przechodniami niema na-
chalnosci.

2. Drugg figure mozna nazwac ,,OFIARA LOSU”. Osoba taka od poprzedniej rézni
sie, na pierwszy rzut oka jednym elementem — mianowicie tabliczka lub kartka z in-
formacjami o nieszczesciach, jakie spadty na nig lub jej rodzine. Uczucie skrzywdze-
nia przez okrutny los dobitnie podkresla pozycja ciata i mimika twarzy: najczesciej
przykuca lub siedzi, jej oczy sg spuszczone, a rece bezwtadnie opadaja na kolana,
stara sie nie poruszac. Nie patrzy na przechodnidéw. Uwage ludzi ma zwracac¢ tablicz-
ka z informacjami o nieszczesciach.

3. Figura kontrowersyjng, silnie ekspresyjng jest ,KALEKA”. Taka osoba nie ma nic
do ukrycia. Najwiekszym atutem jest podkreslenie doznanych uszkodzen lub tego co
jest zdeformowane lub mogtoby wywierac takie wrazenie (np. brak rak, ndg, oczu,
uszkodzenia twarzy itp.). W tym przypadku nie ma znaczenia odziez, czy pozycja cia-
fa, chyba ze stuzy podkresleniu deformacji lub pozorowanych uszkodzen. Kaleka pra-
wie szturmem wchodzi w otoczenie, anektuje przestrzen przeznaczong dla innych.
Zalezy mu na tym, aby skupi¢ na sobie uwage przechodniow.

4. Kolejna figura to ,,KWESTARZ". Podstawowym atrybutem wyrdzniajgcym kwe-
starza wsréd przechodniow podobnie jak w przypadku ,,ofiary losu” jest tabliczka
z wykazem nieszczesc innych oséb, a nie jego samego. Tak wiec jest on posrednikiem,
rzecznikiem cudzego tragicznego losu, uobecnionego w postaci informacji o skali i za-
kresie nieszczescia. Ta postac niczym szczegdlnym nie wyrdznia sie z ttumu, nie musi
epatowac swoim nieszczesciem, jedyne co nadaje jej cechy dramatycznosci to de-
terminacja i updr, z jakim oddaje sie swojemu zajeciu. W zwigzku z tym potencjalny
jatmuznik staje przed podwojnym dylematem: bezradnosci ofiary oraz zauwazalnego
poswiecenia kwestarza. wszystkie te elementy pokazujg uwrazliwienie na los innych
i trudnos¢ pozostawienia samemu sobie kogos, kogo dotkneto nieszczescie.

5. Przekonywujgca formg jest ,,FIGURA Z REKWIZYTEM”. Rekwizyt ma wywotaé
wspotczucie, wzbudzi¢ refleksje wsrdd przechodnidw i sktoni¢ ich do jatmuzny. Te
rekwizyty to mate najlepiej jeszcze niechodzace dziecko a czasem dwoje dzieci, z kté-
rych jedno juz chodzi i prosi wyciggnieta raczka. Psy natomiast, najczesciej dwa, lezg
spokojnie i dajg sie pogtaskaé. Obok pséw lezy kartka — ,,zbieramy na jedzenie dla
pieskéw”.

6. Role , WSPOtCZESNEGO TREDOWATEGO” najczeéciej odgrywaja osoby chore
na przewlekte nieuleczalne choroby. Typowym przyktadem sg nosiciele wirusa HIV
lub chorzy na AIDS. Ludzie ci przebywajgc w miejscach publicznych, prébujg odsepa-
rowac sie od otoczenia w taki sposéb, zeby pozostawali nierozpoznawalni. Uczuciu
bezradnosci w tym przypadku towarzyszy poczucie winy. Dobroczyncy sktonni sg bo-
wiem uwazaé, iz osoby chore na AIDS winne sg swej chorobie i poddaty sie jej przez
wtasng gtupote lub nierozwage.

7. Figura ,DZIADA” — osoba odgrywajaca te role przyjmuje najczesciej pozycje
modlitewna: kleczy ze spuszczong gtowga, rece ma ztozone do modlitwy, jest skulona,
zamknieta w sobie. ,Dziad” jest figurg przywotujaca na mysl pietnastowiecznych ze-
brakéw, zwanych dziadami proszalnymi. Wagabundowie, poniewaz tak brzmiata ich
poprawna nazwa, odwotywali sie do wartosci sakralnych, proszac o mitosierdzie i sza-
cunek dla bliznich. Wspétczesny ,dziad” apeluje do chrzescijanskiego mitosierdzia,
proszac o zmitowanie. U postaci tej spotka¢ mozna typowe dla liturgii koscielnych
akcesoria: rézaniec, ksigzeczke do nabozenistwa, swiete obrazki. Kosciét stanowi dla
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niej szczegdlng nisze ochronng; przed swiatynig zebrak jest u siebie, w przestrzeni,
gdzie jego obecnos¢ jest naturalna.

8. ,MENEL” to posta¢ kontrowersyjna. Niczego nie stara sie ukryé¢, stonowac czy
podkresli¢. Nie przejawia wspdlnych z jatmuznikami systeméw wartosci. Reprezen-
tuje sobg ciemng strone porzadku spotecznego. Jest odwazny, bez skrepowania spo-
glada przechodniom w oczy; zaskakuje swa zaczepnoscia i nieokietznaniem. Nie ma
w nim pokory, a zebractwem zajmuje sie gtdwnie z powodu braku innego zajecia,
ktdre przynositoby wymierne korzysci.

9. ,ZEBRAK OKAZJONALNY” w zasadzie nie rézni sie wyglagdem od pozostatych
przechodnidéw. Ten zebrak stara sie wszelkimi sposobami podkresli¢ tymczasowosé
swojej sytuacji. Jedynym atrybutem zebraczym tej postaci jest kartka, na ktérej wid-
nieje informacja o przyczynach tymczasowego parania sie zebractwem. Tymczaso-
wego poniewaz osoba ta informuje o konkretnym celu, na jaki przeznaczone bedg
zebrane pienigdze (np. na niezwtoczne przeprowadzenie operacji). Zebrak okazjo-
nalny jest pewnego rodzaju odzwierciedleniem ogdlnej w danym okresie kondycji
ekonomicznej spoteczenstwa.

10. Figura ,WEDROWCA” znacznie rézni sie od pozostatych. Zebrak nie stara sie
by¢ anonimowym. Swa prosbe kieruje do konkretnej osoby, dystans osobniczy zo-
staje zmniejszony do minimum. Kontakt jest krétkotrwaty. ,\Wedrowca” najczesciej
spotykamy na dworcach kolejowych lub w pociggach. Dostajemy informacje, np. ze
osoba zebrzaca zostata okradziona i nie ma pieniedzy na kontynuowanie podrdzy,
prosha z pewnym zazenowaniem czy zawstydzeniem jest powtarzana. Niekiedy to-
warzyszy temu forma nachalna lub wrecz obrazajgca®.

Zaprezentowane powyzej figury zebracze zaktadajg wewnetrzng spdjnos¢ posta-
ci. Dos¢ czesto daje sie zaobserwowad przemieszanie réznych kontekstéw pochodza-
cych z réznych postaci, a nawet wprowadzenia sktadnikow zupetnie obcych.

Okolicznosci i przyczyny, ktore spowodowaty podjecie sie zebractwa sg zrézni-
cowane i stad zastuguja na blizsze rozpoznanie. Uzasadnienie ma by¢ swoistym wy-
razeniem przez zebraka potrzeb i wartosci, na ktére prawie w sposdb automatyczny
powinni pozytywnie zareagowac ludzie znajdujacy sie aktualnie w jego najblizszym
otoczeniu. Sposrdod wielu stosowanych uzasadnien présb, najczesciej mozna zauwa-
zy¢ cztery charakterystyczne typy?’:

1. ,jestem biedny” — biedak zawsze jest ubogi, ale stan w jakim sie znajduje,
nie jest podobny do ogdlnie spotykanej biedy. Wystepuja tu dwa warianty nedzy:
pierwszy jest tym typem, ktdry uniemozliwia przezycie, zebranie okazuje sie jedynym
sposobem na przetrwanie. Nedza jest tu tgczona z brakiem zaspokojenia podstawo-
wych potrzeb: gtodu, zdrowia, zimna, mozliwosci mieszkania. Wariant drugi zebra-
czej nedzy jest o szerszym wymiarze. Osoba proszaca posiada srodki zapewniajace
biologiczne przetrwanie, lecz jej ubdstwo tworzy bariere uniemozliwiajgcg radzenie
sobie z trudnoéciami innego rodzaju. Srodki gromadzone za pomocg zebrania maja
mu pomac w (co najmniej) zblizeniu sie do ludzi ze ,$wiata normalnego”.

2. ,jestem samotny” — zwykle cztowiek znajdujacy sie w sytuacji dla siebie tra-
gicznej, pierwsze kroki kieruje do rodziny, przyjaciét i znajomych i z reguty otrzymuje

8  Figury 1-10 opracowano na podstawie literatury przedmiotu m.in. S. Marmuszewski, J. Swia-
ttowski, op. cit.; E. Pinecka, Rzeczpospolita zebracza, ,,Przeglad Tygodniowy” 2000, nr 2.
87 Encyklopedia socjologii, red. S. Marmuszewski, Z. Bokszanski..., op. cit.
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pomoc z ich strony. Zebrak tego nie czyni, jest bowiem sam, bez rodziny i dawnych
przyjaciét. Samotnos¢ ta ma jeszcze inne strony, np. nie udzielono mu wsparcia ze
strony instytucji do tego powotanych. Nie posiada emerytury, renty i nie jest objety
dziataniami opieki spotecznej. Przede wszystkim jest on samotny w sensie spotecz-
nym, wyizolowany z normalnego zycia spotecznego.

3. ,jestem bezradny” — zebrak sam nie moze poradzi¢ sobie z wtasng sytuacja.
To nie oznacza nieporadnosci. Przyczyny bezradnosci umiejscowione sg poza sferg
indywidualnych dziatan, a w szczegdlnosci jego indywidualnej odpowiedzialnosci.
On jako cztowiek w swoim rozumowaniu zrobit wszystko co mdgt. Nikt nie ttumaczy
zebrania alkoholizmem lub zyciowg niezaradnoscia. Jednak determinizm przesztosci
wyznacza takze stan obecny, ale co wiecej, w jakims$ zakresie wyznacza jego przy-
sztosc.

4. ,jestem uczciwy” — mimo pewnej skrajnosci, w jakiej sie zebrak znalazt lub
nawet sytuacji granicznej, nie chce on podejmowac i nie podejmuje wzorcow dziata-
nia, ktére bytyby niezgodne z powszechnie akceptowanymi normami. Dlatego ze jest
uczciwy, nie decyduje sie na niegodziwe zycie, a bedac uczciwym w sytuacji trudnej
podejmuje tylko zebranie.

Poszczegdlne typy uzasadnien informujg potencjalnych dobroczyrncéw o przyczy-
nach krytycznej sytuacji zyciowej zebraka. Bieda powoduje trudnosci w zaspokajaniu
podstawowych potrzeb. Takie przedstawienie sytuacji w postaci prosby umozliwia
réwnoczesnie staranie sie o pienigdze i roznego rodzaju produkty. Uwzglednienie
samotnosci spowodowanej brakiem rodziny i przyjaciét oraz towarzyszaca temu
bezradnos¢, w powigzaniu z ktopotami zdrowotnymi — wymaga przekonywujgcego
wiarygodnego przekazu o uczciwosci zebraka. Zebracy chcg udowodnié, ze choé los
doswiadczyt ich okrutnie, to sg takimi ludZmi jak jatmuznicy i podobnie jak oni zastu-
guja na dobro, mitosierdzie i pomoc®.

Stereotyp zebraka jest istotnym elementem teatru, spektaklu, w ktérym on gra
gtéwna role. Przypadkowi przechodnie odgrywaja tylko epizody.

Problematyka badawcza zwigzana z zebractwem

Przed Il wojng $wiatowg rozpoczeto badania nad sferami ubdstwa oraz zebractwa
w Polskim Instytucie Socjologicznym kierowanym przez Floriana Znanieckiego oraz
Instytucie Gospodarstwa Spotecznego kierowanym przez Ludwika Krzywickiego. Ta
problematykg zajmowali sie réwniez studenci z Kota Socjologéw Uniwersytetu War-
szawskiego. Po wojnie w okresie PRL-u, ze wzgledu na zatozenia ustrojowe, uznano, ze
oficjalnie problem zebractwa nie wystepuje, stad nie ma potrzeby zauwazania go.

W okresie transformacji spoteczno-gospodarczej pierwsze badania rozpoczeto
w 1993 roku. Badania prowadzit zesp6t z udziatem przedstawicieli kilku dyscyplin hu-
manistycznych. Badania oséb zebrzacych przeprowadzono na terenie Wroctawia, Ka-
towic, todzi, Krakowa i Czestochowy, wykorzystujac technike wywiadéw swobodnych
i jeden eksperyment uliczny. Zebrane materiaty i studia literaturowe zaowocowaty
wydaniem stosunkowo kompleksowej monografii pod redakcjag S Marmuszewskiego
i A. Bukowskiego pt. Zebracy w Polsce®. Kolejna pozycja piémiennicza dotyczacy ze-
bractwa, w ktdrej zebractwo rozpatruje sie jako wazng kwestie socjalng jest ksigzka

8 S Marmuszewski, J. Swiattowski, op. cit.
8 S Marmuszewski, A. Bukowski, Zebracy w Polsce, Krakéw 1995.
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autorstwa J. Auleytnera i K. Gtgbickiej*°. Dane odnosnie rozmiardw i struktury oséb
zebrzacych autorzy zapozyczyli z badan przeprowadzonych przez W. Surmacza®.

W latach 1996-2001 badaniami w zakresie problematyki zebractwa zajmowa-
ta sie K. Krdl. Przedmiotem jej badan byto 186 zebrakéw z terenu Poznania i kilku
wybranych miast Polski, a ponadto dostepne materiaty badawcze i statystyczne. Na
podstawie analizy danych, autorka zwrdcita uwage, ze wystepuje tendencja wzrostu
liczby zebrakéw w czasie. Zwraca ona takze uwage na niewielkie rozpoznanie na te-
mat zebractwa dzieci, ktdre sg najczesciej wykorzystywane jako ,rekwizyt zebraczy”,
ktéry ma za zadanie wzbudza¢ wspétczucie i litos¢ (szczegdlnie przy wykorzystaniu
do tego celu dzieci niepetnosprawnych). Na zajmowanie sie procederem zebractwa
wptywa w duzym stopniu nie tylko sytuacja rodzinna, ale takze liczne zaniedbania
w réznych sferach zycia, a droga dojscia do zebractwa to wachlarz zdarzen, w kté-
rym przyczyna staje sie skutkiem i na odwrét. Osoby utrzymujace sie z jatmuzny, sg
najczesciej grupa wewnetrznie zorganizowang, posiadajaca swoj wiasny styl zycia
i system wartosci. W podsumowaniu swych rozwazan badaczka postuluje potrzebe
diagnozy spotecznej zebractwa w Polsce. Taka diagnoza powinna stanowi¢ podstawe
dla dziatan wtadz samorzadowych w celu ograniczenia rozmiardéw i skutkdéw zebrac-
twa.

Z roznych przyczynkowych publikacji dotyczgcych zebractwa, dowiadujemy sie,
ze metody zebrania zmieniajg sie wraz z postepem cywilizacji np. przez wykorzysta-
nie internetu do proszenia o pomoc. Pionierkg tego typu zebractwa, byta kobieta
uzalezniona od zakupodw, ktdra otrzymane w ten sposob pienigdze przeznaczata na
sptate zaciggnietych dtugéw. Wsrdd zebrzacych w ten sposéb ,,s3 samotne matki, zu-
bozali artysci, bezptodne pary zbierajace na sztuczne zaptodnienie, czy dokarmiaczki
bezpanskich zwierzat. Inni przy pomocy sieciowej braci chcg zrealizowa¢ swoj zycio-
wy cel”??,

Zgodnie z wyliczeniami D. Piekut-Brodzkiej i M. Oliwy-Ciesielskiej w kazdym spo-
teczenstwie okoto 1% ludnosci trudni sie zebractwem lub widczegostwem (to dla
Polski 300 tys. osob)%.

Jak wynika z przeprowadzonych badan, osoby zebrzace najczesciej podkreslaty,
ze brak srodkéw do zycia, brak pracy i ubdstwo sg przyczyng ich zebractwa. Wymie-
nione czynniki w powigzaniu z niefrasobliwoscig, nieodpornoscia na stres i niepowo-
dzenia zyciowe sg przyczyng niezaradnosci zyciowej. Na podstawie przeprowadzo-
nych badan wsréd wielu dolegliwych przyczyn powodujgcych popadniecie w zebrac-
two za szczegdlnie dotkliwe mozna uznac:

Choroby takie jak AIDS, alkoholizm, narkomania. Tego typu choroby zazwyczaj
wywotujg znaczne w skutkach konsekwencje. Wraz z chorobg dochodzito w zyciu
tych ludzi (obecnie zebrakéw) do daleko idgcych zmian. Zostawali odrzuceni lub

% J. Auleytner, K. Gigbicka, op. cit.

% Na podstawie badar W. Surmacza z pracy magisterskiej pt. Zebractwo w /Il RP, WDIiNP UW,
Warszawa 1999. Brak informacji o wielkosci proby badawczej utrudnia wnioskowanie, czy
wielko$¢ préby odnosi sie do matej zbiorowosci, czy pozawala na uogdlnienie odnoszace sie
do catej populacji zebrzacych.

9 M.Rybacka, Cyberbegging, czylio sieciowych zebrakach, http://doza.02.pl/?s=4097&t=8393
(29.10.2007).

% Polska klasa zebracza, http://www.gazetafinansowa,pl/?d=kraj&id=757 (29.10.2007).
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zapomniani przez srodowisko, w ktérym do tej pory zyli, a wiec rodzine przy-

jaciot. Stad okreslone konsekwencje: psychologiczne, spoteczne i ekonomiczne.

Zostali skazani na wyobcowanie i samotnosé, czesto pozbawieni dotychczasowe-

go miejsca zamieszkania i posiadanych doébr, wczesniej czy pdzniej tracili prace.

— Kalectwo. Kaleki na ogét w przeciwienstwie do chorego nie obarcza sie wing za
stan zdrowia, w jakim sie znajduje. Odrzucenie przez otoczenie nastepuje na po-
wszechnie znanej zasadzie eliminowania odmiennego, obcego, co dos¢ czesto
czynig jego dotychczasowi znajomi. Rodzina toleruje kaleke. Poszkodowany naj-
czesciej traci dotychczasowq prace i nie moze znalez¢ innej.

— Niezaradnos$¢ zyciowa. W odrdznieniu od niefrasobliwych, niezaradni mimo
préb i checi, nie potrafig skutecznie dbac o swoje sprawy i przyszte potrzeby; ich
ktopoty zaczynaty sie zazwyczaj od koniecznosci walki o utrzymanie pracy i osia-
ganego poziomu dochoddw i utraty dotychczasowego zatrudnienia. W nowych
warunkach transformacji gospodarczej nie umiaty utrzymacd zagrozonego miejsca
pracy dla siebie, ani znalez¢ nowej.

— Niefrasobliwos¢ zyciowa. Ta droga popadniecia w ubdstwo dotyczy oséb najcze-
Sciej w zawansowanym wieku. Takie osoby w mtodosci pracowaty, jednak za-
zwyczaj dorywczo, bez ubezpieczenia spotecznego, umozliwiajagcego na starosc¢
pobieranie emerytury; do dramatu doszto w momencie, gdy organizm odmodwit
postuszenstwa, skoriczyta sie praca, skonczyty sie pienigdze, a wraz z biedg nade-
szta samotnosé.

— Przestepstwa i czyny karalne bywaja niejednokrotnie przyczyna ubdstwa. Niejed-
nokrotnie podczas pobytu w wiezieniu utracili zgromadzone dobra (mieszkanie,
dobra materialne).

W Polsce istniejg pewne regulacje prawne w kwestii zebractwa. Bezposrednich
zapisOw na temat zebractwa nie ma w aktach miedzynarodowych i ustawodaw-
stwach krajowych. Jest o nim mowa tylko w sposéb posredni. W kodeksie wykroczen
z 20 maja 1971 roku, w rozdziale ,Wykroczenia przeciwko porzadkowi i spokojowi
publicznemu” jest art. 58 zawierajacy nastepujgce zapisy: ,kto majac srodki egzy-
stencji lub bedac zdolny do pracy, zebrze w miejscu publicznym, podlega karze ogra-
niczenia wolnosci, grzywny albo karze nagany” oraz ,kto zebrze w miejscu publicz-
nym w spotecznej, ale wymienione w art. 3 tej ustawy powody udzielenia pomocy
dotyczg bezposrednio przyczyn zebractwa, tak wiec na podstawie ustawy o pomocy
spotecznej przyznaje sie pomoc rowniez osobom zebrzacym”4.

Szczegblnym przypadkiem regulacji prawnej na temat zebractwa jest ochrona
dzieci przed zebraniem. Tg problematyke rozpatruje sie w dwdch aspektach. Po
pierwsze, ochrony przed skfanianiem dzieci do zebrania przez osoby doroste, a po
drugie, oceny zebrania dzieci. Sktanianie do zebrania jest szczegdlnym naduzyciem
dziecka. Ma to demoralizujgcy wptyw na matoletniego, gdyz uczy zdobywania $rod-
kéw niezbednych do egzystencji w sposdb spotecznie nieaprobowany®®. Kodeks wy-
kroczen z dnia 20 maja 1971 roku w art. 104 zawiera przepis, ktory zabrania sktania-
nia do zebrania m.in. matoletniego, ma to na celu ochrone oséb matoletnich, a za-
warty jest ten przepis w rozdziale Xl kodeksu wykroczen ,wykroczenia przeciwko

% Zob. J. Auleytner, K. Gtabicka, op. cit., s. 181.

% V. Konarska-Wrzosek, Ochrona dziecka w polskim prawie karnym, Toruri 1999, s. 79.
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osobie”®, Z wykroczeniem ww. mamy do czynienia, bez wzgledu na to, czy sktaniana
osoba podjefa sie juz zebrania, czy jeszcze nie®’.

Sktanianie dziecka do zebrania oraz przyzwolenie na to stanowig, przejaw niepra-
widtowego sprawowania wiadzy rodzicielskiej, ktéra powinna by¢é wykonywana, tak
jak tego wymaga dobro dziecka i interes spoteczny (art. 95, par. 3 kodeksu rodzinne-
go i opiekunczego z dnia 25 lutego 1964 roku)®.

Zebractwo zawodowe to specjalny typ przedsiebiorczosci. Rozmiary tego zjawi-
ska w Polsce oceniane sg szacunkowo. Ocenia sig, ze zebractwem spotecznym zaj-
muje sie okoto 300 tys. oséb. Grupa ta obejmuje zaréwno profesjonalnych zebrakow,
jak i amatoréw a takze osoby, ktére pod przykrywka ,z biedy” potrafig uzyskiwac
pomoc od panstwa i organizacji spotecznych. Grupe profesjonalnych zebrakéw oce-
nia sie na okoto 30 tysiecy. A. Bukowski i S. Marmuszewski socjologowie z Uniwer-
sytetu Jagielloriskiego opisali w swojej ksigzce Zebracy w Polsce najskuteczniejsze
metody Zzebrania. Dzieki dtugim i wnikliwym obserwacjom stworzyli ranking najlepiej
zarabiajacych zebrakéw. Na jego szczycie sg ,kaleka” i ,ofiara losu’ i ,wspotczesny
tredowaty”; profesjonalni zebracy nie pracuja dtuzej niz 10 godzin dziennie. Kazdy
szanujacy sie zebrak jest kojarzony z jednym obrazem, jest wpisany w jedno miejsce
i tylko z nim kojarzony. W zbieraniu pieniedzy pomagajg mu rekwizyty. Wystepuje
u nas swoista polska goscinnos¢ dla zebrakéw pochodzgcych z innych panistw (szcze-
gblnie Rumuni i Cyganie). W wielu miastach pracujg oni w grupach, niejednokrotnie
z matymi dzie¢mi®.

% T.Grzegorczyk, A. Gubinski, Prawo wykroczen, Warszawa 1996, s. 245.
% M. Bojarski, Z. Swida, Podstawy materialnego i procesowego prawa o wykroczeniach, Wro-
ctaw 2002, s. 157.

% Dz.U.z1964r.Nr9, poz. 59 z pdzn. zm.

% E. Gietka, Na czarne oczy, ,,Polityka” 2008, nr 28, s. 14.






7. Problem bezdomnosci'®

Opracz korzysci, wynikajacych z otwarcia na swiat gospodarki, rozbudzenia przedsie-
biorczosci, zmiany struktury wtasnosciowej gospodarki i wprowadzania gospodarki
rynkowej — ujawnity sie tez ujemne konsekwencje naszej transformacji w postaci
obnizenia poziomu zycia znacznej czesci spoteczenstwa, spoteczenstwo zaczeto sie
rozwarstwiac na bardzo biednych, biednych i (w réznej skali) bogatych.

Skala, tempo i poczatkowo szokowy charakter zmian przy wprowadzaniu niekté-
rych reform ekonomicznych, spowodowaty ujawnianie sie zjawisk skrajnych i nega-
tywnych. Pojawity sie dos¢ powszechne trudnosci ze znalezieniem pracy, problemy
natury finansowejl rozszerzata sie sfera biedy, pogarszat sie stan zdrowia ludnosci,
pojawity sie na szerszg skalg roznego rodzaju zachowania o charakterze patologicz-
nym.

Bezdomnos¢ jest jednym z najbardziej kontrowersyjnych problemow wspotcze-
snych przemian. Bezdomnos$¢ wida¢ wszedzie, jednak sie o niej nie mowi. Ludzie trak-
tuja ten temat jako wstydliwy; bezdomnos¢ najczesciej kojarzy sie z ubdstwem i nie
dbaniem o swéj los. W warunkach okreslonej rzeczywistosci spotecznej, dosé czesto
doprowadza do niej zespét postaw, zachowan determinowanych predyspozycjami
osobowosciowymi, a takze sytuacja spoteczno-gospodarcza. Dos¢ czesto tragedie
osobiste zapoczgtkowujg kroki w kierunku bezdomnosci: np. utrata rodziny, Smierc¢
bliskiej osoby. Wedtug ONZ na swiecie jest ponad 100 milionéw bezdomnych,

Gtéwne przyczyny bezdomnosci w Polsce to przede wszystkim bardzo duze bez-
robocie, brak wystarczajacej liczby mieszkan, eksmisje mieszkaniowe, brak miejsc
w domach opieki spotecznej lub w szpitalach dla obtoznie chorych, oraz przyczyny
patologiczne: alkoholizm, przestepczos$¢, brak opieki ze strony najblizszych, narko-
mania czy prostytucja. Szerzy sie poglad, ze bezdomnos¢ to powazny problem spo-
teczny, gdyz dotyczy on w Polsce okoto 300 tys. osdb, stad nalezy go traktowac jako
jedng z istotnych kwestii spotecznych. W literaturze przedmiotu zwraca sie uwage,
ze trudno jest ustali¢ wielko$¢ populacji bezdomnych w Polsce!®. Szacunek stanu
bezdomnosci wg L. Frackiewicz w naszym kraju opiera sie gtéwnie na mniej lub bar-
dziej doktadnych danych dotyczacych pomocy udzielanej bezdomnym, a podawa-

10 Przy opracowaniu tekstu tego rozdziatu wykorzystano gtéwnie tekst autora: S. Szumpich,
O bezdomnosci jako kwestii spotecznej, ,Panistwo i Prawo” 2007, s. 85-98.

101 http://biznes.interia.pl/galerie/ludzie-i-pieniadze/bezdomni/zdiecie/duze,624499,1,500
(12.09.2010).

102 Szerzej m.in. L. Frackiewicz, Bezdomnos¢ jako syndrom ubdstwa, [w:] Ubodzy i bezdomni,
red. P. Dabrowski, I. Madry, Katowice 1998, s. 12; L. Stankiewicz, Zrozumie¢ bezdomnosc,
Olsztyn 2002, s. 27.
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ne wartosci orientacyjne cechuje duza rozpietos¢ (20-300 tys. os6b)'%. Stan badan
bezdomnosci w réznych osrodkach Polsce szeroko omawia A. Przymenski, ktory
réwniez sam prowadzi takie wieloletnie badania®. Przymenski stwierdza, ze wyniki
dotyczgce rozmiarow bezdomnosci byty wielokrotnie zawyzone, a szczegdlnie te pre-
zentowane przez M. Kotanskiego (200-500 tys.). Przypuszcza, ze to zawyzane liczby
bezdomnych byto celowe, aby podkresli¢ wage tego problemu spotecznego'®. Na-
szym zdaniem, po zapoznaniu sie z dostepnymi materiatami mozna przyjac¢, ze liczba
bezdomnych w Polsce przekracza 100 tys. oséb i ma tendencje rosnaca.

Bezdomnos¢ ze wzgledu na skale wystepowania tego zjawiska, jego range i dole-
gliwos¢ trzeba rozpatrywacd jako wazng kwestie spoteczna.

Przez termin kwestia spoteczna rozumie sie w szerszym znaczeniu — ogét skut-
kéw niedostosowania organizacji zycia spotecznego do indywidualnych i zbiorowych
potrzeb lub przez sytuacje, w ktérej podstawowe interesy nabierajg cech patologicz-
nych; w wezszym znaczeniu to konkretny problem spoteczny o najwyzszym stopniu
dotkliwosci, generujgcy sytuacje krytyczne w zyciu jednostek i zbiorowosci, a zara-
zem powodujgcy zaktdcenia w funkcjonowaniu.

W obliczu takich problemoéw szczegdlne znaczenie trzeba przypisa¢ aktywnej
polityce spotecznej i pracy socjalnej panstwa oraz dziataniom samopomocowym
i charytatywnym, o randze bezdomnosci wsréd problemdéw spotecznych decyduja
nie tylko trudne do uchwycenia parametry ilosciowe, ale réwniez zréznicowana spe-
cyfika i trudne losy ludzkie, syntetyczne opracowania z dziedziny polityki spotecznej
Zwracajg uwage na narastajace tempo wystepowania tego zjawiska'®.

Pojecie i geneza bezdomnosci

Okreslenie bezdomnosci nastrecza wiele trudnosci. Mozna ja rozpatrywac z réznych
punktéw widzenia np. jako element sytuacji zyciowej konkretnej osoby, wzglednie
jako zjawisko spoteczne, lub przejaw patologii, a takze jako trudny problem spotecz-
ny'?’. Bezdomnos¢ jest przedmiotem zainteresowania wielu dyscyplin naukowych.
Dlatego bezdomno$é moze by¢ rozpatrywana z punktu widzenia polityki spotecznej,
socjologii, psychologii, filozofii, kryminologii czy pedagogiki. Stad wystepuje wiele
réznych definicji.

Na tres¢ definicji majg wptyw réwniez takie czynniki jak: poziom rozwoju cywili-
zacyjnego, czy tradycje danego narodu, lub system norm, badz wartosci wptywajace

103 Ibidem.

104 Zob. m.in. A. Przymenski, Aktualny stan problemu bezdomnosci w Polsce. Aspekt polityczno-
-spoteczny, [w:] Oblicza bezdomnosci, red. M. Debski, K. Stachura, Gdarisk 2008, s. 22—-36

105 Zjawisko przeszacowania skali problemu spotecznego ,ktamstwa dla sprawiedliwos$¢” do
szacunku liczby bezdomnych w USA uzyt R. White, podaje za: Ch. Jencks, zob. A. Przymeniski,
op. cit., s. 21.

1% Na tle bogatej literatury na temat kwestii spotecznych, szczegdlnie w sposdb wyczerpujacy
pisze J. Auleytner. Omawia zaréwno definiowanie kwestii spotecznych, jak i ich podziat na
kwestie o charakterze przedmiotowym i podmiotowym, w tym kwestie bezdomnosci. Zob.
J. Auleytner, K. Gigbicka, op. cit.

17 pedagogika spotfeczna, red. T. Pilch, I. Lepalczyk, Warszawa 1995, s. 433.
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na poziom kultury mieszkaniowej. W wielu publikacjach spotyka sie rozwazania
z niejasnosciami definicyjnymi bezdomnosci i osoby bezdomnej'®.

W Polsce informacje dotyczace ludzi bezdomnych datujg sie z okresu, gdy nastg-
pito nasilenie zniszczern wojennych w drugiej potowie XVII wieku i poczatkach XVII
stulecia'®. Ludzie, ktérzy w ten sposdb stracili swe domy, zostali nazwani ,,ludzmi
luznymi”. Termin bezdomny upowszechnit sie w polskim stownictwie na przetomie
XVHI/XIX wieku i byt zwigzany ze skutkami wojen i powstan. Nastepnie wszedt on do
codziennego stownictwa i oznaczat osoby, ktére utracity mieszkanie. Okres wojny
i okupacji dla wielu Polakéw znaczyty opor, przetrwanie i wzajemna pomoc. Byt to
czas masowej pomocy osobom, ktére utracity miejsce zamieszkania w wyniku znisz-
czen, wysiedlen i réznych form terroru.

Nawigzuje do tego pojecia definicja podana w Stowniku jezyka polskiego, wedtug
ktérej bezdomnym jest cztowiek, ktéry nie ma gdzie mieszka¢, ktéry opuscit miesz-
kanie lub jest wygnancem?®,

Stosunkowo niedawno, bo w latach miedzywojennych, bezdomno$¢ zostata
uznana formalnie i prawnie — za problem spoteczny'. W polskim ustawodawstwie
sprawa bezdomnosci pojawita sie po raz pierwszy w ustawie ,,O opiece spotecznej”
z 16 sierpnia 1923 roku®?. W ustawie podkreslono, ze opieka spoteczna ma zaspo-
kaja¢ ze srodkéw publicznych niezbedne potrzeby zyciowe oséb, ktére trwale lub
chwilowo wiasnymi srodkami materialnymi lub wtasna praca uczynic¢ tego nie moga.
Precyzujac zakres opieki spotecznej wymieniono opieke nad bezdomnymi, dodajgc,
Ze s to osoby ciezko poszkodowane, ludzie niezdolni do pracy, opuszczone sieroty,
chorzy nieuleczalnie, lub wiezniowie po odbyciu kary. Do bezdomnych nie zaliczono
wtdczegow, zebrakéw, alkoholikow i nierzadnice uwazajac, ze osoby te nie powinny
by¢ objete pomocg, gdyz zabieratyby srodki innym osobom, ktére nie ze swej winy
staty sie bezdomne.

Po Il wojnie swiatowej z definicjg osoby bezdomnej spotykamy sie w Ustawie
0 pomocy spotecznej, gdzie za osobe bezdomng uwaza sie ,,0sobe nie zamieszkujaca
w lokalu mieszkalnym w rozumieniu przepisdw o ochronie praw lokatoréw i miesz-
kaniowym zasobie gminy i nie zameldowana na pobyt staty, w rozumieniu przepiséw
o ewidencji ludnosci — dowodach osobistych, a takze osobe nie zamieszkujaca w lo-
kalu mieszkalnym i zameldowang na pobyt staty w lokalu, w ktérym nie ma mozliwo-
$ci zamieszkania”®3.

W okresie miedzywojennym wyodrebniono bezdomnos¢ jako zjawisko spotecz-
ne i bezdomnos$¢ osoby, natomiast nie zdefiniowano pojecia bezdomnosci. Aktualnie
bezdomnos¢ najogdlniej okresla sie jako wzglednie trwata sytuacje cztowieka niepo-
siadajgcego wtasnego mieszkania, albo w ogdle pozbawionego dachu nad gtowga!**.

108 M. Abucewicz-Szczesniak, Bezdomnos¢ we wspdiczesnej literaturze przedmiotu, ,Polityka
Spoteczna” 2001, nr 1.

109 B, Baranowski, Ludzie goscirica w XVII-XVIIl w., £6dz 1986, s. 43.

10 D. Piekut-Brodzka, O bezdomnosci i bezdomnych, Warszawa 2000, s. 27.

1|, Stankiewicz, Zrozumiec¢ bezdomnosé..., s. 16.

12 pz.U. Nr 92, poz. 726, s. 1002/1923.

13 Ustawa z dnia 29 listopada 1990 r. o pomocy spotecznej z pdzniejszymi zmianami, art. 2a,
pkt. 1, 5a.

14 B, Bartosz, B. Bfazej, O doswiadczeniu bezdomnosci, Warszawa 1998, s. 6.
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Zjawisko bezdomnosci istniato w Polsce zawsze, lecz w czasach PRL byto przez
panstwo ukrywane. Wszelkie wywodzace sie jeszcze z okresu |l Rzeczypospolitej for-
my pomocy (gtéwnie realizowane przez Kosciét katolicki oraz nieliczne organizacje
zakonne i Swieckie) byty systematycznie likwidowane. W latach 50. XX wieku zabro-
niono podejmowania dziatalnosci przytutkom funkcjonujgcym przy kosciotach, mi-
sjom dworcowym ,,Caritas”, kuchniom ludowym. Zamkniete rowniez zostaty domy
noclegowe oraz domy przymusowej pracy dla dorostych, zajeto sie likwidowaniem
tzw. izb przejsciowego pobytu. Osoby bezdomne podlegaty wprawdzie opiece spo-
tecznej, ale jedynie na ogdlnych zasadach nierespektujgcych charakteru ich sytuacji
zyciowej. Likwidacja wspomnianych instytucji nie oznaczata réwnoczesnego rozwia-
zania kwestii bezdomnosci — zjawiska w Polsce dostrzezonego dopiero w okresie
miedzywojennym i po raz pierwszy wtedy potraktowanego jako problem spoteczny,
wymagajacy pomocy panstwa.

Zachodzace w Polsce na przetomie lat 80.—90. XX wieku przemiany spoteczno-
-polityczne i urynkowienie gospodarki przyczynity do spotegowania skali wielu rodza-
jow patologii spotecznej. Wprowadzanie rynkowych zasad gospodarowania, rowniez
w zakresie zatrudnienia spowodowato masowe bezrobocie. W pierwszej kolejnosci
objeto ono mieszkancéw likwidowanych hoteli robotniczych. Wielu badaczy zwraca
uwage, ze bezdomnos¢ jest przede wszystkim zjawiskiem spotecznym w okreslonej
rzeczywistosci gospodarczej. Jednak, ani formalne prawo do zamieszkiwania w da-
nym lokalu, ani brak tego prawa nie przesgdzajg niczego w kwestii bezdomnosci?®.
Niektore definicje bezdomnosci w literaturze przedmiotu dos$¢ trudno odnosi¢ do
konkretnych sytuacji zwigzanych z bezdomnoscia, np. czy za bezdomnych w tradycyj-
nym rozumieniu nalezy uznac takze mieszkaricéw Trzeciego Swiata zamieszkujacych
slumsy na obrzezach wielkich metropolii. Stad przy definiowaniu bezdomnosci celo-
wym bytoby uwzglednienie uposledzenia spotecznego wynikajacego z braku posia-
dania standardu mieszkaniowego typowego dla spoteczenistw przemystowych?®2°.

W literaturze socjologicznej i polityki spotecznej wyrdznia sie bezdomnosc¢ sensu
stricte i bezdomnos$¢ sensu largo. Bezdomnosc¢ sensu stricte (nazywana rzeczywistg
badz jawng) oznacza brak wtasnego mieszkania i jednoczesnie jakiegokolwiek inne-
go, mozliwie statego, chocby zastepczo traktowanego schronienia przeznaczonego
i jakos przystosowanego do zamieszkania. Natomiast bezdomno$¢ sensu largo (na-
zywana rowniez utajong lub spoteczng) opiera sie na ocenie posiadanego lokum jako
niespetniajacego kryteridw mieszkania przez znaczace rdznice wynikajace z odstep-
stwa od minimalnych standardéw mieszkaniowych, albo ze wzgledu na kulturowo
usprawiedliwione aspiracje?’.

Jerzy Marszatkowicz wyrdznia dwie kategorie bezdomnych ze wzgledu na czas
trwania bezdomnosci: aktualnych i potencjalnych. Bezdomni aktualni to ludzie w da-
nym czasie bez dachu nad gtowg, ktérzy od rana do wieczora myslg, gdzie mozna
znalez¢ schronienie na noc. Bezdomni potencjalni sg to ludzie nieposiadajacy wta-
snego mieszkania, chwilowo gdzies wegetujgcy, ale w kazdej chwili mogacy utracié
dach nad gtowa. Do nich nalezy zaliczy¢ bezdomnych przebywajacych w zaktadach

115 A. Przymenski, Geografia i skala bezdomnosci w Polsce, [w:] Bezdomnos¢, red. T. Kaminski,
W. tazewski, H. Skorowski, ,Roczniki Naukowe Caritas” 1997.

16 www.wikipedia.pl.

17 M. Porowski, Bezdomnos¢ — obraz zjawiska i populacji ludzi bezdomnych, [w:] Pedagogika
spofeczna..., s. 434.
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karnych, szpitalach, sanatoriach przeciwgruzliczych, leczeniu odwykowym, schroni-

skach, noclegowniach, w miejscach wykonywania prac sezonowych, lub ogrodni-

czo-rolnych, chwilowych kwaterach, stancjach i melinach!'®. Oprécz ww. Matgorzata

Kostecka wymienia bezdomnos$¢ ukryta, ktéra wyraza sie zageszczeniem lokali z po-

wodu braku mozliwosci wyprowadzenia sie czesci lokatorow. Chodzi tu zwtaszcza

o doroste dzieci zaktadajace wtasne rodziny (gospodarstwa domowe) w mieszkaniu

rodzicéw, czy tez matzenstwa po rozwodzie, wspdlnie zamieszkujgce lokal**°.
Szczepan Kurzymski dostrzega w bezdomnosci wielu aspektdéw. Zauwaza, ze ludzi

nig dotknietych mozna podzieli¢ réwniez na dwie charakterystyczne grupy: zmuszo-
nych do prowadzenia takiego trybu zycia i tych, ktdrzy taki los wybrali, czyli bezdom-
nych z wyboru?. Analizujgc pierwszg grupe, podzielit jg na dwie podgrupy:

— ludzi uczciwych, nawet madrych i wyksztatconych, ale niezaradnych, niepotrafig-
cych przystosowac sie do zmieniajgcej sie w szybkim tempie rzeczywistosci,

— ludzi przyzwyczajonych, ze pracuje, kto chce, nawet wykonujac swojg prace nie-
odpowiedzialnie. W okresie PRL Konstytucja zapewniata prace kazdemu oby-
watelowi i nikt nie musiat sie martwi¢ z powodu jej utraty. Dopiero w 1989 r.
przemiany spoteczno-gospodarcze sprawity, ze sytuacja ulegta zmianie — kto nie
pracuje, ten nie ma srodkéw utrzymania i jest na drodze do bezdomnosci.

Przyczyny i pogtebianie bezdomnosci

Przyczyn bezdomnosci jest wiele, wynikaja one z réznych uwarunkowan, niejedno-

krotnie wzajemnie powigzanych, zarédwno w wymiarze indywidualnym, jak i spo-

tecznym. Badania przeprowadzone przez Stowarzyszenie Lekarzy Swiata na obszarze

Warszawy wykazaty, ze do gtéwnych przyczyn bezdomnosci naleza:

e rozwody, rozbicie rodziny,

¢ alkoholizm,

e utrata pracy i brak srodkéw do zycia,

e zatamanie nerwowe,

e Smier¢ kogos bliskiego,

¢ dobrowolne opuszczenie Srodowiska w obawie przed szyderczymi spojrzeniami
spoteczenstwa.
Szerokiego przegladu literatury na temat klasyfikacji przyczyn bezdomnosci do-

konat L. Stankiewicz (Zrozumie¢ bezdomnosc)*?*.
Za podstawowe czynniki powstawania bezdomnosci A. Duracz-Walczak uwaza:

¢ czynniki spoteczne; do ktérych zalicza zaistniatg sytuacje spoteczno-ekonomiczng
wywotujgca bezrobocie, a w $lad za tym postepujaca likwidacje hoteli robotni-
czych, brak miejsc w szpitalach i zaktadach opiekuriczych, brak miejsc dla renci-
stow, emerytdw i starcéw w domach opieki spotecznej itd.,

18 ).A. Marszatkowicz, Bezdomnos¢ w latach 1945-1997, referat wygtoszony na konferencji we
Wroctawiu 10-11 kwietnia 1997 r. (tekst dostepny na stronie internetowej www.bratalbert.
org.pl).

M. Kostecka, Bezdomnos¢ w swietle polityki mieszkaniowej, referat wygtoszony na konfe-
rencji we Wroctawiu 10-11 kwietnia 1997 r. (tekst dostepny na stronie internetowej www.
bratalbert.org.pl).

120G, Kurzymski, Skrzywdzeni przez los. Zwierzenia ludzi bezdomnych, Gdansk 2001, s. 10.
121 |, Stankiewicz, Zrozumiec¢ bezdomnosé..., s. 61.

119
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e patologie i choroby, takie jak alkoholizm, prostytucja, znecanie sie nad rodzing,

e powody natury psychologicznej — swiadomy wyboér innego sposobu zycia, od-
miennego systemu wartosci,

¢ powody natury prawnej, wynikajgcej z mozliwosci eksmitowania lokatora za dtu-
gi i zalegtosci w optatach czynszu?.

K. Wierzbicka wskazata na istnienie syndromu pieciu czynnikdw przyczyniajacych
sie do powstania bezdomnosci:

e czynniki osobowosciowe,
e czynniki Srodowiskowe,
e czynniki systemowe,

e czynniki zdrowotne,

e przypadek losowy?.

L. Frackiewicz zwraca uwage na powigzania powstawania bezdomnosci z syn-
dromem ubdstwa i zjawiskami patologicznymi potaczonymi z dysfunkcjg rodziny.
Wiekszo$¢ bezdomnych, to osoby, ktérych trudne warunki i rézne warunki sytuacyj-
ne pozbawity domu®?4,

WSsréd bezdomnych w Polsce pojawili sie bezdomni cudzoziemcy, przede wszyst-
kim ci, ktérzy decyduja sie na dtugotrwaty pobyt, wybierajac zebraczo-koczowniczy
tryb zycia. Ludzie ci zasiedlajg miedzy innymi wysypiska $mieci, a cate dni spedzajg
na ulicach.

Zastanawiajgc sie nad przyczynami bezdomnosci, powinnismy zada¢ sobie py-
tanie: czy bezdomnym moze zostaé kazdy z nas? Niezbyt czesto tak formutujemy
pytanie, ktére dotyczy przyczyn bezdomnosci. Wrecz obawiamy sie podswiadomie
takiego postawienia sprawy a moze sami okreslimy swoj przyszty los. Przeciez moga
zaistnie¢ warunki lub przyczyny popadniecia w bezdomnos¢ Wiemy, ze przyczyn bez-
domnosci jest wiele i uktadajg sie one w grupy problemoéw wzajemnie powigzanych
i warunkujacych sie wzajemnie.

Wraz ze zmiang sytuacji tych osdb, zmienia sie ich osobowos¢ — tracg ambicje
i wtasng godnos¢, zaczynajg zy¢ z dnia na dzien, akceptujg, wiasny niedostatek, wy-
bieranie resztek ze $mietnikow, zebranine. Wszystko to stopniowo prowadzi do bez-
domnosci.

Na podstawie jednej z pierwszych analiz dotyczacych powstawania i rozwijania
bezdomnosci w krajach Wspdlnoty Europejskiej w latach 1991-1992 mozna wyrdz-
ni¢ cztery gtéwne przyczyny:

e materialne, zwigzane np. z utratg mieszkania, ztg kondycja finansowg,

* rodzinne, zwigzane m.in. z szerokim spektrum problemdw zycia matzenskiego,

e osobiste, zwigzane np. ze ztym stanem zdrowia fizycznego, psychicznego,

¢ instytucjonalne, zwigzane np. z wczesniejszym pobytem w zaktadach peniten-
cjarnych, czy problemem uchodzstwa®?.

122 A, Duracz-Walczak, Bezdomni, Warszawa 1996.

123 http://www.money.pl/gospodarka/wiadomosci/artkul/etykalekarzy;butelkakoniaku;to
prezent;nielapowka,54,0; K. Wierzbiriska, Problem bezdomnosci w Polsce, [w:] Strefy niedo-
statku i nedzy w Polsce, Warszawa 1990.

124 |, Frackiewicz, op. cit., s. 11.

125 R, Pawfowska, E. Jundzitt, Pedagogika cztowieka samotnego, Gdarsk 2000, s. 84—86.

126 Encyklopedia pedagogiczna XXI w., t. I: A—F, Warszawa 2003.
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Etapy przechodzenia w stan bezdomnosci

Na proces przechodzenia w stan bezdomnosci sktada sie wiele czynnikdw i ludzkich
nieszczes¢, charakterystyczna jest sekwencja zdarzen, powodujaca bezdomnosé.
Bezdomnos¢ nie jest efektem jakiegos jednego aktu, jest to szereg postepujacych po
sobie trudnych sytuacji zakoriczonych wyrzuceniem okreslonej osoby z kregu oséb
funkcjonujacych w tzw. normalnym codziennym zyciu.

Procesy te nie tylko trwajg w réznych okresach, ale maja takze swojg dynamike
przebiegu. Jest ona uzalezniona od indywidualnych cech osoby, zdarzen i jej losow.
L. Stankiewicz prowadzit wtasne badania nad bezdomnoscia, wykorzystujac literatu-
re przedmiotu i wiasne przemyslenia, zaproponowat podziat na pie¢ etapéw prze-
chodzenia w stan bezdomnosci (patrz tabela na's. 111-112)'%,

Etap | — zatamanie planu zyciowego i rozpad rodziny. We wspotczesnym polskim
spoteczenstwie ryzyka, zycie stawia przed jednostkami trudne, czesto ponad jej sity
wymagania. Sytuacje ryzyka dotycza, m.in.: bezrobocia, rozwarstwienia, ubozenia
spoteczenstwa, kwestii bezpieczenstwa i réznych patologii spotecznych. Nie widzac
szans na poprawe sytuacji, szukaja , pocieszenia” siegajq po alkohol, narkotyki itp.,
przez co pomnazaja swoje problemy. Wazng przyczyna bezdomnosci jest dysfunkcjo-
nalnos¢ niektérych rodzin.

Etap Il — ubdstwo. Duzo oséb przesuwa sie do tzw. strefy ubdstwa; nie zawsze star-
cza im pieniedzy na jedzenie, brakuje pieniedzy na state optaty (mieszkanie, elektrycz-
nos¢, gaz itp.). Stopniowo pojawia sie poczucie bezradnosci. Istniejg tez osoby, ktdre
w takich sytuacjach tracg dom rodzinny, ale unikajg schronisk i noclegowni w przeko-
naniu, ze dopiero korzystanie z nich daje status bezdomnego. Aby nie przezywac po-
czucia winy i wstydu wobec siebie i rodziny, ostatecznego zatamania wiasnej wartosci
i godnosci, cztowiek coraz gwattowniej zaprzecza swojej rzeczywistej bezdomnosci.

Etap lll — rézne wymiary stawania sie bezdomnym (kulturowy, egzystencjalny,
psychologiczny, etyczno-moralny, itp.).

Etap IV — przystosowanie do bezdomnosci. Popadanie w stan bezdomnosci po-
przedzone jest krotszym lub dtuzszym okresem kumulowania sie negatywnych pro-
blemdw osobistych, sytuacji i loséw zyciowych. Dotyka osoby pochodzgce z réznych
srodowisk i z réznymi doswiadczeniami. Przy zmianie statusu i pozycji spotecznej
zmienia sie osobowos$¢ cztowieka. Pojawia sie poczucie bezsensu zycia, spada ak-
tywnos¢ i wymagania wobec siebie. Rozpoczecie utozsamiania sie z bezdomnymi
i uznanie swojej przynaleznosci do tej kategorii ludzi jest forma przystosowania do
wytworzonej sytuacji. Niejednokrotnie pojawiajg sie postawy roszczeniowe.

Etap V — bezdomnos¢ wtasciwa (utrwalona). Ostatnim etapem pogtebionej bez-
domnosci jest bezdomnosc¢ utrwalona, w okresie od 6 do 10 lat. Cztowiek bezdomny
jest juz osobg zdegradowang. Wobec takich ludzi spoteczeristwo wyraza swdj nie-
chetny stosunek, nazywajac ich wtdczegami, pijakami, ztodziejami, nierobami, dar-
mozjadami. Sam bezdomny sprawia wrazenie pogodzonego z losem, pozostata mu
tylko biernosc¢ i apatia. Bezdomnos¢ jest skrajng formg ubdstwa, stanem, w ktdrym
cztowiek egzystuje na marginesie zycia.

127 |, Stankiewicz, Zjawisko bezdomnosci. Zarys problematyki, ,,Edukacja” 1999, nr2 (66),
a takze: , Auxilium Socjale” 1999, nr 1-2.



116

|1 Problemy wstydliwe nie tylko rodziny

Tabela. Etapy przechodzenia w stan bezdomnosci

Lp. Etap

| Zatama-
nie planu
zycio-
wego
i rozpad
rodziny

I Ubdstwo

Il Rézne
wymiary
stawania
sie bez-
domnym
(kultu-
rowy,
egzysten-
cjalny,
psycho-
logiczny,
etyczno-
-moralny
itp.)

Opis

— kryzys uczuciowy, zry-
wanie wiezi, kontaktow.

— ,zamykanie sie”,
izolacja

— utrata kwalifikacji
zawodowych, bezro-
bocie,

— losowe trudnosci ze

zdrowiem, inwalidztwo,

kalectwo,

— trudnosci materialne

i finansowe,

— brak planu wyjscia
z trudnej sytuacji,

— patologiczne zacho-
wania, sktonnosci do
nafogdw,

— utrata poczucia bez-
pieczenstwa,

—inne. np. desperackie

kroki

— niedostatek pozywie-

nia, dtugi

— cierpienia wynikajace
z braku odziezy, lekow.

itp.

—brak srodkéw finan-
sowych na podstawo-
we potrzeby,

— pogtebienie utraty
poczucia bezpieczen-
stwa

— akceptacja
emocjonalna,

— Swiadomosciowa,
utrata miejsca
zamieszkania

— nowe nawyki
,wedrowca”,

—nowe kregi kulturo-
we 0s6b o podobnym
potozeniu,

— przystosowanie do
braku srodkéw
materialnych

i finansowych,

Wartosci
i zasady pracy
socjalnej

— dziatania

na rzecz
samostanowie-
nia,

— podtrzymywa-
nie, afirmacja
osobowosci,
—afirmacja
racjonalnosci
—zapewnienie
dostepu

do zasobdéw

— dziatania na
rzecz samostano-
wienia,

— podtrzymywa-
nie,

—afirmacja
osobowosci,
—afirmacja
racjonalnosci,
—zapewnienie
dostepu do za-
sobéw

— dziatania na
rzecz samostano-
wienia

— podtrzymywa-
nie,

— afirmacja
osobowosci,

— afirmacja
racjonalnosci,
—zapewnienie
dostepu

do zasobdéw

Cele
pol dziatania

—wzmocnienie klien-
tow w celu rozwigzy-
wania problemu,

— przygotowanie
alternatywy
okreslenia rol

— uzyskanie
perspektywicznego
spojrzenia,

— korzystanie

z zasobow,

—rézne formy
wsparcia,
—wzbogacenie
poprzez lokalne
programy,

— praca socjalna

w dziedzinie
zatrudnienia

—tworzenie polityki
lokalnej,

— koordynacja
Swiadczen,

— praca socjalne

w dziedzinie
zatrudnienia,

— budowanie wiezi

—afirmacja
racjonalnosci,
—tworzenie polityki
lokalnej i programow,
— wspomaganie

i Swiadczenia,

— opieka zdrowotna
i rehabilitacja,

— praca socjalna

w dziedzinie
zatrudnienia

Potencjalne
skutki

Wyjscie
zetapu |
lub brak
efektéw
etapu Il

Wyjscie
zetapulll
lub brak
efektow
etapu lll

Wyijscie
z etapu lll
lub brak
efektéw
etapu IV
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— patologie i dewiacje,

—rezygnacja

— otaczajacy Swiat bez

wartosci

IV Przystoso- —Swiadomosciowa — przeciwdziata- —wspomaganie Wyjscie

wanie do iemocjonalna, nie utracie i Swiadczenia, zetapu IV
bezdom- - akceptacja stanu wiasnej wartosci, — programy lub brak
nosci bezdomnosci, — dziatania prewencyjne, efektéw

— nabywanie nawykéw na rzecz —$wiadczenia etapu V

bezdomnego w zakre- samostanowienia w domach opieki,

sie przemieszczania sie, —zapewnienie — praca socjalne

higieny, ubioru, itp., dostepu w dziedzinie zatrud-

— patologie i dewiacje, do zasobdw, nienia

—akceptacja wtasnego —zarzadzanie

upadku zyciowego w sytuacji

kryzysowej
V  Bezdom- - osobowosé — przeciwdziata- — programy wsparcia Mozliwos¢

nos¢ bezdomnego, nie utracie wta-  spotfecznego, wyjscia z eta-
wiasciwa —akceptacja stanu snej godnosci. — Swiadczenia pu V w szcze-
(utrwalo- bezdomnosci, — Swiadczenia w schroniskach dla  gdlnych
na) — wypalenie” opieka i zdrowie bezdomnych przypadkach

Pomoc bezdomnym w Europie

Rozmiary bezdomnosci (najtrudniejsze do okreslenia), przyczyny i tempo rozwoju
znacznie roznig sie w krajach rozwijajacych sie i krajach gospodarczo rozwinietych.
Juz w 1987 roku Papieska Komisja, ,Institia et Pax” z okazji Miedzynarodowego
Roku Schronienia dla Bezdomnych oszacowata, iz okoto miliarda oséb (1/5 ludnosci
Swiata) nie ma mieszkania godnego tej nazwy. Na obszarze krajéw Unii Europejskiej
w 2012 r., wedtug badan szacunkowych zamieszkiwato 3,5 min bezdomnych. Naj-
wiecej bezdomnych jest w Niemczech, Wielkiej Brytanii, Francji, natomiast najmniej
w Hiszpanii, Portugalii, Danii'%.

Znaczna cze$¢ bezdomnych utrzymuje sie catkowicie lub czesciowo z pracy zarob-
kowej. Przewaznie jest to praca dorywcza niewykwalifikowana, nisko ptatna, tylko
w nielicznych przypadkach jest ona stafa. Najczestszymi barierami zatrudnienia, kté-
re napotykajg osoby bezdomne to nieufnos¢ spoteczernstwa wobec ludzi bez statego
miejsca zamieszkania, brak meldunku w miejscu pobytu, brak warunkéw, w ktérych
bezdomny nadawatby sie do pracy.

Zjawisku bezdomnosci towarzyszy czesto zty stan zdrowia, mozliwosé przenosze-
nia wielu choréb i zagrozenie spokoju.

Kwestia bezdomnosci zostata w aktach wtérnych m.in. decyzji Rady nt. zwalcza-
nia wykluczania spotecznego z 29 wrzesnia 1989 roku, gdzie uznano, ze problem
mieszkaniowy jest tak samo wazny jak zatrudnienie, zdrowie i edukacja. W grudniu
1989 roku dobyto sie w Lille nieformalne spotkanie ministréw odpowiedzialnych za
problematyke mieszkaniowg w poszczegdlnych panstwach ,12”, gdzie uznano kwe-

128 Raport z badarh w 2012 r. przeprowadzonych przez Europejskie Obserwatorium Bezdom-

nos¢ FEANTSA.
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stie mieszkaniowg za wazny problem spoteczny zjednoczonej Europy. W 1991 roku
w Amsterdamie z inicjatywy ministrow oraz o$miu organizacji dziatajgcych na terenie
UE zostata podpisana Europejska Karta Prawa do Mieszkania i Walki z Wykluczeniem
Spotecznym. Biorac pod uwage problem bezdomnosci oraz duzy procent ludzi zyja-
cych w warunkach substandardowych i zwigzang z tym marginalizacje spoteczng Ko-
misja do Spraw Socjalnych i Zatrudnienia postanowita podjg¢ dziatania zmierzajace
do integracji w dziedzinie polityki mieszkaniowej, poprzez wprowadzenie wspdlnych
instrumentow strukturalnych na szczeblu europejskim.

W Europie w sposéb zasadniczy na liczbe bezdomnych wptywajg imigranci, a tak-
ze struktura budowy rynku mieszkaniowego. Zwieksza sie udziat spotecznego bu-
downictwa mieszkaniowego przy dofinansowaniu parnstwa (ok. 18%). Réwnoczesnie
(eksperymentalnie) wtedy pobierany jest czynsz regulowany niezaleznie od zasad
wolnego rynku. Nowg inicjatywa ma by¢ utworzenie Europejskiego Forum Mieszka-
niowego jako organu doradczego®.

W krajach europejskich pomoc w wychodzeniu z opresji zyciowych, a zwtaszcza
profilaktyka i identyfikacja probleméw mogacych byé przyczynami patologii spotecz-
nych (w tym bezdomnosci), majg duzo dtuzszg tradycje niz w Polsce. Organizacje po-
zarzadowe w takich krajach jak np. Niemcy, Dania czy Szwecja majg mocno ugrunto-
wana pozycje. Wczesne rozpoznanie problemu, umozliwia sprawne dziatanie i dobre
rozdysponowanie funduszy.

WSsrdd europejskich organizacji pomocy bezdomnym szczegélne znaczenie ma
Europejska Federacja Krajowych Organizacji Pracujacych z Bezdomnymi — FEANTSA.
Zostata ona utworzona w 1989 roku jako stowarzyszenie nonprofit. Ma ona na celu
promowanie i wspieranie organizacji pozarzagdowych, ktére zajmuja sie Swiadcze-
niem ustug na rzecz oséb bezdomnych?*®,

Pomoc bezdomnym w Polsce

Pomoc osobom bezdomnym i przeciwdziatanie bezdomnosci jest zadaniem panstwa
polskiego wynikajacym z ustawy zasadniczej. Art. 75 Konstytucji RP z 1997 roku zo-
bowigzuje wtadze publiczne do prowadzenia polityki sprzyjajacej zaspokojeniu po-
trzeb bezdomnym. Szczegdtowe zasady udzielania pomocy osobom bezdomnym,
reguluje ustawa z dnia 12 marca 2004 roku o pomocy spotecznej (Dz.U. z dnia 15
kwietnia 2004 r.), ktora okresla m.in., ze:

— pomocy spotecznej udziela sie osobom i rodzinom w szczegdlnosci z powodu
bezdomnosci;

— osoba lub rodzina ma prawo do schronienia, positku i niezbednego ubrania, jezeli
jest tego pozbawiona;

— udzielenie schronienia nastepuje przez przyznanie tymczasowego miejsca nocle-
gowego w noclegowniach, schroniskach, domach dla bezdomnych i innych miej-
scach do tego przeznaczonych;

— osoba bezdomna moze zostac objeta indywidualnym planem wychodzenia z bez-
domnosci, polegajacym na wspieraniu osoby bezdomnej w rozwigzywaniu jej
problemdw zyciowych, w szczegdlnosci rodzinnych i mieszkaniowych, oraz po-
mocy w uzyskiwaniu zatrudnienia.

129 Ibidem, s. 328.
130 European Federation of National Organisations Working with the Homeless (FEANTSA).
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W przypadku braku mozliwosci opiekuriczych w miejscu zamieszkania, osoba
wymagajaca z powodu wieku pomocy innych oséb, moze korzystac z ustug opiekun-
czych i bytowych w formie rodzinnego domu pomocy.

Wspiera powyzsze dziatania Rozporzadzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej,
z dnia 17 kwietnia 2007 roku (Dz.U. Nr 70 z dnia 19 kwietnia 2007 r.), w sprawie fi-
nansowego wsparcia na tworzenie noclegowni i domoéw dla bezdomnych.

Pomoc bezdomnym wynikajgca z ustawy o pomocy spotecznej nalezy do zadan
wtasnych gminy. Pomoc ta moze przybiera¢ formy: udzielania schronienia, positku,
ubrania, a takze zasitku celowego na leczenie. Gminy mogg zleci¢ wykonanie tych
zadan organizacjom pozarzagdowym. Do najbardziej znanych ogdlnopolskich organi-
zacji specjalizujgcych sie w tym zakresie nalezg: Towarzystwo Pomocy im. $w. Brata
Alberta oraz zatozone przez Marka Kotanskigo Stowarzyszenie ,,Monar” i jego wy-
specjalizowana jednostka ,,Mar-Problem”. W 2000 roku w Ministerstwie Pracy i Po-
lityki Spotecznej opracowano resortowy Program ,, Bezdomnos¢”, w ktérym zostaty
uwzglednione dziatania o charakterze:

— profilaktycznym — zapobiegajace utrwalaniu sie poszerzaniu zjawiska bezdomno-

Sci, skierowane do najbardziej zagrozonych bezdomnoscig grup spotecznych
— ostonowym — zapobiegajace degradacji biologicznej i spotecznej oséb bezdom-

nych z zastosowaniem standartowych rodzajéw i form swiadczerh pomocy spo-

tecznej oraz podstawowych elementéw pracy socjalnej,
— aktywizujacym, zmierzajgce do wyprowadzenia z bezdomnosci konkretnych oséb

i grup spotecznych, rokujacych perspektywy przezwyciezenia tej sytuacji.

Na uwage zastuguja dziatania w ramach programu indywidualnego wychodzenia
z bezdomnosci. Program taki jest opracowany wspdlnie przez bezdomnego i pracow-
nika socjalnego. Jego realizacja wymaga aktywnego dziatania ze strony bezdomnego
w rozwigzywaniu wtasnych problemoéw zyciowych. Ze strony pracownika socjalnego
bezdomny moze oczekiwaé¢ pomocy m.in. w leczeniu uzaleznien, uzyskaniu zatrud-
nienia, konsultacji prawnej i psychologicznej, a takze przy rozwigzywaniu probleméw
rodzinnych i mieszkaniowych. Osoba bezdomna uczestniczaca w programie wycho-
dzenia z bezdomnosci zostaje takze objeta ubezpieczeniem zdrowotnym. Szczegdlne
znaczenie ma pierwszy kontakt osoby wspomagajacej z bezdomnym. Od tej rozmo-
wy zaleze¢ bedzie gotowosé podjecia wspdtpracy, uwierzenie w mozliwo$¢ zmiany
sposobu zycia, bgdz utwierdzenie sie w przekonaniu o nierozwigzywalnosci naro-
stych problemoéw?*3?,

Reasumujac, problem zjawiska bezdomnosci jako jedna z waznych kwestii spo-
tecznych, uwarunkowanych spoteczno-ustrojowymi zmianami okresu polskiej trans-
formacji staje sie coraz bardziej powazny i obejmuje coraz wiecej ludzi. Jest to jeden
ze skutkéw bezrobocia i ubozenia czesci spoteczenstwa.

31 |pidem.






8. Hospicjum - miejsce bélu czy ukojenia?

Wspétczesnie wysoko ceni sie urode, mtodosc¢, sprawnosé oraz sukces. Nieuleczalna
choroba czy $mieré to zjawiska na ogét trudno akceptowane spotecznie. Ludzie na
co dzien staraja sie myslec i zy¢ tak jakby one nie istniaty. Dlatego osoby ciezko chore
i umierajgce postrzegane sg niejednokrotnie jako ktopotliwe. Sktania to do refleks;ji
nad sensem istnienia, wywotuje stan niepewnosci, strachu a co najmniej psychicz-
nego dyskomfortu. Pospiech zycia ludzi zdrowych, brak czasu — powoduje, ze czesto
osoba chora narazona jest na samotnos$¢ w swoim nieszczesciu, cierpieniu i odcho-
dzeniu ze $wiata zywych.

Z teologicznego punktu widzenia Smier¢ jest przejawem petni bytu, koricem
pewnego etapu zycia i poczatkiem nowego lepszego; natomiast z medycznego punk-
tu widzenia, $mierc to ,,nieodwracalne ustanie wszystkich czynnosci ustroju oraz pro-
cesdw przemiany materii we wszystkich jego komdrkach”*32,

Przez wiele stuleci umieranie byto kolejnym naturalnym i waznym etapem Zzycia,
ktéremu towarzyszyta rodzina i bliscy. Wspotczesnie ludziom przed Smiercig (jesli nie
jest ona nagta) towarzyszy najczesciej strach, bol, cierpienie, poczucie samotnosci
i dos$¢ czesto utrata godnosci.

Ludzie coraz czesciej umierajg poza domem, np. w szpitalu — w ktérym pobyt
powinien wynikac z potrzeby leczenia a nie tylko pielegnacji i opieki. Umierajacy
cztowiek, ktérego nie mozna wyleczy¢ potrzebuje przede wszystkim wsparcia i ztago-
dzenia cierpienia, jakie niesie za sobg wyniszczajgca choroba. Szpital jako instytucja
nie jest na to nastawiona i dtugo umierajgcy pacjent nie jest pierwszym podmiotem
podejmowanych dziatan. ,Normalne rutynowe dziatania i aktywnosci w przypadku
umierajacego tracg swoje znaczenie, nie sg efektywne, nie przynosza korzysci ani
satysfakcji, zarowno tym ktorzy je wypetniajg, jak i tym ktorzy je otrzymujg”*®3,

Wielu nieuleczalnie chorych pozostaje krécej lub dtuzej w szpitalach, a faktyczna
przyczyng smierci mogg okazaé sie zupetnie inne schorzenia. Chorzy podtaczeni do
licznych urzadzen, nie za czesto odwiedzani przez bliskich, pozbawieni nadziei i god-
nosci odchodzg samotni. W wielu przypadkach, kiedy juz wiadomo, ze nie da sie
wyleczy¢ chorego, wypisuje sie go ze szpitala i w domu przy niedostatecznej opiece
lub jej braku nastepuje proces umierania.

Problem $mierci godnej — nie tylko samotnej, czy pozbawionej bdélu — dotyka
kazdego cztowieka. ,Przez smieré godng rozumie sie dzisiaj Swiadome jej przyjecie,
pogodzenie sie z losem, akceptacje, o ktérej mowa przy swiadomosci otwartej”**4,

132 Stownik jezyka polskiego, t. Ill, Warszawa 1981, s. 449.
133 A, Ostrowski, Smier¢ w doswiadczeniu jednostki i spoteczeristwa, Warszawa 1991, s. 140.
134 M. Gérecki, Hospicjum w stuzbie umierajgcych, Warszawa 2000, s. 43.
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Rozwigzaniem problemu instytucjonalnej opieki nad ludZmi terminalnie chorymi
staty sie hospicja lub oddziaty opieki paliatywnej, a niekiedy opieka domowa.

Problem opieki nad umierajacymi

Praca z ludZmi naznaczonymi stygmatem Smierci'*® jest bardzo trudnym i odpowie-
dzialnym rodzajem pomocy i stuzby spotecznej. Wymaga nie tylko bezinteresownego
poswiecenia wtasnych sit i czasu dla dobra drugiego cztowieka, ale przede wszyst-
kim determinacji, wrazliwosci, wytrzymatosci, umiejetnosci taczenia wspdtczucia
ze sprawnoscig dziatania, wyrozumiatosci, cierpliwosci, dyscypliny emocjonalnej —
a wiec cech, ktére znamionujg dojrzatg osobowosc i uktadajg sie w postawe roztrop-
nej zyczliwosci.

W miare upowszechniania réznych form opieki nad chorymi pojawiaty sie kolej-
ne problemy; przedstawiciele réznych specjalizacji medycznych sygnalizowali trud-
nosci, na jakie napotykali podczas wykonywania swej pracy, co dato poczatek nowej
specjalnosci — medycynie paliatywnej — ukierunkowanej na przynoszenie ulgi w cier-
pieniu. Termin medycyna paliatywna — palliatyve powstat w jezyku angielskim, a po-
chodzi od tacinskich stéw pallium i palliatus. Pierwsze okreslenie oznacza wszelkie-
go rodzaju okrycie, przykrycie lub grecki ptaszcz, drugie oznacza odziany w pfaszcz,
ubrany w ptaszcz lub okryty kotdra. Angielskie palliative care powstato z dwdch stéw
palliation i palliative. Oznaczajg one; tagodzenie objawdw choroby bez jej wylecze-
nia, ztagodzenie cierpienia lub bolu, pomoc w dusznosciach lub przypadkach ciezkich
choréb postepujacych, ktérych nie mozna wyleczy¢'s.

Z czasem poza pojeciem medycyny paliatywnej wprowadzono réwniez pojecie
opieki paliatywnej. Niektérzy uwazajg, ze jest ono synonimem opieki hospicyjnej,
inni poszerzajg je o znaczenie profesjonalnej opieki sprawowanej przez wielospe-
cjalistyczne zespoty w zorganizowanych jednostkach stuzby zdrowia, ograniczajac
nazwe opieka hospicyjna do opieki sprawowanej wolontaryjnie (ochotniczo). Pod-
sumowaujgc, medycyna paliatywna jest specjalnoscia lekarska, ktéra wypracowuje
optymalne sposoby leczenia i opieki w zaawansowanym stadium choroby a opieka
hospicyjna (czy paliatywna) jest catosciowa opieka nad ludZzmi chorujacym nieule-
czalnie na postepujgce choroby w terminalnym okresie'*.

Wedtug powstatego w 1990 roku raportu Swiatowej Organizacji Zdrowia opieka
hospicyjna jest to ,,aktywna, dotyczaca wszystkich sfer zycia opieka nad pacjentem
cierpigcym na schorzenie nie poddajace sie leczeniu przyczynowemu”. Definicja ta
wskazywaé moze réwniez na pomoc chorym nieznajdujacym sie w stanie terminal-
nym, z potencjalng mozliwoscig wyleczenia. W pdzniejszym czasie opieka paliatywna
zostata przez WHO okreslona jako ,podejscie poprawiajace jakos¢ zycia pacjentow
w obliczu $miertelnych choréb orazich rodzin”. Nalezy zwrdcié¢ uwage, ze wspoétczesna
idea opieki hospicyjnej nie wyrasta z niedostatkdw medycyny czy systemu opieki zdro-
wotnej, ale powinna wspétpracowac z nimi i korzystac z ich osiggniec. Jej zadaniem

135 Cztowiek w zmieniajgcym sie swiecie, [w:] Pedagogika spofeczna..., s. 452.
136 Stownik facirisko-polski, oprac. K. Kumaniecki, Warszawa 1981, s. 349.

137 K. Rawska, Pozamedyczne formy opieki paliatywne, referat wygtoszony na spotkaniu Klubu
Inteligencji Katolickiej w Krapkowicach 15 lutego 2006 roku.
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nie jest przyspieszenie czy opdznienie smierci chorego. Jest ona nakierowana na
utrzymanie najwyzszej mozliwej jakosci zycia pacjenta az do konca jego zycia®.

Opieka paliatywna i hospicyjna sg zgodnie z definicja World Health synonimami.

Medycyna paliatywna jako odrebna specjalnos¢ lekarska, podobnie jak inne kli-
niczne dyscypliny medyczne — dotyczy leczenia i opieki nad chorym oraz badan nad
tg opieka.

Opieka ta dotyczy chorych z ustalonym rozpoznaniem, z objawami czynnej poste-
pujacej choroby w stopniu tak zaawansowanym, ze nalezy oczekiwa¢ zgonu w naj-
blizszej przysztosci. Obejmuje ona przede wszystkim chorych z nasilajgcymi sie obja-
wami somatycznymi oraz narastajgcym cierpieniem psychosocjalnym i duchowym.

Celem medycyny paliatywnej nie jest dgzenie do wyleczenia ani nawet zaha-
mowania postepu choroby, co w tej finalnej fazie choroby jest niemozliwe, ale po-
prawienie jakosci szybko uciekajacego zycia. Uzyskuje sie to fachowym leczeniem
objawowym oraz wsparciem psychosocjalnym i duchowym, udzielanym choremu
i jego najblizszym. Wymaga to wiedzy i umiejetnosci praktycznych z wielu dziedzin
medycyny i psychologii oraz umiejetnosci komunikowania sie i wiasciwych cech oso-
bowosciowych.

Opieka paliatywna nad pacjentami ze schorzeniami ograniczajacymi zycie jest
aktywnym catosciowym podejsciem obejmujgcym fizyczne, emocjonalne, spotecz-
ne i duchowe elementy. Skupia sie na poprawie jakosci zycia pacjenta i wspieraniu
rodziny. Obejmuje czas pobytu w hospicjum, opieke w czasie umierania i wspieranie
rodziny w czasie zatoby.

Dla racjonalnego dziatania opieki paliatywnej istotne jest okreslenie: celéw, za-
sad i zadan.

Cele opieki paliatywnej:

e poprawa jakosci zycia pacjenta

(a nie jego przedtuzanie kosztem dodatkowych cierpien),

e ochrona pacjenta jego rodziny przed dziataniami patogennymi w ostatnim okre-
sie zycia.

Zasady opieki paliatywnej:

e stuzenie najlepszym interesom pacjenta,

e szacunek dla zycia, godnosci i autonomii pacjenta,

e akceptacja nieuniknionej $mierci jako naturalnego zakonczenia nieuleczalnej
choroby,

* niestosowanie uporczywej terapii w celu przedtuzania zycia.

Zadania opieki paliatywnej:
¢ leczenie dotkliwych objawdw choroby,

e wsparcie psychologiczne, socjalne i duchowe,
e wsparcie w zatobie.

Hospicja zgodnie z zatozeniem nie przypominajg oddziatow szpitalnych i nie po-
winny by¢ typowymi instytucjami sprawujacymi petng kontrole nad zyjacym w nich
pacjentem. Nie powinno by¢ wyznaczonych godzin odwiedzin, bo majg by¢ domem
otwartym na gosci. Pacjent w zakresie prywatnego funkcjonowania zachowuje auto-
nomie i jest wspomagany w swoich dziataniach przez wolontariuszy. Wolontariusze

138 Encyklopedia PWN, Warszawa 2001.
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spetniajg specyficzng role w dziatalnosci hospicjow. Spedzajg oni czas na pielegnacji
chorych, na rozmowie z nimi, czytajg im i wspdlnie ogladaja telewizje itp. ,Wolonta-
riusz to ten, kto wypetniwszy swoje obowigzki cztonka rodziny, pracownika, obywa-
tela, oddaje sie do nieodptatnej dyspozycji spoteczenstwa, ze szczegdlng uwagg dla
najbiedniejszych i odsunietych na margines zycia”*®.

Wolontariusz powinien zosta¢ prawdziwym przyjacielem chorego, przede wszyst-
kim po to, aby poswieci¢ sie mu w bezposrednich formach opieki (higiena osobista,
jedzenie, ubieranie). Na barkach wolontariusza pozostaje czesto odcigzenie persone-
lu medycznego i czesto rodziny Przed podjeciem pracy sg szkoleni, tak aby profesjo-
nalnie stuzy¢ pacjentowi.

Rys historyczny opieki hospicyjnej

Idea opieki nad chorymi i osobami umierajgcymi zwigzana jest z poczatkiem istnienia
ludzkosci. W czasach poganskich chorzy szukali pomocy u szamandw, czarownikéw
i kaptanow i czesto musieli pozostawaé pod ich opieka dtuzszy czas (do wyzdrowienia
lub do $mierci). Pojecie hospicjum odpowiadato wéwczas znaczeniu goscinnosci®.
W starozytnej Grecji przy siedzibach swieckich lekarzy powstaja szpitaliki. Przy nie-
ktérych swigtyniach, np. na wyspie Kos istniaty pokoje dla 0séb wymagajgcych dtuz-
szego leczenia i przewlekle chorych. Juz w starozytnym Rzymie, na kresach imperium
powstajg wielkie lazarety dla rannych i chorych zotnierzy i niewolnikéw, istniaty pew-
ne formy sprawowania opieki i udzielania pomocy osobom chorym i umierajacym.

Formy opieki o charakterze hospicyjnym w Europie w okresie sredniowiecza
zwigzane s3 z chrzescijanstwem. Znalazty one swoje miejsce rowniez w instytucjo-
nalnych regulacjach wsréd uchwat soboru nicejskiego z 325 roku. Postanowiono,
ze kazde miasto powinno stworzyé pozostajagce pod nadzorem diakona, potozone
poza granicami miasta miejsce, w ktérym znajdowaliby schronienie wszyscy ludzie
znajdujacy sie w potrzebie. Licznie powstaty przytutki dla starcodw i ubogich. Stynna
sie¢ hospicjow powstata wzdtuz tras, ktérymi pielgrzymowali chrzescijanie do Ziemi
Swietej. Hospicja w $redniowieczu istniaty w wielu krajach Europy. Najstynniejsze
sredniowieczne hospicjum $w. Bernarda znajdowato sie na szlakach w Alpach Ape-
ninskich.

W okresie Odrodzenia i Oswiecenia wiele instytucji dobroczynnych prowadzo-
nych przez kosciot zostato przejete przez zarzad swiecki. Powstato wiele szpitali, sie-
rocificéw, zaktady opieki spotecznej, pierwsze schroniska przeznaczone wytacznie dla
0sO0b umierajgcych®,

W czasach nowozytnych dziatalnos¢ hospicyjna dla ludzi nieuleczalnie chorych
i umierajacych zostata zainicjowana przez Janne Gamier. Hospicjum powstato w roku
1842 w Lyonie. Nazwano je Hospicjum lub Kalwaria. W pézniejszym okresie wiele
podobnych osrodkdw, ktére do czasdw obecnych odgrywaja istotng role w rozwija-
niu opieki paliatywnej na terenie Francji**. Irlandzkie zgromadzenie katolickie Sidstr
Mitosierdzia zatozyto w 1879 roku hospicjum Najswietszej Marii Panny w Dublinie.

139 |, Salino, Smiertelnie chory, Krakéw 2000, s. 57.
140 Historia medycyny, red. T. Brzezinski, Warszawa 1988.

141 E, Bartoszewska, Formy pomocy dziecku nieuleczalnie choremu i jego rodzinie w hospicjum,
Krakéw 2005, s. 12.

142 M. Gérecki, op. cit., s. 56.
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Nastepnie w 1905 roku objeto misjg takze Anglie i zatozono hospicjum $w. Jozefa
w Londynie. Obydwa domy byty przeznaczone dla pacjentéw nieuleczalnie chorych
i umierajgcych®.

Powszechnie przyjmuje sie, ze powstanie wspdtczesnego ruchu hospicyjnego
zostato zapoczatkowane przez Cicely Saunders.*** W 1967 roku dzieki jej staraniom
powstato Hospicjum Swietego Krzysztofa, ktdre stato sie wzorem dla tego typu in-
stytucji.

Poczatkowo w hospicjum Swietego Krzysztofa opieke nad umierajgcymi taczono
z catodobowym pobytem pacjenta w hospicjum; w 1969 roku rozszerzono opieke na
osoby przebywajace we wiasnym domu®®.

Dzieki dziataniom Cicely Saunders ruch hospicyjny w Europie i na catym Swiecie
zaczat sie szybko i dynamicznie rozwijac. Jej inicjatywa okazata sie potrzebna i bardzo
wartosciowa dla ludzi, pozbawionych nalezytej opieki medycznej, czesto tez umiera-
jacych w osamotnieniu bez bliskosci drugiego cztowieka'#. Dazyta takze do wypraco-
wania skutecznych metod usmierzania bélu. W latach 60. przewidywata skutecznosé¢
opieki hospicyjnej jako alternatywy dla eutanazji'#’.

Idea hospicjow upowszechnita sie na catym swiecie. Rozszerzyt sie zakres jej pa-
cjentow m.in. o osoby chore na AIDS. Wedtug zgodnej opinii specjalistéw nie ma
zadnej réznicy miedzy opieka nad chorymi z zespotem nabytego uposledzenia od-
pornosci (AIDS) a opieka nad chorymi z zaawansowanym nowotworem*® Organi-
zacja hospicjow zalezy od kultury i warunkéw witasciwych danemu spoteczenstwu,
formacji tudzi, ktérzy je tworzg, nabytych doswiadczen, rodzaju medycyny jaka sie
postuguja i samego pojmowania Smierci.

W 1991 roku w Wielkiej Brytanii byto ponad 150 hospicjow stacjonarnych i po-
nad 320 zespotéw opieki domowej. Zaczety tez powstawaé podobne instytucje w in-
nych krajach Europy Zachodniej (Holandia, Belgia, Niemcy, kraje skandynawskie),
réznigce sie przede wszystkim stopniem instytucjonalizacji. Bez wzgledu na rdznice
form, w jakich byty inicjowane, u podstaw filozofii nowo powstatych instytucji lezata
koncepcja poznania pacjenta jako cztowieka, traktowania catej rodziny jako jednost-
ki objetej opieka, monitorowania i wspomagania catego przebiegu procesu umiera-
nia*. Wiele hospicjow powstato takze w Ameryce Pétnocnej (w 1996 roku w Stanach
Zjednoczonych funkcjonowato ponad 2700 hospicjow i programow opieki) Australii,

143 |, Kulesza, Czym jest hospicjum, Warszawa 2000, s. 5.

144 \W 1944 roku, kiedy podjeta prace w szpitalu Swietego tukasza w Londynie. Podczas tej
pracy zajmowata sie opieka nad nieuleczalnie chorym polskim lotnikiem — Dawidem Ta-
$ma. Pomyst zatozenia osrodka dla ludzi umierajacych narodzit sie¢ w trakcie jednej z roz-
moéw z polskim Zydem umierajgcym na nowotwdr w wielkich bélach, z dala od bliskich.
Cicely chciafa stworzy¢ miejsce, w ktérym ludzie chorzy, umierajacy beda mogli uporzad-
kowa¢ swoje zycie i przygotowac sie do odejscia z tego Swiata. Realizacja tego pomystu
zajeta 19 lat. W tym czasie Cicely ukoriczyta studia medyczne i odbyta praktyke zawodowa
w szpitalu Swietego J6zefa, ktdry specjalizowat sie w opiece nad ludZzmi umierajacymi.
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Japonii, Republice Potudniowej Afryki. Przybraty tu one inne formy niz w Europie,
modyfikowane kulturowo i odmiennoscia catego systemu stuzby zdrowia.

Poczatkowo byty one postrzegane jako dos¢ eksperymentalne miejsca, gtdwnie
dla klas srednich. Wigzato sie to przede wszystkim z faktem, ze pierwsze lata system
pokrywajgcy wydatki na szpital nie chciat pokry¢ rachunkdéw z hospicjéw (w sposdb
naturalny eliminowano wiec pacjentéw biedniejszych). Sytuacja jednak ulegta zmia-
nie, gdy stwierdzono, ze koszt jednego miejsca w szpitalu jest wyzszy od miejsca
w hospicjum?®®,

Druga wazng osoba, ktdra przyczynita sie do rozwoju ruchu hospicyjnego a takze
ktéra wywarta duzy wptyw na przemiane postaw wobec ludzi umierajacych, byta
Elisisabeth Kiibler-Ross. Przeprowadzone przez nig badania w Chicago, ukazaty, ze
podstawowg sprawg w opiece paliatywnej staje sie zrozumienie negatywnych uczuc
doswiadczanych przez pacjentéw w obliczu $mierci®st.

Nie mozna poming¢ cennego wktadu jaki wniosta w opieke nad umierajacymi
Agnes Onxha Bojaxhiu, znana jako Matka Teresa. W 1952 roku w Kalkucie otworzyta
pierwszy dom dla umierajacych, gtéwnie na trad. Nosit on nazwe Nimal Hriday, czyli
Dom Czystego Serca. W $lad za tym uruchomiono 98 osrodkéw na terenie Indii, gdzie
siostry pracujg przy ludziach chorych, gtodujacych i umierajacych.

W Polsce prekursorka opieki hospicyjnej byta Hanna Chrzanowska, ktéra w Kra-
kowie organizowata pielegniarstwo domowe. Celem jego byto objecie opiekg oséb
przewlekle chorych®>2. Pierwszy polski osrodek typu hospicyjnego powstat w Krako-
wie a jego poczatki zwigzane s3 z dziatalnoscia grupy katolikdw z nowohuckiej parafii
Arki Pana. Inicjatorami tego ruchu byli Halina Bortnowska i ksigdz Jozef Gorzelany.
Celem jaki wyznaczyta sobie ta grupa, to byto otoczenie mitoscig chorych i cierpia-
cych, objecie opiekg we wiasnych domach oséb przewlekle chorych i chorych termi-
nalnie z uwzglednieniem ich potrzeb fizycznych jak i duchowych?*3,

Dr Cicely Saunders odwiedzita kilka razy Polske, a jej wizyta w 1978 roku przyczy-
nita sie do powstania 3 lata pézniej pierwszego w Polsce Hospicjum Swietego tazarza
w Krakowie®>*, prowadzonego przez Towarzystwo Przyjaciét Chorych (29 wrzesnia
1981 roku zostato ono zarejestrowane). Dziatania towarzystwa przez wiele lat na-
potykaty na liczne przeszkody, zaréwno natury administracyjnej, jak i spotecznej, np.
niechetne reakcje i protesty ewentualnych przysztych sasiadéw hospicjum (decyzja
o jego lokalizacji zostata podjeta dopiero po wyroku Sagdu Administracyjnego w War-
szawie w roku 1988).

Drugim mocno rozwijajgcym sie w Polsce osrodkiem, ktéry powstat w Gdarsku
w roku 1984 byto Hospicjum Pallotinum. Jego zatozycielami byli ksigdz Eugeniusz
Dudkiewicz oraz profesor Joanna Muszkowska-Penson, ktéra kierowata jednym z od-
dziatéw kliniki Akademii Medycznej w Gdansku. Zrodzit sie plan opieki zespotowe;j
nad ludZmi chorymi terminalnie. Koncepcja ta polegata na ulepszeniu zabiegéw me-

130 Ibidem, s. 179.
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dycznych, poszerzeniu opieki zaspokajajacej potrzeby psychiczne a takze duchowe
chorych™s,

Trzecie Hospicjum $w. Jana Kantego powstato w Poznaniu w 1987 roku. W 1990
roku Zespot Opieki Paliatywnej zostat przeksztatcony w Klinike Opieki Paliatywnej,
prowadzong przez profesora Jacka tuczaka®*®.

Obecnie dziata w Polsce okoto 2000 jednostek opieki paliatywno/hospicyjnej,
ktére zapewniajg réznego rodzaju formy opieki: domowa, najbardziej rozpowszech-
niona — dziatajgca w oparciu o poradnie opieki paliatywne;j i leczenia bélu, oddziaty
stacjonarne — dysponujace okoto 500 tézkami, oddziaty opieki dziennej, zespoty szpi-
talne wspierajace i zespoty wsparcia dla osieroconych. W hospicjach pracuje ponad
2500 wolontariuszy.

28 pazdziernika 1992 roku zostato zarejestrowane Ogdlnopolskie Forum Ruchu
Hospicyjnego (OFRH)™’ zrzeszajace ponad 90 hospicjéw. Celem forum jest dosko-
nalenie i propagowanie opieki hospicyjnej poprzez wspoétprace miedzy osrodkami,
wymiane doswiadczen, organizowanie zjazdéw, konferencji szkolen oraz wspétprace
z innymi osSrodkami medycznymi, edukacyjnymi i religijnymi.

Hospicja w wiekszosci majg podpisany kontrakt z Narodowym Funduszem
Zdrowia.

Od 10 lat, we wspédtpracy z wiodacym osrodkiem opieki paliatywnej Swiatowej
Organizacji Zdrowia Sir Michel Sobell House z Oxfordu, poznanska Klinika Opieki
Paliatywnej organizuje coroczne anglojezyczne kursy doskonalgce z zakresu medy-
cyny paliatywnej, w ktérych oprdcz lekarzy, pielegniarek i psychologdw uczestniczg
réwniez pracownicy o$rodkow opieki paliatywnej i hospicyjnej z Europy Srodko-
wo-Wschodniej oraz Holandii. Kursy dla pracownikdw zespotéw hospicyjnych, przy
udziale renomowanych wyktadowcédw z Hospicjum sw. Krzysztofa organizuje wspét-
pracujace z nim Hospicjum $w. tazarza.

Podstawowe zasady i gtdwne typy opieki hospicyjnej

Z realizowanych programdw, statutow, materiatéw instruktazowych, kodekséw de-
ontologicznych oraz dyrektyw postepowania mozna wyprowadzi¢ podstawowe za-
sady, ktére powinny by¢ respektowane w pracy hospicyjnej:

Zasada pierwsza

Leczenie ukierunkowane jest na objawy choroby (bdl, wymioty, ostabienia, zaparcia,
dusznosci, depresja, itp.). Blisko 60% pacjentow z zaawansowang chorobg nowo-
tworowa cierpi z powodu silnego bélu. W wiekszosci przypadkéw udaje sie go usu-
na¢, a w kazdym razie bardzo go zmniejszy¢ pod warunkiem doktadnego rozpozna-
nia etiologii. Przy takiej formie leczenia, chory zachowuje przytomnos¢ i Swiadomie
przezywa ostatni okres zycia. W opiece nad umierajacym, oprocz usmierzenia bolu
i zniesienia wszelkich innych objawéw choroby, bardzo wazna jest opieka psychiczna
i duchowa. Chory cierpi nie tylko z powodu dolegliwosci somatycznych, ale i psychicz-
nych, takich jak: poczucie opuszczenia i bezradnosci, lek przed bélem, przed hospi-
talizacja, czy obawa o rodzine. Dlatego oprécz srodkéw przeciwbdlowych hospicjum

15 B. Kromlicka, Wolontariusz w stuzbie cztowiekowi umierajgcemu, Szczecin 2000, s. 24.
156 W, Ratynski, op. cit.
157 Elementarne pojecia pedagogiki spotecznej..., s. 101.
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powinno dysponowac personelem, ktéry zawsze ma czas na cierpliwe wystuchanie
chorego, umie taktownie ustugiwac, z petnym zaangazowaniem i spokojem. Rozmo-
wa z umierajgcym wymaga ponadto rygorystycznego przestrzegania dodatkowych
regut. Po pierwsze, inicjatywa musi wyjs¢ od wspomaganego. Od niego tez zalezy
jej tresc i on kieruje jej przebiegiem. Nie nalezy wyjasnia¢ mu niczego, o co sam nie
pyta i nigdy nie udziela¢ klamliwych odpowiedzi na zadawane pytania. W tej sytuacji
ostro$¢ prawdy nie tagodzi taktyka przez omijanie, ale przez sposéb, w jaki zostanie
ona odkryta i udzielenie wtasciwej pomocy w jej przezyciu.

Po drugie, nalezy zapewni¢ umierajgcego, ze opiekujace sie nim osoby zrobig
wszystko, by mu pomac i ze nie zostanie pozostawiony sam sobie, Z tym wiaze sie
reguta trzecia, ktéora nakazuje podtrzymanie pacjenta przy pomocy stowa. Nie bez
znaczenia jest réwniez zyczliwa obecnos¢ innych oséb.

Zasada druga

Pacjent hospicyjny traktowany jest jako osoba, a nie jednostka chorobowa lub

»rzecz”, ktdrg nalezy uratowac czy wyleczyd.
Implikuje to:

— nienaruszalno$¢ godnosci ludzkiej i mozliwosci podejmowania decyzji przez przy-
tomnego chorego,

— prawo do poszanowania oraz ochrony wtasnej tozsamosci, pogladdw i przeko-
nan,

— prawo do smierci bez przedtuzania bolesnego procesu umierania,

— prawo do zycia (problem eutanazji).

Zasada trzecia

Integralng czescig opieki nad umierajgcym jest opieka nad jego rodzing, zaréwno
w czasie choroby jak i po $mierci. Trzeba umie¢ wystuchaé nie tylko chorego, lecz
réwniez osoby mu bliskie. Wiele oséb po $mierci najblizszych nie moze poradzi¢ so-
bie z wtasng rozpaczg i poczuciem winy. W takich przypadkach pracownik hospicyjny
powinien, o ile jest to mozliwe, pomac.

Zasada czwarta

Polega na wtgczeniu rodziny do opieki nad chorymi. Do etosu Srodowiska rodzinnego
nalezy pielegnowanie swoich najblizszych az do Smierci. Jest to odczuwane jako pod-
stawowa powinnos$¢ moralna. Oddanie chorego pod opieke zespotu hospicyjnego
lub do szpitala nie zwalnia od tej powinnosci. W pielegnacje chorych powinny by¢
wigczone dzieci. Nie nalezy izolowac ich od umierajgcych, ale pozwoli¢ im pozostaé
przy nich. W ten sposéb bedg mogty oswoic sie ze Smiercig oraz traktowaé umieranie
jako naturalng czes¢ zycia.

Zasada pigta

Opieka nad chorymi prowadzona jest przez zespdt pracownikdw hospicyjnych na-
wzajem siebie wspierajacych. Jedna osoba nie jest w stanie zaspokoi¢ wszystkich
fizycznych, psychicznych i duchowych potrzeb umierajacego. Ciggty kontakt ze Smier-
cig wymaga odpowiedniej dojrzatosci psychicznej, wewnetrznego spokoju, cierpli-
wosci i tolerancji. Nie kazdy nadaje sie do sprawowania opieki nad umierajgcymi.
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Zasada szdsta

Opieka hospicyjna ma charakter ciggty, niezaleznie od tego, czy pacjent przebywa
w domu, w hospicjum czy w szpitalu. Wigze sie to z towarzyszeniem mu przez caty
czas cierpienia.

Zasada siodma
Personel opiekujacy sie chorym powinien by¢ dla niego dyspozycyjny w kazdej chwili,
bez wzgledu na pore dnia czy nocy™®,

W Polsce od lat 80. XX wieku uksztattowaty sie nastepujace gtéwne formy opieki
hospicyjnej:

Zespoty domowej opieki hospicyjnej

Stanowig podstawowg, nieodptatng forme opieki, zapewniang przez lekarzy, piele-
gniarki, psychologa, kaptana, i wolontariuszy niezwigzanych ze srodowiskiem me-
dycznym. Hospicja te nie dziatajg w sposéb schematyczny — dopuszcza sie w nich
duza elastycznos$¢ postepowania w konkretnych przypadkach. Poza kontrolg bdlu
i innych objawdw towarzyszacych chorobie bardzo duzo uwagi poswieca sie wspar-
ciu psychosocjalnemu oraz opiece duchowej nad pacjentem i jego rodzina.

Hospicja stacjonarne

Stanowig drugg wciaz rozwijajaca sie forme opieki nad terminalnie chorymi. Prze-
znaczone s3 dla oséb samotnych, bezdomnych badZz wymagajgcych catodobowej
opieki, niemozliwej do przeprowadzenia w domu pacjenta. Sg to osrodki o stosunko-
wo niewielkiej liczby tozek, dzieki czemu nie sg zbiurokratyzowane®*®,

Osrodki opieki paliatywnej

Organizowane sg w specjalnie wydzielonych oddziatach szpitalnych. Opieka palia-
tywna faczy zabiegi medyczne z pomoca duchowg i psychologiczng. Pomoc tego
typu moze by¢ swiadczona w ambulatoriach oraz prywatnych gabinetach specjali-
stycznych.

Hospicja dla dzieci

Opieka paliatywna dla dzieci i mtodziezy ze schorzeniami ograniczajgcymi zycie
w sposob aktywny i cato$ciowy obejmuje fizyczne, emocjonalne, duchowe elementy.
Skupia sie na podniesieniu jakosci zycia i wspieraniu rodziny. Obejmuje leczenie nie-
przyjemnych objawdw, niesienie ulgi i wytchnienia rodzinie oraz zapewnienie opieki
w czasie umierania i w okresie zatoby. Siedem hospicjow specjalizuje sie w opiece
nad dzie¢mi. Hospicja dla dorostych réwniez przyjmuja dzieci (szczegdlnie te zma-
gajace sie z chorobami nowotworowymi). System domowej opieki paliatywnej nad
dzieémi jest zréznicowany zaréwno pod wzgledem standardu swiadczonej opieki, jak
liczby pacjentéw w poszczegdlnych regionach Polski.

158 Pedagogika spoteczna..., s. 447-450.
19 M. Gorecki, op. cit., s. 73.
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Osrodki konsultacyjne

Tworzone s3 jako wyspecjalizowane poradnie, ktére udzielajg informacji chorymiich
rodzinom na temat réznych form pomocy, pomagajg nawigzywac kontakt z hospi-
cjum lub osrodkiem opieki paliatywne;j.

Bezinteresowna pomoc miedzy cierpieniem a umieraniem

Celem hospicyjnej opieki jest umozliwienie choremu optymalnego procesu lecze-
nia, przy mozliwie najmniej odczuwanym poziomie boélu (fizycznego, psychicznego
i duchowego). Hospicjum stara sie zapewni¢ choremu jak najlepsza w danych wa-
runkach jako$¢ zycia i wsparcie jego otoczenia. Wszystkie te dziatania wymagaja
zsynchronizowanej wspotpracy: lekarzy, pielegniarek, psychologdw, kapelandw, sa-
lowych, pracownikéw socjalnych oraz wolontariuszy medycznych i niemedycznych.
Celem dziatan wielodyscyplinarnego zespotu jest dazenie do poprawy jakosci szybko
uciekajgcego zycia.

Coraz wazniejszym elementem opieki paliatywnej staje sie organizacja czasu wol-
nego od znaczacego bdlu i innych czynnosci zyciowych cztowieka chorego. Pomaga
to w zaspokajaniu waznych potrzeb cztowieka chorego i utrzymaniu jego sprawnosci
psychicznej i fizycznej poprzez wyzwalanie mechanizmdéw obronnych osobowosci®é.
Aspekt ten ma tez bardzo duze znaczenie spoteczne — utatwia kontakty miedzyludz-
kie, podtrzymuje poczucie wiasnej wartosci, umozliwia przezywanie twérczych emo-
cji. Przywraca choremu autonomie i znosi przykre napiecia emocjonalne?®,

Wolontariat to bezptatne, dobrowolne, swiadome dziatanie na rzecz innych,
wykraczajace poza wiezi rodzinno-kolezensko-przyjacielskie!®2, W hospicjach rozréz-
niamy wolontariat medyczny i akcyjny (niemedyczny). Wolontariusz medyczny ma
bezposredni kontakt z pacjentem, pomagajac mu w zabiegach pielegnacyjnych, kar-
mieniu, a przede wszystkim —towarzyszac mu (na spacerach, udzielajgc pomocy przy
chodzeniu, rozmowa z chorymi, czytanie prasy, ksigzek itp.) W warunkach domowych
wolontariusz jest pomocny w drobnych pracach porzgdkowych. Do tego rodzaju po-
mocy kierowane sg w zasadzie petnoletnie osoby, ktére przeszty specjalistyczny kurs.
W przypadku mtodziezy szkolnej wymagana jest zgoda rodzicéw. Natomiast wolon-
tariuszem akcyjnym moze zosta¢ praktycznie kazdy, kto pomaga hospicjum podczas
akcji charytatywnych lub w jego codziennym funkcjonowaniu. Bardzo czesto wolon-
tariusze akcyjni w pracy na rzecz hospicjum wykorzystujg umiejetnosci zawodowe
i zwigzane ze swoimi zainteresowaniami np. zajmujg sie ogrodem, prowadzg strony
internetowe, zdobywajg sponsorow, itp.

W przypadkach podejmowania pracy wolontariusza przez mtodego cztowieka
niejednokrotnie pojawia sie pytanie, dlaczego warto by¢ wolontariuszem? Powoddw
jest wiele a wolontariat oprdcz satysfakcji wynikajgcej z pomocy innym, stwarza kaz-
demu szanse na rozwdj wtasnej osobowosci, a poza tym:

— uczy wrazliwosci na potrzeby drugiego cztowieka,
— jest dobrym przygotowaniem do przysztej pracy,

160 Ppor. szerzej A. Markiewicz, Opieka hospicyjna nad cztowiekiem starszym, [w:] Seniorzy
w spofteczeristwie XXI wieku, red. M. Torbicki, Z. Szarota, Krakéw 2004, s. 190-192.

161 A, Bohusz-Dobosz, Pedagogiczne, psychologiczne i rehabilitacyjne oddziatywanie na posta-
we wobec Smierci u 0s6b terminalnie chorych, Poznan 2004.

162 Definicja za: www.wolontariat.org.pl.
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— rozwija rézne umiejetnosci,

— utatwia nawigzywanie nowych znajomosci i przyjazni,

— daje poczucie satysfakgji,

— ciekawe i twdrcze spedzenie wolnego czasu,

— odkrywa poczucia sensu pomagania innym,

— daje cenne doswiadczenie w pdzniejszym zyciu zawodowym (w zyciorysie waz-
na informacja — , bycie wolontariuszem”).

Czas odczuwania bélu i umierania'®

Prawie kazda nieuleczalna choroba czesto zwigzana jest z bélem i cierpieniem. Pro-
cesom odczuwania bdlu, cierpienia i umierania towarzysza dwa stany emocjonalne
— lek i strach. Lek okreslamy zazwyczaj jako niepokdj, zty stan samopoczucia, wobec
ktérego cztowiek czuje sie bezbronny. Strach z kolei, odbierany jest przez cztowie-
ka jako stan zagrozenia lub niebezpiecznej sytuacji. W obliczu $mierci rzadko kiedy
wystepuje akceptacja dla jej nadejscia w danej chwili, gdyz budzi ona dos¢ czesto
strach, niepewnos¢ (co potem), niepokdj, trwoge. Zdaniem L. Sandrina ,bardziej niz
Smierci ludzie boja sie umierania; zwtaszcza uzaleznienia, bezsilnosci i bdlu, ktére
czesto wystepujg w chorobach terminalnych”%4. Podobny byt poglad Jana Pawta II,
ktdry stwierdzit, ze: ,,od jakiegos czasu pojawit sie nowy dylemat — bardziej niz samej
$mierci ludzie boja sie powolnego umierania, sytuacji w ktérej przedtuzanie zycia
oznacza okrutng udreke. [...] Poza bdlem umierajgc najczesciej skarzg sie na utrate
godnosci, strach — szczegdlnie strach przed nieznanym — a takze nude, osamotnienie,
zdanie na statfq opieke, dezorientacje, bezruch, zamet”¢,

A. Zych zadaje niezwykle wazne pytanie zwigzane z umieraniem: czy bede umie-
rat w samotnosci wsrdéd obcych mi ludzi i przedmiotdw, porazony bolem i cierpie-
niem przekraczajacym granice wytrzymatosci, czy tez posréd najblizszych i kochanych
0s0b, majac za sobg uporzadkowane sprawy zycia?'. Z naszych obserwacji i doznan
zwigzanych z odchodzeniem 0sdb bliskich nasuwajg sie kolejne spostrzezenia. Osoby
bliskie niejednokrotnie zamieszkuja w innym miescie lub kraju i czesto nie zdaza sie
pozegnac bezposrednio a tylko przez telefon, imeilem, czasami dopiero na pogrze-
bie. Gorzej gdy bliskie kochane przez nas osoby, dla ktdrych wiele poswieciliSmy, nie
znajdujg czasu na odwiedziny i ostatnie pozegnanie, mieszkajgc kilka ulic dalej.

Czas poprzedzajacy umieranie, to opieka nad chorg osobg i pielegnacja jej.
Oprodcz kwalifikacji medycznych, wazne sg takze kwalifikacje ludzkie. Stosunek do
chorego cztowieka, nie moze cechowac niecierpliwos¢, ztosliwos¢, nawet przypadko-
we odruchy brutalnosci. Zachowania takie jak: takt, wrazliwos$¢, empatia, zyczliwosé,

183 Wieloletnie obserwacje i przemyslenia autora na temat umierania, przeplataty sie z pozna-
waniem réznych cennych pozycji literaturowych m.in. J. Szczepanskiego, Sprawy ludzkie,
wyd. 3 rozszerzone, Warszawa 1984; T. Kotarbinski, Medytacje o zyciu godziwym, Warszawa
1986; A.A. Zych, Przekraczajgc smuge cienia. Szkice z gerontologii i tanatologii, Katowice
2009.

164 |, Sandrin, Wobec cierpienia. Zrozumiec, przyjgé, wyttumaczyc¢ cierpienie, Kielce 2000,
s.93.

165 Zob. Budowanie kultury zycia. Przemowienie Jana Pawta Il do biskupdw, ,Wiez” 1999, nr 2,
s. 28-34.

%6 A.A. Zych, Przekraczajgc smuge cienia..., s. 196.
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opanowanie, a przede wszystkim umiejetnos¢ wystuchania pacjenta, nie powinny
sprawiac personelowi trudnosci.

Niejednokrotnie dyskusyjne jest powiedzenie o faktycznym stanie zdrowia cho-
remu. Czy mu powiedzie¢ lub jak mu to przekazac¢? ,Jesli lekarz z pacjentem chorym
na raka potrafi rozmawiac szczerze o jego chorobie, nie utozsamiajac jg ze Smiercia
odda mu wielka przystuge. Powinien jednoczesnie uchyli¢ drzwi nadziei, to znaczy
powiedzie¢ o nowych lekarstwach, kuracjach i nowych zdobyczach techniki medycz-
nej i odkryciach naukowych. Najwazniejsze jednak jest, by umiat przekona¢ pacjenta,
Ze nie wszystko stracone, ze nie rezygnuje z dalszego leczenia, ze walke te — niezalez-
nie od rezultatu toczy¢ beda wspdlnie: pacjent, rodzina i lekarz”*¢’.

Kazdy cztowiek umiera inaczej, kazdy potrzebuje wiec pomocy indywidualnej,
Swiadczonej przez kogos bliskiego, co najmniej przyjaznego, okazujgcego zrozumie-
nie i umiejetnosc stuchania. trzeba by¢ spokojnie obecnym, pomocnym w drobnych
sprawach: zwilzy¢ spierzchniete usta, podac picie, lekarstwo, czytac, czy rozmawiac
na banalne tematy, jezeli tego chory chce. Umierajacy wiedza, ze kazdy dzien, czy
czes¢ dnia jest czasem dodatkowo darowanym.

Umieranie jest procesem, do ktérego w zasadzie nikt nie jest przygotowany, na-
wet jezeli liczy sie z tym, ze to juz niedtugo. Dotyczy to zaréwno chorego, partnera
zyciowego, dzieci, rodzicdw, rodziny czy przyjaciot.

Niektdrzy pacjenci szczegdlnie mtodzi buntuja sie, przeciw chorobie, cierpieniu
i nadchodzacej Smierci, wyraza sie to w zniecierpliwieniu, ztosci i agresji w stosunku
do najblizszego otoczenia.

Nastepne jest stadium targowania sie lub negocjacji, ktére polega na tym, ze
umierajacy probuje pertraktowaé z Bogiem, lekarzami i z kazdym kto — jak sadzi —
moze powstrzymac lub odroczy¢ nadchodzacg $mieré i ochronic¢ przed nig. Temu sta-
dium przedstawiania swoich racji, towarzyszy niejednokrotnie sita emocji.

Przy braku pozytywnej odpowiedzi ,,nieba” zaczyna towarzyszy¢ rozgoryczenie,
ale réwnoczesnie nastepuje uswiadomienie sobie zaistnienia $miertelnej choroby
i akceptacji zblizajgcej sie $mierci. Towarzyszy temu poczucie straty obiektow do-
tychczasowych mitosci.

W koncu przychodzi stadium akceptacji, bedace koricowg fazg umierania. Jest
ono spokojnym oczekiwaniem i petng aprobatg nieuchronnosci nadejscia Smierci.
Osoba umierajaca albo pragnie by¢ w takiej chwili sama, lub z osobami, ktére ak-
ceptuje. Pragnie najczesciej tylko jednego — uwolnié¢ sie od nieznosnego bolu i cier-
pienia.

Smier¢ przecina nici odczuwania przez cztowieka dolegliwosci choroby, bélu
i Swiadomos¢ koniecznosci umierania. W miare uptywu czasu pogarsza sie jego stan
zdrowia, opuszczajg go sity i chory potrzebuje pomocy w walce z chorobami i nate-
Zajacym sie bdélem. Medycyna stara sie bol somatyczny opanowac¢ w miare swoich
mozliwosci. Chory natomiast zazwyczaj samotnie zmaga sie z bdlem w wymiarze psy-
chicznym, spotecznym i duchowym?, Niejednokrotnie warunki domowe uniemozli-
wiajg zapewnienie wtasciwej pomocy i opieki. Takg opieke wielu osobom zapewniajg

167 E. Kubler-Ross, Rozmowy o smierci i umieraniu, Warszawa 1979; nowe wyd. Poznan 2007,
s. 46.

188 por.m.in. K. Klimek, Rozwazania o tajemnicy i sensie ludzkiego cierpienia, [w:] B6l i cierpie-
nie, red. G. Makietto-Jarza, Z. Gajda, Krakéw 2006, s. 21.
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zaktady opieki, w ktérych spedzajg ostatnie chwile swego zycia; szpitale na ogét nie
sg przygotowane do opieki nad umierajgcymi w wyniku dtugotrwatej choroby. Roz-
wigzaniem problemu opieki instytucjonalnej nad ludzmi termalnie chorymi staty sie
hospicja lub oddziaty opieki paliatywnej. Gtéwnym celem dziatania tych placowek
jest opieka i pielegnacja chorych w ostatnim stadium zycia i zapewnienie warunkéw
godnej $mierci. Postepowanie z pacjentem ma by¢ indywidualne, oprécz koniecz-
nych zabiegdw, potrzebne jest wsparcie i rozmowa. Ktadzie sie nacisk na jak najlep-
szy komfort zycia. Jakos¢ ta oznacza wyeliminowanie bdlu oraz cierpienia zaréwno
fizycznego, jak i psychicznego. Pacjent powinien umieraé¢ w spokoju®®.

Hospicjum tagodzac dramat umierania, okazuje dar zyczliwej obecnosci ludzkiej
w najtrudniejszych momentach oraz stuzy godnej Smierci. Kazdy z nas, bez wzgledu
kim jest i jakie wiedzie zycie — powinien godnie przeby¢ ostatni okres swego zycia,
z dala od bélu i cierpienia, czujac bliskos¢ zyczliwej osoby, a takze ciepto jej dtoni™.

169 Zob. S. Szumpich, Hospicjum — miejsce bélu czy ukojenia, [w:] Bl i cierpienie, red. G. Makiet-
to-Jarza, Z. Gajda, Krakéw 2008, s. 37-52.
170 |bidem.
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Zagroienia zwijzane z praca






Wprowadzenie

Praca dla cztowieka jest rownoczesnie potrzebg i koniecznoscig. Potgczona bywa
czesciej z trudem niz z radoscia. Daje ona Srodki do utrzymania, kosztem niejedno-
krotnie nadmiernego wysitku, a w dtuzszym okresie powoduje nierzadko pogorsze-
nie stanu zdrowia. Jednak w warunkach zagrozenia lub utraty pracy, dostrzegamy jej
dobre strony.

Osoba pozostajaca bez pracy, zarejestrowana w urzedzie pracy, czynnie jg poszu-
kujaca jest zaliczana do grona oséb bezrobotnych. W miare wydtuzania sie okresu
bezrobocia pogarsza sie standard dotychczasowego zycia, az do popadania w ubo-
stwo. Zauwazalne jest pogorszenie sie w tym czasie stanu zdrowia fizycznego, psy-
chicznego i spotecznego. Wszystkie przeprowadzone dotychczas badania pozwalajg
na stwierdzenie zaleznosci miedzy dtuzszym okresem trwania bezrobocia a rosnaca
liczba chordb psychicznych, psychosomatycznych i zaburzen osobowosci. Bezrobot-
ny stopniowo traci umiejetnos¢ wtasciwych zachowan w kontaktach indywidualnych
i spotecznych — co jest zwigzane ze stanem zdrowia psychicznego.

Skutki bezrobocia dotykaja nie tylko bezrobotnego, ale takze jego rodzine, ktérej
nie wystarczy, istnienie w sensie formalnym czy ustugowo-bytowym, potrzebny jej
jest dobry klimat psychiczny, gwarantujacy bezpieczenstwo. Niejednokrotnie jednak
bezrobocie to wynik zahamowan lokalnych proceséw gospodarczych, ktére wyma-
gaja réznych form wsparcia odpowiednich wtadz.

Dla wielu ludzi praca jest zrodtem stresu. Stres w miejscu pracy wystepuje wtedy,
kiedy pracownicy i pracodawcy odczuwajg, ze warunki i wymagania przekraczajg ich
mozliwosci. Nie wszyscy jednakowo odczuwajg taki sam poziom natezenia stresu.
Stres sprzyja rozwojowi wielu schorzen, szczegdlnie, choroby niedokrwiennej serca,
uktadu odpornosciowego, zaburzern miesniowo-szkieletowych itp. Pochodnymi stre-
su W miejscu pracy s3: pracoholizm i wypalenie zawodowe.

Dla pracoholika praca jest niezbedna czescia zycia i jest on od niej uzalezniony,
nie baczac na ujemne skutki natury rodzinnej i zdrowotnej. Pracoholicy mogg by¢
zaangazowani w prace nawet gdy nie pracuja (jest to pewien stan swiadomosci).

Natomiast wypalenie zawodowe jest stanem fizycznego, emocjonalnego i psy-
chicznego wyczerpania spowodowanego przez dtugotrwate zaangazowanie w sy-
tuacje, ktére sg obcigzajgce pod wzgledem emocjonalnym. Ptaci sie za to réoznymi
schorzeniami psychosomatycznymi.

Problematyka mobbingu i molestowania seksualnego dotyczy przemocy w miej-
scu pracy. Mobbing postrzegany jest jako wszelkie niewtasciwe dtugotrwale poste-
powanie, ktére przez swa powtarzalnos¢ narusza godnos¢ osoby, narazajac jg na
utrate zdrowia i pracy. Molestowanie seksualne to kazde nieakceptowane zachowa-
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nie o charakterze seksualnym odnoszace sie do ptci pracownika, ktérego celem lub
skutkiem jest naruszenie godnosci lub ponizenie, lub upokorzenie pracownika; na
takie zachowanie mogg sie sktada¢ fizyczne, werbalne lub pozawerbalne elementy.
Molestowanie jest bezprawne, gdy ofiara wyraza jasno sprzeciw.



9. Utrata pracy

Praca w zyciu cztowieka

Praca (od tacinskiego stowa labor — wysitek lub trud) towarzyszy cztowiekowi w réz-
nych formach przez cate zycie. Pierwsze wiadomosci cztowieka o pracy, pierwsze
umiejetnosci wykonywania prostych prac, wdrazanie do porzgdku, stuchania po-
lecen, nauke dyscypliny czasu czy obowigzek pomagania innym poznajemy dzieki
rodzinie. Pojecie pracy doczekato sie wielu definicji. Wsrdd nich zwrdcimy uwage na
definicje Tadeusza Kotarbinskiego, ktory stwierdzit, ,,ze praca to wszelki splot czynéw
dla zados$¢ uczynienia czyims istotnym potrzebom”?. Pracujgc zaspokajamy nie tylko
wtasne, ale przede wszystkim potrzeby innych. Mozna jg zatem okresli¢ jako ,wszel-
kg dziatalnos¢, cztowieka, prowadzgca do zaspokojenia dowolnych potrzeb ludzkich,
posiadajaca spoteczng doniostos¢ i zapewniajaca jednostkom i grupom, ktére ja
wykonujg, okreslong pozycje w spoteczenstwie”?. Wedtug Jana Pawta Il ,praca jest
dobrem cztowieka — dobrem jego cztowieczenstwa, bowiem cztowiek nie tylko prze-
ksztatca przyrode, dostosowujac ja do swoich potrzeb, ale takze urzeczywistnia sie-
bie jako cztowieka, takze poniekad bardziej staje sie cztowiekiem”3. Papiez zwrdcit
uwage na to, ze praca uszlachetnia, ucztowiecza, uspotecznia i wzbogaca.

Praca jako wartos¢ ogdlnoludzka i mozliwosci jej podejmowania sg wymienia-
ne wsrod najwazniejszych uprawnien cztowieka miedzy innymi w: Deklaracji Praw
Cztowieka (art. 23), Paktach Praw Cztowieka (cz. lll, art. 6), Europejskiej Karcie Spo-
tecznej (cz. I, art. 1).

We wszystkich tych aktach prawnych pojawia sie zwrot ,,prawo do pracy”, a to
oznacza tylko moralne uprawnienie do uzyskania zatrudnienia. Réwniez w Konsty-
tucji Rzeczypospolitej Polskiej (art. 67) zapewnia sie ochrone prawa do pracy*.

Prawie kazda praca wymaga dobrego przygotowania ogdlnego i zawodowego.
To wymaga sukcesywnego uzupetniania kwalifikacji. Kwalifikacje zawodowe s3 to
umiejetnosci pozwalajgce wykonywac zadania na konkretnym stanowisku pracy (lub
innym nowym). Podstawowym warunkiem racjonalnego wykorzystania kwalifika-
cji zawodowych jest umiejetnos¢ efektywnego zastosowania wiedzy teoretycznej
w praktyce. Natomiast oczekiwane obecnie kwalifikacje pracownicze to nie tylko
nowe umiejetnosci wykonywania zadan zawodowych, ale takze cechy charakteru

1 T. Kotarbinski, Traktat o dobrej robocie, Wroctaw 1958, s. 89.

2 S. Szumpich, Warunki pracy ludzi starszych, Warszawa 1984, s. 16.

3 Jan Pawet Il w encyklice z 1987 roku ,Sollicitudo rei socialis” zwraca uwage na jakos$¢
bycia cztowiekiem w procesie pracy.

4 Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej. Dz.U. z 1997 r. Nr 78, poz. 483.
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pracownikéw, ich postawy wobec pracy, przekonania, odpowiedni stan zdrowia, czy
odpornosc na stresy.

Znaczenie pracy w zyciu cztowieka i wspétczesnego spoteczenstwa jest ogromne.
Oprocz zwiekszajgcych sie uzasadnionych oczekiwan w zakresie poprawy warunkow
bytu, praca ksztattuje nowg osobowosé, wynikajaca z nieustannej rywalizacji zawo-
dowej. Rownoczesnie daje ona rados¢, zadowolenie i satysfakcje, mimo ze jest zré-
dtem trudnosci, zmartwien i niepowodzen.

Pojecie bezrobocia

Podstawowym nastepstwem utraty pracy jest bezrobocie. Bezrobocie ze wzgledu na
wystepujace uwarunkowania i skutki stanowi przedmiot zainteresowania zaréwno
gospodarki, jak i nauki. W literaturze ekonomicznej sformutowano wiele definicji
bezrobocia i bezrobotnego®. Poczatki tego zjawiska siegajg dos¢ odlegtych czaséw.
Na poczatku okreslano je jako ,,nadmiar ludnosci”. Dokfadniej pojecie bezrobocia
zostato sprecyzowane przez angielskiego ekonomiste J.A. Hobsona w potowie lat 50.
XIX wieku, ktéry dat temu pojeciu wymiar przymusowej bezczynnos$ci zawodoweje.

Caty wiek XX bezrobocie byto tematem licznych debat i dyskusji na arenie mie-
dzynarodowej. zwigzane to byto z odczuwalnymi we wszystkich wymiarach spotecz-
nych skutkami: ekonomicznymi, socjologicznymi, psychologicznymi i politycznymi.
Bezrobocie stanowito i stanowi zbyt czesto jeden z waznych argumentéw w kam-
paniach wyborczych, o ktdrych sie za szybko zapomina. Potem niejednokrotnie daje
znaé o sobie w ujemnych wynikach gospodarki i réznych formach niezadowolenia
spotecznego.

Bezrobocie jest okreslonym stanem rynku pracy, w ktérym podaz realnych za-
sobow sity roboczej przewyzsza popyt na nie. M. Oledzki rozwazajac bezrobocie
jako wazny element polityki zatrudnienia zwrdcit uwage, ze jest to sytuacja w kté-
rej wystepuje cheé¢ podjecia pracy przy warunkach niemozliwosci jej otrzymania’.
L.E. Bonne i D.L. Kurz uwazajg podobnie, ze bezrobocie oznacza brak pracy dla ludzi,
ktdrzy aktywnie jg poszukuja®. Trzeba jednak zwrdcic¢ tu uwage, ze aktywne poszu-
kiwanie pracy charakteryzuje czesciej bezrobotnych w krajach zachodnich niz w Pol-
sce. A. Rajkiewicz akcentuje przymusowy charakter bezrobocia®, natomiast M. Kabaj
stwierdza, ze ,,[...] bezrobocie jest negacjg zatrudnienia, gdyz oznacza to przesuniecie
zasobdw pracy ze sfery wytwarzania (dziatalnosci celowej i spotecznie uzytecznej) do
sfery biernosci zawodowej”*°.

Z dotychczasowych rozwazan wynikajg dwa wnioski dotyczgce identyfikacji bez-
robocia. Po pierwsze, bezrobotni nalezg do zasobdw sity roboczej; po drugie, bezro-
botnymi sa ci, ktorzy nie sg zatrudnieni.

5 Pisze o tym szerzej m.in. S. Szumpich, Przemiany gospodarcze a dylematy bezrobocia,
Krakéw 2003, s. 77 i n.

& E. Kwiatkowski, Bezrobocie. Podstawy teoretyczne, Warszawa 2002, s. 77.

7 M. Oledzki, Polityka zatrudnienia, Warszawa 1998, s. 14.

8 L.E. Bonne, D.L. Kurtz, Contemporary Business, Orlando 1987, s. 56-57.

9 Mata encyklopedia ekonomiczna, Warszawa 1974, s. 57.

M. Kabaj, Aktywna polityka zatrudnienia i srodki walki z bezrobociem. Wybrane proble-
my, Warszawa 1990, s. 11.
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W przytoczonych definicjach bezrobocia i innych!! w literaturze wyrdznia sie sto-
sunkowo czesto, ze:

— dotyczy wszystkich oséb pozostajgcych bez pracy,

— dotyczy oséb zdolnych i gotowych do podjecia pracy na typowych warunkach
wystepujacych w gospodarce,

— dotyczy oséb poszukujacych prace.

Biorac powyzsze kryteria pod uwage mozna zdaniem E. Kwiatkowskiego?®?, zdefi-
niowac bezrobocie jako zjawisko polegajace na tym, ze czes¢ ludnosci w wieku pro-
dukcyjnym, zdolnej do pracy i gotowe] do podjecia pracy odpowiadajgcej typowym
warunkom wystepujgcym w gospodarce, pozostaje bez pracy, pomimo podjetych
poszukiwan.

W polityce zatrudnienia wazna jest jednoznaczna interpretacja pojecia bezro-
botnego.

W poszczegdlnych panstwach przyjmuje sie rozne kryteria kwalifikacyjne, kto-
rych spetnienie jest podstawg uznania osoby fizycznej za bezrobotng®. Na przyktad
wedtug ustalen Miedzynarodowej Organizacji Pracy bezrobotny to osoba, ktéra jed-
noczesnie'*:

— pozostaje bez zatrudnienia,

— poszukuje pracy,

— W ciggu miesigca poprzedzajacego badanie rynku pracy efektywnie szukata
pracy,

— w momencie badania oczekuje na podjecie pracy w ciggu 15 najblizszych dni.

W krajach Unii Europejskiej przyjeto unormowania spraw bezrobocia, co zna-
lazto swdj wyraz juz w Rozporzgdzeniu Komisji (WE) Nr 1897/200 z dnia 7 wrze$nia
2000 roku. Definicje bezrobotnego sformutowano zgodnie z normami MOP, przy-
jetymi przez 13 i 14 Miedzynarodowg Konferencje Statystyki Pracy (ILCS) do celéw
badania sondazowego sity roboczej. Stagd osoby bezrobotne to osoby w wieku od 15
do 74 roku zycia, ktore:

— pozostawaty bez pracy podczas tygodnia referencyjnego, tj. nie byty zatrudnione
za wynagrodzeniem ani nie pracowaty na wtasny rachunek (przez godzine lub
wigcej),

— sg obecnie gotowe do podjecia pracy, tj. byty gotowe podjgc¢ zatrudnienie za
wynagrodzeniem lub prace na witasny rachunek, przed koricem dwdch tygodni
poprzedzajgcych tydzien referencyjny,

— aktywnie szukaty pracy, tj. podjety konkretne czynnosci w ciggu czterotygodnio-
wego okresu konczacego sie tygodniem referencyjnym w celu poszukiwania za-
trudnienia za wynagrodzeniem lub pracy na wiasny rachunek, lub znalazty prace,

1 M.in. D. Begg, S. Fischer, R. Dormbusch, Makroekonomia, Warszawa 1997, s. 18; D. Moz-
dzenska-Mrozek, M. Szylko-Skoczny, Kwestia bezrobocia, [w:] Polityka spoteczna. Ma-
teriaty do studiowania, red. A. Rajkiewicza, J. Supinskiej, M. Ksiezopolskiego, Katowice
1998, s. 171; W. Ratynski, Problemy i dylematy polityki spotecznej w Polsce, Warszawa
2003, t. 1, s. 33; S. Szumpich, Przemiany..., op. cit.

12 E. Kwiatkowski, Bezrobocie i zatrudnienie, [w:] Elementarne zagadnienia ekonomii, War-
szawa 1995, s. 246.

13 Szerzej zob. A. Wojtyna, Nowe trendy w zachodniej ekonomii, Krakow 1998, s. 10.

4 J. Gogolewska, Regulowanie rynku pracy, [w:] Polityka ekonomiczna, red. B. Winiarski,
wyd. 3. zm., Wroctaw 2006, s. 404.
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ktéra miata rozpoczac sie pdziniej, tj. w okresie co najwyzej nastepnych trzech

miesiecy.

W praktyce gospodarczej stosowanej w panstwach europejskich bedacych czton-
kami UE, za bezrobotng uznaje sie zazwyczaj osobe pozostajaca przez pewien czas
bez pracy i zarejestrowana w urzedzie pracy. Prawo niemieckie zalicza do grona bez-
robotnych osoby pozostajgce w sytuacji tymczasowego braku umowy o prace, kto-
re mozna zaliczy¢ do grupy pracobiorcow. Krotkotrwate zajecie (ponizej 18 godzin
tygodniowo) nie wyklucza zaliczenia do grupy bezrobotnych. Réwnoczesnie, rygo-
rystycznie stosuje sie zasade dyspozycyjnosci bezrobotnego, co oznacza obowigzek
zgtaszania sie do urzedu zatrudnienia na kazde wezwanie. Zignorowanie wezwania
bez podania waznych przyczyn przez bezrobotnego, powoduje, ze w ciggu dwdch
tygodni zostaje pozbawiony przystugujacych mu dotychczasowych swiadczen>. We
Francji za bezrobotng uznaje sie osobe pozbawiona ptatnego zatrudnienia lub zarob-
kowego zajecia i aktywnie poszukujgcy prace oraz gotowa do jej podjecia w ciggu
tygodnia?®.

W Holandii bywa, ze notowana liczba bezrobotnych w tym samym czasie moze
sie rozni¢ nawet o 60%. Uzaleznione jest to od Zrédfa informacji, tzn. czy stopa bez-
robocia podawana jest przez Centralne Biuro Statystyczne, czy Ministerstwo Spraw
Socjalnych i Zatrudnienia. Wigze sie to z dwiema funkcjonujacymi definicjami oso-
by bezrobotnej. Wedtug Centralnego Biura Statystycznego za bezrobotng uznaje sie
osobe, ktéra jest oficjalnie zarejestrowana, systematycznie aktualizuje dane osobo-
we i jest gotowa do podjecia zaoferowanej pracy, zgodnie z podanymi informacja-
mi przechowywanymi w biurze zatrudnienia, w ciggu dwdch tygodni od momentu
otrzymania oferty. Oferowana praca musi jednak obejmowac co najmniej potowe
etatu. Bezrobotny nie musi systematycznie zgtaszaé sie do biura celem potwierdze-
nia swej gotowosci do pracy, ale instytucja wyptacajaca zasitek systematycznie fakt
obecnosci — sprawdza. W Centralnym Biurze Planowania natomiast bezrobotna jest
osoba pozostajgca bez pracy co najmniej jeden miesigc i gotowa do podjecia kazdej
pracy, bez wzgledu na jej wymiar czasowy?.

Z przedstawionych przyktadowo réznych pojec bezrobotnego w krajach Unii Eu-
ropejskiej wynika, ze bezrobotny to osoba pozostajaca krétszy lub dtuzszy czas bez
pracy, na ogo6t wyczekujaca na propozycje pracy i roznie wykorzystujaca ten okres. Ze
wzgledu na przyznawany zasitek, osoby bezrobotne powinny lub musza (w zalezno-
Sci od przepisow w danym kraju) zgtaszaé sie badz w okreslonych terminach, badz na
wezwanie do Urzedu Pracy — pod grozbg utraty zasitku dla bezrobotnych.

W Polsce aktualne unormowania dotyczace bezrobocia zawarte sg w ustawie
z dnia 20 kwietnia 2004 roku o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy?®.

Bezrobotny wg wymienionej ustawy to osoba:

— niezatrudniona i niewykonujaca innej pracy zarobkowe;j,
— zdolna i gotowa do podjecia zatrudnienia w petnym wymiarze czasu pracy obo-
wigzujgcym w danym zawodzie lub stuzbie albo innej pracy zarobkowej, albo je-

15 G. Chorazykiewicz, Wybrane problemy bezrobocia, ,Polityka Spoteczna” 1991, nr 5-6,
s. 35.
16 |. Reszke, Wobec bezrobocia: opinie i stereotypy, Warszawa 1995, s. 12.

7 A. Kateyn, K. de Vos, Social Security and Labor-Force participation in the Netherlands,
,The American Economic Review”, June 1998, s. 164—165.

% Dz.U.z2004 r. Nr 99, poz. 1001.
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zeli jest osobg niepetnosprawng, zdolng i gotowa do podjecia zatrudnienia co

najmniej w potowie tego wymiaru czasu pracy,

— nieuczaca sie w szkole, z wyjgtkiem uczgcej sie w szkole dla dorostych lub przy-
stepujacej do egzaminu eksternistycznego z zakresu szkoty lub w szkole wyzszej

w systemie wieczorowym, zaocznym lub eksternistycznym,

— zarejestrowana we wtasciwym dla miejsca zameldowania statego lub czasowego
powiatowym urzedzie pracy,
— oraz poszukujaca zatrudnienia lub innej pracy zarobkowej.

Natomiast bezrobotni wg BAEL® to osoby w wieku 1574 lat, ktdre jednoczesnie:

— w okresie badanego tygodnia nie byty osobami pracujacymi,
— aktywnie poszukiwaty pracy w ciggu 4 tygodni,
— byly gotowe podjac prace w ciggu 2 tygodni nastepujacych po badanym tygodniu.

Do bezrobotnych zalicza sie takze osoby, ktére nie poszukiwaty pracy, ponie-
waz miaty prace zatatwiong i oczekiwaty na jej rozpoczecie przez okres nie dtuzszy
niz 3 miesigce oraz byty gotowe te prace podja¢ (do 2003 r. wigcznie, definicja nie
uwzgledniata ich gotowosci do podjecia pracy).

Dos¢ czesto nieprecyzyjne rozumiane jest aktywne poszukiwanie pracy. Powstajg
przy tym niejednokrotnie pytania o formy aktywnosci. Czy wystarczy dopytywanie
i sledzenie informacji na tablicach informacyjnych w urzedach pracy, lub czy trzeba
odwiedzad strony ogtoszeniowe gazet.

Wystarczy jednak podjgé kroki zaproponowane przez MOP w wymienionym
wczesniej Rozporzadzeniu Komisji Nr 1897/2000, polegajace na:

— bezposrednim zwracaniu sie do pracodawcow,

— pytaniu przyjaciét, krewnych, zwigzkéw zawodowych itp. w celu znalezienia
pracy,

— pozostawaniu w kontakcie z agencja prywatng w celu znalezienia pracy,

— studiowaniu ogtoszen dotyczacych pracy,

— umieszczeniu lub odpowiadaniu na ogtoszenia dotyczgce pracy,

— poddaniu sie testowi lub egzaminowi rekrutacyjnemu lub odbycie rozmowy kwa-
lifikacyjnej

— sktadaniu podan o zezwolenia, licencje lub srodki finansowe.

Rodzaje bezrobocia

W literaturze mozna spotkac rézne rodzaje bezrobocia®, podajemy jedng z czesciej
wymienianych klasyfikacji?’.

¥ BAEL — badanie aktywnosci ekonomicznej ludnosci. Zgodnie z metodyka Miedzynarodo-
wej Organizacji Pracy — badania prowadzone sg od 1992 r. GUS prowadzi badania ankie-
towe na temat aktywnosci ekonomicznej ludnosci; takie badanie zapewnia poréwnywal-
nos¢ danych w skali miedzynarodowe;j.

207 wzgledu na duzg réznorodnos¢ funkcjonujgcych definicji przytaczanych w literaturze
przypomnimy tylko niektdrych czesciej wymienianych autoréw: J.J. Hughes, R. Perlman,
The Economics of Unemployment: A Comparative Analysis of Britain and the United States,
New York 1984, s. 26; Kompendium wiedzy o gospodarce, red. E. Cyrson, Warszawa—Po-
znan 1996, s. 84 i n.; E. Kwiatkowski, Bezrobocie. Podstawy teoretyczne..., s. 46 i n.; Mikro
i makroekonomia, red. S. Marciniak, wyd. 2, Warszawa 1998, s. 193-195; Polityka spo-
feczna, red. A. Fragczkiewicz-Wronka, M. Zratek, Katowice 1998, s. 67.

2 Uzupetnione opracowanie wtasne: S. Szumpich, Problemy bezrobocia wielokrotnego,
Krakéw 2000, s. 67, 80.
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Przy klasyfikowaniu bezrobocia uwzglednia sie zazwyczaj kryteria, takie jak:

czas trwania [krotkookresowe do 3 miesiecy; sredniookresowe 3—6 miesiecy; dtu-
gookresowe 6-12 miesiecy; wielokrotne wystepujg naprzemiennie okresy pracy
i bezrobocia; dtugotrwate pow. 12 miesiecy; chroniczne pow. 24 miesiecy],
powstawanie przyczyn zjawiska [bezrobocie frykcyjne jest bezrobociem typu krét-
kookresowego (zazwyczaj kilkudniowego). Ma charakter bezrobocia przejsciowe-
g0, zwigzanego ze zmiang pracodawcy i miejsca wykonywania pracy; bezrobocie
sezonowe, jest efektem zmian klimatycznych, powodujgcych okresowe zatrudnie-
nie (zbierania owocow i warzyw, niektdre prace budowlane); bezrobocie struktu-
ralne jest rezultatem ogdlnej nierdwnowagi, miedzy podaza zasobdéw sity roboczej
a popytem na prace. Nierownowaga ta wynika z sytuacji; restrukturyzacji lub li-
kwidacji nierentownych gatezi produkcji, co powoduje masowe bezrobocie i ko-
nieczno$¢ przekwalifikowania; w wyniku niekorzystnych zmian demograficznych
(wyz demograficzny, migracje); w wyniku zmian techniczno-technologicznych (po-
wodujacych zmniejszenie zatrudnienia); bezrobocie cykliczne (koniunkturalne) —
wywotane jest spadkiem popytu konsumpcyjnego i inwestycyjnego, co powoduje
zmniejszenie zapotrzebowania w danym okresie na site roboczg],
uwarunkowania demograficzne i spoteczno-zawodowe [ptec¢ (kobiety, mezczyz-
ni); wiek (mtodziez, ludzie starsi); zawdd (robotnicy wykwalifikowani, niewykwa-
lifikowani, rézne kategorie zawodowe)],

zasieg terytorialny [powszechne, regionalne, lokalne],

przyjmowane zatozenia teoretyczne [klasyczne to bezrobocie dobrowolne; keyne-
sowskie to bezrobocie przymusowe; stopien pewnosci; bezrobocie jawne, ujmowa-
ne w oficjalnych statystykach; bezrobocie ukryte — tworza obok niezarejestrowa-
nych bezrobotnych, takze ci ktérzy pracujg w niepetnym lub nieregularnym czasie

pracy].

Skutki bezrobocia

Bezrobocie pocigga za sobag wiele psychospotecznych, ekonomicznych i politycz-
nych konsekwencji. Tylko niektére z nich majg charakter wymierny. Nastepstwa
bezrobocia sg dotkliwe w wymiarze zaréwno indywidualnym, jak i ogdlnospotecz-
nym. Najczesciej skutki bezrobocia kojarza, sie ze skutkami negatywnymi, jednakze

wp

ewnych przypadkach, jak zauwaza Zofia Dach, moga wystgpi¢ pozytywne aspek-

ty, szczegdlnie przy bezrobociu frykcyjnym. Do pozytywnych nastepstw zwigzanych
z bezrobociem mozna zaliczy¢:

pewng nadwyzke podazy nad popytem na rynku pracy, ktéra umozliwia przed-
siebiorstwom lepsze przeprowadzanie procesow restrukturyzacji i inwestycji po-
przez wymiane i dobér pracownikdéw o pozadanych kwalifikacjach,

mozliwos¢ zwolnienia ludzi nieprzydatnych, usuniecie bezrobocia ukrytego, re-
dukcje kosztéow zatrudnienia i wzrost wydajnosci pracy dzieki usprawnieniom
organizacji pracy wprowadzaniu postepu technicznego i technologicznego,
konkurowanie o miejsca pracy, szczegdlnie, w atrakcyjnych, dobrze ptatnych za-
wodach, a w zwigzku z tym zainteresowanie adekwatnym do potrzeb poziomem
kwalifikacji, a co za tym idzie, satysfakcji z pracy, zadowolenia i zaspokojenia aspi-
racji pracownikow.

wzmochnienie dyscypliny pracy, obnizenie liczby zwolnien lekarskich?2,

22

Z. Dach, Ekonomiczno-spoteczne skutki bezrobocia, ,Praca i Zabezpieczenie Spoteczne”
1993, nr 2,s. 12.
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Indywidualne skutki bezrobocia

Indywidualne konsekwencje ponosi zardwno osoba bezrobotna, jak i jej rodzina. Na-
lezy tu wyrdznié:

— koszty z tytutu utraty dotychczasowych zarobkdow,

— pogorszenie standardu zycia, a nawet postepujace ubdstwo,

— uniemozliwienie zakupu, np. potrzebnej standardowej odziezy,

— trudnosci w realizowaniu swiadczen zwigzanych z mieszkaniem,

— ograniczanie przez bezrobotnego kontaktéw towarzyskich,

— zauwazalne pogarszanie stanu zdrowia oséb pozbawionych pracy.

W skali makroekonomicznej bezrobocie powoduje:

— drenaz finanséw publicznych na zasitki i inne Swiadczenia socjalne,

— koszty z tytutu realizacji programdw na rzecz przeciwdziatania bezrobociu,

— koszty utrzymania instytucji zajmujgcych sie obstugg bezrobotnych,

— organizowanie robot publicznych,

— niewykorzystanie potencjatu pracy jako czynnika rozwoju gospodarczego —
zmniejszenie dochodéw budzetowych, poniewaz bezrobotni nie uzyskuja po-
przedniej wysokosci dochodéw i stad sg niskie podatki dochodowe i obnizone
sktadki na ubezpieczenie spoteczne®.

Przy ocenie skutkdéw makroekonomicznych bezrobocia zwrdcono uwage, ze ten-
dencjom spadkowym w gospodarce towarzyszy wzrost bezrobocia, natomiast wzro-
stowi produktu — spadek bezrobocia. Wielko$¢ powstajgcej stad w wyniku bezro-
bocia straty PKB oszacowat A. Okun, stwierdzajac, ze na kazdy 1 punkt procentowy
przewyzszajacy naturalna stope bezrobocia, PKB zmniejsza sie o 2 punkty procento-
we. Pomimo matematycznego zapisu omawianego prawa, trzeba zwrdci¢ uwage, ze
prawo to oparte jest przede wszystkim na obserwacjach i wynikach empirycznych.
Dlatego nie negujac znaczenia poznawczego dla okreslenia wielkosci strat PKB nalezy
uznac za przyblizone (moga by¢ inne dla kazdego panstwa, zaleznie od czasu prowa-
dzonego badania). Jedna z implikacji w stosowaniu prawa Okuna moze by¢ fakt, ze
wzrost produktywnosci nie musi pociggac za sobg wzrostu liczby pracownikéw, jezeli
dokonamy zmiany technologii czy parku maszynowego, umozliwiajgcych zwieksze-
nie wydajnosci przy zmniejszonym zatrudnieniu?.

Innym skutkiem bezrobocia jest poczucie zagrozenia z powodu utraty pracy oraz
emigracja wysoko wyksztatconych kadr?.

Pogorszenie stanu zdrowia fizycznego, psychicznego i spotecznego W USA stwier-
dzono, ze wzrostowi bezrobocia 0 1% w ciggu 6 lat towarzyszyt wzrost umieralnosci
na choroby serca o 1,9%. Zwrdécono réwniez uwage na zaburzenia sercowonaczy-
niowe, zwiekszone ryzyko zawatu serca itp. Z badan niemieckich wynika, ze bezro-
botni po 1,5 rocznym okresie pozostawania bez pracy sg w znacznie gorszym stanie
zdrowia niz pracujacy. Przy dtugotrwatym bezrobociu wzrasta liczba podejmowa-
nych usitowan samobdjstw, przy czym liczba ich jest dwukrotnie wyzsza niz w catej

3 S, Szumpich, Problemy..., s. 84-85.

24 Prawo Okuna jest czesto przytaczane w literaturze: M.F.J. Prachowny, Okun’s Law: Theo-
retical Foundations and Revised, ,The Review of Economics and Statistics”, May 1993,
Vol. 75, No. 2 s. 331-336; M. Burda, C. Wyptosz, Makroekonomia. Podrecznik europejski,
Warszawa 1995; J. Unolt, Ekonomiczne problemy rynku pracy, Katowice 1999, s. 51.

2 Por. m.in. Pilch, op. cit., s. 374.
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populacji pracowniczej. Dotychczasowe wycinkowe badania polskie potwierdzaja te
zaleznosci.

W swietle badan mtodych bezrobotnych w krajach zachodnich obserwuje sie
trwate i grozne zmiany w psychice. Frustracja, obojetnos¢, zahamowanie rozwoju
osobowosci, obnizenie aspiracji edukacyjnych, lek o przysztos¢ w rezultacie prowa-
dza do alkoholizmu, narkomanii, prostytucji i przestepczosci®.

Badania psychologiczne bezrobotnych dotyczyty takze zmian w sposobie odczu-
wania przez nich utraty pracy. Ich wyniki pokazaty, ze wiele negatywnych odczu¢ za-
nika, gdy bezrobotni ponownie podejmujg prace?’.

Bezrobotny wraz z utratg pracy przestaje uzywac swoje indywidualne i spoteczne
umiejetnosci, ktére pozwalajg mu funkcjonowad z powodzeniem wsrdd ludzi, stano-
wigc przy tym istotny czynnik zdrowia psychicznego.

Swoiste cechy bezrobocia dtugotrwatego i wielokrotnego

Bezrobocie dtugotrwate to najwazniejsza kwestia spoteczna w wiekszosci krajow
OECD. Istnieje liczna grupa krajéw, w ktérych udziat bezrobocia dtugotrwatego osia-
ga lub przekracza 50% bezrobocia ogétem (Irlandia — 70%, Wtochy — 68%, Belgia
61%, Niemcy 52%, Stowacja 52%, i Hiszpania 50%). W polskiej gospodarce bezrobo-
cie dtugotrwate osiggneto skale masowa pod koniec 2000 roku i wyniosto 1207 tys.
0s0b, tj. 45% bezrobocia ogétem?,

Bezrobocie dtugotrwate wywotuje takze negatywne skutki psychospoteczne. llu-
stracje tych skutkdw przedstawiono ponizej.

Skutki bezrobocia na ptaszczyznie spotecznej

kiopoty finansowe

pracowac za znudzenie

nizsza ptace

MORALE

spadek wiasnej wartosci

spadek nadziei na ponowng prace

rd

\ zmienic
L~ zawéd
powinienem
/ \zmienié
" miejsce
zap;fg;tac zameldowania
szok ———Pp optymizm ———P pesymizm ——P fatalizm
CZAS

Zrédto: H. Jacobs, Arbeitslosigkeit in der BRD, Ernst Klett, Stuttgart 1979, s. 28, [za:] M. Szyl-
ko-Skoczny, Bezrobocie jako kwestia spoteczna. Studium spotecznych i prawnych probleméw
bezrobocia w RFN, IPiSS, Warszawa 1987, s. 30.

v

% |bidem, s. 375 383.
27 Por. Bezrobocie. Podrecznik pomocy psychologicznej, red. A. Banki, Poznan 1992, s. 28.

2 Szerzej: Badanie bezrobocia dtugotrwatego, red. M. Kabaj, Raport IPiSS, z. 21, Warszawa
2001, s. 10-12.
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Bezrobocie najpierw bywa czesto szokiem. Po pewnym czasie nadchodzi okres
optymizmu zwigzanego z mozliwoscig otrzymania pracy, pdzniej nastepuje etap na-
dziei na otrzymanie pracy i w koricu popadanie w fatalizm.

W okresie optymizmu warto zastanowic sie, co moze bezrobotny zrobi¢, aby po-
moc sobie w znalezieniu pracy. Czy zmieni¢: zawdd, miejsce zamieszkania, a moze
podjac prace za nizszg ptace od poprzednio otrzymywanej. Moze réwniez zaprzestaé
préb podjecia (jego zdaniem nieodpowiedniej) pracy, do czasu az przyjdzie ta odpo-
wiednia.

W fazie pesymizmu, narastajg ktopoty finansowe, oprdcz narastajgcego znudze-
nia, frustracji, nastepuje spadek odczucia wartosci swoich mozliwosci®®.

Swoje szanse na ponowne zatrudnienie bezrobotni oceniajg jako zdecydowanie
malejace, szczegdlnie w diuzszym okresie.

Bezrobocie wielokrotne zwigzane jest z osobami, ktére wiecej niz raz w zyciu
doswiadczyty bezrobocia. Bezrobocie wielokrotne zaczeto stanowi¢ w Polsce rosnacy
problem od potowy lat 90. Jeszcze w 1994 roku stanowito ono 43% bezrobocia ogé-
tem, a juz w 1998 roku osiggneto 71%*.

Dotychczasowe wstepne przeprowadzone przez nas badania dla subpopulacji
0s0b wielokrotnie bezrobotnych, pozwalajg na sformutowanie wniosku, iz w polskich
warunkach XXI wieku maleje aktywnos$¢ bezrobotnych w poszukiwaniu pracy przy
kolejnym bezrobociu. Maleje liczba wolnych miejsc pracy. Wcigz wiele mozliwosci
zatrudnienia wystepuje w szarej strefie. Oprdcz rejestrowanej wystepuje w znacznej
skali okresowa migracja zarobkowa. Omawiane zaleznosci zmniejszajacej sie aktyw-
nosci w poszukiwaniu pracy przedstawiono na wykresie ponizej*!:

Aktywnos¢ bezrobotnych w poszukiwaniu pracy
w kolejnych okresach bezrobocia

Liczba 0s6b bezrobotnych

1 2 3 4 5
Aktywnos¢ w kolejnych okresach bezrobocia

Zrédto: S. Szumpich, Problemy bezrobocia wielokrotnego, Krakéw 2000, s. 60.

2 Por. S. Szumpich, Przemiany..., s. 85-87.

30 Szerzej: S. Szumpich, Problemy..., op. cit.

31 Badania przeprowadzono na probie obejmujacej 984 o0sdb bezrobotnych wielokrotnie.
Praca wykonana w ramach projektu badawczego nr 1 HO2F 00315 finansowanego przez
KBN.
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Przy pierwszym bezrobociu, po okresie zaskoczenia i szoku rozpoczyna sie okres
poszukiwania pracy. Towarzyszg temu refleksje, jaka mozna uzyskaé prace. Jest to
okres nadziei i wzrastajgcej aktywnosci w poszukiwaniu pracy. Bezrobotny zostaje na
powrot pracownikiem, choé nie na miare swoich oczekiwan.

Przy nastepnym bezrobociu szok jest nieco mniejszy. Oczekiwania i wymagania
odnosnie nowej pracy z reguty sg mniejsze niz w sytuacji pierwszego bezrobocia.
Poszukiwania zostajg uwienczone otrzymaniem nowego zatrudnienia.

W miare stawania sie po raz kolejny bezrobotnym, szok jest mniejszy, nadzieje
na otrzymanie pracy coraz bardziej maleja, oczekiwania ptacowe — minimalizujg sie,
aktywnos¢ poszukiwania pracy spada.

W zaleznosci od stanu psychicznego, stopnia pogarszajacego sie stanu zdrowia,
warunkow rodzinnych i wysokosci optat zwigzanych z mieszkaniem, choé w sposob
zréznicowany, u poszczegdlnych bezrobotnych nie tylko zmniejsza sie, ale zanika ak-
tywnosc¢ poszukiwania pracy — co prowadzi do trwatego bezrobocia.

Proces adaptacji spotecznej do wielokrotnego bezrobocia wymaga nie tylko
okreslonego poziomu swiadomosci spotecznej o funkcjonowaniu nowego modelu
okresu zycia zawodowego przeplatanego kolejnymi okresami kolejnego zatrudnienia
i bezrobocia. Wymaga to okreslonych planowych dziatan i odpowiednich srodkéw
finansowych ze strony panstwa.

Samopoczucie i stan zdrowia

Samopoczucie® jest okreslonym odczuwanym stanem psychicznym, ktory jest wy-
razany najczesciej przez emocje. Emocje® sg odzwierciedleniem stosunku danego
cztowieka do sytuacji, do siebie samego. Wynikajg z zagrozenia, ograniczenia i nie-
zaspokojenia potrzeb spowodowanych sytuacjg zyciowa bezrobotnego. W sytuacji
bezrobocia wartos¢ emociji jest ujemna, gdyz stwarza stan zagrozenia. Ruchliwos¢
emocji jest zrdznicowana od znacznej (wsciektosé, oburzenie, irytacja) do dezak-
tywujgcej (apatia, przykrosé, zal, depresja). Czas trwania emoc;ji jest zréznicowany
i waha sie w granicach od sekund (np. wsciektos¢, oburzenie) az po dtuzszy okres
(odczucie przykrosci, poczucie bezradnosci)®.

Emocje moga mobilizowac do zmiany sytuacji** lub niekorzystna sytuacje pogte-
biaé, powodujgc w dtuzszym okresie rowniez pogorszenie stanu zdrowia®®.

Stan zdrowia kojarzy sie z jego jakoscia. Zdrowie wedtug Swiatowej Organizacji
Zdrowia ujmuje sie nie tylko jako brak choroby, ale réwniez jako petnie fizycznego,
psychicznego i spotecznego dobrostanu jednostki ludzkiej i jej zdolnos¢ do adapta-

32 Zob. Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego, Warszawa 1998, t. 2, s. 292.

3 Definicje emocji doczekaty sie bardzo wielu sformutowan w literaturze przedmiotu, m.in.
W. Szewczyk, Psychologia, Warszawa 1990, s. 486—489; A.P. Sperrling, Psychologia, Po-
znan 1995.

34 Szerzej S. Szumpich, Bezrobocie wielokrotne. Lokalne problemy spoteczno-ekonomiczne,
Bielsko-Biata 1999, s. 108—109.

35 Natura emocji. Podstawowe zagadnienia, red. P.E. Ekman, R.J. Davidson, Gdarisk 1999,
s.43.

3% Wiele badan dotyczacych okreslonych niekorzystnych skutkdw emocji dla bezrobotnych
dotyczyto szczegdlnie okresu wielkiego kryzysu. Zob. m.in. J.F. Terelak, Psychologia pracy
i bezrobocia, Warszawa 1993, s. 280 n.
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cji do zmieniajgcych sie warunkéw otaczajgcego srodowiska®”. Dlatego bezrobocie
moze by¢ bezposrednig lub posrednig przyczyna réznych naruszen stanu zdrowia.

W okresie polskiej transformacji prowadzono szereg badan zwigzanych ze skut-
kami bezrobocia. Przytoczymy przyktadowe zestawy wynikow badan prowadzonych
w dwdch réznych instytucjach badawczych w 1999 i w 2007 roku3:.

Samopoczucie bezrobotnego ogdlnie jest bardzo zte. U wielu oséb stan bezrobo-
cia wywotuje ztos¢, zdenerwowanie (24,1%), rozzalenie poczucie krzywdy pofaczone
z nadziejg, ze cos sie zmieni (19,7%), bezradnos¢, zatamanie, brak mozliwosci wyjscia
z tej sytuacji (16,6%).

W kolejnych badaniach (2007) ponad potowa bezrobotnych deklarowata, ze ob-
serwuje u siebie pogorszenie nastroju i napiecie nerwowe. Blisko 48% odczuwato iry-
tacje, a 25% miato poczucie krzywdy i upokorzenia, blisko 40% badanych odczuwato
lek o egzystencje swojg i rodziny®.

Samoocena stanu zdrowia dokonana przez bezrobotnych wykazata, ze prawie
16% bezrobotnych zauwazyto, iz odkad utracili zatrudnienie ich stan zdrowia ulegt
wyraznemu pogorszeniu. 34,2% badanych zauwazyta w okresie bezrobocia nowe do-
legliwosci. Najczesciej (54%) skarzono sie na bezsennos$¢. W dalszej kolejnosci (36%)
zauwazano czesciej wystepujace bole gtowy. Ponad 22% odczuwato bdl w klatce
piersiowej a 14,2% respondentédw odczuwato bdle brzucha. Béle catego ciata zaczeto
odczuwac 9,2% badanych. Omawiane dolegliwosci wystepowaty czesciej u mezczyzn
niz u kobiet. Zwrécono takze uwage, ze dolegliwosci zwigzane sg czesciej z bezrobot-
nymi od dwéch lat*.

Ponad potowa respondentéw w okresie bezrobocia zostata zdiagnozowana lub
zaostrzyta sie u nich choroba przewlekta. Objeci badaniami lekarskimi wskazywali
przede wszystkim na zaburzenia psychiczne (ok. 17%), w nastepnej kolejnosci: cho-
roby uktadu pokarmowego (12,5%), choroby uktadu krazenia (prawie 12%) i choro-
by uktadu oddechowego (dotyczyty 5%). Choroby przewlekte wystepowaty czesciej
u mezczyzn (57,7%), niz wsrdd kobiet (47,1%). Mezczyzn czesciej dotyczyty zaburze-
nia psychiczne (21,2% w stosunku do 13,2% kobiet) i choroby uktadu oddechowego
(7,75 w poréwnaniu do 2,9%). Wraz z postepujacym wiekiem zwiekszato sie wyste-
powanie chordb uktadu krazenia. Pozostate choroby wczesniej wymienione, wyste-
powaty najczesciej w grupie bezrobotnych w przedziale wieku 45-54 lat*.

37 Szereg definicji zdrowia wraz z ich omdwieniem przytacza L. Frackiewicz, Polityka ochrony
zdrowia, Warszawa 1983, s. 19 n.

3 W obydwu badaniach jako narzedzie badania wykorzystano kwestionariusze ankiety.

39 Badanie bezrobocia dtugotrwatego..., s. 126. Przytoczono wyniki z terenu wojewddztwa
lubelskiego.

40 S, Kostrzewski, H. Worach-Kardas, Zdrowotne i spoteczno-ekonomiczne aspekty dfugo-
trwatego bezrobocia w Srodowisku wielkomiejskim, ,Problemy Higieny i Epidemiologii”
2008, nr 89 (4), s. 504-510. Wyniki obejmuja badanych bezrobotnych dtugotrwale z tere-
nu todzi w 2007 roku.

4 Na podstawie: S. Kostrzewski, H. Worach-Kardas, op. cit., s. 507.

42 |bidem, s. 507-508.
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Bezrobocie wielokrotne*

Bezrobocie wielokrotne uzaleznione jest zaréwno sytuacjg gospodarcza kraju, jak
i na rynku pracy, wazne sg takze zmiany aktywnosci poszukiwania pracy w okresach
kolejnego bezrobocia. Jednym z ujemnych skutkdw tego rodzaju bezrobocia sg nara-
stajgce niekorzystne zmiany stanu zdrowia bezrobotnych.

Przy ustalaniu samopoczucia bezrobotnych w kolejnych pieciu okresach bezrobo-

cia uwzgledniono nasilenie lub brak wystepowania dziewieciu wytypowanych emo-
cji. Stopniowo wystepuje tu wygaszanie poziomu wystepowania emocji i bezrobotny
przestaje wierzy¢ w mozliwos¢ powodzenia w poszukiwaniach pracy.

Szczegdtowe dane liczbowe przedstawiono w tabeli ponizej.

Tabela. Samopoczucie oséb bezrobotnych w kolejnych okresach bezrobocia

Emocje Pierwsze Drugie Trzecie Czwarte Pigte Ogé-
w okresie bezrobocie |bezrobocie |bezrobocie |bezrobocie |bezrobocie [tem
bezrobocia licz- (w% |licz- |w% |licz- |w% |licz- |w% |licz- |[w%

bowo bowo bowo bowo bowo

2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 |12
WSciektosé 88 9,0 52 5,3 |35 3,6 |15 1,5 |12 1,2 |202
Oburzenie 56 5,7 39 4,0 (20 2,0 |13 1,3 |7 0,7 (135
Irytacja 53 5,4 41 42 (17 1,7 |15 1,5 |11 1,1 |137
Poczucie 90 9.2 69 7,0 |72 7,3 |35 3,6 |19 1,9 |285
bezradnosci
Apatia 31 3,2 24 2,4 |16 1,6 |9 0,9 |8 0,8 (88
Depresja 39 4,0 24 2,4 |42 43 (29 3,0 |6 0,6 (140
Rozczarowanie 105 |11,0 (68 6,9 (21 2,1 |9 0,9 (6 0,6 |209
Odczucie 76 7,7 60 6,1 |38 3,9 |17 1,7 |4 0,4 (195
przykrosci 62 6,1 47 48 (19 19 |11 1,1 |7 0,7 (146
Zal 600 63,5 (424 (43,1280 [28,4(153 [15,5|80 8,1 |1537

Zrédto: Kwestionariusze wywiadu.

Charakterystyka nasilania wystepowania poszczegdlnych emoc;ji przedstawia sie

nastepujaco:

wsciektosé. Najsilniej ta emocja wystepuje w pierwszym okresie bezrobocia (9%),
pdZniej czestotliwosé jej zmniejsza sie z 9 do 1,2%. Czesciej wystepuje u mez-
czyzn niz u kobiet,

oburzenie. Przy pierwszym bezrobociu odczuwa 5,7% respondentéw, pdZniej
stopniowo maleje (szczegdlnie od trzeciego bezrobocia 2%) do 0,7% przy pigtym
bezrobociu),

irytacja. Skala jej odczuwania jest podobna do wynikéw emocji — oburzenia,
poczucie bezradnosci. Odczuwa prawie co dziewiaty z badanych i tez — maleje
w miare kolejnych okreséw bezrobocia,

43

W ramach projektu badawczego nr 1 HO2F 0031 zleconego przez KBN podjeto po raz
pierwszy w 1998 r. na szeroka skale (1000 oséb) badania oséb bezrobotnych wielokrot-
nie. Wyniki badan autorskich zamieszczono w publikacji: S. Szumpich, Bezrobocie wielo-
krotne..., s. 193.
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— depresja. Dotyczy 4% ankietowanych i stopniowo zmniejsza sie,

— rozczarowanie. Przy pierwszym bezrobociu obejmuje najwiecej respondentow
(az 11%). Nastepnie znaczaco spada (do 0,6%). Przy pierwszym bezrobociu jest
wynikiem przede wszystkim zaskoczenia, dlaczego mnie to spotkato i nie czekaja
na mnie inne propozycje pracy. Kolejne wyczekiwania to zdecydowane spadki
nadziei,

— odczucie przykrosci. Tez bardzo znaczace (7,7%). Ulega réwniez wydatnemu
zmniejszeniu w kolejnych etapach bezrobocia (do 0,45%),

— zal. (6,3%) Jak kazdy zal z czasem przemija (do 0,7%). Szczegdlnie dotkliwie zal
odczuwaja kobiety, ktdre czujg sie zagubione i kolejne zwolnienia odbieraja jako
narastajgca niesprawiedliwosé.

Opisywany stan emocjonalny towarzyszy zdecydowanie mniejszej czesci zbioro-
wosci bezrobotnych wielokrotnie, niz to sie powszechnie uwaza. Pozwala to na przy-
jecie hipotezy, ze przewazajaca czes¢ bezrobotnych wielokrotnie zaczyna przyzwy-
czajac sie do zmiennych okreséw zatrudnienia i bezrobocia. Na ogét ludzie w mtod-
szych grupach wiekowych szyhciej przyzwyczaja sie do takiej zmiennosci loséw. Starsi
szczegblnie w wieku przedemerytalnym traktuja to jako swoiste fatum i zty los.

Wszystkim badanym wielokrotnie bezrobotnym towarzyszg w kolejnych etapach
bezrobocia narastajgce niedomagania zdrowotne. Stan zdrowia w okresie bezrobocia
wielokrotnego: 20% respondentdw ocenia jako bardzo dobry, 47% jako odpowied-
ni do wieku, natomiast 33% stwierdza, ze ciggle im co$ dolega. Metoda badawcza
oceny stanu zdrowia byt sondaz diagnostyczny na prébie 1000 oséb. W ten sposob
ustalono odczuwane w okresie przeprowadzanych wywiaddéw dolegliwosci zdrowot-
ne badanej populacji. Najczesciej wystepowaty: choroby uktadu nerwowego (37%),
béle gtowy (12%), choroby serca i krgzenia (11%), choroby reumatyczne (10%), cho-
roby uktadu miesniowo-kostnego (9,3%), choroby przewody pokarmowego (75%),
choroby kobiece (6,2%), choroby uktadu oddychania (5%), inne (tarczyca, alergie,
zylaki) (3,7%), urazy ciata (2,4%).

Zdaniem przedstawicieli nauk medycznych* i politykdw ochrony zdrowia; szcze-
gdblnie choroby uktadu nerwowego, béle gtowy, choroby serca i krazenia w znacznej
liczbie przypadkéw majg zwigzek ze spoteczno-psychologicznymi konsekwencjami
bezrobocia wielokrotnego.

Whptyw bezrobocia na podstawowe funkcje rodziny

Prawidtowo rozwijajaca sie rodzina, nie tylko ma istnie¢ w sensie formalnym czy
spetniac role ustugowo-bytowa, ale powinna spetniac szereg istotnych funkcji**. Bez-
robocie najczesciej zaktdca a niejednokrotnie uniemozliwia wypetnianie obligatoryj-
nych zadan rodziny.

Dtuisze pozostawanie bez pracy nie tylko nie sprzyja zawieraniu nowych mat-
zenstw, ale wptywa takze na powstawanie proceséw dezintegracyjnych w istnieja-

4 Prof. dr hab. med. Janusza Indulskiego IMP tédz i prof. zw. dr hab. L. Frackiewicz, AE Ka-
towice.

% Funkcje rodziny omawia szczegdtowo J. Szczepanski, Elementarne pojecia socjologii,
Warszawa 1974; Polityka spoteczna. Zarys wyktadu wybranych problemoéw, red. L. Frac-
kiewicz, Katowice 2002; J. Pilch, Bezrobocie nowa kwestia spoteczna, [w:] Pedagogika
spofeczna, red. T. Pilch, I. Lepalczyk, Warszawa 1995.
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cych rodzinach (zwieksza sie liczba rozwoddw). Zjawisko bezrobocia wyzwala czesto

postawy przemocy w rodzinie®.

Powyzsze stanowisko potwierdza S. Kozak, ktéry zwraca uwage, ze pogorszenie
warunkow materialnych rodziny w wyniku bezrobocia moze przyczyniac sie do wzro-
stu przestepczosci. Depresja materialna ma wptyw na zahamowanie w czasie two-
rzenia sie nowej rodziny. Ci ktérzy decyduja sie na zawarcie matzenstwa, odktadaja
w czasie decyzje posiadania potomka, ttumaczac potrzeba stworzenia warunkéw do
wychowania dziecka®’.

W sytuacji bezrobocia zagrozona jest realizacja czterech funkcji przypisywanych
rodzinie, takich jak:

1) ekonomiczno-konsumpcyjna [bezrobocie powoduje pauperyzacje, ktéra istotnie
obniza jakos¢ zycial,

2) opiekunczo-wychowawcza [m.in. obnizenie aspiracji edukacyjnych],

3) emocjonalno-ekspresyjna [zaktdcenie emocjonalnych potrzeb cztonkdw rodziny
zwigzanych ze wspétzyciem rodzinnym, takich jak: nabywanie umiejetnosci oka-
zywania i przyjmowania mitosci, szacunku, zrozumienia, jak réwniez akceptacji ta-
kiego jakim sie jest. Funkcja ta ma zapewnia¢ poczucie bezpieczenstwa i oparcia
we wiasnej rodzinie, szczegdlnie w chwilach niekorzystnych i tragicznych w zyciu
jednostki]*.. Bezrobotny traci pozycje w matzenstwie i w rodzinie, obniza sie jego
autorytet. Zle zaczynajg uktada¢ sie stosunki dzieci-rodzice, poniewaz rodzice
nie sg w stanie zaspokoi¢ oczekiwan konsumpcyjnych dzieci, co obniza ich pozy-
cje w srodowisku réwiesniczym. U dorostych narasta poczucie leku o przysztos¢
wtasng i rodziny, co zagraza poczuciu bezpieczeristwa®,

4) socjalizacyjna [czyli kultywowanie, przekazywanie systemu wartosci, norm poste-
powania i wzoréw zachowania swoim cztonkom; nie ma klimatu do rozbudzania
aspiracji ksztattowania pozytywnego systemu wartosci, czy norm postepowania.
Sytuacja taka sprzyja roszczeniowym postawom wobec panstwa, z wytaczeniem
nawet wiasnej wspotodpowiedzialnosci]®.

Poziom bezrobocia i sposoby jego ograniczania

Bezrobocie jest zjawiskiem obecnym w Polsce, w Unii Europejskiej oraz na catym
swiecie. Tylko w 2009 roku na $wiecie stracito prace 27 min oséb, a liczba bezrobot-
nych wzrosta do 212 min oséb. W USA stopa bezrobocia w maju 2012 roku wyniosta
9,7%, w Japonii w tym okresie —5,1% a w Unii Europejskiej — 10,1% (Niemcy — 7,7%,
Hiszpania — 20%, Irlandia — 13%, Szwecja 10,5%, Grecja 10%, Wtochy — 8%). Bezro-
bocie w strefie UE jest najwyzsze od 12 lat®.

% Por. E. Kwiatkowski, W. Kwiatkowska, Bezrobocie i jego skutki spoteczno-ekonomiczne
w okresie transformacji systemu spoteczno-gospodarczego w Polsce, Szkota Wyzsza im.
P. Wtodkowica w Ptocku, ,,Zeszyty Naukowe” 1998, t. 10, s.68—69.

Zob. S. Kozak, Patologie w srodowisku pracy. Zapobieganie i leczenie, \Warszawa 2009,
s. 287.

“  Na podstawie: Polityka spoteczna. Zarys wykfadu..., s. 55.

4 Na podstawie: J. Pilch, op. cit., s. 378.

50

47

Szczegdlnie na podstawie: Pedagogika spoteczna...
51 Zob. http://www.forbes.pl/tagi/1233?bezrobocie?gelid=CIDemJelvalCFQ...
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Bezrobocie w Polsce po drugie wojnie $wiatowej pojawito sie w poczgtkowym
okresie, politycznej i gospodarczej transformacji (w 1990 roku) i gwattownie prze-
obrazito charakter dwczesnego rynku pracy. O zmniejszeniu liczby pracujgcych za-
decydowaty przede wszystkim procesy zmian wtasnosciowych, restrukturyzacja nie-
ktérych dziedzin gospodarki, potgczona z restrukturyzacjg zatrudnienia, jak rowniez
zmiany w technice, technologii a takze zmiany w organizacji pracy.

W wyniku tych proceséw nastgpit spadek liczby zatrudnionych. W ciggu dwdch
pierwszych lat (1990-1991) liczba bezrobotnych przyrastata w tempie przekraczaja-
cym srednio 1 milion rocznie, osiggajgc w koricu 1991 roku poziom 2,2 min. Kolej-
ne lata charakteryzowaty sie dalszym cho¢ wolniejszy tempem wzrostu bezrobocia
(o okoto 400 tys. rocznie). W pierwszym kwartale 1994 roku bezrobocie wyniosto
ponad 2950 tys. oséb. W styczniu 2002 roku osiggneto swoiste apogeum — 18,5%
(3,25 mln o0sdb). W nastepnych latach bezrobocie malato i wzrastato, nie osiggajac
juz tak drastycznych rozmiarow®2.

Kryzys ekonomiczno-finansowy o zasiegu Swiatowym rozpoczety w 2008 roku
miat swoje odbicie rowniez w zakresie znacznego wzrostu bezrobocia. Polska jest
jedynym krajem w Unii Europejskiej, ktéry utrzymat wzrost gospodarczy. Ekspansja
kredytowa byta tu o wiele wolniejsza niz w innych krajach i nie byto takze eksplozji
cen aktywdw. Towarzyszyto temu utrzymanie w Polsce rygorystycznej polityki budze-
towej, wartos¢ ztotego obnizyta sie o 30%, co zamortyzowato szok dla eksporterow.
Dalsze wyniki gospodarcze Polski zalezg w znaczacym stopniu od ozywienia gospo-
darczego w Niemczech, gdyz znaczny wolumen naszego eksportu zwigzany jest z tym
krajem. Na rozmiary naszego bezrobocia wazny wptyw ma spozycie wewnetrzne,
gdy jest ono wieksze to bezrobocie jest mniejsze®.

W polskich Urzedach Pracy w grudniu 2012 r. zarejestrowano 2136,8 tys. bez-
robotnych, co daje stope bezrobocia 13,4%. Natomiast w styczniu 2013 r. liczba ta
wzrosta 0 159,2 tys. oséb bezrobotnych, co skutkuje wzrostem stopy bezrobocia do
14,2% bezrobotnych. Wzrost bezrobocia wystgpit we wszystkich wojewddztwach.
Ostatni tak wysoki poziom bezrobocia zanotowano sze$¢ lat wczesniej w marcu
2007 r., kiedy wskaznik ten siegat 14,3%. W Polsce bezrobociem dotkniety jest juz
co trzeci mtody cztowiek, chociaz trudno to poréwnywadé np. z sytuacjg w Grecji czy
Hiszpanii, gdzie pracy nie ma blisko 60% oséb ponizej 25 roku zycia. W krajach UE
poziom bezrobocia jest znacznie zréznicowany, co wynika z ich réznego poziomu
rozwoju gospodarczego i umiejetnosci wychodzenia ze skutkéw obecnego kryzysu
ekonomiczno-finansowego. W Polsce przeciwdziatania bezrobociu sg nie w petni wy-
korzystane, chocby taki jak uelastycznienie instrumentéw prawno-ekonomicznych
w celu lepszego wykorzystania potencjatu matych i srednich przedsiebiorstw. Jak
wynika z danych CBOS: 62% bezrobotnych poszukuje pracy z réznym powodzeniem,
z czego 59% gotowych jest szybko jg podjaé. Wynik ten jest znacznie wyzszy (78%),
jesli wezmiemy pod uwage tylko bezrobotnych zarejestrowanych w Urzedach Pracy.
Niemata grupe (27%) stanowia niezdecydowani ktérzy nie wierzg juz w swoje szanse
na rynku pracy. Zdarzajg sie réwniez tacy (7%), ktérzy pracy nie szukaja, ale gotowi
szybko jg podjgé, jesli nadarzy sie taka okazja**.

52 Polityka spoteczna. Zarys wyktadu..., s. 182.

53 http://biznes.gazetaprawna.pl/artykuly/336277,polska-jedyna-w-ue-...

% Wedtug informacji Ministerstwa Pracy i Polityki Spotecznej (na stronach internetowych
i w publikacjach prasowych).



154 IIl. Zagrozenia zwiazane z pracq,

Z réznych prowadzonych od lat badarn wynika, ze ponad potowa Polakéw uwa-
Za, iz bezrobotni nie pracujg z powodu lenistwa; bezrobotny kojarzy sie nam z kims
niewyksztatconym, niezaradnym i biernym. Polskie spoteczenstwo nie przywykto
jeszcze do mysli, ze bezrobocie i czesta zmiana pracy to cos naturalnego. Odchodzi
w przesztos¢ model jednego miejsca pracy na cate zycie®.

Problemy ograniczania bezrobocia

Przeciwdziatanie bezrobociu stato sie znaczagcym wyzwaniem dla polityki spotecznej

wielu panstw.

Na skutecznos¢ realizowanej przez panstwo polityki spotecznej w zakresie bez-
robocia wptywa, w istotny sposdb, zakres i charakter regulacji prawnej srodkéw
i instrumentdw, ktére majg na celu ograniczenie rozmiardéw i skutkéw spotecznych
bezrobocia oraz ilo$¢ srodkéw finansowych na ten cel i efektywnosé ich wykorzysta-
nia. W Polsce sprawy zwigzane z bezrobociem i dziataniami w tym zakresie reguluje
Ustawa z dnia 20 kwietnia 2004 roku o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku
pracy, ktéra okreéla zadana panstwa w zakresie promocji zatrudnienia, fagodzenia
skutkdw bezrobocia oraz aktywizacji zawodowe;j*®.

Ustawa przewiduje pasywne i aktywne instrumenty przeciwdziatania bezrobociu.

Pasywna polityka panstwa — opiera sie na instrumentach, ktére zmierzaja do
zmniejszenia lub tagodzenia ujemnych, ekonomicznych i spotecznych konsekwencji
bezrobocia; obejmuje ona:

— zasitki dla bezrobotnych,

— jednorazowe odszkodowania dla oséb zwalnianych z pracy,

— dodatki zwigzane z wczesniejszym przechodzeniem na emeryture,

— popieranie systemow elastycznego ksztattowania zarobkdw, redukcja ptac real-
nych juz zatrudnionych pracownikéw,

— skracanie czasu pracy, przymusowe urlopy,

— zasitek dla bezrobotnych.

Prawo do zasitku przystuguje bezrobotnemu za kazdy dzier kalendarzowy po
uptywie 7 dni od dnia zarejestrowania w powiatowym urzedzie pracy. Zasitek jest
Swiadczeniem okresowym wyptacanym generalnie przez 12 miesiecy (przy spet-
nieniu odpowiednich warunkéw odnosnie stazu, gotowosci i zdolnosci do podjecia
pracy oraz braku propozycji zatrudnienia). Wysokos¢ zasitku uwzgledniona jest kwo-
towo i zalezy od dtugosci okresu uprawniajacego do zasitku®’ (od 80 do 120% kwoty
zasitku).

Aktywna polityka zatrudnienia opiera sie na:

— narzedziach, ktére majg na celu zwiekszenie liczby miejsc pracy,

— dziataniach zmierzajacych do ograniczenia bezrobocia na danym terenie, takich
jak: szkolenia, staz u pracodawcy i przygotowanie zawodowe w miejscu pracy,
wsparcie dziatalnosci gospodarczej, prace interwencyjne, prace spotecznie uzy-
teczne, roboty publiczne, aktywizacja bezrobotnych w ramach programéw spe-
cjalnych i zaje¢ w klubach pracy.

55 Ibidem.
5% Dz.U.z 2004 r. Nr 99, poz. 1001 z pdzn. zm.
57 Szerzej w ustawie ibidem.
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W ramach aktywnej polityki zatrudnienia, stuzacej ograniczaniu rozmiaréw lo-
kalnego bezrobocia, upatrywano mozliwosci w tworzeniu inkubatoréw przedsiebior-
czosci i specjalnych stref ekonomicznych. Te dziatania nie obejmowaty zbyt licznej
rzeszy bezrobotnych. Funkcjonowato i funkcjonuje wiele inkubatoréw przedsiebior-
czosci przy niewielkich stosunkowo rozmiarach zatrudnienia. Powstanie specjalnych
stref ekonomicznych réwniez nie przyczynito sie do znaczniejszego ograniczenia bez-
robocia®®.

Bariery i czynniki sprzyjajace ograniczeniu bezrobocia

Na ogdt ekonomisci ttumaczg bezrobocie niedopasowaniem kwalifikacji bezrobot-
nych do oczekiwan pracodawcow. Wini sie takze regulacje prawne, z jednej strony
np. zbyt wysokie podatki a z drugiej — ptaca minimalna i zblizone do niej zasitki dla
bezrobotnych. Wptyw na rozmiary bezrobocia ma na pewno koniunktura gospodar-
cza (hossa lub bessa). Nie bez znaczenia sg regulacje prawne zawarte w kodeksie
pracy, okreslajace warunki przyjmowania i zwalniania pracownikéw czy obowigzek
utrzymania etatu dla kobiet powracajgcych z urlopéw macierzyniskich i wychowaw-
czych, co jest obcigzeniem dla przedsiebiorstwa.

W krajach Europy Zachodniej wystepuje zréznicowana ochrona prawna zatrud-
nienia. Znajduje to swoje odbicie w zatrudnianiu m.in. w niepetnym wymiarze czasu
pracy. Na przyktad, w 2005 roku we Wtoszech jedynie 45,3% kobiet w wieku produk-
cyjnym (15-64 lat) pracowato zarobkowo, wobec 65% w Holandii*.

Wielkos¢ bezrobocia zwigzana jest takze z pozaptacowymi kosztami pracy. Na
ten rodzaj kosztow sktadajg sie wszelkie obcigzenia w postaci podatkow i sktadek
ubezpieczeniowych, ktére stanowia réznice pomiedzy catkowitymi kosztami pracy,
jakie ponosi pracodawca, a wynagrodzeniem na reke, ktore otrzymuje pracownik.
Czes¢ wymienionej kwoty przeznaczone jest na przyszte emerytury, a reszta na inne
wydatki, takie jak: wczesniejsze emerytury, renty chorobowe czy transfery dla bez-
robotnych. Pozaptacowe koszty pracy, okresla sie jako klin podatkowy®. Wysoki klin
podatkowy przyczynia sie do relatywnie niskich ptac, to z kolei sprawia zainteresowa-
nie pracg w szarej strefie; rosnie réwniez zainteresowanie dostepnoscig dochodéw
niezwigzanych z wykonywaniem pracy (gtownie wysokimi zasitkami dla bezrobot-
nych i zasitkami z pomocy spotecznej).

Pewien wptyw (cho¢ zréznicowany w réznych krajach) posrednio na poziom bez-
robocia majq zwigzki zawodowe. Sita przetargowa zwigzkéw zawodowych zalezy od
sity, ktdrg dysponujg pracownicy w negocjacjach z pracodawcami. W przypadku gdy
warunki pracy sg ustalane bezposrednio pomiedzy pracodawcami i poszczegélnymi
pracownikami, to o wysokosci wynagrodzen decydujg faktyczne kwalifikacje i kon-

%8 Bardziej wyczerpujgco patrz: S. Szumpich, Przemiany..., s. 174-176.

% Zob. W. Wojciechowski, Skqd sie bierze bezrobocie?, Warszawa 2008, s. 8.

5 Dla poréwnan miedzynarodowych wysokos¢ pozaptacowych kosztéw pracy wyraza sie
jako procentowy udziat tych obcigzen w catkowitych kosztach pracy. Na tym tle wystepuja
duze zréznicowania dla réznych krajow; Irlandia 25,7%, Wielka Brytania 29,1%, Francja
50,1% a Belgia 55,4%. Przy najnizszym klinie podatkowym wsréd parnstw OECD — stopa
bezrobocia wynosita odpowiednio 4,3% i 4,6%. Natomiast we Francji i w Belgii, gdzie klin
podatkowy jest jednym z najwyzszych wsrdd krajow rozwinietych, stopa bezrobocia jest
wysoka; 9,9% i 8,1%.
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kurencja rynkowa. Negocjacje branzowe umozliwiajg wymuszanie na pracodawcy
wzrost wynagrodzen w poréwnaniu do zwiekszonej wydajnosci pracy. Bezrobocia
nie da sie unikna¢, trzeba nauczyc sie umiec z niego szybko wychodzic.

Polscy pracownicy musza sie przyzwyczaic, ze nie bedzie juz jednej pracy na cate
zycie. Od dtugiego czasu towarzyszy nam wysokie bezrobocie, przy réwnoczesnym
nacisku na ograniczenie kosztéw zatrudnienia i upowszechnienie elastycznych krotko-
terminowych form zatrudnienia. Wysoki stopien posiadanej specjalistycznej wiedzy
powoduje, ze przy szybko zmieniajacych sie wymaganiach rynkowych, coraz trudniej
dostosowaé wzajemne potrzeby i oczekiwania producenta i pracownika. Tym sytu-
acjom czesto towarzyszy brak poczucia bezpieczenstwa zwigzanego z niepewnym za-
trudnieniem. Stagd musi wzrosngé odpowiedzialnos$¢ jednostki za jej bezpieczenstwo
zatrudnienia i zwiekszenie mobilnosci zawodowej, zwigzanej z koniecznymi zmiana-
mi pracy. W sytuacji niepewnosci na rynku pracy i petzajgcego kryzysu ekonomiczno-
finansowego, zdolnos¢ do uczenia sie i elastycznego proaktywnego przystosowania
do zmian, w istotny sposdb przyczyniajg sie do bezpieczenistwa zatrudnienia jednost-
ki. W okresie ostatnich kilku lat problematyka rozwoju zatrudnialnosci pracownikéw
(employability) przechodzita rézne metamorfozy. Pojecie to pojawito sie latach 50.
i byto kojarzone z poszukiwaniem pracy dla bezrobotnych®®. W lalach 80. i 90. wraz
ze zmianami na rynku pracy (wzrostem konkurencji) zaczeto zwraca¢ uwage na od-
powiednios¢ przydatnosci zawodowej pracownika poprzez odpowiednia rekrutacje
i selekcje kandydatéw na okreslone stanowiska pracy. Od potowy lat 80. do korica lat
90. rozpowszechnity sie stopniowo elastyczne formy zatrudnienia (wraz ze wzrostem
mozliwosci utraty pracy).

Zaczeto zwracac uwage na koniecznos$¢ odpowiedzialnosci pracownika za rozwéj
wtasnej kariery zawodowej, realizowanej zaréwno na wewnetrznym jak i zewnetrz-
nym rynku pracy. Stad obecnie zatrudnialnos¢ zaczeto wigzac z umiejetnoscia prze-
widywania, a takze zdolnoscig do przystosowania sie do zmian, elastycznoscig pra-
cownikow oraz ich konkurencyjnosciag na wewnetrznym i zewnetrznym rynku pracy®.
Wprowadzono takze pojecie dyspozycyjnej zatrudnialnosci (dispositioncil employ-
ability), ktdra rozumie sie jako zbidr indywidualnych cech predystynujacych jednost-
ki do proaktywnej adaptacji w pracy lub karierze. To pozwala jednostce nie tylko
radzi¢ sobie na rynku pracy, ale takze tworzyc¢ i realizowac szanse na rozwdj kariery
zawodowej. W podejsciu opartym na kompetencjach zatrudnialnos¢ jest ujeta jako
zdolnos¢ statego utrzymywania, zdobywania lub tworzenia pracy, dzieki optymal-
nemu wykorzystaniu posiadanych przez jednostke kompetencji zawodowych. Pod
koniec dekady lat 90. wzrastajace bezrobocie sprawito, ze problem zatrudnialnosci
nabrat znaczenia zaréwno spotecznego, jak i politycznego. Sformutowano (w 1997 r.)
Europejska Strategie Zatrudnienia, w ktorej okreslono dziatania panstw Unii na rzecz
walki z bezrobociem, ubdstwem i marginalizacjg spoteczna.

W Polsce w ramach programu operacyjnego opracowanego przez Ministerstwo
Gospodarki, Pracy i Polityki Spotecznej na pierwszym miejscu wymieniono ,,dbatos¢

¢ Problem ten rozpatrywano z punktu widzenia makroekonomicznego, co wigzato sie z od-
powiedzialnoscig panstwa za zmniejszanie bezrobocia i utrzymywanie wysokiego pozio-
mu zatrudnienia.

62 Teraz ten problem rozpatruje sie z punktu widzenia mikroekonomicznego i odpowiedzial-
nosci indywidualnej jednostki za swoj los na rynku pracy, co nie oznacza braku polityki
makroekonomicznej w dziedzinie zatrudnienia.
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o poprawe zatrudnialnosci spoteczeristwa” oraz ,,aktywng walke z bezrobociem po-
przez podwyzszenie potencjatu kwalifikacyjnego”. Dbatos¢ o ludzi, o ich przysztosé
zawodowg i szanse na rynku pracy zyskujg podstawowe znaczenie, zaréwno dla or-
ganizacji, w ktorej aktualnie pracuja, jak i dla spoteczenstwa.

8 Ministerstwo Gospodarki i Polityki Spotecznej, Polska. Narodowy Plan rozwoju 2004—
2006, dokument przyjety przez Rade Ministrow 14 stycznia 2003, s. 97, http://www.
pkpb.uz.zgora.plstrukturalne/npr.pdf (1 0.01.2009).






10. Stres w miejscu pracy

Praca nalezy do najwazniejszych form aktywnosci cztowieka. Poprzez prace cztowiek
dazy do zaspokojenia potrzeb wtasnych i innych ludzi (rodziny spoteczeristwa). Stres
w miejscu pracy kojarzy sie wiekszosci ludzi negatywnie. W zyciu codziennym w za-
leznosci od okolicznosci wystepujg dwa rodzaje stresu: stres pozytywny, motywu-
jacy, oraz stres negatywny, demotywujacy, powodujgcy czasem negatywne konse-
kwencje zawodowe, spoteczne i zdrowotne, w tym choroby psychosomatyczne. Przy
oddziatywaniu stresu pozytywnego — wymagania w pracy sg dostosowane do mozli-
wosci fizycznych czy psychicznych cztowieka, a w przypadku koniecznym pracownik
potrafi korzysta¢ z pomocy oséb drugich. Poradzenie sobie z trudnosciami koriczy sie
sukcesem. Negatywny stres powodujg wymagania przekraczajgce mozliwosci radze-
nia sobie pracownika w danym momencie. Diugotrwaty stres w miejscu pracy moze
prowadzi¢ do wyczerpania fizycznego i psychicznego kazdej osoby oraz odczuwania
przez nig dolegliwosci somatycznych. Utrzymanie tego stanu, moze z biegiem czasu
doprowadzi¢ do réznych zmian w stanie zdrowia®.

Pochodnymi stresu w miejscu pracy s3: pracoholizm i wypalenie zawodowe.

Pracoholizm jest to uzaleznienie od pracy, polegajgce na poswiecaniu jej nad-
miernie duzo energii i czasu, kosztem wypoczynku, zycia osobistego itp. Pracoholika-
mi sg zazwyczaj ludzie aktywni lub ponadprzecietnie zdolni. Jako przyczyny pracoho-
lizmu specjalisci wymieniajg najczesciej: niepewnosc finansowa, lek przed przetozo-
nymi i utratg pracy, ale takze czasem brak zwigzkdw uczuciowych, ktdrych miejsce
zastepuje zaangazowanie w prace. W Polsce firmy lubig pracoholikdw i chetnie ich
zatrudniajg. Wérdd pracownikéw panuje dos¢ powszechnie wymuszona konkuren-
cyjnosc®.

Sytuacja nazywana wypalaniem zawodowym dotyczy konsekwencji stresu po-
wstatych na skutek przepracowania®. Wypalenie zawodowe jest to stan wyczerpania
emocjonalnego jednostki, przejawiajacy sie zmniejszonym zainteresowaniem praca,
obnizong aktywnoscig oraz brakiem satysfakcji, z wykonywanych czynnosci stuzbo-
wych. Osoba ktéra dotychczas doskonale sobie radzita z obowigzkami zawodowymi,
zaczyna nagle watpi¢ w swoje umiejetnosci i poddaje w watpliwos¢ zasadnos¢ dal-
szej pracy. Wypalenie zawodowe nie pojawia sie z dnia na dzien — zaczyna sie bardzo
powoli i niezauwazalnie, a ujawnia sie nagle z duzg sita.

5 Por. D. Schultz, S.E. Schultz, Psychologia dzisiejszej pracy. Wyzwania, ttum. G. Kranas,
Warszawa 2002, s. 422 i n.

8  Zob. Praca — pracowstret i pracoholizm, http://socjoszpieg.blox.pl/2007/01/Praca-Ill-Pra-
cowstret-i-praccoholi.

8 Zob. D. Schultz, S.E. Schultz, op. cit., s. 447.
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Najczesciej stres jest uwazany za zjawisko szkodliwe dla cztowieka. W rzeczywi-
stosci dziatanie niepozadane przynosi tylko stres zbyt silny lub dtugotrwaty. Nateze-
niu umiarkowanemu stresu towarzyszg mozliwosci adaptacyjne do wymogdéw oto-
czenia i mobilizacja do wykonywania pracy

Stres jest rozumiany niejednokrotnie w sposéb zréznicowany, stad wiele jego
definicji. Wedtug D. i S. Schultzoéw stres to fizjologiczne i psychologiczne reakcje na
niezwykte i zazwyczaj nieprzyjemne bodzce, lub zagrazajgce wydarzenia w otocze-
niu®’. Szerzej i bardziej wielostronnie przedstawiono pojecie stresu w Encyklopedii
Organizacji i Zarzadzania, gdzie przez stres rozumie sie wystepowanie szczegdlnego
rodzaju czynnikéw badz sytuacji oddziatywujacych na cztowieka, do ktdrych naleza:
zagrozenie (niebezpieczeristwo, deprawacja), zaktécenie (przeszkoda, brak, zwtoka,
zaskoczenie), oraz sytuacje (okolicznosci) zapowiadajace uszkodzenie lub strate®®.
Natomiast w Stowniku wspdtczesnego jezyka polskiego méwi sie nie tylko o oddzia-
tywaniu szkodliwym bodzcéw fizycznych i psychicznych na cztowieka, ale takze, w za-
leznosci od sytuacji o mobilizacji sit®®. W psychologii stres jest definiowany jako dy-
namiczna relacja adaptacyjna pomiedzy mozliwosciami jednostki a wymogami sytu-
acji, charakteryzujgca sie brakiem réwnowagi. Podejmowanie zachowan zaradczych
jest préba przywrdocenia rownowagi, natomiast w terminologii medycznej, stres jest
zaburzeniem homeostazy spowodowanym czynnikiem fizycznym lub psychologicz-
nym; czynnikami powodujgcymi stresy moga by¢ czynniki umystowe, fizjologiczne,
anatomiczne i fizyczne” Najbardziej syntetyczng i jednoznaczng definicje stresu sfor-
mutowat biochemik H. Selye, ktéry o stresie méwi wéwczas, gdy organizm reaguje
aktywnoscig na jakis bodziec pochodzacy ze srodowiska’.

Stres jest aktywng reakcjg organizmu na stawiane mu wymagania i pojawiajace
sie zagrozenia, czyli stresory. Stresory dzielimy na’%:

— stresory fizyczne: wahania temperatury (zimno, ciepto), zmiany cisnienia powie-
trza, hatas, gtdd, infekcje, urazy fizyczne, praca (trudna, ciezka), nadmiar bodz-
cow,

— stresory psychiczne: obawa o niewykonalnos$¢ postawionych zadan, lub nadmier-
ne obhcigzenie zadaniami. Pospiech, brak czasu powodujgcy utrate kontroli nad
wykonywaniem zadan,

— stresory spoteczne: konflikty, izolacja, mobbing, strata bliskich osdb itp.
Rozpatrujgc pojecie stresu nalezy zwrdci¢ uwage, ze w zyciu codziennym w przy-

padku zaistnienia pojedynczego lub kilku stresoréw, nie kazda ucigzliwg sytuacje

cztowiek odbiera jako stres. Rébwnoczesnie, im bardziej jako trudng lub ucigzliwa
okreslamy zaistniata sytuacje, tym wiekszy stres odczuwamy. Nie wszyscy ludzie jed-
nakowo odczuwaja taki sam poziom natezenia stresu. Nawet ten sam cztowiek moze

w zaleznosci od stanu zdrowia, wieku czy sytuacji zupetnie inaczej odbiera¢ dane

obcigzenie.

57 |bidem, s. 423.

%  Encyklopedia organizacji i zarzqdzania, Warszawa 1981, s. 497.
8  Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego..., s. 360.

70 Stres z Wikipedii: http://pl.wikipedia.org/wiki/Stres.

1 Zob. S.M. Litzke, H. Schuh, Stres, mobbing i wypalenie zawodowe, ttum. M. Wojdak-
-Pigtkowska, Gdansk 2007, s. 11.

2 Na podstawie ibidem, s. 11-12.
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Stres nie musi zawsze wywotywac choroby, pomimo wielu codziennych sytuacji
w ktorych czujemy sie nadmiernie obcigzeni. Reagujemy nadmiernym pobudzeniem,
niespokojnoscig. U wielu ludzi zmiany wywotujg stres, a inni przeciwnie czujg sie
zmotywowani do tego, aby niepowodzenie zamieni¢ w sukces. Szczegdlnie jest to
wazne w dobie przemian i rywalizacji.

Na sposéb odbioru sytuacji stresowych maja wptyw takze cechy wrodzone czto-
wieka, jego doswiadczenie, osobowos¢ i sposoby radzenia sobie z trudnymi sytuacja-
mi. O tym, czy cztowiek odczuwa dang sytuacje jako stres, decyduje jego indywidual-
na ocena. Stres stat sie nieodtagcznym towarzyszem zycia ludzkiego.

Amerykanski Narodowy Instytut Bezpieczenstwa Zdrowia i Pracy zwraca uwage,
ze stres w pracy wynika z rozbieznosci pomiedzy wymaganiami srodowiska pracy
a mozliwosciami i potrzebami pracownika”. W praktyce przemystowej okreslona
szkodliwos¢ dziatania stresu uzalezniona jest od tego, czy wystepuje stres: umiar-
kowany, silny czy dtugotrwaty. Skutki stresu umiarkowanego, sg stosunkowo szybko
opanowane przez sity adaptacyjne organizmu ludzkiego. Przezwyciezenie skutkéw
stresu silnego wymaga dtuzszego okresu, natomiast stres zbyt silny czy dtugotrwaty
moze przyczynic sie do rozwoju zaburzen psychicznych (np. zaburzenia lekowe, de-
presyjne itp.), a przy stresie zbyt silnym o charakterze traumatycznym moze wystgpié¢
zespot stresu pourazowego, a czasami zaburzenia osobowosci.

Stwierdzono, ze stres odgrywa istotng role w rozwoju wielu réznych schorzen
takich jak: choroba niedokrwienna serca, zaburzenia miesniowo-szkieletowe (karku,
barkow, kregostupa), dermatologiczne, gastryczne. Stres przyczynia sie do ostabienia
uktadu odpornosciowego. Skutki stresu sg widoczne w takich zachowaniach, jak nad-
uzywanie lekow, tytoniu, alkoholu, w bezsennosci oraz zaburzeniu funkcjonowania
zawodowego przejawiajgcym sie sktonnoscia do wypadkdéw, zwiekszonej absencji,
zmniejszonej wydajnosci pracy, czy mysleniu o zmianie pracy’.

W zaleznosci od sytuacji i przyczyny stresu mozna tez odczuwac réznego rodzaju
uczucia takie jak strach, lek, ztos¢, gniew. Gdy sytuacja w miejscu pracy nie ulega
zmianie, z czasem moze pojawic sie apatia, smutek, poczucie bezradnosci, poczucie
winy utrata zaufania do innych i siebie’.

Stres zwigzany z pracg zawodowa to obecnie drugi po bdlach plecéw najwazniej-
szy problem zdrowotny pracownikdw w krajach Unii Europejskiej. Dotyczy on blisko
1/3 og6tu zatrudnionych. Koszty z tego tytutu ocenia sie na co najmniej 20 mld euro
rocznie. Z badan wynika, ze 50-60% nieprzepracowanych dniéwek w krajach UE ma
zwigzek ze stresem. Podobna sytuacja wystepuje rowniez w innych krajach. Przy-
ktadowo, szacuje sie, ze w USA 54% przypadkow absencji ma zwigzek ze stresem,
a 11 min pracownikdéw narazonych jest na stres o natezeniu stanowigcym zagrozenie
dla zdrowia™.

73 Stress... at work, National Institute for Occupational Safety and Health. 1998, Publication
No. 99-101.

7 A. tuczak, D. Zotnierczyk-Zreda, Praca a stres, ,BezpieczeAstwo Pracy” 2002, nr 10, s. 2.

5 Stres w pracy. Program prewencyjny PIP, http://www.pip.gov.pl/html/prewencja/stre-
s/03110002.htm.

76 Stres zwigzany z praca zawodowa, na podstawie informacji Europejskiej Agencji Bezpie-
czeristwa i Zdrowia w Pracy: http//osha.eu/ew2002.
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Jak wynika z przeprowadzonego badania ,Stres w pracy — Raport Melisany Klo-
sterfrau” w 2009 roku az 85% aktywnych zawodowo Polakéw odczuwa stres w pracy,
tylko 11% pracownikéw traktuje prace jako spetnienie marzen i zrédto przyjemnosci,
a dla ponad 60% jest przede wszystkim sposobem zarobienia na zycie”’.

W okresie obecnego kryzysu ekonomiczno-finansowego w ramach miedzynaro-
dowego badania przeprowadzonego w réznych krajach (ponad 11 tys. responden-
téw) — 58% badanych stwierdzito, ze w tym okresie odczuwajg duzo wyzszy poziom
stresu’®. Najwyzszy poziom stresu zanotowano w Chinach (86%). Najnizszy — odczuli
badani pracownicy w Niemczech i Holandii?.

Swiatowa Organizacja zdrowia (WHO) przewiduje, ze w dobie szybko postepuja-
cej globalizacji wraz z dalszym upowszechnieniem nowych technologii, materiatéw,
proceséw i zmian w srodowisku pracy, znaczaco wzrosnie dla pracownikéw poziom
depresji i stresu w pracy. Dodatkowo na podwyzszenie odczuwanego poziomu stre-
su beda miaty wptyw wprowadzane konieczne modyfikacje sposobdw planowania,
organizacji oraz zarzadzania pracg. Rdwnoczesnie wedtug prognoz starzenie sie po-
pulacji europejskiej, zmieni na niekorzys¢ proporcje pomiedzy grupami czynnymi
zawodowo i bedgcymi na emeryturze (zmniejszy sie liczba pracujgcych). Stad wsrod
pracujacych zwiekszy sie nie tylko obcigzenie pracy, ale takze podwyzszonym stre-
sem®,

Nowy raport Europejskiej Agencji Bezpieczenstwa i Zdrowia Pracy (EU-OSHA)
sygnalizuje nowe istotne zagrozenia zwigzane z: formami umdéw o prace, niepew-
noscig zatrudnienia, intensyfikacjg pracy, duzym obcigzeniem emocjonalnym, prze-
moca W pracy, zaburzong réwnowagg pomiedzy zyciem zawodowym a prywatnym.
Raport zwraca uwage, ze zycie zawodowe w Europie zmienia sie szybciej niz kiedy-
kolwiek dotad. Niepewnos¢ zatrudnienia przy wykonywanej niejednokrotnie pracy
w kilku miejscach, w potgczeniu z duzg intensywnosci pracy, mogq powodowac stres
zwigzany ze zmeczeniem oraz zagrazac zdrowiu pracownikow. Stgd walka ze stresem
zwigzanym z zatrudnieniem jest jednym z najwiekszych europejskich wyzwan w dzie-
dzinie bezpieczenstwa pracy®.

Aktualnie czesto wystepujacymi czynnikami stresujgcymi pracownikéw i zagraza-
jacymi ich zdrowiu sa:

— brak statej pracy. Przy okresowym lub dorywczym zatrudnieniu otrzymuje sie na
0g6t niskie wynagrodzenie. Osoby te czesto wykonujg najbardziej niebezpieczne
zajecia. Pracujg w gorszych warunkach, daje to poczucie niepewnosci, co moze
wptywaé na zwiekszenie odczuwanego stresu;

— intensyfikacja pracy. Napiete terminy wykonania okreslonej pracy i wysokie
tempo sprawiaja, ze wielu pracownikdw odczuwa duzg presje zwigzang z wy-
konywang pracg i duzym obcigzeniem. Na wzrost odczuwanego poziomu stresu
wptywajg tez informacje dotyczace: redukcji etatdow i zwigzane z tym wieksze

77 Badanie zrealizowane na zlecenie firmy Klosterfrau Healthcare Group.

78 Zob. Rosngcy stres w pracy, http://biznes.interia.pl/prasa/gazeta-mps/news/rosnacy-
stres-w-pracy.

Ibidem.

8 Zob. Stres w pracy, portal BHP.pl. z dn. 10.02.2010, a takze Vita Clinic (bttp://aktywni.pl/
profil/vita-clinic).

81 |bidem: Stres w pracy.
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wymagania wobec mniejszej liczby pracownikéw. Zwiekszajgce sie w stosunku do

dotychczasowych wymagania kwalifikacyjne;

— niedocigzenie pracg, powoduje praca ktora jest zbyt prosta, nie wypetnia catego
czasu pracy, lub tez nie wymaga kompetenc;ji posiadanych przez zatrudnionego.
Brak stymulacji w pracy (niski poziom stresu) moze by¢ podobnie szkodliwy, jak
nadmierna stymulacja. Inaczej méwiac znudzenie i monotonia moga przynosic¢
taki sam efekt, jak zbyt wielka ilos¢ pracy do wykonania;

— zmiana w organizacji dos¢ czesto bywa stresujaca. Jedni pracownicy zmiane trak-
tujg jako ciekawe wyzwanie, drudzy jako zagrozenie. Wiele oséb niepokoi sie
prawie kazda zmiang, odczuwa potrzebe oporu wobec czegos nowego, co moze
ewentualnie przynies¢ dodatkowy wysitek albo po prostu ktopoty. Kazda zmiana
stosowanych dotychczas procedur, urzadzen czy ludzi — budzi obawy;

— niejednoznacznos¢ roli i konflikt roli. Niejednoznacznos¢ roli wystepuje wtedy,
gdy pracownik nie ma pewnosci, czego sie od niego oczekuje, lub nie wie, co
powinien robi¢. Natomiast konflikt roli wystepuje w sytuacji, w ktérej wymaga-
nia wobec pracy sg niespdjne lub wykonywanie pracy wymaga zachowan, ktore
niezgodne s3 z indywidualnym systemem wartosci.

Inne codzienne stresory. Dla wielu osdb zrodtem stresu moze by¢ ocena wyko-
nywanych przez nich zadan Wstrzymywanie oczekiwanego awansu moze prowadzic¢
do stresu, nawet jezeli przyczyna jest brak jednoznacznych postepéw zawodowych.
Niekiedy stresujgce juz jest podejmowanie decyzji o przyznaniu premii uznaniowych
lub ukaraniu oséb winnych?®?,

W zakresie ochrony pracownikéw, nie ma ustaw antystresowych, natomiast pew-
ne obowigzki pracodawcéw w tym zakresie sg implikowane w obowigzujgcych prze-
pisach. S3 to:

— dyrektywa ramowa (89/391/EWG); pracodawcy majg ,,0bowigzek zagwaranto-
wania bezpieczenstwa i zdrowia pracownikdéw we wszystkich aspektach zwigza-
nych z wykonywaniem obowigzkéw stuzbowych”;

— dyrektywy ramowe 90/270/EWG; i 92/85/EWG; w obu tych dokumentach wy-
mieniajacych minimalne standardy bezpieczenstwa i higieny pracy, zawarte sg
m.in. konkretne odniesienia stwierdzajgce potrzebe uwzglednienia czynnikéw
stanowigcych obcigzenie psychiczne.

Poza tym w ,Wytycznych w sprawie ryzyka w miejscu pracy” Komisja Europejska
postuluje przeprowadzanie analiz ,czynnikdw natury psychologicznej, spotecznej
i fizycznej, ktére moga by¢ zrédtem stresu w pracy zawodowej, ich wzajemnych za-
leznosci oraz interakgji z innymi czynnikami, sktadajgcymi sie na organizacje i $rodo-
wisko pracy”®.

W ramach badan nad stresem, co pewien czas przeprowadzane sg ankiety na
temat warunkdéw pracy lub sposobdw na stres w pracy. W jednej z ostatnich ankiet
na temat sposobow pokonywania stresu uzyskano nastepujace odpowiedzi:

— rozmowa z bliskg osobg (31%),

— pozytywne myslenie (24%),

— zmiana pracy (17%),

- uzywki (11%),

— leki (3%).

8 Na podstawie: D. Schultz, S.E. Schultz, op. cit., s. 442—444.
8 Szerzej: http://osha.europa.eu/ew2002.
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Respondentami byli internauci w liczbie 2764. Wiele odpowiedzi byto szerzej
komentowanych. Przewazaty odpowiedzi, ze najlepszym lekarstwem na tagodzenie
skutkow stresu jest rozmowa z bliskg osobg, do ktérej ma sie zaufanie i ktéra nie be-
dzie zniecierpliwiona w trakcie rozmowy. W nastepnej kolejnosci uznano, ze pokona-
nie stresu utatwia pozytywne myslenie. Dalsze miejsce w rozwazaniach zajeta mozli-
wos¢ zmiany pracy. Towarzyszyta temu obawa, czy w nastepnej pracy bedzie lepiej.
Wiara w zapomnienie o stresie za pomocg alkoholu czy narkotykdéw towarzyszyta
tylko 11% respondentodw, tj. o wiele rzadziej niz we wczesniejszych okresach badan.
Najmniej oséb w sytuacji stresowej wierzy w pomoc dostepnych lekdw. Reasumu-
jac, na sytuacje stresowa najlepiej pomaga kontakt z drugim zyczliwym cztowiekiem
i pozytywne myslenie®t.

W przedsiebiorstwie (organizacji) najlepsze rezultaty daje usuwanie zrédet po-
wodujacych stresogenne sytuacje. Najwazniejszymi dziataniami w tym zakresie sg:
— doskonalenie organizacji i precyzyjne wyznaczanie granic organizacyjno-zawodo-

wych dla pracownika,

— zapewnienie wiasciwego przeptywu informacji niezbednych do wykonania pracy,

— ciggta poprawa warunkdw i poszczegdlnych czynnikéw Srodowiska pracy,

— stwarzanie pracownikom mozliwosci rozwoju zawodowego samorealizacji m.in.
poprzez czytelny i sprawiedliwy system ocen i kryteriéw ich stosowania.

W wyniku przeciwdziatania i przezwyciezania ujemnych skutkéw stresu w pracy
uzyskuje sie nastepujgce rezultaty:

— zmniejszenie awaryjnosci, wypadkowosci, absencji i zmniejszenie z tego tytutu
kosztéw ponoszonych przez przedsiebiorstwo,
— polepszenie stosunkow spotecznych i dobrostanu psychicznego i fizycznego®.

Pracoholizm

Pojecia i definicje

Pojecie pracy na przestrzeni dziejéw ulegato réznym zmianom. W starozytnosci
praca byta uwazana za zajecie, ktore przystoi, raczej wiezniom, niewolnikom i pra-
cownikom najemnym. W $redniowieczu postrzegano prace jako zrédto srodkéw do
zycia. Obecnie praca jest synonimem niezaleznosci ekonomicznej i integracji spotecz-
nej. Kazda praca taczy sie z trudem jej wykonywania i wydatkowaniem (mniejszym
lub wiekszym) wysitku fizycznego i psychicznego. Wykorzystanie nowych generacji
maszyn i nowoczesnych technologii daje cztowiekowi (jako pracownikowi) umow-
nie wiecej wolnego czasu niz poprzednio, otwierajac przed nim mozliwosci do ko-
rzystania z débr kultury i wypoczynku®. W procesie pracy cztowiek rozwija swoje
umiejetnosci oraz poczucie odpowiedzialnosci, i samorealizacje wtasnej osoby. Szyb-
kie tempo zycia, rosngce wymagania pracodawcow i ciggta presja niepewnosci za-
trudnienia sprawia, ze podstawowe funkcje pracy ulegaja wypaczeniu. Wypetnianie
obowigzkow zawodowych przybiera czesto postac uzaleznienia okreslanego mianem
pracoholizmu?.

8 http://praca.wp.pl/ankieta.

8  A. Rygorowicz, Stres w pracy i sposoby przeciwdziatania jego negatywnym skutkom, Ke-
dzierzyn-Kozle 2006.

8  M.in. C. Guerreschi, Nowe uzaleznienia, Krakéw 2005, s. 119-120.

87 Nowe oblicza uzaleznien, red. E. tuczak, Olsztyn 2009, s. 151.
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Tworca tego pojecia jest Wayn Oates amerykanski uczony i psycholog religii. Sto-
wo pracoholizm (workaholizm) sktada sie z dwdch cztondw work (praca) oraz holizm
od holos (gr. = caty); dostowne ttumaczenie oznacza ,caty pracy”. Oates byt pierw-
szym autorem definicji pracoholizmu, ktéry w 1971r zdefiniowat j3 nastepujgco:
»pracoholik to osoba, ktérej potrzeba pracy jest tak wielka, ze zaspokajanie jej wy-
wotuje znaczne dolegliwosci i wywiera negatywny wptyw na stan zdrowia, osobiste
szczescie, relacje miedzyosobowe i spoteczne”. W definicji tej zwrdcono uwage, ze
praca stata sie niezbedna czescia sktadowa zycia cztowieka i ze jest on od niej uzalez-
niony, w taki sposob, ze poswieca pracy zbyt duzo czasu nie baczac na ujemne skutki
natury rodzinnej i zdrowotne;j.

Praca zawodowa jest dzi$ powszechnie ceniong wartoscig, pozwalajaca rozwijac¢
zdolnosci i umiejetnosci, umozliwiajac zarazem uzyskiwanie odpowiedniego statu-
su spotecznego. Wzrastajgce zapotrzebowanie firm na ludzi aktywnych i oddanych
pracy zawodowej wptyneto na postrzeganie pracy jako wartosci o duzym znaczeniu
dla cztowieka. To sprzyja powstawaniu natogu pracy u ludzi, ktérym praca wypetnia
zycie. Tak tworzy sie coraz wieksza rzesza pracoholikow.

L. Golinska stusznie zauwaza, ze pracoholizm jest jedynym uzaleznieniem, ktére-
mu nie towarzyszy zawstydzenie lub proba ukrycia, jest ono demonstrowane w in-
tencji — spotkania sie z uznaniem i aprobatg ze strony niewtajemniczonych obser-
watorow, ktorzy dostrzegaja pozytywne strony zapracowania, a mianowicie zyski fi-
nansowe, prestiz w firmie, dobrobyt rodziny; pracoholizm w potocznym mniemaniu
uaktywnia tez stereotyp myslenia o takiej osobie, ze reprezentuje ona takie cechy
jak: solidno$¢, odpowiedzialnos¢, konsekwencja, wytrwatos¢e®.

Punkty widzenia na zjawisko pracoholizmu sg réznorodne. Wedtug Machlowitz
pracoholicy maja pewne wspdlne cechy, takie jak energia, rywalizacja oraz niesta-
bilne poczucie wtasnego ja. To powoduje, ze fatwo traca pewnosé swej wartosci,
przedktadajg prace nad wypoczynkiem, przez wiekszos¢ doby sg aktywni, przy czym
granice miedzy pracg a przyjemnoscig sg u nich rozmyte. Kohn zwraca uwage na
powstajace u pracoholikédw problemy lekowe i depresyjne — jako forma zabezpie-
czenia przed lekiem, zwigzanym z porazka. Kontrola przebiegu pracy jest mozliwa
tylko w okresie poczatkowym. Natomiast gdy pracoholizm sie nasila, cztowiek traci
kontrole i zaczyna dominowaé przymus pracy. Tak konczy sie mite odczucie z tytu-
tu wykonywanej pracy®. Spence i Robbins uporzadkowaty terminologie i definicje
dotyczace pracoholizmu, a takze zwrdécity uwage na konsekwencje z nim zwigzane.
Jednoznacznie stwierdzity, ze pracoholizm charakteryzuje skrajne przywigzanie do
pracy, wyrazajace sie miedzy innymi w przeznaczaniu bardzo duzej ilosci czasu na ten
rodzaj aktywnosci. Wedtug nich, to nie zewnetrzne okolicznosci, takie jak wymagania
otoczenia, czy dazenie do przyjemnosci odczuwanej pracy wywotujg motywacje do
pracy, lecz czynniki wewnetrzne, dlatego ich zdaniem, charakterystycznym elemen-
tem uzaleznienia od pracy jest odczuwanie stresu i poczucia winy w chwilach wol-
nych od pracy. Rozszerzyty takze pojecie pracoholizmu zaktadajac, ze moze dotyczy¢

8  Zob. L. Goliska, Pracocholizm: uzaleznienie czy pasja?, Warszawa 2008, s. 12. Szerzej
na ten temat: S. Retkowski, Pracoholizm — proba teoretycznego zdefiniowania zjawiska,
[w:] Osobowos¢ a procesy psychiczne i zachowanie, red. B. Wojciszke, M. Plopa, Krakéw
2003.

8  Szerzej na ten temat: L. Golirska, op. cit., s. 13; a takze E. Sek, Pracoholizm, Biblioteka
Fides et Ratio, s. 4-5.
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wszelkiej dziatalnosci o charakterze pracy, takze pozazawodowej. Na podstawie tych
charakterystyk stworzono wstepna definicje pracoholizmu opierajaca sie na wysokim
zaangazowaniu w prace, przy poczuciu wewnetrznego przymusu wykonywania pracy
oraz niskim zadowoleniu z pracy. Uzaleznienie od pracy nie jest tylko ,zewnetrznym
objawem, ale stanowi pewien stan swiadomosci”®. Dlatego pracoholicy moga by¢
zaangazowani w prace, nawet wtedy gdy nie pracuja, a tylko pograzajg sie w my-
Sleniu o pracy. Wielu autoréw twierdzi, ze pracoholizm jest jednym ze sposobdéw
ucieczki od trudéw w zyciu prywatnym.

Charakterystyka pracoholikéw i narastanie uzaleznienia
Pracoholikami sg dos¢ czesto osoby niepewne siebie, nieSmiate, niedowartosciowa-
ne i bojace sie otoczenia. Bywajg w tej grupie osoby pilne, perfekcyjne, ambitne,
lubigce rywalizowa¢, wygrywa¢, dazace konsekwentnie do sukcesu i osiggniecia
prestizu spotecznego, z drugiej strony podchodzace z niedowierzaniem do wtasnego
talentu, mozliwosci spontanicznosci czy posiadania polotu, fantazji. Niektorzy ludzie
w ten sposob wypetniajg czas praca, uciekajgc od konfliktowych sytuacji w rodzinie,
lub ograniczajg wolny czas w sytuacji osamotnienia®.

Najbardziej narazeni na pracoholizm s3 ludzie, pracujacy na réznych ekspono-
wanych stanowiskach, w tym na kierowniczych. Do$¢ czesto sg to przedstawiciele
lub wtasciciele firm. Proces narastania uzaleznienia od pracy mozna przedstawié¢
w trzech etapach:

| Etap
e staty pospiech,

e brak wolnych dni,

¢ niezdolno$¢ powiedzenia ,,nie”,

* ciggte myslenie o pracy,

e wygoérowana ocena wtasnych zdolnosci.

Il Etap
e czesto towarzyszg narkotyki, alkohol, nadmierne objadanie sie,
* pojawiajg sie dolegliwosci somatyczne (béle gtowy, bezsennosc),
¢ nasilaja sie inne dolegliwosci (podwyzszone cisnienie, wrzody zotadka, apatie),
e Zycie rodzinne i towarzyskie staje sie coraz bardziej zagrozone,

Il Etap

e pustka emocjonalna,
e alienacja,
e bankructwo duchowe i emocjonalne

(prowadzi do wycienczenia i do zejscia Smiertelnego)®2.

Niepokojgce objawy, ktére moga swiadczy¢ o pracoholizmie, to m.in. praca po-
nad 50 godzin tygodniowo. Psychologowie oceniaja, ze okoto 5% wszystkich pracow-
nikdw stanowig pracoholicy, czyli jest nim co 20 pracownik®. W Japonii jest oko-
to 20% pracoholikéw, w Hiszpanii odnosi sie to do 12% ogétem pracujacych oséb.

% B. Killinger, Workaholics: The Respectable Addicts, New York 1991.

91 Por. m.in. W. Oniszczenko, Stres to brzmi groznie, Warszawa 1998.

92 Pracoholizm, http://www.elstudento.org/articles.php?article-id=1377.
% D. Schultz, S.E. Schultz, op. cit.
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W Polsce pracoholizm jest zjawiskiem dos$¢ powszechnym i wynika z obaw o utrate
pracy, wynosi okoto 10%.

W ciggu roku najdtuzej pracuja Koreanczycy $rednio 2305 godzin, w nastepne;j
kolejnosci Japonczycy 2168 godzin, w USA — 1949 godzin, Niemcy 1642 godziny,
okoto 1300 Francuzi. W Unii Europejskiej srednio w tygodniu pracuje sie okoto 40
godzin, co nie oznacza, ze w kazdym kraju wszyscy przepracowuja takg sama liczbe
godzin w tygodniu. Wedtug statystyk przecietny Polak pracuje najdtuzej w Europie:
41,6 godzin tygodniowo, natomiast Hiszpanie 35,9, Irlandczycy 37,9, Wtosi 39,3 go-
dzin tygodniowo®.

Polacy pracujg bardzo ciezko. Wedtug GUS na prawie 16 min pracujgcych, 11 min
Polakéw zostaje po godzinach. Przy czym prawie co dziesigty z nas nie zadowala sie
jednym etatem i prébuje szuka¢ dodatkowych mozliwosci zarobkowania. Trzeba jed-
nak zwrdci¢ uwage, ze nasza wydajnos¢ pracy wynosi 65% $redniej unijnej. Wedtug
Eurostatu w ubiegtym roku byta nizsza niz w Stowenii i Czechach. Jest to jedna z pod-
stawowych przyczyn dtuzszego siedzenia w pracy. Ze wzgledu na niskie ptace (ktére
dodatkowo obnizyt kryzys), wedtug GUS co dziesigty Polak ma dodatkowe zajecie®.
Réwnocze$nie mamy 12,9% bezrobocie (wedtug GUS w marcu 2010 r.).

Skutki pracoholizmu

Problemy rodziny

Osoba uzalezniona od pracy jest przeswiadczona, ze najlepiej zaspokaja potrzeby
swojej rodzinie odnoszac sukcesy w pracy. Pracoholik tak postepujac zmierza do
autodestrukcji, niszczac przy tym stabilno$¢ zycia swojej rodziny. Pracoholicy s3 tak
bardzo zajeci, ze nie uczestniczg w réznych fazach rozwoju swoich dzieci, przez co od-
bieraja je jako kogos obcego, dzieci takie cierpia z tego powodu przez co sg bardziej
znerwicowane. Pracoholicy z jednej strony s3g ludZmi odpowiedzialnymi w pracy,
ale dos¢ czesto odpowiedzialnos$¢ w ich zyciu osobistym zanika. Tracg umiejetnos¢
wchodzenia w zwigzki intymne, zanika u nich zdolnosc¢ kochania i serdecznosci na co
dzien wobec bliskich.

Konsekwencje zdrowotne pracoholizmu

Pracowitos$¢ zmienia sie z czasem w pracoholizm, ktéry powoli wyniszcza organizm.
Pracoholik zaczyna odczuwac zmeczenie, przestaje czerpac satysfakcje z wyko-

nywanych zadan staje sie mniej kreatywny i pomystowy. Pojawiajg sie dolegliwosci

zdrowotne. Ludzie zapadajacy na pracoholizm, podobnie jak w przypadku innych

uzaleznien, czesto nie zdajg sobie sprawy, ze s chorzy i potrzebujg pomocy. Poja-

wiaja sie rézne symptomy niedyspozycji zdrowotnych®®:

% Dane liczbowe zaczerpnieto m.in. z danych GUS i http://www.agri-mfo.eu/polski/t-
worktime.php.

% Szerzej na ten temat: K. Klinger, Przepracowana Polska, ,Dziennik Gazeta Prawna” 2010,
nr84,s. 1iA7.

%  Takie jak: bole gtowy, kregostupa, brzucha, serca,

wyczerpanie,

trudnosci z zasypianiem,

zaburzenia koncentracji,

utraty przytomnosci,

nerwobdle,

zaburzenia nerwicowe, lekowe, seksualne,
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Pracoholizm mozna i nalezy leczy¢. Pomocni tu bedg lekarze specjalisci, niekiedy
terapeuta od uzaleznien. Nie zawsze wystarczy urlop, aby organizm médgt wypoczac
i zregenerowac sity; liczy sie nie tylko liczba dni urlopu, ale takze sposdb, w jaki go
spedzamy. Nalezy stara¢ sie odpoczywac aktywnie, bez kontaktu i myslenia na temat
pracy, kontrolowaé stan zdrowia i nie zaniedbywadé zycia osobistego®. Zycie przy dtu-
gotrwatym przepracowaniu oznacza nieubtagane konsekwencje. Jest pewna granica
wytrzymatosci organizmu ludzkiego obcigzenia praca, ktérej przekroczenie koriczy sie
Smiercia. Najwczesniej na ten problem (karoshi)®® zwrécono uwage w Japonii w 1969
roku, gdy nagle zmart na zawat 29-letni pracownik dziatu dystrybucji najwiekszej ja-
poniskiej gazety. Po piecioletnich dociekaniach i debatach japoriskie Ministerstwo Pra-
cy przyznato rodzinie odszkodowanie, uznajgc za przyczyne zgonu przepracowanie®.

Jak podaje Takashi Haratani w Encyklopedii Zdrowia i Higieny Pracy [ILO], ,karo-
shi nie jest terminem czysto medycznym. To socjomedyczne okreslenie odnosi sie
do przypadkéw zgondw lub powaznych uszczerbkéw na zdrowiu spowodowanych
schorzeniami krgzeniowosercowymi (jak zawat miesnia sercowego) i bardzo silnym
przecigzeniem pracg”.

W wyniku badan 203 przypadkéw zgondéw w Japonii w latach 1974-1990 zwia-
zanych z przepracowaniem, decydujaca role przypisano nadmiernej liczbie godzin
pracy (60 i wiecej godzin tygodniowo, przy niewykorzystaniu ponad potowy urlopow
i weekendow). Z relacji wspétpracownikéw wiadomo, ze pdzniejsze ofiary zazwyczaj
wykazywaty zadowolenie z pracy i zaangazowanie, zazwyczaj nie zdajgc sobie sprawy
z potrzeby wypoczynku i juz istniejgcych symptomow chorobowych. Liczba japonczy-
kéw pracujgcych ponad 60 godzin tygodniowo (co daje 3120 godzin rocznie) wzrosta
od 3 min (15%) do 7 min (24%) w 1987 roku. W Japonii $mier¢ z przepracowania
»Karoshi” w 1991 roku dotyczyta okoto 10 tys. oséb, a w obecnych czasach niektorzy
eksperci szacuja, ze liczba ofiar wynosi 30-50 tys. osob.

Wypalenie zawodowe

Rys historyczny i definicje zespotu wypalenia zawodowego

Praca, jesli jest zZrodtem zadowolenia i satysfakcji, to moze dawaé poczucie sensu
egzystencji cztowieka. Jednak w wielu przypadkach moze dawacé odczucie: apatii,
beznadziejnosci, niezadowolenia z zycial®.

¢ nadpobudliwo$¢ emocjonalna,

o wrzody zotgdka, dwunastnicy,

¢ choroby uktadu krazenia,

e zawat; za: D. Kozak, Pracoholizm i neurotyzm. Osobowosciowe uwarunkowania uzalez-
nienia od pracy, s. 5 i n., http://www.e-mentor.edu.pl/artykul/index/numer/12/id/224.

97 Por. m.in. S. Kozak, Patologie w Srodowisku pracy..., s. 126 in.

% Termin ,Karoshi” pochodzi z Japonii i przyjat sie powszechnie na $wiecie. Oznacza on
Smier¢ z przepracowania. W jezyku japorskim ten termin ma dwa znaczenia na okresle-
nie tego zjawiska, ktére rdznia sie od siebie rodzajem $mierci: Karoshi co znaczy dostow-
nie $mier¢ z przepracowania, spowodowana przez zawat lub wylew i karo-jisatsu, ktéra
jest samobdjstwem z przepracowania.

% B.Siewierski, Karoshi —Smier¢ z przepracowania, http://www.exbis.pl/vademecum/vade-
mecum.php?dzial=06.

10 por szerzej m.in. A.M. Pines, Wypalenie zawodowe — w perspektywie egzystencjonalnej,
[w:] Wypalenie zawodowe: przyczyny, mechanizmy, zapobieganie, red. H. Sek, Warszawa
2000, s. 32-57.
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W latach 70. XX wieku w krajach zachodnich a w Polsce pod koniec lat 80., zwré-
cono uwage na fakt, ze ludzie, ktérzy zawodowo pomagajg innym np. nauczyciele,
lekarze, pielegniarki, pracownicy stuzb spotecznych, ratowniczych, policjanci pono-
szg wysokie koszty emocjonalne. Jedng z konsekwencji permanentnego stresu moze
by¢ wypalenie zawodowe. Wypalenie zawodowe (z jezyka angielskiego job burnot)
kojarzy sie z brakiem energii, wyczerpaniem sit. Wspdlne oddziatywanie na siebie
0séb, konfrontacja z negatywnymi emocjami i cierpieniem, przezywanie niepowo-
dzen, stopniowy brak sukceséw, uczucie bezsilnosci powodujg, ze przedstawiciele
wyzej wymienionych zawoddw sg coraz bardziej przecigzeni psychicznie (zmeczeni
i emocjonalnie wyczerpani). Powoduje to, ze dystansuja sie od osdb, ktérym niosa
pomoc, traktujgc je coraz bardziej sucho i obojetniel®. Wypalenie zawodowe jest
kolejna choroba cywilizacyjng, ktdra moze by¢ udziatem prawie kazdego z nas.

Jako pierwszy zjawisko wypalenia zawodowego badat i opisat H. Freudenber-
ger (psychiatra o zainteresowaniu psychoanalitycznym), okreslajac je jako: ,,Swoisty
zespot objawdw, na ktdre sktada sie: zmeczenie, bdl gtowy, wzmozona podatnos¢
na zachorowania, drazliwos¢, zmiennos¢ zachowan oraz uczucie statego znudzenia
i zniechecenia”%.

WSsréd wielu definicji wypalenia zawodowego najczesciej przytaczanych zwraca
sie uwage na to, ze niepowodzenia w realizacji oczekiwanego i pozadanego celu,
a takze praca z ludzmi lub dtugotrwate zaangazowanie sie w sytuacje obcigzajace
pod wzgledem emocjonalnym, prowadzg stopniowo do utraty ztudzen, wywotuja
przy tym stan zmeczenia i wyczerpania emocjonalnego. By¢ wypalonym oznacza,
Ze zuzyto sie catg energie psychiczng dla podtrzymania swojego zapatu zyciowego
w trakcie procesu pracy. Punktem przetomowym byt moment gdy wymagania re-
alizacyjne przekroczyty psychiczne mozliwosci organizmu ludzkiego®. W 1976 roku
C. Maslach (przedstawicielka psychologii spotecznej) zdefiniowata wypalenie zawo-
dowe jako odpowiedz organizmu na stres zwigzany z praca, przejawiajgca sie utrata
troski o wszystkich ludzi, z ktérymi sie pracuje’®.

W pierwszym sformutowaniu definicji, autorka zwrécita szczegdlng uwage na
dwa elementy: wyczerpania emocjonalnego i depersonalizacji. W wyniku dalszych
badan w pdzniejszym okresie wigczyta jeszcze jeden element — obnizone poczucie
dokonan osobistych'®. Definicja ta sugeruje, ze do opisu zjawiska wypalenia zawo-
dowego niezbedne bedzie scharakteryzowanie trzech wyzej wymienionych elemen-
tow sktadowych, takich jak:

1. wyczerpanie emocjonalne (emotional exhaustion) objawia sie zniecheceniem do
pracy, zmniejszajacym sie zainteresowaniem sprawami zawodowymi, obnizong
aktywnoscig, pesymizmem, drazliwoscig, chronicznym zmeczeniem, bélami gto-
wy, bezsennoscia, zaburzeniami gastrycznymi.

101 Bardziej wyczerpujaco: J. Fengler, Pomaganie meczy, Gdansk 2001.

102 \W. Schaufeli, D. Enzmann, The Burnout Companion to Study and Practice: A Critical Analy-
sis, London 1998.

103 por. T. Bilska, Wprowadzenie do psychologii. Aspekty policyjne, Szczytno 2007, s. 193.

104 Stres w pracy zmianowej. Przyczyny, skutki strategie dziatania, red. I. Iskra-Golec, G. Co-
sta, S. Folkard et al., Krakéw 1998, s. 215-219.

105 Szerzej: A. Kamrowska, Wypalenie zawodowe, ,Polski Merkuriusz Lekarski” 2007, t. XXIlI,
s. 317.



170 IIl. Zagrozenia zwiazane z pracq,

2. depersonalizacja (depesonalization) zwigzana jest z obojetnoscig, dystansowa-
niem sie wobec problemdw klienta, skréceniem czasu pracy, cynizmem, obwi-
nianiem innych za niepowodzenia w pracy, czasami moze by¢ swiadoma lub nie-
uswiadomiong forma ochrony siebie przed dalszym eksploatowaniem w pracy,

3. obnizone poczucie dokonan osobistych (reduced personal accomplishment),
wigze sie z tendencjg widzenia swojej pracy z klientami w negatywnym swietle.
Potgczone jest to niejednokrotnie z utratg wiary we wtasne mozliwosci i zdolno-
$ci do rozwigzywania'®® pojawiajgcych sie problemow.

Alternatywne rozumienie wypalenia zaproponowali Pines i Aronson — wedtug
nich jest to ,,stan fizycznego, emocjonalnego i psychicznego wyczerpania, spowodo-
wany przez dtugotrwate zaangazowanie w sytuacje, ktére sg obcigzajace pod wzgle-
dem emocjonalnym”%7,

Wedtug Fabera wypalenie zawodowe jest skutkiem stresu, ktory nie zostat zmo-
dyfikowany wiasng aktywnosciag zaradcza. Zwiekszajace sie wymagania srodowiska
pracy powodujg, ze u 0séb z niskim poczuciem wtasnej skutecznosci z uptywem cza-
su dochodzi do pojawienia sie uczucia rozczarowania, rezygnacji, apatii i cynizmu.
Natomiast u 0séb z wysokim poczuciem skutecznosci, ktére znajdujg sie pod wpty-
wem oddziatywaniem rosnacych obcigzen srodowiska, nastepuje uruchomienie me-
chanizmoéw przystosowawczych bgdz zmieniajgcych niekorzystne warunki®e,

Rozpatrujgc wypalenie zawodowe z punktu widzenia spoteczno-poznawczego
wybitna polska uczona H. Sek sformutowata nastepujaca definicje: ,wypalenie [...]
definiuje sie jako zespdt objawdw pojawiajgcych sie u oséb wykonujacych zawody,
u ktérych bliski kontakt interpersonalny, peten zaangazowania i cechy osobowosci pro-
fesjonalisty stanowig podstawowe instrumenty czynnosci zawodowych, decydujgcych
o poziomie wykonywania zawodu, o sukcesach i niepowodzeniach zawodowych”1%,

Pomimo wielu definicji funkcjonujacych w pismiennictwie literatury przedmiotu,
nie ma w zasadzie powszechnie przyjetej definicji wypalenia zawodowego. Ogdlnie
mozna powiedziec, ze jest to przedtuzona reakcja na przewlekle dziatajgce w pracy
stresory emocjonalne i interpersonalne®?®.

Objawy i przyczyny wypalenia zawodowego'*’.
Najczestsze objawy wypalenia zawodowego to:

— fizyczne znuzenie,

— zaburzenia somatyczne i czynnosciowe,

— wybuch gniewu i irytacja,

— okres bezczynnosci w pracy,

— inicjowanie konfliktéw w pracy,

— ucieczka przed decyzjami,

16 E, Bilska, Jak feniks z popiotéw czyli syndrom wypalenia zawodowego, ,Niebieska Linia”
2004, nr4,z.5,s. 2.

07 A.M. Pines, op. cit., s. 32-57; a takie M. Antczewska, P. Switaj, J. Roszczynska, Wypalenie
zawodowe, ,,Postepy Psychiatrii i Neurologii” 2005, nr 14 (2), s. 69.

18 M. Antczewska, J. Roszczynska, Jak unikng¢ objawdw wypalenia w pracy z chorymi, War-
szawa 2004, s. 13-25.

199 Wypalenie zawodowe: przyczyny...

10 A.M. Pines, op. cit.

11 A. Kamrowska, op. cit., s. 318.



IIl. Zagrozenia zwigzane z praca, 171

nadmierne spozywanie alkoholu,

brak poczucia identyfikacji z zawodem.

Przyczyny wypalenia zawodowego lokalizowane sg w trzech ptaszczyznach:
indywidualnej,

interpersonalne;j,

organizacyjnej*2.

Czynniki indywidualne:

niska samoocena,

niepewnosé,

defensywnos¢,

zaleznosé, biernosé,

poczucie kontroli zewnetrznej,

nieracjonalne przekonania o roli zawodowej,

niskie poczucie skutecznosci zaradczej,

wysoka reaktywnos¢,

silna motywacja do pracy,

perfekcjonizm.

Czynniki interpersonalne:

relacje miedzy pracownikiem a klientami instytucji (emocjonalne zaangazowa-
nie, relacja pomocy, kontakt z osobami w trudnej sytuacji zyciowej),

kontakty z przetozonymi i wspotpracownikami (konflikty interpersonalne, rywa-
lizacja, brak wzajemnego zaufania, zaburzona komunikacja, przemoc psychiczna,
agresja, mobbing).

Czynniki organizacyjne:

brak lub mata przejrzystos¢ zasad obowigzujgcych w firmie,

czeste zmiany zasad i charakteru pracy,

zbyt szeroki lub zbyt waski zakres zadan,

biurokratyczne decyzje przetozonych,

niskie zarobki w stosunku do wysitku lub odpowiedzialnosci i duze wymagania
szefow,

brak mozliwosci uczestniczenia w podejmowaniu decyzji,

nikte perspektywy awansu,

cele organizacji sprzeczne z systemem wartosci,

zta komunikacja wewnetrzna.

Interesujacy, syntetyczny, opis procesu wypalenia zawodowego zaproponowa-

li psychologowie z American Psychology Association, ktdrzy wyrdzniajg w nim pieé
charakterystycznych faz:

1.

Miodowy miesigc (honeymoon) — okres zauroczenia praca niezrazanie sie niepo-
wodzeniami. Energia, entuzjazm, rados¢ — to uczucia towarzyszgce wtedy czto-
wiekowi.

Przebudzenie (awaking) — czas, w ktérym cztowiek zauwaza, ze jego wczesniejsze
podejscie do pracy, nie jest dobre, zaczyna wiecej pracowac.

Szorstko$¢ (brownnout) — praca wymaga wiecej wysitku, w tym etapie zaczynaja
sie pojawiac ktopoty w kontaktach spotecznych zaréwno z kolegami w pracy, jak
i klientami.

12 7Zob. E. Bilska, Jak feniks z popiotéw..., op. cit.



172 IIl. Zagrozenia zwiazane z pracq,

4. Wypalenie petnoobjawowe (full scale bemout) — rozwija sie petne wyczerpanie
psychiczne, pojawiaja sie stany depresyjne, poczucie pustki, osamotnienia, ogol-
ne zmeczenie

5. Odradzanie sie (phoenix phenomenon) — to okres leczenia ,ran” powstatych
w wyniku wypalenia zawodowego'®.

Dotychczas ogromng popularnoscia cieszy sie koncepcja wypalenia C. Mastach.
Przypomnijmy wypalenie zawodowe opisywane jest tu jako trdjetapowy proces;
w ktérym na poczatku pojawiajg sie objawy wyczerpania emocjonalnego, nastepnie
przychodzi obojetnos¢ wobec klientéw i obwinianie innych, aby w koricu utraci¢ wia-
re we wiasne mozliwosci rozwigzywania probleméw. Trzeba jednak zwrdci¢ uwage,
ze w metodzie amerykanskich psychologéw, pojawia sie nadzieja na odradzanie sie
z ran powstatych na skutek wypalenia zawodowego. Mozna upasé, ale trzeba umiec
sie odrodzi¢, aby trwac pozytecznie dalej.

Stopnie wypalenia zawodowego
Proces ten mozna przedstawi¢ wykorzystujgc stopnie wyrzadzonej szkody:

e Pierwszy stopien —tak zwane stadium ostrzegawcze, charakteryzuje sie uczuciem
przygnebienia, irytacji. Moga pojawic sie w nim ustepujace bdle gtowy, bezsen-
nosc. Powrét do prawidtowego, optymalnego funkcjonowania, w tym czasie nie
jest jeszcze trudny. Wystarczy zmniejszy¢ obcigzenie praca, krétki odpoczynek,
zajecie sie jakims hobby.

e Proces wypalenia trwa juz dtuzszy czas i jest staty. Charakterystycznymi objawa-
mi s3: gorsze wykonywanie zadan, czeste wybuchy irytacji i wrecz pogardliwa
postawa wobec innych oséb. Powrdt do normy bedzie trudniejszy. Moze pomoc
dtuzszy urlop (takze zdrowotny, poniewaz wypalenie zawodowe mozna potrak-
towac jako chorobe o kodzie ICD — 10 z 73.0). Dobrze jest podjaé czynnosci nie-
zwigzane z praca. Wazny jest odpoczynek w gronie przyjaciot.

e Trzeci stopien, to chroniczno$¢ symptomow, trwajaca przez dtugie tygodnie,
a nawet miesigce. Nastepuje rozwdj wszystkich negatywnych objawoéw: fizycz-
nych, psychicznych i psychosomatycznych. Zagrozone stajg sie nie tylko procesy
poznawcze, emocjonalne, ale zachwianiu ulega cata struktura osobowosci. Ty-
powymi objawami dla tego stadium sg: uczucie osamotnienia i alienacji, kryzysy
matzenskie, depresja. Wypalenie zawodowe na tym etapie wyraznie dotyka nie
tylko osobe poszkodowana, ale cate jej otoczenie (cztonkdw rodziny, przyjaciof,
wspétpracownikéw). Najczesciej wymagana jest juz profesjonalna pomoc (le-
karz, terapeuta, psycholog). Czasami jedynym rozwigzaniem skutecznym moze
by¢ tylko zmiana pracy*.

Koszty wypalenia zawodowego
Koszty wypalenia zawodowego obcigzajg wszystkich obywateli, nawet wtedy, gdy wy-
palenie nie jest bezposrednio ich problemem. American Institute of Stress podaje, ze

13 Ibidem.

14 E, Starostka, Wypalenie zawodowe — przyczyny, objawy i konsekwencje dla funkcjonowa-
nia spotecznego jednostki, http://www.psychologia.net.pl/artykul.php?level=245; a takze
m.in. K. Golinska, Wypalenie zawodowe, http://praca wbiurze/2029020.94428.6647108,
wypal.
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prawie potowa pracujgcych zawodowo odczuwa dolegliwosci bedace konsekwencja
wypalenia zawodowego. Straty, jakie corocznie ponosi gospodarka amerykanska z po-
wodu stresu w pracy, szacowane sg na 300 bilionéw dolaréw. Sg one spowodowane
gtdwnie absencjg pracownikéw, zmniejszeniem produktywnosci, fluktuacjg kadr, co
za tym idzie — koniecznoscig przyuczania ich do nowych zadan, jak rowniez ponosze-
niem wydatkéw zwigzanych z leczeniem pracownikow i z funduszem ubezpieczen, czy
tez kosztami wynikajgcymi z tytutu odszkodowawczych rozpraw sgdowych®®.

Zapobieganie wypaleniu zawodowemu
W praktyce istniejg trzy obszary oddziatywan: higiena psychiczna, radzenie sobie
i oparcie spoteczne.

Higiena psychiczna ma stuzy¢ ochronie przed tym, co negatywne. Cztowiek powi-
nien wybierac intuicyjnie (poszerzenie zainteresowan), hobby, przejawia¢ aktywnosc
fizyczng, towarzyska, robic¢ dla siebie drobne zakupy wybiera¢, ulubione jedzenie.

Radzenie sobie to préby znalezienia pozytywnych stron w trudnej sytuacji, zajecie
mysli, aby odsunaé w czasie trudny problem lub potraktowanie go jako wyzwania.

Oparcie spoteczne jest formg samopomocy, ktérej udzielajg sobie cztonkowie
réznych grup spotecznych — rodziny, przyjaciot, sgsiadow, wspétpracownikéw. Warto
pamietac, ze definicja oparcia spotecznego brzmi: cztowiek odbiera komunikat, ktory
go informuje, ze jest kochany, ceniony i uwazany za osobe wartosciowa**®. Dodajmy
inni powinni chcie¢ mu pomac.

15 Na podstawie: E. Bilska, Jak feniks z popiotéw..., op. cit.

16 M, Antczewska, P. Switaj, J. Roszczynska, op. cit.






11. Mobbing i molestowanie seksualne

Problematyka mobbingu lub molestowania seksualnego dotyczy przemocy gtéwnie
w miejscu pracy, cho¢ wystepuje takze w szkotach czy innych instytucjach; jest to
problem spoteczny wigzacy sie zaréwno z ochrong zdrowia i godnosci cztowieka, jak
i zapewnieniem pracownikom odpowiednich i bezpiecznych warunkéw w miejscu
pracy. Prébe ochrony intereséw i dobr osobistych oséb pokrzywdzonych w wyni-
ku mobbingu i molestowania seksualnego podejmujg osoby zajmujace sie prawem
pracy.

Najogdlniej mobbing okresla sie jako dtugotrwate nekanie, dokuczanie, poniza-
nie, straszenie wybranej osoby przez jej wspdtpracownikéw lub przetozonego. Z prze-
mocg psychiczng mamy do czynienia tam, gdzie ludzie przebywaja ze sobg w grupie
przez dtuzszy okres. Powstawaniu takich sytuacji sprzyja nieporadnos¢ zyciowa oso-
by krzywdzonej, staba odpornos¢ na sytuacje stresowe, niesmiatosé, bezczelnosc
i poczucie bezkarnosci oséb krzywdzgcych. W warunkach gospodarki rynkowej i przy
zmieniajgcych sie uwarunkowaniach funkcjonowania przedsiebiorstw i instytucji, od
pracownikéw oczekuje sie wszechstronnosci, dyspozycyjnosci i umiejetnosci prze-
trwania, w tym psychicznego. To sprawia, ze pracownicy wykonujg zadania pod silng
presjg psychiczng a czasem w atmosferze wzajemnego wyniszczania. Udowodniono,
e tego typu dziatania powodujg pogorszenie stanu psychicznego pracownika i uzna-
no je za jeden z czynnikéw ryzyka zawodowego, wynikajacy z oddziatywania srodo-
wiska spotecznego pracy, podobnie jak nadmierny poziom hatasu czy wibracji itp.

Podczas przezywania molestowania psychicznego, uaktywnia sie ta sama czesc
kory mozgowej i w taki sam sposdb, jak podczas odczuwania bdlu. Stad silnie odrzu-
cone, zranione poczucie wartosci wtasnej osobowosci czy sponiewierana godnos¢tY’
majg dla organizmu cztowieka takie same konsekwencje, jak bdl wynikajgcy z chordb
somatycznych lub spowodowany przez srodowisko fizyczne.

Okreslenie, co jest a, co nie jest molestowaniem seksualnym przez przedstawicieli
obu ptci jest niejednokrotnie problematyczne. Dla jednej osoby jest to zachowanie w
granicach zartu (np. uszczypniecie czy klepniecie w posladek) a inna czuje sie upoko-
rzona. Zarty o tematyce erotycznej czy sprosne zaczepki stowne, réznie s odbierane
przez rozne kobiety. Mezczyzni powinni wystrzegac sie zachowan, ktére mogtyby by¢
odczytane przez kobiety jako propozycja seksualna, a tym bardziej jako molestowanie
seksualne, nie méwiac juz o zachowaniach z uzyciem sity. Molestowanie seksualne
jest zachowaniem, ktére stanowi przejaw dyskryminacji bez wzgledu na pte¢, jest tak-
ze naruszeniem dobr osobistych pracownika, takich jak godnos¢ lub stan zdrowia.

Zaréwno mobbing, jak i molestowanie seksualne mogg pociggac za sobg okreslo-
ne skutki prawne. Osoby poddane mobbingowi mogg dochodzi¢ takze swoich praw

17 Tzw. zakret obreczy.
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W oparciu o przepisy prawa cywilnego. Natomiast sprawcéw molestowania seksual-
nego w miejscu pracy mozna pociggnac¢ do odpowiedzialnosci cywilnej lub karne;j.

Mobbing

Od wielu lat w naukach zajmujacych sie zdrowiem i bezpieczernstwem zatrudnionych
pracownikéw zwracano uwage nie tylko na wystepowanie, ale i nasilanie sie tzw. psy-
chospotecznych stresoréw w miejscu pracy. Zauwazono przy tym, ze o ile przemoc fi-
zyczna wobec pracownikéw jest zjawiskiem tatwym do wykrycia poddajgcym sie ob-
serwacji i kontroli, to istnieje przemoc psychiczna, ktdrej konsekwencje sg nie mniej
powazne, natomiast przejawy jej wystepowania sg znacznie trudniejsze do okresle-
nia. Po raz pierwszy na to zjawisko w sensie analitycznym i opisowym zwrdcit uwage
szwedzki badacz psychiatra Heinz Leymann, okreslajac je mianem ,mobbingu”®,
Mobbing okreslit jako ,terror psychiczny w zyciu zawodowym charakteryzujacy sie
wrogimi i nieetycznymi zachowaniami, ktére sg powtarzane systematycznie przez
jedna osobe lub wieksza liczbe osdb, skierowanymi gtdownie przeciwko pojedynczej
osobie, ktéra w ich wyniku zostaje pozbawiona szans na pomoc i obrone. Dziatania te
wystepujg bardzo czesto i przez dtugi okres. Duza czestotliwosc i dtugi okres wyste-
powania tego wrogiego zachowania skutkuje powaznymi problemami mentalnymi,
psychosomatycznymi i spotecznymi”?®,

Mobbing to stowo pochodzace z jezyka taciriskiego: mobile vulgus —ttum o zmien-
nych uczuciach. W jezyku angielskim rzeczownik mob oznacza ttum, hotote, mottoch,
pospdlstwo. Czasownik to mob — szarpa¢, atakowad, nekaé, rzucac sie na kogos'?°.

W literaturze brak jest jednego powszechnie przyjetego terminu okreslajacego
przemoc w miejscu pracy. W Polsce coraz powszechniej uzywanym terminem jest
mobbing.

Komisja Europejska wskazuje na mobbing jako na wszystkie te sytuacje, w kté-
rych pracownik jest obrazany, zastraszany lub atakowany w okolicznosciach zwia-
zanych z pracg i stanowi to wprost lub posrednio zagrozenie jego bezpieczeristwa,
dobrego samopoczucia i zdrowia®?.

Europejska Agencja Bezpieczenstwa i Zdrowia w Pracy okresla mobbing, jako nie-
uzasadnione zachowanie skierowane przeciwko pracownikowi lub grupie pracow-
nikdw, ktére stwarza zagrozenie jego/ich zdrowia i bezpieczenstwa, gdzie nieuza-
sadnione zachowania to takie, ktére swiadoma i rozsadna osoba, biorgc pod uwage
wszystkie okolicznosci, identyfikuje, jako spychajgce ja do roli ofiary, ponizajace i na-
ruszajace jej godnosc'?.

18 H, Leymann zapozyczyt ten termin od K. Lorenza (ktéry stworzyt go dla okreslenia w swie-
cie zwierzat dreczenia jednego osobnika przez zorganizowana grupe innych).

119 H. Leymann, Mobbing and Psychological Terror at Workplaces, ,Violence and Victims”,
summer, 1990, s. 87-89, s. 123-135.

120 ). Krynicka, Mobbing. Rok 2007. Europejskim Rokiem Réwnych Szans dla Wszystkich, Kan-
celaria Senatu, Biuro Informacji i Dokumentacji, Dziat Informacji i Ekspertyz, Maj 2007,
s. 3.

121 R, Wynne, N. Clarin, T. Cox et al., Guidance on the Prevention of Violence at Work. Draft
Report for the European Commission, DG-V, 1995, [w:] J. Krynicka, op. cit., s. 3.

122 EASH, European Agency for Safety and Health at Work, Bullying at Work. Facto 23,2002,
[w:] J. Krynicka, op. cit.
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Miedzynarodowa Organizacja Pracy (MOP), w swojej definicji stwierdza, ze mob-
bing to: agresywne zachowanie, ktére mozemy okresli¢ jako msciwe, okrutne, ztosli-
we lub upokarzajace usitowanie zaszkodzenia jednostce lub grupie pracownikéw. [...]
Obejmuje ono sprzysieganie sie lub mobbing przeciwko wybranemu pracownikowi,
ktéry staje sie przedmiotem psychicznego dreczenia. Mobbing charakteryzuje sie
statymi negatywnymi uwagami lub krytyka, spotecznym izolowaniem danej osoby,
plotkowaniem lub rozprzestrzenianiem fatszywych informacji'%.

W Polskim (znowelizowanym) Kodeksie Pracy w art. 94 § 2 mobbing traktuje sie
jako dziatania lub zachowania dotyczace pracownika lub skierowane przeciw pra-
cownikowi, polegaja na uporczywym i diugotrwatym nekaniu lub zastraszaniu pra-
cownika, wywotujgce u niego zanizong ocene przydatnosci zawodowej, powodujace
lub majace na celu ponizenie lub osmieszenie pracownika, izolowanie go lub wyeli-
minowanie z zespotu wspdétpracownikow?4,

Dziatania mobbingowe maja specyficzny charakter i polegajg na dreczeniu i nisz-
czeniu ofiary, co odrdznia mobbing od zwyktego konfliktu. Prébowano okresli¢ rézne
zachowania swiadczgce o mobbingu. Heine Leymann wyodrebnit 45 réznych zacho-
wan z tym zwigzanych. Zostaty one zgrupowane w 5 obszarach w zaleznosci od skut-
kéw, do jakich prowadza:

1. dziatania zaktécajgce proces komunikacji. Wsréd nich wyrdznia sie: ograniczanie
i/lub utrudnianie ofierze wypowiadania sie, state przerywanie wypowiedzi, re-
agowanie na wypowiedzi i uwagi ofiary krzykiem i wyzwiskami; ciggta krytyka zy-
cia zawodowego, wykonywanej pracy, zycia osobistego; grozby i pogrdzki ustne,
nekanie telefoniczne, wykonywanie ponizajgcych obrazliwych gestéw, kierowa-
nie w strone ofiary spojrzen o fadunku emocjonalnym jednoznacznie negatyw-
nym oraz operowanie jezykiem obfitujgcym w rdéznego rodzaje aluzje i unikanie
jasnego wypowiadania sie wprost;

2. dziatania ostabiajgce wiezi spoteczne. Ta kategoria zachowan dotyczy; unikania
przez przetozonego kontaktu, m.in. rozméw z ofiarg, izolacje ofiary w miejscu
pracy, np. umieszczanie jej w osobnym pokoju z zakazem kontaktowania sie ze
wspotpracownikami, stwarzanie sytuacji, w ktérych ofiara nie moze sie wypowia-
daé, zabranianie pracownikom kontaktéw i rozmow z izolowang osobg, ighoro-
wanie poszkodowanej osoby, traktowanie jej lekcewazaco;

3. zachowania pogarszajace reputacje pracownika. Stosuje sie takie zachowania jak:
obmawianie ofiary mobbingu, rozsiewanie plotek na jej temat, o$mieszanie jej,
Zarty na temat jej zycia osobistego, parodiowanie sposobu méwienia, chodzenia
czy gestykulowania, atakowanie jej przekonan politycznych i/lub religijnych, wy-
Smiewanie i atakowanie ofiary ze wzgledu na jej narodowos¢ czy wysmiewanie
jej kalectwa, zwracanie sie do ofiary uzywajac przezwisk, wulgarnych, upokarza-
jacych zwrotdw, sktadanie propozycji o charakterze seksualnym, sugerowane
choroby psychicznej, kierowanie na badania psychiatryczne;

4. dziatania podwazajace pozycje zawodowgq pracownika. Przejawiajg sie one; wy-
dawaniem polecen stuzbowych wymuszajacych wykonywanie prac, ktére naru-
szajg godno$¢ osobistg, kwestionowane decyzji podejmowanych przez ofiare,

123 International Labour (ILO), When Working Becomes Hazardous, ,World of Work” 1998,
No. 26.

124 Kodeks Pracy — stan prawny na dzien 18 stycznia 2009 ., art. 943 (830 § 2).
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dreczenie pracownika poprzez nieprzydzielanie mu obowigzkéw i pokazywanie
ze jest niepotrzebny, wydawanie absurdalnych lub sprzecznych polecen, przy-
dzielanie mu zadan zbyt trudnych, w celu wykazania jego niekompetencji lub
zlecanie ofierze zbyt wielu obowigzkdw, z ktérych nie moze sie wywigzywag;

5. dziatania wywierajgce negatywne skutki na zdrowie fizyczne pracownikéw. Dzia-
fania te obejmuja: zlecanie obowigzkdw szkodliwych dla zdrowia, grozenie uzy-
ciem sity fizycznej, a takze stosowanie niewielkiej przemocy fizycznej, dziatania
o podtozu seksualnym, a nawet wykorzystywanie seksualne, wyrzadzanie szkdd
psychicznych w miejscu pracy lub w miejscu zamieszkania ofiary®.

Rodzaje mobbingu

W zaleznosci od tego, kto jest dreczycielem rozrdznia sie:

1. mobbing pionowy, zstepujacy — wystepuje w relacji przetozony przeciw podwtad-
nemu. Ten rodzaj relacji jest szkodliwy dla zdrowia ofiary, poniewaz czuje sie ona
odizolowana i trudno znajduje wsparcie;

2. mobbing poziomy, horyzontalny — zwykle ma miejsce w relacji pracownik prze-
ciw innemu pracownikowi. Sytuacja taka ma miejsce przy réznego rodzaju roz-
grywkach miedzy pracownikami, lub gdy dwdch pracownikdw rywalizuje miedzy
soba. Niejednokrotnie trudna rola przypada przetozonemu, gdyz nie zawsze jest
on przekonany, po czyjej stronie stangc i nie podejmuje wtedy zadnych krokéw,
zeby nie by¢ posadzonym o stronniczos¢;

3. mobbing wstepujacy — w relacji podwtadny przeciw przetozonemu. Zdecydowa-
nie jest to najrzadziej wystepujaca sytuacja. Sprzyja temu przeswiadczenie o ni-
ktych umiejetnosciach przetozonego. Ktérys z podwtadnych prébuje zajaé jego
miejsce. Mobbing wstepujacy przybiera rozne formy, najczesciej sg to fatszywe
oskarzenia o molestowanie seksualne, lub reakcje zbiorowe catej grupy nakiero-
wane na pozbycie sie nieakceptowanego przetozonego;

4. mobbing mieszany jest swoistym potaczeniem formy pierwszej i drugiej. Przeciw
pracownikowi wystepuje przetozony, rGwnoczesnie naprzemiennie z innymi pra-
cownikami®?¢.

Fazy mobbingu

Badacze problematyki mobbingu akcentujg wystepowanie tego zjawiska o charakte-

rze procesu, w ktérym mozna wyodrebni¢ kolejne fazy ptynnie po sobie nastepujace.

Nie ma zgodnosci odnosnie liczby faz. W literaturze przedmiotu funkcjonuje duza

liczba modeli, przyblizymy dwa najbardziej charakterystyczne:

1. trzyetapowy model Einarsen’a i Bjorkvist’a oparty na obserwowanej zmianie in-
tensywnosci wzajemnych oddziatywan stron;

2. niezwykle szczegdétowy model piecioetapowy, opisany przez S.M. Litzke
i H. Schuha;

Model Einarsen’a i Bjorkvist’a
Faza |. Dziatania posrednie typu rozsiewanie plotek: ma na celu ponizenie ofiary
w oczach innych tudzi.

125 H, Leymann, The Mobbing Encyclopaedia, 1996, http://www.leymann.se.
126 7ob. M.F. Hirigoyen, Molestowanie w pracy, Poznan 2003.
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Faza 2. Dziatania bardziej bezposrednie (izolacja, oSmieszanie, publiczne krytyko-
wanie), ma przez to publicznie usprawiedliwi¢ wiasne zachowania.

Faza 3. Dziatania skoncentrowane (wizerunek ofiary jako chorej umystowo,
i szantaz ofiary), ma uniemozliwi¢ ofierze dochodzenie swych praw i przeciaggniecie
opinii $Srodowiska przeciw ofierze!?.

W poszczegdlnych fazach dziatania koncentruja sie na intencjach sprawcy, kto-
re w zasadniczy sposéb kierunkuja jego dziatania przeciw ofierze. Towarzyszy temu
dos¢ elastyczny dobhdr srodkdw do aktualnej sytuacji, majacej coraz bardziej pogra-
zac ofiare, budowac jej obraz jako umystowo chore;.

Model pieciu faz

Faza 1. Konflikty, pojedyncze zajscia

Konflikty s3 zdarzeniami normalnymi nieomal codziennymi w kazdym miejscu
pracy. Nie jest obojetna skala, natezenie i czas trwania konfliktu. Czesto konflikt zo-
staje w krétkim czasie zatagodzony, co jest niejednokrotnie powigzane z przeprosina-
mi. Jezeli dtuzej pozostaje nierozwigzany, to tli sie i moze za pewien czas wybuchngé
z nowa sitg. Wsréd pracownikdw wytwarza sie atmosfera nerwowosci, tymczasowo-
Sci, wzrasta prawdopodobieristwo powstania zarzewia mobbingu.

Faza 2. Rosnacy przymus samoobrony jako podprogowa przestanka mobbingu

Spor merytoryczny schodzi na plan dalszy, a konflikt zaczyna by¢ traktowany
osobiscie, niepewnos¢ rosnie. Nastepujg kolejne prowokacje majgce doprowadzié¢
do utraty twarzy osoby przesladowanej. W tej fazie pojawiajg sie pierwsze objawy
stresu.

Faza 3. Eskalacja konfliktu

Prawie nikt juz nie chce wspdtpracowad z ofiarg mobbingu, gdyz traci ona stop-
niowo powszechng akceptacje i szacunek. To zwieksza tylko niepewnos¢ ofiary, ktdra
w wyniku napietej sytuacji, zaczyna popetniac btedy a to przyczynia sie do utrwalania
jej (sugerowanego) ztego wizerunku. Przesladowanemu podpowiada sie, ze powi-
nien sam zwolni¢ sie z pracy.

W tej fazie konfliktu czynniki oficjalne powinny podjaé¢ odpowiednie kroki. In-
terwencja nie zawsze, zmierza w kierunku pomocy ofierze, a niejednokrotnie jest
skierowana przeciw ofierze jako zaktdcajacej prace. Nadzieja osoby przesladowanej
na sprawiedliwos¢ znika. Wéwczas wydaje sie prawdopodobne ciche przeniesienie
osoby przesladowanej do innego dziatu, towarzyszy temu plotka o nieudaczniku,
jeszcze przed jego przeniesieniem.

Faza 4. Btedne diagnozy lekarskie i psychologiczne

Stan zdrowia osoby przesladowanej pogarsza sie w takim stopniu, ze odwiedza
lekarza lub psychologa. W diagnozach stawianych przez specjalistow dos¢ czesto
nie dostrzega sie, ze gtéwng przyczyna zmian chorobowych psychosomatycznych sa
okreslone warunki pracy. Wielu specjalistow dysponuje niktg wiedzg o srodowisku
pracy i dlatego zmian chorobowych upatrujg w postepujgcym wieku itp. Lekarz naj-
czesciej ma mato czasu dla chorego lub tez nie zawsze stwarza atmosfere sprzyjajaca
do zwierzen ze strony pacjenta.

127 p, Chomczyniski, Mobing w pracy z perspektywy interakcyjnej, proces stawania sie ofiarg,
£6dz 2008, s. 92-93.
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Faza 5. Faza koricowa

Przesladowani sg odstawiani na boczny tor. Wielu z nich nie zwalnia sie, ale
otrzymujg zadania zawodowe ponizej wtasnych mozliwosci i doswiadczajg spotecz-
nej izolacji. Sposobem pozbycia sie niewygodnych oséb jest wysytanie ich na dtugo-
trwate zwolnienia lekarskie, rente chorobowa wczesniejszg emeryture lub wrecza
sie im zwolnienie w wyniku reorganizacji. W ekstremalnych przypadkach, ofiary
prébujg rozwigzywac konflikty w pracy, uciekajac sie do przemocy lub popetniaja
samobdjstwo??,

Podstawowym problemem mobbingu jest molestowanie psychiczne i izolacja
spoteczna. Nawet jezeli w poczgtkowym okresie tylko jedna osoba stosuje praktyki
mobbingoowe, to w wyniku jej atakdéw zmienia sie zazwyczaj reakcja otoczenia, na
nieprzychylna dla ofiary, a co najwyzej na bierna. Niektdrzy nie uczestnicza wpraw-
dzie w mobbingu, ale ze strachu z obawy, przed mozliwoscia ich zaatakowania mil-
cz3. Rozsiewane plotki powodujg, ze pracownicy dotychczas pozbawieni uprzedzen
w stosunku do ofiary opowiadajg sie przeciwko niej. Znamienna jest reakcja ofiary.
Czesto mysli ona jeszcze w kategoriach winy i zadosc¢uczynienia, co odbierane jest
szczegblnie przez przesladowcow jako trudny do wyttumaczenia upér i skutkuje jesz-
cze wiekszg izolacjg otoczenia. Brak wsparcia spotecznego znaczgco obniza potencjat
ofiary i jej pogarszajace sie mozliwosci poradzenia sobie z zaistniatg sytuacja.

Coraz czesciej ofiara zaczyna reagowac nieufnie i opryskliwie, co jest odbiera-
ne jako zachowanie aroganckie. Powstaje przystowiowy ,zaklety krag”; im bardziej
rozpaczliwie broni sie ofiara, tym ciasniej zaciska sie petla przemocy. 5-10% prze-
sladowanych doswiadcza na skutek mobbingu ciezkich zaburzen psychicznych. Roz-
poczynaja sie one ztym samopoczuciem, bélami gtowy, problemami zotgdkowymi,
przygnebieniem. To moze zakoriczy¢ sie depresjg lub uzaleznieniem??,

W praktyce nie kazdy przesladowany zawsze doswiadcza wszystkich faz mobbin-
gu, jednak 60% ofiar przechodzi przez wszystkie fazy. Co czwarty mobbingowany byt
Zle traktowany raz w tygodniu, a co trzeci kilka razy na tydzien. Najczesciej okres
trwania mobbingu wynosit okoto 12 miesiecy. W przewazajacej liczbie przypadkéw
wrogie dziatania wobec ofiary w réznej formie wykazywato 3-5 osoéb. Trzy czwarte
ofiar podaje, ze rozpoczecie dziatan typu mobbingowego inicjowata jedna osoba, do
ktérej z uptywem czasu dotgczali kolejni pracownicy*°.

Przyczyny i skutki

W celu skutecznego zapobiegania mobbingowi nalezy rozpozna¢ czynniki majgce
wptyw na jego powstawanie. Na ogot upatruje sie trzy gtéwne kategorie takich
przyczyn.

Do pierwszej kategorii nalezg cechy indywidualne jak: pteé, wiek, wyksztatcenie,
stan cywilny, cechy osobowosci ofiary i sprawcy, odmiennos¢ zachowania. Wazne
jest zajmowane stanowisko przez pracownika w uktadach formalnych i nieformal-
nych uktadach hierarchicznych zawodowych a takze pozycja zawodowa, itp.

128 Szerzej: S.M. Litzke, H. Schuh, op. cit., s. 138-140.

129 O skutkach zdrowotnych mobbingu, zob. B. Zuschlag, Mobbing. Schikane am Arbeitplatz,
Gettingen 2001.

130 Wyczerpujaco na ten temat: B. Meschkutat, M. Stackelbeck, G. Langenhoff, Der Mobbing-
Report — Eine Reprdsentativstudie fiir die Bundesrepublik Deutschland, Schriftenreihe der
Bundesanstalt fur Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin, Dortmund—Berlin 2002.
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— przesladowca czyli mobber niejednokrotnie ma takie cechy osobnicze jak; ten-
dencje do zawisci, prawie chorobliwa zazdros¢, zbyt wygdrowane zdanie na te-
mat swoich kwalifikacji, agresywnos¢, impulsywnosé itp. Sprawcami przemocy
psychicznej czesciej stajg sie mezczyzni, cho¢ wzrasta liczba ,,ambitnych” kobiet
pnacych sie do goéry;

— ofiara czyli mobbowany to bardzo czesto osoby w wieku 20—-40 lat. Przewaznie
to kobiety samotne lub rozwiedzione o niskim poziomie wyksztatcenia. Do po-
tencjalnych ofiar mozna takze zaliczy¢ pracownikdw o niskiej samoocenie, ule-
gtych, zdecydowanych bardziej przeczekac niz ingerowac. Réwniez zagrozeni sg
pracownicy w wieku przedemerytalnym, szczegdlnie po ukonczeniu 50 lat, gdyz
sg inni od odmtodzonego personelu przedsiebiorstwa. Coraz czesciej pojawiajg
sie poglady, ze lepiej obrzydzi¢ im zycie, bo sami sie zwolnig, a to taniej bedzie
kosztowac niz wypowiedzenie z pracy; zagrozeni sg takze mtodzi pracownicy do-
brze wyksztatceni, znajacy dobrze obce jezyki, po stazach zagranicznych, gdyz
mogg stanowic konkurencje dla starej kadry. Zazwyczaj sie to ttumaczy, ze brak
jest im dtugoletniego doswiadczenia zawodowego.

Druga kategoria czynnikdw wptywajgcych na pojawianie sie zjawiska mobbingu
zwigzana jest z czynnikami organizacyjnymi. Wptyw tu ma zaréwno nieodpowiednie
kierownictwo, zte zarzadzanie, niewtfasciwa organizacja pracy, wadliwa kultura orga-
nizacji, nieprzyjazny klimat pracy, stresujgce srodowisko. Zte zarzagdzanie z wyzszych
szczebli powiela sie na nizszych szczeblach zarzadzania.

Trzecig kategorie stanowig czynniki spoteczne o zasiegu lokalnym i krajowym.
S3 to: poziom przestepczosci (np. stwierdzono, ze w krajach o wysokim wskazniku
zabdjstw, przypadki wystepowania przemocy w pracy s czestsze, niz w krajach o niz-
szym wskazniku), zmiany ekonomiczne (gospodarka o charakterze globalnym wymu-
sza dos¢ czeste restrukturyzacje przedsiebiorstw, gdyz jest to jednym z warunkow
oparcia sie konkurencji i utrzymania sie na rynku, ale to wywotuje napiecia w sro-
dowiskach pracowniczych, szczegdlnie w tych zagrozonym redukcja zatrudnienia),
szybko postepujgce zmiany spoteczne (zubozenie spoteczenistwa, obnizenie poziomu
nauczania, brak dozoru nad dorastajgcg mtodziezg zanikanie wielopokoleniowego
modelu rodziny, wzrastajgcy wskaznik rodzin niepetnych), wzrost liczby imigrantdw,
rozwoj szarej strefy w gospodarce®*’.

W skali spotecznej przemoc psychiczna oznacza znaczne koszty z tytutu leczenia,
rehabilitacji i Swiadczen zwigzanych z przejSciem na rente lub wczesniejszg emerytu-
re. W Szwecji oszacowano, ze 20—40% wczesniejszych emerytur spowodowanych byto
zdecydowanie ztymi stosunkami panujacymi w Srodowisku pracy. Trzech na pieciu
wczesnych emerytéw doswiadczato mobbingu®2. Wedtug Miedzynarodowej Organi-
zacji Pracy, liczba absencji pracowniczych spowodowanych mobbingiem szacowana
w skali roku wynosi 27 milionéw dni roboczych. Liczba pracownikéw, ktérzy corocznie,
muszg szukac sobie nowej pracy z tego tytutu, wynosi 200 tysiecy. Gospodarka nie-
miecka z tytutu mobbingu ponosi koszty na poziomie 15-50 miliardéw euro?*,

131 Przyczyny mobbingu na podstawie m.in. H. Kaczorowski, Mobbing: niektére aspekty so-
¢jologiczne, [w:] Socjologiczne i psychopedagogiczne aspekty przemocy, red. J. Wawrzy-
niak, £6dz 2007, s. 69-82; a takze W. Matuszynski, O Zrddfach i sposobach przezwycieza-
nia mobbingu w organizacji, £6dz 2004.

132 \W. Matuszynski, op. cit.

133 §.M. Litzke, H. Schuh, op. cit., s. 156.
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W ostatnich latach zostaty przeprowadzone badania przez Europejskg Fundacje
Poprawy Warunkdéw Zycia i Pracy, w ktérych przedstawiono skale mobbingu w krajach
Unii Europejskiej (badania nie dotyczg krajow, ktére weszty do UE 1 maja 2004 r.)®34.

Odsetek pracownikdow doswiadczajgcych przemocy w miejscu pracy ksztattowat
sie nastepujgco:

Finlandia 15%
Luksemburg 7%
Holandia 14%
Niemcy 7%
Wielka Brytania 14%
Austria 6%
Szwecja 12%
Grecja 5%
Belgia 11%
Hiszpania 5%
Francja 10%
Portugalia 4%
Irlandia 10%
Wtochy 4%
Dania 8%

W krajach UE mobbing dotyczy 10% kobiet i &% mezczyzn pracujacych zawo-
dowo. Najwieksze zagrozenie mobbingiem wystepuje w krajach Europy Pétnocne;j:
Finlandii, Holandii i Wielkiej Brytanii, a najnizsze zagrozenie w krajach srédziemno-
morskich.

Ze wzgledu na sektory gospodarki mobbing w krajach UE przedstawiat sie naste-
pujgco:

Administracja publiczna i stuzby mundurowe — 14%

Edukacja, stuzba zdrowia — 12%

Hotelarstwo, gastronomia — 12%

Handel — 9%

Nieruchomosci — 7%

Przemyst przetworczy, gérnictwo — 6%

Budownictwo — 5%

Ustugi finansowe — 5%

Z przedstawionego zestawienia wynika, ze wyzsze ryzyko mobbingu wystepuje
w sektorze publicznym niz prywatnym, a moze to wynika z wyzszego odsetka zatrud-
nionych kobiet.

W Polsce przeprowadzono badania ankietowe w 2002 r. przez ,,Newsweek Pol-
ska”, dotyczace mobbingu. Podobnie jak w UE, czesciej wystepuje on w sektorze
publicznym (65%) niz prywatnym (30%). W 81% nekajacymi sg przetozeni, w 14%
—réwni ranga, a tylko w 5% podwtadni'**, W tym samym okresie badania na prébie

134 http://www.mbbing.most.org.pl/publikacja-3.htm.
135 B. Maciejewska, Terrorysci w biurze, ,Newsweek Polska” 2002, nr 2, s. 71.
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1047 dorostych osdb przeprowadzit CBOS'*. Chodzito o uzyskanie informacji o dzia-
taniach mobbingowych w ostatnich pieciu latach. Wsréd badanych szykanowanych
byto przecietnie 17% pracownikdéw, przy czym 5% deklarowato czeste nekania. W 40%
sprawcami byli przetozeni, a w 6% wspotpracownicy. Najczesciej wymuszano pozo-
stawanie po godzinach pracy (24%), poza tym szantazowano zwolnieniem z pracy
(14%), odmawiano udzielania urlopu (16%), kierowano pod adresem pracownikéw
ztodliwe uwagi czy niestosowne zarty (14%).

Najczesciej spotykane sposoby przeciwdziatania mobbingowi
Mobbing w miejscu pracy jest jedng z patologii zarzagdzania zasobami ludzkimi.

Zapobieganie mobbingowi nie moze polega¢ tylko na wprowadzaniu nowych:
przepiséw lub tworzeniu kolejnych stuzb specjalistycznych. Zapobieganiu ma pomdc
dobra komunikacja i skuteczny dialog miedzy pracownikami. Ciekawy plan zapo-
biegawczy zaproponowata M. F. Hirigoyen®’. Dzieli ona proces mobbingu na etapy,
zwracajac przy tym uwage na: uwrazliwienie pracownikdw na problem mobbingu,
ksztatcenie specjalistow, ksztatcenie kadry, zredagowanie okreslonych regulacji
prawnych majacych na celu wprowadzenie ogdlnych norm.

W wielu krajach Europy, Stanach Zjednoczonych, Kanadzie i Australii ustanawia-
ne s specjalne programy badawcze tzw. task force, ktérych celem jest opracowa-
nie optymalnych sposobow prewencji ograniczajacych ryzyko przemocy w pracy,
w tym ryzyko mobbingu®®®. Podstawowgq przestankg towarzyszacg tym planom jest
przekonanie o koniecznosci wielowymiarowego podejscia do problemu mobbingu,
z uwzglednieniem zjawisk i czynnikéw szkodliwych dla zdrowia i funkcjonowania
cztowieka.

W $wietle zalecers Swiatowej Organizacji Zdrowia, ww. programy profilaktyczne
powinny obejmowac trzy zasadnicze rodzaje dziatan:

— prewencje pierwotng,
— prewencje wtérng,
— prewencje trzeciorzedowsa.

Prewencja pierwotna ma na celu ograniczenie/lub eliminacje agresji poprzez
odpowiednie warunki pracy, stwarzajgce wysoki poziom bezpieczenstwa pracy dla
zatrudnionych pracownikéw. Ogranicza sie prawdopodobienstwo napasci ze stro-
ny oséb z zewnatrz. Budowanie odpowiedniej kultury organizacyjnej ma wspierac¢
wspotprace miedzy pracownikami, rdwnoczesnie ogranicza¢ popetnianie naduzy¢
wobec wspdtpracownikéw i pracownikdéw nizszych rangg. W dobrym klimacie orga-
nizacyjnym, pracownicy czujg sie szanowani i doceniani, dlatego s lojalni i zaan-
gazowani w wykonywang prace. Klimat organizacyjny moze ulec dalszej poprawie
poprzez systematyczne szkolenie kadry kierujacej, szczegdlnie przetozonych réznych
szczebli.

Prewencja wtdérna. Wazne jest przypominanie o wtasciwym zachowaniu (ktére
obowigzuje wszystkich), zachowaniu spokoju, aby nie eskalowad spirali agres;ji i in-

136 \W. Derczynski, Szykany w miejscu pracy. Raport CBOS, 2002, www.mobbing.pl.

137 Zob. M.F. Hirigoyen, op. cit., s. 297-299.

138 Por. szerzej: D. Merecz, A. Mosicki, M. Drabek, Mobbing w Srodowisku pracy. Charaktery-
styka zjawiska, jego konsekwencje, aspekty prawne i sposoby przeciwdziatania, Instytut
Medycyny Pracy, t6dz 2005, s. 20 i n.
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nych symptomoéw mobbingu. Wazne jest takze tworzenie procedur monitorowania
i dokumentowania zachowan o charakterze mobbingowym oraz skuteczne wykorzy-
stywanie istniejgcych do ochrony ofiary przed dalszym nekaniem.

Prewencja trzeciorzedowa to dziatania na rzecz oséb poszkodowanych, uskarza-
jacych sie na zty stan zdrowia, co utrudnia im funkcjonowanie zawodowe i pozaza-
wodowe.

Najwieksze doswiadczenie w realizacji programow prewencji przemocy w pracy
maja kraje skandynawskie i —w oparciu o ich doswiadczenia —inne kraje Europy. Naj-
lepsze efekty daje realizacja programéw uwzgledniajgcych krajowa specyfike (w tym
prawng, spoteczng i kulturowa). Kolejnym krokiem jest dopiero wdrazanie na pozio-
mie lokalnym i firm?%°,

W Polsce nie prowadzi sie na szersza skale tego rodzaju programdw przeciwmob-
bingowych.

Aspekty prawne zwigzane z mobbingiem

Kraje Unii Europejskiej a takze USA i Kanada wypracowaty lub sg w trakcie przygo-
towywania aktow prawa antymobbingowego®, Parlament Europejski w 2001 roku
przyjat rezolucje w sprawie nekania w miejscu pracy (2001/2339)**, wzywajgca pan-
stwa cztonkowskie do przeciwdziatania mobbingowi i molestowaniu seksualnemu
w miejscu pracy i jesli jest to konieczne, do uzupetnienia istniejgcego ustawodaw-
stwa do roku 2005.

Szwecja byta pierwszym krajem, ktéry w 1977 roku uregulowat prawne kwestie
zwigzane z mobbingiem. Wprowadzono wtedy przepis stanowigcy, ze pracownik ma
prawo do ochrony zaréwno zdrowia fizycznego, jak i psychicznego. Okreslono wtedy
mobbing jako , powtarzajgce sie naganne lub wyraznie negatywne dziatania majgce
obrazliwy charakter, skierowane przeciwko pracownikowi, ktérych skutkiem moze
by¢ wytgczenie pracownika ze spotecznosci w miejscu pracy”. Pracodawcéw zobo-
wigzano do przeciwdziatania gnebieniu pracownikéw, a w przypadku pojawienia sie
jakichkolwiek symptomoéw mobbingu, nakazano podejmowac kroki, ktére majg wy-
eliminowac to zjawisko.

Francja przyjeta pierwszy projekt ustawy regulujgcej kwestie mobbingu w roku
1999. Petne regulacje prawne w tym zakresie zostaty wprowadzone poprzez Ustawe
o modernizacji socjalnej z dnia 17 stycznia 2002 roku. Jednoczesnie znowelizowane
zostaty: kodeks pracy, kodeks karny i ustawa o prawach i obowigzkach pracownikow
stuzby cywilnej. Sprawcy nekania moralnego w miejscu pracy ponoszg odpowiedzial-
nos¢ karng pozbawienia wolnosci nawet do jednego roku lub grzywny do 15 000
euro (zgodnie z zapisami kodeksu karnego).

Belgia jest kolejnym krajem, w ktérym problem mobbingu zostat uregulowany
prawnie w sposéb kompleksowy w ustawie z dnia 11 czerwca 2002 roku. Jedno-
czesnie znowelizowano ustawe dotyczacg ochrony pracownikéw w miejscu pracy
oraz kodeks karny w czesci dotyczacej ochrony przed przemoca. Belgijskie regulacje

139 Wzorcowym programem moze by¢ program zrealizowany w Irlandii pt. ,Przygotowanie
rekomendacji do prewencji bullyingu w pracy”. Zrédto: M. Sheehan, P. McCarthy, M. Ba-
ker. M. Henderson, A Model for Assessing the Impacts and Costs of Workplace Bullying.

140 www.mobbing.pl.
41 http://www.mobbing.most.org.pl/publikacja-3.htm.
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antymobbingowe, podobnie jak francuskie majg charakter bardzo szczegétowy i wy-
czerpujacy. Interesujace jest wprowadzenie instytucji doradcy do spraw prewencji
i osoby zaufania. Ma to pomdc rozwigzywac problemy zwigzane z mobbingiem na
poziomie przedsiebiorstwa, a réwnoczesnie realizowac dziatania prewencyjne.

W Hiszpanii stosuje sie w praktyce ogdlne przepisy Dekretu Krélewskiego o sta-
tusie Pracownikéw?*?, w szczegdlnosci art. 4 gwarantujacy pracownikom prawo do
poszanowania ich prywatnosci i godnosci. Hiszpanskie sady, mimo braku przepiséw
bezposrednich, bazujg na przejrzystej linii orzeczniczej.

Dania nie ma unormowan prawnych dotyczacych mobbingu. Wynika to z dtugo-
letniej tradycji regulacji stosunkow spotecznych opartej przede wszystkim na umo-
wie spotecznej. Proby wprowadzenia przez Duriskie Ministerstwo Pracy nadzoru nad
psychologicznymi i fizycznymi aspektami bezpieczenstwa pracy, zostaty zle przyjete
i okreslone jako nieuzasadniona interwencja. Bardzo popularne sg tu poradniki lub
spisane wytyczne dotyczace ograniczania ryzyka przemocy w pracy. W 2002 roku Mi-
nisterstwo Zatrudnienia i Pracy wprowadzito do przepiséw dotyczgcych wykonywa-
nia pracy tzw. § 9a, w ktérym zwrdcono uwage, ze ,,praca nie moze stwarzac ryzyka
zaburzen zdrowia psychicznego i fizycznego z powodu bullyingu/nekania i molesto-
wania seksualnego”.

Finlandia przyjeta w 2002 roku ustawe dotyczaca przemocy fizycznej i psychicz-
nej, wigczajac grozbe przemocy, nekanie psychiczne, molestowanie seksualne i bully-
ing. Zgodnie z zapisami tej ustawy, pracodawca zobowigzany jest do monitorowania
srodowiska pracy, sytuacji spotecznosci pracujacej oraz udzielania pomocy ofiarom
przemocy. Zgodnie z ustawg pracownik nie jest jedynie przedmiotem ochrony, ale
takze ma wykorzystywac wszelkie dostepne mu srodki, dbac o bezpieczenstwo swoje
i innych pracownikdéw.

Irlandia, Niemcy, Wielka Brytania, Wfochy

W tych krajach nie ma przepiséw prawnych bezposrednio regulujacych problemy
zwigzane z mobbingiem. Wykorzystuje sie istniejgce akty prawne mozliwie zblizone.
Przygotowywane sg réwniez procedury ochrony pracownikéw przed mobbingiem
i pomocy ofiarom mobbingu. Stosowanie sie do tych wytycznych jest dobrowolne,
jednak dziatanie lokalnych grup nacisku powoduje, ze zalecenia nabierajg charakteru
quasiprawnego. Pomimo braku regulacji prawnych, praktyka orzecznicza dowodzi,
ze ofiary mobbingu moga liczy¢ na wtasciwg ochrone prawna.

Stany Zjednoczone Ameryki Pétnocnej

Nie ma tu zadnych bezposrednich federalnych regulacji prawnych odnoszacych sie
do mobbingu. Pewne odniesienia z tym zwigzane sg zawarte w Ustawie o bezpie-
czenstwie i zdrowiu zatrudnionych?, ktéra zapewnia kazdemu pracownikowi zdro-
we i bezpieczne warunki pracy. Ograniczong ochrone ofiar mobbingu gwarantuje
takze Narodowa Ustawa o stosunkach pracy (National Labor Relations Act). Ponadto
w prawie amerykanskim wystepuje tzw. instytucja umysinego powodowania proble-

142 Real Decreto Legislativo por El que Se aprueba El txto Refundido de La Ley del Essautato
de Los Trbajjadores.

143 QOccupational Safety and Health Act of 1970.
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moéw emocjonalnych®*. Wywodzi sie ona z cywilnych regulacji i czesto jest odno-
szona do sytuacji oséb, ktdre doswiadczylty mobbingu. W Stanach Zjednoczonych
zakres ochrony ofiar mobbingu praktycznie jest wezszy, niz w wielu krajach Europy
Zachodniej.

Kanada

Podobnie jak w USA, nie ma tu regulacji prawnych zwigzanych z mobbingiem na
poziomie federalnym. Kazda prowincja ma wiasne regulacje prawne. Ofiary mobbin-
gu mogga dochodzi¢ swoich praw w oparciu o konstrukcje prawna tzw. niedbalstwa
powodujgcego szok nerwowy®. Nalezy tez wspomnie¢ o tzw. dorozumianym roz-
wigzaniu umowy*, ktére moze nastgpi¢ w przypadku powaznego naruszenia umo-
WYy 0 prace przez pracodawce, takie rozwigzanie jest szczegdlnie pomocne dla tych
0séb, ktére z powodu mobbingu zmuszone sg odejs¢ z pracy, a nie mogg skorzystaé
z okresu wypowiedzenia®¥’.

Polska

Polska jako czwarty kraj europejski wprowadzita regulacje prawne majgce na celu
przeciwdziatania mobbingowi. Przepisy znowelizowanego 14 listopada 2003 roku
kodeksu pracy odnoszg sie nie tylko do mobbingu, ale takze do wszelkich przejawow
dyskryminacji, w tym molestowania i molestowania seksualnego, nowe przepisy ko-
deksu pracy weszty: 1 stycznia 2004 roku — w dniu uzyskania przez Polske cztonko-
stwa w UE. Art. 94,3. znowelizowanego kp. okresla, ze:

§ 1. Pracodawca jest obowigzany przeciwdziata¢ mobbingowi.

§ 3. Pracownik, u ktérego mobbing wywotat rozstrdj zdrowia, moze dochodzi¢ od
pracodawcy odpowiedniej sumy tytutem zados¢uczynienia pienieznego za doznana
krzywde. Ponadto odpowiedzialno$¢ pracodawcy za krzywde pracownika w postaci
rozstroju zdrowia ma charakter absolutny — pracodawca ponosi jg nawet w sytuacji,
gdy o stosowaniu mobbingu wobec pracownika przez innego lub innych pracowni-
kéw nie wiedziaty osoby kierujgce zaktadem?®,

§ 4. Pracownik, ktéry wskutek mobbingu rozwigzat umowe o prace, ma prawo
dochodzi¢ od pracodawcy odszkodowania w wysokosci nie nizszej niz minimalne wy-
nagrodzenie za prace, ustalane na podstawie odrebnych przepisow.

§ 5. Oswiadczenie pracownika o rozwigzaniu umowy o prace powinno nastgpié
na pismie z podaniem przyczyny, o ktérej mowa w § 2, uzasadniajgcej rozwigzanie.

Szereg zapiséw istotnych dla oséb mobbingowanych zawiera takze Konstytucja
Rzeczypospolitej Polskiej (z dnia 2 kwietnia 1997 r.)#.

Art. 24. Praca znajduje sie pod ochrong Rzeczypospolitej Polskiej. Parstwo spra-
wuje nadzér nad warunkami wykonywania pracy.

144 Intentional Infliction of Emotional Distress.

145 Negligent Infliction of Nervous Shock.

146 Constructive Dismissal.

1470 aspektach prawnych mobbingu w réznych krajach szerzej: M. Chakowski, Mobbing.
aspekty prawne, Warszawa—Bydgoszcz 2005, s. 17-63.

148 J, Skoczynski, Kodeks pracy, Warszawa 2004, s. 416.

149 Ustawa z dnia 2 kwietnia 1997 r. (Dz.U. z 1964 r. Nr 78, poz. 483). Sprostowanie (Dz.U.
22001 r., Nr 28, poz. 319.
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Art. 30. Przyrodzona i niezbywalna godnos¢ cztowieka stanowi zrédto wolnosci
i praw cztowieka i obywatela, jest ona nienaruszalna, a jej poszanowanie i ochrona
jest obowigzkiem wtadz publicznych.

Art. 32.1. Wszyscy wobec prawa sg rowni, wszyscy majg prawo do rownego trak-
towania przez wtadze publiczne.

Nikt nie moze by¢ dyskryminowany w zyciu publicznym, spotecznym lub gospo-
darczym z jakiejkolwiek przyczyny.

Art. 45.1. Kazdy ma prawo do sprawiedliwego i jawnego rozpatrzenia sprawy bez
nieuzasadnionej zwtoki przez wtasciwy, niezalezny, bezstronny i niezawisty sad.

1. Wytaczenie jawnosci rozprawy moze nastgpi¢ ze wzgledu na moralnos¢, bez-
pieczenstwo panstwa i porzadek publiczny oraz ze wzgledu na ochrone zycia prywat-
nego stron lub inny wazny interes prywatny, wyrok ogtaszany jest publicznie.

Art. 66. Kazdy ma prawo do bezpiecznych i higienicznych warunkéw pracy. Spo-
sob realizacji tego prawa oraz obowigzki okresla ustawa.

Art. 80. Kazdy ma prawo wystgpienia, na zasadach okreslonych w ustawie, do
Rzecznika Praw Obywatelskich z wnioskiem o pomoc w ochronie swoich wolnosci
lub praw naruszonych przez organy witadzy publiczne;j.

Osoby poddane mobbingowi moga dochodzi¢ swoich praw w oparciu o przepisy
prawa cywilnego. Artykut 23 Kodeksu cywilnego, méwigcy o ochronie débr osobi-
stych podaje, ze , dobra osobiste cztowieka, jak w szczegdlnosci zdrowie, wolnos¢,
czes¢, swoboda sumienia [...] pozostajg pod ochrong prawa cywilnego niezaleznie od
ochrony przewidzianej w innych przepisach”**°, Mobbing niewatpliwie narusza wiele
doébr osobistych, zwtaszcza zdrowie i czes¢ cztowieka, ofiary mogg wytoczy¢ proces
z powddztwa cywilnego, domagajac sie odszkodowania za doznane szkody.

W Kodeksie karnym wymienia sie sankcje grozace osobie, ktéra powoduje u in-
nej osoby uszczerbek na zdrowiu, trwatg chorobe psychiczng catkowitg lub znaczna
trwatg niezdolno$¢ do pracy**’.

Art. 156. § 1i 2. Kto powoduje uszczerbek na zdrowiu [...] w postaci trwatej cho-
roby psychicznej, podlega karze pozbawienia wolnosci od roku do lat 10.

Art. 157. § 2. Kto powoduje [...] rozstréj zdrowia trwajacy nie dtuzej niz 7 dni,
podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnosci, albo pozbawienia wolnosci do lat 2.

Ponizanie, zniewazanie pozwalajg wkroczy¢ na droge sadowg w dochodzeniu
swoich praw. Wielu sprawcéw psychicznego przesladowania nie zawsze ucieka sie
do jawnych czy jednoznacznych srodkéw przemocy. Na poczatku sprawca stara sie
wyizolowac ofiare z jej dotychczasowego otoczenia, co sprawia, ze nie fatwo znalez¢
Swiadkow, nawet dtugotrwatego przesladowania psychicznego. Ofiary mobbingu
czesto nie wiedzg, jak sie broni¢, do kogo sie zwréci¢ i ze mobbing nie jest bezkarny.

Molestowanie seksualne

Pojecie i definicje molestowania seksualnego

Molestowac to znaczy natretnie o co$ prosic, nudzi¢ ciggtymi prosbami, naprzykrzaé
sie?®2, Seksualnie wigze sie z nadpobudliwoscig, nienasyceniem seksualnym, checi
wykorzystania kogo$ seksualnie®®,

10 W. Cieslak, J. Stelina, Niektore aspekty prawne mobbingu, ,Prokuratura i Prawo” 2002,
nr 10, s. 70.

%1 Kodeks karny. Ustawa z dnia 2 sierpnia 1977 r. (Dz.U. Nr 88, poz. 553).
152 Stownik wspotczesnego jezyka polskiego..., t. 1, s. 531.
153 Ibidem, t. 2, s. 301.
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Pojecie molestowania seksualnego pochodzi od angielskiego stowa harass, ozna-
czajgcego nekac (atakami). Ogdlnie oznacza ono niepozadane przez osobe, na ktd-
rg jest skierowane zainteresowanie seksualne. Molestowanie seksualne w miejscu
pracy to przede wszystkim niechciane zachowanie o podtozu seksualnym, ktére od-
bierane jest przez ofiare jako determinujgce warunki zatrudnienia lub kreujgce nie-
przyjazne srodowisko pracy®**. Bardziej syntetyczne sformutowanie podaje, ze mole-
stowanie seksualne to zachowanie o charakterze seksualnym naruszajgce godnos¢,
nieakceptowane przez spoteczeristwo jako sprzeczne z normami spotecznymi®.

Termin molestowanie seksualne pojawit sie w Ameryce Pétnocnej w koncu lat
70., a nastepnie w latach 80., sformutowano jego definicje prawna; molestowanie
seksualne zdefiniowano jako umysine i powtarzajgce sie uwagi, gesty lub kontakt
fizyczny o charakterze seksualnym, odbierane przez osoby, ku ktérym je skierowano,
jako niepozadane®®.

Komisja Wspdlnot Europejskich wydata zalecenie 92/13 1/EWG z 27 listopada
1991 roku w sprawie ochrony godnosci kobiet i mezczyzn w pracy, do ktérego do-
faczono kodeks postepowania w sprawie zwalczania molestowania seksualnego.
W mysl tego zalecenia, molestowaniem seksualnym jest kazde niewtasciwe zacho-
wanie naruszajgce godnos¢ kobiety i mezczyzny w miejscu pracy, molestowaniem
jest kazdy przejaw zachowania wzgledem przedstawicieli innej ptci nieakceptowany
przez adresata’®’.

Kolejnym krokiem zwigzanym z rozumieniem i definiowaniem molestowania sek-
sualnego w krajach Unii Europejskiej byto wydanie dyrektywy ramowej nr 2000/78/
WE, w ktdrej zawarto szerszg definicje molestowania seksualnego®®. Molestowanie
seksualne nalezy uwazac za forme dyskryminacji, gdy ma miejsce czyjes niepozada-
ne zachowanie sie ze wzgledu na religie lub przekonania, niepetnosprawnos¢, wiek
lub orientacje seksualng, a jego celem lub skutkiem jest naruszenie godnosci osoby
oraz stworzenie atmosfery zastraszenia, wrogosci, ponizenia, upokorzenia lub obra-
zy. Molestowanie przejawia sie w ciggtych napasciach o charakterze fizycznym lub
psychicznym z reguty nieprzewidywalnych, irracjonalnych i nieusprawiedliwionych
na poszczegdlne osoby zatrudnione lub ich grupy. Zjawisko to nie wynika jedynie
z cech poszczegdlnych ludzi, lecz jest zakorzenione w szerszym kontekscie spotecz-
nym, gospodarczym, organizacyjnym i kulturowym?®°. Wedtug Dyrektywy ramowej,
pojecie molestowania moze by¢ definiowane zgodnie z ustawodawstwem i krajowa

154 ). Warylewski, Molestowanie seksualne w miejscu pracy, ,Panstwo i Prawo” 1999, nr 3,
s. 60.

155 http://pl.wikipedia.org./wiki/Molestowanie-seksualne.

1% Zob. szerzej: P. Szewiec, Molestowanie w miejscu pracy, ,Zarzadzanie Zasobami Ludzki-
mi”, 28.05.2009.

157 H. Szewczyk, Molestowanie seksualne i mobbing w miejscu pracy lub w zwigzku z pracq
— nowe wyzwania dla polskiego prawa pracy, ,Praca i Zabezpieczenie Spoteczne” 2002,
nre,s. 4.

18 por. m.in. K. Gromel-Broc, Europejska polityka socjalna przed i po Traktacie z Amsterda-
mu, ,Panstwo i Prawo” 2002, nr 10, s. 44 i n.; H. Lewandowski, Wptyw prawa wspdlnoto-
wego (Unii Europejskiej) na polskie prawo pracy, [w:] Wptyw prawa wspdlnotowego (Unii
Europejskiej) na prawo wewnetrzne, red. H. Lewandowski, D. Makowski, Warszawa 2003,
s. 388-3809.

159 Por. L. Mitrus, Stosunek pracy, Krakéw 2005, s. 161 i n.
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praktyka panstw cztonkowskich UE, co daje okreslong swobode w zakresie krajo-
wych regulacji z zastrzezeniem, ze krajowe regulacje nie moga naruszac istoty pra-
wa wspélnotowego. W Dyrektywie odstgpiono tez, od ogdlnej reguty, ze powdd ma
obowigzek udowodnienia faktu molestowania. Na strone pozwang przechodzi udo-
wodnienie, ze nie doszto do molestowania. Natomiast sankcje z tytutu zaistniatego
molestowana mogg polegac¢ na wyptaceniu odszkodowania ofierze i powinny by¢
przy tym skuteczne, proporcjonalne i dolegliwe.

W Polsce, w rozumieniu potocznym molestowanie seksualne w miejscu pracy
samo w sobie jest kojarzone z niewtasciwym zachowaniem przysztego lub obecnego
pracodawcy, wzglednie kierownikdw lub pracownikow, ktére jest bezprawne i ma cha-
rakter/lub jest o podtekscie seksualnym. Od kilku lat pod wptywem ustawodawstwa
w UE w kolejnych nowelizacjach kodeksu pracy wprowadzono przepisy dotyczace
réwnosci traktowania w zatrudnieniu oraz zakazu dyskryminacji oséb zatrudnionych.
Zgodnie z postanowieniami Kodeksu pracy w swietle art. 18(3a) § 5 molestowanie
seksualne rozumiane jest jako zachowanie, ktérego celem lub skutkiem jest narusze-
nie godnosci albo ponizenie badz upokorzenie pracownika. Zgodnie z tym samym
artykutem kp § 6'°° molestowanie seksualne jest szczegdlnym rodzajem dyskrymina-
cji zwigzanej z ptcig, gdzie podtozem jest sfera seksualna cztowieka. Polega ono na
nieakceptowanym zachowaniu, sktadajgcym sie z werbalnych lub pozawerbalnych
elementow, o charakterze seksualnym lub odnoszacym sie do ptci pracownika, ktore-
go celem jest naruszenie godnosci lub ponizenie albo upokorzenie pracownika®®?.

W praktyce orzecznictwa sgdowego zwrdcono uwage, na obowigzek zapewnie-
nia osobie zatrudnionej bezpiecznych i higienicznych warunkéw pracy polegajacych
na stworzeniu bezpiecznego srodowiska pracy. Miato to odniesienie do sytuaciji,
w ktérej pracodawca wiedzac o stanie zagrozenia zdrowia a nawet zycia pracow-
nika w wyniku molestowania seksualnego, nie pojat odpowiedniej reakcji. Byto to
podstawg do wydania wyroku sgdowego®®2. W przypadku postepowania sgdowego
zwigzanego z dyskryminacjg pracownika w wyniku molestowania, ciezar dowodu
spoczywa na pozwanym (podmiocie zatrudniajgcym). Niekiedy jedynie we wstep-
nej fazie postepowania sadowego osoba zatrudniona moze by¢ obarczona ciezarem
dowodu dyskryminacji, gdyz pracodawca zna rzeczywisty stan rzeczy i cho¢ nie za-
wsze to moze probowac sie broni¢'®®. Szkoda, ze w Kodeksie pracy, dotychczas nie
wprowadzono zapisu o ochronie swiadkéw zeznajacych w obronie molestowanych.
Obawa przed reakcjg pracodawcy, ,pogarsza pamie¢ swiadkow” i utrudnia obrone
swych racji osobie pokrzywdzonej.

Formy molestowania seksualnego

Molestowanie seksualne przyja¢ moze dwie podstawowe formy: seksualnego szan-

tazu badz stwarzania nieprzyjaznych warunkdéw pracy:

— Quid pro quo (,,co$ za cos”), nazywane takze szantazem lub przymusem seksu-
alnym wystepuje wtedy, gdy osoba molestujgca sprawuje funkcje przetozonego
wobec swojej ofiary. Ma miejsce, gdy pracodawca/przetozony domaga sie lub

160 Kodeks Pracy — stan prawny na dzien 18 stycznia 2009 r., art. 18(3a).

1 | eksykon Prawa Pracy. 100 podstawowych pojeé, red. J. Selina, Warszawa 2008, s. 108—
110.

162 Zob. Wyrok SN z 5 marca 1970 ., | PR 2/70, OSNCP 1970, nr 11, poz. 205.

163 Zob. wyrok SN z 6 marca 2003 r., IPK 171/02, OSNAPISP 2004, nr 15, poz. 258.
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zada seksualnych wzgleddw w zamian za zatrudnienie, utrzymanie pracy lub
awans. Ta forma molestowania czesto potgczona jest ze stosowaniem grozb;

— Stwarzanie nieprzyjaznych warunkéw pracy (molestowane typu wrogie Srodowi-
sko), gdzie osoba molestujgcg moze by¢ przetozony, ewentualnie kolega z pracy,
lub osoba niezwigzana bezposrednio z danym miejscem pracy, np. klient, partner
handlowy firmy, petent w urzedzie, pacjent w szpitalu. Sa to zachowania nie-
chciane, niepozgdane lub ofensywne, czy wrogie, krzywdzace zachowanie zle
ptywajace na atmosfere w pracy i obnizajace jej efektywnosé.

Wyrdznia sie przy tym dwa rodzaje zachowan:

— niepozadane zainteresowania seksualne, obejmujgce m.in. takie zachowania
jak; dotykanie majgce charakter seksualny, komentarze i zarty o tematyce sek-
sualnej, eksponowanie przedmiotéw lub materiatéw o charakterze seksualnym
(fotografie, rysunki, kalendarze), osobiste uwagi dotyczgce seksu, komentarze
dotyczace seksualnosci wygladu danej osoby i udawanie, ze nie dostrzegto sie
jej obecnosci;

— molestowanie z uwagi na przynaleznos¢ do danej ptci, to forma molestowania
skierowana przeciwko osobie jako reprezentantowi danej pici. Ta forma czesto
jest traktowana pobtazliwie, jako odgrywanie spotecznych rytuatéw, a mniej jako
przejaw seksualnego zainteresowania np. ,mocne przeklinanie, ironiczne uwagi
o tym, ze kobiety nie s3 dobrymi menedzerami, czy, ze nie maja zdolnosci do
czynnosci technicznych”.

Niejednoznacznos¢ oceny molestowania seksualnego
Zaréwno samo zjawisko, jak i definicje molestowania seksualnego w miejscu pra-
cy zawodowej, niejednokrotne budzg spory, watpliwosci, zaréwno u pracodawcéw,
pracownikdw, jaki w rozmowach codziennych miedzy ludzmi. Takie same lub bardzo
podobne zachowania, niekiedy mogg by¢ postrzegane i oceniane inaczej przez te
same 0soby, w zaleznosci od okolicznosci, nastroju, lub reakcji oséb, ktorych to doty-
czyto; zdarzenia takie mogg by¢ rozpatrywane jako niewinny flirt lub jako bezczelne
ponizajace upokorzenie. Pomiedzy tymi skrajnymi formami zachowan istnieje wiele
stanéw i odcieni posrednich.

Zachowania, ktére moga by¢ uznane za molestowane seksualne to zachowania
o podtozu seksualnym, takim jak kontakt fizyczny, czy préby doprowadzenia do nie-
go, czynienie uwag o podtozu seksualnym, prezentowanie w réznej formie tresci ma-
teriatéw o charakterze pornograficznym (pisma, druki, kalendarze, fotografie, filmy,
wizerunki i inne przedmioty w celu wywotania u odbiorcy podniecenia seksualne-
g0) i czynienie propozycji lub wrecz zgdanie gratyfikacji seksualnych. Komisja Eks-
pertéw w raporcie z 1988 roku wymienia liste konkretnych zachowan, ktére moga
by¢ uznane za molestowane seksualne. Do nich zaliczane s miedzy innymi; stowne
zniewagi, obelgi, insynuacje, niestosowne uwagi na temat; ubioru, uczesania, wie-
ku, sytuacji rodzinnej. Takze rézne gesty o konotacji seksualnej, ,drobne” pieszczoty,
lubiezne spojrzenia lub tez stosowanie protekcjonalnych lub paternalistycznych sto-
sunkéw w pracy, ktére naruszajg godnos¢ osobistg ofiary®.

184 Nowa encyklopedia PWN, Warszawa 1998, s. 254; a szerzej na ten temat: P. Czarnecki,
Dylematy etyczne wspdtczesnosci, Warszawa 2008, s. 150—-156.

185 Szerzej: J. Warylewski, op. cit., s. 20.
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W Zzyciu codziennym w pracy, granica ktéra oddziela jeszcze tolerowane zacho-
wania od zachowan niepozadanych, wyznaczana jest kazdorazowo w sposob zindy-
widualizowany. Trzeba sie liczy¢ z mozliwymi konsekwencjami przed gestem czy sto-
wem uwzgledniajac dodatkowo w czyjej obecnosci sie to czyni. Taka granica miedzy
zartami, flirtami i innymi prébami nawigzania bliskiej znajomosci od zachowan nie-
pozadanych jest ptynna. Kazdy z pracownikéw musi sam gtosno i wyraznie okresli¢,
na jakie zachowania sie godzi, a jakie sg dla niego nie do zaakceptowania. Konieczne
jest postawienie wyraznych granic dopuszczalnego zachowania, a w przypadkach
przekraczania ich przez molestujacych, ofiara powinna wyrazi¢ swdj stanowczy
sprzeciw. Dopiero od tej chwili, kiedy zostang przekroczone okreslone granice dla
konkretnego przypadku, mozna méwi¢ o molestowaniu seksualnym i traktowac je
jako zachowane bezprawne. Wyrazenie niezgody na takie czyny (szczegdlnie z uzy-
ciem sity) nie jest konieczne®®®.

Molestowane moze tez nie ograniczac sie jedynie do miejsca, w ktérym $wiad-
czona jest praca. Z tego wzgledu nalezatoby méwic¢ o molestowaniu majacym zwia-
zek z zatrudnieniem.

Nadal tez mozna sie spotkac z akceptacja roznych form seksualnego zachowania
pracodawcow w stosunku do kandydatek poszukujacych pracy. Np. badania prze-
prowadzone we Francji wsrdd kobiet starajgcych sie o prace wykazaty, ze 20% ba-
danej populacji nie uwaza za molestowanie seksualne koniecznosci rozebrana sie
przed pracodawcy ktéry o to prosi w trakcie rozmowy kwalifikacyjnej. Réwniez az
48% kobiet we Francji nie traktuje jako molestowane seksualne sytuacji, gdy kobieta
oczekujgca awansu jest poproszona przez swojego przetozonego o towarzyszenie mu
podczas weekendowego wyjazdu we dwoje'®. Wedtug raportu Swiatowej Organiza-
cji Pracy (ILO) od 40 do 90% kobiet doswiadcza w ciggu swojego zycia zawodowego
molestowania seksualnego, co Swiadczy o wyjatkowej wadze tego problemu. Ofiara-
mi stajq sie zazwyczaj w przewazajacej wiekszosci kobiety mtode w miejscu pierwszej
ich pracy, lub kobiety o atrakcyjnym wygladzie.

W USA, wedtug raportu amerykanskiego Funduszu na Rzecz Obrony Prawnej
i Edukacji ponad 50% kobiet — ofiar przemocy odchodzi z pracy z powodu molesto-
wania seksualnego, ponad 70% zatrudnionych kobiet przyznaje, ze byly ofiarami
przemocy w miejscach swej pracy. W ostatnich latach rosnie liczba przypadkéw mo-
lestowania, w tym mezczyzn (ok. 12%)¢.

Decydenci struktur europejskich dopiero od drugiej potowy lat 80. powoli zaczeli
dostrzegac problem molestowania seksualnego w miejscu pracy. Na zlecenie Komisji
Europejskiej wykonano badania, ktére jednoznacznie wykazaty powszechnos$¢ wy-
stepowania molestowania., w organizacjach dziatajgcych w Europie®®. Stwierdzono,
ze w 2004 roku okoto 50% kobiet i 10% mezczyzn jest molestowanych seksualnie
w miejscu pracy. Komisja podjeta wiele inicjatyw w celu zmniejszenia tego zjawiska,
nie uzyskata jednak spodziewanych rezultatow'”.

16 Szerzej: ibidem, s. 27.
167 Patrz: ibidem, s. 28.

188 Szerzej: P. Siwiec, Molestowanie seksualne w miejscu pracy, http://www.wnp.pl/artykuly/
molestowanie-seksualne-w-miejscu-pracy,5571.html

189 Przez organizacje rozumiemy — przedsiebiorstwo lub instytucje czy szkote.
170 p, Szewiec, op. cit.
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W Polsce w 1996 roku Pracownia Badan Spotecznych przeprowadzita sondaz na
temat molestowana seksualnego. Tylko 5% ankietowanych przyznato, ze zetkneto sie
z tym problemem.

Trzy lata pdzniej ponad 30% kobiet pytanych przez CBOS, czy doswiadczyty nie-
chcianych zalotéw i zaczepek seksualnych, odpowiedziato twierdzaco. Jak stusznie
zauwazyt B. Hotyst, wczesniejszy wynik byt wyrazem zbyt dowolnej interpretacji py-
tan'’’, Z badan wynikato, ze najczesciej, ze molestowania seksualnego doswiadczyty
kobiety z wyksztatceniem podstawowym (niewykwalifikowane robotnice trakto-
wane szczegdlnie protekcjonalnie i bezpardonowo) oraz kobiety z wyksztatceniem
wyzszym wyczulone na formy traktowania)'’2. Z badan CBOS z 2007 roku wynika, ze
ponad jedna pigta oséb pracujgcych i uczacych sie przyznata, ze spotkata sie z jakas
forma molestowania seksualnego'”®. Rézne badania szacunkowe w roku 2009 i 2010
(na niewielkich populacjach) okreslajg liczbe oséb molestowanych seksualnie w gra-
nicach 20-30%. Naszym zdaniem dotychczas w Polsce rozumienie wagi i skutkdéw
wystepowania problemu molestowania seksualnego nie jest powszechna. Odnosi
to sie zaréwno do pracodawcow, szeroko pojetego kierownictwa jak i pracownikow
wykonawczych. Brakuje réwniez, dos¢ czesto wiedzy w tym zakresie wsréd dorostych
i mtodziezy. Sytuacja spoteczno-gospodarcza w okresie transformacji i podczas kryzy-
su ekonomiczno-finansowego szczegdlnie sprzyja poczuciu bezkarnosci nekania wo-
bec pracownikow i wiekszej ich ulegtosci w warunkach znacznego bezrobocia (12%)
i zwiekszonego zatrudniania ,na czarno”*’4.

Konsekwencje ekonomiczne i zdrowotne
Z badan przeprowadzonych w 1988r wsrdd 160 amerykanskich organizacji z listy For-
tune 500 wynika, ze organizacja zatrudniajaca co najmniej 24 tysigce pracownikéw
straci rocznie okoto 7 milionéw dolaréw z uwagi na spadek produktywnosci, wzrost
poziomu absencji i rezygnacji z pracy z powodu molestowania seksualnego. Nie s3 to
jednak jedyne koszty, na jakie narazone sg organizacje w zwigzku z wystepowaniem
tego zjawiska. W gre wchodzg takze koszty obstugi prawnej i odszkodowan wyptaca-
nych ofiarom tych praktyk. Warto zwrdci¢ uwage, ze te kwoty nie s3 mate. Przykta-
dowo, w 1996 roku Astra USA wyptacita okoto 10 milionéw dolaréw odszkodowania
po tym, jak uznano, ze niektdrzy pracownicy zmuszali kobiety do uprawiania seksu
pod grozbg zwolnienia z pracy. Z podobnym problemem spotkaty sie firmy Mitsubi-
shi i Ford, ktdre pod koniec lat 90., wypfacity swoim pracownikom odpowiednio 34
i 17,5 milionéw dolaréw odszkodowania. Nawet indywidualne pozwy przynoszg cza-
sem duze odszkodowania. Np. pilotka marynarki wojennej, ktora pijani koledzy ob-
macywali podczas zjazdu kolezenskiego, wywalczyta przed sgdem 7 min dolarow*”.
W Polsce dotychczas niewiele spraw o molestowanie trafia dotychczas do sadu
i koriczg sie one z nie zawsze zadawalajgcym skutkiem. Pozytywnym przyktadem byta
sprawa pracownicy filii firmy amerykanskiej w Polsce. Udato sie jej wynegocjowac

171 Zob. B. Hotyst, Patologia w miejscu pracy, ,,Prokuratura i Prawo” 2004, nr 1.

172 |bidem.

173 ). Piotrowska, Musicie same sobie poradzi¢, http://www.feminoteka.pl/readarticle.
php?article_id=540.

174 Ppatrz. B. Siwiec, op. cit.

175 Zob. B. Hotyst, op. cit., s. 26
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odszkodowanie w wysokosci 40 tys. zt bez odwotywania sie do sagdu. Natomiast wro-
ctawskie pielegniarki, doprowadzity do skazania na rok w zawieszeniu molestujacego
je dyrektora?’®, Bywaja tez pozwy o molestowanie watpliwe dowodowo, a majgce na
celu osiagniecie tylko korzysci.

Osoby przesladowane i molestowane seksualnie sg pod wptywem silnego stresu
a to sprzyja rozwojowi zaburzen psychosomatycznych. Stres moze tez obniza¢ od-
pornos¢ organizmu niezbedng w walce z nowotworami. Stres moze sie przyczynic
do Smierci cztowieka”’. Jak zauwaza B. Hotyst towarzyszg temu dos¢ czesto stany
lekowe powodujace tak zwany syndrom stresu pourazowego (post-traumatic stres
disorder), taki sam jakiego doznawaty, osoby, ktére przezyty wojne lub uszty z zyciem
z zamachu terrorystycznego®’®. Nie wszystkie czynniki stresujgce wptywajg na ludzi
w taki sam sposob. Dla wielu oséb odpornos¢ na stres i mozliwos¢ radzenia sobie
z nim zalezy od istniejgcy lub brakujgcych wiezi rodzinnych — spotecznych.

Reagowanie na molestowanie seksualne'”®

W przypadku gdy jestes ofiara:

1. Gtosno i wyraznie nalezy zadac zaprzestania dziatan bedacych molestowaniem
(art. 24 Kc),

2. lgnorowanie molestowania seksualnego jest traktowane jako przyzwolenie na
podjecie Smielszych dziatan przez sprawce,

3. Nalezy zazagdaé od pracodawcy zadoséuczynienia pienieznego lub zaptaty odpo-
wiedniej sumy pienieznej na wskazany cel spoteczny (art. 18 Kp i Kc).

Jezeli jeste$ swiadkiem molestowania:

1. Zwrd¢ uwage osobie, ktora molestuje, ze nie ma prawa tak sie zachowywad,

2. Osobie molestowanej, powiedz, ze w razie potrzeby mozesz by¢ swiadkiem
W sprawie,

3. Porozmawiaj z innymi osobami w pracy o tym, co sie stafo.

Reakcja firmy / instytucji:

1. Pracodawca jest osoba odpowiedzialng za utrzymanie nalezytych warunkéw
wspotpracy wsrdd personelu, dlatego na poziomie organizacyjnym musza by¢
tworzone procedury przeciwdziatajgce molestowaniu seksualnemu, ktére za-
pewnityby potencjalnym ofiarom odpowiednie sposoby postepowania w sytu-
acji, w ktorej czutyby sie molestowane;

2. Firmy powinny organizowac szkolenie poruszajgce problem molestowana, w celu
zapobieganiu takim zachowaniom. Pracownice powinny przy tym okresli¢ grani-
ce swojej strefy intymnej, ktore po przekroczeniu przez inna osobe odczuwaja
jako swéj niedopuszczalny dyskomfort. To jasno ustala nieprzekraczalne granice;

176 Por. ibidem, s. 27.

177 Zob. D. Schultz, S.E. Schultz, op. cit., s. 422.

178 B, Hotyst, op. cit., s. 27.

17 Na podstawie: 1) Anies. Molestowanie w pracy, http://www.superia.pl/node/2629;
2) Powiedz NIE molestowaniu seksualnemu w pracy, oprac. Biuro Petnomocnika Rzadu
do Spraw Réwnego Traktowania, Warszawa 2009; 3) Procedura przeciwdziatania mob-
bingowi, dyskryminacji i wykorzystywaniu seksualnemu w Warszawskim Uniwersytecie
Medycznym, Zatacznik nr 1 do Zarzgdzenia Nr 101/2008 Rektora WUM z dnia 23 pazdzier-
nika 2008 r.
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3. Bardzo wazng sprawg jest powotanie odpowiedniej osoby, do ktérej ofiara mo-
lestowania moze mie¢ petne zaufanie, uzyskac informacje i wsparcie w celu zata-
twienia swojej sprawy;

4. Dla wiekszego bezpieczenstwa potencjalnych ofiar, pomocne moga by¢ srodki
wyposazenia technicznego: przeszklone drzwi, monitoring itp.



12. Choroby zwigzane z wykonywana praca

Ryzyko zawodowe wigze sie z prawdopodobieristwem wystgpienia niepozgdanych
zdarzen zwigzanych z wykonywang pracy, w szczegdélnosci narazenia pracownikow
na niekorzystne skutki zdrowotne. Moga one zachodzi¢ zaréwno z tytutu nadmierne-
go obcigzenia samg pracy, albo niekorzystnego stanu czynnikéw fizycznego i spotecz-
nego Srodowiska pracy, jak i w wyniku sposobu wykonywania pracy.

Nieprawidtowe relacje miedzy pracg a zyciem zawodowym utrudniajg czesto pet-
nienie rél niezwigzanych z praca, co odbija sie negatywnie na zyciu rodzinnym. Préba
sprostania wszystkim oczekiwaniom konczy sie niepowodzeniem. Potrzebny jest czas
na odpoczynek, inaczej nie starczy czasu na wykonanie wszystkiego. Zdrowie to nie
tylko nieobecnos¢ choroby czy zniedoteznienia, lecz takze zdolnos$¢ znoszenia roz-
nych przypadtosci. Przy czym zdrowie to takze mozliwos¢ pozyskiwania srodkéw fi-
nansowych dla utrzymania siebie i rodziny, czerpania radosci z mozliwosci czynnego
aktywnego zycia. Dobre zdrowie nie jest nam dane raz na zawsze, musimy réwniez
sami przyczyni¢ sie do jego dobrego stanu. W kwestiach zdrowia nie mozemy sie
jedynie koncentrowaé na chorobach i prébach ich zwalczania; powinnismy poprzez
odpowiednie dziatania prewencyjne staraé sie zapobiegaé chorobom. Sity zdrowotne
mozna wzmacnia¢ przez odpowiedni tryb Zycia (zdrowe odzywienie sen, ruch fizycz-
ny), pozytywne myslenie i wtasciwe radzenie sobie z naszymi emocjami.

Choroby majgce zwigzek z pracg wynikaja z:

— wplywu czynnikéw Srodowiska pracy na stan zdrowia pracownikdw,
— istniejgcych choréb zawodowych dla okreslonych zawodow,
— wptywu niektdrych warunkdow pracy, przy powstawaniu chordb parazawodowych.

Ustréj ludzki reaguje okreslonymi zmianami chorobowymi na niekorzystne para-
metry bodzcéw fizycznego Srodowiska pracy, a w tym szczegdlnie na czynniki: mikro-
klimatu (temperatury, wilgotnosci i ruchu powietrza), zanieczyszczen powietrza (py-
tami i oparami réznych zwigzkéw chemicznych). Réwniez niekorzystnie oddziatywuja
drgania mechaniczne. Wtasciwosci i czas dziatania czynnikéw fizycznego srodowiska
pracy, decydujg o tym czy Srodowisko pracy jest tylko ucigzliwe, czy stwarza zagroze-
nie dla zdrowia, a nawet zycia pracownikow.

Chorobami zawodowymi nazywa sie wszelkie zaburzenia stanu zdrowia swoiscie
zwigzane ze srodowiskiem pracy zawodowej lub sposobem jej wykonywania. Odnosi
sie to do schorzen ostrych lub przewlektych, pozostajgcych w bezposrednim zwigzku
przyczynowym z wykonywang pracg i powstate w wyniku charakteru samej pracy,
badz na skutek warunkdéw, w jakich praca sie odbywa. Do uznania danej choroby
za zawodowag oprdcz badan specjalistycznych, musi by¢ dana choroba umieszczona
w obowigzujgcym wykazie choréb zawodowych.
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Choroby parazawodowe nie znajdujg sie w wykazie choréb zawodowych, co
utrudnia uzyskiwanie swiadczen z tego tytutu. Choroby parazawodowe s3 to choro-
by o ztozonej etiologii, w ktérej warunki pracy stanowig jeden z mozliwych czynni-
kéw ryzyka, wptywajacych na ujawnienie lub pogorszenie przebiegu choroby.

Whptyw czynnikéw srodowiska pracy na stan zdrowia

Cztowiek w trakcie wykonywania pracy podlega réznego rodzaju obcigzeniom wyni-
kajgcym nie tylko z samej pracy, ale réwniez z oddziatywania warunkéw srodowiska
w ktdrym pracuje. Warunki srodowiska pracy ksztattowane sg przez czynniki (fizycz-
ne, chemiczne, biologiczne), ktérych zrédtem sg procesy technologiczne przetwarza-
jace surowce, potprodukty i materiaty. Ustrdj ludzki reaguje na bodzce srodowiska
w zaleznosci od ich rodzaju, czasu oddziatywania, nasilenia, ciezkosci pracy i indywi-
dualnej wrazliwosci na dany czynnik lub zespét czynnikéw. Prawie w kazdym srodo-
wisku pracy oddziatywuje na cztowieka wiele réznych czynnikéw, ktére w skutkach
badz niweluja sie, badz naktadajg, potegujac oddziatywanie na jego ustrdj. Stopien
natezenia ich wiasciwosci decydujac tym, czy srodowisko pracy jest tylko uciazliwe,
albo czy stwarza zagrozenie dla zdrowia a nawet zycia pracownikow™.
Przeanalizujemy teraz rézne reakcje organizmu ludzkiego na wptyw czynnikéw
fizycznego srodowiska pracy. Czynniki fizycznego srodowiska, obejmuja: mikroklimat
W miejscu pracy, zanieczyszczenia powietrza, promieniowanie, drgania mechaniczne.

Mikroklimat

Mikroklimat jest zespotem elementéow typowych pod wzgledem wartosci i charak-
teru zmian cechujacych ograniczone pomieszczenie wykonywania pracy. Wedtug de-
finicji GUS mikroklimatem gorgcym sg warunki srodowiska pracy okreslone tempe-
raturg powietrza w pomieszczeniu powyzej 30°C i wzgledng wilgotnoscig powietrza
powyzej 65%, lub bezposrednim oddziatywaniem otwartego zrodta promieniowania
cieplnego w pomieszczeniach (np. piece hutnicze, odlewnicze)®. Pojecie mikrokli-
matu obejmuje nastepujacy zespdt czynnikdéw fizycznych: temperature, wilgotnosé
wzgledng i predkosé ruchu powietrza®?,

Podwyzszona temperatura prowadzi do przegrzania i zachwiania réwnowagi
cieplnej organizmu, objawiajgcej sie zaburzeniami proceséw termoregulacyjnych,
np. wzrost temperatury skory, rozszerzenie naczyn krwionosnych, zageszczenie
i zwiekszenie przeptywu krwi, zwiekszenie skurczéw serca, przyspieszenie oddechu,
zaburzenie gospodarki wodnej i elektrolitycznej organizmu. Pojawia sie znuzenie,

180 ). Penc, S. Szumpich, Ergonomia przemystowa a wydajnosc pracy, Warszawa 1978, s. 55.
81 Wedtug publikacji GUS: Warunki pracy — 2005.
182 OQptymalne parametry powietrza w pomieszczeniach produkcyjnych to:
—temperatura powietrza 23—-25°C latem oraz 20-22°C zima,
— wilgotnos¢ wzgledna powietrza od 35% do 70%. Wahania wilgotnosci + 10% nie sg
odczuwalne w sposéb przykry,
— predko$¢ powietrza w lecie od 0,2 do 0,3 m/s, a w zimie 0,15 m/s. W razie przekroczenia
dopuszczalnej predkosci moze powstaé uczucie przeciggu, ktore jest szczegdlnie przykre,
gdy strumien powietrza jest skierowany na nogi, bark lub szyje pracownika. Czynniki ma-
terialnego srodowiska pracy szkodliwe lub uciazliwe dla zdrowia pracownikéw, http://
home.agh.edu.pl/-nawstan/wyklad2html.
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ostabienie fizyczne, zawroty gtowy, nudnosci. Zdarzajg sie przypadki nagtego zastab-
niecia, utraty przytomnosci. Moze wystapi¢ udar cieplny, albo wyczerpanie ciepl-
ne!®, Taki stan nadmiaru ciepta moze prowadzi¢ do réznych chordb drég oddecho-
wych i systemu sercowo-naczyniowego®*,

W latach 2000-2005 wedtug danych GUS, w zaktadach zatrudniajgcych 10 i wie-
cej os6b w warunkach gorgcego mikroklimatu zatrudnionych byto rocznie prawie 20
tys. osdéb.

Zanieczyszczenia powietrza'®

Kazdy cztowiek posiada okreslong odpornosé na dziatanie czynnikéw toksycznych
i zdolnos¢ ich zwalczania. W ustroju ludzkim zachodzg bowiem samoczynne reakcje
odtruwajace organizm i neutralizujace toksyczne dziatanie trucizny, czyli tzw. proces
detoksykacji ustrojowej. Wchtoniete trucizny ustrdj wydala w postaci niezmienionej
badz czesciowo zmienionej naturalnymi drogami i procesami. Jesli jednak ilos¢ tru-
cizny docierajaca do organizmu przekroczy jego mozliwosci zwalczania jej skutkow,
wowczas nastepuja specyficzne zaburzenia stanu zdrowia, zwane zatruciem zawo-
dowym.

Warunki sSrodowiska pracy, jak réwniez przebieg procesu technologicznego maja
takze duzy wptyw na poziom toksycznosci. Takie parametry jak: temperatura, wilgot-
nosé, wptywaja na szybkos$¢ parowania substancji trujacych, a poza tym réwnolegle
oddziatowujgc na procesy fizjologiczne zatrudnionych pracownikéw moga zmniej-
sza¢ ich odpornos¢. Stad tez zatrucia zawodowe wystepujgce w trakcie tych samych
procesdw technologicznych w réznych przedsiebiorstwach mogg mieé¢ odmienny
przebieg, w zaleznosci od wyposazenia technicznego, prowadzonych na sali réwno-
legle innych procesow technologicznych oraz warunkow srodowiskowych.

W warunkach przemystowych zdolnos$¢ trujgcego dziatania zalezy m.in. od ich
sktonnosci wchodzenia w zwigzki chemiczne z tkankami i narzagdami pracujgcego
cztowieka. Pod wzgledem dziatania na organizm ludzki rozréznia sie trucizny, kté-
re wykazujg dziatanie draznigce, powodujace tzw. gtdd tlenowy (dziatanie duszace),
dziatanie narkotyczne oraz dziatanie mieszane.

W ostatnich latach najczestszg przyczyng zatru¢ sg leki, na drugim miejscu alko-
hol etylowy, nastepnie pestycydy, rozpuszczalniki organiczne oraz grzyby.

Niektore leki i zwigzki chemiczne moga np. powodowaé nadmierne przyspie-
szenie czynnosci serca (atropina, nikotyna, kokaina), inne zwalniajg tg czynnosé (na-
parstnica, fizostygmina, muskargna, zwigzki fosforoorganiczne), jeszcze inne moga
powodowac zaburzenia rytmu serca (naparstnica, leki antydepresyjne)*e.

Szkodliwe dziatanie pytéw jest odmienne od dziatania gazéw ze wzgledu na réz-
nice w ich stanie fizycznym. Pyly sg jednym z gtéwnych czynnikéw szkodliwych wy-
stepujacych w srodowisku pracy. Wedtug danych GUS w 2001 roku w warunkach

183 E, Krasuska, Ocena warunkéw pracy w mikroklimacie gorgcym, ,Praca i Zdrowie” 2007,
nr 7-8.

184 ). Penc, S. Szumpich, op. cit., s. 59.

185 Przy omawianiu zanieczyszczer powietrza wykorzystano tekst zawarty w: J. Penc, S. Szum-
pich, op. cit., s. 59 i n.

18 Ppodstawowa charakterystyka toksykologiczna i leczenie zatrué, hyperreal/info/no-
de/2226.
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narazenia na ich szkodliwe dziatanie pracowato w przemysle 119 tys. pracownikow.

Na przemystowe pyly zwtdkniajace narazonych byto 85,5 tys. oséb, w tym na pyty

rakotworcze 17,9 tys. osob.

Pyty sg czasteczkami statymi rozproszonymi w gazach, powstatymi w proce-
sach mechanicznych lub w skutek zawirowan. Nalezg tgcznie z dymami i mgta do
aerozoli'®’.

Z uwagi na rodzaj dziatania chrobotwdrczego pytu wyrdzniamy pyty o dziataniu®;
— draznigcym; nalezg do nich pyty pochodzace z nierozpuszczalnych ciat statych, kto-

re po przejsciu do ptuc zostajg zatrzymane na btonach sluzowych wyscielajacych

drogi oddechowe, wywotujac niezyty i nieswoiste choroby uktadu oddechowego,

— drugg grupe stanowig pyty o dziataniu zwtdkniajgcym — nalezg do nich pyty po-
chodzenia mineralnego, zawierajg krystaliczne formy dwutlenku krzemu. Zwigzki
te prowadzg do uszkodzenia uktadu oddechowego i krazenia. Zwiekszajg predys-
pozycje ptuc w kierunku choréb gruzlicy, a niekiedy nowotworéw uktadu odde-
chowego (np. azbestu),

— do trzeciej grupy zaliczamy pyty o dziataniu alergizujacym. Sa to pyty uczulajgce
gtéwnie pochodzenia organicznego, takie jak: bawetny, Inu, konopi, wetny, je-
dwabiu, siersci, tytoniu, zboza itp. Sg one przyczyna takich schorzen jak dychawi-
ca oskrzelowa, odczyny skorne lub niezyty gérnych drég oddechowych,

— ostatnig czwarta grupa sa pyly o dziataniu toksycznym. Wiekszos$¢ z nich to na
ogdt zwigzki dobrze rozpuszczalne w wydzielinie sluzéwki drég oddechowych.
Zatrucie organizmu nastepuje przede wszystkim na skutek wdychania aerozoli
pytéw podczas proceséw produkcyjnych. Po rozpuszczeniu w drogach oddecho-
wych, ulegajg wchtonieciu do krwi, powodujgc typowe zatrucia tymi zwigzkami.
Obserwuje sie zréznicowang odpornos¢ indywidualng na dziatanie réznych za-

nieczyszczen powietrza. Roznice wystepujg w zaleznosci od stanu zdrowia, wieku

i ptci. Na ogot ludzie zdrowi, bedacy w dobrej kondycji fizycznej, majgq wiekszg od-

pornos¢ na dziatanie czynnikéw toksycznych. Ludzie wyczerpani choroba, zle odzy-

wiani reaguja natomiast szybciej i sg bardziej podatni nawet na mate dawki trucizny.

Wieksza wrazliwos¢ na czynniki toksyczne i mniejsza odpornos¢ na ich dziatanie ce-

chuje pracownikéw mtodocianych. Odnosi sie to rowniez do kobiet w okresie cigzy

i karmienia, gdyz trucizna moze szkodzi¢ dzieciom jeszcze nie narodzonym?,

Promieniowanie elektromagnetyczne

Promieniowanie elektromagnetyczne réznicuje sie wedtug dtugosci jego fali. W za-
leznosci od rodzaju promieniowania, przekroczenie granic dopuszczalnego natezenia
wywiera okreslony szkodliwy wptyw na organizm ludzki.

Nie kazdy z nas zdaje sobie sprawe, ze wiekszos¢ urzgdzen w naszym otoczeniu
funkcjonuje dzieki wykorzystaniu fal elektromagnetycznych. Mozna tu przyktadowo
wymieni¢ odbiorniki radiowe i telewizyjne, kuchnie elektryczne, kuchenki mikrofa-
lowe czy telefony komodrkowe. Promieniowanie elektromagnetyczne dociera takze
do nas z kosmosu. Fala elektromagnetyczna okreslonej dtugosci odbierana jest przez
nas jako $wiatto potrzebne przyrodzie i cztowiekowi.

187 H. Valentin et al., Medycyna pracy, Warszawa 1985, s. 255.

88 Zob. m.in. Medycyna pracy, t. lll: Patologia zawodowa, red. K. Marek, S. Smolik, t6dz 1991,
s. 20 n.; J. Olszewski, Podstawy ergonomii i fizjologii pracy, Poznan 1997, s. 104-108.

8% Por. J. Penc, S. Szumpich, op. cit., s. 60-61.
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Fale elektromagnetyczne mozna podzieli¢ umownie na zakresy w zaleznosci od
dtugosci fali i odpowiadajacym im czestotliwosciom: fale radiowe — to fale o najwiek-
szej dtugosci. Fale te wykorzystywane sg w radiofonii; promieniowanie mikrofalowe
— to fale wykorzystywane w telekomunikacji satelitarnej, radiolokacji kuchenkach mi-
krofalowych i medycynie, promieniowanie podczerwone — obejmuje fale w przedzia-
le od 760 nanometrow do 2000 mikrometréw. Emituja je wszystkie rozgrzane obiek-
ty, poza tym wykorzystuje sie je w suszeniu, diatermii, ogrzewaniu, Swiatto widzialne
miesci sie w zakresie 380 do 780 nanometrdw. Jest to promieniowanie, ktdre pozwala
na odbidr szeregu barw od fioletowej, poprzez niebieska zielong z6ttg do pomaran-
czowej i czerwonej. Swiatto jest niezbedne dla zycia, promieniowanie ultrafioletowe —
to dtugosc fal od 390 do 10 nanometréw. Te fale sg emitowane przez storice (czesé tej
energii tracona jest na jonizacje atomow w atmosferze). Wieksze dawki tych promieni
s3 niebezpieczne. Mniejsze pozwalajg na opalanie skory ciata. Ultrafiolet wykorzy-
stuje sie w Swietldwkach, promieniowanie rentgenowskie — zawieraja sie w zakresie
12-0,012 nanometréw. Jest to promieniowanie bardzo przenikliwe. Promieniowanie
rentgenowskie szeroko stosuje sie w diagnostyce medycznej.

Kazdy z wymienionych rodzajéw promieniowania moze przekroczy¢ granice do-
puszczalne dla organizmu ludzkiego i dziataé szkodliwie. Jednym z efektdw sg zmiany
w tkankach i narzadach. Najwiekszg wrazliwos¢ pod tym wzgledem wykazujg tkanki
obwodowego i osrodkowego uktadu nerwowego. Pod wptywem pola mogg powstac
zmiany w strukturze samych komaérek nerwowych. Pole elektromagnetyczne stano-
wi rowniez zagrozenie dla prawidtowej czynnosci uktadu sercowo-naczyniowego.

Znany jest negatywny wptyw promieniowania na ustroj ludzki, a jego szkodliwos¢
objawia sie najczesciej w postaci: boléw gtowy, zaburzen snu, ogdlnego ostabienia
i zmeczenia, zaburzen pamieci, uczucia dusznosci, bdléw okolicy serca, zawrotow
gtowy'*®, Zmniejszenie zagrozenia skutkami promieniowania elektromagnetycznego
moga by¢®:

— usytuowanie urzadzen w odpowiedniej odlegtosci, aby bezpiecznie zmniejszy¢
zagrozenia dla zdrowia,
— zmniejszenie mocy urzadzen celem mniejszego poziomu bezposredniego zagro-

Zenia,

— powszechne wprowadzenie odziezy i obuwia chronigcych przed promieniowa-
niem.

Drgania mechaniczne!

Hatas jest nieodtgcznym elementem proceséw pracy i zycia codziennego. Ogdlny po-
ziom hatasu wzrést o 11% w ostatnim dziesiecioleciu i wszystko wskazuje na to, ze ta
tendencja wzrostu, utrzyma sie w przysztosci*.

190 Szerzej: E. Strzesak, Oddziatywanie pola magnetycznego na organizm ludzki, http://www.
delta.poznan.pl/news.

¥ Zob. m.in. Odziez chronigca przed oddziatywaniem elektromagnetycznym, http://www.
ciop.pl/1475.html.

192 QOpracowano na podstawie: S. Szumpich, Polityka ochrony pracy w przedsiebiorstwie,
Warszawa 1989, s. 83—-86.

193 S L. Staples, Human Response to Environmental Noise. Psychological Research and Public
Policy, ,,American Psychologist” 1996, Vol. 51, s. 143-150.
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Hatasem nazywa sie kazdy dzwiek, ktéry przeszkadza cztowiekowi lub ujemnie
wpltywa na jego organizm. DZwiek jako zjawisko fizyczne jest ruchem fal odbywa-
jacym sie w powietrzu, w wodzie lub innym sprezystym osrodku. Fale dzwiekowe
powstaja w wyniku drgan osrodka sprezystego. Ucho ludzkie styszy jako dzwieki je-
dynie drgania o czestotliwosci od 16 do 20 000 cykli na sekunde. Fale o czestotliwosci
wyzszej nazywamy ultradzwiekami.

Szkodliwos¢ hatasu zalezy od natezenia dZzwieku, jego czestotliwosci, rodzaju zré-
det hatasu jak réwniez od tego, czy hatas ma charakter ciggty, czy impulsywny, a takze
od czasu oddziatywania.

Natezenie dzwieku okresla sie jako strumien energii na jednostke powierzchni.
Jego jednostka sg decybele (dB). Przyjmuje sie, ze hatas o poziomie 85 dB jest do-
puszczalny, a 90 dB maksymalny*4,

Na podstawie literatury przedmiotu dokonano zestawienia ujemnych skutkéw
hatasu na organizm ludzki w zaleznosci od natezenia poziomu hatasu®®.

Emisja hatasu przemystowego, a tym samym stopien jego szkodliwosci uzalez-
niona jest w znacznym stopniu od realizowanego procesu technologicznego i stanu
technicznego maszyn i urzadzen. Nieobojetna jest liczba jednoczesnie czynnych ma-
szyn jako zrédet tworzenia hatasu o okreslonej izolacyjnosci akustycznej. Na zwiek-
szenie ogdlnego poziomu ucigzliwosci hatasu w pomieszczeniach produkcyjnych
majg wptyw: instalacje wentylacyjne, sprezarki, przepompownie, urzadzenia chtod-
nicze, $rodki transportu wewnetrznego i inne. Zrédta hatasu moga byé¢ mechaniczne,
areodynamiczne, hydrodynamiczne i technologiczne.

Zapobieganie szkodliwemu oddziatywaniu hatasu ma istotne znaczenie dla zdro-
wia pracownikéw. Profilaktyka w tej dziedzinie powinna polega¢ przede wszystkim

1% oddychanie - 10
szept z odlegtosci 1,5 m, szmer lisci w lesie - 30
ciche biuro - 40
rozmowa odbywajgca sie w odlegtosci 1 m - 70
ruch uliczny - 80
urzadzenia kuchenne - 95
przecietna fabryka - 100
zmechanizowane roboty ziemne - 110
ptaczace dzieci - 110
mtot pneumatyczny, odlegly o 1 m - 120
wystep zespotu rockowego z elektronicznym nagtosnieniem — 140
samolot podczas startu — 150

za: D. Schultz, S.E. Schultz, op. cit., s. 367.

— hatas ponizej 30 decybeli nie przeszkadza cztowiekowi i nie daje skutkdw ujemnych,

— hatas w przedziale 30—-70 dB powoduje zmeczenie, zaburzenia snu, obnizenie czutosci
zmystow na bodzce,

— hatas o natezeniu 70-85 dB przy dtugotrwatej ekspozycji przynosi béle gtowy i zaburze-
nia nerwowe,

— hatas w przedziale 85-130 dB jest przyczyna zaburzenia uktadéw krazenia, pokarmo-
wego i zmystu rownowagi,

— przedziat hatasu 130-150 dB faczy sig z trwatymi schorzeniami réznych organdw ciata,
— powyzej 150 dB hatas, po uptywie 5 minut paralizuje funkcjonowanie wszystkich orga-
néw ludzkiego ciata, za: m.in. S. Szumpich, Polityka ochrony..., op. cit.; J. Olszewski, op. cit.,
s.95-99.
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na przestrzeganiu norm higieniczno-sanitarnych. W przypadkach gdy istniejgce wa-
runki w przedsiebiorstwie nie sa wystarczajgce, wtedy mozna stosowaé w zasadzie
dwie metody, a mianowicie; ostabianie rozprzestrzeniania sie dzwiekdw i stosowanie
ochron osobistych. Pierwsza metoda polega na obnizaniu poziomu hatasu (a takze
wibracji) przy zrédle jego powstawania przez przykrywanie hatasliwych czesci ma-
szyn hermetycznymi okrywami (w przypadkach gdy ze wzgleddw technicznych jest
to mozliwe), ttumienie drgan rezonansowych, stosowanie akustycznych uktadéw
izolujgcych, umieszczanie maszyn na elastycznych podstawach, oraz na wyttumianiu
pomieszczen poprzez stosowanie ekrandw (stojgcych, podwieszanych) i wyktadanie
Scian ptytkami dZzwiekochtonnymi. Druga metoda polega na stosowaniu ochron na-
rzadu stuchu w postaci: wktadek do przewodu usznego, nausznikdéw i hetmoéw. Naj-
bardziej skuteczne sg hetmofony, gdyz wyttumiajg hatas o 15 dB w pasmie 400 Hz,
20 dB w pasmie 800 Hz, 25 dB w pasmie 1600 Hz i ponad 30 dB w pasmie 3200 Hz.
taczne stosowanie hetmofondw i wktadek pozwala wyttumic hatas w wiekszym stop-
niu: 25-27 dB w pasmie 125-500 Hz, 30—35 dB w pasmie 500—-2000 Hz i 45 dB w pa-
$mie 5000 Hz%®.

Wymienione $rodki ochrony osobistej przed hatasem sg dos¢ skuteczne, ale ze
wzgleddw psychofizjologicznych nalezy je stosowac tylko wtedy, gdy wszystkie zabie-
gi i Srodki techniczne w danych warunkach nie zmniejszg w wystarczajacym stopniu
panujacego natezenia hatasu.

Drugim waznym zespotem drgann mechanicznych zwigzanych z maszynami i urzg-
dzeniami jest wibracja — czyli drgania przenoszace sie bezposrednio lub posrednio
na cztowieka nimi sie postugujgcego®. Przy drganiach niskiej czestotliwosci (ponizej
16 H) pewna czes¢ widma akustycznego ma zdolnos¢ stosunkowo gtebokiego przeni-
kania do tkanek ciata ludzkiego, jesli drgania te sg przenoszone bezposrednio z osrod-
ka drgajgcego. Drgania te sg znane pod nazwa wibracji lub zespotu wibracyjnego™%.

Wibracje sg zjawiskiem fizycznym charakteryzujgcym sie naprzemiennymi ru-
chami punktéw materialnych wokét potozenia ich rownowagi i opisywanymi takimi
parametrami jak przyspieszenie i czestotliwos$¢'®. Bardziej syntetycznie wibracje (lub
zespdt wibracyjny) okreslita A. Gozdzik stwierdzajac, ze jest to wynik oddziatywa-
nia na organizm ludzki drgart mechanicznych emitowanych przez narzedzia (naszym
zdaniem, takze maszyn) podczas pracy?®. Skutki biologiczne narazenia na dziatanie
drgan mechanicznych nazywamy chorobg wibracyjna.

W zaleznosci od rodzaju narazenia, energia drgann mechanicznych moze by¢ ku-
mulowana w miejscu kontaktu organizmu ze zrédtem drgan lub moze oddziatywac
na caty organizm. Stad dla dalszych rozwazan wazne jest stwierdzenie, czy na danym
stanowisku roboczym w przemysle pracownik jest narazony na oddziatywanie wibra-
cji miejscowej lub ogdlnej. Wibracja miejscowa oddziatuje na organizm ludzki po-
przez narzedzie czy urzadzenie, a niekiedy przez obrabiany materiat,; przenika przez

19 Zob. J. Penc, S. Szumpich, op. cit., s. 116.

7 Szerzej: Medycyna pracy, t. Ill: Patologia zawodowa..., op. cit., s. 165 i n.

198 S, Szumpich, Polityka ochrony..., op. cit., s. 86.

199 B, Stasidw, Problemy diagnostyczne postaci kostno-stawowej zespotu wibracyjnego, ,Me-
dycyna Pracy” 2001, nr 52, s. 139.

20 A, Gozdzik, Choroba wibracyjna — objawy, http://www.drewno.pl/?pid=info_article_de-
tails&aid=5447.
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rece lub inne czesci czy powierzchnie ciata. Wibracja ogdlna oddziatuje na cztowieka
przez podtoze, badz z siedzisk pojazdéw mechanicznych.

Dla oceny skutkéw wibracji istotne sg takie parametry fizyczne takiej jak: cze-
stotliwos¢ drgan, predkosc drgan, amplituda i inne. Dla oceny wptywu wibracji na
ustréj i wystepowanie nastepstw dla zdrowia najistotniejsza jest czestotliwos¢ drgan.
Nie bez znaczenia s3 takze inne czynniki, takie jak: wiek, stan zdrowia pracownika,
przebyte choroby czy sposéb wykonywania pracy, typ i stan techniczny wirujgcych
maszyn. Dla rozpoznania faktycznego stanu narazenia badz stopnia zaawansowania
choroby wibracyjnej u danego pracownika, konieczne jest przestrzeganie terminéw
okresowych badan lekarskich. Niezaleznie od badan okresowych, pracownik wyko-
nujacy prace w warunkach zagrozenia wibracjg powinien zwrdci¢ uwage na wystepo-
wanie pewnych niepokojacych symptomdw zdrowotnych.

W przedsiebiorstwie dziatania zmierzajg gtdwnie do redukcji drgan akustycznych
maszyn, stuzy temu: wibroizolacja maszyn, pasty antywibracyjne, ttumienie na gra-
nicy dwéch osrodkow (konstrukcje z materiatéw mieszanych).

Stosowane srodki indywidualnej ochrony antywibracyjnej to: antywibracyjne re-
kawice ochronne AV-1, obuwie antywibracyjne, pasy przeciw wstrzagsowe, poduszki
i kleczniki amortyzujace.

Unormowania prawne dotyczace ochrony pracownikéw przed wibracjami zawar-
to m.in. w Ustawie z dnia 8 stycznia 2004 r. — Konwencji nr 148 Miedzynarodowe;j
Organizacji Pracy (przyjetej w Genewie dnia 20 czerwca 1977 r.) i Oswiadczenie Rza-
dowe RP z dnia 20 stycznia 2005 r. o obowigzywaniu Konwencji MOP nr 148.

Choroby zawodowe

Aspekty definicyjne i prawne

Choroba zawodowa jest pojeciem lekarsko-prawnym, warunkiem jej rozpoznania
i stwierdzenia przez inspektora sanitarnego jest wykazanie bezsporne lub z wysokim
prawdopodobienstwem, ze choroba zostata spowodowana dziataniem czynnikéw
szkodliwych dla zdrowia wystepujacych w srodowisku pracy albo w zwigzku ze spo-
sobem wykonywania pracy?°.

Zagadnienia prawne zwigzane z chorobami zawodowymi reguluje kilka aktow
prawnych. Najwazniejsze z nich to: Kodeks pracy, ustawa z dnia 30 pazdziernika
2002 roku o ubezpieczeni spotecznym z tytutu wypadkdow przy pracy i chordb za-
wodowych (Dz.U. z 2002 r. Nr 199, poz. 1673) oraz rozporzadzenie Rady Ministrow
z dnia 30 czerwca 2009 roku w sprawie choréb zawodowych (Dz.U. z 2009 r. Nr 105,
poz. 869). Termin choroba zawodowa jest pojeciem medyczno-prawnym okreslo-
nym w art. 235 Kodeksu pracy. Jesli dany pracownik wykonywat prace w warun-
kach narazenia na wystepowanie okreslonego schorzenia i ta choroba zostata ujeta
w wykazie choréb zawodowych, to istnieje domniemanie zwigzku przyczynowego
miedzy zachorowaniem a warunkami pracy narazajgcymi na jej powstanie. Uznanie
choroby za zawodowg wymaga oceny warunkdw pracy w celu uznania, ze zostata
ona ,spowodowana dziataniem czynnikéw szkodliwych dla zdrowia wystepujgcych
w Srodowisku pracy albo w zwigzku ze sposobem wykonywania pracy” oraz gdy

21 K, Marek, Nowelizacja wykazu choréb zawodowych, ,Bezpieczeristwo Pracy” 2004, nr 4,
s. 16.
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zostata ona wymieniona w wykazie choréb zawodowych Obie przestanki muszg wy-
stapic¢ tacznie?®.

Uchwalona ustawa wprowadza do kodeksu pracy istotny element prawa mate-
rialnego, ktdéry definiuje pojecie choroby zawodowej, jak rdwniez reguluje zasady
zgtaszania choréb zawodowych oraz zasady postepowania w razie podejrzenia cho-
roby zawodowej. Omawiana ustawa stanowi realizacje wyroku Trybunatu Konsty-
tucyjnego z dnia 19 czerwca 2008 roku w zakresie w jakim uprzednio nieokreslono
precyzyjnie szczegotowych zasad postepowania zwigzanych z podejrzewanym zacho-
rowaniem na chorobe zawodowa i zgodnoscig w tych sprawach z art. 92, ust. 1 Kon-
stytucji Rzeczypospolitej Polskiej.

Wykaz choréb zawodowych w Polsce z 2009 roku

1. |Zatrucia ostre albo przewlekte lub ich nastepstwa wywotane przez substancje
chemiczne

Goraczka metaliczna

Pylice ptuc

Choroby optucnej lub osierdzia wywotane pytem azbestu
Przewlekte obturacyjne zapalenie oskrzeli

Astma oskrzelowa

Zewnatrzpochodne alergiczne zapalenie pecherzykdw ptucnych
Ostre uogdlnione reakcje alergiczne

Byssinoza

Beryloza

. | Choroby ptuc wywotane pytem metali twardych

. | Alergiczny niezyt nosa

. | Zapalenie obrzekowe krtani o podtozu alergicznym
Przedziurawienie przegrody nosa

Przewlekte choroby narzadu gtosu

. | Choroby wywotane dziataniem promieniowania jonizujgcego
Nowotwory ztosliwe

. | Choroby skory

Przewlekte choroby uktadu ruchu

Przewlekte choroby obwodowego uktadu nerwowego

. | Obustronny trwaty odbiorczy ubytek stuchu typu slimakowego
lub czuciowo-nerwowego

21. | Zespdt wibracyjny

22. | Choroby wywotane pracg w warunkach podwyzszonego cisnienia atmosferycznego
23. | Choroby wywotane dziataniem wysokich albo niskich temperatur otoczenia

24. | Choroby uktadu wzrokowego

25. | Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastepstwa
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Zrédto: Rozporzadzenie Rady Ministréw z 30 czerwca 2009 r. w sprawie choréb zawodowych.

22 70b. B. Swigtkowska, Aspekty powrotu do aktywnosci zawodowej po chorobie zwigzanej
z pracg, ,,Prewencja i Rehabilitacja” 2009, nr 3, s. 1-2 oraz ww. akty prawne.
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W wiekszosci krajéw swiata funkcjonujg wykazy choréb zawodowych. W Europie
tylko Szwecja i Holandia nie majg takich wykazéw. Choroby zawodowe sg uwzgled-
niane w prawie pracy Unii Europejskiej. Jednak w obecnym stanie prawnym w pan-
stwach cztonkowskich Unii Europejskiej obowigzujg rézne listy choréb zawodowych.

Na rekomendowanej przez Unie Europejska liscie choréb zawodowych znajduja
sie 92 pozycje jednostek chorobowych, a w tym 50 to choroby spowodowane przez
substancje chemiczne, 10 — to choroby skéry, 13 — choroby uktadu oddechowego,
5 — choroby zakazne i 14 choroby wywotane czynnikami fizycznymi?®,

Propozycje wykazu choréb zawodowych przygotowato takze Miedzynarodowe
Biuro Pracy. Zawiera on 29 podstawowych pozycji i 27 pozycji uzupetniajgcych?.

W wielu krajach wykazy choréb zawodowych majg charakter otwarty, co oznacza
ze w réznych przypadkach i po spetnieniu okreslonych warunkéw inne choroby nie
zamieszczone w wykazie, mogg by¢ uznane za chorobe zawodowa. Takie rozwigzanie
przyjeto w pieciu krajach europejskich: Austrii, Danii, Finlandii, Luksemburgu i we
Wihoszech.

Miedzynarodowa Organizacja Pracy szacuje, ze 159 500 pracownikéw w Unii Eu-
ropejskiej umiera co roku wskutek choréb zawodowych?®,

W Polsce w okresie ostatnich 30 lat liczba przypadkéw stwierdzonych chordb
zawodowych ulegta wydatnemu zmniejszeniu. W pierwszej dekadzie byta w grani-
cach od 8305—10 640 przypadkdw, w drugiej dekadzie od 8991-12 017 przypadkow
natomiast w trzeciej 7339-3146 przypadkdéw (w 2009 r.). Szczegdlnie sie obnizyta (do
poziomu trzech tysiecy) w ostatnich czterech latach. Na choroby zawodowe czesciej
choruja mezczyzni i niz kobiety (o okoto 30%). Wsrdd stwierdzonych choréb w 2009
roku wedtug liczby przypadkéw przewazaja: choroby zakazne i ich nastepstwa — 888,
pylice ptuc — 634, przewlekte choroby narzgdu gtosu — 623, ubytek stuchu — 261,
przewlekle obwodowego uktadu nerwowego — 161, przewlekle choroby ukfadu ru-
chu — 104, zesp6t wibracyjny — 85, choroby uktadu wzrokowego — 2220,

Rys historyczny®’

Historia choréb zawodowych jest zwigzana z rozwojem cywilizacji od najdawniej-
szych czasow. Pierwsze wzmianki z okoto 2000 roku p.n.e. dotyczg wyrobu narzedzi
i broni z krzemienia — zaobserwowano wtedy przypadki pylicy ptuc i zgony z tym
zwigzane. W epoce brazu wytwarzanie narzedzi z miedzi i innych metali byto przy-
czyna zatrué tymi metalami. Chorobotwdrcze dziatanie otowiu znane byto greckim,
arabskim i rzymskim lekarzom jeszcze przed narodzeniem Chrystusa. Otéw byt stoso-
wany przez cztowieka zaréwno w postaci metalu, jak i tlenkow, biel otowiana i tlenek
otowiu (minia) byly najstarszymi znanymi barwnikami stosowanymi w kosmetyce.
Kotka otowicza zostata po raz pierwszy opisana przez Hipokratesa w 370 roku p.n.e.

203 European Schedule of Occupational Diseases. Rekomendacja z dnia 22 maja 1990 r.,
nr 90/326/EEC.0J.NoL 1115.

204 List of Occupational Diseases (ILO). ILO 1991.
205 Zob. http://www.rynekzdrowia.pl/Zdrowie-publiczne/W-Europie-tysigce...
26 |nstytut Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera: Dane o zapadalnosci.

207 Qpracowane na podstawie literatury przedmiotu, a szczegdlnie: N. Szeszenia-Dabrowska,
Rys historyczny (chorob zawodowych), [w:] Choroby zawodowe, red. K. Marek, Warszawa
2001.
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W okresie odrodzenia wzrastato zainteresowanie chorobami majgcymi zwigzek
z wykonywaniem pracy. W szesnastym wieku opublikowano kilka znaczacych pozycji
na temat choréb spowodowanych wykonywaniem okreslonej pracy:

— w 1524 roku wydano traktat Ellenborga o truciznach przemystowych Morbi me-
tallici, ktérym opisano rtecice i otowice wsrdd gérnikéw wydobywajgcych ztoto,

— w 1556 roku Georgius Aricola (Georg Bauer z zawodu lekarz, niemiecki humani-
sta, gornik, metalurg i mineralog) przedstawit wykaz choréb i wypadkéw doty-
czacych gdrnikow,

— w 1567 roku Theophastus Bombatus von Hoeheinheim znany jako Paracelsus,
w swej monografii przedstawit choroby zawodowe goérnikéw i odlewnikéw. Opi-
sane objawy chordéb w postaci dusznosci, trudnosci w oddychaniu i wyniszczenia
organizmu wsréd gornikdw nie wigzat przyczynowo z narazeniem na oddziatywa-
nie pytu wystepujacego podczas pracy.

Poczatki naukowej medycyny pracy datowane sg od 1700 r., kiedy to wydano
pierwszy podrecznik medycyny pracy De morbis artificum diatriba napisany przez
Bemardino Ramazziniego — profesora medycyny w Padwie, uznanego wspotczesnie
za ojca medycyny pracy. W tym dziele opisat zagrozenia dla zdrowia i choroby zwigza-
ne z 52 zawodami. Zwrdcit tu takze nie tylko na kliniczne aspekty chordb, ale réwniez
na problemy spoteczne zwigzane z chorobami spowodowanymi warunkami pracy.
Pisat on; ,[...] jakoz wiele jest sztuk i rzemiost, ktdre czesto staja sie przyczyng choréb
dla tych, co sie im oddaja, a nieszczesliwy rzemiesinik, napotykajgc coraz niekiedy
ciezsze choroby, tam gdzie sie spodziewat znalez¢ sposdb na utrzymanie wtasnego
i ubogiego swej rodziny zycia, umierat ztorzeczac swej profes;ji”. Zwrdcit w ten sposéb
uwage lekarzom, ze problemem pacjenta jest nie tylko sama choroba i jej leczenie,
ale takze ponoszony trud dla rodziny w celu jej utrzymania.

W 1832 roku lekarz Charles Turner Thackrah wydat pierwszg angielska ksigzke
z dziedziny medycyny przemystowe;.

Dalszy krokiem wiedzy o chorobach zawodowych byto odbycie w 1906 roku
| Miedzynarodowego Kongresu choréb zawodowych, z inicjatywy profesora Luigi De-
voto, ktory 1910 roku w Mediolanie zatozyt pierwszg klinike choréb zawodowych.

Okres miedzywojenny i po drugiej wojnie swiatowej cechuje szybki rozwdj no-
wych technologii, w tym informatycznych, co zmienia stopien obcigzenia pracg, wy-
sitek dynamiczny zastepowany jest czesciej wysitkiem statycznym.

Procedury zwigzane z chorobami zawodowymi?®®

Ogdlne zasady profilaktyki

W zapobieganiu chorobom zawodowym najwieksze znaczenie nalezy przypisac pro-
filaktyce technicznej. Polega ona na zastosowaniu réznych rozwigzan technicznych
majacych co najmniej zminimalizowac wystepujgce na danych stanowiskach pracy
zagrozenia zawodowe, celem stworzenia maksymalnie bezpiecznych warunkdéw pra-
cy. Prawodawstwo polskie naktada ten obowigzek na zaktady pracy.

Pracodawca musi przy pomocy o0séb czy instytucji do tego uprawnionych: oce-
nia¢ i dokumentowac ryzyko powstania choréb zawodowych. Nastepnie powinien
zastosowac niezbedne srodki profilaktyczne zmniejszajace ryzyko (np. zmiana tech-
nologii na bardziej bezpieczng hermetyzacja obudowy maszyn itp.). Pracodawca ma

208 Kodeks pracy, rozdziat VII; Choroby zawodowe, red. K. Marek..., s. 18-22, 588-590.



206 IIl. Zagrozenia zwiazane z pracq,

obowigzek poinformowaé pracownikéw o ryzyku zawodowym, ktdre wigze sie z wy-

konywana pracg oraz o zasadach ochrony przed zagrozeniami. Nie wolno dopusci¢

pracownika do pracy, do ktérej wykonywania nie posiada on wymaganych kwalifika-
cji lub potrzebnych umiejetnosci, a takze dostatecznej znajomosci przepiséw bhp.

Pracownicy obowigzkowo podlegaja: wstepnym, okresowym czy dodatkowo
specjalistycznym badaniom stanu zdrowia. Pracownicy obowigzkowo podlegaja
wstepnym, okresowym udokumentowanym szkoleniom bhp i muszg sie poddawa¢é
sprawdzianom z tego zakresu.

Profilaktyka medyczna oparta jest gtdwnie na wynikach: badan wstepnych, okre-
sowych i czynnego poradnictwa. Wstepna diagnoza i rozpoznanie choroby zawodo-
wej musi by¢ poprzedzone doktadnym wywiadem o narazeniu zawodowym i zapo-
znaniu sie z charakterystyka stanowiska pracy.

Etapy rozpoznania choroby zawodowe;j:

1. Podejrzenie choroby zawodowe] zostaje okreslone przez lekarza sprawujacego
profilaktyczng opieke nad pracownikami.

2. Ustalenie rozpoznania jest zastrzezone dla jednostek organizacyjnych takich jak:
przychodnie i poradnie choréb zawodowych, oddziaty i kliniki choréb zawodo-
wych akademii medycznych i instytutéw naukowo-badawczych.

3. Stwierdzenie choroby zawodowej lub braku podstaw do jej stwierdzenia zostaje
wydane poprzez decyzje powiatowego inspektora sanitarnego na odstawie orze-
czenia lekarskiego w sprawie choroby zawodowej.

Roszczenia zwiqzane z chorobq zawodowgq

Zgodnie z Art. 18 ustawy pt. Swiadczenia z tytutu wypadkéw przy pracy i choréb za-
wodowych (Dz.U. 1983,30.144), pracownikowi, ktéry na skutek choroby zawodowej
stal sie niezdolny do pracy, przystuguje: 1) renta stata — jezeli niezdolnos¢ do pracy
jest trwata, 2) renta okresowa, jezeli niezdolnos¢ do pracy jest okresowa. Pracowni-
kowi, w stosunku do ktérego orzeczono celowos¢ przekwalifikowania zawodowego
ze wzgledu na niezdolnosé do pracy w dotychczasowym zawodzie, przystuguje renta
szkoleniowa przez sze$¢ miesiecy (okres ten ulega wydtuzeniu na czas niezbedny do
przekwalifikowania zawodowego nie dtuzej niz 30 miesiecy). Osobie uprawnionej do
renty inwalidzkiej na podstawie powyzszego oraz do emerytury na podstawie innych
przepisdw wyptaca sie zaleznie od jej wyboru: jedno cate $wiadczenie i potowe dru-
giego, lub odwrotnie — drugie i potowe pierwszego.

Choroby parazawodowe

Pojecie, definicje i rodzaj postepowania
Niekorzystny wptyw réznych warunkéw pracy na stan zdrowia pracownikéw, nie
ogranicza sie tylko do zmian chorobowych odpowiadajgcym klasycznym chorobom
zawodowym w ich lekarsko-prawnym ujeciu. Szkodliwosci i ucigzliwosci zawodowe
moga by¢ czynnikiem modyfikujgcym przebieg lub wspoétdziatajagcym w powstaniu
niektdrych choréb przewlektych, uwarunkowanych réznymi przyczynami, nie zawsze
dostatecznie poznanymi.

Choroby te nie znajduja sie w wiekszosci istniejacych na swiecie wykazéw choréb
zawodowych i nazywane sg chorobami zwigzanymi z praca, wedtug angielskiej termi-
nologii work related diseases. W Polsce przyjeta sie nazwa choroby parazawodowe.
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Choroby parazawodowe s3 to choroby o ztozonej etiologii, w ktorej warunki pra-
cy stanowia jeden z mozliwych czynnikow ryzyka, wptywajgcych na ujawnienie lub
pogorszenie przebiegu choroby?®.

Znaczenie chordb parazawodowych od wielu lat uwazane jest za bardziej istotne
niz klasycznych choréb zawodowych. W réznych krajach swiata prowadzi sie w tym
zakresie liczne badania, ktdre napotykajg jednak duze trudnosci metodyczne kwestia
selekcji i wyodrebnienia specyficznych dla pracy zawodowej czynnikéw ryzyka.

Wiekszos¢ ludzi zna zaréwno mocne, jak i stabe strony swego organizmu. Jedni
natychmiast zauwazajg symptomy choroby i natychmiast skutecznie przeciwdziatajg,
drudzy zapobiegajac korzystaja z pomocy specjalistow; jeszcze inni bagatelizujg sygna-
ty ostrzegawcze organizmu, az dochodzi do stanu niedajgcej wyleczy¢ sie choroby.

Pewne choroby wystepuja z duzg czestotliwoscig. Nalezg do nich tak zwane cho-
roby cywilizacyjne, takie jak: zespoty bélowe kregostupa, nadcisnienie tetnicze, cho-
roba niedokrwienna serca®®.

Charakterystyka choréb

Zespoty bélowe kregostupa

Jest to zespot trzech odcinkéw kregostupa: kregostup szyjny (szyja i kark), plecy (kre-
gostup piersiowy (zbudowany z dwunastu kregow), kregostup ledzwiowy (pieé kre-
goéw — na ostatnim i lezacej pod nim kosci krzyzowej spoczywa gtéwny ciezar ciata)?t.

Kregostup z wiekiem ulega zmianom zwyrodnieniowym, czasem zmianom za-
palnym lub zmianom zwyrodnieniowo-zapalnym, co moze by¢ punktem wyjscia do
zmian nowotworowych.

Badania wskazuja, ze okoto 60% oséb dorostych cierpi na okresowe bodle krego-
stupa, ktére w ponad 20% powoduja czasowg niezdolnos$¢ do pracy, przez co spra-
wiaja, ze jest to powazny, narastajacy problem spoteczno-ekonomiczny rozwinietych
krajow?'2,

Nadcisnienie tetnicze

Nadciénienie tetnicze inaczej choroba nadcisnieniowa to choroba ukfadu krazenia,
w ktorej wystepuje state lub okresowo podwyzszone cisnienie tetnicze krwi. Podwyz-
szone cisnienie w wiekszosci przypadkéw nie powoduje zadnych dolegliwosci. Béle
gtowy, niespokojnosc¢ serca i ogdlne zte samopoczucie wystepuja zazwyczaj dopiero
wowczas, gdy cisnienie jest wysokie (powyzej 140/90mmHg). U wielu oséb cierpia-
cych na nadcisnienie trudno okresli¢ przyczyny jego powstania. Lekarze takie nadci-
$nienie nazywajg pierwotnym albo samoistnym, ttumaczy sie to zazwyczaj uwarun-
kowaniem genetycznym. Nadcisnienie krwi jest chorobg przewlektg, ktéra podlega
dtugotrwatemu leczeniu, niejednokrotnie do korca zycia?*3.

209 Interna, red. W. Januszkiewicz, F. Kokot, Warszawa 2006, s. 1653; a takze m.in. A. Affel-
ska-Jercha, A. Steinmetz-Beck, E. Lewczuk, Choroby parazawodowe, ,Polska Medycyna
Rodzinna” 2004, nr 6 (3), s. 871-874.

210 Szerzej: Medycyna pracy, t. lll: Patologia zawodowa..., s. 277.

211V, Corazza et al., Podreczna encyklopedia zdrowia, ttum. zespdt pod kier. G. Jonderki, Po-
znan 2002, s. 431-432.

212 http://www.informed.com.pl/main/index,php?showArticle=67.
23 Nadcisnienie tetnicze, http://rodzina.dlapolski.pl/Nadcisnienie-tetnicze-nl64.html.
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Konsekwencje nieleczonego lub niewtasciwie leczonego nadcisnienia tetnicze-
go to m.in. uszkodzenia nerek, udary mozgu, uposledzenie wzroku, choroba niedo-
krwienna serca, uszkodzenie serca itp.2** Nikotyna alkohol i kofeina sprzyjajg nadci-
$nieniu. Na ogot wraz ze starzeniem sie cztowieka wzrasta ryzyko wzrostu cisnienia
krwi. Wptyw na nadcisnienie ma codzienny stres zawodowy, zagrozenie utratg pracy
i niewtasciwe warunki pracy.

W 2000 roku 972 miliony dorostych ludzi chorowato na nadcisnienie tetnicze,
z czego 639 miliondw w krajach rozwinietych. Przewiduje sie, ze w 2025 roku bedzie
na $wiecie zyto 1,5 miliarda z nadcisnieniem?®,

Klasyfikacja ci$nienia tetniczego

Kategoria Cisnienie skurczowe | Cisnienie rozkurczowe
(mmHg) (mmHg)
Cisnienie optymalne poniz. 120 poniz. 80
Cisnienie prawidtowe 120-129 80-84
Cisnienie wysokie prawidfowe 130-139 85-89
Nadcis$nienie stopien 1 tagodne 140-159 90-99
Nadcisnienie stopien 2 umiarkowane 160-179 100-109
Nadcisnienie stopien 3 ciezkie 180 110

Zrédto: Klasyfikacja przyjeta przez Polskie Towarzystwo Nadciénienia Tetniczego w 2003 r. na
podstawie wytycznych w tymze roku European Society of Hypertesion (ESH) i European Socie-
ty of Cardiology (ESC).

Choroba wiericowa serca®®

Najczestszg chorobg serca jest choroba wiericowa, okreslana takze jako choroba
niedokrwienna serca. Pojecie to obejmuje rézne choroby serca, takie jak: dusznica
bolesna, zawat serca, niewydolnos¢ serca.

Dusznica bolesna wiaze sie najczesciej z takimi objawami jak: uczucie sciskania,
dusznosc i béle w klatce piersiowej, promieniujgce do szyi, szczeki, do plecow i ra-
mion. W rzadkich przypadkach, bdle wystepuja tylko w ramionach, nadgarstkach
i karku. Zawat serca wywotuje podobne dolegliwosci jak napad dusznicy bolesnej.
Charakteryzuje go, utrudniony oddech, gtebokie tepe bdle promieniujace do szyi,
szczeki dolnej, plecow i do ramion. Towarzyszy temu zimny pot szybkie tetno, lek
przed Smiercia. Pojawiajg sie takze niejasne dolegliwosci w podbrzuszu, lekki ucisk
za mostkiem, potfaczone z niejasnym bdlem jednego ramienia lub w szczece. Zawat
serca jest najczesciej spowodowany zmianami miazdzycowymi tetnic wiencowych

24 Ibidem.

25 Wedtug normy przyjetej przez Swiatowa Organizacje Zdrowia, w Polsce co czwarty miesz-
kaniec ma nadci$nienie i co czwarty cisnienie graniczne. Tylko potowa z nich o tym wie.
Sposréd nich potowa bedzie leczona a z posrdd leczonych tylko potowa otrzyma dosta-
teczne leczenie. Oznacza to, ze tylko co ésmy cztowiek z nadcisnieniem bedzie tak leczony,
ze wysokosc jego cisnienia osiggnie znowu prawidtowy zakres. Dane za: Wikipedia, wolna
encyklopedia (29.05.2010).

16 A Affelska-Jercha, A. Steinmetz-Beck, E. Lewczuk, op. cit., s. 871-874; V. Corazza et al.,
Podreczna encyklopedia..., s. 316-324.
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serca. W Polsce z powodu zawatu rocznie umiera 300 tys. oséb, bardziej zagrozeni
s3 mezczyzni. Szczegdlnie na zawat zapadaja: osoby z wysokim cisnieniem, nadwaga,
pracujgce w warunkach duzego stresu i w niewtasciwych warunkach pracy. Choroba
moze doprowadzi¢ do przedwczesnej $mierci*’.

Choroba wrzodowa

Choroba wrzodowa zotgdka i dwunastnicy powoduje ubytek w obrebie btony $lu-
zowej, drazacy do warstwy miesniowe;j ich sciany. Jest jedng z najczestszych chordb
uktadu pokarmowego dorostej populacji. Mezczyzni chorujg dwukrotnie czesciej niz
kobiety, w przypadku wrzodu dwunastnicy, natomiast u oséb chorych na wrzdd zo-
tadka nie wystepuje zréznicowanie dla ptci?*®. Ponad 60% stwierdzonych wrzodéw
dotyczy dwunastnicy?.

Do przyczyn wystepowania choroby wrzodowej najczesciej zalicza sie*®*: 92%
przypadkow choroby dwunastnicy i prawie 70% chordb zotadka spowodowane jest
zakazeniem bakterig Helicobacter pylori; czynniki genetyczne wynikajg z wrodzonej
sktonnosci do powstawania wrzodu, w wyniku sytuacji obcigzajacych takich jak; stres
w zyciu zawodowym i towarzyskim, pospiech, naduzywanie nikotyny czy alkoholu;
niektore leki czy sSrodki przeciwbolowe (leki przeciw reumatyczne, srodki przeciwbo-
lowe zawierajgce kwas acetylosalicylowy), utatwiajg powstawanie i utrudniajg goje-
nie wrzodow; ciezkie przypadki i operacje mogg w ciagu kilku godzin spowodowa¢é
powstanie tzw. wrzodu stresowego.

Ryzyko zachorowania wystepuje szczegdlnie: w wyniku wykonywania bardzo
ciezkiej pracy w systemie akordowym, pracy przy tasmie, lub pracy wielozmianowej
i nieregularnym odzywianiu sie, przy braku wypoczynku i snu. Po pomysinym zakon-
czeniu leczenia choroby wrzodowej ryzyko ponownego zachorowania wynosi okoto
85% i jest wyzsze u palaczy tytoniu.

Bdle gtowy

B4l to wszelkiego rodzaju przykre odczucia fizyczne lub psychiczne doznania wska-
zujace na jakies niedomagania, zaburzenia w funkcjonowaniu organizmu badz jego
uszkodzenie??.

Mato ktora dolegliwos¢ jest tak psychicznie wyczerpujaca jak bél gtowy. Bl gto-
wy jest subiektywnym objawem, wywotuje go czesto stres.

Bdle gtowy dzielimy na: bdle samoistne, o niewyjasnionej do tej pory przyczynie,
bdle objawowe wywotane konkretna chorobg np. nadci$nieniem tetniczym, hata-
sem itp.

Ze wzgledu na dtugotrwatosé bdlu gtowy wyrdzniamy: bdle ostre, ktdre wystgpity
pierwszy raz w zyciu w ciggu kilku godzin lub dni (bdle objawowe); béle przewlekte
lub nawracajace, ktére wystepujg od dawna i sg zwykle bélami samoistnymi.

247 Niewydolnos¢ serca, http://www.ksrdiolo.pl/niewydolnosé.htm.

218 @G, Herold, Medycyna wewnetrzna, Warszawa 2005, s. 514-515.

215 Choroby wewnetrzne, red. A. Szczeklik, Krakdéw 2005, t. 1, s. 779.

220 Na podstawie: V. Corazza et al., Podreczna encyklopedia..., s. 364—366 (choroba wrzodo-
wa), s. 40-42, 216-217(bdle gtowy).

221 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego..., t. 1, s. 70.
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Szacuje sie, ze okoto 1/5 ludzi cierpi na przewlekte béle gtowy, u przynajmniej
potowy wystepuje migrena. Migrena nalezy do chorob, ktérych gtéwnym objawem
jest, powtarzajacy sie o charakterze napadowym bél gtowy, zazwyczaj odczuwany po
jednej stronie gtowy, za okiem, w okolicach czota lub skroni; trwa zazwyczaj od kilku
do kilkudziesieciu godzin, czasem od 1-3 dni. B4l nasila sie szczegdlnie pod wpty-
wem emocji i wysitku fizycznego i zmian pogodowych. Migrena wystepuje u 12—-28%
ludzi. Kilkakrotnie czesciej chorujg na nig kobiety??.

222 Szerzej: E. Herzberg, Migrena, Poznan 1995.
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Czesé IV

Swoiste zagroienia nagte i narastajace






Wprowadzenie

Zdarzenia to zespot okolicznosci, w ktérych cos dzieje sie w sposdb nagty lub nara-
stajacy. Nagte zdarzenia wystepujg na ogot bez ostrzezenia. Natomiast te narastajace
przebiegaja niejednokrotnie prawie niezauwazalnie, ale w koricowym etapie miewa-
ja charakter traumatyczny.

Zdarzenia, ktére dotyczg duzych zbiorowosci spotecznych o charakterze katastrof
lub klesk zywiotowych wywotujg wyrazy wspotczucia, mniej czy bardziej efektywna
pomoc rzeczowa, medyczng czy finansowa, przynajmniej w pierwszym okresie po
zaistnieniu zdarzenia. Natomiast na problemy lub dramaty poszczegdlnych oséb, lo-
kalna spotecznos¢, poza nagtosnionymi przypadkami, reaguje obojetnie (dotyczy to
czesto rowniez najblizszej rodziny).

Sktonni jestesmy mowic o ludzkiej obojetnosci wobec schorowanych pozbawio-
nych opieki starszych oséb czy niepetnosprawnych. Oburzamy sie na kradzieze, ale
ok. 80% oprogramowania naszych komputeréw, to oprogramowania bez licencji.
Denerwuje nas korupcja w stuzbie zdrowia, ale dajemy tapowke, aby operowat nas
lekarz A nie B.

Wspétczesnie wsrdd problemdéw wstydliwych i ktopotliwych zagraza nam:

— wszechobecna przemoc, wszelkie nieprzypadkowe akty, wykorzystujgce przewa-
ge sprawcy, ktore godza w osobistg wolnos¢ jednostki, przyczyniaja sie do jej
fizycznej lub psychicznej szkody i wykraczajg poza spoteczne normy wzajemnych
kontaktow. Obiektem przemocy, moze by¢ cztowiek w kazdym przedziale wieko-
wym, niezaleznie od pfci, stanu posiadania czy statusu spotecznego. Najczesciej
przemoc odnosi sie do: rodziny, dzieci, partnerdw, starszych. Coraz bardziej nie-
pokoi przemoc i agresja mtodych ludzi; denerwuje wandalizm, budzg lek zagro-
zenia terrorystyczne.

— wypadki przy pracy i w otoczeniu zewnetrznym, najbardziej niebezpiecznymi
miejscami zagrozonymi wypadkami sg drogi i miejsca pracy, w nastepnej kolejno-
$ci miejsca uzytecznosci publicznej, dom/mieszkanie. Kazdy wypadek wigze sie
z réznorodnymi skutkami zdrowotnymi, materialnymi, prawnymi, ktére ponosza
uczestnicy zdarzenia.

— niepetnosprawnos¢ w zyciu i w pracy stanowi dzi$ jeden z powazniejszych pro-
blemdéw spotecznych. W Polsce dotyczy juz 14,3% ogétu ludnosci. Wazna kwestig
dla oséb niepetnosprawnych jest mozliwos¢ wykonywania pracy, rehabilitacja
i akceptacja spoteczna.

— czyny naganne i nienaganne; kazdy cztowiek funkcjonujacy samodzielnie ma
rézne zobowigzania i zwigzane z nimi ptatnosci. Towarzyszg nam kradzieze mie-
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nia, pieniedzy, tozsamosci — to wywotuje zal. Rdwnoczesnie przywtaszczamy so-
bie np. oprogramowania komputerowe, a przy korzystaniu z ustug stuzby zdrowia
przekupstwo nas oburza, ale chcemy szybciej dostac sie do lekarza specjalisty.
Powstaje pytanie, czy tak musi byc¢?



13. Wszechobecna przemoc

Pradzieje przemocy siegajg poczatkdéw naszej cywilizacji. Niezaleznie od dominu-
jacych i zmieniajacych sie wartosciujgcych idei, nigdy nie brakowato niepotrzebnie
przelanych tez i mniej lub bardziej przemyslanych form zadawania cierpien, facznie z
narzucaniem sitg swoich wymagan. Druga wojna swiatowa i chaos, ktory po niej na-
stapit, pokazat bezkarnosc¢ zta i sity. Naruszane byty uznane i obowigzujgce wartosci,
tad etyczny, normy prawne, a takze wszystko to, co jest wazne dla cztowieka, jego
rodziny i najblizszego otoczenia.

Cztowiek zyjgcy w XXI wieku, atakowany jest na co dzien rdéznego rodzaju nad-
miarem informacji o katastrofach, napadach, zbrodniach, wymuszeniach, aktach
agresji i przemocy. Obserwujemy wzrost brutalizacji zycia.

Definicje przemocy

Zdefiniowanie terminu przemoc napotyka na wiele trudnosci, gdyz kazda dyscypli-
na naukowa rozpatruje go ze swego punktu widzenia, np. wedtug R. Gellesa i M.A.
Strausa trudnosci definicyjne zjawiska przemocy wynikajg stad, ze przemoc nie jest
ani pojeciem klinicznym, ani naukowym, lecz politycznym, dlatego jego rozumienie
bedzie sie zmieniato wraz ze zmiang sytuacji spotecznej'. W swietle dotychczasowe-
go dorobku poszczegdlnych dyscyplin naukowych nie mozna rozpatrywaé zjawiska
przemocy tylko w kontekscie zmian politycznych.

Przemoc to naduzywanie sity, wykorzystywanie przewagi nad kims, do jakichs$
celéw, w tym uzycie sity, w celach przestepczych; gwatt, przymus, nacisk?.

Przemoc jest to kazde urzeczywistnione zachowanie, ktérego przynajmniej po
czesci Swiadome (bezposrednie lub posrednie) sprawstwo daje sie przypisac innej
osobie, majgce na celu narzucenie woli drugiemu cztowiekowi poprzez uzycie sity
fizycznej lub grozbe jej uzycia, a zmierzajgce do naruszenia zdrowej, psychicznej
lub fizycznej, integracji osoby, ograniczenia jej wolnosci, az do pozbawienia zycia
wigcznie?.

Przemoc w Stowniku socjologicznym zdefiniowano jako: jeden z gtéwnych, obok
grozby, srodkéw przymusu, polega na uzyciu sity fizycznej, przez jednostke czy grupe,
czesto wbrew obowigzujgcemu prawu, w celu zmuszenia jakiej$ osoby czy cztonkéw
grupy do okreslonego dziatania czy tez uniemozliwienia podjecia dziatan lub zaprze-
stania wykonania czynnosci juz rozpoczetej; takze bezprawne narzucenia wiadzy®.

L |. Pospiszyl, Przemoc w rodzinie, Warszawa 1984, s. 14.

2 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego, t. 2, s. 179.

3 P. Mazurkiewicz, Przemoc w polityce, Wroctaw 2006, s. 49.

4 K. Olechnicki, P. Zatecki, Stownik socjologiczny, wyd. 2 poprawione, Torun 1988, s. 167.
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Przemoc to wszelkie nieprzypadkowe akty godzgce w wolnos¢ osobistg jednostki
lub przyczyniajace sie do fizycznej, lub psychicznej szkody, wykraczajgce poza spo-
teczne zasady wzajemnych relacji®.

Jeszcze inni nazywaja przemoca kazde zachowanie, ktdrego intencja jest wyrza-
dzanie krzywdy drugiemu cztowiekowi lub czyn, ktdry jest postrzegany jako majgcy
taka intencje®.

W prakseologii przemoc rozumiana jest jako nacisk fizyczny (sita fizyczna), zasto-
sowanie bodzcow (ekonomicznych, elektrycznych itp.).

Pedagogika okresla przemoc jako wszelkie nieprzypadkowe akty, wykorzystujgce
przewage sprawcy, ktére godza w osobistg wolnos¢ jednostki, przyczyniaja sie do
jej fizycznej lub psychicznej szkody i wykraczajg poza spoteczne normy wzajemnych
kontaktow, albo tez wszelkie akty udreczania i okrucienstwa’.

Bardziej petna definicje zaproponowata A.L. Ganley, wedtug ktérej przemoc to
zjawisko okreslajgce zespdt atakujacych, nadzorujgcych i kontrolujacych zachowan,
obejmujacych przemoc fizyczng, przemoc seksualng i przemoc emocjonalng. Jest to
spodjna catos¢, cigg zachowan o charakterze zamierzonym i instrumentalnym, ktoé-
rych celem jest zniewolenie ofiary, wyeliminowanie jej suwerennych mysli i dziatan
i podporzadkowanie jej zgdaniom i potrzebom sprawcy®. Zwraca sie tutaj uwage, ze
zachowania sprawcy nie wynikajg z braku jego kontroli nad swoimi czynami. Jego
intencjg jest demonstracja ztosci w celu zastraszenia ofiary, przy czym jednoczesnie
celowo wybiera on miejsce i czas ataku, aby zapewnic¢ jego skutecznosé przy jak naj-
mniejszym ryzyku.

Odmiennie zjawisko przemocy definiowane jest przez prawo, gdyz oprdcz rodza-
ju i stopnia nasilenia przemocy podaje przypisane do tego sankcje karne dla sprawcy.
Przepis art. 207 k.k. wskazuje:

§ 1. Kto zneca sie fizycznie i psychicznie nad osobg najblizszg lub nad inng osoba
pozostajacg w statym lub przemijajgcym stosunku zaleznosci od sprawcy albo nad
matoletnim lub osobg nieporadng ze wzgledu na jej stan psychiczny lub fizyczny,
podlega karze pozbawienia wolnosci od 3 miesiecy do lat 5.

§ 2. Jezeli czyn okreslony w § 1 potaczony jest ze stosowaniem szczegdlnego
okrucienstwa, sprawca podlega karze pozbawienia wolnosci od roku do 10 lat.

§ 3. Jezeli nastepstwem czynu okreslonego w § 1 lub 2 jest targniecie sie po-
krzywdzonego na witasne zycie, sprawca podlega karze pozbawienia wolnosci od
lat 2 do 12°.

Przyjmuje sie, ze najbardziej pewnym sposobem powstrzymania sprawcy od po-
petnienia kolejnych przestepstw jest odizolowanie go od potencjalnych ofiar (uwie-
zienie). Przymusowe powstrzymanie od przemocy zmusza sprawce do przemysle-

5 L. Krzywicka, Przemoc w rodzinie. Specyfika pracy socjalnej z ofiarami przemocy, [w:]
Praca socjalna wobec wspdtczesnych problemow spofecznych, red. S. Pawtas-Czyz, Torun
2007,s.122

6 W. Badura-Madej, A. Dobrzyniska-Mesterhazy, Przemoc w rodzinie. Interwencja kryzyso-
wa i psychoterapia, Krakéw 2000, s. 12.

7 I. Pospiszyl, Przemoc w rodzinie. Resocjalizacja. Teoria i praktyka pedagogiczna, red.
B. Urban, J.M. Stanik, Warszawa 2008, t. 2, s. 57.

8 Zob. A. Lipowska-Teutsch, Wychowywa¢, wyleczyé, wyzwoli¢, Warszawa 1998, s. 12.

9 Ustawa z dn. 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny, Dz.U. z 1997 . Nr 88, poz. 553.
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nia odpowiedzialnosci za wiasne czyny i refleksji na temat krzywd wyrzadzonych
ofierze'®. Zdefiniowanie terminu przemoc nie nalezy do fatwych, mimo wielu préb
podejmowanych przez przedstawicieli réznych dyscyplin naukowych. Jedni analizo-
wali zamiary, intencje oraz pobudki, ktorymi kierowat sie sprawca dla wyrzadzania
okreslonej osobie krzywdy, inni natomiast zwracali uwage na skutki przemocy dla
ofiary. Wszystkie wymienione definicje majg jednak jedna wspdlng ceche, mianowi-
cie zachowanie sprawcy ma zaspokoic¢ jego potrzeby, poprzez dojscie do zatozonego
uprzednio celu®’,

Zazwyczaj definicje przemocy biorg pod uwage trzy podstawowe kryteria:
— rodzaj zachowania,
— intencje,
— skutki przemocy.

Przemoc moze mie¢ charakter:
— instrumentalny — srodek do realizacji okreslonych celdw,
— bezinteresowny — poszukiwanie zadowolenia w znecaniu sie nad innymi,
— zbiorowy — indywidualny.

Rodzaje przemocy

W literaturze przedmiotu najczesciej jako podstawowe opisuje sie cztery formy zte-
go traktowania: przemoc fizyczng, znecanie psychiczne, wykorzystywanie seksualne
i zaniedbywanie?. Nie zawsze jednoznacznie mozna ocenic, ktory rodzaj przemocy
jest bardziej dolegliwy. Uzaleznione to jest od sytuacji, w jakiej dana osoba sie znaj-
duje, od jej wytrzymatosci psychicznej i czasu stosowania przemocy.

Celem przemocy fizycznej jest wymuszenie na ofierze takiego zachowania, jakie-
go zyczy sobie sprawca. Ma wywota¢ lek lub stanowi¢ kare za ztamanie regut ustano-
wionych przez sprawce.

Przemoc psychiczna nie zawsze jest uchwytna w odbiorze jako forma ztego trak-
towania i pozornie nie pozostawia widocznych $ladéw. Stad nie mozna precyzyjne
okresli¢ rozmiaréw psychicznego krzywdzenia. Dos¢ czesto u ofiar wystepuja zabu-
rzenia snu, rézne formy nerwic i psychoz.

Przemoc seksualna w powyzej 90% przypadkow — dotyczy kobiet. Przemoc ta
wyraza sie w zmuszaniu osoby do aktywnosci seksualnej wbrew jej woli lub konty-
nuowaniu aktywnosci seksualnej, gdy osoba nie jest w petni jej Swiadoma, lub gdy
obawia sie odmdwié. Niekiedy juz sama obecno$é sprawcy i jego sposdb bycia budzi
w kobiecie lek o wtasne bezpieczenstwo czy bezpieczenstwo dzieci.

Zaniedbywania nie odbiera sie powszechnie jako formy przemocy. Zaniedbywa-
nie to zapominanie, lub zaniechania obowigzku wobec innych. Uznawane jest jako
naganne, ale niejednokrotnie ttumaczy sie: juz brakiem sity, cierpliwosci i niesfornym,
i trudnym, a nawet ztosliwym zachowaniem podopiecznych czy obtoznie chorych.
Zaniedbanie w literaturze rozumiane jest jako niezapewnienie lub uniemozliwienie
zaspokojenia podstawowych potrzeb jednostce zaleznej, potrzeb biologicznych i psy-
chicznych. Obejmuje ono takze: brak wtasciwej opieki nad chorym, brak zaintereso-

0 K. Fenik, Terapia sprawcow przemocy seksualnej, ,Niebieska Linia” 2002, nr 3, s. 9-12.

1 Por. M. Markiewicz-Matyja, Przemoc jako zjawisko spofeczne, [w:] Socjologiczne i psycho-
pedagogiczne aspekty przemocy, red. J. Wawrzyniak, £6dz 2007, s. 44.

12 ), Mazur, Przemoc w rodzinie. Teoria i rzeczywistos¢, Warszawa 2002, s. 37-55.
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wania, ignorowanie czyjego$ bdlu, brak troski o dom, okazywanie niecierpliwosci,
niecheci.

Do waznych form przemocy nalezy zaliczy¢ przemoc: stowng, ekonomiczng i sym-
boliczna.

Przemoc stowna jest najczesciej spotykang formg przemocy. Przemoca stowna
jest zastraszanie, obwinianie, zawstydzanie, krytykowanie, dyskryminacja, poniza-
nie, obrazanie, plotkowanie, ktamstwa, przeklinanie itd. Jest to szczegdlnie dolegliwa
forma przemocy, bowiem:

— nigdy sie nie konczy, gdyz to co sie ustyszato, niejednokrotnie na lata pozostato

W naszej pamieci,

— poniewaz nie pozostawia fizycznych ran, jej skutki sg niedostrzegane, a czasem
lekcewazone,

— powoduje obnizenie poczucia wtasnej wartosci,

— osoba tak traktowana niejednokrotnie zwraca sie odruchowo do ludzi jej bliskich

w taki sam sposdb, jak do niej sie odnoszono,

— taka forma przemocy moze prowadzi¢ do wyobcowania®3.

Przemoc stowna jest spotykana na co dzien, niestety na ogét sie na nig nie re-
aguje. Tolerancja wobec tego rodzaju przemocy jest czesto traktowana jako swoisty
problem kulturowy®*. Przystowiowa linia, ktéra oddziela przemoc stowng od fizycz-
nej jest bardzo cienka; narastajacego gniewu z powodu napasci stownych nie mozna
zawsze ukrywadé, cho¢ odreagowanie skutkuje na ogét przeciw ofierze:

— przemoc stowna nastawiona jest na zadawanie bodlu, a rzadko na wyrazanie
emocji,

— osoba postugujaca sie tg forma przemocy, prébuje dotknac nasze wrazliwe punk-
ty na krytyke,

— przemoc stowna najczesciej pozostaje w dysproporcji relacji uzytej nadmiernej
dolegliwosci w stosunku do ewentualnego przewinienia,

— osobie stosujacej przemoc zalezy na tym, aby ofiara dobrze zapamietata te kon-
frontacje.

Przemoc stowna w jednej chwili potrafi zniszczy¢ zaufanie i zaangazowanie ofia-
ry. Znika wzajemne wsparcie miedzy cztonkami grupy i tworzy sie réwnoczesnie
atmosfera oczekiwania na mozliwos¢ rewanzu, i do tego dochodzg w krétszym lub
dtuzszym czasie mniej lub bardziej odczuwalne skutki zdrowotne:*

— ludzie gniewni, poirytowani piec¢ razy czesciej umierajg przed 50 rokiem zycia niz
spokojni i ufni?®,

Przemoc ekonomiczna to bezprawne finansowe wykorzystywanie i/lub kontro-
lowanie srodkéw niezbednych do utrzymana ekonomicznej zaleznosci ofiary. Zmu-
szanie jej do pozostawania w stanie materialnej zaleznosci. Przemoc ekonomiczng

3 http://www.mateusz.pl/mz/ws-zuc/4-przemoc-zaniedbanie.htm.

14 Szerzej: A.H. Bell, Nie musisz tego stuchac, Poznan 2006, s. 12.

15 Pojawiaja sie wrzody zotagdka, dwunastnicy, migreny, bdle gtowy, podwyzszone cisnienie,
ataki alergii, depresja itp.,—stwierdzono zwigzek pomiedzy relacjami spotecznymi i zdro-
wiem, przy czym ludzie zyjacy w wiekszej izolacji spotecznej, albo mniej zintegrowani
z otoczeniem, cieszg sie gorszym zdrowiem psychicznym i fizycznym i wczesniej umieraja,
za: ,Scence”, 19 VI 1988

16 The New York Times” 17 | 1989
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odnosi sie najczesciej do sytuacji, gdy ofiara staje sie zalezna od partnera w dostepie
do niezbednych srodkéw finansowych . Przemoc ekonomiczna niekiedy wystepuje
przy pracy w szarej strefie lub gdy przedsiebiorstwo nie wyptfaca na czas naleznego
wynagrodzenia pracownikom za wykonang prace. Przemoc symboliczna polega na
narzuceniu przez jedng grupe innym wifasnych norm, wartosci, wzoréw i zachowan.
Przemoc ta moze mie¢, okreslong posta¢ zmaterializowang i wigza¢ sie z przyzwole-
niem dla niektérych aktéw agresji, przy réwnoczesnym minimalizowaniu ich znacze-
nia. Mozemy uzna¢, ze przemoc symboliczna to ,przekaz wzorcéw zachowan, sym-
boli i znakéw zastanej kultury z narzucaniem ich znaczen i interpretacji”*s.

Duza role odgrywa tutaj proces socjalizacji, w ktérym uczymy sie tych postaw
i znaczen, gdy wpajane sg nam poglady i wartosci. W szkole uczymy sie z podreczni-
kéw czy ksigzek, ale interpretacje wielu zdarzen przyjmujemy ta, ktdrg podaje okre-
$lony nauczyciel. Niekiedy, wiedza o pewnych zdarzeniach, przekazywana jest przez
bliskich z ich interpretacja. Miedzy panstwami, klasami, partiami toczy sie ciggta wal-
ka symboliczna o to komu uda sie narzucié¢ wiasng interpretacje swiata politycznego
czy spotecznego (np. dyktatura czy ustréj demokratyczny). Systemy symboliczne pet-
nig réwniez polityczng funkcje narzedzi legitymizowania i narzucania dominacji®.

Nie tylko w polityce mamy do czynienia z przemocg symboliczng, spotykamy sie
z nig codziennie w filmach, telewizji, i przekazach innych mediéw masowych. W fil-
mach cieszacych sie powodzeniem kréluje sensacja i przemoc. Agresja i przemoc
na ekranie przedstawia zachowanie cztowieka w sytuacjach granicznych. Strach to-
warzyszy bezsilnosci. Wszystko to (o dziwo) widzow dosé czesto bardziej podnieca,
zachwyca niz zniecheca czy napawa obrzydzeniem?,

Przemoc w rodzinie

Rodzina i dom sg naszym naturalnym, najblizszym i najbardziej cenionym $rodowi-
skiem, gdzie kazdy do niej nalezacy powinien czu¢ sie bezpiecznie. W codziennej
rzeczywistosci, czesto nie dla wszystkich dom rodzinny jest miejscem petnym natu-
ralnego ciepta, mitosci i bezpieczenstwa.

Zbyt czesto wiele 0s6b w domu rodzinnym doznaje krzywd, cierpienia, towarzy-
szy im przy tym poczucie niepewnosci, wyobcowania, lek.

Przemoc domowa zwana tez przemoca w rodzinie, to zamierzone i wykorzystuja-
ce przewage sit dziatanie skierowane przeciw cztonkowi rodziny, ktére narusza prawa
i dobra osobiste, powodujac cierpienie i szkody?!.

Dos¢ czesto, ze wzgledu na panujace zwyczaje, tradycyjne zachowania rodzicow
i dzieci, niejednokrotnie trudno ocenié, czy to jeszcze przyjete dziatania dyscyplinu-
jace, badz element wzburzenia, czy to juz przemoc.

Przemoc stosowana przez pewien czas moze sprawi¢, ze ofiara bedzie poste-
powata tak jak zagda sprawca przemocy. Nie mozna nikogo zmusi¢ do kochania czy
zapominania o doznanych krzywdach, To mit, ze bite dziecko bedzie postuszne, ze

7 http://www.pismo.niebieskalinia.pl/index.php?id=227.

18 P, Bourdieu, J.C. Passeron, Reprodukcja. Elementy teorii systemu nauczania, Warszawa
1990, s. 124.

¥ P. Mazurkiewicz, op. cit., s. 39.

20 R.Syska, Film i przemoc, Krakéw 2003, s. 17.

2L W. Badura-Madej, A. Dobrzyriska-Mesterhazy, op. cit., s. 12.
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maltretowana zona nie zdradzi, czy sponiewierany maz z wtasnej woli lepiej zadba
o rodzine. Oprdcz poczucia upokorzenia, krzywdy u ofiary, rodzi sie z czasem niena-
wis¢, pragnienie zemsty, moze dochodzi¢ do préby wyréwnania krzywd i nakrecania
spirali przemocy.

W literaturze prawnej, psychologicznej, socjologicznej i medycznej na okresle-
nie zamierzonego dziatania przeciw cztonkowi rodziny, najczesciej uzywa sie terminu
przemoc w rodzinie. Wszyscy starajg sie poszerzy¢ dotychczasowa wiedze w oma-
wianym zakresie, by przyczynic sie do skutecznosci w ograniczaniu tego zjawiska.

Przez dziesigtki lat przemoc domowa byta okreslana jako: ,,awantury domowe”,
»hieporozumienia rodzinne” lub ,sprzeczki matzenskie”. Cho¢ w relacjach miedzy-
ludzkich istniata ona od zawsze, to dopiero w ostatnich dwudziestu latach zmienia
sie mentalne nastawienie spoteczenistwa do tego problemu. Z zagadnieniem prze-
mocy w rodzinie zwigzane sg dwa bardzo powazne poznawcze problemy od szcze-
gotowego rozpoznania, ktérych uzaleznione jest dotarcie i szybka pomoc dla krzyw-
dzonych osdb. Pierwszy problem wynika stad, ze zazwyczaj pokrzywdzone osoby nie
chca przyznac sie, ze sg ofiarami przemocy Drugi — wigze sie z trudnosciami przepro-
wadzenia wiarygodnych badan, odnosnie skali zjawiska i faktycznych uwarunkowan
z tym zwigzanych. To utrudnia a czasem uniemozliwia zebranie potrzebnych danych,
co w nastepstwie nie pozwala na opracowania realnych projektéw mogacych sku-
tecznie pomoc pokrzywdzonym. Znaczna cze$¢ spoteczenstwa uwaza, ze glosne
awantury, krzyki za Sciang to sprawy prywatne, do ktdrych nie nalezy sie mieszaé
Kazda forma przemocy jest ztem; przemoc w rodzinie moze by¢ zaréwno skutkiem,
jak i przyczyna dysfunkcji w rodzinie i nalezy jg zakwalifikowa¢ do kategorii zachowan
negatywnych o duzej szkodliwosci spoteczne;j.

Krzywdzenie i wykorzystywanie dzieci

Z powodu niskiego statusu w hierarchii wtadzy wynikajacej z przewagi fizycznej i dys-
ponowania $rodkami finansowymi, dzieci s szczegdlnie narazone na rézne formy
przemocy ze strony rodzicow i innych dorostych krewnych. Nawet w przypadkach,
gdy ludzie nie uzywajq przemocy wobec innych dorostych osdéb, to w réznej formie
rzadziej lub czesciej karcg w sposob uznaniowy wtasne dzieci. Jezeli chodzi o pteé
krzywdzacego to (jak wynika z naszych kilkudziesieciu lat obserwacji) matki czesciej
wymierzajg kare najczesciej cielesng, bowiem poczuwajg sie do odpowiedzialnosci
za opieke nad dzieémi, szczegdlnie matymi. Doznanie krzywdy od wtasnych rodzicow
jest dla dzieci najczesciej doswiadczeniem zapadajgcym na dtugo w pamieci. Skutka-
mi krzywdzenia fizycznego sa: niskie poczucie wtasnej wartosci, lek, niezdolnos¢ do
nawigzywania wiezi z innymi osobami w oparciu o wzajemne zaufanie. Takie osoby,
gdy zostang rodzicami, mogg w stosunku do wtasnych dzieci stosowac znang sobie
z dziecinstwa przemoc.

Wykorzystanie seksualne dzieci jest dla nich bardzo trudnym doswiadczeniem,
ktére skutkuje wysokim odsetkiem depresji, poczuciem osamotnienia, zaburzeniami
snu i myslami samobdjczymi. U wielu ofiar zauwaza sie objawy zespotu zaburzen
stresu pourazowego PTSD (post traumatic stress disorder)*. Przemoc seksualna
w rodzinie to najbardziej okrutna forma przemocy ze strony tych bliskich czy zna-
jomych rodziny, ktérym sie najbardziej ufa. Pozostawia ona gteboki $lad na psychice

2 B, Krahe, Agresja, Gdansk 2004, s. 151.



IV. Swoiste zagrozenia nagfe i narastajace 223

dzieci, niejednokrotnie moze sie przetozy¢ na nieudane zycie seksualne w dorostym
Zyciu.

Przemoc partnerska

Przemoc partnerska obejmuje przemoc fizyczng, agresje werbalng®, psychiczna
i seksualng, do jakiej dochodzi miedzy partnerami. w zwigzkach przedmatzenskich
i matzenskich. Przemoc w omawianych zwigzkach mozna zdefiniowac jako ,popet-
nienie lub grozbe aktu fizycznej przemocy ze strony co najmniej jednego partnera
wobec drugiego”?*. Naszym zdaniem nie chodzi tu tylko o przemoc fizyczng, ale takze
psychiczng. W Polsce przyjat sie poglad, ze szczegdlnie czesto jej ofiarg padajg kobie-
ty. W swietle badan prowadzonych w USA, stwierdza sie ze najczesciej, wiekszosci
aktow przemocy w zwigzkach dopuszczajg sie mezczyzni, a natomiast na randkach
inicjujg przemoc w jednakowym stopniu zaréwno kobiety, jak i mezczyzni®.

Z badan opartych réwniez na statystykach sagdowych i policyjnych prowadzonych
Polsce wynika, ze na przemoc czesciej s narazone kobiety o niskim wyksztatceniu,
bez zawodu finansowo zalezne od meza, majgce liczne potomstwo. Socjologowie
dodatkowo wracajg uwage, ze wysoki status spoteczny kobiety nie chroni jej przed
przemocg ze strony partnera.

Konsekwencje krzywdzenia fizycznego to niejednokrotnie powazne obrazenia,
wzrost czestosci wystepowania chordb o podtozu psychosomatycznym zwigzanych
ze stresem, skutki ekonomiczne os6b pokrzywdzonych (deprawacja materialna w re-
zultacie zerwania zwigzku z osobg wyrzadzajgca krzywde). Posrdd skutkdw natury
psychologicznej wystepowac moze depresja, lek, negatywna samoocena, brak ufno-
$ci interpersonalnej.

Powszechnym losem ofiar krzywdzonych przez partnera jest swoiste uwiezienie
w zwigzku, oparte na mechanizmach psychologicznych takich jak: zaprzeczenie ist-
niejgcych zdarzen, oskarzanie siebie jako osoby winnej zaistniatej sytuacji i adaptacja
do warunkéw zaistniatej przemocy. Nawet sposrdd oséb, ktére dokonujg proby ze-
rwania i szukania pomocy w placéwkach dla ofiar przemocy, czes¢ z nich ostatecznie
wraca do krzywdzgcego je partnera®.

Przemoc nie jest sposobem na rozwigzanie problemoéw ani dla krzywdzacego,
ani jego ofiary.

Przemoc wobec oséb starszych

Krzywdzenie oséb starszych przez ich opiekunéw zaznacza sie mniej wyraznie
w swiadomosci spotecznej niz pozostatych oséb w rodzinie. Ludzie starsi maja czesto
ograniczony kontakt z osobami ze $wiata zewnetrznego. Z wstydliwoscia i oporem
wspominajg o krzywdzeniu ich przez opiekunéw?’. Co wiecej, osoby krzywdzone
przez syndw czy corki czuja sie dosé czesto winne, ze tak wychowaty dzieci.

3 Werbalna —wyrazona stowem nie poparta doswiadczeniem. Sfownik wspdtczesnego jezy-
ka polskiego, t. 2, s. 506.

% Por. B. Krahe, op. cit., s. 157.

% |bidem, s. 158.

% Por. |. Pospiszyl, Razem przeciw przemocy, Warszawa 1999, s. 31 i n.

27 Por. S. D. Herzberger, Przemoc domowa, Warszawa 2002, s. 27.
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W literaturze przedmiotu wyrdznia sie cztery formy przemocy oséb starszych?:

— przemoc fizyczna, polegajaca na zadawaniu bdlu fizycznego lub powodowanie
obrazen (bicie, krepowanie ruchéw lub szarpanie i popychanie),

— przemoc psychiczna i emocjonalna, ktére definiuje sie jako ,,dehumanizacje ofia-
ry przez wzbudzanie w niej strachu przed przemoca lub innymi konsekwencjami
rozgniewania sprawcy”. Obejmuje ono napasci stowne, grozby i infantylizacje?,

— wykorzystanie finansowe, ktére polega na ,bezprawnym i niewtasciwym uzywa-
niu wiasnosci i zasobdw osoby starszej”. Wiele osdb starszych ze wzgledu na stan
zdrowia musi zaufa¢ swoim opiekunom,

— zaniedbanie, czyli powstrzymanie sie od odpowiedniej opieki, ktéra zaspokajata-
by fizyczne, medyczne, psychiczne potrzeby osoby starszej. Zaniedbanie w odréz-
nieniu od innych form przemocy polega na zaniechaniu wykonywania okreslo-
nych dziatan na rzecz osoby starszej, w potgczeniu z niewtasciwym zachowaniem
wobec niej.

Skala zjawiska

Wyniki badan przedstawione w 19997 r na kongresie WHO wykazaty, ze w 24 krajach
na czterech kontynentach, od 20% do 50% uczestniczacych w badaniach kobiet do-
Swiadczyto przemocy ze strony swoich partneréw?°. Na postawie badan przeprowa-
dzonych w USA i Wielkiej Brytanii przynajmniej co czwarta kobieta przyznaje sie do
pobicia prze meza. Az 1/3 kobiet w Wielkiej Brytanii doswiadczyta kiedy$ powaznej
przemocy fizycznej od meza3.

Ocena skali wystepowania zjawiska przemocy w rodzinie w Polsce mozliwa jest
w oparciu o badania opinii publicznej przez CBOS, dane Komendy Gtéwnej Policji,
mowigce o liczbie rodzaju przeprowadzanych interwencji.

W badaniu przeprowadzonym w 2005 roku na liczacej 1089 oséb reprezenta-
tywnej prébie losowej dorostych Polakow, ponad jedna trzecia respondentow (37%)
przyznata, ze zna przynajmniej jedng osobe, ktdra jest ofiarg przemocy swojego part-
nera. Mniej wiecej co ésmy Polak (12%) twierdzi, ze przynajmniej raz zostat uderzo-
ny przez wspétmatzonka w czasie ktétni. Potowa 0séb z tej grupy co najmniej kilka-
krotnie padta ofiarg przemocy, zblizony odsetek (11%), ktorzy byli w statym zwigzku,
przyznaje sie do tego, ze zdarzyto mu sie uderzy¢ partnera; wyzwisk, krzykdw, agresji
stownej ze strony partnera doswiadcza ponad jedna czwarta badanych pozostaja-
cych w zwigzku (27%, w tym 5% czesto. Co dziesigty (10%) narazony jest na poni-
zenia kpiny. Ograniczanie kontaktu z innymi ludZmi jest udziatem 7% osdb zyjacych
w statych zwigzkach, nieco mniejsza liczebnie grupa (6%) doswiadcza ze strony part-

% Zob. B. Krahe, op. cit., s. 163—165.

2 Infantylizacja — stosowanie dziecinnej mowy, pokazywanie kogo$ w sposdb naiwny, nie
przystajacy do czyjegos wieku lub pozycji. Zob. Sfownik wspdfczesnego jezyka polskiego,
t.1,s.320.

30 Cz. M. Cekiera, Przemoc w rodzinie i w spofeczeristwie, naduzywanie substancji psycho-
tropowych oraz ich profilaktyka, [w:] ZagroZenia w wychowaniu i socjalizacji mtodziezy
oraz mozliwosci ich przezwyciezania, red. T. Sottysiak, Bydgoszcz 2005, s. 181; B. Grusz-
czynska, Przemoc wobec kobiet w Polsce. Aspekty prawnokryminologiczne, Warszawa
2007, s. 141.

31 ), Mellibruda, Patrzqc na przemoc, ,,Swiat Probleméw” 1996, nr 5 (40), s. 5.
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nera grozb, szantazu. Tyle samo twierdzi, ze czasem bywaja przez partnera szarpane
i popychane. Zdecydowana wiekszosc (68%) przyznaje, ze w ich domach zdarzajg sie
réznego rodzaju konflikty, sprzeczki lub awantury. Jednak w wiekszosci gospodarstw
domowych (53%) sg one sporadyczne. Kilka razy w miesigcu lub czesciej ktéci sie 15%
dorostych. Najczesciej wymieniang przyczyng konfliktow jest brak pieniedzy®2.

Dane Komendy Gtéwnej Policji dotyczg wyfacznie interwencji domowych.

Liczba interwencji z powodu przemocy w rodzinie od wielu lat utrzymuje sie na
statym poziomie i wynosi okoto 90.000 interwencji w skali roku. W roku 2008 inter-
weniowano 86 455 razy. Liczba ofiar przemocy domowej wynosita 139 747 osdéb,
w tym 81 985 to kobiety, 10 664 — mezczyzni, 31 669 —dzieci do lat 3, 15 339 — nielet-
ni od 13 do 18 lat. Sprawcami przemocy w przewazajgcej wiekszosci byli mezczyzni
— 95%. najwiecej interwencji domowych bo az 76%, byto z powodu przemocy pod
wptywem alkoholu .

Strategie powstrzymywania przemocy wobec kobiet*

Ofiary psychofizycznej przemocy domowej, oprécz réznych urazéw ciata, doznaja

pod wptywem silnego stresu cierpienia psychicznego, leku, przygnebienia i rozpa-

czy. W badaniach przeprowadzonych wsréd 1000 kobiet amerykanskich bitych przez
partneréw prébowano wyodrebnié najbardziej typowe metody postepowania wobec
krzywdzicieli. Wyodrebniono siedem podstawowych strategii. Badania wsrdd bitych

Polek pozwolity na stwierdzenie stosowania podobnych strategii postepowania:

— bite kobiety czesto prébuja rozmawiac¢ ze sprawcami przemocy fizycznej na
temat tego, co zrobili. Mdéwig o swoim cierpieniu i krzywdzie. Probuja uzyskaé
przyrzeczenie, ze to sie nie powtdrzy. Sprawcy niejednokrotnie dla swietego spo-
koju przyrzekaja zaprzestanie bicia, po czym zndéw w krétkim czasie wracajg do
poprzedniej formy przemocy, rozmowy mogg prowokowaé do ponownego ataku
ztosci, wiec kobieta w wyniku tego uczy sie milczed,

— odwotywanie sie kobiety do mitosci, moralnosci i do tego, co powiedza sasiedzi
czy dzieci. To pomaga, szczegdlnie w pierwszym okresie nasilania sie przemocy,
sprawca spontanicznie obiecuje, ze juz nigdy wiecej tak sie nie zachowa,

— straszenie sprawcow to jeden ze sposobow postepowania ofiar, ktére grozg po-
wiadomieniem policji, opuszczeniem domu, rozwodem, skargg w zaktadzie pracy
itp. Na ogdt sprawcy nie traktuja tych gréozb zbyt powaznie, licza na obawy ofiary
przed skutkami dla rodziny i jej samej, szczegdlnie natury finansowej,

— ukrywanie sie przed sprawca. Polega na wybieganiu z domu, chowaniu sie w in-
nym pokoju, zamykaniu w tazience, piwnicy czy szafie. Z reguty odracza to chwi-
lowo przemoc, ale przed nig nie chroni. Mezczyzna utwierdzony powodzeniem
okresowych przemocy, przekonany jest o swej dominacji i wtadzy i dlatego wy-
daje mu sie, ze moze kontrolowa¢ nie tylko zachowanie, ale i miejsca, w ktérych
znajduje sie ofiara. Dotarcie do ofiary przebywajacej w prowizorycznym miejscu
utwierdza sprawce w poczuciu wtadzy i bezkarnosci,

32 Centrum Badania Opinii Publicznej, Przemoc i konflikty w domu. Komunikat z badan, War-

szawa, luty 2005.
3 Dane ze strony internetowej: http:// www.policja.pl.
3 Na podstawie: http://www.niebieskalinia.pl/przewodnik-ustawa/poradnik-eksperci-radza/

01.JerzyMeliibruda.pdf.
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— pasywna obrona jest prébg ostoniecia sie dtorimi, ramionami stopami, poduszka
lub sprzetami domowymi przed ciosami sprawcy. Jest to zazwyczaj dziatanie od-
ruchowe, ktére na ogét ma na celu powstrzymanie sprawcy przed agresja, cho¢
nie zawsze jest skuteczne, gdyz tylko rozztaszcza jeszcze bardziej sprawce i skta-
nia do kontynuowania przemocy,

— unikanie agresywnego ataku. Kobiety przeczuwajac jego nadejscie starajg sie
schodzi¢ z oczu swemu ciemiezcy. Zazwyczaj probuja opusci¢ dom na chwile
przed powrotem meza lub unikajg dyskusji w przypadku zaczepek stownych, pro-
wokujacych sytuacje przemocy. Niejednokrotnie powstrzymuja sie od pewnych
zachowan, ktdre mogty by zosta¢ niewtasciwie odczytane przez meza takich jak;
rozmowa (nawet na tematy obojetne) czy tariczenie z innymi mezczyznami na
przyjeciach,

— walka — obronna podejmowana w obawie o wiasne zycie.

Wystepuja jeszcze tzw. strategie ponizajace, w ktorych, bez stowa skargi czy
sprzeciwu kobiety godza sie na wszystko co niegodziwe, kobiety ptacg wtedy wysoka
cene za niszczenie wiasnej podmiotowosci i uzaleznienie sie od sprawcy przemocy
fizycznej. Nie czynig to z wiasnego wyboru, ale pod psychicznym przymusem, ktére-
mu nie potrafig sie oprzec.

Instytucjonalne zapobieganie przemocy w rodzinie

»Pozytywne petne uczucia relacje rodzinne dziatajg jak bufor chroniacy przed we-
wnetrznym i zewnetrznym stresem. [...] Istniejg dwie najwazniejsze cechy rodzin,
w ktérych dochodzi do przemocy: brak umiejetnosci niezbednych do radzenia sobie
z konfliktami i wprowadzenie dyscypliny oraz wysoki wskaznik zachowan agresyw-
nych”%*. W spotecznym odbiorze, mimo nadal funkcjonujacych wielu stereotypdw,
przemoc jest coraz bardziej potepiana. Postepowanie w sprawach przemocy czesto
jest jeszcze bardzo trudne. Milczenie Swiadkdw przemocy skutecznie udaremnia po-
moc osobom, ktére jej doznajg. W celu przeciwdziatania przemocy domowej, od-
powiednie zapisy umieszczono w: Kodeksie karnym, Kodeksie rodzinnym i opiekun-
czym, Ustawie o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziatania alkoholizmowi.

Osoby ktore zostaty pokrzywdzone na skutek przemocy domowej, jak réwniez
swiadkowie takiego zdarzenia, mogg ztozyé, w prokuraturze badz na policji zawia-
domienie o przestepstwie. Obowigzek pomocy w ww. zakresie cigzy réwniez na
witadzach lokalnych. Policja oprdécz wykrywania tego rodzaju przestepczosci, scigania
sprawcow i interwencji na miejscu zdarzenia, inicjuje i uczestniczy w dziataniach pro-
filaktycznych i spotecznych zajmujgcych sie wsparciem i pomoca rodzinie w réznych
obszarach jej funkcjonowania (socjalnym, prawnym, zdrowotnym, wychowawczym,
edukacyjnym, poznawczym)?®.

Od 1998 roku obowigzuje w policji Procedura wobec przemocy w rodzinie ,Nie-
bieskie Karty” umocowana Zarzgdzeniem nr 162/08 KGP z dnia 18 lutego 2008
roku, ktérej celem jest rozpoznanie przemocy, jak réwniez usprawnienie pomocy

3% K. Browne, M. Herbert, Zapobieganie przemocy w rodzinie, Warszawa 1999, s. 54-55.

36 Raport o zjawiskach patologii spotecznej, stanie przestepczosci i demoralizacji nieletnich
oraz przedsiewzieciach w zakresie prewencji kryminalnej w 2005 r. KGP, Warszawa 2006,
s. 35.
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oferowanej przez przedstawicieli réznych stuzb lokalnych oraz stwarzanie warunkéw
do systemowego, interdyscyplinarnego modelu pracy z rodzing®.

Pomoc spoteczna ma na celu umozliwienie osobom i rodzinom przezwyciezenia
trudnych sytuacji zyciowych, ktérych nie sg w stanie samodzielnie pokona¢, a takze
zapobieganie takich sytuacji; ma rowniez pomagac¢ w sytuacji przemocy w rodzinie,

Stuzba zdrowia, przemoc domowa kwalifikuje do sytuacji objetych swiadczeniami
zdrowotnymi. Oprdcz udzielenia ofiarom pomocy medycznej, istotne jest rozpozna-
nie sygnatéw $wiadczacych o wystepowaniu przemocy, szczegolnie gdy swiadkowie
prébuja to ukry¢, wazna jest tez umiejetnos¢ prowadzenia rozmowy umozliwiajgcej
rozpoznanie form przemocy i czestotliwosci jej wystepowania®.

Przemoc i agresja mtodych

Relacje o agresji ludzi mtodych wypetniaja serwisy informacyjne catego swiata. Jej
ofiarg padaja ludzie na wszystkich kontynentach, niezaleznie od kultury, srodowiska
czy klimatu. Ostatnie lata wykazujg ze przejawy agresji i przemocy przybierajg dra-
styczne formy a przy tym obniza sie réwniez wiek sprawcow.

W Polsce w ciggu ostatnich dwudziestu lat narasta fala przemocy, w tym wsréd
dzieci i mtodziezy.

Mtodociani przestepcy, stajg sie coraz bardziej okrutni i bezwzgledni, a jednocze-
$nie czuja sie bezkarni. Zachowania niebezpiecznie agresywne wsrdd uczniéw sg po-
waznym problemem wychowawczym prawie w kazdej szkole, nie liczac karygodnych
zachowan poza szkotg. Konieczne staje sie wiec zrozumienie bardzo niepokojgcych
przyczyn tych zdarzen oraz poznanie metod zapobiegania. Bardzo istotna role powin-
ni odegrac tu rodzice w zakresie wychowania i bezpieczeristwa swych dzieci. Obecne
warunki zycia i pracy pozostawiajg niewiele czasu na wychowanie dzieci. Trzeba przy
tym zwrdéci¢ uwage na czesto niewystarczajacy wiedze rodzicéw na temat wychowa-
nia dzieci.

Przemoc i agresja majg swoje zrédto w problemach i zmaganiach wewnetrznych
cztowieka, niejednokrotnie probuje sie przedstawi¢ przemoc i agresje jako pojecia
tozsame. Réznice miedzy tymi pojeciami prébuje wyjasni¢ m.in. I. Pospiszyl stwier-

37 H.D. Sasal, Niebieskie Karty. Przewodnik do procedury interwencji Policji wobec przemocy
w rodzinie, Warszawa 1999, s. 98-99.

38 Ustawa z dnia 29 lipca o przeciwdziataniu przemocy w rodzinie, Dz.U. z 2004 r. Nr 180,
poz. 1493, Ustawa z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej, Dz.U. z 2004 r. Nr 64,
poz. 593.

3% Przemoc w rodzinie. Poradnik dla doznajgcych pomocy, red. M. Gtuszak, Krakéw 2006.

40 Szczegdlnie bulwersujace przyktady:

— 13-latka z krakowskiego gimnazjum zaatakowata nozem na terenie szkoty swojg kolezanke,
ktdra tylko przez przypadek nie stracita zycia,

— trzy kolezanki gimnazjalistki brutalnie pobity na terenie szkoty kolezanke,

— 16-latka chciata poroni¢. Namdwita chtopaka, zeby uderzyt jg w brzuch, gdyz inne metody
wywotania poronienia zawiodty. Kilka dni pézniej urodzita w domu. Dziecko wyrzucita na
Smietnik,

—  w szpitalu w Zabrzu zmart 55-letni mezczyzna, skatowany przez 16-letnia kochanke (skaka-
ta po jego gtowie i kopata go w twarz),

— miody zboczeniec, grozit, ze zabije 20-letnig studentke i brutalnie jg zgwatcit. Informacje
pochodzg z medidw, m.in. http://fakt.pl.
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dzajac, ze: ,celem przemocy jest wywarcie pewnego wptywu na ofiare aby zmusic jg
do okreslonego postepowania, natomiast celem agresji jest zaszkodzenie ofierze”*..
Pokrewnym terminem przemocy i agresji jest przymus. Tedeschi i Felson definiuja
przymus jako ,dziatanie podjete z intencjg wyrzadzenia szkody drugiej osobie lub
wymuszenia jej postuszenstwa”*2. Przy czym dziatanie przymuszajgce moze przybrac
forme grézb, kar lub sity fizycznej. Wedtug Krahe ,,przymus jest pojeciem szerszym od
agresji, natomiast termin przemoc oznacza podtyp agresji obejmujgcy skrajne formy
agres;ji fizycznej.

Przejawy przemocy i agresji w szkotach®

Przyczyn zachowan agresywnych jest wiele. Niektére z nich wynikajg z powodu wadli-
wego funkcjonowania rodziny ucznia, jego srodowiska pozaszkolnego, ktopotéw w na-
uce, nieumiejetnosci przystosowania sie badz zazdrosci. Nalezy pamietaé, ze nie tylko
uczniowie majacy trudnosci w nauce mogg sprawiaé ktopoty wychowawcze, zdolni
uczniowie, ktérzy intelektualnie wyprzedzajg swoich rowiesnikdow, moga byé przez
nich izolowani od grupy, co moze skutkowaé takimi zachowaniami jak np. egoizm,
niekolezenskos¢, zarozumiatos¢ W odczuciu uczniéw najczestszym zrédtem przemocy
w szkole sg nauczyciele. Sami nauczyciele sg zbyt pochtonieci wtasnymi sprawami i nie
sg w stanie dostrzec pojawiania sie zachowan agresywnych juz w zarodku.

Agresja réwiesnicza koncentruje sie gtownie na tzw. odmiencach, tzn. dzieciach
jakajacych sie, niedowidzacych, niedostyszacych, bardzo niskich i szczuptych, badz tez
tegich, czy inaczej ubranych, czy zaniedbanych. Ofiara jest najczesciej osobg pod ja-
kims wzgledem stabszg od innych.

Przestepczosc nieletnich

W strukturze przestepczosci nieletnich w 2008 roku dominujg przestepstwa o cha-
rakterze kryminalnym tj. kradziez mienia, kradziez z wtamaniem, zabdjstwa, zgwat-
cenia, pobicia, rozboje*.

W 2009 roku w wyniku postepowania wyjasniajacego, sady skierowaty sprawy
na posiedzenie lub rozprawe w zwigzku z demoralizacjg wobec 22 576 nieletnich
(w 2000 r. — wobec 10 242, w 2005 r. — wobec 17 723, w 2008 r. wobec 24 494)
i w zwigzku z czynami karalnymi wobec 36 526 nieletnich (w 2000 r. — wobec 38 924,
w 2005 r. — wobec 38 526, w 2008 r. — wobec 39 705).

W 2009 r. sady pierwszej instancji orzekty srodki wychowawcze, poprawcze lub
kary wobec 24 315 nieletnich w zwigzku z demoralizacjg (w 2000 r. — wobec 15 453,
w 2005 r. wobec 19 598, w 2008 r. — wobec 26 638 oraz wobec 34 745 — wobec nie-
letnich w zwigzku z czynami karalnymi (w 2000 r. — wobec 31 177, w 2005 r. — wobec
36 418, w 2008 r. — wobec 37 826).

41 Por. |. Pospiszyl, Przemoc w rodzinie, Warszawa 1994, za: www.wychowawca.pl.

42 JT. Tedeschi, R.B. Felson, Violence, Aggression and Coercive Actions: A Social-Interaction-
ist Perspective, Washington 1994, s. 168.

4 QOpracowano m.in. na podstawie: T. Garstka, Przemoc réwiesnicza z perspektywy psycho-
analitycznej, ,Niebieska Linia” 2003, nr 3; L. Falandysz, Wiktymologia, Warszawa 1979;
J. Surzykiewicz, Agresja i przemoc w szkole, [w:] Pedagogika, red. Z. Kwieciriska, B. Sliwer-
ski, t. 2, Warszawa 2004.

4 ,Maty Rocznik Statystyczny Polski 2010”, Warszawa, r. LIlI, s. 100; dane www.policia.pl
o przestepczosci nieletnich.
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Zapobieganie przemocy wsrod nieletnich

Zmniejszanie rozmiardw przemocy nie zalezy tylko od wielkosci wynikajgcych stad kar.
Podobnie jak w przypadku choroby musimy zdiagnozowaé, co to za choroba. Agresja
i przemoc wsrdd nieletnich tez nie pojawiajg sie nagle i tylko z jednego powodu i dla-
tego znajgc konkretne przyczyny danych zachowan mozemy im zapobiegac.

Znaczacy wptyw na zachowanie mtodego cztowieka ma jego najblizsze otoczenie
tzn. rodzina, grupy réwiesnicze i szkota. Podstawowa cze$¢ wychowania powinna
przypadad rodzinie: poprzez budowanie poczucia bezpieczenstwa w domu, pocie-
szenia, odreagowania niepowodzeni, madrg rade, uczenie porzadku, obowigzko-
wosci, szacunku i pomocy dla innych. Trzeba tez uczyé, ze wszystko co zyje rowniez
odczuwa zadawany bél. Nauka tych elementéw wspdtzycia powinna zaczac sie jak
najwczesniej. Proces wychowania odbywa sie zbyt czesto w grupie réwiesniczej.
Szkota stosunkowo czesto nie spetnia swoich zadan wychowawczych. Nauczyciele
wielokrotnie przymykajg oczy na wybryki podopiecznych.

Na ograniczeniu przemocy powinno zatem zaleze¢ zaréwno panstwu i reprezen-
tujacym je instytucjom, jak i wszystkim, zyjgcym w danej spotecznosci lokalnej. Pod-
stawowe dziatania powinny by¢ skoncentrowane na prewencji. Program prewencyj-
ny* powinien by¢ realizowany na czterech poziomach: indywidualnym, zwigzkéw
interpersonalnych, spotecznosci lokalnych i catego spoteczenstwa. Prewencja na po-
szczegblnych poziomach ma by¢ wynikiem wspdtpracy miedzy wieloma sektorami.

Prewencja na poziomie indywidualnym to promowanie zdrowych postaw i za-
chowaniu dzieci i mtodziezy w celu ochrony przed znalezieniem sie w roli ofiary lub
agresora a takze do zmiany postaw u tych oséb ktére doswiadczyty albo stosowaty
przemoc.

Drugi poziom to zwigzki interpersonalne — mowa tu o kontaktach ofiary i sprawcy
przemocy (konflikty matzenskie, sktdceni dzieci i rodzice).

Trzeci poziom to dziatania spotecznosci lokalnych; kampanie edukacyjne, zajecia
dodatkowe dla mtodziezy (sportowe, teatralne, muzyczne), dziatania typu bezpiecz-
ne miasto.

Dziatania na poziomie catego spoteczeristwa skupiajg sie na czynnikach ekono-
micznych, kulturowych, socjalnych.

Reasumujgc zapobieganie agresji i przemocy wsrdd nieletnich jest trudne i ztozo-
ne. Ucza sie oni zachowan agresywnych w ciggu wielu lat z réznych zrédet, a sprzyjaja
temu rozluznione wiezi rodzinne wynikajace z przemian kulturowych.

Wandalizm

Wandalizm polega na bezmyslnym niszczeniu cennych przedmiotow, débr kultury,
wartosci‘®. Definicja wandalizmu nie ma jednoznacznego charakteru, np. zniszczenie
wtasnosci publicznej. Ttum rozgoraczkowanych pseudokibicow niszczacy wszystko,
co pod reka; od tawek na stadionie, po samochody na ulicy, czy wystawy sklepowe.
Inaczej ocenimy uszkodzenie automatu telefonicznego, czy wybicie szyby w szkole
przez uczniéw. Jeszcze inaczej ocenimy graffiti na murze domu; jako dzieto wandali-
zmu lub dzieto sztuki. Niekiedy prébujemy spotecznie sankcjonowac niektére zacho-
wania jak np. niszczenie maszyn przez luddystow w XVIlI-wiecznej Anglii, zniszczenia

4 Swiatowy raport WHO na temat przemocy i zdrowia.

4 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego, t. 2, s. 497.
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dokonane w toku rewolucji, powstan lub dziatarh wojennych, natomiast z oburze-
niem przyjmujemy wiadomosc¢ o niszczeniu bezcennych posagéw Buddy przez Tali-
bow. Ocena nie dotyczy tylko rozmiaréw szkdd i liczby oséb w nich uczestniczacych,
ale takze wartosci materialnej i niematerialnej, jak rowniez wartosci moralnej czy
dziedzictwa kultury.

C. Cohen?” wyrdznit sze$¢ typow wandalizmu ze wzgledu na jego motywy i cel:

— zaborczy (acquisitive) — mszczenie w celu uzyskania korzysci majgtkowej, np.
okradanie z monet automatow, kradziez przewoddw trakcji kolejowej,
— taktyczny (tactical) — zniszczenie szyby przez bezdomnego w celu spedzenia zimy

W areszcie,

— ideologiczny (ideological) — protest o charakterze politycznym, np. malowanie
haset przeciw rzgdzacym na murach,

— msciwy (vindictive) — majacy na celu rewanz za domniemang krzywde, zniszcze-
nie przedmiotu nalezgcego do nasytajacego policje, sasiada,

— zabawowy (play) — niszczenie dla zabawy (dominujgcym motywem jest nuda),

— ztodliwy (malicious) — wyrazenie ztosci i frustracji, np. niszczenie mienia przez
kibicéw po przegranym meczu.

Wandalizm jako przestepstwo jest przedmiotem zainteresowania prawa karne-
go, natomiast jako zachowanie patologiczne — kryminologii i psychologii spotecznej.
Fakt, ze przecietny obywatel czuje sie coraz bardziej zagrozony i ma mniejsze po-
czucie bezpieczenstwa, jest dla wszystkich oczywisty. Przyczyng sg zjawiska na po-
z0r btahe, ktére w sumie dajg jednak obraz spoteczenstwa zagrozonego wandali-
zmem®*, Ostabta kontrola spoteczna, spoteczenstwo stato sie bardziej wyrozumiate,
przy wiekszej tolerancji i pobtazliwosci rodzicow wobec zachowania swych dzieci.
Problem zwalczania wybrykéw jest dos¢ ztozony, gdyz nie chodzi tylko o podejscie
prawnicze, ale takze socjologiczne i moralne®. Sprawa dotyczy nie tylko panstwa,
instytucji i organéw wtadzy, ale takze spoteczenstwa i rodziny. Tylko wspodtdziatanie
wszystkich moze poprawi¢ omawiana sytuacje.

Stowo graffiti W. Kopalinski®® utozsamia z rysunkiem i napisami wyrytymi na (sta-
roz.) naczyniach, kamieniach, scianach® i poréwnuje stowo graffito (spray art., sztuka
ulicy, sztuka szablonu), obrazowy komunikat uliczny malowany na $cianach domoéw
sprayem (rozpylaczem z farbg), pedzlem sprayem przez szablon, rozpowszechniony
na $wiecie w latach 1968-1990, ktdry z czasem rozwinat sie jako jeden z kierunkéw
plastyki wspotczesne;j.

Wspoétczesne graffiti uksztattowato sie na przetomie lat 70. i poczatku 80. XX
wieku.

Graffiti jest zjawiskiem miedzynarodowym, wzbudzajagcym kontrowersje, dla
jednych jest to ,,sztuka ulicy”, dla drugich stanowi sztuke wandalizmu w wykonaniu
0séb spotecznie niedostosowanych. Nieomal na kazdym kroku spotykamy rysunki
obsceniczne, wulgarne napisy nieestetyczne malowidfa na obiektach zabytkowych,
elewacjach budynkéw mieszkalnych i uzytecznosci publicznej, pomnikach pociggach,

47 Co to jest wandalizm, http://www.zgapa.pl/zgapedia/wandalizm.html.

4 S, Tkocz, Wandalizm, http://www.opoka.org.pl/biblioteka/P/PS/wandalizm.html.
4 Por. ibidem.

50

W. Kopalinski, Podreczny stownik wyrazéw obcych, Warszawa 1999, s. 287.
51 Zob. takze: Mata encyklopedia kultury antycznej, Warszawa 1998, s. 293.
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klatkach schodowych na drzwiach oraz tzw. ,tagi” na znakach drogowych. Trudno
jednoznacznie stwierdzi¢, czy graffiti jest pasja tworzenia, czy tylko pasja niszczenia.
W szkole graffiti mozna uznac za jedng z form aktywnosci plastycznej, ktéra dla wielu
uczniow jest ciekawym elementem mozliwosci wyrazenia swego stosunku do otacza-
jacej rzeczywistosci. W przeprowadzonych badaniach w zbiorowosci grafficiarzy®?, na
pytanie dlaczego w Polsce rozprzestrzenit sie ten nurt najczesciej odpowiadali, ze
jest to sposdb na nude i wytadowanie swej ztosci wobec otaczajacej rzeczywistosci.
Dla pozostatych, to niezalezna kultura, ktéra daje upust tworczej wyobrazni, pozwala
wyzyc¢ sie i spetnia¢ swoje potrzeby artystyczne. 63,4% badanych widzi mozliwos$¢
ograniczenia wandalizmu poprzez stworzenie dostepnych miejsc do malowania. Dla
pozostatych oséb wazny jest wysoki poziom adrenaliny, ktdra wigze sie z nielegalnym
malowaniem. Za dzikie dziatania grafficiarzy w wiekszosci krajow, rowniez w Polsce
karze sie grzywnami a nawet karami pozbawienia wolnosci, zgodnie z art. 415 kc.:
,»Kto z winy swej wyrzadzit drugiemu szkode, obowigzany jest do jej naprawienia”*.
W sytuacji, gdy sprawca czynu zabronionego popetnit wykroczenie, to naraza sie na
odpowiedzialnos¢ okreslong w prawie o wykroczeniach (z art. 63a Kodeksu wykro-
czen**). Malowanie graffiti jest legalne na wtasnej przestrzeni lub za zgodg wtascicie-
la obiektu, w pozostatych przypadkach nie.

WSsrdd ludzi nauki problem graffiti nie jest zjawiskiem jednoznacznym. Jest czyms$
z pogranicza sztuki i barbarzynstwa, prawdy i fatszu, odwagi i strachu, a takze gte-
bokiej tresci i banatu. Cho¢ nie jest powszechnie akceptowane, to jednak wyroste
z kultury i jakby na przekér, przeciw tej kulturze zwrécone®.

Zagrozenia terrorystyczne

Pojecie terroryzmu jest stosunkowo, wieloznaczne, podobnie jak skala wystepowa-
nia tego zjawiska. Mamy tu do czynienia z réznymi ludzkimi zachowaniami takimi jak:
dziatania o charakterze anarchistycznym czy rewolucyjnym, sprawiedliwej zemsty,
wyréwnania rachunkow, czy ukarania za nieprzestrzeganie obowigzujgcych praw re-
ligijnych, a nawet niektorych czyndw o charakterze kryminalnym.

Terrory$ci w swym dziataniu postuguja sie szantazem, przemoca, réznorodna
bronig, materiatami wybuchowymi. Wystepuje u nich przy tym brak szacunku dla
zycia cudzego i whasnego.

Niejednokrotnie ta sama sytuacja, w zaleznosci od opcji politycznej, religijnej,
czy etnicznej, jest interpretowana jako przejaw terroryzmu, albo np. walki narodo-
wowyzwolenczej np. akcje IRA czy ETA, ktére dla czesci irlandzkich czy baskijskich
nacjonalistéw sg forma walki o niepodlegtosé, a dla wiekszosci opinii publicznej to
przejaw terroryzmu®e,

52 Z. Bartkowiak, GRAFFITI — sztuka czy wandalizm, Zielona Géra 2008, http://www.bez-
piecznemiasto.gora.pl/files/graffiti.pdf.

%3 Kodeks cywilny. Dz.U. z 23 kwietnia 1964 r. Nr 16, poz. 93.

5 Kodeks wykroczen (tekst jednolity) Dz.U. Nr 70, poz. 473. Ustawa z dn. 6 czerwca 1971 r.

% G. Sawicka, Jezykowy obraz rzeczywistosci spotecznej i politycznej w graffiti, [w:] Jezyk
a Kultura, t. Xl s. 163.

% Zob. S. Wojciechowski, Terroryzm. Analiza sytuacji, ,Przeglad Bezpieczenstwa” 1990,
nril,s.54.
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Dziatania terrorystyczne najczesciej to dziatanie zorganizowanych grup, ktére
muszg mie¢ znaczne $rodki do prowadzenia swej dziatalnosci. Srodki te uzyskujg po-
przez zadanie okupu za uprowadzonych ludzi lub napadajgc na banki. W ostatnich
latach niektére organizacje terrorystyczne prowadza handel narkotykami, bronig
oraz przemyt. Wiele organizacji o zasiegu Swiatowym korzysta z pomocy panstw,
ktére dla osiggniecia pewnych celéw politycznych postugujg sie terrorystami m.n. Li-
bia, Iran, Syria itp.>” Kolejnym elementem wspomagajgcym dziatania terrorystyczne
(cho¢ moze sa to przypadki, nie zawsze uswiadomione) gdy osrodki decyzyjne (cho¢-
by politycy) lub opiniotwdrcze (np. media) celowo postugujg sie pojeciem terroryzm,
terrorysta itp., chcac w ten sposdb wptynac na opinie publiczng, aby zdyskredyto-
wac jakas osobe lub formacje, uzasadni¢ jakie$ swoje dziatania, znalez¢ tzw. temat
zastepczy czy zyskac na popularnosci. Stowo to moze petni¢ funkcje manipulacyjna,
przynoszac okreslone polityczne lub materialne profity, komplikujgc jednak w ten
sposdb jego prawidtowe zrozumienie®®,

Terroryzm to temat coraz bardziej aktualny, wiele uwagi poswiecajg mu history-
cy, politycy i politolodzy, o terroryzmie miedzynarodowym pisali m.in. T. Aleksandro-
wicz®, M. Madej®, J. Lotkiewicz®*.

Definicje, cechy i zasieg terroryzmu

Termin terroryzm pochodzi z jezyka greckiego treo — bac sie, oraz tacinskiego terreo
wywotywaé przerazenie, straszy¢. Problemem jest do tej pory brak jednoznaczne
sformutowanej definicji terroryzmu®?, mimo podjecia takich préb przed drugg wojng
Swiatowg. Pierwszg probe w skali miedzynarodowej przedstawiono w ,Konwencji
0 zapobieganiu i zwalczaniu terroryzmu” z 1937 roku opracowanej w ramach Ligi Na-
rodéw — w ktérej terroryzm okreslono jako: Wszystkie dziatania przestepcze skiero-
wane przeciw panstwom, ktdrych celem jest wytworzenie stanu terroru w umystach
ludzi, grup oséb lub spoteczenstwa®.

Kolejne proby wypracowania powszechnej definicji terroryzmu w prawie miedzy-
narodowym podjeto w latach 70. XX wieku, w reakcji na wyksztatcenie sie i dziatania
nowoczesnegoterroryzmumiedzynarodowego, szczegdlnie jako reakcjinawydarzenia
podczas Igrzysk Olimpijskich w Monachium®. Spotecznos¢ miedzynarodowa potepita
akty terroru, m.in. poprzez podjecie Rezolucji przez Rade Bezpieczeristwa ONZnr 1269
w 1999 roku, w ktdrej czytamy: Stanowczo potepiamy wszelkie akty, metody i prak-
tyki terrorystyczne jako nieusprawiedliwione, niezaleznie od tego kiedy i przeciwko

57 M. Borucki, Terroryzm zto naszych czaséw, Warszawa 2002, s. 5.

8 S. Wojciechowski, op. cit.

% T. Aleksandrowicz, Wspdtczesny terroryzm polityczny, Warszawa 1993.
€ M. Madej, Miedzynarodowy terroryzm polityczny, Warszawa 2001.

61 ). Lotkiewicz, J. Skoczylas, Problematyka terroryzmu miedzynarodowego w pracach ONZ,
Warszawa 1975.

62 Definicji dotyczacych terroryzmu w literaturze przedmiotu jest aktualnie ponad 200.

8 Definicje terroryzmu, dokument opracowany przez Osrodek Informacji ONZ w Warszawie
na podstawie materiatéw ONZ, luty 2003 r.

& M. Madej, op. cit., s. 64.
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komu zostaty popetnione, zwtaszcza te, ktére zagrazajg miedzynarodowemu pokojo-
wi i bezpieczenstwu®,

Do tej pory, chyba najstynniejszg definicjg terroryzmu jest sformutowana przez
Weitlinga. Jego zdaniem terroryzm jest tworzeniem nieba na ziemi piekielnymi me-
todami przez kryminalistéw®®. Znaczna czes¢ sformutowanych definicji koncentruje
sie na psychospotecznym i karnoprawnym wymiarze omawianego zjawiska, odwotu-
jac sie do takich okreslen jak: strach, zastraszanie, lub wywotywanie strachu®’. We-
dtug K. Indeckiego, akt terrorystyczny to ,,...szczegdlna odmiana czynu zabronionego
przez prawo [...] rdznigcego sie od innych relatywnie wiekszg zawartoscia spotecznej
szkodliwosci, wynikajacej ze sposobu dziatania, wywotanych skutkéw i stopnia wi-
ny”®. Natomiast B. Hotyst uwaza za terroryzm, metode podstepnego dziatania cha-
rakteryzujaca sie wzbudzaniem i szerzeniem strachu wsrdd spoteczenstwa, przy za-
stosowaniu srodkdéw przemocy, najczesciej nadmiernie intensywnych w stosunku do
osiggniecia zamierzonego celu®. Polski politolog B. Bolechéw zwraca uwage, ze: Ter-
roryzm jest forma przemocy politycznej, polegajgcej na stosowaniu morderstw lub
zniszczenia (albo zagrozeniem stosowania takich srodkéw) w celu wywotania szoku
i ekstremalnego zastraszenia jednostek, grup, spoteczenstw, rzadéw, czego efektem
majq by¢ wymuszenia pozadanych ustepstw politycznych, sprowokowanie nieprze-
myslanych dziatan lub/i zademonstrowanie/nagtosnienie politycznych przekonan’.

Bardzo znaczaca definicjg — czesto przytaczang w literaturze przedmiotu — jest
definicja Departamentu Stanu USA. Wedtug niej terroryzm to celowe, polityczne mo-
tywowane uzycie przemocy skierowane przeciw celom niewojskowym, obliczone na
wywotanie wptywu na opinie publiczng’ W prezentowanych definicjach czesto sie
podkresla, ze ofiarami aktdw terrorystycznych sg przypadkowe osoby.

Po przeanalizowaniu ponad 100 definicji terroryzmu, Aleks Schmidt wyodrebnit
w nich szereg wspolnych cech:

— stosowanie przemocy, sity lub grozby ich uzycia,

— polityczna motywacja sprawcow,

— dziatanie w celu wywotania strachu, grozby,

— che¢ wywotania psychologicznych skutkow i reakcji,

— rozréznienie celu zamachu i bezposredniej ofiary,

— celowos¢ i planowanie dziatania,

— metoda walki,

— konflikt z obowigzujgcymi regutami zachowan spotecznych,
— wymuszenia,

— wykorzystywanie mediéw w celu poszukiwania rozgtosu,

8 Definicje terroryzmu, op. cit.

% Za: . Pospiszyl, Patologie spoteczne. Resocjalizacja, Warszawa 2010, s. 66.

57 K. Kubiak, A. Makowski, P. Mickiewicz, Polska wobec zagrozenia terroryzmem morskim,
Warszawa 2005, s. 49.

% K. Indecki, Prawo karne wobec terroryzmu i aktu terrorystycznego, £6dz 1998, s. 47.

8 B. Hotyst, Kryminalistyka, Warszawa 2004, s. 86.

0 B. Bolechdéw, Terroryzm w swiecie podwubiegunowym. Przewartosciowania i kontynu-
acje, Torun 2003, s. 25.

L Por. m.in. K. Kumalski, Problemy definicyjne pojecia terroryzm, http://www.psz.pl/tekst-
2968/Karol-Kumalski-Problemy-definicyjne-pojecia-terroryzm.
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— $lepa zbrodnia (przypadkowy dobdér ofiar),

— wykorzystywanie symboliki,

— nieobliczalnos¢ dziatan sprawcow,

— ukryty charakter organizacji stosujgcej metody terrorystyczne’.

Zréznicowanie pojecia i zasiegu terroryzmu

Niekiedy nie rozréznia sie terroryzmu od rzgdéw terroru. Terroryzm rozumie sie jako

przemoc niektérych ,stabszych” obywateli wobec silniejszych organdw parnstwa. Na-

tomiast terror okresla sie jako przemoc silniejszych organdw panstwa wobec stab-
szych obywateli.

Terroryzm wystepuje niejednokrotnie w tagodniejszej formie np. blokowania
drég, autostrad czy przejs¢ granicznych. Na ogot nie ma przy tym ofiar. Terroryzm
moze mie¢ zasieg maty lub duzy, w ramach jednego lub wielu krajow:

— panstwowy (gdy chodzi o zastraszajace dziatanie wtadzy panstwowej wobec oby-
wateli),

— miedzynarodowy (gdy wykracza poza granice danego panstwa, np. miedzynaro-
dowe grupy terrorystyczne dziatajgce we Wtoszech, Francji, Turcji).

— separatystyczny; ugrupowania separatystyczne dazace do odtaczenia ziem za-
mieszkanych przez swdj nardd i utworzenia wtasnej paristwowosci (np. Kurdowie
czy Sikhowie).

Ze wzgledu na motywacje wyrdznia sie terroryzm:

— kryminalny (jest dziataniem z checi zysku, zamachem na zycie, nietykalnos$¢ oso-
bistg itd.) jest to podobienstwo dziatan; napadu, wymuszen rozbéjniczych,

— patologiczny (jest wynikiem zaburzert umystowych; np. Shirhan-Sirhan — zabdjca
Roberta Kennedyego, czy umystowo chory z Fryburga, ktéry podpalat budynki
uzytecznosci publicznej),

— polityczny;

— agenturalny — terrorysci sg inspirowani, sponsorowani i sterowani przez obce
panstwo,

— ideowy — sprawcy przyswiecajq idee inne od powszechnie przyjetych, obce mu
jest poczucie obywatelskie, etyka spoteczna, czy poszanowanie wspétobywateli,
fanatycznie dazy do obranego celu, odrzucajac wszelkie wartosci spoteczne’.

Kazdej z tych typologii spotecznej mozna zarzuci¢ to, ze nie wyczerpuje wszyst-
kich mozliwych form terroryzmu, poniewaz zjawisko to ulega statej eskalacji ilo$cio-
wej i jakosciowej™.

Rys historyczny
Skrytobdjstwo nalezato do najstarszych metod terroru indywidualnego. Okreslano
je jako; dorazne fizyczne usuniecie przeciwnika politycznego w podstepny sposéb™.

2 Zob. A.P. Schmidt et al., Political Terrorism: A New Guide to Actors, Authors, Concepts,
Data Bases, Theories, and Literature, New York 1988, s.12in.

3 R. Borkowski, Terroryzm, http://winntbg.bg.agh.edu.pl/skrypty2/0073/roz08.pdf.
74 B. Hotyst, op. cit., s. 85.

5 ). Tomasiewicz, Terroryzm na tle przemocy politycznej. Zarys encyklopedyczny, Katowice
2002, s. 27.
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Takze w przypadku antycznej Grecji mozemy znalez¢ przyktady stosowania terrory-
zmu indywidualnego. Z tym, ze zabdjca tyrana cieszyt sie mianem bohatera, gdyz
takie zabdjstwa uznawano za usprawiedliwione i koniecznos¢. Jak twierdzit Seneka,
dla bogéw nie ma milszej ofiary, niz krew tyrana.

Historia terroryzmu juz XI wieku taczy sie z islamem. Prorok Mahomet napadat
ze swoimi zwolennikami na karawany kupieckie, mordujac i grabigc. Po Smierci Ma-
hometa, jeszcze w VIl wieku doszto do roztamu na trzy gtéwne kierunki: sunnitéw,
szyitéw i schizmatykow, ktdre nawzajem sie zbrojnie zwalczaty.

Terroryzm przypisywani takze wyprawom krzyzowym organizowanym od konca
X!l wieku, byly one wykorzystywane do zrealizowania plandw politycznych i dziatan
zbrojnych, ale trudno je byto poréwnywac do terroryzmu wyznawcoéw Mahometa.

W Niemczech w okresie reformacji Thomas Miinzer proboszcz parafii w Zwickau
zapoczatkowat plebejski (chtopski) nurt reformacyjny majacy za cel przejecie wtadzy.
Wyttumaczenie swoich poczynan, prébowat wyjasnic¢ przez znieksztatcong ktamliwa
interpretacje Pisma Swietego. Marcin Luter potepit te niebezpieczne dziatania. Tego
rodzaju naduzycia wielokrotnie popetniano w okresie reformacji’e.

Kolejnymi wydarzeniami zwigzanymi z terrorem nasyconym okruciefstwem
byta rewolucja francuska, najwiecej zbrodni (w tym z uzyciem gilotyny) popetniono
w okresie dyktatury jakobindw.

W XIX wieku ujawniat sie terroryzm oparty o podtoze ekonomiczne i spoteczne.

W Anglii w latach 20. i 30. XIX stulecia pojawit sie ruch burzycieli maszyn, ktérego
zatozycielem byt Nedd Lud. Zatozona przez niego organizacja — Armia Naprawiaczy
Krzywd — burzyta nowe wydajniejsze maszyny, chcgc wymusi¢ powrét dawnych ma-
szyn i tym samym zatrudnienie zwolnionych pracownikdéw.

Amerykanskie organizacje zawodowe postugiwaty sie terroryzmem. Np. w Pen-
sylwanii zawigzano tajne zrzeszenie gérnikow Loly Maguires w celu obrony gérnikow
przed wyzyskiem. Jako forme obrony stosowano ataki, zamachy na wtascicieli ko-
paln, urzednikow i policjantow””.

Murzyni uzyskali wolno$¢ w wyniku wojny secesyjnej. W poprawce do Konstytu-
cji Stanow Zjednoczonych (1865 r.) stwierdzono, ze niewolnictwo nie bedzie istniato
w obrebie kraju. Po wojnie secesyjnej powstata organizacja terrorystyczna Ku-Klux-
Klan®, W réznych wcieleniach od nieomal 150 lat jest ruchem nie tylko antymurzyn-
skim, ale takze antyimigracyjnym. Na swoim koncie ma tysigce ofiar, ale od lat 70. XX
wieku jego wptywy systematycznie malejg. Obecnie szacuje sig, ze do jego 150 od-
dziatéw nalezy tylko ok. 6 tysiecy oséb (w latach 20. XX wieku byto to ok. 4 min)™.

W XIX wieku nurtem terroryzmu byt anarchizm. Anarchisci stosowali terror indy-
widualny, mordujac skrytobdjczo gtowy panstw, wyzszych urzednikdw panstwowych,
szefow policji, wiascicieli fabryk. Te dziatania miaty Swiadczy¢ o istnieniu poszczegol-
nych ruchéw, przyniesc rozgtos i pozyska¢ nowych zwolennikéw, w drugiej potowie
XIX wieku i na poczatku XX wieku mozna wymieni¢ dtuga liste ofiar zamachow ter-

76 K. Karolczak, Encyklopedia terroryzmu, Warszawa 1995; a takze T. Aleksandrowicz, Terro-
ryzm miedzynarodowy, Warszawa 2008.

7 W wyniku aresztowan rozbito organizacje w 1875 r.

8 Por. m.in. Ira Berlin, Pokolenie w niewoli. Historia niewolnictwa w Ameryce Pdtnocnej,
Warszawa 2010.

% M. Bosacki, Ku-Klux-Klan znéw morduje, ,,Gazeta Wyborcza” 14.11.2008.
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rorystycznych dokonanych przez anarchistow. ,W 1881 r. car Aleksander Il zginat od

bomby rzuconej przez cztonka Narodowej Woli, Polaka J. Hryniewieckiego. W 1894 r.

prezydent Francji M.F. Carnot zostat zabity przez anarchiste wtoskiego S. Caserio.

Inny wioski anarchista w 1898 r. zasztyletowat w Genewie cesarzowg austriacka Elz-

biete. 1900 r. w zamachu anarchistycznym zginat prezydent USA W. McKinley. [...]

1903 . stracit zycie krol Serbii Aleksander Obrenovic. W 1912 r. anarchista zabit pre-

miera Hiszpanii Jose Canalejasa 0.)"%.

Po roku 1919 narastat stopniowo proces zastraszania panstw i spoteczenstwa
rodzit sie faszyzm i nazizm. Hitler doszedt do wtadzy, niszczac przeciwnikéw poli-
tycznych, pdzniej prowadzi akcje masowych mordéw i na wielkg skale masowego
usmiercania w obozach zagtady.

Po Il wojnie Swiatowej szczegdlnie w okresie zimnej wojny warunki sprzyjaty roz-
winieciu dziatan organizacji terrorystycznych (wspieranych przez kraje komunistycz-
ne) w panstwach zachodnich.

Po roku 1986 wprowadzono pojecie ,,nowego terroryzmu” stwierdzajac, ze mo-
tywacja religijna nadaje nowy wymiar zagrozeniom terrorystycznym:

— fundamentalizm gtosi, ze swieto$¢ sprawy usprawiedliwia kazdy srodek wyko-
rzystany w walce. Organizacje terrorystyczne z lat 70. i 80. miaty jednak okreslo-
ne cele polityczne, dokonujac zamachdw terrorystycznych, kierowaty sie checia
zwrocenia opinii publicznej na okreslone problemy, oczekujac nawet cho¢ cze-
Sciowego zrozumienia podjetych dziatan,

— terroryzm judaistyczny, nawigzuje do idei s$wietej wojny, prapoczatki takich mysli
majg swoje odniesienie do zydowskiej koncepcji wojny jako sadu Bozego. W bi-
blijnej interpretacji wojna w reku boga jest narzedziem kary lub okazaniem taski.
Pokonanego spotyka zastuzona kara, a zwyciezca musi by¢ religijnie czysty, bo-
wiem Bog dat mu zwyciestwo. Wspotczesne przypisywanie religijnego wymiaru
konfliktom zbrojnym jest podstawg ideologii fundamentalistycznych ugrupowan
ultraortodoksyjnego judaizmu.

— terroryzm islamski oparty jest na zasadach religijnych islamu. Mahomet jest nie
tylko peten mitosci, ale jest tez patronem wojny, od swych wyznawcow domaga
sie pokory, jednosci i walki z niewiernymi, islamisci w znacznie mniejszym stop-
niu kieruja sie wzgledami politycznymi. Sam akt terroru jest wedtug nich wypet-
nieniem obowigzku religijnego i obrong przed sekularyzacja ze strony swiata za-
chodniego. Do nadrzednych celdw tego terroryzmu nalezy:

e obalenie swieckich, prozachodnich rzgdéw w krajach muzutmanskich i upo-
wszechnienie islamu oraz modelu panstwa religijnego,

e zniszczenie gtdwnych wrogéw islamu, za ktérych uwaza sie; USA i Izrael,

e zjednoczenie muzutmanow i wspieranie ich w walce z niewiernymi.

Tego typu postulaty budzg niepokdj wsréd wielu panstw arabskich (np. Arabii
Saudyjskiej, Algierii, Maroka). Sytuacja ta S$wiadczy o ztozonosci Swiata islamu.

Przyktady zamachdw terrorystycznych

1970 roku terrorysci z Ludowego Frontu wyzwolenia Palestyny, 6 wrzesnia porwali
trzy samoloty pasazerskie. W skutek akcji Jordanskiej armii, uwolniono zaktadnikow.
Wszystkie samoloty zostaty wysadzone w powietrze przed kamerami TV.

8 M. Borucki, op. cit., s. 10 11.
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Monachium 1972 r. Byt to pierwszy akt terroru dokonany podczas trwania Igrzysk
Olimpijskich. Olimpiady nie przerwano...

5 wrzesnia 1972 r. cztonkowie organizacji Czarny Wrzesien zajeli budynek, w kto-
rym mieszkali Izraelscy sportowcy, biorgc 11 zaktadnikdw.

Bejrut 1983 r. — zamach Hezbollahu

23 pazdziernika 1983 r. zamachowiec samohdjca wjechat ciezaréwka wypetniona
materiatem wybuchowym na teren koszar US MARINES w Bejrucie. Podczas ataku
zgineto 241 zotnierzy.

Nowy Jork 2001 r. — zamach Al-Kaidy

Byt to pierwszy na tak duza skale zamach terrorystyczny, zgineto tagcznie 2973
osoby, nie liczac 19 porywaczy i 26 osdb uznanych za zaginione®?.

Tragedia w Biestanie 2004 r. — pochtonetfa 339 osdb, w tym 159 dzieci.

Dokonano tu szczegdlnie poruszajgcego aktu terroru bezposrednio dotyczgcego
dzieci, w Pétnocnej Osetii i 30 czeczenskich terrorystow wzieto za zaktadnikéw 1100
dzieci i ich rodzicéw przybytych na akademie z okazji rozpoczecia roku szkolnego. Za-
ktadnikéw spedzono do sali gimnastycznej, ktorg przygotowali do wysadzenia w po-
wietrze. Szkote otoczyty oddziaty armii rosyjskiej i jednostki specjalne. Po rozmowach
dwudniowych, rozpoczeto chaotyczny atak, terrorysci wysadzili sale gimnastyczna.

Rodzaje aktualnych i przysztych zagrozen

Wspotczesny terroryzm ma rdzne oblicza®. Oprdcz superterroryzmu czy megater-
roryzmu (zamach z 11 wrzesnia 2001 r.), istniejg rodzaje terroryzmu, ktérych nazwy
pochodza od nazw rodzajéw wykorzystywaniu broni — bioterroryzm, terroryzm nu-
klearny, terroryzm chemiczny, cyberterroryzm. Wywotuje to obawy, ze w przypadku
podjecia tego rodzaju zamachdw, moga ulec zniszczeniu cate miasta, a skazeniu —
znaczaco duze obszary z nimi zwigzane (np. atak na elektrownie atomowag).

Na podstawie analizy przeprowadzonej przez ekspertdw dla ONZ stwierdzono,
ze koszt wywotania tych samych skutkéw strat ludnosci cywilnej przy uzyciu bro-
ni: konwencjonalnej — wynosi 2000 $/km?, atomowej — 800 $/km?, biologicznej —
1$/km?2%,

Bioterroryzm jest to wykorzystywania czynnikéw biologicznych (lub broni biolo-
gicznej) w celach terrorystycznych. Wykorzystuje sie odpowiednie bakterie i organi-
zmy, ktére odpowiednio rozprasza sie w powietrzu, wodzie lub w zywnosci, co moze
wywotac panike i powazne skutki spoteczne na przyktad podczas imprezy sportowe;j
czy koncertu, ktéry zgromadzit tysigce osob.

Terroryzm nuklearny zwigzany jest z prymitywnymi fadunkami nuklearnymi, taki-
mi jak bomby walizkowe, brudne bomby?4.

Cyberterroryzm polega na wykorzystywaniu techniki informacyjnej za posrednic-
twem internetu do koordynacji rozproszonych w réznych miejscach komorek terro-

8 T.R. Aleksandrowicz, Zagrozenia wspdtczesnym terroryzmem, Bielsko-Biata 1997;
D. Szlachter, Walka z terroryzmem w UE — nowy impuls, Torun 2007.

82 Szerzej: R. Borkowski, Terroryzm ponowoczesny, Torun 2006, s. 37—67.

8 Podano za: M. Sajek, Bioterroryzm, http://www.hylostet.pl/igm/article/23.

8 Szerzej: Y. Alexander, M. Hoenig, Superterroryzm biologiczny, chemiczny i nuklearny, War-
szawa 2001; W. Liss, Brudna bomba — mit czy realne zagrozenie, ,,Raport. Wojsko — Tech-
nika — Obronnos¢” 2002, nr 7.
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rystycznych. Stosowanie ztosliwych wiruséw i robakéw internetowych do niszczenia
i fatszowania danych réznych instytucji (bankéw i przedsiebiorstw) ma powodowaé
szkody gospodarcze w skali przedsiebiorstw czy branz.

Problemy neutralizowania terroryzmu miedzynarodowego

Zagrozenia dziataniami ze strony miedzynarodowego terroryzmu, wymaga nieustan-
nej czujnosci. Wspdtczesni terrorysci coraz czesciej uczg sie zaréwno na sukcesach,
jak i btedach poprzednikow. Jutrzejsi bedg bardziej wyksztatceni, o wiekszych mozli-
wosciach rozporzadzania jeszcze grozniejszym arsenatem dostepnych broni i techno-
logii dla realizacji swoich niszczycielskich ambicji®.

Akty przemocy sg zwykle zaplanowane i przeprowadzone w celu realizacji za-
mierzen grupy terrorystycznej. Sa ze sobg logicznie powigzane i odpowiadajg bie-
z3cej sytuacji: dziataniom wtadz, stopniowi realizacji dotychczasowych postulatéw
i postawie opinii publicznej, akt terrorystyczny niesie ze sobg pewne przestanie i ma
wywotaé okreslony efekt®®

Dos¢ czesto determinacja wtadzy w zaangazowaniu w walke z terroryzmem jest
okreslana miarg stopnia zagrozenia nim panstwa w danym okresie. Duze znaczenie
dla przeciwdziatania terroryzmowi ma wspétpraca miedzynarodowa, ktdra moze nie-
jednokrotnie przezwyciezaé podziaty, zapobiega¢ powstawaniu nowych i eliminowac
gtéwne zrodta i przyczyny terroryzmu. Wspétpraca ta moze wptynaé na mozliwos¢,
jezeli nie eliminacji to przynajmniej zmniejszenia obszaréw nedzy, gtodu i epidemii,
bezrobocia i ignorancji. Beznadziejnos¢, brak poczucia bezpieczenstwa sg zarzewiem
na ktérym rozpala sie frustracja, fanatyzm i terroryzm?®. Jedng z préb rozwigzan
omawianych kwestii jest propozycja politykdw i naukowcow skupionych w tzw. Gru-
pie Lizbonskiej (cztery fundamentalne pakty, ktére potraktowano jako instrumenty
zmiany istniejgcego stanu rzeczy w tym najwazniejszy o wyréwnaniu nierownosci
socjalno-ekonomicznych w swiecie i zaspokojenia elementarnych potrzeb rozwoju
biednych®. Nie mozna nie dostrzegaé zagrozen, jakie ptyng z uczestnictwa Polski
w koalicji antyterrorystycznej i naszego zaangazowania militarnego w Iraku a nastep-
nie w Afganistanie. Fundamentalisci islamscy prowadza ,$wietg wojne” — dzihad,
kieruja swojg agresje na wszystkich, ktérzy popierajg czynnie lub politycznie Stany
Zjednoczone i lzrael. Dlatego potrzebne sg nie tylko plany przeciwdziatania terrory-
zmowi we wspotpracy miedzynarodowej, ale ich dyskretna i skuteczna realizacja.

8 Nowe rodzaje broni i technologii pojawiajg sie wyniku szybkiego postepu technicznego.

8 N. Narojek, Terroryzm jako metoda prowadzenia walki, [w:] Terroryzm w Swiecie wspot-
czesnym, Warszawa 2004, s. 47.

87 Szerzej: ). Tomaszewicz, Terroryzm na tle przemocy politycznej. Zarys encyklopedyczny,
Katowice 2002.

8  7ob. ). Gryz, Zrédta terroryzmu miedzynarodowego, [w:] Terroryzm w $wiecie wspdtcze-
snym, op. cit., s. 36.



14. Wypadki przy pracy i otoczeniu zewnetrznym

Wypadek to —nagte, niespodziewane zdarzenie, wyniku ktérego ktos ponidst uszczer-
bek materialny, utracit zdrowie lub zycie, badZ zostat narazony na takie niebezpie-
czenstwo®. Niebezpiecznymi miejscami w ktdrych mogg zaistnie¢ wypadki sg: drogi,
miejsca pracy, miejsca uzytecznosci publicznej i dom lub mieszkanie. Niejednokrot-
nie przy tym méwimy, ze zaistniat wypadek losowy, okreslany jako nieszczescie, kté-
remu nie mozna byto zapobiec®.

Wypadki na drogach spotykajg nas jako uzytkownikéw; kierujgcych srodkami
transportowymi, bedacymi pasazerami lub przechodniami. Dotyczy to zaréwno
drdg; lgdowych, wodnych jak i powietrznych.

Natomiast wypadki przy pracy majg bezposredni zwigzek z wykonywang praca,
w trakcie ktérej zaistniat okreslony uraz lub $mier¢, ktére to zdarzenie dotyczy po-
jedynczej osoby lub wiekszej liczby osdb. Podobne zdarzenia, mogg by¢ zwigzane
z innymi miejscami przebywania osoby poszkodowanej.

Kazdy wypadek wiaze sie z réznorodnymi skutkami zdrowotnymi a nawet ma-
terialnymi dla poszkodowanych i moze przynosi¢ konsekwencje nie tylko natury
ekonomicznej, ale réwniez i prawnej. Przedmiotem naszych rozwazar beda wypadki
komunikacyjne i wypadki przy pracy, gdyz czestotliwo$¢ ich wystepowania, udziat
w strukturze ilosciowe;j i ciezaru szkdd przez nie poczynionych jest wiekszy od pozo-
statych rodzajéw wypadkdw®.

Wypadki komunikacyjne

Zagadnienia definicyjne i prawne®?

W jezyku potocznym kazde zdarzenie na drodze okresla sie mianem wypadku. Ter-
min precyzyjny, z ktérego nie tylko wynika obowigzujaca definicja, ale réwniez skutki
prawne, jest zawarty w kodeksie karnym w art. 157 § 1. W artykule tym mowi sie
o zdarzeniu drogowym, ktérego nastepstwem jest naruszenie czynnosci narzgdu
ciata lub rozstrdj zdrowia, co skutkuje o odpowiednim wymiarze kary zgodnie z ko-
deksem karnym. Wystepek wypadku drogowego moze by¢ popetniony w kazdym
miejscu, gdzie faktycznie odbywa sie ruch pojazdéw. Podmiotem tego wystepku
moze by¢ kazdy uczestnik ruchu, a wiec takze pieszy, rowerzysta czy woznica. Nie
chodzi tu o ruch w sensie fizycznym, lecz o ruch w znaczeniu prawnym, w ktérym

8 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego, t. 2, s. 570.

% Ibidem.

%1 Dowodzg tego materiaty statystyczne zawarte w ,,Rocznikach Statystycznych” GUS i ma-
teriatach Eurostatu.

92 Kodeks karny, wyd. 9. Stan prawny na 1 wrzesnia 2010 r., Warszawa 2010.
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obowigzujg okreslone reguty poruszania. Zasady bezpieczeristwa ruchu moga by¢

naruszone umyslnie albo nieumysinie. Umysine naruszenie zasad bezpieczenstwa

zachodzi wtedy, gdy Swiadomie, postepuje wbrew zakazom lub nakazom, natomiast
nieumysinie gdy dokonanie okreslonego manewru jest wynikiem btednej oceny sy-
tuacji istniejgcej w ruchu.

W rozumieniu prawa rozrdznia sie zdarzenia drogowe w zaleznosci od powsta-
tych skutkow jako: kolizje drogowe lub wypadki drogowe.

Do kolizji drogowej dochodzi wtedy, gdy powstaja tylko szkody materialne (po-
staci uszkodzen pojazdéw) lub niewielkie obrazenia ich uczestnikéw (naruszajace
czynnosci narzadow ciata na okres ponizej 7 dni). Natomiast wypadek drogowy skut-
kuje nie tylko uszkodzeniem pojazddw, ale takze powoduje znaczgce obrazenia ciata,
czasem dtuzsze lub trwate kalectwo badz smier¢.

Szkoda komunikacyjna ma miejsce w momencie, gdy dochodzi do kolizji drogo-
wej, czyli zdarzenia bez ofiar dotyczacych ludzi. Zazwyczaj w takich okolicznosciach
prébujemy dojs¢ do porozumienia ze sprawcg kolizji. Nie ma przy tym obowigzku
wezwania policji. Sprawca kolizji powinien wreczy¢ poszkodowanemu pisemne
oswiadczenie o spowodowaniu szkody. W oswiadczeniu powinny znalez¢ sie podsta-
wowe informacje o danych personalnych kierujgcego pojazdem, a takze informacje
zwigzane z aktualnym stanem technicznym i jego ubezpieczeniem i ubezpieczycie-
lem, wskazanym jest podanie danych osobowych swiadkéw zdarzenia. W zwigzku
z powstaniem szkody komunikacyjnej nasuwajg sie nastepujace spostrzezenia®:

— coraz czesciej nieobecnos¢ policji na miejscu zdarzenia moze utrudnié pdzniej-
sza likwidacje szkody, gdyz sprawca po przemysleniu zdarzenia, po ochtonieciu
z emocji niejednokrotnie zmieniajg swoje wczesniejsze oswiadczenie dotyczace
okolicznosci zdarzenia, to moze utrudnic¢ uzyskanie odszkodowania przez poszko-
dowanego,

— najczesciej Swiadkowie zdarzenia, nie chcg by¢ swiadkami, ktérzy pézniej musza
traci¢ wiele czasu nieraz na kilkakrotne sktadanie wyjasnien w nie swojej spra-
wie,

— reasumujac: lepiej wezwac Policje nawet narazajac sie na mandat (z tytutu popet-
nionego ewentualnie przekroczenia), gdyz notatka dotyczaca zaistniatego zdarze-
nia, bedzie dokumentem niepodwazalnym przy uzyskaniu odszkodowania,

— w zdecydowanej wiekszosci kolizji, do ktérych nie wzywa sie Policji, ich sprawcy
nie ponosza odpowiedzialnosci. Wiekszos¢ poszkodowanych zadowala sie uzy-
skaniem odszkodowania z OC,

— odszkodowanie z tytutu kolizji przystuguje zgodnie z art. 34 ust. 1 ustawy z dnia
22 maja 2003 r. o ubezpieczeniach obowigzkowych, Ubezpieczeniowym Fundu-
szu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych® z ubez-
pieczenia OC posiadaczy pojazdéw mechanicznych przystuguje odszkodowanie,
jezeli posiadacz lub kierujacy pojazdem mechanicznym sg obowigzani do odszko-
dowania za wyrzgdzong szkode w postaci zniszczenia lub uszkodzenia mienia.

W ramach ponoszenia skutkéw z tytutu kolizji moze jeszcze wchodzi¢ ewentualna
odpowiedzialnos¢ za wykroczenie z art. 86 § 1 Kodeksu wykroczen, stosownie do

% Por. szerzej: http://www.money.pl?ubezpieczenia/porady/szkoda/komunikacyjna.

% Dz.U.z2003r., Nr 124, poz. 1152 z pdzn. zm.



IV. Swoiste zagrozenia nagte i narastajace 241

ktérego, kto nie zachowuje nalezytej ostroznosci — stwarza zagrozenie naruszenia
mienia, podlega karze grzywny®*.

Wiele definicji wypadku drogowego jest bardzo do siebie zblizonych. Najczesciej
wypadek drogowy okresla sie jako niedajgce sie przewidzie¢ zdarzenie majgce miej-
sce w ruchu drogowym, pozostajagce w zwigzku przyczynowym w ruchu drogowym
zdarzenie, wynikajace z naruszenia zasad bezpieczenstwa obowigzujacych w tym
ruchu, ktérego skutkiem sg nieumyslnie obrazenia ciata powodujace naruszenie
narzadu ciafa lub rozstréj zdrowia, trwajace dtuzej niz 7 dni (tzw. Sredni wypadek
drogowy), Smier¢ albo ciezki uszczerbek na zdrowiu (tzw. ciezki wypadek drogowy).
Wypadek drogowy musi mie¢ miejsce na drodze publicznej przeznaczonej do ruchu
pojazdow i powodowac szkode dla oséb lub rzeczy®®. Gdy méwimy o ruchu drogo-
wym, na ktérym moze zaistnie¢ wypadek drogowy to dotyczy drég; krajowych, wo-
jewddzkich, powiatowych i gminnych (art. 2, ust. 1 ustawy z dnia 21 marca 1985 .
o drogach publicznych)®’. W orzecznictwie Sadu Najwyzszego przyjmuje sie, ze wy-
padki drogowe moga by¢ popetnione nie tylko na drogach publicznych, ale réwniez
wszedzie tam, gdzie odbywa sie ruch ogélny lub lokalny®.

Za spowodowanie wypadku w komunikacji powodujacego konsekwencje dla
zdrowia lub zycia poszkodowanych sprawca ponosi odpowiedzialno$¢ karng w mysl
przepisdw Kodeksu karnego art. 177.

— Sredni i lekki uszczerbek na zdrowiu:

Za naruszenie czynnosci narzadu ciafa lub rozstroéj zdrowia trwajgcy nie dtuzej niz
7 dni, podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnosci lub pozbawienia wolnosci do
dwdch lat. Przy dziataniu nieumysinym kara do jednego roku.

— Ciezki uszczerbek na zdrowiu:

Przy pozbawieniu wzroku, stuchu, mowy, zdolnosci ptodzenia, ciezkiego kalec-
twa, nieuleczalnej choroby, zeszpecenia ciata, trwatej albo znacznej utraty zdolnosci
do pracy, sprawca podlega karze pozbawienia wolnosci od 1 roku do lat dziesieciu,
przy dziataniu nieumysinym kara ograniczona jest do jednego roku.

— Spowodowanie $mierci:

Jezeli nastepstwem wypadku jest Smier¢, to sprawca podlega karze pozbawienia
wolnosci od 6 miesiecy do lat 8.

Niejednokrotnie osoba poszkodowana w wypadku komunikacyjnym miata réw-
niez pewien wptyw na fakt zaistnienia wypadku. Poszkodowani swoim nierozmysl-
nym zachowaniem stwarzajg niebezpieczng sytuacje na drodze, a czasem nawet ich
zachowanie przyczynic sie do zaistnienia lub zwiekszenia rozmiaréw szkody. Tego
typu postepowanie znalazto swe regulacje prawne w Kodeksie cywilnym (art. 362).

Wypadek komunikacyjny jest to pewne zdarzenie o mniejszej skali niz katastrofa.
Katastrofa jest wydarzenie zaktdcajace w sposéb nagtly i grozny ruch ladowy i spro-
wadzajgce konkretne i dotkliwe skutki obejmujgce wiekszg liczbe oséb lub mienie
w wielkich rozmiarach oraz niosgce ze sobg zagrozenie bezpieczeristwa powszech-

% http://www.eporady24.pl/drukuj-pytania-774.html.

% K. Rajchel, Z. Nowakowski, Pojecie wypadku drogowego i system ewidencji, ,Zeszyty Na-
ukowe Politechniki Rzeszowskiej” 2006, z. 7, s. 103.

97 Dz.U.z 2004 r. Nr 204, poz. 2086, z pdzn. zm.

% Uchwata Sadu Najwyzszego z 5 grudnia 1995 r., WR 186/95, OSNKW 1996, nr 3-4,
poz. 19.
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nego®. Jako jeden ze skutkow dla sprawcy katastrofy wystepuje odpowiedzialnosé
karna na podstawie okreslonych artykutéow kk.: 140 § 2, 173 § 11300 § 3.

Podstawowe przyczyny wypadkow

Wypadki komunikacyjne zdarzaja sie codziennie i stgd czesto powtarzajace sie pyta-
nie: kto zawinit lub jakie byty przyczyny. W literaturze przedmiotu spotykane sg rozne
klasyfikacje!®.

Cztowiek

Kierowca, jezeli jest zdrowy, sprawny i doswiadczony to nie powinien stwarza¢ za-

grozenia na drodze. Zbyt czesto wystepuje brawura, brak; wyobrazni, umiejetnosci

przewidywania, a takze brak doswiadczenia (szczegdlnie u mtodych kierowcéw).

Réwniez kultura jazdy naszych kierowcdéw pozostawia wiele do zyczenia. Chamskie

zachowanie wobec innych, arogancja, brak zyczliwosci w stosunku do innych kierow-

cow i pieszych.
Najczesciej wystepujace przyczyny wypadkdow:

— nadmierna predkos¢ i niedostosowanie jej do warunkéw atmosferycznych,

— nieprawidtowe wymijanie, wyprzedzanie, czy manewrowanie w trakcie jazdy,

— wymuszanie pierwszenstwa przejazdow,

— niedostosowanie bezpiecznego odstepu od poprzedzajacego samochodu,

— jazda po nieprawidtowej stronie lub srodkiem jezdni,

— niedostosowanie odpowiedniej sygnalizacji przy zmianie pasa jezdni czy kierun-
ku skretu,

— nieprzestrzeganie znakdw drogowych oraz sygnalizacji stuzb drogowych,

— niezachowanie szczegdlnej ostroznosci na skrzyzowaniach i pasach dla pieszych,

— jazda nocag na swiattach drogowych i oslepianie innych uczestnikéw ruchu dro-
gowego. Niemniej istotny wptyw na zaistnienie wypadku samochodowego majg
niedoceniane biorytmy cztowieka oraz czynniki i uwarunkowania subiektywne:

— zwigzek miedzy typem osobowosci, temperamentu a sposobem bezpiecznej
jazdy,

— zmeczenie i wyczerpanie fizyczne wywotujgce dosé czesto zasniecie kierowcy,

— umiejetnos¢ podzielnosci uwagi na zdarzenia majce miejsce na drodze i poza
droga,

— wielogodzinna jazda bez wypoczynku, zwtaszcza nocg,

— jazda po spozyciu alkoholu lub lekarstw pogarszajgcych koncentracje,

— jazda pod wptywem srodkéw odurzajacych (narkotykow),

— pospiech, zdenerwowanie, stres,

— rozmowa przez telefon komérkowy podczas jazdy.
Osoby piesze sg najbardziej zagrozong grupg uczestnikdw ruchu drogowego. Za-

zwyczaj jednak piesi sami powodujg duze zagrozenie swoim zachowaniem. Najwiecej

potracen i najtragiczniejsze ich skutki notuje sie od lat w czwartym kwartale roku.

% Por. szerzej: http://prawoity.pl/wiadomosci/katastrofa-w-komunikacji-przestepstwo-z-
art-173-kodeksu-karn.

00 Szerzej: A. Kucharz, Wypadki drogowe w Polsce i wybranych krajach UE w latach 2000—
2004, Kancelaria Sejmu. Biuro Studidéw i Ekspertyz. Wydziat Analiz Ekonomiczno-Spotecz-
nych. Sierpiert 2005. Informacja Nr 1144; Wypadki komunikacyjne. Przyczyny i pierwsza
pomoc, http://web.pertus.com.pl/-ecz/wypkom.html.
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Pojazd i jego stan techniczny
W ciggu ostatnich lat znacznie wzrosta liczba pojazdéw samochodowych porusza-
jacych sie po drogach. To zjawisko spowodowato zaréwno zwiekszenie zagrozenia
w ruchu drogowym jak tez wptyneto na szersze uswiadomienie spoteczne o szkodli-
wym oddziatywaniu motoryzacji na znaczacy wzrost zagrozenia z tytutu szkodliwego
oddziatywania na srodowisko naturalne. Szczegdlne zagrozenie wypadkowe stwarza-
ty stare samochody sprowadzane do kraju w pierwszych dziesieciu latach polskiej
transformacji gospodarcze;j.

Zbyt czesto jednak niska cena zacheca do kupna (ciggle nie za bogate spoteczen-
stwo). Ciggle jeszcze zbyt wiele aut w nieodpowiednim stanie technicznym jezdzi po
polskich drogach.

Warunki atmosferyczne

Zrdéznicowane warunki atmosferyczne (deszcz, $nieg, mgta, grad, zamiecie, mrozy,
lawiny w gérach, powodzie, huragany) sg przyczynami wielu wypadkéw komunika-
cyjnych. Niedostosowanie predkosci do czynnikéw pogodowych, brawura, brak wy-
obrazni i doswiadczenia przy niezachowaniu szczegdlnych srodkéw ostroznosci ze
strony kierowcdéw moze by¢ przyczyna wielu wypadkow a nawet tragedii®.

Zréznicowanie liczby wypadkdéw i skutki ekonomiczne

Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia, wypadki drogowe zajmuja dzi$ siddme miej-
sce w statystyce najwiekszych zagrozen zdrowia i zycia, a za ¢wier¢ wieku znajdg sie
na drugim miejscu. Na drogach catego swiata ginie corocznie 1,2 miliona 0séb a licz-
ba ta wzrosnie do ponad 2 min w 2020 roku. Obecnie: liczba rannych szacuje sie na
okoto 50 mlIn, natomiast Srednio co 30 sekund ginie cztowiek. Kraje rozwijajace sie
majq 20% ogdlnej liczby samochoddw, ale 80% ogdtu zmartych w wyniku wypadkow.
Jest tam wiele wypadkdéw pieszych, np. w Indiach to ponad potowa ogétu zabitych
to piesi'®.

Szereg krajoéw Unii Europejskiej probowato okresli¢ strate wynikajgcg ze Smierci
cztowieka, ktory ginie wypadku samochodowym, wychodzac z zatozenia, ze on juz
nic nie wyprodukuje i nie stworzy zadnych nowych miejsc pracy. Ostatnia opubliko-
wana wartos$¢ wyliczen podana w Webtag brytyjskim podreczniku do szacowania
tego rodzaju kosztow wynosi 1 min 638 tys. 390 funtow. Polska traci na wypadkach
komunikacyjnych rocznie minimum 2% produktu krajowego brutto'®. taczne koszty
wypadkéw w naszym kraju w 2009 roku oszacowano na okoto 27 mid zt.

W tym czasie na drogach 27 panstw wchodzacych dzi$ w sktad Unii Europejskiej
w ponad 1,4 min wypadkow zycie stracito 54 tys. osob.

W 2009 r. w zadnym kraju Unii Europejskiej nie zgineto wiecej osdb niz w Polsce,
pomimo ze w niektdrych krajach zamieszkuje znacznie wiecej ludnosci niz u nas.

101 Zob. Wypadki komunikacyjne, op. cit.

02 Wypadki drogowe staja sie jednym z najwiekszych swiatowych zabdjcéw, ,The New York
Times”, http://translate.google.pl//pranslate?hl=pl&u=http.7/www.smh.com.au/articte-
s/2009/07/1081326797799.html.

103 Szerzej: Polska traci minimum 2%PKB w wypadkach drogowych.
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Liczba ofiar wypadkow w krajach UE w 2009 roku
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Nasuwa sie pytanie dlaczego w Polsce prawdopodobiernstwo wypadku i Smierci
jest wyzsze niz w innych krajach Unii Europejskiej. Na terenie Polski ginie okoto 15
0s0b na 100 tysiecy mieszkancéw, a np. w Norwegii, Szwecji czy Wielkiej Brytanii
wskaznik ten wynosi 6 oséb. Na 100 tys. wypadkéw drogowych umiera u nas 12
ofiar, podczas gdy w Unii Europejskiej wskaznik ten wynosi okoto 3.

Tym co nas wyrdznia jest bardzo duze zagrozenie pieszych jako uczestnikéw ru-
chu drogowego; w Polsce stanowig oni 40% ofiar wypadkéw drogowych, natomiast
w krajach Unii Europejskiej, odsetek ten wynosi 15%%.

Wypadki drogowe w latach 1990-2011

Rok Wypadki Zabici Ranni Kolizje
1990 50432 7313 59 611 106 693
1991 54 038 7901 65 242 130951
1992 50990 6 946 61047 139 637
1993 48 901 6341 58 812 146 650
1994 53 647 6744 64 573 162 814
1995 56 904 6 900 70226 197 159
1996 57911 6359 71419 214 006
1997 66 586 7311 83162

1998 61 855 7 080 77 560

1999 55106 6730 68 449 313073
2000 57 331 6294 71638 334797
2001 53799 5534 68 194 344727

104 http://www.google.pl/serach?q=j+sadowski+stan+bezpieczenstwa+transportu+samo-
chodowego.
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2002 53 559 5827 67 498 358 807
2003 51078 5640 63 900 367 700
2004 51 069 5712 64 661 424 938
2005 48 100 5444 61191 401 440
2006 46 876 5243 59123 411727
2007 49 536 5583 63 224 386 934
2008 49 054 5437 62 097 381520
2009 44 196 4572 56 046 381769
2010 38 832 3907 48 952 416 075
2011(X) 32272 3284 40 062 300 587

Z zaprezentowanych danych® odnosnie wypadkéw drogowych w latach 1990—
2011 wynika, ze szczegdlnie w ostatnich dwdch latach zmniejszyta sie zaréwno liczba
wypadkdéw, rannych, jak i zabitych. Wzrasta natomiast liczba kolizji.

W 2010 roku doszto do 38 832 wypadkdéw drogowych, w ktérych smieré ponio-
sto 3907 osdb a 48 952 doznaty réznego rodzaju obrazen. W porédwnaniu z rokiem
2009, liczba wypadkdéw zmniejszyta sie o 5364, czyli 0 12,7%. Po raz pierwszy liczba
Smiertelnych ofiar wypadkéw drogowych spadta ponizej 4 tys. 0sdb, to jest do 3907
0séb. W 2010 roku do jednostek Policji zgtoszono 416 075 kolizji drogowych co w po-
réwnaniu do 2009 roku, w ktérym odnotowano 381 769 kolizji, liczba ta zwiekszyta
sie 0 9%.

W ostatnim dziesiecioleciu, najwiecej wypadkéw drogowych i oséb rannych od-
notowano w 2001 roku, natomiast ofiar Smiertelnych w 2002 r. W 2007 roku nastgpit
wzrost liczby wypadkéw i ich ofiar, natomiast od 2008 roku zanotowano ponowne
spadki. W 2010 roku 2455 wypadkéw byto spowodowanych przez nietrzezwych kie-
rujgcych (okoto 10% wszystkich wypadkow?%).

W 2010 roku nietrzezwi piesi byli przyczyna 960 wypadkow.

Dla poprawienia bezpieczerstwa ruchu na polskich drogach stuzbe petni okoto
300 nieoznakowanych radiowozéw”, wyposazonych w wideorejestratory, ktére,
jak pokazuje praktyka, sa bardzo skutecznym narzedziem w walce z piratami dro-
gowymi.

Interpretacja elementdw warunkujgcych powstanie wypadkow

1. Nagtos¢ zdarzenia

Nagte zdarzenie w mys| przepiséw ustaw wypadkowych to przede wszystkim zdarze-
nie jednorazowe, takie jak np. upadek, i uderzenie o twarde przedmioty w miejscu
pracy, w nastepstwie ktérego poszkodowany pracownik doznat uszczerbku na zdro-
wiul%, W codziennym rozumieniu nagtos¢ kojarzy sie z natychmiastowym skutkiem
dla cztowieka: w przypadku widocznego krwawigcego skaleczenia, upadku z wyso-

195 Na podstawie danych KGP; Wypadki drogowe w Polsce 2011.

106 R, Sekalski, Zniwo $mierci, ,Auto Swiat” 2005, nr 2, s. 14.

107 policjanci s ubrani po cywilnemu i dopiero po zatrzymaniu samochodu, zaktadajg czapki
i kamizelki z napisem ,Policja”.

108 Szerzej: Wyrok Sadu Najwyzszego z 2.02.1997 r. Ill PRN 50/76, OSNCP 1998, nr 10
poz. 193.
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kosci potaczonego z utratg przytomnosci lub gtosnym jekiem, porazeniem pradem
elektrycznym, postrzeleniem z broni palnej itp. Nagtos¢ zdarzenia nie moze odwo-
tywac sie do natychmiastowego wystapienia negatywnych skutkéw dla zdrowia pra-
cownikow, poniewaz te skutki moga by¢ odroczone w czasie i nie jest to przeszkoda
do uznania ich jako wypadku przy pracy. W orzecznictwie od lat istnieje powszechnie
przyjety poglad, ze zdarzenie nosi cechy nagtosci, jezeli nie przekracza czasu jednej
dnidwki roboczej'®. Réwnoczesnie, spotykane w praktyce przypadki dtugotrwatego
oddziatywanie na organizm cztowieka szkodliwych warunkéw zatrudnienia, ktére
doprowadzajg do nagtego ujawnienia sie skutku chorobowego nie mozna zaliczaé do
wypadkdéw przy pracy’®.

Okres, w ktérym powinien zamkng¢ sie przebieg nagtego zdarzenia, aby nie stra-
cito ono charakteru wypadku, jest wiec umowny, usankcjonowany w orzecznictwie,
szeregiem innych orzeczen, rowniez oscyluje wokét jednej dnidwki roboczej. Jednak
ta granica czasowa, nie zawsze moze byc¢ traktowana w sposéb jednoznaczny, gdyz
w warunkach gospodarki rynkowej, dnidwka robocza w praktyce bywa krétsza lub
znaczne dtuzsza niz ustawowe 8 godzin.

2. Przyczyna zewnetrzna
W znacznym uproszczeniu za przyczyne zewnetrzng mozna uznacd taka, ktéra znajdo-
wata sie poza organizmem cztowieka. Przyczyng moga by¢ wszelkiego rodzaju urazy
mechaniczne (wywotane przez maszyne, pojazdy mechaniczne) czy obrazenia spo-
wodowane przez spadajgce przedmioty, lub niewtasciwg nawierzchnie (powodujaca
poslizgniecie i upadek z drabiny zakoriczony np. ztamaniem nogi). Réwniez w tym
znaczeniu, moga tu uczestniczy¢ sity przyrody, czyny innej osoby badz nieprzewidzia-
ne czynnosci samego poszkodowanego pracownika. W praktyce sgdowej, réznego
rodzaju schorzenia wewnetrzne, moga zosta¢ uznane za wypadek przy pracy, jezeli
towarzyszy temu element sprawczy o charakterze zewnetrznym i ktéry pogtebi ist-
niejacy stan chorobowy. Wiele watpliwosci zwigzanych z wystepowaniem przyczy-
ny zewnetrznej wypadku znajduje swdj epilog w sadzie, czasem dopiero ostateczne
orzeczenia wydaje Sad Najwyzszy. Takie orzeczenia stuzg réownoczesnie jako wyktad-
nia prawna dla podobnych przypadkéw.

— Przyktadowo w sytuacji, gdy podczas pracy pracownika cierpigcego na niedo-
krwienng chorobe serca wystgpity dwa zdarzenia o charakterze przyczyny ze-
wnetrznej, tj. stres i wysitek psychiczny, ktére ocenione osobno nie mogtyby
stanowi¢ przyczyny zewnetrznej wypadku przy pracy z tytutu zawatu serca, to
jednak wymaga oceny wigzek zachodzacy miedzy tymi zdarzeniami a mianowi-
cie, czy stres psychiczny, ktéry spowodowat skurcz miesni wieicowych i niedo-
krwienie miesnia serca, nie przyczynit sie do powstania zawatu'?,

— w innym orzeczeniu Sad Najwyzszy zajat stanowisko, iz nadmierny wysitek pod-
czas pracy, ktéry z najwiekszym prawdopodobieristwem, wespot z samoistnym

109 patrz: Wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 3.06.1999, sygn. akt IHIUKN 24/99, OSNP
20000/18/697; a takze Orzeczenie Trybunatu Ubezpieczen Spotecznych z dnia 19 wrze-
$nia z 1958 r. TR111/58, OSPiKA 1960, nr 3, poz. 63.

10 Wyrok Sgdu Najwyzszego z dnia 8.12.1998, sygn. akt IIUKN 349/98 OSNP 2000/2/78.
11 Wyrok Sgdu Najwyzszego z dnia 22.11.2000, sygn. akt li UKN 63/00, OSNP 2002/13/316.
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nadcisnieniem wywotat u pracownika udar mézgu, stanowiac zarazem zewnetrz-
na przyczyne wypadku®'?,

— w kolejnym orzeczeniu stwierdzono, ze zwigzek pomiedzy nagtg zewnetrzng przy-
czyna wypadku a pracg polega na miejscowym i czasowym badz funkcjonalnym
powigzaniu przyczyny doznanego uszczerbku na zdrowiu albo $mierci pracowni-
ka z wykonywaniem czynnosci zmierzajacych do realizacji zadan pracodawcy, do
ktérych pracownik zobowigzat sie w umowie o prace lub bedgcych przedmiotem
polecenia przetozonych albo nawet podjetych samorzutnie w interesie praco-
dawcy!s.

3. Zwiqgzek z pracq

Trzecim przedmiotowo istotnym elementem sktadowym wypadku przy pracy jest

zwigzek z praca. Wypadek musi pozostaé w zwigzku; czasowym, miejscowym i funk-

cjonalnym z pracg*“. Ustawodawca w art. 3 ust. 1 pkt 1-3 precyzyjnie okreslit zakres

czynnosci, podczas ktérych musi dojs¢ do zdarzenia moggcego zostaé¢ uznanym za

wypadek przy pracy. Ustawodawca przewidziat trzy sytuacje, w ktérych pracownik

moze ulec wypadkowi w zwigzku z praca:

— podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez pracownika zwyktych czynnosci
lub polecen przetozonych,

— podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez pracownika czynnosci na rzecz
pracodawcy, nawet bez polecenia oraz

— W czasie pozostawania pracownika do dyspozycji pracodawcy lub w drodze mie-
dzy siedzibg pracodawcy a miejscem wykonywania obowigzku wynikajacego ze
stosunku pracy.

Przez zwykte czynnosci, o ktérych mowa w pierwszym wypadku, nalezy rozumiec,
te czynnosci, ktére sg natozone na pracownika w ramach zawartej umowy o prace
lub wynikajg z zakresu obowigzkéw okreslonych na danym stanowisku pracy.

W drugim przypadku, w literaturze przedmiotu uwaza sie, ze przez polecenie
przetozonego nalezy rozumie¢ wszystkie polecenia zwierzchnika, pod warunkiem, ze
nie sg sprzeczne z przepisami prawa lub umowa o prace'®. Bedga to przed wszystkim
polecenia dotyczgce miejsca, czasu i sposobow swiadczenia pracy.

W trzecim przypadku okreslono wyraznie, ze niewykonywanie zadnych obo-
wigzkéw pracowniczych, a jedynie pozostawanie pracownika w dyspozycji praco-
dawcy i ulegniecie w tym czasie wypadkowi, takze moze by¢ uznane za wypadek
przy pracy®.

4. Szkoda na osobie
Ostatnim elementem zaistnienia wypadku przy pracy, w oparciu o ktéry buduje sie
definicje wypadku jest powstanie urazu ciata lub spowodowanie $mierci pracownika.

12 \Wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 29.01.1997, sygn. akt Il UKN 70/96, OSNP 1998/12/370.
13 Wyrok Sgdu Najwyzszego z dnia 7.08.1997, sygn. akt Il UKN 245/07, OSNP 19998/12/370.
14 7. Salwa, Prawo Pracy i Ubezpieczer Spotecznych, Warszawa 1998, s. 248.

15 Art. 100 Kodeksu pracy.

16 A, Swigtkowski, Kodeks pracy — komentarz, wyd. 2, Warszawa 2006, s. 900.
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Wypadki przy pracy

Zagadnienia definicyjne i skutki wypadkoéw
Pracodawca jest zobowigzany do zapewnienia pracownikowi bezpieczerstwa w wa-
runkach wykonywania czynnosci zwigzanych praca. Nieprzestrzeganie obowigzuja-
cych przepisow bhp przez pracodawce lub pracownika moze przyczynic sie do wy-
padku przy pracy. Trzeba jednak zwrdci¢ uwage, ze ryzyko wystapienia wypadku przy
pracy, jest ryzykiem zawodowym kazdego pracownika, co prawda odpowiedzialnos¢
odszkodowawczg za wystgpienie wypadku ponosi pracodawca, ale wszystkie bolesne
skutki tego zdarzenia ponosi pracownik. Konstytucja RP w art. 66 ust. 1 jasno okre-
$la, ze ,Kazdy ma prawo do bezpiecznych i higienicznych warunkéw pracy. Sposoéb
realizacji tego prawa okresla ustawa”*. Dalsze rozwiniecie dotyczace omawianego
prawa zawarte jest w kodeksie pracy w Dziale Dziesigtym'®, a takze akty wykonaw-
cze do Kodeksu pracy, w tym rozporzadzenie MPiSS z dnia 26.09.1997 r. w sprawie
ogolnych przepiséw bhp!*®. W wymienionych aktach prawnych zwraca sie szczegdlng
uwage, na poszerzanie wiedzy zwigzanej ze skutecznym podnoszeniem bezpieczen-
stwa pracy, zapobieganie wypadkom, co powinno by¢ statym obowigzkiem kazdego
pracodawcy.

Zdarzenie wypadkowe, ktdre zaistniato poczawszy od dnia 1 stycznia 2003 roku
ma by¢ kwalifikowane, zgodnie z art. 3 ust 1 Ustawy z dnia 30.10.2002 r. o ubez-
pieczeniu spotecznym z tytutu wypadkdéw przy pracy i choréb zawodowych Dz.U.
Nr 199, poz. 1673 z pdin. zm. oraz z 2003 r. Nr 223, poz. 2217, jako wypadek przy
pracy, jezeli:

1) ma charakter nagty,

2) spowodowane jest przyczyng zewnetrzng,

3) nastapito w zwigzku z praca,

4) spowodowato uraz lub Smier¢.

Brak ktéregokolwiek elementow przesgdza o tym, ze dane zdarzenie nie moze
by¢ uznane za wypadek przy pracy.

Definicje terminu wypadek przy pracy zawiera art. 3 ust. 1 Ustawy wypadkowej,
ktdry stanowi, iz za wypadek uwaza sie nagte zdarzenie wywotane przyczyng ze-
wnetrzng powodujac uraz lub $smier¢, ktdre nastgpito w zwigzku z praca.

Rodzaje wypadkéw wedtug skutkdw:

— wypadek smiertelny przy pracy — to wypadek w wyniku ktérego nastgpita $mierc
w okresie nieprzekraczalnym 6 miesiecy od dnia wypadku,

— wypadek ciezki przy pracy — to wypadki powodujace niezdolnos¢ do pracy
w okresie ponad 28 dni, np. uszkodzenie ciata pracownika — utrata koriczyn,
wzroku, stuchu, mowy, uszkodzenie podstawowych funkcji organizmu, choroba
psychiczna, catkowita lub czesciowa niezdolno$é do wykonywania pracy w zawo-
dzie, znieksztatcenie ciata,

17 Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r. (Dz.U. Nr 102, poz. 643
wraz z pozn. zm.).

18 Kodeks pracy — Ustawa z dnia 26.06.1974 (test jednolity Dz.U. z 1998 r. poz. 94 ze zm.
Aktualny stan prawny zawarto m.in. Kodeks pracy, stan prawny na 1 wrzesnia 2010 r.,
wydanie 5, Wyd. Lexis Nexis.

119 Tekst jednolity Dz.U. z 2003 r. Nr 169, poz. 1650.
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— wypadek $miertelny — to sytuacja gdy Smier¢ nastgpita na miejscu wypadku lub
W ciggu 6 miesiecy od dnia jego zdarzenia,

— wypadek zbiorowy ma miejsce — gdy w wyniku tego samego zdarzenia ulegty mu
co najmniej dwie osoby.
Urazem, jest uszkodzenie tkanek ciata lub narzadéw cztowieka wskutek dziatania

czynnika zewnetrznego.

Wypadki zawodowe:

— wypadek przy pracy i w drodze do pracy i z pracy,

— wypadek traktowany na rowni z wypadkiem przy pracy,
— wypadek przy innych czynnosciach,

— wypadek przy pracy rolniczej,

Wypadek przy pracy i w drodze do pracy i z pracy.

Pomimo jednoznacznosci okreslen co jest wypadkiem przy pracy zawartych
w ustawie o ubezpieczeniu spotecznym z tytutu wypadkdéw przy pracy i choréb zawo-
dowych (z 2002 r.), ustawodawca przewidziat jednak szereg zdarzen, ktére zréwnuje
z wypadkiem przy pracy, m.in. sytuacje zwigzane z wypadkami w drodze do pracy
i z pracy (art. 3 ust. 2 ustawy wypadkowej z 2002 r.).

Ustawa o ubezpieczeniu spotecznym z tytutu wypadkéw przy pracy i choréb za-
wodowych nie przewiduje mozliwosci przyznawania $wiadczen z tytutu wypadkow
w drodze do lub z pracy. Kwestie zwigzane z tym zagadnieniem reguluje obecne Usta-
wa z 17 grudnia 1998 roku o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecz-
nych'?, Gwarantuje ona prawo do renty z tytutu niezdolnosci do pracy, nawet mimo
braku wymaganego stazu pracy, jesli niezdolnos¢ do pracy spowodowana zostata wy-
padkiem w drodze lub z pracy. Ustalenie okolicznosci i przyczyn wypadku w drodze
lub z pracy dokonuje pracodawca wobec ubezpieczonego pracownika.

Wypadek traktowany na rowni z wypadkiem przy pracy

Na réwni z wypadkiem przy pracy (art. 3 ust. 2 ustawy wypadkowej), w zakresie

uprawnienia do Swiadczen okreslonych w ustawie, traktuje sie wypadek ktéremu

ulegt pracownik:

1) w czasie podrozy stuzbowej, w okolicznosciach innych niz wykonywanie pracy,

2) podczas szkolenia w zakresie powszechnej samoobrony,

3) przy wykonywaniu zadan zleconych przez dziatajagce u pracodawcy organizacje
zwigzkowe.

Wypadek przy innych czynnosciach

Za wypadek przy pracy uwaza sie nagte zdarzenie podczas (art. 3 ust. 3 ustawy wy-

padkowej):

1) odptatnego wykonywania pracy na podstawie skierowania do pracy w czasie od-
bywania kary w wiezieniu,

2) odbywania szkolenia, stazu lub przygotowania zawodowego w miejscu pracy,

3) wykonywania pracy na podstawie umowy agencyjnej, umowy zlecenia lub umo-
wy o $wiadczenie ustug,

4) wspdtpracy przy wykonywaniu pracy na podstawie umowy agencyjnej.

120 Dz.U.z 2004 r. Nr 39, poz. 353 z pdzn. zm.
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Wypadek przy pracy rolniczej

Wypadki przy pracy rolniczej stanowig odrebng grupe wypadkow przy pracy i s3 re-
gulowane innymi przepisami niz wypadki przy pracy zawodowej. Zgodnie z Ustawg
o ubezpieczeniu spotecznym rolnikéw art. 11 ust. 1'?* za wypadek przy pracy rol-
niczej uwaza sie nagte zdarzenie wywotane przyczyng zewnetrzng, ktére nastgpito
podczas wykonywania czynnosci zwigzanych z prowadzeniem dziatalnosci rolniczej
albo pozostajacych w zwigzku z wykonywaniem tych czynnosci. Dotyczy to rowniez
wykonywania czynnosci zwigzanych z praca w obszarze gospodarstwa rolnego, ale
takze przebywania drogi z mieszkania do gospodarstwa rolnego, albo w drodze po-
wrotnej, a takze zwyktych czynnosci poza terenem gospodarstwa zwigzanych z pro-
wadzeniem dziatalnosci rolniczej.

Wypadki przy pracy w Polsce i Unii Europejskiej

(wg skutkow i przyczyn)

Sposob rejestracji wypadkow i ich skutki

Miedzynarodowa Organizacja Pracy (ILO) szacuje, ze co roku na Swiecie dochodzi
do 270 milionéw wypadkéw przy pracy. Prawie 350 tysiecy wypadkow przy pracy
to wypadki Smiertelne (prawie 1000 dziennie), szacuje sie, ze w wyniku wypadkow
przy pracy co roku traci zycie 22 000 dzieci. Ogétem w wyniku nieodpowiednich wa-
runkow pracy (wypadkdéw przy pracy i choréb zawodowych), co roku umiera prawie
2 miliony pracownikéw (ok. 500 oséb dziennie).

Wedtug statystyk, co roku w Unii Europejskiej w nastepstwie wypadkdéw przy
pracy umiera jedna osoba z przyczyn zwigzanych z praca a co cztery i pét sekundy
jakis pracownik w Unii Europejskiej ulega wypadkowi, powodujgcemu, ze musi on
pozostawa¢ w domu przynajmniej przez trzy dni robocze, z tym, ze prawie jedna
trzecia tych zgondw powoduja substancje niebezpieczne (np. 21 000 zgondw rocznie
to wynik kontaktu z azbestem).

W Polsce w 2009 roku zanotowano ogdtem 87 052 wypadkdw przy pracy, co
Swiadczy o kolejnym spadku liczby tych zdarzen, np. w stosunku do roku 1998 ich
liczba spadta o ponad 17 tysiecy. Wsrdd podanej liczby wypadkdéw ich struktura
przedstawiata sie nastepujgco!?%: 85 824 stanowity wypadki lekkie; 827 wypadki ciez-
kie; 401 wypadki Smiertelne.

Najwiekszy udziat w liczbie zatrudnionych w gospodarce polskiej, podobne jak
w Unii Europejskiej, stanowig zatrudnieni w matych i Srednich przedsiebiorstwach.
Wyniki kontroli przeprowadzonych przez Paristwowg Inspekcje Pracy wykazujg bar-
dzo niski poziom zapobiegania zagrozeniom wypadkowym i stanu bhp.

Urazy spowodowane wypadkami przy pracy powodujg szereg kosztéw natury
finansowej nie liczac cierpien i bolu poszkodowanych. Wypadki zwiekszajg zapotrze-
bowanie na rézne ustugi sektora publicznego (np. rézne formy terapii, czy rehabilita-
cji). Te koszty pokrywaja wszyscy obywatele niezaleznie od tego, czy s3 tylko podat-
nikami czy réwniez ich konsumentami.

Wypadki powoduja znaczne straty w gospodarce. Wedtug szacunkéw Europej-
skiej Agencji Bezpieczeristwa i Higieny Pracy w Bilbao, dla starych krajéw UE wynosza

121 Ustawa z dnia 20.12.1990 . 0 ubezpieczeniu spotecznym rolnikéw, art. 7.1, art. 10.1 (tekst
jedn: Dz.U. z 2008 r. Nr 59, poz. 291).

122 przedstawione dane opublikowat GUS na podstawie statystycznych kart wypadku.
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2,6% do 3,8% PKB; dla Polski wynosza od 17,4 do 21,75 mld zt, co stanowi 1,7% do
2,1% PKB*%,

Rejestrowanie i analiza wypadkdow przy pracy

W Polsce od 1 stycznia 2005 roku obowigzuje nowe rozporzadzenie Ministra go-
spodarki i pracy w sprawie statystycznej karty wypadku przy pracy (Dz.U. z 2004 r.
Nr 269, poz. 2672). Jeden egzemplarz statystycznej karty wypadku przy pracy praco-
dawca przekazuje do Urzedu Statystycznego wtasciwego wojewddztwa na ktérego
terenie znajduje sie siedziba pracodawcy. Drugi egzemplarz statystycznej karty wy-
padku pracodawca przechowuje wraz z protokétem powypadkowym.

Dziatania panstw UE zmierzajgce do systematycznego zmniejszania liczby wy-
padkéw maja swoje uwarunkowania prawne w art. 137 (dawny art. 118a) Traktatu
Wspdlnoty Europejskiej, ktory byt podstawg szeregu dyrektyw, w tym rejestracji wy-
padkdw przy pracy, przesytanych dla opracowan zbiorczych Eurostatu.

Wypadki przy pracy w Polsce

Ponizsze dane statystyczne opracowane na podstawie sprawozdan — statystycznych
kart wypadkow przy pracy — przez Gtéwny Urzad Statystyczny przedstawiaja liczbe
wypadkdéw przy pracy na przestrzeni lat 1999-2009.

Wypadki przy pracy w Polsce
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Liczba poszkodowanych oséb

Na wykresie przedstawiono ogdlng liczbe wypadkéw w omawianym okresie.
Z wykresu odczyta¢ mozna, ze najwiecej wypadkow zdarzyto sie w roku 2008 — az
104 402. W analizowanym roku, najczesciej wypadki dotykaty pracownikéw w prze-
tworstwie przemystowym. Wynikato to nie tylko z faktu, ze jest to branza produkcyj-
na, ktéra obejmuje duzy zakres dziatalnosci i w ktérej zatrudnionych jest bardzo duzo
pracownikow.

Okres analizowany obejmuje jedenascie ostatnich lat transformacji polskiej go-
spodarki, w tym czasie trwaty przeksztatcenia duzych firm w wiele mniejszych, wiele
firm zmienito witasciciela. Towarzyszyty temu zmiany przepiséw w prawie pracy, jak
réwniez zmiany jakie nastepowaty na przestrzeni lat w Swiadomosci i wiedzy pra-
cownikéw i pracodawcéw, co wptywato takze na zréznicowane podejscie do prze-
strzegania zasad BHP.

123 Zob. Ekonomiczne aspekty ksztaftowania warunkéw pracy, Centralny Instytut Ochrony
Pracy, Warszawa 2007, s. 2.
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Wskaznik czestotliwosci wypadkow w Polsce w latach 1999-2009
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Wykres umieszczony powyzej ilustruje wskaznik czestosci wypadkdw przy pracy,
okreslajacy liczbe wypadkéw na 1000 pracujgcych oséb. Z wykresu wynika, ze naj-
wiekszy wskaznik wystapit, rowniez w 2008 roku i wynidst on 9,11 na 1000 pracuja-
cych, a najmniejszy odnotowano w 2009 roku, kiedy osiggnat wartos¢ 7,44 wypadku
na 1000 oso6b pracujacych.

Na wykresie ponizej przedstawiono informacje dotyczace wypadkéw ciezkich
i $Smiertelnych. Z wykresu wynika, ze najwiecej wypadkéw ciezkich zdarzyto sie
w roku 1999 i byto ich az 1377, w kolejnym, tj. 2000 roku zanotowano nieco mniej,
bo 1351. Duzo wiekszy spadek nastgpit w roku 2001 — w stosunku do roku poprzed-
niego, wypadkéw tych zanotowano tylko 1140. Tendencja spadkowa utrzymata sie
do roku 2003, kiedy liczba wypadkéw wyniosta 1005. Nastepnie do 2007 roku liczba
wypadkéw na przemian miafa tendencje wzrostowa lub spadkowg. Od roku 2008
liczba wypadkow ciezkich maleje. Najwiecej wypadkéw $miertelnych zdarzyto sie
w roku 2000 — 594. W nastepnych latach do 2007 roku ich liczba stopniowo zmalata
do 479, po czym w 2008 roku wzrosta do 523 i znaczaco zmalata 2009 roku do 401.

Wypadki cigzkie i Smiertelne w latach 1999-2009
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Wypadki przy pracy w rolnictwie indywidualnym

W 2009 roku wedtug danych Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego, rolnicy
zgtosili 26 943 zdarzenia wypadkowe, tj. 0 779 (0 2,8%) mniej niz w roku 2008. Za wy-
padki przy pracy rolniczej uznano 24 461 zdarzen, tj. o 1438 (0 5,55) mniej niz w roku
poprzednim. Wskaznik wypadkowosci mierzony liczbg poszkodowanych na 1000
ubezpieczonych rolnikdw spadt do poziomu 11,2% i jest to mniej 0,1 w poréwnaniu
z 2008 rokiem. Pomimo systematycznego zmniejszania sie wskaznika, wypadki przy
pracy w rolnictwie indywidualnym nadal zdarzajg sie 1,5-krotnie czesciej niz w po-
zostatych gateziach gospodarki. W omawianym okresie odnotowano jednoczesnie
zwiekszenie sie (o 7,4%) liczby $miertelnych ofiar wypadkdw pracy rolniczej — z 95
w 2008 roku do 102,

Zmniejszenie sie liczby poszkodowanych w wypadkach odnotowano we wszyst-
kich dziedzinach gospodarki przy czym najwiekszy spadek dotyczyt: przetwdrstwa
przemystowego, rolnictwa, lesnictwa fowiectwa, rybactwa, komunikacji oraz bu-
downictwa®, Liczba wypadkdw $miertelnych w nieznacznym stopniu wzrosta tylko
w gornictwie, przemysle wydobywczym i obronie narodowej*?.

Wypadki przy pracy w krajach Unii Europejskiej

W krajach Unii Europejskiej pracuje okoto 250 mIn osdéb. Kazdego roku w wyniku wy-

padkéw przy pracy umiera ok. 167 tys. oséb. Srednio co 3,5 minuty umiera cztowiek

w wyniku wypadku. Wedtug informacji opublikowanych w 2010 roku przez Eurostat,

w roku 2007 (dla 27 krajow UE) 5580 okoto 2,9% osdb pracujacych ulegto wypadkom

a w tym 5580 oséb poniosto Smier¢.

Liczba wypadkow przy pracy na przestrzeni lat systematycznie maleje'”. Np.

w latach 1999-2006 liczba wypadkdw (w ktérych absencja wyniosta ponad trzy dni)

z 4 786 808 zmniejszyta sie do 3 983 881, przy czym najwyzsza liczba wypadkow

przy pracy wystgpita tylko w 2000 roku — 4 015 629. Liczba wypadkow smiertelnych

w omawianym okresie rowniez ulegata systematycznie zmniejszaniu z 5275 w 1999

roku do 4011 w 2006 roku (ok. 20%).

Dla wiekszosci krajéow UE zaréwno liczba wypadkdw ciezkich, jak i $miertelnych

(cho¢ w sposéb zréznicowany dla réznych krajow) maleje w czasie!?,

Interesujace sa wyniki badan podleganiu wypadkom ze wzgledu na wiek:

— wwyniku oceny czestosci wypadkéw ciezkich stwierdzono, ze najczesciej wypad-
kom ulegajg osoby mtode, o matym doswiadczeniu zawodowym w wieku 18-24
lat. Z tej grupy wiekowej, w roku 1999 wypadkom ulegto az 5,804 pracownikow.
W kolejnych latach, ta liczba maleje, zeby w roku 2005 osiggna¢ 4,237 pracow-
nikdw na 100,000. Najmniej wypadkéw przypada w grupie wiekowej 45-54 oraz
55-64 lat. W 1999 roku w przedziale wiekowym 45-54 l|at dotyczyto to 3521
0séb, a w przedziale 55-64 lat przydarzyto sie ich 3577, w pozostatych grupach
wiekowych obserwowano tendencje spadkowa liczby zaistniatych wypadkéw

przy pracy,

124 Sprawozdanie GIP z dziatalnosci PIP w 2008 r., s. 159.
125 |bidem, s. 154.
126 |bidem.

127 7rédto: Causes and circumstances of accidents at work in the EU, European Communities,
2009.

128 Szerzej zob. dane 1998 2005: http://www.ciop.pl/22606,htmt
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— w wyniku oceny wypadkéw $miertelnych w UE, zauwazono ze najczesciej tego
rodzaju wypadkom ulegaja pracownicy w wieku 55-64 lat. Dosc¢ czesto wystepu-
ja tu przyczyny ztozone np. w powigzaniu z zawatem serca. Najrzadziej wypad-
kom $miertelnym ulegajg mtodzi pracownicy od 18-24 lat i w wieku 25-34 lat.
W badanym okresie 1999-2005 widoczna jest tendencja spadkowa zaistniatych
wypadkow?®,

Przyczyny wypadkow przy pracy

Najczestszg przyczyng wypadkdéw przy pracy (53% wszystkich wypadkéw)jest nie-
prawidtowe zachowanie sie pracownika na stanowisku pracy. Kolejna przyczyna
(10%) to niewtasciwy stan czynnika materialnego, lub niewtasciwe postugiwanie
sie tym czynnikiem. Samowolne (niefrasobliwe) zachowanie sie pracownika (8%),
niewfasciwa organizacja pracy (8%), niewtasciwa organizacja stanowiska roboczego
(8%) — to najwazniejsze przyczyny powstawania wypadkdw przy pracy. Pozostate
przyczyny to kilkuprocentowe (nieuzywanie lub nieprawidtowe uzywanie sprzetu
ochronnego itp.)**°.

W celu dalszego zmniejszania liczby wypadkéw przy pracy, Komisja Europejska
przyjetfa piecioletnia strategie na rzecz bezpieczenstwa i higieny pracy. Postanowiono
do roku 2012 zmniejszy¢ 0 25% w catej UE liczbe wypadkéw przy pracy. Stwierdzono,
ze spowodowana nieobecnoscig w pracy europejskich pracownikéw z tytutu wypad-
kéw przy pracy kosztuje okoto 1 miliarda euro rocznie®2.

125 patrz: Causes and circumstances...
130 Ibidem.

131 http://europa.eu/rapid/pressReleasesAction.do?reference=IP/07/204...



15. Problemy osdb niepetnosprawnych

Pojecia wprowadzajace

W kazdym spoteczenistwie istnieje pewien procent oséb niepetnosprawnych, ktére
maja jakie$ ograniczenia pod wzgledem motorycznym, sensorycznym, somatycznym
lub psychicznym?32,

Zjawisko niepetnosprawnosci jest obecnie jednym z powazniejszych probleméw
wspotczesnego Swiata, dotyczy ono okoto 10% ludnosci catej populacji. W zbiorowo-
$ci UE niepetnosprawni stanowig ok. 14%, a w Polsce 14,3% tj. 5456,700 niepetno-
sprawnych!®. Co siédmy mieszkaniec naszego kraju jest osobg niepetnosprawng lub
sie za taka uwaza®. Nie napawa optymizmem fakt, iz liczba oséb niepetnospraw-
nych stale wzrasta.

Przez wiele lat dla okreslenia niepetnosprawnosci uzywano terminu inwalida.
Najogdlniej ,inwalida (fac. Yalidus — silny, zdrowy, in — brak sity, bezsilny, staby, brak
zdrowia, chory) jest cztowiek, u ktdrego wystepuja wady, deficyty fizyczne lub umy-
stowe o charakterze trwatym”?%, Termin inwalida uzywany byt takze dos¢ czesto
zamiennie z okre$leniami takimi jak: ,,0soba z odchyleniami od normy” lub ,,0soba
trwale poszkodowana na zdrowiu”.

W naszym kraju przyjeta sie dos¢ powszechnie definicja A. Hulka, wedtug ktérej
,za inwalide uwaza sie osobe [...] u ktdrej istnieje naruszenie sprawnosci i funkcji
w stopniu wyraznie utrudniajagcym (w poréwnaniu z osobami zdrowymi w danym
kregu kulturowym) pobieranie nauki w normalnej szkole, wykonywanie czynnosci
zycia codziennego, prace zarobkowag, udziat w zyciu spotecznym oraz w zajeciach
w czasie wolnym od pracy”*%®,

Polskim odpowiednikiem pojecia inwalidztwo jest termin kalectwo. Dzisiaj uzy-
wa sie go dosc¢ czesto w znaczeniu ujemnym, np. chcac komus dokuczyé traktujemy
go epitetem — ,ty kaleko”.

Podobne znaczenie ma wywodzacy sie z taciny termin defekt (defectus), ktory
oznacza dostownie: brak, uszkodzenie. tacinski termin oboczny defectio oznacza po-
nadto; odstepstwo, ubywanie, zanikanie, a nawet zmeczenie, czy wyczerpanie®®.

Osoby, ktére majg jakies ograniczenia pod wzgledem fizycznym lub psychicznym
okreslamy zatem terminami: osoba niepetnosprawna, inwalida, poszkodowana,

132 QOgraniczenia — motoryczne — przemieszczanie sie,
— sensoryczny — organy zmystow,
— somatyczny — ciato.

133 Wedtug ostatniego spisu prowadzonego przez Gtéwny Urzad Statystyczny w czerwcu
2002 roku. K. Michalska, Niepetnosprawni w Polsce, ,Niebieska Linia” 2003, nr 4.

134 TeraZniejszosc i przysztos¢ oséb niepetnosprawnych, red. G. Mitkowska, B. Olszak-Krzyza-
nowska, Krakéw 2008, s. 9.

135 K.J. Zabtocki, Psychologiczne i spoteczne wyznaczniki rehabilitacji zawodowej inwalidéw,
Warszawa 1992.

136 A Hulek, Teoria i praktyka w rehabilitacji inwalidéw, Warszawa 1969.
137 Zoh. Psychologia defektologiczna, red. A. Wyszyniska, Warszawa 1987, s. 8.
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defektywna, kaleka. Terminy te traktujemy jako réwnowazne dla pojecia niepetno-
sprawnosci.

Niepetnosprawnosé stanowi dzi$ jeden z powazniejszych problemdéw spotecz-
nych, ekonomicznych i zdrowotnych. Jako spoteczenstwo wolimy czesciej pozosta-
wac z deklaracjami wspdtczucia czy litosci niz konkretng potrzebng forma pomocy.

Zréinicowane znaczenia definicyjne

Na $wiecie istnieje wiele definicji niesprawnosci, co wynika z odmiennych punktéw
widzenia na rozmaite niedomagania zdrowotne, w réznych krajach i obowigzujace
w nich normy prawne i spoteczne.

W roku 1980 Swiatowa Organizacja zdrowia przyjeta i ogtosita Miedzynarodowga
Klasyfikacje Uszkodzen, Niesprawnosci i Uposledzen®, w ktdrej to koncepcja niepet-
nosprawnosci okreslana zostata jako biologiczna.

W procesie powstawania niepetnosprawnosci lub procesie stawania sie osoba
niepetnosprawng koncepcja ta przyjmuje trzy wymiary:

— uszkodzenie (impairment) — oznacza wszelki brak lub anormalnos¢ anatomicznej
struktury narzaddw oraz brak lub zaburzenie funkcji psychicznych lub fizjologicz-
nych organizmu, na skutek okreslonej wady wrodzonej, choroby lub urazu,

— niepetnosprawnos¢ funkcjonalna (disability) — oznacza wszelkie ograniczenie
lub brak, wynikajgcy z uszkodzenia, zdolnosci wykonywania czynnosci w sposdéb
i w zakresie uwazanym za normalny dla cztowieka,

— uposledzenie lub niepetnosprawnosé¢ spoteczna (handicap) — oznacza mniej
uprzywilejowanga lub mniej korzystng sytuacje danej osoby, wynikajgca z uszko-
dzenia i niepetnosprawnosci funkcjonalnej, ktéra ogranicza lub uniemozliwia jej
wypetnianie rél zwigzanych z jej wiekiem, ptcig oraz sytuacja spoteczng i kultu-
rowa.

Przedstawiona ww. koncepcja byta krytykowana i nie byta powszechnie przyj-
mowana, za mocno akcentowane aspekty medyczne. Upatruje sie w niej uszkodze-
nie jako zrdédto wszelkich trudnosci, ograniczen i problemoéw osoby niepetnospraw-
nej, oraz uwaza, ze interwencja medyczna i rehabilitacja ma podstawowe znaczenie
w przypadku ich usuniecia lub ztagodzenia. Podkresla sie w tej koncepcji, ze osoba
niepetnosprawna musi dostosowac sie do zaistniatej sytuacji, nie zwracajagc uwa-
gi na konieczno$¢ dostosowania srodowiska spotecznego i fizycznego dla potrzeb
0s6b niepetnosprawnych.

Na tle krytyki tej koncepcji postata koncepcja niesprawnosci, ktéra dostrzegta
wage hiesprawnosci jako problemu spotecznego. W 1997 roku Swiatowa Organizacja
Zdrowia przedstawita zmodyfikowang i skorygowang wersje Klasyfikacji pod nazwa
Miedzynarodowa Klasyfikacja Uszkodzen, Dziatan i Uczestnictwa z pod tytutem; Pod-
recznik Wymiaréw Niesprawnosci i Funkcjonowania®*®, opartg na tzw. biopsycho-
spotecznej koncepcji niesprawnosci, ktdra stara sie potaczy¢ biologiczng i spoteczng
koncepcje niesprawnosci.

138 International Classification of Impariments Disabilities and Handicaps, World Health Orga-
nization, Geneva 1980.

139 International Classification of Impairments, Activities and Participation. A Manual of Dis-
ablement and Functioning. BETA-1 DRAFT FOR FIELD TRIALS, World Health Organization,
Geneva 1997.



IV. Swoiste zagrozenia nagfe i narastajace 257

Zgodnie z zatozeniami tej koncepcji cztowiek jest istotg ztozong. Z punktu widze-
nia fizycznego stanowi organizm o okreslonej strukturze i harmonijnym funkcjono-
waniu. Jest rdwniez istotg spoteczng co oznacza, ze zyje w okreslonym Srodowisku
i wypetnia w tym srodowisku pewne role, zgodnie ze swoim wiekiem, picia i pozycja
spoteczna.

Ze spotecznego punktu widzenia niepetnosprawnosc nie jest tylko wiasciwoscia
osoby, lecz takze towarzyszacym jej zespotem warunkéw Srodowiska spotecznego
i fizycznego (wraz z barierami typu; spotecznego, ekonomicznego, prawnego, archi-
tektonicznego i urbanistycznego), ktére to warunki powodujg trudnosci, ogranicze-
nia i problemy dla osoby niepetnosprawnej.

Cztowiek funkcjonuje na trzech poziomach: biologicznym, jednostkowym i spo-
tecznym. Przecietny cztowiek — petnosprawny funkcjonuje na poziomie ustalonym
przez ogdlnie przyjete normy lub standardy zdrowotne oraz przyjete w danym spo-
teczenstwie i formy zachowania sie. Akceptacje spoteczng moze uzyskaé, rowniez
osoba niespetniajgca w petni tych norm i zachowan na skutek pogorszonego stanu
zdrowia czy wady, wynikajacej z przebytej choroby, urazu, lub zmian starczych.

Osoba niepetnosprawna ma nie tylko te same prawa obywatelskie, co osoby pet-
nosprawne, ale rowniez obowiazki. Nie moze by¢ tylko biorca swiadczen i obiektem
dziatan charytatywnych, ale w miare swoich mozliwosci, musi sta¢ sie petnopraw-
nym uczestnikiem zycia spotecznego®.

Interesujaca jest rozszerzona definicja przyjeta przez Europejskie Forum Nie-
sprawnosci w Parlamencie Europejskim w 1994 roku: ,,Osobg niepetnosprawna jest
jednostka w petni swych praw, znajdujaca sie w sytuacji uposledzajacej ja na skutek
barier srodowiskowych, ekonomicznych i spotecznych, ktérych z powodu wystepu-
jacych u niej uszkodzen nie moze przezwyciezaé¢ w taki sposéb, jak inni ludzie. [...]
Do zadan spoteczenstwa nalezy eliminowanie, zmniejszanie, kompensowanie tych
barier, aby kazdej jednostce umozliwi¢ korzystanie z débr publicznych, jednoczesnie
respektujac jej prawa i przywileje” 4.

W tej definicji zwraca sie uwage, ze bariery sSrodowiskowe, ekonomiczne i spo-
teczne s3 dla 0s6b niepetnosprawnych jeszcze bardziej ucigzliwe niz ich funkcjonalne
ograniczenia.

W Polsce upowszechnita sie definicja osoby niepetnosprawnej uchwalona 1 sierp-
nia 1997 roku przez Sejm Rzeczypospolitej Polskiej (Karta Praw Osdb Niepetnospraw-
nych), ktéra za osoby niepetnosprawne uznaje ,,0soby, ktérych sprawnosc fizyczna,
psychiczna lub umystowa trwale lub okresowo utrudnia, ogranicza lub uniemozliwia
zycie codzienne, nauke, prace oraz petnienie rél spotecznych, zgodnie z normami
prawnymi i zwyczajowymi, majg [one] prawo do niezaleznego, samodzielnego i ak-
tywnego zycia oraz nie moga podlegaé dyskryminacji”*42.

140 Cztowiek niepetnosprawny. Sprawnosc¢ w niepetnosprawnosci. Vademecum dla oséb nie-
petnosprawnych — przewodnik zawodowy, opracowano w CL i PKZ w Tarnowie na pod-
stawie Ustawy z 27.0.1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu
niepetnosprawnych (Dz.U. Nr 123, poz. 776 z péZn. zm.), red. M. Koscielska, Bydgoszcz
2009, s. 4-5.

141 Niepetnosprawni w Srodowisku spotecznym, red. L. Frackiewicz, Katowice 1999, s. 7.

142 Uchwata Sejmu RP z dnia 1 sierpnia 1997 r., ,,Monitor Polski” Nr 50, poz. 475.
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Nieco inny punkt widzenia oséb niepetnosprawnych i ich problemoéw przyjeto
Europejskie Forum Niesprawnosci, ktdre w Parlamencie Europejskim w pazdzierniku
1994 roku) przyjeto nastepujaca definicje: ,,0sobg niepetnosprawna jest jednostka
w petni swych praw, znajdujaca sie w sytuacji uposledzajacej ja na skutek barier $ro-
dowiskowych, ekonomicznych i spotecznych, ktérych z powodu wystepujacych u niej
uszkodzen nie moze przezwycieza¢ w taki sposéb jak inni ludzie. Bariery te zbyt cze-
sto sg zwiekszone przez deprecjonujgce postawy ze strony spoteczenstwa”4®

Interesujaca probe uporzadkowania pojecia niesprawnosci zaproponowat S. Jo-
nes poprzez przedstawienie niepetnosprawnosci w trzech modelach: medycznym,
spotecznym i prawnym®*“, Model medyczny koncentruje sie na ograniczeniach oso-
by niepetnosprawnej, w modelu spotecznym rozpatruje sie niepetnosprawnosc jako
kwestie spoteczng. Model prawny rozpatruje niepetnosprawnosc z punktu widzenia
obowigzujgcego prawa.

Niepetnosprawni majg prawo do zajmowania godnego miejsca w zyciu spotecz-
no-gospodarczym swojego kraju, panstwa europejskie dgza do ujednolicenia swoich
systemow ekonomicznych i spotecznych w celu stworzenia polityki wspdlnotowe;j
panstw cztonkowskich, miedzy innymi na rzecz oséb niepetnosprawnych'®. Unia
Europejska ktadzie szczegdlny nacisk na zapewnienie osobom niepetnosprawnym
réwnego dostepu do zycia spotecznego.

W traktacie amsterdamskim przyjetym 2 pazdziernika 1997 roku (wszedt w zy-
cie 1999 roku) wskazano na potrzebe przeciwdziatania dyskryminacji oséb niepet-
nosprawnych. Wazne znaczenie dla niepetnosprawnych miata Strategia Lizboriska
przyjeta w marcu 2000 roku.

Strategia ta miata dotyczy¢ dziatan w okresie lat 2000-2010, zwigzanych z prze-
budowg europejskiego modelu spotecznego przez tworzenie aktywnego panstwa
opiekunczego i inwestowanie w ludzi.

Znaczacym krokiem w kierunku oséb niepetnosprawnych byto ogtoszenie
w grudniu 2000 roku Karty Praw Podstawowych Unii Europejskiej, na mocy art. 21
Kart zakazano wszelkiej dyskryminacji ze wzgledu na niepetnosprawnos¢ i zgodnie
z art. 26 uznano prawo osoby niepetnosprawnej do korzystania ze Srodkéw zapew-
niajacych jej niezaleznos¢ spoteczng i zawodowa integracje oraz uczestnictwo w zy-
ciu spotecznym.

Waznym faktem byto ustanowienie roku 2003 Europejskim Rokiem Oséb Niepet-
nosprawnych. Ten czas to okres promowania rownosci praw i dgzenie do maksyma-
lizacji uczestnictwa oséb niepetnosprawnych w zyciu spotecznym.

W Polsce polityka spoteczna parnstwa wobec oséb niepetnosprawnych ma opar-
cie w przepisach o randze konstytucyjnej. Art. 69 Konstytucji RP stanowi, ze ,osobom
niepetnosprawnym wtadze publiczne udzielajg zgodnie z ustawg pomocy w zabez-
pieczeniu egzystencji, przysposobieniu do pracy oraz komunikacji spotecznej”4®.

143 www.izbaskarbowa.lodz.pl/download.php57kH960.

144 N. Krzyzanowska, Niepetnosprawnos¢ jako kwestia spoteczno-ekonomiczna na przykta-
dzie regulacji dotyczgcych niepetnosprawnych studentow brytyjskich, [w:] TeraZniejszos¢
i przysztos¢ osob niepetnosprawnych...

145 H. Ochoczenko, Kierunki dziatania w polityce Unii Europejskiej wobec osob niepetno-
sprawnych, [w:] Terazniejszos¢ i przysztosc¢ osob niepetnosprawnych..., s. 16.

146 Konstytucja RP, http://www.sejm.gov.pl/prawo/konst/polski/kon1.htm (5.05.2010).
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Centralne miejsce wsréd aktow prawnych zajmuje ustawa o rehabilitacji zawodowej
i spotecznej oraz o zatrudnianiu niepetnosprawnych i wydane na jej podstawie akty
prawne.

Jednym z waznych dokumentéw ujmujacych uprawnienia oséb niepetnospraw-
nych jest Karta Praw Osob Niepetnosprawnych, ktéra zostat uchwalona przez Sejm
Rzeczypospolitej Polskiej 1 sierpnia 1997 roku. Wedtug zapisu w niej niepetnospraw-
ni majg prawo do ,niezaleznego, samodzielnego i aktywnego zycia oraz nie moga
podlegac¢ dyskryminacji”*#’, karta ta stanowi najbardziej zwarty a zarazem najbar-
dziej wyczerpujacy dokument praw oséb niepetnosprawnych.

Nowelizacja Ustawy o rehabilitacji zawodowej i spotecznej z grudnia 2002 roku4®
wprowadzita nowe definicje trzech stopni niesprawnosci: znaczny; umiarkowany;
lekki:

— znaczny stopien niesprawnosci — okresla osobe z naruszong sprawnoscig organi-
zmu, niezdolng do pracy albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy chro-
nionej i wymagajaca w celu petnienia rél spotecznych, statej lub dtugotrwatej
opieki i pomocy innych oséb w zwigzku z niezdolnoscia do samodzielnej egzy-
stencji,

— umiarkowany stopien niesprawnosci — okresla osobe z naruszong sprawnoscia
organizmu niezdolng do pracy, albo zdolng do pracy jedynie w warunkach pracy
chronionej lub wymagajaca czasowej, czesciowej pomocy innych oséb w celu
petnienia rél spotecznych,

— lekki stopien niepetnosprawnosci — okresla osobe o naruszonej sprawnosci orga-
nizmu, powodujgcej w sposodb istotny obnizenie zdolnosci do wykonywania pra-
¢y, w poréwnaniu do zdolnosci, jakg wykazuje osoba o podobnych kwalifikacjach
zawodowych z petng sprawnoscig psychiczng i fizyczng lub majgcg ograniczenia
w petnieniu rdl spotecznych dajace sie kompensowac przy pomocy wyposazenia
w przedmioty ortopedyczne, srodki pomocnicze lub srodki techniczne.

W przedstawionych definicjach obok kryteriow zawodowych wskazane s3 tez
kryteria spoteczne, takie jak: zdolno$¢ do samodzielnej egzystenc;ji i koniecznosé po-
mocy lub opieki ze strony innych oséb. Podziaty na stopnie niesprawnosci ujmuja
stan fizyczny lub psychiczny oraz zdolnos¢ do wykonywania pracy. Nie ma natomiast
blizszego sprecyzowania ograniczen w wykonywaniu poszczegdlnych zawododw, jak
réwniez trudnosci w znalezieniu pracy i mozliwosci dtugotrwatego jej wykonywania.
Wykonywanie pracy zawodowej dla osoby niepetnosprawnej to nie tylko zapewnie-
nie srodkéw utrzymania, ale takze mozliwos¢ potwierdzenia wtasnej wartosci i przy-
datnosci jako cztowieka petnowartosciowego.

Kraje cztonkowskie Unii Europejskiej majg niejednolite systemy orzekania nie-
sprawnosci. Kazde panstwo stosuje wiasne kryteria orzekania. Obecnie w Polsce
w tym zakresie obowigzujg dwa rodzaje orzecznictwa regulowane odrebnymi usta-
wami i prowadzone przez rézne instytucje’#:

147 Karta Praw Osob Niepetnosprawnych, http://www.niepelnosprawni.gov.pl/karta-praw-
osob-niepelnosprawnyc (16.07.2012).

148 Ustawa z dnia 20 grudnia 2002 r. o zmianie ustawy o rehabilitacji zawodowej i spotecznej
oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (Dz.U. z 2003 . Nr 7, poz. 79).

149 Njepetnosprawni. Orzecznictwo rentowe | pozarentowe, red. A. Siemaszko, wyd. 9, War-
szawa 2009, s. 2.
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— do celéw rentowych — orzecznictwo rentowe prowadzone przez lekarzy orzeczni-
kéw ZUS, oraz komisje lekarskie ZUS™°,

— do celéw pozarentowych — orzecznictwo pozarentowe prowadzone przez zespo-
ty do spraw orzekania niesprawnosci®*’.

Problem niesprawnosci jest poruszany na gruncie réznych dokumentdéw strate-
gicznych, zaréwno krajowych jak i regionalnych. W Strategii Polityki Spotecznej na
lata 2007-2013 przygotowanej Ministerstwo Polityki Spotecznej za jeden z prioryte-
téw uznano kompleksowa rehabilitacje i aktywizacje oséb niepetnosprawnych (Prio-
rytet Ill). W ramach priorytetu zaktada sie m.in. nastepujgce dziatania®®2:

— rehabilitacja zawodowa i spoteczna osdb niepetnosprawnych. Zasadniczym ce-
lem staje sie stworzenie kompleksowego systemu rehabilitacji oséb niepetno-
sprawnych, zaréwno na poziomie centralnym, regionalnym, jak i lokalnym, ktory
zwiekszatby aktywnos¢ oséb niepetnosprawnych, zwtaszcza w obszarze zatrud-
nienia. System ten w szczegdlnosci obejmuje:

a) rozwdj mozliwosci petnej diagnostyki oséb niepetnosprawnych, ktdrej celem be-
dzie okreslenie mozliwosci kontynuowania obecnie wykonywanego zawodu,

b) dla osdb, ktére utracity zdolnos¢ wykonywania dotychczasowego zawodu, zakta-
da sie zapewnienie mozliwosci diagnozy (zdrowotnej i zawodowej), ktéra okre-
Slataby dalsze szanse rozwoju zawodowego osoby niepetnosprawnej,

c) zapewnienie statego dostepu do opieki pielegniarskiej jako elementu wsparcia
niepetnosprawnego,

d) objecie fachowg opieka osoby niepetnosprawnej, tak aby jg zmobilizowa¢ do
poszukiwania innych niz dotychczasowe mozliwosci rozwoju i podejmowania
zatrudnienia, efektem tej pracy powinna by¢ swiadoma zgoda na podjecie reha-
bilitacji i ksztatcenia,

e) wspieranie budownictwa bez barier architektonicznych dla oséb niepetnospraw-
nych ruchowo w istniejagcym zasobie mieszkaniowym oraz tworzenie zasobu
mieszkan chronionych (dla 0séb o innych typach niesprawnosci niz ruchowa),

f) zapewnienie osobom niepetnosprawnym dostepu do ustug spotecznych. Za
gtéwne zadania uznano tutaj: zwiekszanie zakresu i dostepu do ustug rehabilita-
cyjnych, opiekuriczych w tym specjalistycznych, rozbudowa i modernizacja infra-
struktury instytucji kulturalnych, rozwéj i wspieranie ustug asystenckich,

g) rozwijanie catosciowych systemoéw pomocy dla oséb obarczonych nietypowymi ro-
dzajami niesprawnosci, wymagajacych kompleksowych dziatan ze strony panstwa.
Niepetnosprawnosé jest zrdéznicowana nie tylko, ze wzgledu na stopnie nie-

sprawnosci i warunki funkcjonowania w danym srodowisku, ale rowniez, ze wzgle-

150 podstawa prawna — Ustawa o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecz-
nych z dnia 17 grudnia 1998 r (Dz.U. z 2004 r. Nr 39, poz. 353 z pdzn. zm.). Rozporzadzenie
Ministra Polityki Spotecznej z dnia 14 grudnia 2004 r. w sprawie orzekania o niezdolnosci
do pracy (Dz.U. z 2004 r. Nr 273, poz. 2711).

151 podstawa prawna — Ustawa z 27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowej i spoteczne;j
oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (z pézn. zm.) (Dz.U. z 2008 r., Nr 14, poz. 92
z pdzn. zm.). Rozporzgdzenie Ministra Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 15 lipca 2003 r.
w sprawie orzekania o niesprawnosci (Dz.U. z 2003 r. Nr 139, poz. 1328.).

152 ¢, Kutyto, P. Stronkowski, I. Woliriska, M. Zub, Raport z badan. Bariery i mozliwosci inte-
gracji zawodowej osob niepetnosprawnych w wojewddztwie podkarpackim, Europejski
Fundusz Spoteczny, Warszawa 2009, s. 20-21.
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du na statos¢ lub mozliwos¢ zmniejszenia czy usuniecia okreslonej niesprawnosci.
Stad z problemem niesprawnosci wigze sie Scisle proces rehabilitacji, skierowany na
ewentualng mozliwos$¢ naprawiania zdrowia i szkéd wyrzadzonych przez chorobe lub
uraz. Poddanie sie rehabilitacji moze dotyczy¢ takze oséb, o ktérych wiadomo, ze
najprawdopodobniej sprawniejsze nigdy juz nie beda. Chorzy ktérzy pomysinie zo-
stali poddani leczeniu klinicznemu moga réwniez szybciej doj$¢ do petnego zdrowia
dzieki procesom rehabilitacji.

Pojecie rehabilitacji doczekato wielu definicji, ze wzgledu na rozlegtos¢ wielu dys-
funkcji wywotujacych niesprawnosé — zwigzanych z wypadkami w pracy, komunika-
cyjnymi, roznymi zatruciami itp.

Przy dysfunkcjonalnosci organizmu, definiuje sie ja jako: ,[...] proces zmierzajacy
w pierwszym rzedzie do odbudowy i uzupetnienia fizycznych zdolnosci i sprawnosci
umystowej, w ktérym istotny jest udziat nie jednej, lecz wielu specjalnosci”*>3.

Jesli natomiast w niesprawnosci dostrzega sie przede wszystkim aspekty psycho-
logiczne, to rehabilitacje okredla sie jako: ,[...] proces, ktéry powoduje uswiadomienie
sobie przez osobe niepetnosprawna potencjalnych mozliwosci oraz dostarcza srod-
kéw do ich wykorzystywania” 4,

Jezeli niesprawnos¢ ma aspekt spoteczny, to woweczas stwierdza sie, ze jest to:
,ztozony proces obejmujgcy oddziatywania lecznicze, spoteczne, zawodowe, a przy-
padku dziecka — pedagogiczne, zmierzajgce do przywrdcenia sprawnosci i umozliwie-
nia samodzielnego zycia w spoteczenstwie cztowiekowi, ktéry takich mozliwosci nie
miat lub z powodu przebytego urazu czy choroby je utracit’***.

A. Hulek zwracat uwage na znaczenie rehabilitacji w przywracaniu niepetno-
sprawnego do procesu wykonywania pracy stwierdzajac, ze przez rehabilitacje ro-
zumiemy zorganizowany system dziatania, ktérego celem jest przywrdécenie osobom
uposledzonym pod wzgledem zdrowia najpetniejszej sprawnosci w sensie fizycznym
psychicznym, spotecznym i zawodowym, chodzi o uaktywnienie tych osdb, o wigcze-
nie ich do czynnego zycia spotecznego, w tym i do procesow pracy®®.

W. Dega podkreslat, ze ,,jest to metoda, ktdra pozwala na przywrécenie zdolnosci
do czynnej dziatalnosci zawodowej, inwalidzie, ktéry na skutek choroby lub urazu
zdolnosci te stracit, a ktéry z powodu wad wrodzonych nigdy ich nie miat”. Rehabilita-
cja zawodowa wedtug W. Degi opiera sie na zasadach, ze kazda jednostka mimo swe-
go kalectwa zachowuje okreslone sprawnosci, ktore moga by¢ wykorzystane w ich
codziennym zyciu i w pracy zawodowej oraz, ze zadna praca nie wymaga od danej
osoby, zaangazowania wszystkich sprawnosci fizycznych, psychicznych, intelektual-
nych i spotecznych™’.

153 psychologia, t. 3: Jednostka w spoteczeristwie i elementy psychologii stosowanej, red.
J. Strelau, Gdansk 2005, s. 813.

154 |bidem.

155 |bidem.

156 A, Hulek (jeden z twércéw polskiej powojennej kompleksowej rehabilitacji), System re-
habilitacji inwalidéw w PRL, [w:] Polityka spoteczna, wyd. 3, red. A. Rajkiewicz, Warszawa
1979, s. 523.

17 ). Kubacki, M. Motow, I. Motow, Wybrane zagadnienia edukacji spotecznej w dziatalnosci
profesora Wiktora Degi, [w:] Wybrane aspekty pracy z niepetnosprawnymi, red. J. Rotter-
mund, Krakéw 2006, s. 59-67.
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Intymna i rodzinna sfera niepetnosprawnosci

Problem indywidualny i spoteczne tabu

Nie czesto podejmowanym problemem osob niepetnosprawnych jest, intymna sfe-
ra ich zycia a takze aktywnos¢ seksualna oraz zwigzane z nig problemy prokreacji.
Spotecznie ten temat traktowany jest jako wstydliwy lub w ogdle nie dotyczacy osob
niepetnosprawnych. Osoby te niezaleznie od rodzaju i stopnia niesprawnosci, dosé
powszechnie uwaza sie za osoby niepetnosprawne réwniez i pod tym wzgledem. Ten
obszar aktywnosci oséb niepetnosprawnych, traktowany jest zazwyczaj przez naj-
blizszych i srodowisko, z brakiem zrozumienia i akceptacji, niezaleznie od faktycznie
wystepujacych ograniczen natury fizycznej lub ich braku.

O zdolnosci do mitosci kobiety i mezczyzny w réznym wieku wiele sie mowi, na-
tomiast z dystansem, zyczliwie ale ze wspdtczuciem zauwaza sie mitos¢ osoby niepet-
nosprawnej z petnosprawng. Natomiast mitos¢ dwojga oséb niepetnosprawnych, to
od razu sprawa gorszaca.

Tymi zagadnieniami z punktu widzenia nauk biologicznych, medycznych i spo-
tecznych interesuje sie seksuologia, uwazajac je za szczegdlng wartos¢ duchowa i fi-
zyczng cztowieka®®®,

Wspdtczesna seksuologia podejmuje préby analizy istoty mitosci, przy czym dla
jasnosci sprawy, dzieli zagadnienie na dwa aspekty. Pierwszy to mitos¢ uczuciowa,
polegajaca na dazeniu do wiezi z drugim cztowiekiem. Drugi dotyczy biologicznego
pozadania, czyli popedu do roztadowania napiecia seksualnego. Obydwa watki spla-
tajg sie w sposdb trudny do rozdzielenia w catym dorostym przebiegu zycia ludzkie-
go. Proporcje dawania i brania mitosci u ludzi zmieniaja sie stale w przebiegu zycia,
przewazajac to w jedng, to w drugg strone®.

Wedtug definicji Swiatowe]j Organizacji Zdrowia (WHO) zdrowie seksualne jest
integralng czescig zdrowia cztowieka i w tym aspekcie nalezy je réwniez pojmowac.
Ze wzgledu na wage tego tematu oraz jego wptyw na wiele sfer zycia cztowieka,
przyjeto Ogdlnopolski Program Zdrowia Seksualnego skierowany do szeroko pojmo-
wanej opinii publicznej a takze do 0sdb, ktére dotkniete sg bezposrednio lub posred-
nio dysfunkcjami seksualnymi, lub uprzedzeniami otoczenia co do seksualnosci oséb
niepetnosprawnych. Program zwraca tez uwage na zycie seksualne osob niepetno-
sprawnych. Realizacja potrzeb seksualnych, wtasnej seksualnosci, nie jest dla oséb
niepetnosprawnych przywilejem, ale prawem — mowi prof. dr hab. Z. Izdebski. Kazdy
z nas ma prawo do szczescia, na ktdre sktada sie m.in. mozliwos¢ czerpania radosci
z zycia erotycznego, prawo to maja takze osoby niepetnosprawne. Dlatego w ramach
programu zaplanowane zostaty m.in. dziatania skierowane do oséb z uszkodzonym
rdzeniem kregowym?,

Zycie seksualne cztowieka niesprawnego stymuluje go w pozytywnym kierunku,
pobudza do aktywnych dziatan w réznych dziedzinach, przez to taki cztowiek staje
sie ogdlnie bardziej sprawny, fatwiej odnajduje nowe, dotad uspione mozliwosci. Tej
sferze dziatan osoby niepetnosprawnej powinno towarzyszy¢ mitos¢ bliskich i zyczli-
wosc a takze okazywana akceptacja otoczenia.

%8 Zob. Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego, t. 2, s. 301.

159 M. Wistocka, Sztuka kochania, Warszawa 1995,s.9i 11.

%0 Por. m.in. Ogdlnopolski Program Zdrowia Seksualnego 25.04.2008, http://www.funpzs.
org.pl/index.php?option=com-cotent&id=26&Itemid=42.
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Mitos¢ pozwala inaczej spojrze¢ na siebie. Oprdcz pojawiajacej sie i narastajacej
wiary we wtasne mozliwosci, cztowiek niepetnosprawny zaczyna akceptowac siebie
w tym stanie, w jakim aktualnie sie znajduje. Tak pieknie i przekonywujgco pisze na
ten temat H. Viscardi, ktéry urodzit sie bez ndg i zostat dyrektorem wielkiego przed-
siebiorstwa oraz zatozyt rodzine: ,Kiedy spotkasz kobiete, ktora cie pokocha, twoje
kalectwo niknie dla niej. Mitos$¢ nie patrzy obiektywnym okiem. | dopéty nie zrobisz
czegos$, by okaleczy¢ te mitos¢, zniszczy¢ jg, oczy mitosci beda pomniejszaty twoje
kalectwo, jak gdyby ono nie istniato” (List do Jima)®.

W wielu przypadkach w zyciu codziennym oprdcz barier ekonomicznych, opo-
réw rodzin, istnieje szereg watpliwosci u samych zainteresowanych, czy podotaja
trudom, czy wystarczy im sity, cierpliwosci i odpornosci psychicznej. Matzerstwo to
nie tylko aktywnos¢ seksualna i piekne wzruszajace uczucie mitosci, macierzynstwa
czy ojcostwa, to réwniez ciggte przezwyciezanie bélu i niesprawnosci wtasnej lub
drugiej osoby. Czy to oznacza, ze nalezy sie wyrzeka¢ mozliwosci zawarcia matzen-
stwa i rodzicielstwa, na pewno nie. Jednak wymaga to dziatania nie pod wptywem
chwili, ale namystu i rozwagi. Nie mozna zniszczy¢ wtasnej lub najblizszych — mitosci
poprzez brak zastanowienia, lub brak odwagi.

Sprawy mitosci i matzenstwa sg bardziej skomplikowane w przypadku oséb cho-
rych psychicznie chorych i uposledzonych umystowo. Ludzi, u ktérych obserwowane
sg takie zachowania okresla sie najczesciej mianem wariatéw, odmiencéw lub po
prostu chorych o odmiennych od ogdlnie przyjetych standardéw zachowaniach®é2.
Prébowano poznac wyobrazenia dotyczace ludzi psychicznie chorych lub z uposle-
dzeniem umystowym. Badania wykonano na reprezentatywnej 960-osobowej probie
w specjalnie skonstruowanym do potrzeb tych badan kwestionariuszu wywiadu?®,
Zdaniem respondentdw liczba 0sdb psychicznie chorych w naszym kraju jest wieksza
niz dwadziescia—trzydziesci lat temu. Obecno$é 0séb chorych psychicznie w swoim
najblizszym otoczeniu — rodzinie, sgsiedztwie dostrzega ponad potowa z wszystkich
respondentdow. Przy rozrdznianiu ,.chorych psychicznie” od ,,0s6b uposledzonych
umystowo”, duza czes$¢ respondentdw przyznaje, ze oba te terminy oznaczaja to
samo. O chorych psychicznie respondenci mowili, ze:

— mowi i zachowuje sie dziwnie,

— jest bezradny w zyciu, nie dba i nie interesuje sie rodzing,

— s3to osoby niekontrolujgce swego zachowania,

— osoby niebezpieczne, wymagajace statego nadzoru,

— osoby nie zrbwnowazone umystowo,

— w spoteczenstwie nie moze zy¢ cztowiek, tamigcy normy spoteczne (nie odpowia-
dajac za swe czyny).

Ta grupa chorych ma najczesciej utrudnione kontakty z réwiesnikami, zaréwno
petnosprawnymi jak i niepetnosprawnymi, stad wystepujg znaczne ograniczenia na

161 Zob. Z. Kawczynska-Butrym, Niepetnosprawnos¢ — specyfika pomocy spotecznej, Katowi-

ce 1998, s. 55-56.

Jesli te osoby sg ubezwtasnowolnione, to zawarcie przez nie zwigzku matzenskiego wy-

maga zgody sadu.

163 p, Pankiewiz, J. Erenc, Spofeczny wizerunek oséb chorych psychicznie — wyniki badar, ,,An-
nales Universitatis Mariae Curie-Sktodowska”, Vol. LV, Suppl. VII, 39, Lublin 2000.

164 |bidem, s. 190.
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realizacje zaspokojenia potrzeb mitosci a w tym potrzeb seksualnych. W zyciu co-
dziennym, niejednokrotnie osoby chore psychicznie nie przywigzujg znaczenia do
wyzywienia, zdrowia, pracy, do posiadania, czy wzgledem domu, w ktérym mieszka.
Taki stosunek do zycia, odpowiedzialnosci — wrecz uniemozliwia stworzenie normal-
nej rodziny, nie méwigc juz o wychowywaniu dzieci. Jeszcze trudniej w przypadku
demencji méwic o partnerstwie seksualnym, gdy chory traktuje seks instrumentalnie
i przedmiotowo. tatwo wtedy chorzy stajg sie ofiarami wykorzystywania i przemocy
seksualnej zaréwno ze strony innych chorych, jak i zdrowych ludzi®.

Dziecko niepetnosprawne w rodzinie

Tworca socjologii August Comte uwazat rodzine za najwazniejsza podstawowa grupe
spoteczng, na ktdrej opiera sie cate spoteczenstwo. Wspdtczesni socjologowie i psy-
chologowie scharakteryzowali istotne funkcje rodziny, jakie petni ona w rozlicznych
dziedzinach zycia jednostki®€®.

Rodzina stanowi nie tylko grupe spoteczng, ale takze biologiczna. Szczegdlnie trud-
na sytuacja powstaje wraz z pojawieniem sie w rodzinie dziecka niepetnosprawnego.
Uswiadomienie sobie prawdy o zaburzonym rozwoju dziecka i ptynacych z niego kon-
sekwencjach jest zawsze dla rodzicdw bolesnym przezyciem, poniewaz dotychczaso-
we zycie rodziny ulega co najmniej zaburzeniu. Rodzice z chwilg uswiadomienia sobie,
ze ich dziecko jest lub bedzie niepetnosprawne, przezywaja bardzo silne emocje: po-
czynajac od zawiedzenia, zalu, gniewu, ztosci, az po agresje skierowang do siebie lub
na kogos. Po pewnym czasie, przychodzi moment opamigtania sig, nastepnie przysto-
sowania do tej trudnej sytuacji, a potem akceptacji sytuacji, a nastepnie podejmowa-
nia wszelkich dziatan, aby poméc dziecku niepetnosprawnemu.

Dziecko niepetnosprawne w rodzinie stawia rodzicow w nowej niezwykle trud-
nej sytuacji zyciowej. Powoduje to, ze sytuacja takich rodzin, staje sie bardzo skom-
plikowana. Angazujgc cate zasoby osobiste i materialne w pomoc potrzebujagcemu
dziecku, cztonkowie rodziny rezygnujg z wielu celdw i aspiracji'®’, poczynajgc od kon-
taktow towarzyskich, ograniczenia godzin snu, osobistego wypoczynku az po wyrze-
czenia finansowe.

Los dziecka niepetnosprawnego zalezy w znacznej mierze od sytuacji bytowej
rodziny. Wiekszo$¢ matek przerywa prace zawodowa, jednoczesnie wzrastajg wy-
datki zwigzane z leczeniem, odpowiednim wyzywieniem, z kupnem sprzetu rehabi-
litacyjnego, optacania rehabilitantéw i terapeutéw. Brak pieniedzy czesto prowadzi
do wzrostu napiecia wsréd matzonkdw. Zdarza sie, ze niektdrzy ojcowie odrzucajg
dziecko, nie wierzg w poprawe stanu zdrowia i zrzucajg wszystkie obowigzki zwigza-
ne z pielegnacja i wychowaniem dziecka na zone. Postepujgce przecigzenie matki,
permanentne zmeczenie moze prowadzi¢ do rozluznienia a nawet rozpadu wiezi
uczuciowej miedzy matzonkami.

Na prawidtowy rozwdj dziecka niepetnosprawnego ogromny wptyw ma atmosfe-
ra domowa. Najbardziej korzystna jest atmosfera wzajemnej zyczliwosci, zrozumie-

65 Szerzej: W. Slésarz, Psychoseksualne aspekty demencji, Wroctaw 2002, www.seksuolog.pl.

186 7. Tyszka, Rodzina w swiecie wspdtczesnym — jej znaczenie dla jednostki i spoteczeristwa,
[w:] Pedagogika spoteczna, red. T. Pilch, I. Lepalczyk, Warszawa 1995, s. 137 i n.

%7 Szerzej: Rodzina wobec wspdtczesnych wyzwari spoteczno-kulturowych, red. J. Gorba-
niuk, B. Parysewicz, Lublin 2009, s. 237.
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nia i zaufania, miedzy wszystkimi cztonkami rodziny. Dziecko musi wiedzie¢ i czué,
ze jest kochane przez bliskich. Dziecko niepetnosprawne niezaleznie od wszystkich
zwigzanych z nim problemdw, przynosi réwniez chwile radosci i satysfakcji swoim
najblizszym. Przy nim uczymy sie pokory, cierpliwosci, wrazliwosci, delikatnosci
w kontaktach z drugim cztowiekiem. Nie zapominajmy méwic dziecku, ze jest dobre,
ze potrafi... i jest przez nas kochane...

Szczegblne utrudnienia

Bariery architektoniczne

Bariery architektoniczne czyli utrudnienia dla oséb niepetnosprawnych, wystepuja-
ce w budynkach i ich elementach zewnetrznych, ktére ze wzgledu na rozwigzania
techniczne lub warunki uzytkowania utrudniajg lub uniemozliwiajg swobode ruchu
osobom niepetnosprawnym?. Czesto sg to bariery skazujgce, na przymusowe prze-
bywanie — w domu. W mieszkaniu pojawia sie kolejna petla niedogodnosci zycia
codziennego; sliska podtoga, zbyt waskie drzwi, by mdc przejecha¢ wozkiem, niedo-
stosowane do wysokosci danej niesprawnosci rozmieszczenie urzadzen higieniczno-
sanitarnych itp.

Badania statystyczne w tym zakresie sg porazajace, 80% oséb poruszajacych sie
na waézku inwalidzkim, mieszka w mieszkaniach do tego nieprzystosowanych, a tyl-
ko 50% o0sd6b niepetnosprawnych moze wykonywaé podstawowe czynnosci domowe
samodzielnie. W ocenie badanych w zakresie zadowolenia z warunkéw mieszkanio-
wych: 66,6% uznaje je za przecietne, 30% ocenia jako zte, a tylko 3% uwaza, ze sg
dobre!®.

W wielu aktach prawnych sg przepisy o likwidowaniu barier architektonicznych
i innych. Przyktadem moze by¢ ustawa z dnia 7 lipca 1994 roku prawo budowlane!”,
w ktoérej postanawia sie, ze obiekt budowlany nalezy projektowaé, budowa¢, uzytko-
wac zgodnie z przepisami, w tym techniczno-budowlanymi, obowigzujgcymi polskimi
normami oraz zasadami wiedzy technicznej, w sposob zapewniajacy niezbedne wa-
runki do korzystania z obiektow uzytecznosci publicznej i mieszkaniowego budow-
nictwa wielorodzinnego przez osoby niepetnosprawne, w szczegdlnosci poruszajgce
sie na wozkach inwalidzkich, oraz ustawa z dnia 15 listopada 1984 roku prawo prze-
wozowe'’?, w ktérej postanawia sie, ze przewoznik powinien podejmowac dziatania
utatwiajgce korzystanie ze Srodkéw transportowych, punktéw odprawy, przystan-
kéw, perondw osobom niepetnosprawnym, w tym poruszajacych sie na wdzkach
inwalidzkich, a takze ustawa z dnia 12 czerwca 2003 roku prawo pocztowe'’?, ktdra
obarcza podmiot Swiadczacy ustuge pocztowa o charakterze powszechnym obowigz-
kiem zapewnienia osobom niepetnosprawnym dostepu do $wiadczonych ustug.

W pokonywaniu barier architektonicznych decydujaca role na szczeblu lokalnym
odgrywajg wtadze gmin, poczawszy od planu zagospodarowania, a skoriczywszy na

168 B.B. Paradowska, Sytuacja osob niepetnosprawnych w Polsce, Warszawa 2002, s. 41.

169 Zob. H. Ochonczenko, N. Nowicka, Potrzeby oséb niepetnosprawnych w warunkach glo-
balnych przemian spoteczno-gospodarczych, Krakéw 2006, s. 80 i n.

170 Dz.U.06.156. 1118, art. 5z 7 lipca 1994 .

71 Dz.U. 00.50.601, art. 8 z 15 listopada 1984 r.

172 Dz.U.03.130.1138, art. 56 z 12 czerwca 2003 r.
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pozwoleniach budowlanych. Niejednokrotnie wystepujgce bariery to nie wzgledy
techniczne czy finansowe a spoteczno-mentalnosciowe.

Niepetnosprawni w procesie edukacyjnym

Edukacyjne problemy niepetnosprawnych zaczynaja sie od okresu wychowania
przedszkolnego. Wigze sie to z wczesnym rozpoznaniem ograniczen rozwojowych
matego dziecka wynikajacych z jego réoznych form niesprawnosci, szczegdlnie tych
mato uchwytnych zewnetrznie. Ciaggle jest zbyt mato placéwek diagnostyczno-tera-
peutycznych w tym zakresie.

Nastepny problem to wybér szkoty. Powinny tu poméc poradnie psychologiczno-
pedagogiczne. Wydawane jest tu zazwyczaj szybko orzeczenie o potrzebie ksztatce-
nia specjalnego. Zgodnie z unormowaniami prawnymi, uczniowie niepefnosprawni
moga realizowa¢ obowigzek szkolny w trybie szkolnictwa specjalnego, w szkotach
i klasach integracyjnych, w szkotach i klasach ogdélnodostepnych oraz poprzez na-
uczanie indywidualne w domu. Szkota jest zobowigzana do dostosowania tresci, me-
tod i form pracy do indywidualnych mozliwosci psychofizycznych uczniéw. Czesto
spotykany problem z tym zwigzany, sg kwalifikacje specjalistyczne nauczycieli w od-
niesieniu do pracy z uczniem o specjalnych potrzebach edukacyjnych.

Kolejna bariere dla niepetnosprawnych to mozliwos¢ ksztatcenia ponadgimna-
zjalnego, szkoty Srednie prowadzg nabdr segregacyjny. Nawet w stosunku do kandy-
datéw petnosprawnych, wykluczajg mozliwosé przyjmowania uczniéow z obnizonym
ilorazem inteligencji. Przeszkodg niejednokrotnie bywa pogorszony stuch lub wzrok.
Réwniez wystepujg problemy zwigzane ze szkolnictwem zawodowym. Wyjatkiem sg
tu niezbyt liczne szkoty zawodowe specjalne przeznaczone dla uczniéw uposledzo-
nych umystowo w stopniu lekkim, i ze realizujg one takg samg podstawe progra-
mowa, co szkoty ogdlnodostepne. Natomiast mtodziez z uposledzeniem umystowym
w stopniu umiarkowanym i niekiedy z potgczonymi niesprawnosciami moze konczy¢
szkoty przysposabiajgce do zawodu, a nastepnie uczeszczaé na zajecia do warsztatow
terapii zajeciowej'”.

Konsekwencja pogorszonej dostepnosci do edukacji szkolnej, niezaleznie od ba-
rier niepetnosprawnosci jest niewysoki procent oséb posiadajgcych wyksztatcenie
srednie. Np. w roku 2005 az 70,8% oséb niepetnosprawnych w wieku 15 lat i i wiecej
nie miato wyksztatcenia Sredniego, podczas gdy wskaznik ten u oséb sprawnych wy-
nosit 51,5%. W krajach Unii Europejskiej, podobnie jak we wszystkich krajach swiata,
osoby z niepetnosprawnoscig, majg stosunkowo nizszy poziom wyksztatcenia w po-
réwnaniu z osobami petnosprawnymi. Kraje o wysokim wskazniku oséb niepetno-
sprawnych z wyksztatceniem zaledwie podstawowym, to Francja, Wtochy, Hiszpania
i Wielka Brytania. Najwiecej oséb z niepetnosprawnych. koriczy swojg edukacje na
poziomie uniwersyteckim we Francji i Finlandii. Na ogot nizszy poziom wyksztatce-
nia tej grupy spotecznej, w poréwnaniu z innymi grupami spoteczeristwa, wynika
czesciowo z tego, ze osoby z pewnymi szczegdlnymi rodzajami niepetnosprawnosci,
maja trudnosci w uczeniu sie (np. osoby z niesprawnoscig intelektualng). Réznice te,

3 A gdy juz dorosne... Aspekty ksztatcenia dzieci niepetnosprawnych, ,Wspdlne Tematy”
2000, nr 1.
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spowodowane sg takze efektem wieku, najwiecej oséb z niepetnosprawnoscia, jest
wsrod ludzi starszych, w tym najstabiej wyksztatconych’.

Komputer, internet a niepetnosprawnos¢

W XXI wieku, w zyciu kazdego cztowieka wazing role odgrywajg nowe technologie,
szczegdlnie informatyczne: komputery, internet i potaczona z nimi telefonia komor-
kowa. JesteSmy otoczeni przez wirtualng rzeczywistos¢, ktéra jest coraz bardziej
obecna w naszym zyciu. Najnowsze technologie, moga znaczaco utatwié, funkcjo-
nowanie 0séb niepetnosprawnych w domu, otoczeniu spotecznym a nawet pracy. Te
utatwienia, pozwalajg na wykonywanie w niezalezny sposéb rézne czynnosci, ktére
wczesniej nie mogty by¢ wykonywane bez pomocy innych ludzi, chociaz najnowo-
czesniejsze technologie, posiadajg coraz wiecej programéw zawierajgcych specjalne
funkcje, utatwiajgce osobom niepetnosprawnym korzystanie z nich, to jednak postu-
giwanie sie nimi moze powodowa¢ duzo trudnosci.

Wysokie koszty zakupu specjalistycznego sprzetu i oprogramowania sg jednym
z najpowazniejszych probleméw oséb niepetnosprawnych. Nalezy wzigé pod uwa-
ge, ze przewazajgca wiekszos¢ niepetnosprawnych osdb, utrzymuje sie z zasitku lub
renty, co sprawia, ze koszt nowoczesnego komputera ze specjalnymi funkcjami, czy
dostep do internetu, moze by¢ dla nich za wysoki.

Internet jest dzisiaj jednym z najwazniejszych nos$nikdw przekazu medialnego.
Jego poczatki siegaja lat 60 tych dwudziestego wieku. W 1996 roku pojawita sie idea
programu ,Internet dla niepetnosprawnych” (http//www.idn.org.pl), ktérej celem
miato by¢ utatwienie osobom niepetnosprawnym korzystania z internetu®. Roz-
ne instytucje zaoferowaty pomoc w formie pienieznej, hostingu, czy wyposazajac
w sprzet pracownie komputerowe objete programem. W 2004 roku udato sie ,In-
ternetowi dla niepetnosprawnych” dostaé wsparcie i dofinansowanie Paristwowego
Funduszu Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych?'’®, Osoba niepetnosprawna korzy-
stajgca z internetu moze sie dowiedziec, o osrodkach rehabilitacyjnych, ofertach pra-
cy, moze porozmawiac z rodzing, znalez¢ materiat do napisania referatu, dowiedzie¢
sie o aktualnym repertuarze teatréw itp.

Powstajg specjalne peryferia komputerowe kierowane do 0s6b z réznymi nie-
petnosprawnosciami, takie jak monitory brajlowskie, przeksztatcajace informacje
tekstowe i graficzne na pojawiajace sie ha monitorze symbole alfabetu Brajla (np.
Alva 544 satellite), ale takze i drukarki, dzieki ktérym z tatwoscig z ekranu monitora
przeniesiemy tekst na papier w zapisie brajlowskim. Dla niedowidzacych przeznaczo-
no doskonalone syntetyzatory mowy, ktére dos¢ sprawnie odczytujg przez gtosniki
tekst widoczny na ekranie komputera (np. popularny wsréd internautdw syntezator
mowy lwona), a takze specjalnie skonstruowane klawiatury charakteryzujace sie tro-
che innym uktadem znakéw oraz wielkoscig klawiszy. W tym obszarze postep tech-
niki nastepuje szybko.

174 E. Wapiennik, R. Piotrowicz, Niepetnosprawny — petnosprawny obywatel Europy, Urzad
Komitetu Integracji Europejskiej, Warszawa 2002, s. 63—64.

175 Szerzej: A. Zielak, Niepetnosprawni w Swiecie internetu, Warszawa 2005, s. 39.
176 |bidem, s. 40 i n.
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Problemy zwigzane z pracg

Rola pracy i miejsca pracy oséb niepetnosprawnych
Praca ma w zyciu cztowieka niepetnosprawnego znaczenie nie do przecenienia. Waz-
nym skutkiem pracy jest realizacja funkcji dochodowej, ktéra umozliwia pozyskanie
srodkéw do zycia. Jest to szczegdlnie wazne w sytuacji braku innych zrédet dochodu
(renty czy zasitku) a szczegdlnie w sytuacji posiadania rodziny na utrzymaniu. Duze
znaczenie, ma takze mozliwo$¢ samorealizacji i samoafirmacji cztowieka”’. Wyroz-
niamy trzy podstawowe funkcje pracy w zyciu cztowieka niepetnosprawnego?’:
— dochodowa,
— rehabilitacyjna,
— socjalizacyjna.

Praca oprécz srodkéw do utrzymania, funkcji terapeutycznej, uswiadomienia
sobie wartosci, jakie dany cztowiek reprezentuje, daje poczucie przynaleznosci do
spoteczenstwa, jak rowniez spotecznej wartosci tej pracy.

Praca w zaktadach pracy chronionej

Zaktady pracy chronionej powstawaty poczgtkowo w miejscach spétdzielni inwali-
dow (likwidowanych na poczatku lat 90.), ktére czesto nie byty w stanie dostosowac
sie do wymagan gospodarki rynkowej i stanowity swego rodzaju miejsca odosobnie-
nia dla oséb niepetnosprawnych, utrudniajgc im normalng integracje ze spoteczen-
stwem. Obecnie o status zaktadow pracy chronionej starajg sie firmy z wielu branz,
gdyz wiaze sie to m.in. z nizszymi podatkami odprowadzanymi do skarbu panstwa.
Na podstawie wynikéw réznych badan szacuje sie, ze tylko co pigta niepetnosprawna
osoba pracuje w zaktadzie pracy chronionej. Kontrole przeprowadzane w zaktadach
pracy chronionej wykazujg, ze w wielu nich nie respektuje sie praw oséb niepetno-
sprawnych do odpowiednich warunkdw pracy i rehabilitacji'’”®. Najprawdopodobniej
wiecej niz potowa osdb niepetnosprawnych pracuje w petnym wymiarze czasu pracy.
Osoby te pracujg gtéwnie w sektorze prywatnym a szczegdlnie w rolnictwie indywi-
dualnym. Zgodnie z obowigzujaca klasyfikacjg spotdzielczos¢ zaliczana jest do sekto-
ra prywatnego, co wptywa na zwiekszenie ewidencji liczby zatrudnionych w sektorze
prywatnym. Cztery rodzaje dziatalnosci zapewniajg prace dla znacznej czesci oséb
niepetnosprawnych; zaktady przetwdrstwa przemystowego, handel i naprawy oraz
obstuge nieruchomosci i firm. S3 to na ogdt mate zaktady, w ktdrych liczba pracuja-
cych nie przekracza 10 os6b. Rzadziej tego typu zatrudnienie oferujg zaktady duze.
Wiekszos¢ zatrudnionych pracuje 38,5 godzin, niektdrzy dtuzej, szczegdlnie w sekto-
rze prywatnym i pracujacy na rachunek witasny.

Wspomaganie oséb niepetnosprawnych w dostepie do pracy

Aby zacheci¢ pracodawcéw do zatrudniania oséb niepetnosprawnych, w krajach
Unii Europejskiej, stosuje sie rézne mechanizmy zachet materialnych dla pracodaw-
cow, np. ,dotacje na pokrycie kosztdéw wynagrodzenia, przystosowanie stanowiska

177 Samorealizacja — dgzenie jednostki do maksymalnego wykorzystania uzdolnien i kwalifi-
kacji, samoafirmacja — akceptacja siebie samego jakim sie jest.

178 E, Wapiennik, R. Piotrowicz, op. cit., s. 146.

179 ). Chorazuk, Bariery w aktywizacji zawodowej oséb niepetnosprawnych. Informator —
1734-0713, £6d7 2006.



IV. Swoiste zagrozenia nagte i narastajace 269

pracy czy zatrudnienie osobistego asystenta (lektora dla pracownika niewidomego,
ttumacza jezyka migowego) pomagajacego osobie z niepetnosprawnoscia w petnej
adaptacji zawodowej w nowym miejscu pracy”*®. Trzeba jednak zwrdéci¢ uwage, ze
stworzone mozliwosci zatrudnienia dalekie s3 od powszechnego stosowania. Na
wage problemu zatrudniania oséb niepetnosprawnych zwracajg uwage zaréwno
politycy, jak i wysocy przedstawiciele miedzynarodowych instytucji gospodarczych
np. James Wolfenshon Prezydent Banku Swiatowego (w 2002 r.), ktéry stwierdzit

»Jesli nie wigczymy osdb niepetnosprawnych w gtéwny nurt rozwoju gospodarczego

i spotecznego, nie bedzie mozliwe osiggniecie zaplanowanego na rok 2015 obnizenie

rozmiaréw ubdstwa o potowe”.

Liczba oséb niepetnosprawnych, ktérzy poszukuja pracy, jest znacznie wieksza
niz liczba ofert pracy dla nich przeznaczonych, zaréwno w Polsce jak i innych krajach.
Gtéwnym powodem niecheci zatrudniania takich oséb jest niski poziom wyksztatce-
nia lub brak potrzebnych kwalifikacji. Pracodawcy unikaja przyjmowania niepetno-
sprawnych pracownikéw, gdyz nadal panuje do$¢ powszechne przekonanie, ze nie
sg zdolni do pracy, jezeli juz pracujg, to ich praca jest mniej efektywna i gorsza od
petnosprawnego pracownika. Dlatego pracodawcy nie chcg zatrudniac i utrzymywac
»gorszych” pracownikdw, gdy moga zastgpic ich ,lepszymi”, i bardziej ,wydajnymi”
lub moga zastosowaé nowg technologie pozwalajgcg na zmniejszenie zatrudnienia.
Osoby niepetnosprawne, zdajg sobie sprawe, ze nie potrafig sprosta¢ oczekiwanym
zadaniom w nowym miejscu pracy.

W celu bardziej efektywnego poszukiwania pracy odpowiadajacej potrzebnym
kwalifikacjom dla pracodawcow, przy ewentualnym wykorzystaniu mozliwosci ich
poszerzenia wprowadzono poradnictwo zawodowe*®?,

Zdaniem W. Rachalskiej poradnictwo zawodowe powinno:

1) ,pomagac niepetnosprawnym w wyborze i zdobyciu zawodu, w ktérym ich nie-
sprawnos¢ nie jest wcale lub jesli jest, to w nieznacznym stopniu utrudnieniem;
ukazywac¢ mozliwosci zwiekszenia swoich szans na rynku pracy.

2) doradzaé przedsiebiorcom, jak przygotowacé stanowiska pracy dla oséb niepetno-
sprawnych, informowac¢ o korzysciach ptynacych z zatrudnienia niepetnospraw-
nych dla nich i dla przedsiebiorstwa”2,

Przyczynek ekonomii spotecznej stosowanej

Z punktu widzenia spotecznego w dos¢ powszechnym odczuciu, niepetnosprawnos¢
to czesto codzienna uciazliwos¢ zwigzana z kilkunastoprocentowg grupa spoteczen-
stwa, z ktérej tylko mata cze$¢ samodzielnie zarabia na utrzymanie. Akcentuje sie
przede wszystkim wielkos¢ wydatkéw ponoszonych przez panstwo na rzecz niepet-
nosprawnych i ich rodzin. Przy tym wszystkim wystepuje (trudne do oszacowania)
wspotczucie deklarowane i okazywane, jak rowniez bezinteresowna rzeczywista po-
moc tak bardzo potrzebna. Ekonomiczne bariery dla niepetnosprawnych sg czesto

180 E. Wapiennik, R. Piotrowicz, op. cit., s. 54.

181 G. Wieczorek, Poradnictwo zawodowe dla 0séb niepetnosprawnych jako element postu-
latywnego modelu ich wspomagania, [w:] O trudnej sztuce bycia razem, czyli rézne obli-
cza integracji, red. A. Stankowski, M. Balukiewicz, Krakow 2006, s. 90.

82 \W, Rachalska, Problemy orientacji zawodowej i poradnictwa zawodowego w Polsce, ,Pe-
dagogika Pracy” 1994, nr 23.
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codziennie spotykanymi barierami zwigzanymi z tg grupg spoteczng, bariery eko-
nomiczne w roznej skali dotykajg wielu ludzi, gdyz zwigzane jest to z odwiecznym
problemem ekonomii — problemem rzadkosci'®. Kazdy cztowiek, takze niepetno-
sprawny, dysponuje okreslonym dochodem. Dochdd ten wyznacza pewne ramy, tzn.
pewng site nabywcza. Dochdd okresla to, co i za ile dana jednostka spoteczna moze
kupi¢. Najczesciej dochody osdb niepetnosprawnych sg skromne. Przy tym nalezy
pamietac, ze majg one znaczne wydatki zwigzane z niepetnosprawnoscia.

Na podstawie analizy rodzajow ponoszonych przez osoby niepetnosprawne wy-
datkdw, koszty te mozna pogrupowac nastepujgco®*:

1. Wydatki na leczenie i rehabilitacje: obejmujg zakup lekdw, materiatéw pomoc-
niczych i opatrunkowych, wizyty u lekarzy specjalistow oraz wyjazdy do sanato-
rium (w tym dodatkowe zabiegi, masaze itp.);

2. Wydatki na zaopatrzenie ortopedyczne; zakup sprzetu ortopedycznego, jego
konserwacje i naprawe, zakup dodatkowego sprzetu utatwiajagcego samodzielne
funkcjonowanie;

3. Wydatki na adaptacje mieszkania: przebudowa tazienki, wymiana mebli, zakup
tézka ortopedycznego, wymiana podtogi, zamontowanie uchwytéw itp.;

4. Inne wydatki, np. ewentualne dojazdy do lekarza, na specjalistyczng diagnosty-
ke, czy telefoniczny abonament monitoringowy.

W przypadku oséb niepetnosprawnych oszczednosci w ww. zakresie czesto sg
niemozliwe, gdyz mogg skonczy¢ sie tragicznie, a przynajmniej pogorszy¢ ich aktual-
ny stan zdrowia. Jednym cho¢ nie zawsze mozliwym sposobem oszczednosci jest cze-
Sciowa rezygnacja z wyjazddw na turnusy rehabilitacyjne do sanatorium i rezygnacja
z dodatkowych zabiegéw, czy prywatnych wizyt u lekarzy specjalistow. Oszczednosci
na i tak skromnym pozywieniu wydaja sie ostatecznoscia, ze wzgledu na mozliwe
pogorszenie stanu zdrowia, nie mowigc o samopoczuciu psychicznym. Nie wszyscy
mogg sobie pozwoli¢ na rezygnacje z diety, chocby przy cukrzycy.

Poréwnujac koszty do przychoddw uzyskiwanych przez osoby niepetnosprawne
(renta inwalidzka, renta socjalna, zasitek pielegnacyjny) smuci znaczna dysproporcja
powodujgca niedobdr potrzebnych srodkéw. Stad niezbedna jest pomoc ze strony
rodziny, sponsordéw, fundacji, a takze panstwa.

183 Co $wiadczy o tym, ze dobra (ilo$¢ posiadanych pieniedzy) nie wystepujg w takich ilo-
Sciach w jakich sg potrzebne. Zob. Makro i mikro ekonomia. Podstawowe problemy, red.
S. Marciniak, Warszawa 1998, s. 15.

18 A Klinik, J. Rottermund, Z. Gajdzica, Edukacja — Socjalizacja — Autonomia w zyciu osoby
niepetnosprawnej, Krakéw 2005, s. 150.



16. Czyny naganne i nienaganne

W Zyciu codziennym ,,emoz” — czyli etyka, moralnos$¢, obowigzek i zobowigzanie to
swoisty kwartet naszych dziatan jako cztowieka przyzwoitego. Przypomnijmy znacze-
nie tych stéw:

etyka (ethics) zajmuje sie tym, co uwazane jest za akceptowalne w ludzkim za-
chowaniu, tym co jest dobre lub zte...®,

moralnos$¢ (morality) zachowania, bedgce przejawem zasad lub zachowania,
oceniane z punktu widzenia dobra i zta®,

obowigzek, to co ktos musi zrobi¢, do czego powinien sie poczuwad, ze wzgledéw
moralnych, prawnych, spotecznych i in., z racji cigzgcego na kims obowigzku (np.
czynsz trzeba ptaci¢)'®’,

zobowigzanie; to do czego kto$ jest zobowigzany (zobowigzania finansowe, ptat-
nicze itp.)*.

Do normalnych powinnosci cztowieka nalezy terminowe realizowanie zobowig-

zan, nie tylko wobec oséb bliskich, ale wobec instytucji, takich jak:

alimenty, wynikaja z tytutu pokrewienstwa, lub zobowigzan z tytutu odszkodo-
wania za wyrzadzone szkody na zdrowiu. Majg one na celu zapewnienie pod-
stawowych indywidualnych potrzeb; wyzywienia, mieszkania, leczenia, zakupu
lekarstw, opieki itp. Brak tych srodkéw utrzymania, moze pogorszy¢ lub uniemoz-
liwi¢ funkcjonowanie osdb bezradnych,

pozyczki bankowe stosunkowo tatwo sie otrzymuje a trudniej sie sptaca. Po
pierwsze trzeba sie zastanowi¢, czy pozyczka jest potrzebna i jaka wysoko$¢ rat
jest realna do miesiecznego sptacania, w przypadku trudnosci sptat trzeba ne-
gocjowac z bankiem wysokos¢ raty. Takie postepowanie moze nas uchroni¢ od
wielu ktopotéw natury finansowej, egzekucyjnej, czy umieszczenia na liscie dtuz-
nikow,

czynsz obejmuje wszystkie sktadniki kosztow zwigzanych z eksploatacjg lokalu
i opfatami towarzyszgcymi. Niespetnianie obowigzku ptacenia czynszu przez co
najmniej trzy miesigce, moze spowodowaé wypowiedzenie umowy najmu i ko-
nieczno$¢ opuszczenia lokalu. Eksmisje spowalnia brak komunalnych mieszkan
zastepczych,

media zwigzane z mieszkaniem obejmujaca zasilanie w energie elektryczng, gaz,
wode, odprowadzanie $ciekdw, wywdz nieczystosci itp., wspotczesnie takze tele-

185

186

187

188

A.S. Reberi, E.S. Reber, Sfownik psychologii, polskie wydanie pod red. nauk. I. Kurcz,
K. Skarzynskiej, Warszawa 2008, s. 213.

Ibidem, s. 401.

Stownik wspétczesnego jezyka polskiego, t. 1, s. 634.

Ibidem, t. 2, s. 666.
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wizor, radio, internet i telefony — ktére tez majg swoich dostawcéw przekazu.
Kradzieze i przekupstwo sg czynami nagannymi.

— kradzieze to bezprawne zabranie dokonane bez wiedzy prawowitego wtasciciela
jego wtasnosci, z uzyciem metod specjalnych. Najczesciej kradziez zwigzana jest
z pieniedzmi, coraz czesciej dotyczy kradziezy; tozsamosci, wiasnosci intelektual-
nej, réznych dobr w hipermarketach, paliwa na stacjach benzynowych,

— korupcja i przychylnosé¢ w sprawach zdrowia wynika z braku pieniedzy na rézne
Swiadczenia specjalistyczne w ramach NFZ, jak rowniez braku lekarzy specjali-
stow.

Zobowigzania realizowane nieterminowo

Alimenty

Wiele kryzysow matzenskich zakonczyto sie rozwodem. Oprocz skutkow prawnych,

spotecznych i moralnych, spowodowato to réwniez skutki ekonomiczne, w tym z ty-

tutu alimentow.

Alimenty kojarzg sie zazwyczaj z obowigzkiem ptacenia srodkdw na czyje$ utrzy-
manie. Ma to zazwyczaj zwigzek z cztonkami rodziny zaréwno formalnej, jak i nie-
formalnej. Stowo alimenty pochodzi z jezyka tacifiskiego alimentatio, co rozumiemy
jako zasilanie czy obowigzek tozenia na utrzymanie okreslonych oséb?®, Wedtug in-
nej bardziej wyczerpujacej definicji alimenty to srodki, zwykle okreslone sgdownie,
dostarczane krewnym w linii prostej; rodzicom, wspétmatzonkom, dzieciom (w tym
ze zwigzkow pozamatzenskich)'°. Tak wiec alimenty sa to regularne swiadczenia na
rzecz oséb fizycznych, do ktérych sg zobowigzane inne osoby fizyczne.

Obowigzek alimentacyjny wynika z tytutu: pokrewienstwa, powinowactwa lub
matzenstwa:

— pokrewieristwo obejmuje krewnych w linii prostej (tj. rodzice, dziadkowie, dzieci)
oraz rodzenstwo, wszyscy oni sa zobowigzani do wzajemnej alimentaciji, jezeli
osoba do tego uprawniona znajduje sie w potrzebie,

— powinowactwo wystepuje wowczas, gdy zadanie alimentéw odpowiada zasa-
dom wspétzycia spotecznego. Np. maz matki (ojczym) lub zona ojca (macocha)
moga oczekiwaé od dorostego dziecka alimentow, jezeli przyczynili sie do jego
wychowania i utrzymania,

— matzenstwo powstaje z chwilg jego zawarcia i w zasadzie wygasa z chwilg jego
ustania. Oboje matzonkowie obowigzani sg — kazdy wedtug swoich sit oraz moz-
liwosci zarobkowych i majatkowych, przyczyniac sie do zaspokajania potrzeb ro-
dziny, ktdra przez swoj zwigzek zatozyli'®t.

Kazdy cztowiek zyjacy w danym spoteczenstwie ma okreslone indywidualne po-
trzeby. Jednak nie kazdy cztowiek ma dostepne potrzebne $rodki na zaspokajanie
witasnych potrzeb. Szczegdlnie dotyczy to oséb matoletnich, ktérym oprdcz podsta-
wowych warunkdéw bytu, trzeba zapewni¢ mozliwos¢ wyksztatcenia i rozwoju. Za-
pewnienie podstawowych srodkéw utrzymania takze dotyczy potrzebujacych oséb
dorostych ze wzgledu na wiek, chorobe czy utrate mozliwosci zarobkowania. W za-
kresie Swiadczenia obowigzku alimentacyjnego, oprdcz srodkéw utrzymania, nalezy

189 Stownik wyrazéw obcych, wyd. 8, Warszawa 1962, s. 42.
190 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego, t. 1, s. 10.
91 Encyklopedia prawa, red. M. Pawlus, Bielsko-Biata 2002, s. 27-29.
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uwzglednia¢ w miare potrzeb i mozliwosci takze inne potrzeby (np. zakupu lekarstw
itp.).

Przy ustalaniu zakresu Swiadczen alimentacyjnych powinno sie braé pod uwage
zarowno potrzeby uprawnionego, jak tez mozliwosci finansowe do nich zobowiaza-
nego'®2.

Sady orzekaja corocznie kilkadziesiat tysiecy wyrokdw przyznajacych alimenty.
Unikanie ptacenia alimentéw w Polsce jest do$¢ powszechne i spotyka sie z duza
tolerancja spoteczna. Podobnie nie traktujemy na serio wielu innych zobowigzan.

Obowigzki alimentacyjne rodzicéw wobec dzieci trwajg zwykle do 18 roku zycia,
lub do ukonczenia przez dziecko nauki szkolnej, nie dtuzej jednak niz do ukoncze-
nia 25 roku zycia. Wyjatek stanowi dziecko niepetnosprawne, ktdre nie jest w stanie
utrzymac sie samodzielnie, dlatego alimenty temu dziecku przystuguja dozywotnio.
Gdy alimenty nie sg ptacone, mimo ich zasadzenia przez sad, to w $ciganiu nierze-
telnego ptatnika pomadc powinien komornik. Mozna tez ztozy¢é wniosek o wyptate
pieniedzy z funduszu alimentacyjnego.

Podstawg prawng regulujgca zakres i zasady Swiadczen alimentacyjnych jest
Ustawa z dnia 25 lutego 1964 roku , Kodeks rodzinny i opiekuriczy”, wraz z noweliza-
cjami (z dnia 13 czerwca 2009 r.). Zasady zwigzane z obowigzkiem alimentacyjnym
opisuje ,,Dziat lll. Obowigzek alimentacyjny”. Szczegdlne rozwigzania dotyczg dzieci
i wspdtmatzonkow.

Zgodnie z art. 58. § 1. w wyroku orzekajgcym rozwéd, sad rozstrzyga o wtadzy
rodzicielskiej nad wspdlnym matoletnim dzieckiem obojga matzonkéw oraz orzeka,
w jakiej wysokosci kazdy z matzonkdw obowigzany jest do ponoszenia kosztéw utrzy-
mania i wychowania dziecka.

Natomiast w art. 60 § 1. matzonek rozwiedziony, ktéry nie zostat uznany za wy-
tacznie winnego rozktadu pozycia i ktéry znajduje sie w niedostatku, moze zadac od
drugiego matzonka rozwiedzionego dostarczania srodkéw utrzymania w zakresie
odpowiadajacym usprawiedliwionym potrzebom uprawnionego oraz mozliwosciom
zarobkowym i majatkowym zobowigzanego.

Obowigzek dostarczania srodkéw utrzymania osobom niemogacym sobie tego
zapewni¢, to nie tylko obowigzkowy przejaw humanizacji w stosunkach miedzy ludz-
mi, ale takze zagwarantowanie egzystencji osobom nie mogacych jej sobie zapewnicé.
Takie dziatanie stato sie w pewnym okresie obowigzkiem prawnym, w celu wymu-
szenia wtasciwych zachowan dotyczacych alimentacji wprowadzono odpowiednie
restrykcje zapisane w kodeksie karnym?.

Uchylanie sie od alimentacji (art. 209)

§ 1. kto uporczywie uchyla sie od cigzagcego na nim z mocy ustawy lub orzeczenia
sadowego obowigzku opieki przez nietozenie na utrzymanie osoby najblizszej lub
innej osoby i przez to naraza jg na niemoznos¢ zaspokojenia podstawowych potrzeb
zyciowych, podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnosci albo pozbawienia wolno-
$cido lat 2.

927, Krzeminski, Alimenty i ojcostwo. Komentarz, wyd. 3, stan prawny na 1 stycznia 2008 .,
Warszawa, Dziat 111 Obowigzek alimentacyjny.

193 Por. Z. Kukuta, Przestepstwo uchylania sie od ptacenia alimentdw, ,Praca Socjalna” 2007,
nr5,s.57.
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§ 2.Sciganie nastepuje na wniosek pokrzywdzonego, organu opieki spotecznej
lub wtasciwej instytucji.

§ 3. Jesli pokrzywdzonemu przyznano swiadczenie z funduszu alimentacyjnego,
to $ciganie odbywa sie z urzedu.

Maksymalna wysokos¢ swiadczenia, jakie moze otrzymad rodzic, ktory nie otrzy-
muje zasadzonych alimentéw, od pazdziernika 2009 roku wynosi 500 zt. w pierw-
szym pétroczu 2009 roku, 318 tys. oséb otrzymywato Swiadczenia z Funduszu ali-
mentacyjnego.

Przestepstwo uchylania sie od alimentacji jest przestepstwem statym. Sciganie
tego przestepstwa zgodnie z art.209 kk. odbywa sie na wniosek zainteresowanych
0s0b lub instytucji, czy urzedu®.

Osoby, ktdre sg obcigzone w Polsce ptaceniem alimentdw, niejednokrotnie zmie-
niaja prace czy miejsce zamieszkania, czasem zmieniajg nazwisko chcagc unikngé wy-
wigzywania sie ze swoich zobowigzan alimentacyjnych. Niektére osoby zatajajg lub
deklarujg nizsze dochody, lub pracujg w szarej strefie. Czasami przepisujg posiadany
majatek na konkubine, badZ na drugiego wspdtmatzonka. Mozliwos¢ roszczen wy-
stepuje nawet wtedy, gdy ktos wyjechat na state, a nawet zmienit obywatelstwo.
Emigracja nie zwalnia nikogo z zobowigzan finansowych wobec wtasnego dziecka.

Skala zjawiska nie wywigzywania sie z obowigzku alimentacyjnego wobec dzieci
jest powaznym problemem, nie tylko przez wysokie bezrobocie, brak poczucia odpo-
wiedzialnosci ojcow, ale rowniez z powodu nieskutecznosci egzekucji. Pogarsza sie
sytuacja finansowa rodziny. Towarzyszy temu obojetnosc¢ spoteczna.

Pozyczki bankowe — zobowigzania

Prawie kazdy korzysta z jakiegos konta bankowego, poniewaz wynagrodzenia, $wiad-
czenia i rézne naleznosci sg przelewane na konta osobiste. Z naszych kont realizu-
jemy przelewy bankowe dla réznych instytucji z tytutu réznych optat i zobowigzan.
Podstawowe normy tworzenia organizacji i funkcjonowania bankéw w Polsce okre-
$lone zostaty w Prawie bankowym?.

Wiele oséb przy zacigganiu kredytédw nie zna towarzyszacych temu uwarunko-
wali. Wszelkiego typu reklamy kusza ofertami bankéw o tatwym dostepie do kredy-
téw. W tej sytuacji zauroczenia reklamga czesto nie zastanawiamy sie czy bedziemy
w stanie we wtasciwym czasie kredyt sptacic i ile tgcznie z odsetkami bedzie to nas
kosztowac.

Jedng z bardziej popularnych metod na uzyskanie dodatkowych srodkéw finan-
sowych, sg wszelkiego rodzaju: kredyty gotéwkowe i pozyczki bankowa

Kredyt bankowy jest zaciggany na podstawie umowy kredytowej. Umowa kredy-
towa zdefiniowana jest w przepisach prawa bankowego jako umowa, na podstawie
ktérej bank zobowigzuje sie oddac do dyspozycji kredytobiorcy na czas oznaczony
okreslong kwote srodkédw pienieznych z przeznaczeniem na okreslony cel, a kredy-
tobiorca zobowigzuje sie do korzystania z niej na warunkach okreslonych w umowie,
zwrotu kwoty wykorzystanego kredytu wraz z odsetkami w oznaczonych terminach
sptaty oraz do zaptaty prowizji od udzielonego kredytu®®s, bank podejmujac decyzje

194 |, Gardocki, Prawo karne, Warszawa 2006, s. 262 i n.
195 Dz.U.z 2002 r. Nr 72, poz. 665 z pdzn. zm.
1% Encyklopedia prawa..., s. 291-292.
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o0 udzieleniu kredytu, bada tzw. zdolnos¢ kredytobiorcy, zdolnos¢ kredytowa to zdol-
nos¢ do sptaty kredytu wraz z odsetkami w ustalonym w umowie terminie. Udziele-
nie kredytu uwarunkowane jest przez bank uzyskaniem zabezpieczen*’.

W kodeksie cywilnym przez umowe pozyczki dajacy pozyczke zobowigzuje sie
przenies¢ na wtasnosé biorgcego okreslong ilos¢ pieniedzy, a biorgcy zobowiazuje sie
zwrdci¢ te sama ilos¢ pieniedzy. Istotng cecha takiej formy pozyczania pieniedzy jest
mozliwos¢ dowolnego ich wydania. Te pozyczki sg procentowane i przy nich pobiera-
na jest prowizja bankowa, co oznacza wzrost kwoty pozyczonej. Umowa zblizong do
pozyczki pienieznej jest umowa o kredyt bankowy®8. Zaciggajac np. pozyczke hipo-
teczng nie musimy precyzowac celu jej pobrania. Dlatego teoretycznie te pienigdze
mozemy wyda¢ w dowolny sposdb. Jednak wiekszos¢ bankéw, w umowach zastrze-
ga, ze tym kredytem nie mozna finansowac dziatalnosci gospodarcze;j.

W kazdej umowie o kredyt konsumencki znajdujg sie szczegétowe zapisy doty-
czyce sptaty rat pozyczki w czasie i zapis dotyczacy naliczania karnych odsetek i ich
wysokosé.

Klienci banku zaciggajac zobowigzanie w postaci pozyczki czy kredytu, czesto
podchodzg do tych zobowigzan bez uprzedniej oceny realnej mozliwej wysokosci
kwoty sptacanych rat, a takze oceny skutkéw finansowych na przysztos¢ podejmo-
wanych zobowigzan dla siebie i swojej rodziny.

Opdznienie kredytobiorcy z pfatnosciami jest traktowane jako zwtoka, co powo-
duje narastaniem odsetek. Najczesciej sg to odsetki umowne, ktére zostaty okreslo-
ne w umowie zawartej miedzy bankiem a kredytobiorca.

Banki jako instytucje zaufania publicznego, ktérym klienci powierzajg swoje pie-
nigdze, te pienigdze pozyczajg innym klientom jako kredyty gotéwkowe lub pozyczki
bankowe; banki tak majg rozporzgdzac posiadanym kapitatem, aby utrzymac ptyn-
nos¢ ptatniczg i osiggaé okreslony poziom zysku z tytutu prowadzonej przez siebie
dziatalnosci. Instytucje te muszg liczy¢ sie i przewidywac, ze moga wystgpic z réoznych
powoddw ktopoty u klientow ze sptatg zobowigzan wobec bankdw. Instrumentem
stuzagcym bankom w dochodzeniu swoich naleznosci od dtuznikéw jest miedzy inny-
mi bankowy system egzekucyjny tzw. BTE.

Sens ekonomiczny bankowego tytutu egzekucyjnego polega na uproszczeniu
procedury Sciggania naleznosci, przy czym dokumenty witasne banku stanowia pod-
stawe rozpoczecia postepowania poprzez wystgpienie do sagdu o nadanie klauzuli
wykonalnosci. Istotny jest tu czas i szybko$¢ postepowania. Prawo gwarantuje ban-
kom maksymalnie 3-dniowy termin rozpoznania przez sad w celu nadania klauzuli
wykonalnosci. Jest to o tyle istotne dla interesdéw banku, ze jakiekolwiek opdznienie
w podejmowanych dziataniach moze narazi¢ bank na ryzyko utraty zabezpieczen lub
ich wartosci w skutek zagrozenia bezprawnym postepowaniem dtuznika — np. zadys-
ponowaniem mieniem uzytym jako zabezpieczenie. Podstawg prawng tych wszyst-
kich dziatan jest bankowy tytut egzekucyjny uregulowany w art. 96—-98 ustawy z dnia
29 sierpnia 1997 r. Prawo bankowe (Dz.U. Nr 72 z 2002 r., poz. 665 z pdzn. zm.). Gdy
sad nada BTE klauzule wykonalnosci, to sama egzekucja prowadzona jest w oparciu
o przepisy Kodeksu postepowania cywilnego.

7 Ibidem, s. 292.
198 Zob. H. Chynat, Kredyty bankowe i inne formy finansowania, Warszawa 2008, s. 27—-34.
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Mniej radykalne kroki jakie moze podja¢ bank, to wezwanie klienta do przed-
stawienia dodatkowego zabezpieczenia — hipoteki, ubezpieczenia majgtkowego
poreczenia, weksli lub zastawu, jezeli wczesniej, ktoras z tych form nie zostata juz
wykorzystana.

Nie wszyscy mamy swiadomos¢, ze biorac kredyt hipoteczny odpowiadamy ca-
tym swoim majatkiem, a nie tylko nieruchomoscig, ktdra jest zabezpieczeniem kre-
dytu. Polskie banki majg prawo do petnego regresu, czyli prawo do zajecia nawet
catego majatku kredytobiorcy, jesli ten zaprzestat sptaty kredytu. Rocznie dochodzi
do ok. 1,5 tys. Postepowan egzekucyjnych wobec niesptacajacych kredytéw hipo-
tecznych, co stanowi zaledwie 0,66% wszystkich kredytéw hipotecznych. W Polsce
mamy jeden z najnizszych w catej UE odsetek niesptacanych kredytéw hipotecznych.
Polacy szczegdlnie cenig mieszkanie lub dom i sptata kredytu na zakup tej nierucho-
mosci to czesto pierwsza pozycja w domowym budzecie. Czesciej zalegamy ze sptaty
innych kredytow'®.

Zobowigzanie mozemy zdefiniowac — jako stosunek prawny, w ktérym jedna oso-
ba okreslona mianem wierzyciela jest uprawniona i moze zadac¢ od drugiej osoby —
zwanej dtuznikiem — okreslonego swiadczenia, a ta ostatnia powinna to swiadczenie
sptaci¢®®. Zobowiazanie nie jest wykonane, jezeli dtuznik nie spetnia swiadczenia,
ktére zgodnie z trescig stosunku prawnego nalezy sie wierzycielowi. Zrédtem prawa
zobowigzan jest ksiega Ill kodeksu cywilnego w ktérej sg przepisy rezimu odpowie-
dzialnos$ci majgce zastosowanie do wszystkich zobowigzan. Stgd wynikajg m.in. obo-
wigzujace okreslone skutki w wyniku nieprawidtowosci zwigzanych z pozyskiwaniem
kredytow.

Oszustwo kredytowe popetnia ten kto, w celu uzyskania dla siebie lub innej oso-
by kredytu, pozyczki bankowej, gwarancji kredytowej, dotacji subwenc;ji lub zamé-
wienia publicznego, przedktada fatszywe lub stwierdzajgce nieprawde dokumenty
albo nierzetelne, pisemne oswiadczenia dotyczace okolicznosci majacych istotne
znaczenie takiego kredytu, pozyczki bankowej, gwarancji kredytowej, dotacji, sub-
wencji, lub zaméwienia publicznego, podlega karze pozbawienia wolnosci od trzech
miesiecy do lat 5.

Tej samej karze podlega, kto wbrew cigzagcemu na nim obowigzkowi nie powia-
damia wtasciwego organu lub instytucji o powstaniu okolicznosci mogacych miec
wptyw na wstrzymanie lub ograniczenie wysokosci udzielonego kredytu, pozyczki
bankowej, dotacji, subwencji lub zamdwienia publicznego.

Oszustwo kredytowe jest przestepstwem, ktdre na przetomie lat 8090 zachwiato
polskim systemem bankowym. Wytudzenia wielomiliardowych kwot byty powaznym
problemem wielu bankéw, doprowadzajac niektére z nich do upadku. Zagrozenie to
zostato dostrzezone przez ustawodawce, ktory pod koniec 1994 roku wprowadzit do
polskiego prawa karnego szczegdlng forme oszustwa kredytowego (art. 3 Ustawy
o ochronie obrotu gospodarczego)**.

199 R. Grzyb, Za niesptacony kredyt bank wejdzie na pensje, ,Gazeta Prawna” 2008, nr 187,
s. 6.

200 \W. Czachurski, Zobowigzania, Warszawa 2007, s. 353.

201 ), Karazniewicz, Kryminologiczne aspekty oszustw kredytowych w Polsce, ,,Przeglad Poli-
cyjny” 2007, nrl (85), s. 6.
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Rosnie liczba wytudzen kredytéw, wedtug danych Komendy Gtéwnej Policji
w 2009 roku zatrzymano ponad 7,6 tys. podejrzanych, banki stracity na tym setki mi-
liondw ztotych. Przestepcy zaktadaja fikcyjne firmy i zatrudniajg dziesiatki fatszywych
pracownikow, dla ktdrych optaca sie nawet ZUS, a nawet sptaca kilka rat zaciggnietej
pozyczki. Potem bank przestaje dostawac pienigdze i firma pod danym adresem nie-
istnieje?®2,

Na podstawie badan przeprowadzonych przez Instytut Rozwoju Gospodarczego
Szkoty Gtéwnej Handlowej w Warszawie, wsrod gospodarstw domowych w IV kwar-
tale 2008 roku ok. 52% deklarowato, ze nie ma probleméw z obstugg swoich zo-
bowigzan finansowych. 36% okresla obstuge swoich zobowigzan jako przebiegajaca
z niewielkimi problemami?®,

W czwartym kwartale 2012 r. 48% gospodarstw domowych miato problemy ze
swoimi zobowigzaniami finansowymi. Sytuacja ta swiadczy o niewielkiej poprawie
w sferze terminowosci realizowania optat. Jest to wynikiem zmiany struktury wydat-
kéw zadtuzonych gospodarstw domowych?®,

Swiadczenia zwigzane z mieszkaniem

Czynsz

Czynsz jest Swiadczeniem, ktére spetnia najemca lub dzierzawca w zamian za korzy-
stanie z rzeczy bedacej wtasnoscig wynajmujacego lub wydzierzawiajacego. Moze
on mie¢ charakter pieniezny lub niepieniezny (Swiadczenie débr lub ustug). Czynsz
obejmuje wszystkie sktadniki kosztéw zwigzanych z eksploatacjg lokum i optatami to-
warzyszacymi?®, Wielkos$¢ czynszu nie jest wielkoScig statg w czasie. Zarzadca lokalu
ma prawo podwyzszy¢ czynsz i inne optaty zwigzane z lokalem. Nie moze tego czynic
czesciej niz co sze$¢ miesiecy. Nalezy lokatorowi przedstawié¢ na pismie zestawienie
poszczegdlnych optat wraz z podaniem przyczyny ich podwyzszenia®®.

Dwie trzecie polskich spétdzielni ma problemy z zadtuzeniem swoich mieszkan-
cow. Nieterminowe optaty powodujg koniecznosé przesuwania termindw remontéw,
wptywajac réwnoczednie na odniesienie kosztéw dziatalnosci spoétdzielni. W prawie
60% spotdzielni mieszkaniowych w Polsce zalegtosci czynszowe siegajg 10% rocz-
nych wptywdw z optat, w co czwartej spétdzielni dtug stanowi 15 do 20% wptywow.
W okresie letnim zalegtosci zazwyczaj wzrastajg poniewaz w wydatkach ludzie dajg
pierwszenstwo potrzebom urlopowym. Praktycznie prawie w kazdej spétdzielni,
w ktdrej jest okoto tysigca cztonkéw, dtugi liczg zawsze w milionach ztotych, a w co
pigtej spotdzielni zalegtosci w optatach wynoszg 4 do 6 miesiecy. Cze$¢ spotdzielcdw
naprawde i nie ma pieniedzy zeby terminowo regulowac optaty z tytutu czynszu.
Dtuznikdéw nie przestraszajg odsetki karne. Niewielki skutek przynoszg bezposrednie

2027, Czubkowska, Miliony utopione w wytudzanych kredytach, ,Gazeta Prawna” 2009,
nr229,s.5.

203 Tylko 52% gospodarstw domowych nie ma problemdw ze sptatq kredytéw, http://biznes.
gazetaprawna.pl/artykuly/93795,tylko_52_gospodarstw_domowych_nie_ma_proble-
mow_ze_splata_kredytow.html.

204 Dane wg Instytutu Rozwoju Gospodarczego Szkoty Gtéwnej Handlowej w Warszawie.

205 Szerzej na ten temat: Encyklopedia prawa..., s. 110-111.

26 |pidem, s. 111.
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rozmowy z dtuznikami. Sprawy korczg sie niejednokrotnie pozwem sgdowym w celu
egzekucji naleznosci lub wydaniem orzeczenia o eksmisji z lokalu”.

Spétdzielnie mogg przekazywaé dane o zalegtosciach czynszowych swoich miesz-
kancow do biur informacji gospodarczych. Jest to mozliwe dopiero po wczesniej-
szej zapowiedzi, gdy uptynat co najmniej miesigc od wystania do dtuznika pisemne-
go wezwania do zapftaty z adnotacjg ostrzezenia o zamiarze przekazania danych do
biura. Zgodnie z ustawg na liscie dtuznikdw biura informacji gospodarczej mogg by¢
umieszczane osoby z zalegtoSciami wynoszgcymi juz 200 zt (o ile s3 wymagalne co
najmniej 60 dni). Wpis utrudni im dostep do kredytéw, pozyczek bankowych, leasin-
gu, a nawet zakupu telefonu komdrkowego. Jest to metoda szybka, tania, stosunko-
wo bardziej skuteczna od wytoczenia sprawy w sgdzie?®,

W sytuacji nieptacenia przez lokatora czynszu, wynajmujacy ma mozliwos¢ pod-
jecia czterech rodzajow dziatan. Po pierwsze, moze skorzystac z ustawowego prawa
zastawu na rzeczach ruchomych w lokalu wynajmujacego. Prawo to dotyczy rowniez
wtasnosci rzeczy ruchomych cztonkdw rodziny najemcy. Po drugie, zarzagdca domu
moze dochodzi¢ roszczen o zaptate czynszu na drodze sadowej, a po ustaniu stosun-
ku najmu moze dochodzi¢ odszkodowania za bezumowne korzystanie z lokalu. Po
trzecie, wierzyciel moze wnies¢ pozew o eksmisje. Postepowanie to moze trwac na-
wet do kilkunastu miesiecy. Lokator ma prawo zamieszkiwa¢ w lokalu do momentu
uzyskania prawomocnego wyroku eksmisyjnego. W przypadku gdy dtuznikowi przy-
stuguje prawo do lokalu socjalnego, wtasciciel musi tolerowa¢ obecnos¢ dtuznika
w dotychczasowym lokalu do czasu przyznania mu przez gmine lokalu socjalnego.
Wreszcie wtasciciel moze dokona¢ wypowiedzenia umowy najmu, powotujac sie na
pozostawanie lokatora w zwtoce z zaptata czynszu, konieczne jest jednak uprzedze-
nie najemcy na pisSmie o zamiarze wypowiedzenia umowy oraz wyznaczenie dodat-
kowego, miesiecznego terminu do zaptaty biezacych zalegtosci®®.

27 stycznia 2010 roku weszta w zycie nowelizacja ustawy o ochronie praw loka-
tordéw, dzieki ktdrej wynajem mieszkarh ma by¢ dla ich wtascicieli bezpieczniejszy.
Zmienity sie przepisy o tzw. najmie okazjonalnym. Mogg z nich skorzystaé wytacznie
wiasciciele (osoby fizyczne), ktérzy nie wynajmuja mieszkan w ramach dziatalnosci
gospodarczej. Nowe przepisy obejmuja wytgcznie nowo zawierane umowy na czas
oznaczony, nie dtuzszy niz 10 lat. Ustawa przewiduje, ze najemca bedzie musiat zto-
zy¢ oswiadczenie, ze jesli nie wywigze sie z umowy, to wyprowadzi sie na zadanie
wiasciciela. Takie oswiadczenie musi byé poswiadczone przez notariusza. Ponadto
lokator musi wskazaé miejsce, w ktérym mogtby zamieszkaé, a dysponent tego loka-
lu, wyrazi¢ na to zgode (jego podpis musiatby by¢ poswiadczony przez notariusza).
Gdyby lokator nie chciat sie wyprowadzi¢, to wtascicielowi wystarczy sagdowa pie-
cze¢ nadajaca zadaniu klauzule wykonalnosci. Wéwczas do akcji wkracza komornik.
Przy podpisywaniu umowy wtasciciel moze zagdaé od lokatora kaucji, ktdra nie moze
przekraczac szesciokrotnego czynszu. Zaréwno jego stawke, jak i zasady podwyzek

27 Por. szerzej: A. Makosz, Spotdzielnie pogrgzajg sie w dtugach swoich lokatoréw, ,Gazeta
Prawna” 2009, nr 152, s. 9.

208 Zob. Ustawa o udostepnianiu informacji gospodarczych z 14 lutego 2003 r. (Dz.U. Nr 50,
poz. 424 z pdzn. zm.).

209 K. Woéjcik-Adamska, Brak optat za czynsz nie musi oznacza¢ eksmisji, ,Gazeta Prawna”
2009, nr 34, s. 5.
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wiasciciel i najemca ustalajg sami w umowie. Nie dotyczg ich zadne ograniczenia,
chyba, ze taki wymdg znajdzie sie w umowie najmu??°,

Samowolne zaprzestanie ptacenia czynszu bez wzgledu na przestanki, ktére to
spowodowaty, moze przyczyni¢ sie nawet do rozwigzania umowy najmu i koniecz-
nosci opuszczenia zajmowanego mieszkania. Jednak nieptacenie réznicy miedzy
podwyzszonym czynszem a dotychczasowym nie bedzie mogto zosta¢ uznane za
samowolne nieptacenie czynszu i z tego tytutu lokatorowi nie bedg grozity zadne
sankcje?'.

Media

Media zwigzane z mieszkaniem to przede wszystkim: ,,czes¢ infrastruktury budow-
lanej obejmujaca zasilanie budynkéw w energie elektryczna, gaz, wode, odprowa-
dzanie Sciekéw itp.”*'? Wspdtczesnie integralng czescig omawianych medidow s3
elektroniczne srodki audiowizualne przeznaczone do porozumiewania sie i odbioru
za pomocg stuchu oraz wzroku (telefony, radio, telewizory i internet)*3. Dostawcow
i odbiorcéw t3cza state ptatnosci i zalegtosci.

Energia elektryczna i gaz

Typowy rachunek za media, ktéry odbiorca otrzymuje w odstepach jedno lub kil-
ku miesiecznych, zawiera tak wiele informacji, ze przecietnemu odbiorcy tatwo sie
pogubié. Dla wiekszosci sg niezrozumiate tabele rozliczen, zaréwno za prad jak i za
gaz. Gazownia oprocz naleznosci za zuzyte paliwo gazowe, pobiera optate: abona-
mentowa, sieciowg statg i optate sieciowg zmienng. Natomiast Zaktad Energetyczny,
oprdcz optaty za energie elektryczng, pobiera optaty: abonamentowa, dystrybucyjng
zmienng, dystrybucyjng statg, przejsciowaq i optate jakosciowa. W stosunku do nalez-
nosci za zuzyte media gazu i energii elektrycznej réznego typu optaty blizej odbiorcy
nieobjasnione stanowig ca 40-50% kwoty catego rachunku. Odbiorca nie wie, jaki
mogtby byc¢ jego wptyw na zmniejszenie tych kwot.

Z badan przeprowadzonych przez TNS OBOP, na zlecenie RWE Polska, wynika, ze
ponad 3/4 Polakéw jest sktonnych oszczedzaé energie elektryczng z powodow finan-
sowych. Jest to mozliwe poprzez oszczedne oswietlenie i zakup nowych urzadzen
(np. grzejnikdw, pralek, lodowek).

Woda i scieki i wywdz nieczystosci

Korzystanie z miejskiej sieci wodociggowo-kanalizacyjnej, w sensie optat jest stosun-
kowo proste. Ptaci sie za pobrana wode i za taka sama ilo$¢ Sciekdw (po nizszej cenie)
za wody opadowe, do tego dochodzi ca 20% optata abonamentowa. Koszt wywozu
nieczystosci liczony jest poprzez ilos¢ wywiezionych pojemnikéw bez doliczania in-
nych sktadnikdw kosztéw.

210 http://wyborcza.pl/1,91509,7499305,Lokatorzy-mniej-chronieni.html.

211 por. M. Piasecka-Sobkiewicz, Jakie sankcje mogq grozic¢ lokatorom za nieptacenie czynszu
i optat za mieszkanie, ,Gazeta Prawna” 2008, nr 81, s. 6.

212 7Zob. Stownik wspétczesnego jezyka polskiego, t. 1, s. 501.

23 |pidem, s. 29.
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Abonament radiowo-telewizyjny i internet

Jest to optata za uzywanie odbiornikdw radiowych i telewizyjnych, traktowana jako
podatek na utrzymanie publicznej telewizji i radia. Wysokos$¢ optat jest ustalana
przez krajowa Rade Radiofonii i Telewizji**. Z danych KRRiT wynika, ze w czerwcu
2009 roku na ok. 14-14,5 min gospodarstw domowych w Polsce zarejestrowane
odbiorniki miato blisko 7 miIn gospodarstw, w tym 2 min byto zwolnionych z optfaca-
nia abonamentu (np. z tytutu ukoriczenia 75 lat). Abonament powinno ptaci¢ ponad
5 min 0s6b, z czego 3 min zalegato z optatg. KRRIT chce szybkiej nowelizacji ustawy
o abonamencie, lub doptat z budzetu, W zaleznosci od konkretnego operatora sie-
ci kablowej i udostepnianych okreslonych programéw telewizyjnych zréznicowane
sg miesieczne optaty. Podobny tryb optat jest stosowany za korzystanie z internetu
(w zaleznosci od danego operatora).

Telefony stacjonarne i komorkowe

Zgodnie z prawem telekomunikacyjnym operator sieci moze ograniczy¢ swiadczenie
ustug, jezeli abonent spdznia sie z ptatnoscia dtuzej niz przez jeden okres rozliczenio-
wy a potem mozna rozwigza¢ umowe z takim abonentem, zalegte kwoty operator
moze odzyskac poprzez procedure windykacyjng lub na drodze cywilnej w sadzie.

Zawtaszczanie prqdu elektrycznego

Nielegalny pobdr energii elektrycznej jest to pobieranie energii bez zawarcia umowy

z przedsiebiorstwem energetycznym o swiadczenie ustug przesytowych i sprzedazy

lub niezgodnie z umowa:

1) z catkowitym lub czesciowym pominieciem uktadu pomiarowo rozliczeniowego,

2) w wyniku dokonywania w uktadzie pomiarowo rozliczeniowym uszkodzen powo-
dujacych jego nieprawidtowe dziatanie,

3) poprzez samowolna manipulacje w urzadzeniu regulujagcym obliczeniowe nate-
zenie przeptywu energii elektrycznej?®s.

Jeszcze dos¢ powszechnie kradziez pradu nie jest postrzegana jako przestep-
stwo. Ztodzieje na forach internetowych ttumaczg, ze owszem kradnga, ale traci na
tym duza firma, ktéra sama obdziera ludzi z pieniedzy?. Energie elektryczng kradna
klienci wszystkich zaktaddéw energetycznych, kradziez pradu stanowi staty element
tzw. strat sieciowych. Fachowcy twierdza ze odkad nielegalny pobdr energii elek-
trycznej stat sie przestepstwem Sciganym z urzedu, zagrozonym w kodeksie karnym
(art. 278 § 5) karg pozbawienia wolnosci od trzech miesiecy do lat pieciu, to ten
rodzaj kradziezy stat sie coraz mniej optacalny dla ztodziei*'’.

Ludzie nie przestali jednak kras¢ energii elektrycznej na rézne sposoby:

a) omijanie licznika poprzez odtaczenie przewodu doprowadzajgcego i podiaczenie
poza licznikiem. Prad jest pobierany, bez wskazywania ilosci jego zuzycia?®8,

24 Rozporzadzenie Krajowej Rady Radiofonii i Telewizji z dnia 29 kwietnia 2009 r.

215 Ustawa z dnia 10 kwietnia 1997 r. Prawo Energetyczne, tekst jedn. Dz.U. z 2006 r. Nr 89,
poz. 625 z pdzn. zm.

46 p. Migczynski, Jak Polacy kradng gaz, prqd i wode, http://gospodarka.gazeta.pl/html
(17.07.2009).

27 por. B. Hotyst, op. cit., s. 175-176.
218 M. Pilawski, Elementy obwoddw prgdu zmiennego, Warszawa 1989, s. 54.
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b) kasowanie wskazan licznika — poprzez zamiane kolejnosci przewododw, co powo-
duje wirowanie licznika w kierunku odwrotnym??°,
c) taczenie licznika indukcyjnego w sposdb nieprawidtowy, co daje obroty tarczy

w lewo,

d) ukrywanie podtaczenia pod tynkiem czy w $cianie, co mozna ustali¢ uzywajac
detektora,

e) hamowanie tarczy, dokonywane poprzez nawiercanie otworu z tytu obudowy
licznika,

f) podtaczenia bezposrednie z linii napowietrznych??.

W przypadku nielegalnego poboru energii, na poczatek oblicza sie prawdopo-
dobng ilos¢ kradzionej energii, wedtug najwyzszych cen: za energie i stawki za ustugi
przesytowe obowigzujace w dniu stwierdzenia wspomnianego przestepstwa. Dodat-
kowo uktad pomiarowy (licznik) przenoszony jest na zewnatrz mieszkania, przy czym
koszt takiej operacji ponosi kradngcy prad odbiorca, kradnacego prad moze oczeki-
wac rozprawa sgdowa.

Kradzieze okazjonalne

Pojecie kradziezy jest Scisle zwigzane z pojeciem wiasnosci. Kradziez to bezprawne
zabranie dokonane bez wiedzy prawowitego wiasciciela jego wiasnosci??!, z uzyciem
przemocy lub bez. Ofiara przemocy nie zawsze wie, ze jest okradana, niejednokrot-
nie uswiadamia sobie to dopiero po pewnym czasie, w szerszym znaczeniu pojecie
kradziezy nie ogranicza sie tylko do zaboru mienia ruchomego. Czesto w mowie po-
tocznej, mowi sie o kradziezy pomystu, wynalazku czy wytworu intelektualnego.

Istniejq rézne rodzaje kradziezy w zaleznosci od tego kto, kiedy i jak kradnie. Dos¢
czesto mamy do czynienia z kradziezg okolicznosciowa, opartg na zasadzie ,okazja
czyni ztodzieja”. Przyktadem takiego dziatania moze by¢ przyjecie omytkowo wydanej
zbyt duzej kwoty reszty, przy petnej swiadomosci tego faktu, lub nieoddanie czyjejs$
zguby, cho¢ wiemy do kogo rzecz nalezy. Do takich dziatart mozna takze m.in. zaliczy¢:
okradanie ludzi chorych (nieprzytomnych), lub okradanie ofiar wypadkdéw. Niektorzy
kradziez traktujg jak swoisty wyczyn sportowy. Zdarzajg sie réwniez kradzieze, ktére
prébuje sie wyttumaczy¢ tzw. trudng sytuacjg zyciowa, w jakiejs ktos nagle sie zna-
lazt. Nagte popadniecie w dtugi. Niespodziewany szantaz, potaczony z ograniczeniem
czasu dostarczenia pieniedzy.

Ztodziejstwo w Polsce jest zjawiskiem stosunkowo czestym, chociaz niewiele
0s0b dokonujacych drobnych kradziezy mysli o tym w takich kategoriach. Niektdrzy
Polacy kradng nie tylko w sklepach, lecz takze w pracy i niektére kradzieze zwigzane
sg miejscem zamieszkania. W ankiecie przeprowadzonej przez serwis wp.pl znalazta
sie odpowiedz, ze wynosi z biura drobne przedmioty, a ,wszystko co sie da” zabiera
do domu co dsmy??2,

Kradziez w Polsce jest przestepstwem przeciw mieniu i jest zagrozona karg pozba-
wienia wolnosci od 3 miesiecy do 5 lat. Znalazto to swoje uregulowania w przepisach
kodeksu karnego (art. 278 i 284 kk). Przy czym wedtug prawa kradziez przedmiotéw

215 M. Karkowski, Elektrotechnika teoretyczna, Warszawa 1995, s. 103.

220 ), Bak, Poradnik inzyniera elektryka, Warszawa 1996, s. 34.

21 por. Stownik wspdfczesnego jezyka polskiego, t. 1, s. 421.

222 M. Gawronska, J. Molinska, Ztodziej polski, ,,Newsweek” 2008, nr 36, s. 65.
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o wartosci nizszej od 250 zt jest wykroczeniem zagrozonym grzywng o odpowiedniej
wysokosci. Dos¢ czesto w opinii spotecznej mate kradzieze uwaza sie za wykorzysta-
nie okazji, a nie za naruszenie prawa.

Kradziez pieniedzy

Kradzieze profesjonalne
To kradzieze kieszonkowe, fatszowanie pieniedzy i kart ptatniczych?®.

Kradziezy kieszonkowej dokonujg zaréwno doswiadczeni ztodzieje, jak i poczat-
kujacy. Zazwyczaj dziatajg w zespole 2—4 osdb. Pojedynczo kradng zazwyczaj ztodzie-
je okolicznosciowi. Dziatanie zespotowe jest bardziej bezpieczne dla kradnacych,
stwarza mozliwosc¢ korzystania z pomocy i jesli zajdzie taka potrzeba mozna manipu-
lowac tupem poprzez przekazywanie z rak do rak. Najlepszym miejscem do dokona-
na kradziezy kieszonkowej sg zattoczone tramwaje i autobusy. Kradziez na dworcach
i peronach kieszonkowcy najczesciej ,wykorzystuja” podczas stania w kolejkach do
kas, bufetach i wsiadaniu do pociggu. Jedng z najtrudniejszych sztuk jest kradziez
zegarka czy pierscionka?*.

Fatszowanie pieniedzy w skali miedzynarodowej prébowano ograniczy¢ przez
przyjecie i ratyfikowanie Konwencji miedzynarodowej z 20.04.1929 roku o zwalcza-
niu fatszowania pieniedzy?*. W celu unikniecia podrabiania banknotdw stosuje sie
réznego rodzaju zabezpieczenia, w tym m.in. nieznany uzytkownikom sktad papieru,
znaki wodne, sktad i receptura farb, technika druku, czy cechy ukryte. Fatszerze pré-
bujg podrabia¢ banknoty np. za pomoca matej poligrafii przy uzyciu kserograféw.
Probuje sie tez podrabiaé pienigdze przez rysowanie reczne, co jest jednak tatwe
do wychwycenia. Inng metoda jest rozwarstwianie banknotéw. Monety fatszuje sie
zazwyczaj za pomocg technik odlewniczych lub ttoczenia?®.

Kradziez z uzyciem sity

Kradziez z uzyciem sity rozumiemy jako rozbdj. Rozbdj jest napadem na kogos$ w celu
ograbienia go, potaczony na ogét z uzyciem sity??’. Ma na celu zabranie rzeczy rucho-
mej lub pienie. Przestepcy stosujg nastepujace metody:

— przemoc wobec osoby np. poprzez uderzenie czy wykrecenie reki,

— grozenie uzyciem przemocy, stownie lub przez inne zachowanie,

— doprowadzenie cztowieka do stanu nieprzytomnosci.

Przyktadami dziatan rozbdjniczych moga by¢ napady na listonoszy, kasjeréw, wta-
Scicieli kantorow czy na banki, lub kierowcow taksowek w celu przejecia samochodu
lub pieniedzy?%.

Rozboje rdznia sie od wymuszen rozbojniczych, gdyz wymuszenia polegaja na
»,Zmuszaniu innej osoby do rozporzadzania mieniem pod grozbg zamachu na zycie
lub zdrowie. Dziatanie sprawcy ma na celu osiggniecie korzysSci majatkowej”?*.

223 7ob. A. Urban, Bezpieczeristwo spotecznosci lokalnych, Warszawa 2009, s. 98-99.
224 Por. B. Hotyst, op. cit., s. 147-149.

25 |, Gardocki, op. cit., s. 340.

26 B. Hotyst, op. cit., s. 173-189.

27 Stownik wspdtczesnego jezyka polskiego, t. 2, s. 248.

28 B, Hotyst, op. cit., s. 133-134.

29 |, Gardocki, op. cit., s. 334-335.
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Kradzieze zwigzane z tozsamoscig

Pojecie kradziezy tozsamosci nie zostato dotychczas zdefiniowane w polskich przepi-
sach prawa karnego.

Kradziez tozsamosci jest wtasciwie fatszerstwem tozsamosci, poniewaz uzywajac
danych osobowych innej osoby (w tym numeru PESEL) wchodzi sie w posiadanie
obcych srodkéw finansowych. Popyt rodzi podaz. Na czarnym rynku pojawia sie co-
raz wiecej numerow kart kredytowych, ktére cyberprzestepcy wykorzystujg do po-
petniania oszustw. Zainfekowane oprogramowanie, sfatszowane strony internetowe,
e-maile ze spamem: za pomocg specjalnie spreparowanych trojandéw — pozwala na
wytudzanie danych od niczego nie podejrzewajacych internautéw. Hakerskie opro-
gramowanie dokonuje weryfikacji danych, ustala numery kart kredytowych, hasta
i wydobywa informacje bankowe. Szacuje sie, ze na czarnym rynku sg juz dostepne
nielegalne dane kilku milionow Polakéw: oprdcz nazwisk i adresow sg tez numery
kont bankowych, a czesto informacje majgtkowe.

W poréwnaniu z potencjalnymi zyskami naktady inwestycyjne internetowych
oszustow sg minimalne: stuzace do przechwytywania haset i danych wpisanych do
formularzy online, zestaw Zeus mozna kupic juz za 2—3 tys. dolaréw. W Polsce tak jak
i innych krajach dziatajg przedsiebiorstwa zajmujgce sie oficjalnym handlem danymi.
Sprzedajg one adresy firmom reklamowym. Legalne adresowe bazy danych s3 do-
stepne za niewielka cene®°.

Hakerzy gdy uzyskuja dane bankowe czy numery kart kredytowych, majg dwie
mozliwosci ich wykorzystania; albo uzyjg ich do dokonania zakupéw, albo sprzedadza
dane na czarnym rynku.

Badania na temat kradziezy tozsamosci sg jeszcze stosunkowo nieliczne, ale wska-
zuja na znaczacy skale problemu. 3 marca 2009 roku 10 min uzytkownikéw internetu
narazonych byto na kradziez tozsamosci. Firma Panda Security na podstawie analizy
67 min komputerdw stwierdzita, ze 1,1% uzytkownikdw internetu na catym swiecie
byto narazonych na dziatanie oprogramowania do kradziezy tozsamosci. Wedtug fir-
my badawczej Javelin Strategy & Research sredni koszt jednej kradziezy tozsamosci
w USA wynidst 496 dolaréw. Generuje to tgczny koszt w wysokosci ok. 1,5 miliarda
dolarow, tylko w tym kraju?.

Siedem procent Polakdw stato sie ofiarami fatszowania tozsamosci. Jest to wynik
dwukrotnie wyzszy niz podobny wskaznik w rozwinietych panstwach europejskich?2.

Kradziez wtasnosci intelektualnej

Od poczatku XXI wieku obserwujemy coraz czesciej nie liczenie sie z obowigzujgcym
prawem wtasnosci, co powoduje kradziez wielu wytwordw intelektualnych. Dos¢ po-
wszechnie uwaza sie, ze potrzebne programy czy interesujace pliki nalezy po prostu
zatatwic a nie kupowaé po wygdérowanej cenie.

20 Na podstawie: M. Adamczyk, lle jest wart numer naszego konta bankowego?, ,Chip”
2009, nr 6, s. 10.

21 http.//www.purepc.pl/taxonomy/term/22?page=I.

32 http://prawo.money.pl/aktualnosci/wiadomosci/artykul/kradziez;tozsamosci;polska-
;w;europejskiej,czolowce.
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Wtasnos$¢??® stanowi rzecz nalezacg do danej osoby niezaleznie od tego, czy jest
to rzecz materialna czy intelektualna. Wtasnos¢ intelektualna jest forma niematerial-
nej wiasnosci, ktéra daje witascicielowi wytgczne prawo do kontroli nad produkcja
i sprzedaza danego produktu. W przypadku prawa autorskiego tym produktem jest
»kazdy przejaw dziatalnosci twoérczej o indywidualnym charakterze, ustalony w ja-
kiejkolwiek postaci, niezaleznie od wartosci, przeznaczenia i sposobu wyrazania”
(art. 1 § 2 Ustawy oprawie autorskim)?4. Prawo autorskie stanowi swoisty przywilej
nadany jednostce przez panstwo?®.

W Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej w art. 21 moéwi sie o ochronie wiasnosci,
podobnie w art. 64 § 1 napisane jest, ze kazdy ma prawo do wtasnosci i innych praw
majatkowych. Podobnie stanowig przepisy Kodeksu Cywilnego (art. 23 i 24)%¢.

Prawa wtasnosci intelektualnej sg zabezpieczone nie tylko przez polskie akty
prawne, ale réwniez przez miedzynarodowe porozumienia i traktaty, a takze odpo-
wiednie dyrektywy Unii Europejskiej, ktorych postanowienia zobowigzani jestesmy
uwzgledni¢ w krajowym ustawodawstwie.

Prawo autorskie sankcjonuje pobieranie zyskow za korzystanie z utworu. Jednak
popyt i podaz na rynku na okreslong wtasnos¢ intelektualng w przypadku masowego
odbiorcy w niematym stopniu uwarunkowana jest zamoznoscig potencjalnych klien-
téw. Zbyt wysokie ceny na produkty wtasnosci intelektualnej przektadajg sie na roz-
ne formy kradziezy. Ocena moralna kradziezy jest jednoznacznie negatywna. Jednak
trudno opanowac rosngce potrzeby rynku samymi sankcjami, przy utrzymywaniu
dos¢ wysokich cen. Przy rozsgdnym ich obnizeniu, wzrosnie legalny popyt a tym sa-
mym wzrosng zyski dla tworcéw.

W obecnej dobie wytwory mysli twdrczej coraz czesciej zapisywane sa w postaci
cyfrowej i kopiowane na dyski CD czy DVD oraz przesytane za posrednictwem inter-
netu. Kradziez wiasnosci intelektualnej na znaczna skale dotyczy szczegélnie: fono-
gramdw, wideogramow i programéw komputerowych.

Piractwo fonogramdw i wideogramow

Mtodzi ludzie w Polsce wolg kupowaé muzyke w sieci. Najwazniejsze to mieé swoje
piosenki w domowym komputerze, czy przenosnym odtwarzaczu, nawet o gorszej
jakosci dzwieku. Scigganie samych plikéw z internetu nie podlega karze, dopiero ich
rozpowszechnianie jest karalne?’.

Producentow fonogramow i wideogramdw muzycznych w sprawach zwigzanych
ze zwalczaniem piractwa fonograficznego, od 1999 r. reprezentuje Zwigzek Produ-
centéw AudioVideo. Od 2001 roku rozpoczeto monitorowanie internetu pod katem
nielegalnego umieszczania w sieci nagran dzwiekowych. Zwigzek wspétpracuje Scisle
z organami $cigania w zakresie nielegalnej produkcji i dystrybucji nagran dzwieko-
wych?3%,

233 70b. szerzej definicje wtasnosci: Stownik wspdtfczesnego jezyka polskiego, t. 2, s. 528.
234 Ustawa o prawie autorskim i prawach pokrewnych z dnia 4 lutego 1994 r. (Dz.U. z 1997 r.
Nr 24, poz. 83, tekst jednolity; Dz.U. z 2000 r. Nr 80, poz. 904).

25 Szerzej omawia: K. Sledziriski, Wtasnos¢ intelektualna to kradziez, http://liberalis.
pl/2009/02/18.

236 Kodeks Cywilny z dnia 23 kwietnia 1964 r. (Dz.U. z 1964 r. Nr 16, poz. 93).

37 Szerzej: B. Brzozowicz, Uwolni¢ muzyke, ,Newsweek” 2008, nr 48, s. 92.

238 . Baranski, Fonografia a prawo, http:/www.zpav.pl (8.12.2009).
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Dos¢ powszechnie uwaza sie, ze za zatamanie rynku fonograficznego w Polsce
odpowiedzialne sg przede wszystkim koncerny ptytowe, a wraz z nimi wykonawcy.
W ostatnich kilku latach wydawcy w porozumieniu z artystami obdarowali potencjal-
nych nabywcow kilkoma setkami milionéw, darmowych kompaktéw w formie tzw.
insertow, dotgczanych do ilustrowanych magazynéw. Mozna to prébowad rozumiec
jako jedna z mniej trafionych form promocji. Wydawnictwo Agora swoje produk-
ty rozprowadza poprzez kioski z gazetami, w ten sposdb dociera do znacznej liczby
klientéw, stosujgc do tego ceny dumpingowe. Dodaje srebrny krazek jako dodatek
do oktadek z kilkustronicowa ksigzeczka. Taki produkt nazywa sie albumem muzycz-
nym, a to oznacza nizszy o 22% podatek VAT?*,

W pazdzierniku 2009 roku w Warszawie redakcja ,,Metra” zorganizowata debate
o piractwie internetowym z udziatem piosenkarzy, przedstawicieli Ministerstwa Kul-
tury, prawnikéw, etykdw oraz wydawcéw ptyt. Inspiracjg do tego spotkania byt fakt,
ze w miesigcu wrzesniu 2009 roku wykradziono najnowsze ptyty kilku znanych ze-
spotdw i pokazaty sie one w sieci internetowej tuz przed ich premierg??°. Zwolennicy
tzw. wolnej kultury apelowali do artystdéw, o zrozumienie znaczenia internetu. Etyk
W.J. Bober zwrdcit uwage, ze przy rozpatrywaniu piractwa ptytowego na co dzien
praktycznie nie rozrézniamy sciggania plikéw legalnych od nielegalnych. Inna sprawa
to podobne zaklasyfikowanie; dziatania zorganizowanej grupy, ktéra rozpowszechnia
nielegalnie pliki i przypadkowego Kowalskiego, ktéry sciggnat sobie plik i przegrat
go na komarke cérki®*l. Mimo ostrych w tonie dyskusji i sporéw udato sie wspdlnie
wypracowac kompromisowe stanowisko. Ustalono, ze potrzebna jest szeroko pojeta
edukacja, najlepiej juz w szkole. Trzeba wyjasniaé, ze Scigganie plikdw z internetu
i ich rozpowszechnianie jest niemoralne, nie méwiac o skutkach prawnych. Po zapo-
znaniu sie z wnioskami z odbytej debaty, Minister Kultury oswiadczyt, ze trwaja prace
nad zmiang prawa autorskiego, a w szczegdlnosci dotyczg art. 118 o organizacjach
zbiorowego zarzadzania, ktére pobierajg zbyt wysokie optaty od artystéw, co skutku-
je nie matymi cenami ptyt.

Piractwo programdéw komputerowych

W kradziezy komputerowej nie dochodzi do tradycyjnego zaboru rzeczy, gdyz do-
tychczasowy uzytkownik moze nadal korzystac z informacji posiadanego programu.
Kradziez jest tu czyms$ w rodzaju nieautoryzowanego powielania informacji z posia-
danego programu. Bez zgody osoby uprawnionej (wtasciciela programu) uzyskuje
cudzy program komputerowy?*2,

Miedzynarodowa organizacja Business Software Alliance zajmujgca sie promo-
waniem bezpiecznego i zgodnego z prawem korzystania z oprogramowania, opu-
blikowata raport z badan przeprowadzonych przez IDC, wiodgca niezalezng firme
badawcza rynku IT. Z raportu wynika, ze ilos¢ pirackiego oprogramowania zainstalo-
wanego w komputerach osobistych w Polsce w 2008 roku spadta o 1% w poréwna-
niu do roku 2007, ksztattujac sie na poziomie 56%. Szkody poniesione przez produ-

2% Zob. B. Brzozowicz, op. cit., s. 92.

240 M. Stangret, Jaka edukacja dla sciggacza, ,,Metro” 2009, nr 1692, s. 3.

21 |bidem.

22 S, tagodzinski, Przestepstwa przeciwko mieniu w kodeksie karnym, ,,Prokuratura i Prawo”
1999, nr 2,s. 7.
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centéw oprogramowania wyniosty 648 min dolaréw, co oznacza wzrost w stosunku

do roku poprzedniego.

Mamy podobny odsetek nielegalnych programéw jak Litwini czy totysze. Krajami
o wyzszej skali piractwa komputerowego, s3 tylko Grecja 57%, Rumunia 66% oraz
Butgaria 68%. Jesli chodzi o wartos¢ kradzionych gier i programdw, ktére uzywamy
w Polsce, to zajmujemy 6 miejsce posrod krajow Unii Europejskiej. Jest to najwyzsze
miejsce ze wszystkich nowych cztonkéw Wspdlnoty?®.

Tabela. Skala piractwa komputerowego w Unii Europejskiej w 2008

Ranking Kraj Skata Szkody producentow
piractwa oprogramowania
w mln dolaréw
1. Luksemburg 21% 21
2. Austria 24% 184
3. Belgia 25% 269
3. Dania 25% 215
3. Szwecja 25% 372
4. Finlandia 26% 194
5. Niemcy 27% 2.152
5 Wielka Brytania 27% 2.181
6. Holandia 28% 563
7. Irlandia 34% 118
8. Czechy 38% 168
9. Francja 41% 2.760
10. Hiszpania 42% 1.029
10. Portugalia 42% 212
10. Wegry 42% 146
11. Stowacja 43% 62
12. Malta 45% 8
13. Stowenia 47% 51
14. Wtochy 48% 1.895
15. Estonia 50% 21
16. Litwa 54% 40
17. totwa 56% 31
17. Polska 56% 648
18. Grecja 57% 238
19. Rumunia 66% 249
20. Butgaria 68% 239

Zrédto: opracowanie Bisness Software Aliance.

23 Pierwsze miejsce pod wzgledem wartosci kradziezy programoéw przypada Francji. Pirackie
programy na ich komputerach majg wartos¢ czterokrotnie wyzszg niz Polska. W skali pirac-
twa wiecej kradziezy programdéw komputerowych do swiatowej czotéwki trzeba zaliczy¢:
Gruzje, Bangladesz, Armenie czy Zimbabwe, gdzie ponad 90% wszystkich programoéw sta-

nowig programy pirackie. Zob. www.bsa.org./globalstudy. (10.11.2009).
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W Polsce po przeprowadzeniu kontroli firm okazato sie ze w prawie w kazdej
z nich uzywa sie kradzionego oprogramowania. Pirackim procederem trudnia sie
réwniez duze firmy handlujace sprzetem komputerowym. Oferujg kupujgcym pro-
mocyjna instalacje oprogramowania w zakupionych u nich komputerach, po to aby
zyskac klienta. Takze serwisy komputerowe, mimo zobowigzania do kontroli legal-
nosci oprogramowania, nie sprawdzajg pod tym wzgledem programéw w naprawia-
nych urzadzeniach?*.

Od kilku lat systematycznie ulega zmniejszeniu odsetek nielegalnych progra-
mow uzywanych przez Polakéw, cho¢ jego szacunkowa wartos¢ rosnie. Wynika to, ze
zwiekszajgcej sie liczby internautow i komputerdw, przy czym nadal (cho¢ nieznacz-
nie w mniejszym stopniu), instalowane jest w wiekszosci oprogramowanie pirackie.

Do najczesciej uzywanych nielegalnie w Polsce programow nalezy zaliczy¢: sys-
tem operacyjny Windows, oprogramowanie biurowe MS Office oraz programowanie
do szeroko rozumianego projektowana graficznego, obejmujgcego software do ob-
rébki zdjec¢ (Adobe Photoshop), grafiki (Corel Draw), a takze specjalistycznego opro-
gramowania dla architektow (Autocad)**.

Korzystajgc z nielegalnych programéw ryzykujemy oskarzenie nas kradziez toz-
samosci, z mozliwoscig poniesienia skutkdw prawnych, nie pomoze stwierdzenie, ze
nie wiedzieliSmy o nielegalnosci zainstalowanego programu w naszym komputerze.

Kradziez w placéwkach handlowych

Kradziez w hipermarketach

Samoobstugowa forma sprzedazy stwarza nowe mozliwosci dokonywania kradziezy,
ze wzgledu na bezposredni kontakt nabywcy z towarem. Wedtug szacunkéw z pol-
skich sklepéw w ciggu roku ztodzieje kradng towar o wartosci 1,1 min euro. Pol-
ska z takim rezultatem kradziezy plasuje sie w srodku swiatowej stawki kradnacych.
Wiecej od nas kradng np. Francuzi, Wegrzy, Czesi, natomiast duzo mniej Austriacy,
Szwajcarzy i Niemcy?.

W tego typu placdwkach handlowych, na wiekszg skale kradng zorganizowane
grupy przestepcze. Wséréd amatoréw ztodziei osobng grupe stanowiag ,zaradni”.
Przeklejajg metki z tariszego artykutu na drozszy, doktadajg towaru do juz zwazonych
i ometkowanych torebek. Specjalna grupe ztodziei sklepowych stanowia tzw. podja-
dacze. Najczesciej uwazaja, ze dla duzego sklepu nie stanowi to znacznej straty, a oni
nie popetniajg przestepstwa?*’.

Od kilku lat obserwuje sie spadek liczby kradziezy spowodowanej gtodem.
W przerobionych kieszeniach kurtek nie ginie juz pasztetowa, czy mielona kawa, ale
mozna tu znalez¢ kawior lub drogie kosmetyki. W przymierzalniach zmienia sie stare
buty na nowe, wychodzi sie w nowych biustonoszach?*,

24 M. Karpinski, Cyberpiraci, ,Wprost” 2001, nr 14, s. 23.

%5 http://manager.money.pl/news/artykul/htp:piratow:iest:wart2.5mldzfcrocznie/html
(4.12.2009).

26 Dane wedtug raportu brytyjskiego instytutu Centre for Retail Research, [w:] P. Migczyn-
ski, Kradng jak najeci, http://wyborcza.pl/1,76842,5913279,Kradna_jak_najeci.html
(13.01.2010).

247 B. Hotyst, op. cit., s. 180.

28 | Cwietuch, Bytem kasjerem w supermarkecie, ,Polityka” 2008, nr 38, s. 29.
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Jezeli chodzi o kradzieze dokonywane przez nieletnich, to ich tupem z reguty pa-
daja tzw. towary fadnie opakowane czy luksusowe. Dziatajg pod wptywem chwili,
w mysl zasady ,,okazja czyni ztodzieja”. Rezultatem tego jest kradziez najczesciej pro-
duktdéw niskiej wartosci, czesto majacych na celu zaspokojenie gtodu, pragnienia czy
jednorazowej ,,zachcianki”?%.

Znane s3 przypadki, gdy dodatkowo kradziezy dokonuje majetna osoba, mimo
ze w jej koszyku znajdujg sie produkty znamionujgce zakupy na duzg kwote. Przykta-
dowo w jednym z hipermarketdw trzykrotnie zatrzymano znang pania doktor, ktéra
robita zakupy np. za 500 zt, a dodatkowo kradta ramke za 35 zt. Za kazdym razem ttu-
maczyta, ze to nie kleptomania, tylko chciata podniesc sobie poziom adrenaliny®°.

Dla centréow handlowych prawdziwg plage stanowia dziatania profesjonalnych
grup przestepczych. Przychodzg wyposazeni w specjalne, wytozone folig aluminio-
wa torby, ktére ma za zadanie sttumic¢ sygnat wysytany przez klipsy zabezpieczajace,
czasem przekupig kogos z ochrony, w czasie akcji, aby odwrdéci¢ uwage wywotujg
awanture przy kasie, czasem wystawiajg jednego cztonka na wabia, ktéry wpada
przeprasza, ptaci za towar i znika, tymczasem koledzy wynosza znacznie wiecej.
Gangi kradng towar na zamédwienie paserow, ktérzy po okazyjnych cenach szybko
sprzedadza towar na ,,Z duzego centrum handlowego wyzyje bazarze kilka grup prze-
stepczych”?1,

Hipermarkety na ogot unikaja zgtoszen kradziezy na policje, wiaze sie to z wypet-
nianiem stosu papieréw, spisywaniem zeznan, z czasochtonnymi wizytami ochronia-
rzy w komendzie a potem w sadzie. Ztodziej amator zazwyczaj otrzymuje kare grzyw-
ny, a sklepu trzeba pilnowa¢ ciggle. Ponadto ludzie notorycznie kradnacy, doktadnie
wiedzg za jaka kwote wynosza towar i uwazajg, zeby nie przekroczy¢ 250 ztotych (co
jest jeszcze przekroczeniem a nie przestepstwem), najczesciej ztodzieje za pierwszym
razem dostana grzywne, potem wyrok w zawieszeniu, na to zeby péjs¢ do wiezienia
trzeba zostac¢ przytapanym kilka razy W zwigzku z tak przewlektg w czasie procedurg
prawna hipermarkety najczesciej wprowadzajg witasne taryfikatory: kazg zaptacic za
skradziony towar podwdjng cene, mandat ustalajg w zaleznosci od ocenianej zamoz-
nosci klienta. Nastepnie ztodzieje podpisujg oswiadczenie, ze juz nie wrdca do tego
sklepu i odchodzg wolno.

Powazng kwestig sg kradzieze dokonywane przez pracownikéw hipermarketow.
Wedtug raportu Centre for Retail Research statystyczny ztodziej konsument za jednym
razem wynosi towar za ponad 70 euro, natomiast ztodziej pracownik wynosi za ponad
2 tys. euro. Czes¢ pracownikéw duzych sieci sprzedazy uwaza, ze sg wykorzystywani
a niektdrzy z nich ,,po swojemu” zatatwiajg sobie dodatkowe wynagrodzenie®*2.

Kradzieze dta handlowcéw sg znaczagcym problemem moralnym i finansowym.
Ciggle udoskonalajg systemy zabezpieczajace, ale takze ztodzieje udoskonalajg me-
tody obejscia stosowanych zabezpieczen.

29 B, Hotyst, op. cit., s. 184.

250 |bidem, s. 183.

1 P, Stasiak, Gofrownica pod paltem, ,Polityka” 2003, nr 36, s. 38—41.
2 P, Migczynski, Jak Polacy kradng..., op. cit.



IV. Swoiste zagrozenia nagfe i narastajace 289

Kradziez paliw na stacjach benzynowych
Problem kradziezy paliwa na stacjach benzynowych jest bardzo dotkliwym od wielu
lat. Slascy policjanci w 2006 roku odnotowali ok. 1000 takich przypadkéw. Sprawca-
mi w wiekszosci z nich byli cztonkowie zorganizowanych grup odsprzedajgcych dalej
kradzione paliwo. Schemat dziatania ztodziei jest podobny, ktérzy przy dystrybuto-
rach kazdorazowo tankuja duzg ilos¢ paliwa. Tankujac nie tylko do baku, ale tez do
przygotowanych pojemnikéw. Nastepnie tankujgcy szybko odjezdzajg nie ptacac za
paliwo?3, Zdarzaja sie réwniez kierowcy, ktorzy kazdorazowo tankuja nie ptacaci nie-
jednokrotnie proceder ten trwa dos¢ dtugo zanim policja go ztapie.

Dosc¢ czesto kradnacy przed tankowaniem zabieraja komus tablice rejestracyjne
i montujg do swoich samochoddéw. O skali tego procederu mogg swiadczy¢ dane np.
biura prasowego dolnoslgskiej policji. Od stycznia do sierpnia odnotowano we Wro-
ctawiu 711 kradziezy tablic. Uzyto ich do popetnienia 413 przestepstw i wykroczen?**.

W obecnych czasach, w ktérych kradzieze paliwa, artykutéw ze sklepéw oraz
napady sg bardzo czestym zjawiskiem wtasciciele decydujg sie na budowe systemu
przemystowego monitoringu, ktéry umozliwia identyfikacje pojazdéw oraz rozpo-
znanie ztodziei. Wysoka jego jakos¢, to powinien jeden z podstawowych sposobdéw
zabezpieczen wiekszosci stacji paliw.

Korupcja czy ,,przychylnos¢” w sprawach zdrowia

Zgodnie z okre$leniem Swiatowe]j Organizacji zdrowia, zdrowie to nie tylko brak cho-

roby, ale takze petnia fizycznego, psychicznego i spotecznego dobrostanu jednostki

ludzkiej i jej zdolnos¢ do przystosowania sie do zmieniajacych sie warunkow otaczaja-

cego Srodowiska®®. Przez zdrowie nalezy rozumie¢ nie tylko brak choroby, ale dobre

samopoczucie oraz taki stopien przystosowania biologicznego, psychicznego i spo-

tecznego, jaki moze osiggnac jednostka w najkorzystniejszych warunkach?®. Wspdt-

czesna medycyna realizuje swoje dziatania w trzech podstawowych obszarach:

— profilaktyka, czyli zapobieganie powstawania chordb,

— lecznictwo ma na celu rozpoznanie chordb i leczenie oséb chorych,

— rehabilitacja, ktdra zajmuje sie przywracaniem zdrowia i sprawnosci, przy rézne-
go rodzaju dysfunkcjach i uposledzeniach.

Stan zaspokojenia potrzeb zwigzanych z ochrong zdrowia w Polsce jest w odczu-
ciu spotecznym bardzo odlegty od zadowalajacego, co gorzej — wykazuje tendencje
rosnacy. Potrzeby sg ograniczane przez wiele czynnikéw, gtéwnie natury ekonomicz-
nej, lecz nie bez wptywu pozostajg problemy kadrowe, baza szpitalna, braki materia-
towe i niejednokrotnie niefunkcjonalnos¢ systemu ochrony zdrowia®’.

23 http:/www.money.pl/archiwum/wiadomosciagencyjne/pap/slaskie;masowekradziezena
stacjachbenzwych.html (24.10.2006).

254 K. tagowska, Kradng paliwo na kradzionych tablicach, http://wroclaw.gazeta.pl/wroc-
law/html (4.12.2007).

255 Zob. M. Gasinska, Ochrona zdrowia i ubezpieczenia zdrowotne, [w:] Polityka spoteczna,
red. A. Kurzynowski, Warszawa 2003, s. 204.

256 |, Frackiewicz, Polityka ochrony zdrowia, Warszawa 1983, s. 20.

7 K. Podoski, W. Turnowiecki, Polityka spoteczna, wyd. 2 uzupetnione, Gdarisk 2003,
s. 117.
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Wyraz korupcja wywodzi sie od fac. corruptio — zepsucie; oznacza tez demora-
lizacje, rozluznienie zasad moralnych wsrdd spoteczenstwa®®. Korupcja jest wiec
pojeciem moralnym nalezgcym do kregu semantycznego obejmujgcego m.in. takie
pojecia jak: oszustwo, tapownictwo, przekupstwo. W korupcji uczestniczy kazdy, kto
petnigc funkcje, daje lub przyjmuje korzys¢ majgtkowa (np. pienigdze czy kosztowny
prezent) czy osobistg lub tez zada korzysci majatkowej czy osobistej.

Korupcja moze powstawac w warunkach szczegélnego zepsucia moralnego, nad-
uzywania wtadzy jak i przy sprawowaniu réznych funkcji>*®. Wystepuja zawsze dwie
strony; dajgca i biorgca.

Korupcja w stuzbie zdrowia stata sie jednym z istotnych elementéow wptywaja-
cych na bezpieczenstwo zdrowotne niematej liczby chorujacych?®®. W raporcie WHO
z roku 2000 stawia sie teze, ze jezeli Swiadczenia zdrowotne sg wszystkim oferowane
bezptatnie, to nie wszystkie Swiadczenia mogg by¢ wykonywane. W gospodarkach
niedoboru to powoduje, ze sg otwarte wrota dla zachowan korupcyjnych. Taka sytu-
acja dotyczy nie tylko Polski, ale i innych krajow, szczegdlnie postkomunistycznych.

Korupcja moze sie pojawiac na nastepujacych poziomach opieki zdrowotnej:
1) na styku pacjent — swiadczeniodawca,

2) w kontaktach swiadczeniodawca — Narodowy Fundusz Zdrowia,
3) na etapie kwalifikowania swiadczen i lekdw do , koszyka swiadczen refundowa-
nych”.

Permanentne niedobory srodkéw finansowych powoduja mniejszg lub wieksza
reglamentacje poszczegdlnych swiadczen, co tworzy przestrzen do arbitralnych de-
cyzji o dostepie pacjentéw do réznych metod diagnostycznych i form leczenia. De-
cyzje te podejmowane s3 przez bezposrednich wykonawcéw swiadczen lub przez
osoby zarzgdzajace zaktadami opieki, zdrowotnej. W zwigzku z tym niektére propo-
zycje zmierzajg do wprowadzenia na state wykorzystanie srodkéw prywatnych obok
srodkéw publicznych, co moze spowodowac konkurencje w dostepie do swiadczen
zdrowotnych, z przewagg dla pacjentéw prywatnych.

Niektdére zachowania korupcyjne w stuzbie zdrowia prébuje sie ttumaczyé zanizo-
nym poziomem ptac w stosunku do innych sektoréw gospodarczych. Stad oczekiwanie
mozliwosci pozyskiwania dodatkowych srodkéw pienieznych. Dodatkowa praca: dyzu-
ry, praca w pogotowiu, dodatkowe zatrudnienie na wielu czesciach etatu (w réznych
placéwkach), to praca czesto ponad sity. Jak tu znalez¢ jeszcze czas na doksztatcanie.
Pomimo funkcjonujgcego systemu rynkowego dysproporcje ptacowe cho¢ w stopniu
zréznicowanym w poszczegdlnych placéwkach ciggle jednak wystepujg?®2.

Bardzo czesto pacjenci i ich rodziny tkwig w btednym przekonaniu, ze zobowigza-
ni sg do ponoszenia dodatkowych nieuzasadnionych kosztéw za korzystanie z ustug
publicznej stuzby zdrowia. Mozna tu wymieni¢ m.in. wreczanie kopert dla lekarzy,
czy wykupywanie tzw. cegietek na rzecz szpital, przychodni, czy uzaleznianie udziele-

28 Stownik wyrazéw obcych..., s. 370.

29 Por. G. Makowski, Korupcja jako problem spoteczny, Warszawa 2008, s. 17.

20 Por. ibidem.

21 K, Bukiel, Korupcja w ochronie zdrowia — gdzie i dlaczego powstaje, jak jej zapobiec, [w:]
Stanowisko OZZL przygotowane na posiedzenie Rady Spoteczno-Zawodowej przy Mini-
strze Zdrowia w dniu 23 stycznia 2006 r.

262 Qpracowano na podstawie ibidem.
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nia $wiadczen opieki zdrowotnej od przekazania przez pacjenta darowizny na rzecz
fundacji lub stowarzyszenia zwigzanych z dang placéwka stuzby zdrowia. Cegietki, czy
darowizny sg bezprawne w sensie ich wymuszania. Opfaty nieformalne mozna trak-
towac jako doktadanie sie do kosztow ustugi zwigzanej ze zdrowiem. Zawsze mozna
zapytac o podstawe prawng zapfaty. Z art. 68 Kodeksu etyki lekarskiej, wynika, ze
lekarz powinien spetnia¢ swe obowigzki wobec powierzonych jego opiece chorych
bez dodatkowych swiadczen finansowych z ich strony, i nie moze zgda¢ od tych cho-
rych wynagrodzenia w jakiejkolwiek formie ani tez uzaleznia¢ leczenia od uzyskania
materialnej korzysci?®3. Lekarze przyjmujgc koperty musza mieé swiadomos¢ swego
zachowania korupcyjnego. Natomiast kwiaty, ksigzki obrazy, butelka koniaku, jezeli
wartosc tych prezentdw nie przekracza kwoty 200 zt uznaje sie za prezent.

263 Kodeks etyki lekarskiej, tekst jednolity z dnia 2 stycznia 2004 r., Warszawa 2004, s. 30.
4 http://www.money.pl/gospodarka/wiadomosci/artkul/etykalekarzy;butelkakoniaku;to
prezent;nielapowka,54,0.
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Postowie

W refleksji nad cztowiekiem, jego zachowaniem i wynikajagcymi z niego skutkami
wine za istniejacy stan rzeczy upatrujemy czesto albo w warunkach, w ktérych zyje
cztowiek, albo w jego charakterze. W takim rozumowaniu jest zbytnie uproszczenie,
wynikajgce z tego, ze cztowiek to nadal istota mato poznana. Z chwilg przyjscia na
Swiat w pakiecie urodzinowym dostajemy juz niektére cechy ksztattujace przyszty
charakter. Wychowanie w rodzinie pozwala niektdre z tych cech rozwingé, inne przy-
ttumi¢. Najpierw rodzina, pdzniej szkota, koledzy, znajomi maja wptyw na zmiany
i ksztattowanie okreslonych cech i systemu wartosci. Kazdy z nas zmienia sie wraz
z uptywem czasu, nie tylko w wyniku wieku, ale takze zmieniajgcych sie warunkow,
w ktérych musi funkcjonowaé. Wptyw na to ma takze blizsze i dalsze otoczenie
oraz niejednokrotnie szereg mniej czy bardziej szczesliwych przypadkdow. Szczescie
lub pech niejednokrotnie decydujg o rozwigzaniach naszych problemoéw. Czasem
mdwimy, ze szczesciu trzeba pomagac, ale jak to zrobi¢, gdy wszystko jest przeciw
nam. Moze potrzebna jest refleksja na temat przyczyn zaistniatej sytuacji i ,mojego”
w tym udziatu. Warto zrobié bilans swoich mocnych i stabych stron. Zyjemy w kraju
z rozwinietq kulturg narzekania. Niejednokrotnie odczuwamy zawisé. Z drugiej stro-
ny w przypadkach klesk zywiotowych (i nie tylko) pracuje tysigce wolontariuszy dla
ratowania czyjego$ mienia czy zycia z narazeniem wtasnego. W okresach zatoby na-
rodowej (jak np. po $mierci papieza Jana Pawta Il); w przypadku zagrozenia zycia,
potrzeby finansowego wsparcia oséb w trudnych sytuacjach zyciowych — potrafimy
by¢ solidarni i hojni.

Na ogét towarzyszg nam niewspotmierne reakcje zaréwno na porazki, jak
i sukcesy.

Zbyt czesto jeszcze oczekujemy, ze panstwo zaspokoi wszystkie nasze potrze-
by w zakresie oczekiwanych warunkéw bytu, bezpieczenstwa i wszelkiej pomysl-
nosci obywateli. Rzeczywistos¢ jest i musi by¢ nie na miare checi, ale mozliwosci
— z uwzglednieniem aktualnych uwarunkowan ekonomicznych w skali miedzyna-
rodowe]. Postepujgca poprawa sytuacji bytowej spoteczeristwa nie doprowadzi do
wyroéwnania poziomu zycia obywateli, ale wszystkim powinna zapewni¢ egzystencje
w godnych warunkach i co najmniej wzgledne bezpieczeristwo na co dzien®.

! Nie mozna wykluczy¢ z naszej codziennosci réznych form przemocy: dziatan przestep-
czych czy dziatan terrorystycznych.
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Nasze rozwazania na temat dolegliwych zachowan spotecznych w okresie prze-
mian gospodarczych ograniczylismy do czterech blokéow tematycznych: problemy
wstydliwe nie tylko rodziny, powszechne czynniki patogenne, zagrozenia zwigzane
z pracg, zagrozenia nagte i narastajace.

Z wiekiem maleja zdolnosci wysitkowe cztowieka, pogarsza sie stan jego zdrowia.
Ludzie starzy coraz trudniej radza sobie z samodzielnym prowadzeniem gospodar-
stwa domowego, szczegdlnie gdy zostaje jedna osoba. W pierwszej kolejnosci poma-
ga jej rodzina, jednak nie zawsze jest to mozliwe (np. ze wzgledu na odlegte miejsce
zamieszkania). Wtedy powinno pomdc panstwo za posrednictwem pomocy spo-
tecznej czy placowek stuzby zdrowia. Na ostatnim etapie zycia wazna jest mozliwos¢
godnego umierania, jakg dajg dom, szpital lub hospicjum. Niepowodzenia zyciowe
sktaniaja ludzi do zachowan niecodziennych, takich jak zebractwo i bezdomnos¢.
Czasami robig to tylko z wtasnego wyboru, najczesciej jednak przyczyng ich bywa
nieporadnos¢ czy niefrasobliwosé. Zastandéwmy sie nad potepianiem, jezeli nie jeste-
Smy pewni powodoéw takich jednostkowych sytuacji.

Najwazniejszymi wartosciami cenionymi przez cztowieka sg zdrowie i mozliwosc¢
odczuwania wrazen przyjemnych, co nie zawsze idzie w parze.

Codzienne powszechne uzaleznienia, takie jak: nikotynizm, kawa, herbata, leko-
mania i uzaleznienia niechemiczne (hazard, zakupoholizm, uzaleznienie od interne-
tu) determinuja jako$¢ zycia wspotczesnego cztowieka. Palenie tytoniu staje sie przy-
czyng wielu chordb, szczegdlnie uktadu oddechowego i schorzen uktadu sercowo-
-naczyniowego (bagatelizuje sie skutki biernego palenia, podczas gdy w Polsce jest
ono powodem zgonu okoto 100 tys. oséb rocznie). Kawa i herbata pite codziennie
w duzych ilosciach maja wptyw na powstawanie choréb serca, nadcisnienie tetnicze,
podniesienie poziomu cholesterolu i poziom rozdraznienia nerwowego. Wiele oséb
nie zdaje sobie sprawy z dziatan niepozadanych lekéw kupowanych bez recepty i ich
indywidualnym wptywie na organizm. Kolejna grupa obejmuje uzaleznienia innej
natury, takie jak: hazard, zakupoholizm i uzaleznienie od internetu. Hazard skutkuje
utratg pieniedzy, naruszeniem stabilnosci systemu nerwowego i réznymi dolegliwo-
Sciami psycho-fizjologicznymi. Zakupoholizm wigze sie z nabywaniem rzeczy zbed-
nych. Placéwki handlowe stosujg wiele form komercjalnego marketingu z wykorzy-
staniem réznych metod psychologicznego oddziatywania na klientéw. Coraz czesciej
zwraca sie uwage na nadmierng szkodliwos¢ dtugo trwajgcego uzytkowania interne-
tu i narastajgce uzaleznienie od niego.

Z wymienionych tu rodzajéw uzaleznien zazwyczaj mozna wyjs¢ samemu lub
przy pomocy rodziny czy przyjaciét. W trudnych przypadkach nalezy szukac specjali-
stéw lub specjalistycznych poradni. Najgrozniejsze rodzaje patologii spotecznej zwia-
zane sg z wystepowaniem alkoholizmu, narkomanii i prostytucji. Wymieniona grupa
czynnikdéw patogennych stwarza elementy zagrozenia, szczegdlnie z rownoczesnym
powigzaniem z innymi czynami o charakterze przemocy lub przestepstw kryminal-
nych.

Wedtug badan, po zdrowiu Polacy najbardziej cenig prace. Praca to nie tylko
srodki na utrzymanie i mozliwos$¢ odczuwania swojej wartosci jako cztowieka i pra-
cownika, to réwniez czynnik dyscyplinujacy i nadajacy sens zyciu. Szczegdlnie dobrze
wiedzg o tym ludzie tracacy prace lub ci, ktérzy przeszli na emeryture i nie potra-
fia wypetni¢ nadmiaru wolnego czasu. Odzywajg sie rézne niedyspozycje zdrowot-
ne, pojawiajg sie zatamania nerwowe, co przyczynia sie nawet do przedwczesnej
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Smierci. W pracy zawodowej czesto towarzyszy nam stres, czego wyrazem moze by¢
niewtasciwe zachowanie czy zte samopoczucie. Od pracy mozna sie uzalezni¢, po-
pas¢ w pracoholizm. Cztowiek uzalezniony od pracy poswieca jej zbyt duzo czasu,
nie baczac na ujemne skutki natury rodzinnej i zdrowotnej. Jedng z konsekwencji
permanentnego stresu moze by¢ wypalenie zawodowe. Dtugotrwate zaangazowanie
w pracy w sytuacje obcigzajace pod wzgledem emocjonalnym wywotuje przy tym
stan zmeczenia i wyczerpania emocjonalnego. W miejscach pracy coraz czesciej za-
uwaza sie mobbing (dtugotrwale nekanie, dokuczanie, ponizanie i straszenie wybra-
nej osoby przez jej wspétpracownikéw lub przetozonego) i molestowane seksualne
— i coraz gtosniej mowi sie o takich przypadkach. Pracownicy niejednokrotnie w wa-
runkach konkurencji wykonujg zadania pod silng presjg psychiczng, co moze skutko-
wac chorobami na podtozu nerwowym. Okreslenie, co jest molestowaniem seksual-
nym, poza oczywistymi jego znamionami, bywa czasami problematyczne. Sprawcéow
molestowania seksualnego w miejscu pracy mozna pociggna¢ do odpowiedzialno-
Sci cywilnej lub karnej. Osoby poddane mobbingowi mogg dochodzi¢ swoich praw
na podstawie przepisdw prawa cywilnego. Po pewnym okresie wykonywania pracy
w réznych niekorzystnych warunkach mogg wystapi¢ zmiany chorobowe, ktére za-
liczamy do choréb zawodowych lub parazawodowych. Choroby zawodowe zostaty
zdefiniowane i umieszczone w oficjalnym wykazie, natomiast choroby parazawodo-
we majq ztozong etiologie, w ktdrej warunki pracy stanowia jeden z czynnikow ry-
zyka, wptywajgcych na ujawnienie lub pogorszenie przebiegu choroby. Stwierdzenie
choroby zawodowej skutkuje mozliwoscig skorzystania z odpowiednich uprawnien,
np. obnizenia wieku przyznawania $wiadczen emerytalnych.

W Zyciu codziennym i zawodowym spotykamy sie zaréwno ze zdarzeniami na-
gtymi, jak i narastajgcymi. Coraz czesciej dotyka nas przemoc, poczynajgc od prze-
mocy stownej, przez ekonomiczng, do symbolicznej, ktéra przez narzucenie obcych
norm, wartosci, zachowan i wymuszanie pod grozbg ekonomiczng — zmusza do nie-
chcianych zachowan. Najbardziej dotkliwymi formami przemocy sg przemoc fizycz-
na, psychiczna, a szczegélnie seksualna. Nie mniej grozne jest stosowanie przemo-
cy W rodzinie (poczynajac od dzieci, partneréw czy oséb starszych). Kazdy przejaw
przemocy zastuguje na potepienie, ale tez na udzielenie natychmiastowej pomocy,
jezeli nie bezposrednio, to poprzez powiadomienie policji. Zagrozenia terrorystycz-
ne maja charakter potencjalny, ale nalezy by¢ na nie przygotowanym, dbajac o od-
powiednie zachowanie w warunkach zagrozenia. Wypadki czesto nam towarzysza,
albo w nich uczestniczymy, albo dziejg sie na naszych oczach. Kazdy wypadek wigze
sie z roznorodnymi skutkami; zdrowotnymi, materialnymi i odpowiedzialnosci. Przy
tym cierpienie i bdl sg trudne do oszacowania. Wypadki czesto sg z winy cztowie-
ka, braku wyobrazni i wiedzy. Wérdd nas jest okoto 14% osob niepetnosprawnych,
ktérzy oprdcz wyposazenia, utatwien architektonicznych i komunikacyjnych chca na
miare swoich mozliwosci pracowaé, miec rodziny, zy¢ w spoteczenstwie. Szczegdlnie
w dorostym samodzielnym zyciu cztowiek ma obowigzek wywigzywac sie ze swoich
terminowych zobowigzan, niezaleznie od tego, czy dotyczy to alimentdw, czy jest
to sptata raty pozyczki lub swiadczenia zwigzane z utrzymaniem mieszkania. To nie
tylko poczucie obowigzku, ale takze zagrozenie sankcjami. Rbwnoczesnie sami nara-
zeni jesteSmy na kradziez mienia, tozsamosci, pieniedzy, co wywotuje zal i oburze-
nie. Jednak przywtaszczamy sobie np. oprogramowanie komputerowe i to nas nie
razi. Oburzamy sie na korupcje, ale gdy nie mozemy dostac sie do lekarza specjalisty,
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dajemy tapowke, aby skréci¢ czas oczekiwania. Zmieniamy optyke oceny na bardziej
dla nas korzystna.

Poznalismy charakterystyke dolegliwych problemoéw spotecznych, ich rozmiary
i skutki im towarzyszace. Poszczegdlne problemy dotycza rozmaitych liczebnosci
okreslonych subpopulacji. Dotychczasowe srodki finansowe, instytucjonalne i praw-
ne dla ograniczania zaréwno rodzaju, jak i liczby omawianych zachowan, nie pozwo-
lity na znaczacg poprawe istniejgcego stanu dolegliwosci. Same rygory, wymierzanie
kar, zwiekszona skutecznos¢ ich egzekwowania nie daje nadziei na wyrazng poprawe.
Potrzebna jest zmiana mentalnosci i mniejsze przyzwolenie spoteczne na tego rodza-
ju zachowania. Wychowywac trzeba w rodzinie od dziecka, wtgczajac w to szkote,
telewizje, organizacje spoteczne, stowarzyszenia itp.

Cztowiek w réznych okresach swego zycia zawsze moze probowac sobie pomac.
Pomocna tu moze by¢ samoswiadomosé. Samoswiadomosé jest stanem psychicz-
nym, w ktérym ludzie zdajg sobie sprawe ze swoich cech, uczu¢ i zachowania. Kazda
forma samoswiadomosci moze by¢ chwilowa, jako nastepstwo szczegdlnej sytuaciji,
albo stata — odzwierciedlajgca ceche osobowosci, ktdrej nasilenie bedzie rézne u réz-
nych oséb. Wyrdzniamy przy tym dwa typy samoswiadomosci: prywatny i publiczny,
ktére majg odmienne konsekwencje dla wtasnego Ja2. Samoswiadomosé pomocna
moze by¢ w poznaniu wiasnych zachowan i uwarunkowan im towarzyszacych. To
moze pozwoli¢ na stworzenie ,,wtasnego obrazu” i wyciggniecie wnioskdw na skory-
gowanie dotychczasowego postepowania.

Na skorygowanie naszych dotychczasowych zachowan moze mie¢ wptyw spote-
czenstwo, gdyz wowczas nasze mysli, emocje i zachowania niejednokrotnie prawie
niespostrzezenie zmieniajg sie w obecnosci innych oséb i co dziwne niekoniecznie
na chwile.

Pozytywna zmiana, wzrost i rozwoj osobisty mogg by¢ wynikiem pojawienia sie
szansy (lub koniecznosci) na zmiane lub wyzwan dla naszych umiejetnosci radzenia
sobie. Wsrdd tych szans jest niejednokrotnie mozliwos¢ porzucenia ztych nawykéw
przy pomocy terapeuty. Wykorzystujemy wtedy swoje sity do dostosowania wtasnej
strategii do wymagan sytuacjis.

Dolegliwe zachowania spoteczne w znaczacej czesci sg przedmiotem zaintere-
sowania polityki spotecznej, a w niej patologii spotecznej, ktéra jest nauka o takich
formach ludzkiej aktywnosci, ktdre spostrzegane sg jako spoteczne zto i przez spo-
teczenstwo nie sg akceptowane. Autor probowat przyblizyé czytelnikowi te ztozong
problematyke w warunkach zachodzacych przemian gospodarczych.

2 Szerzej: R.J. Crisp, R.N. Turner, Psychologia spoteczna, Warszawa 2009, s. 26.
3 W wiekszosci przypadkéw stan od dwach trzecich do trzech czwartych pacjentéw popra-
wia sie po terapii psychologicznej. Ibidem, s. 368.
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