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SPRAWOZDANIE  

Z MI DZYNARODOWEGO SYMPOZJUM  

„PSYCHOSPOŁECZNE UWARUNKOWANIA  

RADZENIA SOBIE W SYTUACJACH KRYZYSOWYCH”  
WARSZAWA, 29 MAJA 2009 ROKU

W dniu 29 maja 2009 roku w Instytucie Psychologii Uniwersytetu Kardynała Stefana 

Wyszy�skiego odbyło si� mi�dzynarodowe sympozjum po�wi�cone zagadnieniu psycho-

społecznych uwarunkowa� radzenia sobie w sytuacjach kryzysowych, zorganizowane 

przez Koło Naukowe Psychologów Uniwersytetu Kardynała Stefana Wyszy�skiego oraz 

Instytut Psychologii. Sympozjum zostało otwarte przez prof. UKSW – dr hab. H. Gasiula, 

który ukazał znaczenie podejmowanego zagadnienia we współczesnej psychologii. Poj�-

cie kryzysu jest bowiem nie tylko trudne do uchwycenia, ale równie� niełatwo poddaje si�

badaniu empirycznemu. Dlatego warto zastanawia� si� nad tym zagadnieniem, zarówno 

w wymiarze teoretycznym, jak i empirycznym, by umie� pomóc współczesnemu człowie-

kowi, który cz�sto boryka si� z tym problemem w swoim �yciu. Sympozjum obejmowało 

trzy sesje. W pierwszej sesji zostały wygłoszone cztery referaty, natomiast w dwóch na-

st�pnych – po trzy referaty. 

Profesor UKSW, dr hab. K. Krzy�ewski, zaprezentował referat pt. „O statusie  

i funkcjonowaniu kategorii kryzys w psychologii”, w którym wykazał, �e istnieje problem 

statusu poj�cia „kryzys”. Przedstawił metod� badawcz� własnej konstrukcji, obejmuj�c�

okre�lone wymiary, m.in.: specyficzno�� – niespecyficzno��, naukowo�� – popularno��, 

techniczno�� – nietechniczno��, empiryczno�� – teoretyczno��, ogólno�� – konkretno��, 

wa�no�� – niewa�no��, na których mo�na relatywizowa� ró�ne poj�cia, w tym równie�

poj�cie kryzysu. Narz�dzie to zawiera równie� opis funkcjonowania dowolnych kategorii. 

Pozwala okre�li� status i tre�� poj�cia „kryzys”, który jest pewnego rodzaju kategori�. 

Tre�� kategorii wyznacza przedmiot, natomiast j�zyk, jakim mówi si� o kryzysie, okre�la 

rozumienie tego poj�cia. Autor ukazał nast�pnie, i� kategoria „kryzys” zawsze pojawia si�

w kontek�cie innych kategorii, takich jak uraz, ból, ucieczka. Zadał pytanie, czy kryzys 

jest w systemie? czy mo�e kryzys jest systemem? Jego zdaniem status ontyczny poj�cia 

„kryzys” jest nieokre�lony. Równie� nieokre�lone jest to, w jaki sposób kryzys si� jawi, 

nie jest równie� dookre�lona struktura i funkcja kryzysu. Zdaniem autora wa�ne jest 

zrozumienie, czy kryzys ma charakter obiektywny, czy mo�e subiektywny. Czy mo�e 

kryzys jest dla innych, czy te� dla dobra samego zainteresowanego? Według autora wyst�-

pienie kryzysu ma charakter biegunowy. 

Kolejny prelegent – prof. J. F. Terelak, UKSW – zaprezentował temat: „Biologiczne  

i psychospołeczne modele sytuacji krytycznych”. Autor przekonywał, �e poj�cie kryzysu 

nale�y przede wszystkim umie�ci� w jakim� konkretnym, teoretycznym modelu. Bez 

modelu nie mo�na okre�li�, czy co� jest naukowe, czy potoczne. Dopiero przez posiadanie 

modelu mo�na konkretnie okre�li�, czym jest kryzys: nie tylko go opisa�, ale równie�  

w jaki� sposób zbada�. W swoim wyst�pieniu autor ukazał dwuczynnikowy model sytua-

cji krytycznych. Przypomniał, �e we współczesnych badaniach nad teoriami stresu mamy 
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do czynienia z trzema teoretycznymi modelami. Ukazał homeostatyczny model sytuacji 

krytycznych w chorobie według Selye’go. Zgodnie z tym modelem poj�cie kryzysu jest 

mierzalne. Nast�pnie omówił zagadnienie sytuacji kryzysowych, podkre�laj�c, �e w ka�-

dym kryzysie jest tak du�e nasilenie, �e człowiek potrzebuje wsparcia. Nale�y jednak 

zaznaczy�, �e nie wszystkie sytuacje kryzysowe prowadz� do choroby. W wyst�pieniu 

prelegent ukazał równie� homeodynamiczny oraz dewiacyjny model sytuacji krytycz-

nych, a tak�e ekologiczne modele sytuacji kryzysowych. Podkre�lił te�, �e kryzys jest 

czym� naturalnym w �yciu człowieka i trzeba go akceptowa�. Natomiast nale�y zacz�� si�

nim zajmowa� wówczas, gdy nast�puje kumulacja kryzysu w �yciu społecznym czy te�

indywidualnym, która nie pozwala na normalne funkcjonowanie. Na koniec autor zapre-

zentował addytywny model krytycznych sytuacji w pracy lotnika oraz chronobiologiczne 

czynniki stresu. Wyst�pienie było interesuj�ce i z cał� pewno�ci� pozwoliło słuchaczom 

na nowo spojrze� na rozumienie poj�cia „kryzys”. 

Profesor UKSW, dr hab. J. Tylka, zaprezentował psychologiczne uwarunkowania 

i nast�pstwa chorób kr��enia. Omówił przede wszystkim model czynników ryzyka chorób 

wie�cowych. Zdaniem autora, na podstawie współczesnych bada� mo�na stwierdzi�, �e 

psychologiczne i społeczne czynniki ryzyka s� w procesie choroby najwa�niejsze. Intere-

suj�ce jest ukazanie dynamicznej interakcji czynników biopsychosocjalnych w patofi-

zjologicznych mechanizmach chorób wie�cowych. Zespół czynników b�d�cych prowoka-

torami prowadz�cymi do zawału serca to miedzy innymi: nadmierne zaanga�owanie 

i uwikłanie w prac�, natr�tna d��no�� do rywalizacji, tłumienie wrogo�ci, brak adekwat-

nych sposobów wyra�ania gniewu. Omawiaj�c psychologiczne czynniki zagro�enia cho-

rob� niedokrwienia serca, autor wymienił: wrogo�� cyniczn� i neurotyczn� oraz neuro-

tyczno��. Ostatecznie przedstawił osobowo�� o typie zachowania A, w którym mo�na 

wyró�ni�: skrajne współzawodnictwo, wrogo�� i agresywno��, po�piech i niecierpliwo��. 

Z bada� wynika, �e osoby o takim typie zachowania s� bardziej nara�one na choroby 

serca. Na zako�czenie ukazał, w jakim kierunku id� współczesne badania w ró�nych 

krajach �wiata. Zaprezentował równie� badania polskie, z których wynika, jakie czynniki 

mog� prowadzi� do zawału serca. S� to mi�dzy innymi stres, nadmierna ambicja, ogólny 

stres �ycia codziennego, nadmierny wysiłek fizyczny, niekorzystne wydarzenia �yciowe, 

niewła�ciwe od�ywianie, alkohol. Według autora nie ma dzisiaj tak naprawd� jakiego�

konkretnego programu walki ze stresem. 

Za szczególnie interesuj�ce nale�y uzna� wyst�pienie prof. UJ, dr hab. B. Pileckiej, 

na temat: „Kryzys psychiczny w kontek�cie wykorzystania seksualnego”. Według autorki, 

skutki wykorzystywania seksualnego, ujawnione u wi�kszo�ci osób wykorzystanych sek-

sualnie w dzieci�stwie, to: niepokój, depresja, agresywne zachowanie, niskie poczucie 

własnej warto�ci, przedwczesne kontakty seksualne, rozwi�złe �ycie seksualne, my�li 

o samobójstwie oraz uzale�nienie od substancji odurzaj�cych. Seksualne wykorzystanie 

cz�sto dotyczy kogo� bliskiego z rodziny, dlatego te� wiele przypadków jest ukrytych. 

Przest�pcy seksualni s� cz�sto bezkarni i nie maj� poczucia winy. Wykorzystaniu seksual-

nemu sprzyja słaba wi�� z matk�. 

 Drug� sesj� otworzyło wyst�pienie dr K. Kury� z Uniwersytetu Adama Mickiewicza 

na temat: „Niewiele wiem sam – o sobie samym... Narracje autobiograficzne młodych 

dorosłych a style radzenia sobie ze stresem”. Na pocz�tku autorka ukazała poj�cie stylu, 
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strategii i procesu jako sposobów radzenia sobie ze stresem. Nast�pnie opisała narz�dzie 

badawcze, które zostało wykorzystane w jej pracy, oraz podło�e teoretyczne podj�tych 

bada�. Sposób radzenia sobie ze stresem jest zró�nicowany u młodych dorosłych. 

Jednocze�nie stres mo�e sta� si� stymulatorem rozwoju, je�li zostanie wła�ciwie wykorzy-

stany. Ciekawe wnioski z bada� pozwalaj� autorce na dalsze poszukiwania. Trzeba jednak 

zaznaczy�, �e zarówno narz�dzie, jak i strategia badania nadal domagaj� si� dalszych 

uzupełnie� empirycznych weryfikacji oraz poszukiwa�. 

Kolejny temat: „Dzieci i młodzie� w sytuacjach kryzysowych” został zaprezento-

wany przez mgr. W. Brejnaka z Uniwersytetu Kardynała Stefana Wyszy�skiego. Zauwa-

�ył on, �e dziecko cz�sto znajduje si� w sytuacjach kryzysowych, które zazwyczaj wytwa-

rzaj� rodzice. Równie mocno dotyczy to dzieci wychowywanych pod przysłowiowym 

kloszem. Dziecko, które nie wykształciło jeszcze w sobie wła�ciwych reakcji na sytuacje 

kryzysowe, ucieka si� do takich mechanizmów obronnych, które nie tylko nie rozwi�zuj�

problemu ju� istniej�cego, ale wytwarzaj� nowe. Autor referatu wymienił w tym kontek-

�cie m.in. stosowanie u�ywek i ucieczk� z domu. Wykazał, �e najlepsz� obron� przed 

kryzysem dziecka jest autentyczna obecno�� rodziców w jego �yciu. Niestety, bardzo 

cz�sto dzisiejsze dzieci s� duchowymi sierotami, cho� nierzadko maj� zapewnione 

wszystkie mo�liwe do �ycia �rodki. Zdaniem autora, trzeba pomóc współczesnej rodzinie 

w kształtowaniu umiej�tno�ci wychowania młodego pokolenia oraz nauczy� rodziców 

bycia z własnym dzieckiem. 

Ostatni w tej sesji referat, pt. „Skuteczno�� pomocy on-line na wybranych forach 

internetowych”, wygłosili: dr T. Rowi�ski z Uniwersytetu Kardynała Stefana Wyszy�-

skiego oraz J. Zieli�ski ze Szkoły Wy�szej Finansów i Zarz�dzania. Pomoc osobom 

w ró�nych sytuacjach kryzysowych w formie on-line jest rozpowszechniona w krajach, 

gdzie jest dobrze rozwini�ta sie� internetowa. Mo�na powiedzie�, �e w naszym kraju 

programy te dopiero si� rozwijaj�. Autorzy przedstawili, za Bassam� Aouila, cztery spo-

soby wsparcia przez Internet, a nast�pnie zaprezentowali własn� strategi� badawcz� oraz 

jej wyniki. Zało�yli cztery wymiary wsparcia: informacyjne, instrumentalne, warto�ciu-

j�ce, emocjonalne.  

Trzeci� sesj� otworzył wykład prof. D. Entwistle’a z Malone University (Canton, 

Ohio) na temat: “The psychological impact of chronic phisical illnes: Heritable disorders” 

Celem referatu było przedstawienie zagadnienia radzenia sobie z chorobami prze-

wlekłymi. Prelegent wyszedł od ukazania do�wiadczenia rodziców, którzy utracili dziec-

ko. Badania pochodziły sprzed kilku lat, kiedy to umieralno�� dzieci była o wiele wy�sza 

ni� dzisiaj. Warto wej�� w do�wiadczenie tamtych rodziców – podkre�lał autor wyst�-

pienia – i zobaczy�, �e z cał� pewno�ci� nie było ono łatwe, bowiem �mier� pozosta- 

wia zawsze jaki� uszczerbek na psychice człowieka. Szcz��liwie mo�emy stwierdzi�, �e 

w krajach wysoko rozwini�tych �miertelno�� niemowl�t spadła radykalnie. Niestety, na-

dal jest ona wysoka w krajach, gdzie brakuje leków oraz wykwalifikowanej kadry me-

dycznej. 

Nast�pne autor zaprezentował ró�nego rodzaju pogl�dy mówi�ce o tym, �e nale�a-

łoby eliminowa� osoby chore ze społecze�stwa. Najdalej id�ce stanowiska to takie, we-

dług których najlepiej, by chorzy w ogóle si� nie rodzili. W pierwszej połowie XX wieku 

rozpowszechnion� postaw� było pozbywanie si� osób z jakim� defektem. W pó�niejszych 
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latach mamy do czynienia z odwróceniem tego my�lenia, mi�dzy innymi ju� w latach 

1960-1980 zauwa�ono spadek umieralno�ci dzieci z powodu masowego szczepienia czy 

antybiotyków; a w latach 1980-2000 wypracowano jeszcze wiele innych metod pozwala-

j�cych podtrzyma� człowieka przy �yciu. Osoby z wadami wrodzonymi dzisiaj maj�

wi�ksze szanse prze�ycia ni� kiedy� – konkludował prelegent. Zauwa�ył jednocze�nie, �e 

wraz ze wzrostem umiej�tno�ci ochrony dziecka przed chorobami pojawiły si� inne 

choroby, z którymi dzieci ju� si� rodz�. Zwrócił uwag� na coraz powszechniejsze w�ród 

młodej populacji schorzenia, do których nale��: astma, nadwaga, białaczka, choroba 

wie�cowa, autyzm. W tym kontek�cie nale�y zauwa�y�, �e zmieniła si� sytuacja rodzica 

współczesnego w relacji do sytuacji rodziców sprzed stu lat. Dzi� cz��ciej si� zdarza, �e 

dziecko zapada na choroby w pó�niejszym okresie swojego �ycia, co równie� mo�e by�

prze�yciem traumatycznym dla jego rodziców. Cz�sto s� oni tym faktem przytłoczeni,  

a sytuacja ta wpływa na ich wzajemne relacje. Stosunkowo nowym zjawiskiem jest prze-

suni�cie w czasie pocz�cia i zrodzenia potomstwa. Z drugiej strony, istnieje dzi� mo�li-

wo�� przeprowadzenia bada� ju� w okresie płodowym. Pozwalaj� one nie tylko wykry�, 

ale tak�e leczy� wykryte choroby. Lepsza jest równie� profilaktyka chorób dzieci we 

wczesnym dzieci�stwie. Niew�tpliwie inna jest dzi� sytuacja rodziców dzieci z chorobami 

genetycznymi, które podlegaj� coraz skuteczniejszej terapii. Nie zmienia to jednak 

prawdy, �e rodzice chorego dziecka prze�ywaj� stres zwi�zany z l�kiem o tera�niejszo��

i przyszło�� ich potomka oraz z pytaniem, dlaczego to wła�nie ich spotkało takie do�wiad-

czenie. Zarówno oni, jak i ich dzieci potrzebuj� dzi� m�drej pomocy w zrozumieniu sensu 

choroby oraz w podejmowaniu aktywnego uczestnictwa w �yciu społecznym. Problemów 

jest wiele: pocz�wszy od tych zwi�zanych z ci�głym przyjmowaniem leków, poprzez 

wykształcenie i zdobycie odpowiedniego zawodu, a� po znalezienie �yciowego partnera 

i podj�cie decyzji o ewentualnym posiadaniu dziecka. Jest to poniek�d nowy sposób ist-

nienia we współczesnym �wiecie. 

Autor mocno podkre�lił, �e nie ma takich przesłanek, które wskazywałyby na to, i�

rodzice z dzieckiem chorym mog� sta� si� rodzin� patologiczn�. Mamy raczej do czynie-

nia z czynnikami psychologicznymi, takimi jak strach, l�k, ucieczka. St�d te� potrzebna 

jest pomoc tym rodzicom. Rodzice musz� nauczy� si� wychowa� dziecko przewlekle 

chore do normalnego i samodzielnego funkcjonowania. Badania pokazuj�, �e rodziny 

maj�ce chore dzieci mog� sobie z tym poradzi� lub te� nie. Nale�y tak�e zauwa�y�, �e 

inaczej funkcjonuje rodze�stwo takiego dziecka. Rodziny z dzie�mi chorymi przewlekle 

maj� mniej przyjaciół, ale je�li ju� oni s�, to otrzymuj� od nich wi�cej wsparcia. Autor 

zwrócił uwag� na konieczno�� zmiany podej�cia do dzieci chorych przewlekle. Nie cho-

dzi tylko o poprawienie fizycznego funkcjonowania takiego dziecka, ale o potrzeb�

wsparcia w jego cierpieniu, a wi�c o opiek� współczuj�c�. Trzeba wspiera� rodzin�

dziecka chorego, zainteresowa� si� jego szkoł�, zadba� o dobr� opiek� medyczn�, je�li 

istnieje taka potrzeba, to pomóc finansowo oraz w wymiarze duchowym. Na zako�czenie 

swojego wyst�pienia autor przedstawił narz�dzie CODI (Coping with a Disease) do bada-

nia sposobu radzenia sobie w sytuacjach choroby. 

Dr M. Łaguna z Katolickiego Uniwersytetu Lubelskiego Jana Pawła II była kolejnym 

prelegentem. Zaprezentowała zagadnienie: „Psychologiczne wyznaczniki aktywnego ra-

dzenia sobie w sytuacji bezrobocia”. Na pocz�tku przedstawiła problematyk� bezrobocia 
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jako sytuacji trudnej w �yciu człowieka. Radzenie sobie w sytuacjach bezrobocia spro-

wadza si� do poszukiwania pracy lub te� zało�enia swojej firmy. Poszukiwanie pracy jest 

pewnego rodzaju procesem realizacji celu, który zawiera w sobie sposób postrzegania 

celu, intencj� realizacji celu oraz planowanie działa� prowadz�cych do osi�gni�cia celu. 

Autork� bada� interesowały przekonania prowadz�ce do osi�gni�cia celu. Tymi przekona-

niami były: ogólna samoocena, przekonanie o własnej skuteczno�ci, nadzieja, optymizm. 

Nast�pnie przedstawiła ona model zale�no�ci pomi�dzy przekonaniem a procesem reali-

zacji celu. W badaniu wykorzystała kilka narz�dzi badawczych, które wskazały na istotne 

zale�no�ci pomi�dzy przekonaniami a procesem realizacji celu. 

Na koniec trzeciej sesji został zaprezentowany interesuj�cy materiał sekcji badawczej 

Koła Naukowego Studentów Psychologii z Uniwersytetu Kardynała Stefana Wyszy�-

skiego na temat „Postawy wobec miło�ci a radzenie sobie z kryzysem wywołanym ocze-

kiwaniem na narodziny pierwszego dziecka”. Bogactwo poszukiwa� w tej problematyce 

nie tylko było dobrze wsparte materiałem teoretycznym i du�� wiedz� na ten temat, ale 

równie� własnymi badaniami, przeprowadzonymi na grupie osób oczekuj�cych dziecka.  

Na zako�czenie sympozjum prof. UKSW dr hab. H. Gasiul podzi�kował wszystkim 

prelegentom oraz uczestnikom za udział w sympozjum. Wyraził nadziej�, �e poszukiwa-

nia dotycz�ce zagadnienia kryzysu b�d� nadal kreatywne. 

Dariusz Buksik 

Katedra Psychologii Religii, Instytut Psychologii UKSW

SPRAWOZDANIE Z SYMPOZJUM  

PT. „SPOŁECZNE I RELIGIJNE KONTEKSTY  

FUNKCJONOWANIA CZŁOWIEKA”,  

ZORGANIZOWANEGO Z OKAZJI 30-LECIA  

KATEDRY PSYCHOLOGII SPOŁECZNEJ  

I PSYCHOLOGII RELIGII KUL 

�

W dniu 21 pa�dziernika 2009 roku odbyło si� sympozjum z okazji 30-lecia powstania 

Katedry Psychologii Społecznej i Psychologii Religii, któr� zorganizowali pracownicy 

Katedry. Sympozjum rozpocz�ła Msza �w. w ko�ciele akademickim, odprawiona przez 

ordynariusza diecezji zielonogórsko-gorzowskiej – ks. bp. Stefana Regmunta. Ksi�dz 

Biskup wygłosił kazanie, w którym nawi�zywał do swojej obecno�ci w Katedrze jako 

doktorant i wspomniał swojego promotora – ksi�dza prof. Władysława Pr��yn�. 


