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Kryzys w kryzysie. Psychologiczny
wymiar pandemii

Streszczenie

Pandemia COVID-19 wywotata w wielu krajach stan cha-
osu. Spowodowat go przede wszystkim brak wiedzy na te-
mat choroby, lek przed zakazeniem, trudnosci w okresleniu
jego konsekwencji. Racjonalnym przedsigwzigciem w walce
z epidemia okazata si¢ izolacja spoteczenstwa i zawiesze-
nie funkcjonowania wszystkich instytucji panstwowych.
O ile w poczatkowym okresie tych dziatan spoteczenstwo ze
zrozumieniem odniosto si¢ do wprowadzanych ograniczen,
o tyle przedtuzajacy si¢ stan izolacji u niektorych spowodowat
wzrost niepokoju, leku i obaw o przysztos¢. Zredukowanie
negatywnego efektu pandemii by¢ moze jeszcze dtugo bgdzie
duzym problemem, szczeg6lnie wtedy, gdy nie bedziemy po-
trafili adekwatnie zinterpretowa¢ zagrozenia, zrozumie¢ go
i wlasciwie zareagowac.

Stowa Kkluczowe: epidemia, wymiar psychologiczny, styl
radzenia sobie ze stresem.
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WSTEP

Pandemia COVID-19 wymusita na przedstawicielach
wszystkich panstw dotknigtych pandemia podjecie dziatan
gléwnie medycznych i profilaktycznych, ktorych celem byto
ograniczenie jej rozmiaru. Spoteczenstwa na calym $wiecie
dostosowaty si¢ do okreslonych procedur i standardéw poste-
powania, dzigki czemu znacznie zminimalizowaly rozprze-
strzenianie si¢ wirusa. Zastosowane dziatania okazaty si¢ traf-
ne i logiczne, pozostatl jednak strach i lek przed zakazeniem.

Przyczynami pogarszajacej si¢ kondycji psychicznej spo-
leczenstwa sa: stres, napigcie, ograniczenia, a takze niepew-
na perspektywa jutra. Wysoki poziom frustracji, ktory obniza
tolerancje powoduje, ze proba pokonania przeszkody oparta
na koncepcji poznawczo-behawioralnej (zadaniowej) zostaje
zastapiona postawg obronng i unikowg (bierng). Oczywiscie
nie kazdy przyjmuje postawe obronna, zalezy ona od czynni-
kéw genetycznych, osobowosciowych, kompetencji, poczucia
wlasnej wartosci, samooceny i grup wsparcia zgodnie z mode-
lem Albeego. Jednostki z niskim poziomem kompetencji, ob-
nizonym poczuciem wlasnej warto$ci i ograniczonym wspar-
ciem podejmuja zazwyczaj dzialania nakierowane na obrone
siebie, dystansowanie si¢ i zaprzeczanie. Osoby posiadajace
umiejetnosci spoteczne, wysokie poczucie wiasnej wartosci oraz
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wsparcie, czyli tzw. osobowos¢ plastyczng — podejmuja dziatania
nakierowane na rozwigzanie problemu, uzyskanie wiarygodnych
informacji, adekwatne dostosowanie si¢ do sytuacji.

Sposob funkcjonowania obu tych grup uzalezniony jest
nie tylko od predyspozycji osobowosciowych, ale takze od
poziomu stresu, ktorego doswiadczaja, a ktory wg koncepcji
Maos’a zalezy od czasu, srodowiska i innych ludzi [1]. Osoby
nastawione na rozwigzywanie problemu sg aktywne i kreatyw-
ne, poszukuja roznych mozliwosci, a sam stres ma efekt mo-
bilizujacy. Osoby wycofane nie rozwigzuja problemu, zamiast
tego walczg z przykrymi doznaniami emocjonalnymi i lekiem.
Z punktu widzenia psychologii obie grupy do$wiadczaja
roznego efektu przedluzajacej si¢ sytuacji stresowej (kryzy-
sowej), reaguja w roézny sposob, w zaleznosci od wartosci
emocji, ktora zostanie im przypisana (pozytywna/negatywna).
Niewatpliwie, dlugie dzialanie czynnika stresujacego powo-
duje dla organizmu straty zdrowotne, zarowno fizyczne jak
i psychiczne.

Nalezy pamictaé, ze o ile w poczatkowe;j fazie reakcji streso-
wej wystepuje efekt mobilizacji organizmu (walki) i zwigzana
z tym nadprodukcja adrenaliny, o tyle w sytuacji przedtuzaja-
cego si¢ stresu nastgpuje wzrost wydzielania kortyzolu, ktory
powoduje obnizenie poziomu dopaminy i serotoniny, neu-
roprzekaznikow odpowiedzialnych za dobre samopoczucie.
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Konsekwencja stale utrzymujacej si¢ nadprodukcji kortyzolu
sa zaburzenia somatyczne (nadcisnienie, cukrzyca, choroby
autoimmunologiczne) i psychiczne (spadek koncentracji, brak
motywacji, bezsenno$¢, apatia, zaburzenia psychiczne).

Obecnie wielu psychologéw profesjonalnie analizuje po-
szczegolne fazy kryzysu i stara si¢ w sposob mozliwie doktad-
ny zinterpretowac doswiadczane przez ludzi emocje. Nikt jed-
nak w sposob wyrazny nie podkresla czasu (6-8tyg.), ktory jest
niezbedny w celu przywrocenia wewngtrznej rownowagi (ho-
meostazy) osobom, ktore znajduja si¢ w tej trudnej sytuacji.

Z publikacji i doniesien medialnych wynika, ze cz¢$¢ Swia-
towego spoleczenstwa jest juz poza faza alarmowa (szoku
i reakcji emocjonalnej), cz¢s¢ jest w fazie adaptacji (mobiliza-
cji zasobow), a inna cz¢$¢ — w fazie nowej orientacji (ewen-
tualnie: wyczerpania). Niewatpliwie, im diuzszy jest czas
trwania kryzysu psychologicznego, tym gorsze sa perspekty-
wy powrotu do zdrowia i funkcjonowania spotecznego. Prze-
dluzajacy si¢ i nie rozwiazany kryzys powoduje wyczerpanie
fizyczne 1 emocjonalne, tzw. stan chroniczny, ze wszystkimi
jego konsekwencjami [2-3].

Juz teraz obserwujemy pojawiajace si¢ w spoteczenstwie
symptomy kryzysu chronicznego: frustracj¢, obnizony po-
ziom kontroli emocji, zachowania agresywne, alienacj¢ oraz
wzrost zaburzen psychicznych: lekowych, urojeniowych, de-
presyjnych i obsesyjno-kompulsywnych. Przypuszczalnie,
wynikaja one z przekroczenia mechanizméw adaptacyjnych
i kompensacyjnych, uszczuplenia zasobow wiasnych, ktore w
normalnych sytuacjach umozliwiaja ludziom przystosowanie
spoteczne (General Adaptation Syndrome, GAS) 1 prawidto-
we funkcjonowanie pod wzglgdem poznawczym, afektywnym
i behawioralnym. Potwierdza to strategia opracowana przez
Lazarusa i Folkman, ktora zaktada, iz w procesie radzenia so-
bie ze stresem ocena poznawcza powinna peni¢ funkcj¢ nad-
rz¢dng nad strategia emocjonalna. Tylko taka zalezno$¢ daje
gwarancj¢ racjonalnego podejscia w celu rozwigzania proble-
mu [2-3].

Wielu autoré6w podaje rdzne techniki i sposoby radzenia so-
bie ze stresem. McCrae i Costa wérod 27 kategorii wymieniaja
miedzy innymi [4].:

1. reakcje wrogie i ucieczkowe, obwinianie si¢ i zaprzeczanie,
przypisywanie winy i biernos¢;
2. racjonalne dziatanie i wytrwalo$¢, pozytywne myslenie

1 zastgpowanie, przystosowanie si¢ i humor;

3. izolowanie afektu i wycofanie, myslenie Zyczeniowe i nie-
zdecydowanie, zaprzeczanie.

Kategorie te opisuja rézne zachowania, ktore stosowane sg
w strategiach radzenia sobie ze stresem. Wazne, aby dominu-
jaca byta strategia oparta na poznawczym podejsciu do proble-
mu, albowiem tylko taka umozliwia pozytywne dostosowanie
si¢ do sytuacji i operatywne dziatanie.
Kazde zachowanie cztowieka okresla pewien schemat, na
ktory sktada si¢ [2-3]:
1. zachowanie jednostki w konkretnej sytuacji stresowe;j;
2. jej predyspozycje osobowosciowe, ktore okreslaja sposob
reagowania;
3. rodzaj postawy.
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Te poszczegodlne elementy stanowig podstawe do wyodreb-
nienia trzech charakterystycznych stylow radzenia sobie ze
stresem, ktorym towarzysza okreslone reakcje:

1. stylu skoncentrowanego na zadaniu, gdzie poznawcza oce-
na stresu i jego znaczenia, warunkuje aktywne zachowanie
i jego modyfikacje;

2. stylu skoncentrowanego na emocjach, w ktorym jednost-
ka koncentracje si¢ na wlasnych przezyciach i na sobie,
co uniemozliwia ocen¢ sytuacji;

3. stylu skoncentrowanego na unikaniu polegajacym na re-
dukcji przykrych uczu¢, wykonywaniu czynnosci zastgp-
czych i na ciggltym poszukiwaniu wsparcia.

Nalezy podkresli¢, iz nie istnieje jeden uniwersalny i sku-
teczny sposob na radzenie sobie ze stresem, nie mozna rowniez
przypisa¢ jednostce jednego wiodacego stylu radzenia sobie w
sytuacji trudnej. Cztowiek jest indywidualnoscia, pod wzgle-
dem biologicznym i psychicznym, posiada rézne zasoby odpor-
no$ciowe: fizyczne, emocjonalne, poznawcze, biochemiczne,
interpersonalne, kulturowe 1 w zaleznosci od tych zasobow
oraz uwarunkowan zewngtrznych réznie reaguje. Dekompen-
sacja, ktora pojawia si¢ w zasobach i w réznych proporcjach
skutkuje odmiennymi sposobami dziatania. Wazne jest, aby
cze¢Sciag wspolng prawidlowego sposobu reagowania byto po-
czucie koherencji [5], czyli taki sposob postrzegania $wiata,
ktory bedzie opierat si¢ na zrozumieniu sytuacji, zaradnosci
(mozliwosci wplywu na okreslone wydarzenia) oraz sensow-
nosci podejmowanych dziatan (teoria wg Antonovsky’ego).
Tylko taki sposob odbioru zewnetrznego bedzie gwarantowat
utrzymanie zdrowia psychicznego na wilasciwym poziomie
i pozytywne funkcjonowanie spoteczne.

Przekraczanie zdolno$ci przystosowania si¢ nie moze by¢
tez rozpatrywane tylko i wylacznie w aspekcie zachowania
i osobowosci (aspektu wewngtrznego), poniewaz cztowiek
funkcjonuje réwniez w kontekscie: rodzinnym, zawodowym,
spotecznym (aspekt zewngtrzny). Kazdy wymiar zewngtrzny,
w ktoérym wystepuja deficyty odgrywa wazna rolg, a jednym
z wazniejszych jest praca zawodowa, a wlasciwie jej utrata
z powodu epidemii. Brak mozliwo$ci zarabiania i zaspoka-
jania podstawowych potrzeb w potaczeniu z osamotnieniem
spotecznym moze powodowaé rozwoj tzw. kryzysu wtérnego,
co w rezultacie moze ograniczy¢ mozliwosci wyjscia z trud-
nej sytuacji. Osoby w wieku dojrzatym i osoby starsze maja
zazwyczaj wypracowane juz $wiadome mechanizmy radzenia
sobie w sytuacjach trudnych. W gorszym potozeniu sa ludzie
mtodzi, ktorzy nie zetkneli si¢ jeszcze z trudnymi sytuacjami
ani nie do§wiadczyli kryzysu, ich mechanizmy moga by¢ nie-
swiadome i skoncentrowane wylacznie na zachowaniu zhudne-
g0 poczucia bezpieczenstwa.

Aby wilasciwie radzi¢ sobie ze stresem, uwzgledniajac
czynniki zarowno wewngtrzne jak i zewnetrzne nalezy [3,6]:
1. adekwatnie ocenic sytuacj¢ zwigzang z zagrozeniem, ogra-

niczy¢ towarzyszace emocje;

2. podejmowac alternatywne rozwiazania w tych obszarach,
w ktorych mamy kontrolg i ktora gwarantuje ich wykona-
nie;

3. poszukiwa¢ nowych strategii rozwigzywania problemow
W oparciu o zasoby i mocne strony, ktérymi dysponujemy,
korzysta¢ z doswiadczenia innych osob i ich wsparcia;

4. podejmowac wazne decyzje i dziatania, ktére pozwola na
sprostanie wyzwaniom;
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5. poszukiwa¢ nowych perspektyw, ktore umozliwia odzy-
skanie wiary we wlasne zdolnosci i pozwolg na umocnie-
nie odpornos$ci psychicznej i elastyczno$ci zyciowej;

6. akceptowac rzeczywisto$¢ taka jaka jest, aby mozliwe byto
odzyskanie wewnetrznej rownowagi i zrozumienie tego
wszystkiego z czym wiaze si¢ strata, ktora moze dawac
zysk;

7. sukcesywnie dokonywac¢ oceny postgpow, ktore si¢ w nas
dokonaly podczas pokonywania zyciowych przeszkod,;

8. ogranicza¢ zachowania ucieczkowe i lgkowe, ktore stuza
redukcji napigcia i daja ztudne poczucie rozwigzania pro-
blemu (alkohol, autodestrukcja);

9. zadba¢ o zdrowie psychiczne, odpoczynek, relaks, dobre
relacje z innymi osobami;

10. zadba¢ o kondycje fizyczna, aktywno$¢, regularnos¢ po-
sitkow, dietg.

Nalezy pamigtaé, ze wymuszona izolacja spoteczna, brak
kontaktu interpersonalnego, bezposredniej rozmowy, bez-
posredniego wsparcia, a przede wszystkim dajacej poczucie
bezpieczenstwa obecnosci drugiej osoby — to elementy nie-
zwykle rujnujace ludzka psychike. Zakaz wychodzenia z domu
(tzw. lockdown) potaczony z szeregiem innych ograniczen jest
z punktu widzenia ekonomicznego zjawiskiem problemowym,
ale gospodarke¢ — jak twierdza ekonomisci — predzej czy poz-
niej uda si¢ odbudowaé. Zaburzen psychicznych nie mozna
zredukowac szybko: praca nad przywroceniem zdrowia psy-
chicznego spoteczenstwa i nad nawracajacymi kryzysami psy-
chologicznymi moze trwac latami lub nawet do konca zycia.
Dlatego nalezy wzig¢ pod uwage odlegte konsekwencje tych
stanow, np. proby samobojcze, ktore w sytuacji braku stresu,
ktory gwarantuje cztowiekowi walke i przetrwanie moze wy-
zwoli¢ stagnacj¢ i brak woli na przetrwanie.

Wazne jest, aby nie indukowa¢ kryzysu w kryzysie — aby
przy zachowaniu zasad bezpieczenstwa stopniowo zmniej-
sza¢ nalozong izolacje i odmraza¢ gospodarke, dajac spote-
czenstwu nadziej¢ na powrdt do normalnego zycia. Nalezy
stworzy¢ szans¢ na odrodzenie po traumie (resilience), bo to,
ze kryzys ma cechy ozdrowiencze, a katastrofy skutkuja prze-
miang jest oczywiste.
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