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Summary

The present research is aimed at defining the determinants of chronic fatigue in young women.
It was assumed that important mechanisms behind developing chronic fatigue consist in low noetic
dimension of personality. 143 students aged between 19 and 24 were examined. The study was based
on the Existential Noo-dynamic Test (ND-E) constructed by K. Popielski.Women with chronic fa-
tigue have a low level of noetic dynamics. Fatigue is significantly associated with the lack of affirma-
tion of life and the lack of acceptance of life. Fatigue in women is to a significant degree associated
with lack of perseverance in achieving challenging targets and fear of responsibility for one’s actions.
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Streszczenie

Celem badan jest poszukiwanie uwarunkowan przewleklego zmeczenia u mlodych kobiet.
Zalozono, ze istotne znaczenie dla powstawania przewleklego zmeczenia ma staba dynamika no-
etyczna. Przebadano 143 studentki w wieku 19-24 lat. Wykorzystano Test Noodynamiki Egzy-
stencjalnej Popielskiego. Badane kobiety z przewleklym zmeczeniem maja niski poziom dynamiki
noetycznej. W zaleznosci od typu zmeczenia charakterystyczne jest nastawienie na osobisty sukces
albo brak wytrwatosci w realizacji celow trudnych. Istotny zwigzek ze zmeczeniem wykazuje uni-
kanie wyzwan i obawa przed odpowiedzialno$cia za swoje czyny.

Stowa kluczowe: dynamika noetyczna, kobieta, zme¢czenie przewlekle, kultura
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1. PRZEWLEKLE ZMECZENIE

Zmeczenie jest czestym doswiadczeniem czlowieka. Traktowane jest jako efekt
uboczny zaangazowania w okre$lone dzialanie, efekt, ktory sygnalizuje wyczerpywanie
si¢ zapasow energetycznych organizmu. Kiedy ten sygnat zostaje zlekcewazony, zme-
czenie staje si¢ stanem permanentnym i przyjmuje charakter najpierw przediuzajacy
si¢, a nastgpnie przewlekty. Trudno juz wtedy wskazac jego zrédlo i czynniki podtrzy-
mujace. Nasilenie odczuwanego zmeczenia i stany poczucia doptywu energii, ktora
jednak nie jest wystarczajaca do wykonywania zwyklej aktywnosci, przeplataja sie ze
sobg w sposdb dynamiczny. Towarzyszy im poczucie utraty wigoru, szybka meczliwo$¢
mig$niowa, znuzenie. Osoba, ktdra jest w tym stanie, potrzebuje dtuzszego odpoczyn-
ku (przynajmniej 24 godziny) dla odzyskania sil. Ogélnemu poczuciu wyczerpania
towarzysza réznorodne i indywidualnie zréznicowane dolegliwosci bélowe (np. bole
mig$niowe i/lub stawowe, béle glowy), zaburzenia snu, objawy neuropoznawcze oraz
przynajmniej po jednym symptomie dotyczacym jednego z wymienionych ukladow
fizjologicznych: autonomicznego, neuroendokrynnego, immunologicznego (Carru-
thers atal. 2003, 11-13). Wystepowanie przewleklego zmeczenia wsrod osob dorostych
jest okreslane, w zalezno$ci od metodologii badan, na 10% do 30% (Kulik 2010, 42-45).

Historia badania zjawiska przewleklego zmeczenia przebiega dwutorowo
(Kulik 2010, 24-27). Jeden kierunek to analiza warunkéw pracy, zaczynajaca sig
do okresu rewolucji przemystowej. Drugi kierunek to analiza historii choréb nie-
wyjasnionych albo interpretowanych jako psychopatologia. Ten drugi nurt siega
do opiséw objawow poczawszy od XVII w. Kolejno pojawiajg si¢ rézne rozpozna-
nia. Poczatkowo miaty one charakter indywidualnych przypadkéw, potem zacze-
to rozpoznawac epidemie, np. chorobe islandzka w Akureyri, chorobe Royal Free
w Anglii. W 1986 r. pojawil si¢ termin «yuppie flu». Okreslano nim zaburzenia
dotykajace przewlekle zmeczone mlode osoby, specjalistow wysokiej klasy o wy-
sokim statusie spofecznym, pochodzacych z dobrze prosperujacych srodowisk.
Podobne objawy zaobserwowano u dinkies (double income, no kids), ktérych tryb
zycia charakteryzuje sie¢ wysokim poziomem stresu (Kulik 2010, 25). Odniesienie
przewleklego zmeczenia do stylu zycia jest kanwa dla przedstawianych badan.

2. KULTUROWY KONTEKST ZJAWISKA

Wisréd wielu koncepcji  wyjasniajacych przyczyny przewleklego zmeczenia
(Kulik 2010, 77-110) na uwage zastuguje odwolanie do analizy funkcjonowania czlo-
wieka we wspolczesnym $wiecie. Osoba uczestniczy w okreslonym doswiadcze-
niu wspolnym (kultura), co wyraza si¢ w przekonaniach, systemie wartosci, posta-
wach. Cechy wspolczesnej kultury to m.in.: szybko$¢ zmian, duza mozliwos¢ wy-
boru, ekonomiczna uzyteczno$¢ posiadanych wartosci, preferencja sukcesu, kon-
flikt miedzy tendencja do indywidualizmu a zaleznoscia od oceny innych. James
M. Rotholz (2002, 19-56) wskazuje na kilka kluczowych elementéw funkcjonowania
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cztowieka w takiej kulturze. Pierwszym jest nasilenie stresu psychologicznego. Autor
wigze je z tzw. ,wyscigiem szczuréw’, ktory z jednej strony stawia na indywidualizm
i nieliczenie si¢ z innymi w drodze do celu, z drugiej wymaga dzialan kolektywnych
i zaleznosci od opinii spotecznej w osigganiu kolejnych etapéw awansu. Drugi element
to trudnos¢ w kontroli emocji. Trudnos¢ ta wynika z utraty kontaktu z najglebszym swo-
im a i zgody na alienacje¢ od wlasnych marzen, pragnien i systemu wartosci w sytuacji,
kiedy to krag kulturowy, z ktérym si¢ osoba utozsamia, definiuje sukces, a niesprostanie
wymaganiom oznacza spoleczny niebyt. W ostatecznym bilansie, zaangazowanie czlo-
wieka traci podstawy egzystencjalne. Cztowiek nie wie, w imi¢ jakich warto$ci ma po-
dejmowac aktywnos¢. Pytanie o wartosci, to takze pytanie o sens. Poczucie zagubienia
i niepewnosci jest kolejnym elementem istotnym dla genezy przewleklego zmeczenia.
Wyrdznione elementy koncepcji Rotholza zweryfikowano empirycznie (Kulik
2015). Wyniki badan pozwalaja wskaza¢ dwie grupy oséb niezmeczonych i dwie grupy
przewlekle zmeczonych. Wsréd oséb niezmeczonych wspolnym doswiadczeniem jest
poczucie sensu zycia, za$ zréznicowanie dotyczy kontroli emocji: w jednej obserwuje
si¢ nasilong sklonnos$¢ do samokontroli emocjonalnej, w drugiej — niskie pobudzenie
emocjonalne. Wsrdd oséb zmeczonych zmeczenie ma charakter postresowy. W jednej
grupie zmeczenie wynika z nadmiernego ograniczania sie, w drugiej — z nadmiernego
izolowania. Ograniczanie si¢ wigze si¢ z wysokim uspolecznieniem (wyrazajacym si¢
nasilong tendencjg do zaleznosci od opinii innych 0séb i sztywnym przestrzeganiem
norm spolecznych) oraz hamowaniem (wyrazajagcym sie dazeniem do nadmiernej
kontroli pobudzenia emocjonalnego, ttumieniem negatywnych emocji). Izolowanie si¢
wynika z nonkonformizmu (nieliczenia si¢ z opinig innych oséb, brakiem/lub niskim
poziomem checi wspétdziatania i zaangazowania w realizacje celéw prospotecznych)
i niskiego poziomu emocjonalnej reaktywnosci. Zaréwno w jednym jak i w drugim
przypadku osoby przewlekle zmeczone nie potrafig nadac sensu tym dziataniom.

3. POCZUCIE SENSU ZYCIA

Na trudnodci czlowieka z identyfikacja sensu w otaczajacej rzeczywistosci
zwraca uwage Rollo May (1973, 50), piszac o depersonalizacji i utracie przez czlo-
wieka poczucia ja’ w stosunku do obiektywnego swiata. Zas Pawel Goralczyk (1990,
71) dodaje: ,,cztowiek pozostawiony sam dla siebie, obdarty z Sacrum i wartosci ab-
solutnych stoi przed grozba doswiadczenia nihilizmu zyciowego, leku, apatii, bez-
nadziejnosci”. Natomiast przez Kazimierza Popielskiego (1994, 86) kondycja egzy-
stencjalna czlowieka wspoltczesnego jest okreslana nastepujaco: ,,czlowiek wydaje sie
by¢ ‘chory na siebie samego, na zagubienie swej wlasnej istoty”. Jan Pawel II zwraca
uwage na zrddla tego zagubienia, méwiac, ze ,Ten Iek [...] wywodzi si¢ z utraty sensu
zycia. Zycia nie ujmuje sie jako calosci zakladajacej wybdr i kierunek; przezywa sie
je w kolejnych odcinkach, nie patrzac dalej niz koniec jednego okresu i poczatek
nastepnego — jesli si¢ je w ogdle dostrzega! [...] Niestety ludziom brak dzisiaj jasnej
wizji celowosci egzystencji ludzkiej” (Frossard 1982, 264).
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Posiadanie sensu zycia stanowi jedna z podstawowych potrzeb czlowieka, wa-
runkujacych dojrzaty rozwdj. Pytanie o sens i odpowiedz na nie decyduje o ksztalcie
zycia czlowieka. Jezeli z jakiego$ powodu traci on sens Zycia lub przestaje go szukac,
jest to oznaka frustracji egzystencjalnej i prowadzi do patologicznych form przystoso-
wania. Osoba ma trudnosci z identyfikacja wlasnej tozsamosci, z przyjeciem okreslo-
nych wartosci, nawet nie wie, kim jest. Zyje w ,,prozni egzystencjalnej” (Frankl 1967,
42). Rodzi to poczucie niepewnosci i prowadzi do rozdarcia w osobowosci cztowieka.
Nerwice, w ktorych zagubienie si¢ czlowieka w §wiecie sensu i wartosci stanowi glow-
ne zrédlo problemu, szacuje sie na 20-30% wszystkich nerwic (Popielski 1994, 25).

Psychologiczne ujecie problematyki sensu zycia akcentuje gtdwnie indywidualne
przezycie poczucia sensownosci. Poczucie sensu zycia jest ,,sposobem doswiadczania
i przezywania zycia osobowego” (Popielski 1994, 45). Popielski (1994, 189) definiuje
je »jako stan psychiczno-noetyczny podmiotu, doswiadczany w zwigzku z realizacja
jego osobowego sposobu bycia i spelniania swej egzystencji”. Jest on dany czlowieko-
wi w formie glebokiej satysfakeji. Doswiadczenie poczucia sensu zycia mozna ujaé
w aspekcie refleksji intelektualnej, przezy¢ emocjonalnych, motywacji i zachowania
(Popielski 1987, 135). Komponent intelektualny poczucia sensu zycia dotyczy pozna-
nia natury zycia ludzkiego, $rodowiska, celéw itp. Aspekt emocjonalno-uczuciowy
odnosi sie do doswiadczania siebie. Wymiar wolitywno-dazeniowy ujawnia si¢ w do-
konywanych wyborach i przyjmowanych postawach. Zachowanie, zwane komponen-
tem egzystencjalno-dzialaniowym, okresla konkretne zaangazowanie. Poszukiwanie
sensu w jednostkowych przypadkach dokonuje si¢ na rézne sposoby, miedzy innymi
poprzez: poszukiwanie potocznych wyjasnien, tworzenie naukowych teorii czy tez re-
ligijne wierzenia. Zawsze jednak jest to efekt podmiotowych ,,odniesien ku” (Popielski
1994, 44). Przedmiot odniesienia dla osoby stanowi to wszystko, co cztowiek percypuje
jako wazne i znaczace, do czego jako podmiot osobowy odnosi sig, co poznawczo od-
krywa, emocjonalnie przezywa i uwaza za godne wlasnego zycia (Popielski 2008, 521-
522). Odkrywanie, do§wiadczanie, przezywanie i tworzenie sensu jest zawsze zwiaza-
ne z osobistym zaangazowaniem, wysitkiem i aktywnoscig czlowieka. Tres¢ sensu zy-
cia zalezy m.in. od poziomu rozwoju i dos§wiadczenia w zakresie przekraczania siebie.
Stad dopiero w okresie mtodosci ujawniajg si¢ z cala silg pytania o sens zycia i kierunek
linii Zyciowej na przysztos¢, o cele i zadania. Jednoczesnie w tym czasie podejmowane
s3 donioste decyzje, wyznaczajace niejednokrotnie kierunek zaangazowania osobi-
stego, styl zycia, orientacje aksjologiczna. Przyjecie okreslonego kierunku czyni zycie
cztowieka sensownym i warto$ciowym, pozwala na przezywanie swego istnienia jako
realizowanie swego ‘ja, jako wielokierunkowe stawanie sie (Popielski 1987, 53).

4. NOETYCZNY WYMIAR OSOBOWOSCI
Koncepcja wielowymiarowego bycia i wielokierunkowego stawania si¢ Po-

pielskiego odnosi si¢ do bycia i rozwoju czlowieka. Wyrdznia on trzy kregi ak-
tywnosci osoby: bio-fizyczna, realizowanie mozliwosci jednostkowych (poznaw-
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czych, emocjonalnych, spolecznych) i spelnianie siebie przez autotranscendencje
i transgresje oraz trzy wymiary: przyrodniczy, psychospoleczny i noetyczny. No-
etyczny wymiar osobowosci jest podstawa integralnosci egzystencji osoby, ktéra
funkcjonuje w oparciu o wyposazenie biopsychiczne w srodowisku spoteczno-kul-
turowym (Popielski 1994, 23-24, 34-35). Noetyczny wymiar wskazuje na moty-
wacje potrzeby posiadania sensu i zaangazowania si¢ w okreslone wartosci. ,,Jest
kategorig opisu, wyjasniania i prognozowania w zakresie ludzkiego bycia i stawa-
nia sie, motywacji i decyzji, a réwniez zdrowego i zaburzonego funkcjonowania”
(Popielski 1994, 29). Noetyczny wymiar moze by¢ analizowany w odniesieniu do:
1) jakos$ci noetycznych (potencjalnosci, dzigki ktérym czlowiek moze realizowac
osobowy rozwoj, np. godno$¢), 2) noetycznej temporalnosci (realizacja siebie
jako osoby zorientowanej czasowo), 3) aktywnosci noetycznej (wlasciwosci, ktore
ksztaltuja egzystencje, wzmacniaja samopoczucie osoby jako podmiotu, np. satys-
fakcja z osiagnigc), 4) postaw noetycznych (np. postawa wobec $mierci) (Popielski
1994, 100-106). Struktury spelniania siebie (struktury noetyczne) sa czynnikiem
twdrczym, motywujacym, organizujacym i aktywizujacym egzystencje, kreujacym
stany psychologicznie pozytywnie znaczace.

Dysonans egzystencjalny pojawia sie¢ wowczas, gdy podmiot doswiadcza na-
piecia pochodzacego z aktywizowania struktur nizszych (biopsychicznych) bez
aktywizowania struktur wyzszych (wlasciwego ukierunkowania na wartosci) (Po-
pielski 1994, 60). Skutki tego napiecia moga przejawiac si¢ zarowno w wymiarze
biologicznym, jak i psychicznym. Jedna z konsekwencji dysonansu jest trauma eg-
zystencjalna (Popielski i Mamcarz 2015), ktorej cechy, takie jak: negatywne dozna-
nia egzystencjalne (np. poczucie nudy, nieszczgsliwosci, rezygnacji, przygnebienia,
wyobcowania i zagubienia zyciowego, brak motywacji do dziatania), dezorganiza-
cja funkcjonowania psychiki (np. poczucie wyczerpania, znuzenia, nadwrazliwos¢
emocjonalna) i zaburzenia adaptacyjne organizmu (np. poczucie ogélnego napie-
cia nerwowego, dolegliwosci bélowe), przypominajg obraz kliniczny oséb cierpia-
cych na przewlekle zmeczenie.

5. CEL I PYTANIA BADAWCZE

Rozumienie przez ludzi swojego zycia oraz postrzeganie znaczenia w swoim
zyciu i przekonanie o posiadaniu Zyciowych celéw oznacza posiadanie poczucia
sensu zycia, jakiej$ wizji wlasnego rozwoju i szczedcia. Wspolczesnos¢ podsuwa
niezdecydowanym rézne sposoby odpowiedzi: ,,dobre zycie to zycie bez wysitku”,
»dobre zycie to zycie bez bolu”, usypiajac czujnos¢ egzystencjalng (Fromm 2000,
36-37). Tymczasem czlowiek, zwlaszcza mlody, ma przed sobg do rozwiazania
kilka dylematow: pragnienie wolnosci czy postuszenstwo organizacji, autentyzm
czy wyobcowanie, indywidualizm czy przynaleznos¢ (Kuklinska 2012, 14-19). Nie
ulatwia tego zadania deregulacja spolecznej struktury zycia i asynchronia zdarzen.
Badania przytaczane przez Piotra Olesia (2012, 55-56) wskazuja na istotng role ta-
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kich procesow jak: wytrwatos¢ w dazeniu do celu, pozytywne przewarto$ciowania
i adekwatnos¢ aspiracji w obliczu egzystencjalnych dylematéw (nienormatywno-
$ci zdarzen). Koncepcja Rotholza (2002) wiagze egzystencjalne dylematy, zwigzane
z przemianami kulturowymi, z przewleklym zmeczeniem.

Zmeczenie przewlekle znacznie czesciej rozpoznawane jest u kobiet niz u mez-
czyzn (1,5:1). Jedni uwazaja, ze wynika to z wlasciwosci osobowych kobiet i spotecz-
nego przyzwolenia na ich stabos¢, inni traktuja zmeczenie jako objaw nieradzenia
sobie z szybko$cia zmian dotyczacych kobiet zachodzacych w zyciu spoteczno-kul-
turowym, jeszcze inni wskazujg na biologiczne wyposazenie kobiet, czyli silniejsze
i szybsze reakcje immunologiczne w sytuacji zagrozenia (Sapolsky 2011, 11-25).

Badania z zakresu psychosomatyki ujawniajg szereg cech okreslajacych funk-
cjonowanie kobiet. Kobiety sg bardziej skfonne do uzewnetrzniania reakcji emocjo-
nalnych. Mlode kobiety sg bardziej pesymistycznie nastawione do swojej przyszlosci
i wiaze sie to gléwnie z niezadowoleniem z wlasnej sytuacji (Kulik i Sadel 2013, 89).
Przestrzen zyciowa postrzegana jest przez nie jako pelna trudnosci i niepewnosci.
Czg$¢ nie rozumie otaczajacej rzeczywistosci, twierdzac, ze jest nieprzewidywalna
i wymyka si¢ kontroli, ze trudno wplywac na bieg zdarzen - zaangazowanie w budo-
wanie przyszlosci uznaja za pozbawione sensu. Spostrzeganie $wiata jako nieprzewidy-
walnego, negatywny stosunek do siebie, samoposwiecanie si¢ sprzyja u nich nasileniu
zmeczenia przewleklego (Kulik 2010, 259). Z drugiej strony funkcjonowanie w sytuacji
niepewnej prowadzi do samodzielnosci i niezaleznosci (Grzankowska 2015, 242-243).

Celem prezentowanych badan jest poszukiwanie uwarunkowan trudnosci
nadawania zyciu sensu przez miode kobiety ze zmeczeniem przewleklym. Zalozo-
no, ze istotne znaczenie dla uwarunkowania zmeczenia przewleklego u mlodych
kobiet moze mie¢ specyficzna dynamika rozwoju osoby, ktérej wyrazem jest okre-
slona struktura noetyczna. Postawiono nastgpujace pytania szczegdtowe: 1) Jakie
symptomy zmeczenia przewleklego ujawniaja mlode kobiety?, 2) Jaki jest poziom
dynamiki noetycznej wéréd mlodych kobiet?, 3) Czy i jakie réznice w noetycznym
wymiarze osobowosci wystepuja u kobiet w zaleznosci od obrazu zmeczenia?,
4) Jaki jest zwigzek zmeczenia przewleklego z noetycznym wymiarem osobowosci?

6. MATERIAL I METODY

6.1. Grupa

W omawianych badaniach wzigly udzial®> 143 studentki w wieku 19-24 lat
(M=20,92, SD=1,25). Na podstawie analizy skupienn metodg k-srednich wyodreb-
niono cztery grupy kobiet: dwie z przewleklym zmeczeniem i dwie bez zmecze-
nia® (Kulik, 2015). Grupa 1 (G1) to 32 kobiety ze zmeczeniem typu izolowania
sie, grupa 2 (G2) to 21 kobiet ze zmegczeniem typu samoograniczania sig, grupa

2Badania prowadzone byly przez uczestnikéw seminarium (Helena Kistelska i Karolina Koczy-
was) w roku 2014.
3W analizie skupien wykorzystano wyniki badan nastepujacymi narzedziami: Kwestionariusz
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3 (G3) to 49 kobiet niezmeczonych stonowanych emocjonalnie i grupa 4 (G4) to
41 kobiet niezmeczonych podejmujgcych samoregulacje emocjonalng. Grupy nie
s3 rownowazne pod wzgledem wieku. Srednia wieku w grupie 4 jest istotnie sta-
tystycznie wyzsza niz w pozostatych (G1: M=20,59+0,95, G2: M=20,48+1,12, G3:
M=20,67+0,77, G4: M=21,39+1,79, H=10,959 p=0,012).

6.2. Narzedzia

Pomiaru zmeczenia i jego komponentéw dokonano przy wykorzystaniu
Kwestionariusza do badania zmeczenia przewlektego Rokuro Koshugo w adapta-
cji Agnieszki Kulik i Leszka Szewczyka (2005, 41-56). Wykorzystano wersje skro-
cona. Test sktada sie z 30 twierdzen opisujacych samopoczucie w ciggu ostatnich
sze$ciu miesiecy, do ktérych badany ustosunkowuje si¢ przez wybér jednej odpo-
wiedzi z nastepujacych: ‘nigdy’(0), ‘czasem’(1), ‘czgsto’(2). Suma wszystkich punk-
tow wskazuje na nasilenie przewlektego zmeczenia. Ponadto narzedzie pozwala
na uzyskanie bardziej szczegétowych charakterystyk zmeczenia przez sumowanie
wynikow (zakres 0-10) w podskalach: poczucie zmegczenia, symptomy fizjologicz-
ne, znieche¢cenie nauka, ostabienie witalnosci, przecigzenie psychiczne, niepoko;.
Wersja skrocona posiada walory psychometryczne poréwnywalne z wersjg pelna;
w prezentowanych badaniach a Cronbacha dla calego testu wynosi 0,870.

Do oceny jakos$ci dynamiki noetycznej wykorzystano Test Noo-Dynamiki Eg-
zystencjalnej (Baczewska 2015, 48-49). Jest to skrécona wersja Testu Noodynami-
ki Kazimierza Popielskiego (1994, 251-272). Kwestionariusz zawiera 49 twierdzen
opisujacych rézne przezycia, mysli i uczucia, ktérych badany mogt doswiadczy¢
w ostatnim czasie. Badany ustosunkowuje sie do nich przez wybér jednej z odpo-
wiedzi ‘zdecydowanie nie] ‘nie; ‘nie wiem, ‘tak; zdecydowanie tak: Odpowiedziom
przypisane sg odpowiednio wartosci od 1 do 5. Twierdzenia wedlug klucza wcho-
dza w sklad 3 czynnikdéw odnoszacych sie do wymiaru noetycznego: poczucie sen-
su zycia (warto$¢ Zycia, akceptacja wlasnego zycia, afirmacja zycia, cele Zycia, sa-
tysfakcja z zycia), aktywnos¢ zyciowa (madro$¢ zyciowa, zaangazowanie zyciowe,
dazenia zyciowe), ukierunkowanie zZyciowe (orientacja teocentryczna, orientacja
antropocentryczna). Wyniki wyrazane sa w stenach. Im wyzszy wynik, tym wiek-
sze nasilenie dynamiki noetycznej. W prezentowanych badaniach a Cronbacha
dla czynnika poczucia sensu zycia wynosi 0,860, dla czynnika aktywnosci zyciowej
0,819 i dla czynnika ukierunkowania zyciowego - 0,830.

do badania zmeczenia przewlektego Rokuro Koshugo w adaptacji Agnieszki Kulik i Leszka Szewczy-
ka; Skala Odczuwanego Stresu Sheldona Cohena, Toma Kamarcka i Robina Mermelsteina w adapta-
cji Zygfryda Juczynskiego i Niny Oginskiej-Bulik; Kwestionariusz Aprobaty Spolecznej Radostawa
Drwala; Skala Kontroli Emocjonalnej Maggie Watson i Stevena Greera w adaptacji Zygfryda Ju-
czynskiego; Skala PIL Jamesa C. Croumbaugha i Leonarda T. Maholika. Wyniki szczegétowe analizy
skupien byly prezentowane podczas X Ogolnopolskiej Konferencji Psychologii Zdrowia pt. Z psycho-
logig po zdrowie. Profilaktyka i promocja zdrowia — mit czy rzeczywistos¢? (Gdansk, 15-17.05.2015).
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6.3. Analiza statystyczna

Analiza statystyczna zostala przeprowadzona w programie SPSS z wykorzy-
staniem statystyk opisowych (M, SD, $rednie wagi). Ze wzgledu na zréznicowanie
grup pod wzgledem liczebnosci zastosowano nieparametryczny test H Kruskala-
-Wallisa do poréwnan $rednich miedzy grupami. Przyjeto maksymalny poziom
istotnosci p=0,05.

7. WYNIKI BADAN

Pierwszym etapem prezentacji wynikéw badan jest charakterystyka zmeczenia
w wyréznionych grupach kobiet. Odpowiednie dane zawiera tabela 1 i wykres 1.

Tabela 1. Wyniki §rednie badanych kobiet w Kwestionariuszu do badania zmeczenia

Srednie rangi Test Kruskala-Wallisa
Nazwa skali

Gl G2 G3 G4 H p
poczucie zmeczenia 101,53 97,33 65,28 44,01 44,813 0,000
ostabienie witalnosci 110,48 96,90 60,32 43,17 60,270 0,000
przecigzenia psychiczne 107,38 92,45 69,46 36,95 58,908 0,000
objawy somatyczne 93,06 89,67 68,46 50,74 23,738 0,000
Niepokdj 97,67 111,19 56,19 50,78 49,797 0,000
zniechecenie nauky i praca 97,20 112,24 56,47 50,28 50,847 0,000

Zrédlo: Badania wlasne.

Wykres 1. Cechy charakterystyczne zmeczenia przewleklego badanych kobiet w zaleznosci
od jego nasilenia i typu
a

7

3

——G1
---G2
3 G3
——id

poczucie ostabienie  przeciaienia objawy niepokdj  rniechecenie
meczenia  witalnodd  psychiczne  somatyczne nauka i pracy

Zrodlo: Badania wlasne. Profile powstaly w oparciu o $rednie arytmetyczne.

W wigkszosci skal profile zmeczenia (wykres 1) s3 podobne, a grupy roz-
nig si¢ tylko nasileniem badanych cech zmeczenia. Na podstawie tabeli 1 mozna
stwierdzi¢ istotne statystycznie réznice miedzy grupami kobiet w nasileniu wy-
nikéw w poszczegolnych skalach zmeczenia. Dla obu grup diagnostycznych cha-
rakterystyczne jest nasilone poczucie zmeczenia. W grupie o typie izolowania sie¢
zmeczenie wyraza si¢ ponadto w oslabieniu witalnosci i przeciazeniu psychicz-
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nym. W grupie o typie samoograniczania istotnym rysem zmeczenia jest niepokoj.
W dalszej czesci analizom poddano wyniki w Tescie Noodynamiki Egzysten-
cjalnej. Dane zawiera tabela 2, a graficznie przedstawiaja je wykresy 2-3.

Tabela 2. Wyniki §rednie uzyskane przez badane kobiety w Tescie Noodynamiki Egzystencjal-
nej w zaleznosci od nasilenia i typu przewleklego zmeczenia

Srednie rangi Test Kruskala-Wallisa
Nazwa skali
Gl G2 G3 G4 H p
Poczucie sensu zycia 44,67 20,50 92,22 95,54 71,355 0,000
warto$¢ zycia 54,13 21,50 90,35 89,89 54,624 0,000
akceptacja wlasnego zycia 46,56 25,05 86,83 98,18 62,077 0,000
afirmacja zycia 44,19 33,14 86,69 96,05 53,263 0,000
cele zycia 54,02 35,74 91,64 81,13 35,501 0,000
satysfakcja z zycia 59,50 26,33 88,07 85,94 42,396 0,000
Aktywno$¢ zyciowa 62,81 44,36 81,28 82,24 15,930 0,001
madroé¢ zyciowa 54,20 66,64 76,04 83,80 10,246 0,017
zaangazowanie zyciowe 73,11 28,98 81,93 81,30 28,052 0,000
dazenia Zyciowe 67,20 58,79 79,19 73,91 4,204 n.i
Ukierunkowanie zyciowe 53,83 64,83 82,05 77,84 10,521 0,015
orientacja teocentryczna 64,52 57,90 83,64 71,15 7,429 n.i.
orientacja antropocentryczna 53,47 72,62 73,85 83,94 9,983 0,019

Zrédlo: Badania wlasne.

Wykres 2. Nasilenie wymiaréw noetycznych u badanych kobiet w zaleznosci od nasilenia
i typu przewleklego zmeczenia

. =#— Porrucie s=nsu Iycia
3 GZ<Gl=G3G4

, M Aty nodE fyciowe
. \/
n—————=8 Ukierunkowan k= 2yciowe
L5 "“-—.__\_-/-

G163

G1 G2 G3 (=2}

Zrodlo: Badania wlasne. Profile powstaly w oparciu o $rednie arytmetyczne.
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Wykres 3. Nasilenie elementéw skltadowych wymiaréw noetycznych u badanych kobiet w za-
leznoéci od nasilenia i typu przewleklego zmeczenia

L S -]

—.—G1

-Gl

e (5

o b oK oW

Zrodlo: Badania wlasne. Profile powstaly w oparciu o $rednie arytmetyczne. WZ — warto$¢
zycia G2<G1<G3G4; AZ - akceptacja zycia G2<G1<G3G4; AFZ - afiliacja zycia G2G1<G3G4;
CZ - cele zyciowe G2G1<G3G4; SZ - satysfakcja z zycia G2<G1<G3G4; MZ — madro$¢ zyciowa;
7.7. - zaangazowanie zyciowe G2<G1G3G4; DZ - dazenia zyciowe; OT - orientacja teocentryczna
G1G2<G3; OA - orientacja antropocentryczna G1<G4.

Analiza wynikoéw tabeli 2 i wykreséw 2-3 pokazuje, ze nasilenie poczucia
sensu zycia waha si¢ od niskiego do przecigtnego (1,6-4,5 stenéw), ukierunko-
wanie zyciowe od niskiego do obnizonego (2,5-3,6 stenéw), a aktywno$¢ zyciowa
jest bardzo niska (1,2-1,8 stenéw). Nasilenie poszczegdlnych skal wymiaru poczu-
cia sensu zycia waha si¢ od obnizonego do podwyzszonego, z wyjatkiem skali sa-
tysfakcji z zycia, w ktorej wyniki sg niskie lub obnizone. Nasilenie skal wymiaru
aktywnosci zyciowej przyjmuje wartosci niskie (madro$¢ zyciowa) lub obnizone
(dazenia zyciowe), z wyjatkiem skali zaangazowania zyciowego, w ktdrej wyniki
wahajg sie od obnizonego do podwyzszonego. Skale wymiaru ukierunkowania zy-
ciowego osiaggaja wyniki obnizone.

Z danych zawartych w tabeli 2 wynika, Ze istniejg istotne statystycznie rézni-
ce miedzy grupami w zakresie nasilenia wynikéw we wszystkich wymiarach oraz
o$miu na dziesie¢ skalach Testu Noodynamiki Egzystencjalnej (wyjatek: skala
dazen zyciowych i skala orientacji teocentrycznej). Osoby przewlekle zmeczone,
w poréwnaniu z osobami, ktére nie doswiadczaja zmeczenia, majg istotnie mniej-
sze nasilenie poczucia sensu zycia. Dotyczy to zar6wno poczucia wartosci i satys-
takcji z zycia, akceptacji i afirmacji Zycia, jak i posiadania celéw zyciowych. Osoby
o réznym typie zmeczenia prezentuja zréznicowane charakterystyki. Kobiety ze
zmeczeniem typu samoograniczania ujawniajg bardzo niski poziom poczucia sen-
su zycia, zwlaszcza poczucia wartosci zycia, akceptacji zycia i satysfakcji z Zycia.

Wymiar aktywnosci zyciowej jest na bardzo niskim poziomie u wszystkich
badanych. Jednak istotnie nizsze od pozostatych wyniki ujawniaja kobiety z zme-
czeniem typu samoograniczania si¢ w skali zaangazowania Zyciowego.

Osoby przewlekle zmeczone majg nizszy niz osoby bez zmeczenia poziom
ukierunkowania zyciowego. Dotyczy to zwlaszcza kobiet ze zmeczeniem typu izo-
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lowania sie, ktére ujawniaja obnizone nasilenia zaréwno orientacji teocentrycznej,
jak i antropocentrycznej.

Po przeanalizowaniu $rednich miedzy grupami wykonano poréwnanie sity
zwigzku miedzy nasileniem zmeczenia a wymiarami noetycznymi. Wyniki korela-
cji rho Spearmana zawarte sg w tabeli 3.

Tabela 3. Wspodtczynniki korelacji nasilenia zmeczenia i noetycznych wymiaréw osobowosci

Wymiary noetyczne Zmeczenie przewlekle Wymiary noetyczne Zmeczenie przewlekle
Poczucie sensu Zycia -0,610™ Aktywnos¢ zyciowa -0,284"
wartos¢ zycia 0,437 madros¢ zyciowa -0,290"
akceptacja wlasnego zycia -0,585™ zaangazowanie zyciowe -0,244"
afirmacja Zycia -0,614™ dazenia zyciowe -0,113
cele zycia -0,458'" Ukierunkowanie zyciowe -0,212°
satysfakcja z zycia -0,376™ orientacja teocentryczna -0,089
orientacja antropocentryczna -0,236’

7r6dto: badania wlasne. "'p<0,001; “p<0,01; "p<0,05.

Na podstawie tabeli 3 mozna stwierdzi¢, ze wymiary noetyczne i wigkszo$¢
ich sktadowych wykazujg istotny statystycznie zwigzek z przewlektym zmecze-
niem. Jest to zwigzek ujemny, a jego sita przyjmuje wartosci od stabych do pod-
wyzszonych (0,212-0,614). Najwieksze nasilenie zalezno$ci dotyczy wymiaru po-
czucia sensu zycia. Im mniej w do$wiadczeniu egzystencjalnym badanych kobiet
jest elementow sensotworczych, tym wieksze zmeczenie. W tym procesie wieksze
znaczenie ma mestwo w realizacji celow niz satysfakcja z ich osiagania.

8. OMOWIENIE WYNIKOW

Doswiadczanie zmeczenia moze miec rdzne oblicza. Dla czesci kobiet zme-
czonych wiaze sie ze wzmozonym napieciem psychicznym i poczuciem ogélnego
wyczerpania, dla innych - z zamartwianiem si¢ i lekiem o przyszlos¢. Sg to dwa
rézne obrazy zmeczenia kobiet. W pierwszym przypadku, poczucie przeciazenia
psychicznego i ostabienia witalnosci jest charakterystyczne dla kobiet, ktore ida
przebojem przez zycie, liczac tylko na wlasne sily, nie ulegajac naciskom grupy, nie
pozwalajac sobie na zaangazowanie emocjonalne. Drugi obraz zmeczenia wynika
z nadmiernego konformizmu, zycia na ,kredyt spoteczny”, uzalezniania swoich
decyzji od spolecznie definiowanego ,,przepisu na sukces” oraz ttumienia emocji.

Zréznicowane doswiadczenie zmeczenia znajduje swoje odbicie w noetycznym
wymiarze osobowosci. Wyniki uzyskane przez kobiety doswiadczajace przewleklego
zmeczenia pokazujg, Ze istotnie obnizona jest w tej grupie dynamika noetyczna. Uwa-
72jg, ze ich zycie nie ma okreslonego znaczenia, a one zostaty pozbawione szans roz-
woju, za co majg zal do innych. S niezadowolone z dotychczasowych osiagnie¢ i maja
pretensje do siebie za swoje postepowanie. Bojg si¢ odpowiedzialnoéci za swoje czyny.
Przezywajg poczucie przygniecenia trudno$ciami. Nie spodziewaja sie, ze przysztos¢
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albo ich zaangazowanie moze przynie$¢ pozytywna dla nich zmiane. Na szczegdlng
uwage zastuguja kobiety samoograniczajace si¢. Osiagaja najnizsze wskazniki noetycz-
ne, nizsze nawet od réwiesniczek izolujacych sie. Cechg charakterystyczng jest brak
zaangazowania i wytrwalosci w realizacji celéw trudnych. Nieco inaczej dynamika no-
etyczna przedstawia si¢ w grupie kobiet izolujacych sie. Najbardziej charakterystyczne
jest stabe zréznicowanie postaw noetycznych i najnizsza orientacja antropocentrycz-
na, co oznacza dazenie do sukcesu i kierowanie si¢ wtasng korzyscia.

Na uwage zastuguja niskie wyniki wszystkich badanych kobiet w aktywnosci
noetycznej. Wskazujg one na koncentracje na sobie, brak wrazliwosci na potrzeby
innych i gotowosci do okazania pomocy, negacji znaczenia trudnych doswiadczen.
Wobec postaw, w ktérych nikla jest tendencja do transgresji zastanawia potrzeba
zaangazowania si¢. Wydaje sig, Ze jest ona pozbawiona sensotwdrczego znaczenia
i moze by¢ traktowana — zgodnie z koncepcja Popielskiego (1994, 60) - jako prze-
jaw pustki egzystencjalnej. Pojawiajace si¢ w takim otoczeniu przekonanie o wia-
snej skutecznosci moze sugerowac takze zaréwno poczucie samowystarczalnosci,
jak i nieadaptacyjne poczucie wlasnej nadwartosci. Oba przypuszczenia maja od-
niesienie do cech charakterystycznych wieku wczesnej dorostosci. Argumentem
z kregu kulturowego moze by¢ przywolanie popularnego trendu, w ktérym su-
geruje sie, ze wszystko powinno si¢ opanowac latwo i bez wysitku, bezstresowo,
co wiaze si¢ takze z fobig przed bolem (Fromm 2000, 36-37). Rozstrzygniecie tej
kwestii wymaga oddzielnych badan z uwzglednieniem aspektu rozwojowego.

Interesujacy jest brak zaleznosci migdzy orientacjg teocentryczng i dazeniami
zyciowymi a zmeczeniem przewleklym w badanej grupie kobiet. Orientacja teocen-
tryczna oznacza m.in. poszukiwanie wsparcia duchowego, dostrzeganie wlasnych po-
trzeb duchowych. W omawianej grupie kobiet brak wspomnianego zwigzku moze su-
gerowac dazenie do wykorzystania osobistych zasobow fizycznych i psychologicznych
w realizowaniu zamierzonych celéw bez poszukiwania $ciezek rozwoju duchowego.
Dazenia zyciowe odnoszg si¢ do poczucia osobistej odpowiedzialnosci za nadawanie
znaczenia wlasnym doswiadczeniom. Nadawanie znaczenia wymaga otwarto$ci, zas
poczucie odpowiedzialnosci za nie wskazuje na konieczno$¢ poglebionej refleksji i po-
stawy krytycznej. Brak zwigzku ze zmeczeniem sugeruje, Ze nie ma tutaj znaczenia sam
fakt posiadania dazen. Istotne moze si¢ okaza¢ natomiast pozostawanie w psycholo-
gicznej bliskosci z nimi tak, by nie doszto do alienacji od samego siebie.

Liczne badania nad strukturg osobowosci oséb przewlekle zmeczonych po-
twierdzaja te charakterystyki. Podkreslaja gtéwnie takie cechy jak: przyjmowanie
zalozen o koniecznos$¢ prezentowania wysokich standardéw, nasilonego przeko-
nania o odpowiedzialnosci, kontroli emocji i nieokazywaniu stabosci, niska emo-
cjonalna stabilnos¢, introwersja, nasilone hamowanie, staba autonomia (Michiel-
sen at al. 2003; Van Damme 2006), niska zdolnos¢ do samoukierunkowania sie
(Jiang at al. 2003), negatywna emocjonalnos¢ (Kulik i Szewczyk, 2008).

Podsumowujac, nalezy przywola¢ zasadniczy cel badan: poszukiwanie uwa-
runkowan trudnosci nadawania Zyciu sensu przez mlode kobiety ze zmeczeniem
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przewleklym. Wylaniajg si¢ dwie mozliwosci interpretacji uwarunkowan - dwa
obrazy kobiet. Jeden to kobieta sukcesu, tak walczaca o swoje miejsce, ze traci
z oczu siebie, swoje najglebsze potrzeby i dazenia. Drugi typ to kobieta grajaca
przed innymi cudza role, z ktdrg si¢ jednak utozsamia dla doraznych korzysci,
ukrywajaca swoje pragnienia, majaca $Swiadomo$¢ poniesienia za to konsekwencji
w postaci pustki egzystencjalnej. Zaréwno w jednym, jak i w drugim przypadku
dochodzi do alienacji od siebie. Za tym mechanizmem wydaje si¢ sta¢ nieumiejet-
no$¢ rozwigzania konfliktu indywidualizm-kolektywizm (Oles 2012, 53-55). Erich
Fromm (2000, 33), diagnozuje ten konflikt w nastepujacych stowach: ,wspodtcze-
sny czlowiek to czlowiek masowy, wysoce «uspoteczniony», ale bardzo samotny”.

Prezentowane wyniki posiadaja pewne ograniczenia. Zasadniczg trudnoscia
jest wielkos¢ grup. Dobrze by bylo przeprowadzi¢ badania na wigkszej populacji,
tak by uzyska¢ wieksza liczebnos¢ grup doswiadczajacych zmeczenia przewle-
klego. Drugim ograniczeniem dla interpretacji jest fakt, ze badanymi byly tylko
studentki. Brak uwzglednienia kobiet w innej sytuacji Zyciowej wyraznie zaweza
mozliwos$¢ wnioskowania.
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