Wiadystawa Pilecka

Aspiracje mtodziezy przewlekle chorej

Aspiracje jako jeden z waznych motywow ludzkiego dzia-
tania staty sie przedmiotem dociekan teoretycznych i badan
empirycznych prowadzonych g%émnﬂe w 3 dziedzinach: psychologii,
socjologii i pedagogice. ngdza 0 aspiracjach, zwtaszcza mio-
dych ludzi, moze by¢ réwniez wykorzystana w praktyce, przy
organizowaniu i kierowaniu procesem uczenia sie, dziatal-
noscig produkcyjnag, dziatalnos$ciag twdrczg oraz innymi forma-
mi ludzkiej aktywnos$ci (Z. Skérny 1980).

W literaturze psychologicznej aspiracje okresla sie naj-
czesciej jako pragnienie lub dazenie o okres$lonym natezeniu
zwigzane z zaspokojeniem pewnej potrzeby lub nakierowane na
okreslony cel (A. janowski 1977, J. Kupczyk 1978). Aspiracje
uwaza sie za zré6dto napiecia motywacyjnego, ktére skitania jed-
nostke do jego likwidacji poprzez catkowitg lub czesciowg rea-
lizacje dazen (3. Orlik 1971, A. Kepinski 1977).

Ksztattowanie sie aspiracji, a takze ich pdézniejsza rea-
lizacja zalezg od szeregu réznych czynnikow. -Najczes$ciej uj-
muje sie je w dwie grupy i okres$la mianem: uwarunkowan psycho-
logicznych i spotecznych. Ws$réd tych pierwszych nigdy nie
negowano znaczenia warunkow fizycznych jednostki, a zwlaszcza
stanu zdrowotnego jej organizmu.

Celem niniejszych rozwazan jest préoba odpowiedzi na na-

stepujace pytania:



Czy i w jakim stopniu rodzaj choroby przeklektej modyfi-
kuje aspiracje mtodziezy konczacej szkote podstawowag?

Ktéry rodzaj aspiracji ulega najwiekszym przeobrazeniom
pod wptywem choroby przewlektej?

Badania zostatly przeprowadzone w trzech grupach uczniéw -
pacjentow:

- wgrupie mitodziezy dotknietej przewlektymi chorobami
uktadu oddechowego: 60 os6b (30 z astma i 30 z gruzlica);

- wgrupie uczniow z przewlekltymi stanami chorobowymi
narzagdu ruchu: 60 o0s0b;

- wgrupie mtodziezy z przewlektymi chorobami skdry:
40 o0soOb.

Ogotem badaniami objeto 160 uczniéw z klas VII i VIII.

Materiat empiryczny zgromadzono wykorzystujgc ankiete,
ktéra stanowita modyfikacje stosowanej przez A. Oanowskiego

(1977) w badaniu aspiracji mtodziezy szko6t Srednich.

WYNIKI BADAN

W literaturze naukowej wyrdznia sie rozne rodzaje aspi-
racji, zaleznie od przyjetych kryteriow podziatu. Wniniej-
szym opracowaniu dokonano podziatu aspiracji ze wzgledu na
ich tres¢ i wyrdézniono: aspiracje zawodowo-o$wiatowe, osobis-
te, spoteczne.

Aspiracje zawodowo-oSwiatowe

Wielu autoréow piszgacych o dazeniach, planach i aspira-
cjach mitodziezy eksponuje w swoich pracach jej stosunek do za-
wodu .uwazajac te sfere dziatalnosci ludzkiej za kierunkowa
i najwazniejszg. Zawdd daje bowiem prawo do okres$lonej, uzna-
wanej spotecznie aktywnosci, jest zasadniczym elementem wy-
miany ustug i $wiadczen, wyznacza jednostce odpowiednig pozy-

cje w systemie stratyfikacyjnym. spoteczennstwa. Zawdéd odgrywa
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takze decydujaca role w subiektywnym poczuciu szczes$cia, zado-
wolenia i sukcesu.

Mtodziez cierpiaca na astme i gruzlice preferuje najczes-
ciej zawody z grupy mechanicznej (23,3% i 30%), elektrycznej
(23,3% i 13,3%), handlowej (13,3% i 6,6%), ustugowej (13,3%

i 6,6%) oraz medycznej (10% i 13,3%). Chiopcy wybierajg takie
zaWody, jak: tokarz, S$lusarz, tapicer, technik-mechanik, elek-
tryk, elektronik, murarz. D;(iewczeta natomiast najczesciej
wskazywaty zawdd ekspedientki, kasjerki, fryzjerki, krawco-
wej, kucharki, ekonomistki, nauczycielki i pielegniarki.
Tylko jeden uczen tej grupy*nie potrafit sprecyzowaé swych
przysztych planéw zawodowych.

W grupie miodziezy z przewlekiymi chorobami narzgdu ru-
chu az 18,3% nie ma jeszcze sprecyzowanych planéw zawodowych.
W grupie chtopcéw najwiekszg popularnosciag cieszy sie zawdd
kierowcy (19,6%), a nastepnie mechanika samochodowego (11,8%)
oraz lekarza (7,8%).

Dziewczeta w 55,6% preferujg zawdd nauczyciela™a w 22,2%
ekspedientki. Pozostate uczennice wybierajg zawdéd krawcowej
i fryzjerki.

Mtodziez dotknieta przewlektymi chorobami dermatologicz-
nymi w 17,5% stwierdza, ze nie wie, w jakim zawodzie chciata-
by w przysztosci pracowa¢. Preferencje zawodowe chiopcédw sa
w duzym stopniu zréznicowane i nie koncentruja sie one wokot
kilku zawodéw. Badani wskazujg zaréwno zawody wymagajgce diu-
gich lat studiow np. elektronik, fizyk, lotnik czy lekarz,
jak i zawody z grupy ustugowej, np. stolarz.

Wgrupie dziewczat najbardziej popularnymi okazaty sie
zawody: lekarza (14,8%), pielegnarki (14,8%) krawcowej (11,1%)
i nauczycielki przedszkola (7,4%). Niektdére spos$rod dziewczat
aspirujg do takich zawodow, jak: architekt, dietetyczka, dzien-
nikarz, trener, nauczyciel i inne,

Mtodziez chora na astme pragnie kontynuowac¢ nauke gtdwnie
w technikach zawodowych (33,3%) oraz w szkotach zawodowych

(30%). Tylko 20% badanych wybierato szkoty ogélnoksztatcace.
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W grupie mtodziezy z gruzlica najwiekszg popularnoscig cie-
szyty sie szkotly zawodowe (40%), nastepnie licea ogdlnoksztat-
cace (26,6%) oraz technika (20%).

Badani z dysfunkcjami narzgdu ruchu zamierzaja zdobywad
przygotowanie do przysztego zawodu gtéwnie w szkotach zawodo-
wych (45%), a naatepnie w liceach ogod6lnoksztaitcgcych (31,7%).
Wtej grupie az 16,6% badanych nie wie, w jakim typie szkoty
ponadpodstawowej chciatoby kontynuowaé nauke.

Mtodziez cierpigca na przewlekte choroby skory preferuje
w swoich wyborach licea ogdélnoksztatcace (42,5%), a nastepnie
technika (22,5%). Szkoty zawodowe sa wybierane tylko przez
7,5% badanych'.

Reasumujac nalezy stwierdzié¢, ze aspiracje osSwiatowe
badanej mitodziezy nie sga zbyt wysokie. Wiekszo$¢ z nich bez
wzgledu na rodzaj choroby pragnie kontynuowac¢ nauke w szkotach
zawodowych czy technikach. Jedynie miodziez cierpigca na prze-
wlekte choroby skéry czes$ciej wybiera licea ogdlnoksztatcace
i aspiruje do zawodéw wymagajacych ukonczenia studiéw wyz-
szych. Fakt ten nalezy jednak wigza¢ raczej z wplywem czyn-
nika srodowiskowego. Okoto 30% rodzicéw miodziezy tej grupy
posiadato bowiem wyksztalcenie wyzsze, podczas gdy w dwu po-
zostatych grupach zaledwie 5% i 8% rodzicéw osiggneto ten
poziom wyksztatcenia.

Preferencje zawodowe uczniéw z przewlektymi chorobami
uktadu oddechowego sugeruja, ze miodziez ta nie zna lub nie
uwzglednia w swych decyzjach przeciwwskazan lekarskich. Wiele
spo$rod najczesciej wskazywanych zawodoéw - zwilaszcza w przy-
padku chtopcéw - bedzie w przyszitosci dla nich niedostepne
ze wzgledow zdrowotnych.

Badani z przewlektymi chorobami narzadéw ruchu.i skory
sag bardziej ostrozni w podejmowaniu decyzji zawodowych, a tak-
ze - by¢ moze - bardziej bezradni w sytuacji, w ktérej choro-
ba stwarza dodatkowe ograniczenia i utrudnia jej rozwigzanie.
Prawidtowos$¢ ta znajduje swdj wyraz w stosunkowo wysokiej

ilosci (okoto 20%) odpowiedzi typu "nie wiem".
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Przedstawione dane pozwalajg przypuszczaé¢, ze wybdér szko*
ty ponadpodstawowej przez badang miodziez czesto jest przy-
padkowy i nastepuje bez peitnej akceptacji z jej strony.

Aspiracje osobiste

Aspiracje dotyczgce zycia osobistego zajmujg istotne
miejsce u kazdego, cztowieka. Dla oséb'dotknietych chorobg
czy kalectwem realizacja aspiracji osobistych staje sie czes-
to zrédiem afirmacji poczucia witasnej wartosci.

Mtodziez dotknieta astmag pragnie osiggnaé¢ przede wszyst-
kim szczes$liwe zycie rodzinne (93,34), mitos¢ (83,24), spokdj
(76,64) oraz wesotos¢ (69,94). Pieniadze (56,64) oraz ryzyko
i przygoda (33,34) sg wartosciami, ktére odgrywaja w zyciu ba-
danej miodziezy znacznie mniejszg role.

Badani z gruzlica w jeszcze wiekszym stopniu niz astma-
tycy cenig szczes$liwe zycie rodzinne i mito$é. Wszyscy utoz-
samiajg szczes$cie osobiste ze szcze$liwym zyciem rodzinnym
oraz prawie wszyscy (96,64) z realizacja wzajemnej mitosci.
Pienigdze i che¢ przezycia przygody oraz ryzyka majg dla nich
nieco wieksze znaczenie (63,34 i 46,64) niz dla poprzedniej
grupy.

Uczniowie z dysfunkcjami narzgdu ruchu tylko w 554 prag-
ng w zyciu zrealizowaé¢ szczeS$liwe zycie rodzinne i w 16,34
mitos¢, dla kolejnych 104 badanych spokdj i wesotosé¢ to
wartosci, ktérych osiggniecie moze da¢ poczucie szczes$cia.
Wtej grupie 54 badanych nie wskazato zadnych wartosci, ktére
byltyby zZrédiem inspirujgcym ich aktywnos¢.

W grupie mitodziezy chorej dermatologicznie szczesliwe
zycie rodzinne to wartos$é¢, ktérg pragnie osiggngc¢ 67,54.
Mitos¢ odgrywa decydujgce znaczenie w zyciu tylkj dla 204
badanych. Pozostate wartosci: wesotos$é, spokdj oraz ryzyko

i przygoda sa rzadko wskazywane przez badanych jako znaczace
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w ich zyciu. Ola mtodziezy z dysfunkcjami narzadu ruchu
i dla miodziezy chorej dermatologicznie pienigdze nie stano-
wig wartosci wyznaczajgcej bieg ich zycia.

Poréwnujac wartosci wskazane przez miodziez dotknietg
roznymi jednostkami chorobowymi tatwo zauwazyé, ze mitodziez
cierpiaca na choroby narzadu ruchu i skoéry, ktére znieksztat-
caja lub niekorzystnie wpiywaja na jej wyglad zewnetrzny,znacz-
nie rzadziej niz mtodziez astmatyczna i chora na gruzZlice
samorealizacje i osiggniecie szczes$cia osobistego wiaze z za-
tozeniem szczes$liwej rodziny czy przezyciem odwzajemnionego
uczucia mitosci. Defekt fizyczny staje sie przyczyng komple-
ks6bw, ktore ostabiajg wiare badanych w atrakcyjnos$é¢ wtasnej
osoby. Niektdrzy badani $Swiadomie rezygnowali z zycia rodzin-
nego i wybierali samotno$¢. Wgrupie mitodziezy z przewlekiymi
chorobami narzadu ruchu 104 nie planuje w ogéle zatozenia
rodziny, a 18,34 nie precyzuje swoich planéw. Ws$réd miodziezy
z chorobami skéry 254 nie okres$la jednoznacznie swoich oso-
bistych zamierzen.

0 aspiracjach badanej mtodziezy S$wiadczg rdéwniez te wta-
§ciwosci ludzkie, ktére ona ceni u innych. Dziewczeta chore
na astme u witasnej pici najbardziej cenig wyglad zewnetrzny
(46,64), zaradno$¢ zyciowag (43,34) oraz madros$¢ i wiedze
(404), natomiast u pici przeciwnej - zaradno$¢ zyciowg (36,64)
oraz wesotos¢ (33,34). Chilopcy z astmg twierdza, ze najwazniej-
sze dla mezczyzny w zyciu sa takie cechy,jak: przyjazn
(43,34), madros$¢ i wiedza (304) oraz swoboda towarzyska
(304), natomiast u dziewczat imponujg im: przyjazn (36,64),
zaradno$¢ zyciowa (33,34) oraz mitos¢ (26,64).

Dziewczeta chore na gruzlice cenia u wtasnej pici w row-
nym stopniu: madros¢ i wiedze, wyglad zewnetrzny oraz weso-
tos¢ (po 404), natomiast u chiopcéw: wyglad zewnetrzny (43,34),
a nastepnie madros¢ i wiedze (36,64) oraz wesotos¢ (36,64).
Chiopcy z gruzlicag, podobnie jak badani z astma, preferuja
u wtasnej pici przyjazn (43,34), madros¢ i wiedze (304), zarad-

nos¢ zyciowg (304), wyglad zewnetrzny (304) oraz wesotosé
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(30%). Od dziewczat oczekujg natomiast zaradno$ci zyciowej
i mitosci (40%), tadnego wyglagdu zewnetrznego (36,6%) oraz
wesotosci (33,3%).

Badani z astma, a zwtaszcza dziewczeta,w wiekszym stop-
niu niz mitodziez z gruzlica cenig u drugiego cztowieka"za-
radnos¢ zyciowa, ktdra moze stanowi¢ potencjalng gwarancje
osobistego poczucia bezpieczenstwa.

Dziewczeta dotkniete przewlekitymi chorobami narzadu ru-
chu za najwazniejsze cechy u wtasnej pitci uwazajg wesotoscé
i wyglad zewnetrzny (55,6%), a nastepnie zaradnos$¢ zyciowag
(44,4%), madrosé¢ i wiedze (po 33,3%). Z kolei chtopcy u sa-
mych siebie podkres$lajg znaczenie takich wartosci, jak: ma-
dros¢ i wiedza (47,1%), przyjazn (23,5%) oraz zaradno$¢ zy-
ciowa i wesotos¢ (po 19,6%).

Chtopcy z dysfunkcjami narzgadu ruchu u dziewczagt naj-
bardziej cenig takie cechy, jak: wesoto$¢ (27,5%), zaradnos$é
zyciowg (25,5%) oraz przyjazn i wyglad zewnetrzny (po 17,6%).
Natomiast dziewczeta oczekuja ze strony chlopcow przyjazni
(88,8%), zaradnos$ci zyciowej (77,7%) oraz mitosci (66,6%).

Dla mtodziezy z przewlektymi chorobami narzadu ruchu
przede wszystkim wyglad zewnetrzny i oczekiwanie trwatych
uczu¢ przyjazni i mitosci stanowiag o wartos$ci drugiego czto-
wieka. Wedtug tych cech badani wartos$ciujg przede wszystkim
pte¢ przeciwng. Pragna, aby pte¢ przeciwna byta zaprzeczeniem
ich brakéw i niedoskonatosci. Nie chcg, aby istnienie inwa-
lidztwa u przysztego partnera czy partnerki ustawicznie przy-
pominato im o ich wtasnej utomnosci.

Dziewczeta cierpigce na choroby skory podkres$lajg w zy-
ciu' kobiety znaczenie takich cech,jak: zaradnos$¢ zyciowa
(22,2%), wesotos¢ (18,5%), a ponadto madros¢ i wiedza, mitos¢,
przyjazn oraz wyglad zewnetrzny (po 11,1%). U pici przeciw-
nej ceniag najbardziej: mitos¢ (22,2%), madrosé¢ i wiedze
(18,5%), przyjazn (18,5%) oraz zaradno$¢ zyciowa (14,6%).
Chiopcy z przewlektymi chorobami skéry u wiasnej pitci za naj-
wazniejsze cechy uznajg: wesotos¢ (23,1%), madrosé¢ zyciowa
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(23,14) oraz mitos¢ i swobode towarzyska (15,5%), natomiast
u dziewczat cenig przede wszystkim: wyglad zewnetrzny (30,8%)
a nastepnie: zaradnos$¢ zyciowa (15,3%) i szerokie zaintereso-
wania (15,3%).

W oczekiwaniach wzgledem drugiego cztowieka, w grupie
mtodziezy z przewlektymi chorobami skéry dominujg uczucia
mitosci, przyjazni oraz wesoto$¢. Wartoséci te to cele, ktore
winny zaspokoi¢ dominujgce potrzeby badanych lub tez kompen-
sowac¢ odczuwang w sobie utomnos$é. Prawidiowos$¢é ta wyrazniej
rysuje sie wgrupie dziewczat. Schorzenia skory mogg stano-
wi¢ silng blokade w ujawnianiu i zaspokajaniu potrzeby mito-
§ci czy przyjazni w kontakcie z pitcig przeciwnag. Moga réwniez
by¢ przyczynag silnych przezy¢ traumatyzujecych.

Wyréznione choroby przewlekte w odmienny sposéb ksztat-
tujg aspiracje osobiste badanej mtodziezy. Choroby przewlekte
narzagdu ruchu, mogace pozostawi¢ trwate kalectwo,oraz choro-
by skoéry sktaniaja cze$¢ mitodziezy juz w wieku dorastania do
Swiadomego wyboru samotnos$ci lub negacji we wiasnym zyciu ta-
kich wartosci jak: szczes$liwe zycie rodzinne i mitosé. 0 war-
tosci drugiego cztowieka decydujg te cechv, ktére moga zaspo-

koi¢ dominujace potrzeby badanych.

Aspiracje spoteczne

Wartos$ci wyznaczajace spoteczne aspiracje jednostki do-
tyczg pewnych cech okres$lajgcych jej stosunek do innych lu-
dzi, z ktérymi wchodzi'ona w interakcje w roznych sytuacjach
zyciowych. Ten rodzaj aspiracji badanej mtodziezy okres$lano
uwzgledniajac dwie zmienne: preferowany odbidér spoteczny
oraz przewidywany zakres odziatywania w przysztosci.

Mtodziez chora na astme i gruzlice pragnie, aby w przy-
sztosci pamietane c niej jako o dobrym koledze czy kolezance
(AO\ i 53,%%),* a nastepnie jako o dobrym pracowniku (33,34
i 40%). Dziewczetom bardziej zalezy na popularnosci i akcep-
tacji ogo6tu, natomiast chiopcy - szczegdlnie astmatyczni -

bardziej cenia sobie uznanie zawodowe.



Podobna prawidtowos$¢ cho¢ z jeszcze wiekszg intensywnos$-
cia rysuje sie w grupie badanych z dysfunkcjami narzadu ru-
chu. Badani w 68,3% chca by¢ spostrzegani i oceniani przede
wszystkim jako dobrzy koledzy, a w nastepnej kolejnosci
(23,5%) jako dobrzy pracownicy.

Uczniowie z przewlekltymi chorobami skéry réwniez w wiek-
szym stopniu (40%) preferujg odbior spoteczny witasnych os6b
jako dobrych kolegébw niz jako dobrych pracownikéw (27,5%).
Nie zaznaczyty sie tutaj réznice pici.

Badani dotknieci astma i gruzlicg sadzg, ze jako ludzie
dorosli beda mogli kierowaé przede wszystkim wilasnymi spra-
wami rodzinnymi (90% i 93,7\), nastepnie swojg kariera zawo-
dowa (po 70%) oraz wilasnym postepowaniem (po 66,6%). Najbar-
dziej przedsiebiorcze i zdecydowane w swoich deklaracjach sa
dziewczeta astmatyczne - czes$ciej biorg odpowiedzialnos$¢ za
to, co bedzie sie dzia¢ w ich najblizszym otoczeniu.

Mitodziez z przewlektymi chorobami ukiadu oddechowego nie
rezygnuje z oddziatywania na dalsze otoczenie. Badani z ast-
mg w 36,6%, a z gruzlica w 46,6% uwazaja, ze beda mogli w
przysztosci kierowaé¢ sprawami swojego $rodowiska, a ponadto
26,6% astmatykow oraz 36,6% chorych na gruzlice zamierza
aktywnie uczestniczy¢ w zyciu kraju.

Badani z dysfunkcjami narzgdu ruchu sg pasywni wobec
blizszego i dalszego otoczenia. Jedynie witasne postepowanie
(36,7%) oraz sprawy rodzinne (25%) uwazajg za obszary, w
ktérych moga podejmowaé decyzje ksztaltujgce bieg spraw zgod-
nie z osobistymi oczekiwaniami. Na problemy $rodowiska moga
wptywaé tylko w niewielkim stopniu (6,7%), a sprawy Kkraju
sg im raczej niedostepne.

Podobnie zakres swoich oddzialywan spostrzega mitodziez
z- chorobami dermatologicznymi. W 50% sadzi, ze skutecznie
moze wptywaé jedynie na swe zycie rodzinne, a n.stapnie na
swoje witasne postepowanie (27,5%) i sprawy zawodowe (12,5%).
Sprawy S$rodowiska i kraju pozostaja poza zainteresowaniem ba-
danych. Wtej grupie bardziej aktywni sa ctHoDcy.
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Badani z przewlektymi chorobami narzgdu ruchu oraz
z przewlektymi chorobami skéry unikajg kontaktéw z szerszym
otoczeniem, nie widza mozliwos$ci twodrczego wilgczenia sie
w bieg zycia S$rodowiska czy kraju. Ponadto zwraca uwage fakt,
ze badani nie sg skionni do pracy nad samym sobg. Swoja za-
interesowania koncentrujg na zyciu rodzinnym, poprzez ktore
pragna zrealizowac¢ swoje osobiste zamierzenia.

Przedstawione wyniki oraz préba ich interpretacji stwa-
rzajg podstawe do nastepujgcych wuogélnien:

1. Rodzaj choroby przewlektej modyfikuje tres¢ aspira-
cji miodziezy konhczgcej szkote podstawowag. Wpltyw ten zazna-
cza sie bardziej wyraznie w przypadku choréb pozostawiajgcych
widoczne zmiany w wygladzie zewnetrznym badanych.

2. Najwiekszym zmianom ulegajg aspiracje osobiste, na-
stepnie spoteczne i os$wiatowo-zawodowe. Choroba przewlekta
pozostawiajgca pietno fizyczne powoduje negacje przez badang
mtodziez takich wartosci, jak; zycie rodzinne czy mitosé¢, jed-
nocze$nie choroba wzmaga u badanych sit-e nie zaspokojonych
potrzeb i powoduje* Ze inne osoby w otoczeniu - a zwtlaszcza
pte¢ przeciwna - sa oceniane jako zrédio' potencjalnych war-
tosci zaspokajajacych te potrzeby lub kompensujacych witasne
braki. Ponadto choroby owe ksztattujg tendencje do izolacji,
"Unizaja aktywnos$¢ i wiare w skutecznos$é wtasnego dziatania.

i. Wptyw choréob przewlekiych na aspiracje badanej mio-
dziezy jest modyfikowany przez takie czynniki, jak; pteé

i Srodowisko rodzinne, a zwtaszcza atmosfera wychowawcza.
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