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Rozwarstwienie dochodow: niedoceniane
zrodlo choréb psychicznych 1 dyskomfortu
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W zamoznych spoteczenstwach wieksze rozwarstwienie dochoddw jest zwigzane z wiekszg czestoscig wystepowania choréb
psychicznych i naduzywania narkotykéw. Obserwuje sie trzykrotne réznice odsetka os6b z populacji cierpigcych na zaburzenia
psychiczne w krajach charakteryzujgcych sie wiekszym i mniejszym stopniem réwnosci. Najprawdopodobnigj jest to spowodowane
wptywem nieréwnosci na jakos$¢ kontaktow spotecznych oraz skalg zréznicowania statusu w réznych spoteczenstwach.

adania wykazaly, ze panstwa o bardziej wyréwnanej

dystrybucji dochodéw charakteryzujg si¢ lepszym zdro-

wiem fizycznym spoleczenstwa, wigkszym poziomem
zaufania I mniejszym nasileniem przemocy.' Przy ocenie roz-
nic w dochodach na poziomie catych spoleczenstw lub bardzo
duzych regionéw, takich jak stany Ameryki Pélnocnej, znaj-
duje si¢ bardzo jednoznaczne dowody potwierdzajace ujemny
wplyw nieréwnosci na zdrowie. W badaniach wielopoziomo-
wych wykazano, ze na obserwowang zalezno$¢ nie wptywa do-
chdd indywidualny czy status spoleczno-ekonomiczny ani krzy-
woliniowa zalezno§¢ miedzy dochodem a rozwarstwieniem.!*
Badania, w ktérych oceniano rozwarstwienie dochodéw na
mniejszych obszarach, w tym w dzielnicach, dostarczyly mniej
spojnych wynikéw. Na przyklad w badaniu oceniajacym roz-
warstwienie dochodéw w wybranych rejonach Wielkiej Bry-
tanii stwierdzono zwigkszone ryzyko na podstawie wynikéw
General Health Questionnaire dla oséb zamoznych, ale nie
dla ubogich.’ Autorzy sa przekonani, ze nie nalezy ocenia¢
nieréwnosci dochodéw na poziomie mniejszym niz cate pan-
stwo lub stan. Mieszkancy ubogich regionéw charakteryzuja
si¢ gorszym stanem zdrowia nie z powodu rozwarstwienia, ale
poniewaz sa stabiej zwiazani z reszta spoleczenstwa. Wydaje
sie, ze w calym spoleczenistwie obserwuje si¢ pewien stopien
stratyfikacji spotecznej, ktory wplywa na zdrowie populacji.
Oznacza to, ze w tej dziedzinie badan najodpowiedniejsze
z metodologicznego punktu widzenia sg badania ekologiczne.

Niedawno autorzy wykazali, ze w krajach charakteryzu-
jacych si¢ wiekszym rozwarstwieniem dochodéw czgstsze sg
réwniez inne problemy zdrowotne i spoteczne, w tym zwia-
zane ze zdrowiem psychicznym.®® Zaleznosci te odzwiercie-
dlajg wrazliwos¢ na relacje spoleczne i wplyw nieréwnosci do-
chodéw na skale hierarchii spolecznej 1 nasilenie rywalizacji
w spoleczenstwie.

Obecnie w Wielkiej Brytanii obcigzenie problemami zwia-
zanymi ze zdrowiem psychicznym jest bardzo duze. Szacuje
si¢ na przykltad, ze milion brytyjskich dzieci — jedno na dzie-
sig¢ w grupie wickowej mig¢dzy 5. a 16. r.z. — cierpi na cho-
robe psychiczna, za$ sposréd 1000 uczniéw szkoly $redniej 50
zachoruje na ci¢zkg depresje, 100 bedzie odczuwac ujemne
skutki stresu, u 10-20 wystapi zaburzenie obsesyjno-kompul-
syjne, a u 5-10 dziewczat zaburzenia odzywiania si¢.” W ba-
daniu sondazowym przeprowadzonych w 2000 roku wsrod
dorostych w Wielkiej Brytanii stwierdzono, ze 23% dorostych
cierpialo na zaburzenia psychiczne w ciggu 12 miesiecy po-
przedzajacych badanie, za$ u 4% w tym okresie wystepowato
wiecej niz jedno zaburzenie psychiczne.' W Stanach Zjed-
noczonych jeden na czterech dorostych cierpial w poprze-
dzajacym badanie roku na zaburzenia psychiczne, a prawie
jedna czwarta epizodéw zaburzen psychicznych miala po-
wazny charakter. W Stanach Zjednoczonych ponad potowa
dorostych doswiadczy zaburzen psychicznych w ciggu calego
zycia.

Kate E. Pickett, MA, MS, PhD, Department of Health Sciences, University of York, York;

Richard G. Wilkinson, MMedSci, Division of Epidemiology and Public Health, University of Nottingham, Nottingham, UK.
Adres do korespondencji: Kate E. Pickett, Department of Health Sciences, University of York, Seebohm Rowntree Building, Area 2, Heslington, York YO10 5DD,

Wielka Brytania. E-mail: kp6@york.ac.uk
Konflikt intereséw: brak.

Kate E. Pickett jest profesorem epidemiologii na University of York i NIHR Career Scientist. Richard G. Wilkinson jest emerytowanym profesorem epidemiologii spotecznej
na Uniwersytecie w Nottingham. Autorzy wspdlnie kierujg Equality Trust, ktéry gromadzi i udostepnia rézne dane, w tym dane statystyczne, dotyczace nieréwnosci oraz

podejmuje dziatania stuzace jej zmniejszaniu (www.equalitytrust.org.uk)

www.podyplomie.pl/psychiatriapodyplomie

TOM 8, NR 5, 2011 « PSYCHIATRIA PO DYPLOMIE 35


http://www.podyplomie.pl/psychiatriapodyplomie

ROZWARSTWIENIE DOCHODOW: NIEDOCENIANE ZRODtO CHOROB PSYCHICZNYCH | DYSKOMFORTU

Rozwarstwienie dochoddéw a czestos¢ choréb
psychicznych

Czy jednak takie rozpowszechnienie zaburzen psychicznych
jest nieuchronng konsekwencjg nowoczesnego zycia w spole-
czenstwach o wysokich dochodach? Weale nie. Czgstos¢ za-
burzen psychicznych w bogatych spoleczenstwach jest bardzo
rézna. Dopiero niedawno dostepne staly si¢ poréwnywalne
dane dotyczgce rozpowszechnienia zaburzen psychicznych,
nieuzaleznione od réznic kulturowych przy zglaszaniu, rozpo-
znawaniu, kategoryzowaniu i leczeniu. W 1998 roku WHO po-
wotata World Mental Health Survey Consortium w celu osza-
cowania rozpowszechnienia zaburzen psychicznych w réznych
panstwach, nasilenia choréb i metod ich leczenia. Chociaz sto-
sowane metody nie catkiem umozliwiaja zniwelowanie réznic
kulturowych, to przynajmniej wszedzie wykorzystywane sa te
same wywiady diagnostyczne.

Autorzy wykorzystali te dane przy analizie wplywu rozwar-
stwienia dochodéw na zdrowie 1 problemy spofeczne. Oce-
nili rozpowszechnienie zaburzen psychicznych na podstawie
badan sondazowych WHO prowadzonych w Belgii, Francji,
Niemczech, Wloszech, Japonii, Holandii, Nowej Zelandii,
Hiszpanii i Stanach Zjednoczonych,'"'?a takze trzech ogdlno-
krajowych badan sondazowych o podobnej metodologii prowa-
dzonych w Australii,'* Kanadzie'* i Wielkiej Brytanii."”

Na rycinie przedstawiono zwigzek miedzy rozwarstwieniem
dochodéw a odsetkiem dorostych, ktérzy w roku poprzedzaja-
cym badanie cierpieli na zaburzenia psychiczne, dla panstw
zamoznych. Stwierdzono silng zalezno$¢ (r = 0,73; p <0,01),
wykazujac jednoznacznie, ze w krajach o wigkszym stopniu
rozwarstwienia o wiele wigkszy odsetek populacji cierpi na za-
burzenia psychiczne. Nieco odstawaly jedynie Wlochy, w kto-
rych stwierdzono mniejszy odsetek zaburzen psychicznych, niz
nalezaloby oczekiwad na podstawie stopnia rozwarstwienia do-
chodéw. Rozwarstwienie dochodéw wigze si¢ z trzykrotnymi
réznicami w czestoSci wystepowania zaburzen psychicznych:
w Niemczech, Wloszech, Japonii i Hiszpanii mniej niz jedna
na dziesi¢é osob cierpiata na zaburzenia psychiczne w ciagu
ostatniego roku; w Australii Kanadzie, Nowej Zelandii i Wiel-
kiej Brytanii wigcej niz jedna na pigc osob, zas w USA wigce]j
niz jedna na cztery.

Dla dziewieciu panstw, w przypadku ktorych autorzy dys-
ponowali danymi z badan sondazowych WHO, mozliwa byta
réwniez analiza rodzajow zaburzen psychicznych; w tym wy-
stepowanie zaburzen lgkowych, zaburzeh nastroju, zaburzen
kontroli impulséw i uzaleznien, a takze ocena wystgpowania
powaznych choréb psychicznych. Z rozwarstwieniem docho-
déw silnie skorelowane byto wystepowanie zaburzen lekowych,
zaburzen kontroli impulséw i powaznych choréb psychicznych,
natomiast zaburzenia nastroju wykazywaly slabsza zaleznosc.
W wszystkich tych krajach najwigksza grupe stanowily zabu-
rzenia lekowe. Odsetek wszystkich zaburzen psychicznych za-
liczanych do zaburzen lekowych jest znacznie wigkszy w kra-
jach o wigkszym stopniu nieréwnosci.

Traktujac to jako odrebny test sprawdzajacy hipoteze, zgod-
nie z ktorg nieréwnos$¢ dochodéw prowadzi do zwigkszenia roz-
powszechnienia zaburzen psychicznych, powtérzono analize
dla 50 stanéw USA. W ramach badania United States Beha-
vioral Risk Factor Surveillance Study gromadzono szacunkowe
dane dotyczace wystgpowania zaburzen psychicznych dla po-
szczegblnych stanéw.” Autorzy stwierdzili, ze rozwarstwienie
dochodéw na poziomie poszczegdlnych standw jest istotnie
zwiazane z zaburzeniami psychicznymi u doroslych kobiet
oraz z odsetkiem dzieci w kazdym stanie przejawiajacych
sumiarkowane lub powazne zaburzenia emocji, koncentracj,
zachowania lub wspdlpracy z innymi.”'® Nie stwierdzono na-
tomiast tego rodzaju zaleznosci w przypadku doroslych mez-
czyzn. Moze to byé zwigzane z zaleznymi od plci réznicami
w gotowosci do zglaszania zaburzen psychicznych w Stanach
Zjednoczonych. Uzyskane dane odzwierciedlaly raczej samo-
dzielne zglaszanie zaburzen psychicznych, a nie pochodzily
z wywiad6w diagnostycznych. W zadnym z pozostatych badan
przeprowadzonych w Stanach Zjednoczonych nie wykorzysty-
wano wywiadow diagnostycznych. W tych badaniach wykazano
jednak, ze rozwarstwienie dochodéw oceniane na poziomie
stanu'’ i hrabstwa'® jest zwiazane z istotnym zwickszeniem
ryzyka zglaszania objawéw depresyjnych, za§ rozwarstwienie
na poziomie stanu — z samooceng zdrowia psychicznego."”
Tylko w jednym badaniu nie stwierdzono takiej zaleznosci dla
objawéw depresyjnych.?

Dlaczego w rejonach o wigkszym stopniu rozwarstwienia
wiecej 0s6b ma problemy ze zdrowiem psychicznym? Psycho-
log Oliver James w celu wyja$nienia tej zaleznosci postuguje
sie analogia do choroby zakaZnej. Wprowadzit pojecie wirusa
»psychicznych probleméw ludzi bogatych” (affluenza virus),
ktory oznacza ,zestaw wartosci zwickszajacych podatno$é na
dyskomfort emocjonalny”. James argumentuje, ze wartosci
te sa czestsze w zamoznych spoteczefistwach.? Sktadajg sie
na nie: przywigzywanie duzej wagi do zdobywania pieni¢dzy
i innych débr materialnych, staranie sig, aby dobrze wypadac
w oczach innych, oraz pragnienie bycia stawnym. Twierdzi,
ze te wartoSci zwiekszaja ryzyko depresji, leku, naduzywania
substancji psychoaktywnych i zaburzen osobowosci. Filozof
Alain de Botton twierdzi, ze nasz niepokdj dotyczacy statusu
spolecznego jest ,,tak zgubnym zmartwieniem, ze moze zruj-
nowa¢ szerokie obszary naszego zycia”.” Jezeli nie jesteSmy
w stanie utrzymac naszej pozycji w hierarchii spotecznej, jeste-
$my ,skazani na traktowanie os6b odnoszacych sukcesy z gory-
cza, a siebie samych ze wstydem.” Ekonomista Robert Frank
nazwal to zjawisko ,,goraczka luksusu.”” W miare jak nasilaja
si¢ nieréwnosci, a bardzo bogate osoby na szczycie hierarchii
wydajg coraz wi¢cej na dobra luksusowe, cheé posiadania ta-
kich débr przesuwa si¢ w dot skali dochodéw 1 pozostali czuja
potrzebe rywalizacji i utrzymania si¢ na tym samym poziomie.
Przyczyniajg si¢ do tego réwniez reklamy, ktére powoduja, ze
czujemy si¢ niezadowoleni z tego, co mamy, 1 ktére zachecaja
do czynienia niekorzystnych poréwnan spotecznych — bardziej
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rozwarstwione pod wzgledem ekonomicznym spoleczenstwa
poSwiecajg wiecej czasu na reklamy.® Ekonomista Richard
Layard opisuje, ze mamy ,nalég zarabiania” — im wiecej
mamy, tym wiecej czujemy, ze potrzebujemy i poswiecamy
wigcej czasu na pogon za bogactwem i dobrami materialnymi
kosztem zycia rodzinnego, zwiazkéw 1 jakosci zycia.?*

Chociaz nie wszyscy autorzy zwracajg uwage na swoistg
zalezno$¢ z rozwarstwieniem dochodéw, nie jest dziwne, ze
tendencje, ktore opisuja, sa silniejsze w spoleczenistwach
o wigkszych nieréwnosciach. Zgodnie z odczuciem autoréw
wicksze rozwarstwienie nasila rywalizacje 1 brak poczucia
bezpieczenstwa. W réznych panstwach i 50 stanach USA
rozwarstwienie dochoddw jest silnie zwigzane z nieufnoscia,
ograniczonym udzialem w zyciu spolecznym i nasileniem
przemocy. Na zdrowie psychiczne silnie wplywa jakos¢ 1 wy-
starczajaca liczba relacji spotecznych. Wszystkie parametry
sugeruja, ze nieréwnoSci spoleczne negatywnie wplywaja na
obie te cechy.

Nieréwnos¢ a naduzywanie narkotykow

Autorzy stwierdzili réwniez, ze w spoleczenstwach charakte-
ryzujacych sie wiekszym rozwarstwieniem czestsze jest stoso-
wanie nielegalnych substancji, takich jak kokaina, marihuana
1 heroina. United Nations Office on Drugs and Crime opu-
blikowalo $§wiatowy raport dotyczacy stosowania narkotykéw
(World Drug report),” w ktérym zamieszczono oddzielne
dane dotyczace stosowania opioidéw, kokainy, kanabinoli,
ekstazy 1 pochodnych amfetaminy. Po obliczeniu pojedyn-
czego wskaznika (Srednie wazone,

nej, zaznaczajac, ktére zwierzeta byly dominujace, a ktére
podporzadkowane. Wykonano tomografi¢ mézgow tych zwie-
rzat przed podzialem na grupy i po nim. Nast¢pnie nauczono
malpy, ze mogg aplikowac sobie kokaine w dowolnych ilo§ciach
przez naci$ni¢cie dzwigni. Malpy, ktore przyjely dominujaca
role w grupie, charakteryzowaly si¢ wéwczas wieksza aktyw-
noscig dopaminy niz zanim zaczely dominowaé, natomiast
malpy, ktére staly si¢ podporzadkowane w grupie, nie wyka-
zywaly zmian aktywnosci dopaminy. Malpy dominujace przyj-
mowaly istotnie mniej kokainy niz malpy podporzadkowane.
Zwierzeta z tej drugiej grupy chronily si¢ przed niskim statu-
sem spolecznym. Ten rodzaj dowodéw z badah eksperymen-
talnych na zwierzetach zwigksza wiarygodno$¢ wnioskowania
autoréw dotyczacego tego, ze rozwarstwienie jest przyczyna
chordéb psychicznych.

Nieréwno$¢ dochodow, podobnie jak z zaufaniem, kapita-
fem spolecznym, przemoca, chorobami psychicznymi i nad-
uzywaniem substancji, jest réwniez zwigzana z zapadalnoscig,
na choroby somatyczne i zwigzang z nimi $miertelnoscia,
z mala mobilnoScig spoleczna, stabymi osiggnieciami edu-
kacyjnymi, zastraszaniem w szkole, cz¢stoscia skazania na
kare wigzienia, macierzyfstwem nastolatek 1 pozycjg kobiet
w spoteczenstwie. W miar¢ nasilania si¢ rozwarstwienia ro-
$nie rowniez dystans spoleczny i odleglos¢ mi¢dzy ludzmi, jak
réwniez ryzyko cierpienia z powodu niskiego statusu spolecz-
nego, stygmatyzacji i wstydu.”® W znacznym stopniu widzimy
siebie oczami innych, a w spoleczefistwach o wigkszym stopniu
rozwarstwienia wydajemy si¢ sobie w tych odbiciach bardziej
niedoskonali.

za pomocy wynikéw z), stwierdzono
silng tendencje do czestszego stoso-

Rycina. W krajach o wigkszym rozwarstwieniu wiecej oséb cierpi na zaburzenia psychiczne

wania narkotykow w krajach o wigk-
szym stopniu nieréwnosci (r=0,63,
p< 0,01). W 50 stanach amerykan-
skich obserwowano rowniez wicksza
tendencj¢ do uzaleznienia od niele-
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galnych substancji i czesto§¢ zgondéw
spowodowanych przedawkowaniem 204
narkotykéw w stanach o wigkszym
stopniu nieréwnosci.®

Chociaz nalezy zachowac ostroz-
no$¢ przy ekstrapolowaniu wynikéw
na ludzi, badania na zwierzetach
wykazuja, ze niski status spoleczny
silnie wplywa na uklad neurologiczny.
Badacze z Wake Forest School of Me-
dicine w osobnych klatkach hodowali
20 makakéw.?” Nastepnie przeniesli
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Jakie jednak sa kliniczne i polityczne implikacje naszych
spostrzezen? W najnowszym przegladzie dotyczacym nierow-
nos$ci w Anglii zwrécono uwage na potrzebe radzenia sobie
z indywidualnymi czynnikami wplywajacymi na zly stan zdro-
wia w ciggu calego zycia i doceniono gradient spoleczny stanu
zdrowia, zgodnie z ktérym zdrowie osob znajdujacych si¢ bli-
sko szczytu hierarchii bylo gorsze niz zdrowie os6b znajduja-
cych sie na samym szczycie.”” Natomiast w Marmont Review,
chociaz podkreslano znaczenie minimalnych dochodéw dla
zdrowego trybu zycia, nie poradzono sobie z rzeczywistymi
implikacjami badafi dotyczacych zwiazku miedzy rozwar-
stwieniem dochodéw a zdrowiem i problemami spolecznymi.
Nalezy ograniczy¢ ogromne pensje 1 system premii, a takze
podnies¢ dochody najbiedniejszych.

Implikacje

Kliniczne implikacje uzyskanych wynikéw sg stosunkowo
proste. Zakladajac, ze ludzie doznaja psychicznego dyskom-
fortu z powodu niskiego statusu spolecznego, stygmatyzacji
1 wstydu, to w leczeniu nalezy kfas¢ nacisk na ich warto$¢
jako ludzi i opierac je na pelnej szacunku relacji. Polityczne
implikacje sg bardziej réznorodne i liczniejsze, ale mozna je
podzieli¢ na dwie grupy. Aby Wielka Brytania stala si¢ pan-
stwem o mniejszym rozwarstwieniu, co skutkowaloby stwo-
rzeniem zdrowszego 1 szczeSliwszego spoleczenstwa, nalezy
dokonad redystrybucji dochodéw za posrednictwem podatkow
1 zasitkow, znalez¢ sposoby na zmniejszenie réznic w pensjach
przed opodatkowaniem lub wykorzystac oba te sposoby. Wy-
niki badan sugeruja, ze kluczem do tej drugiej strategii sg
silne zwigzki zawodowe. Do sposobéw zmniejszenia réznic

w dochodach przed opodatkowaniem moga naleze¢ réwniez
tworzenie reprezentacji pracownikoéw w radach nadzorczych;
wicksza przejrzysto$¢ obrotéw pensji w sektorze pafstwowym
i prywatnym; a takze wszelkie formy zinstytucjonalizowanej
demokracji — spdldzielnie, towarzystwa wzajemnej pomocy,
spolki bedgce wlasnoscig pracownikéw itp. Jezeli chcemy,
zeby Wielka Brytania weszla na droge tak szybkiego zmniej-
szania nieréownosci spolecznych, jak miato to miejsce podczas
ogromnego wzrostu gospodarczego w latach 80. XX wieku,
musimy uruchomié wszystkie mechanizmy, ktére moga pomaéc
w zmniejszeniu rozwarstwienia dochodéw. Nasze rola, jako le-
karzy zaangazowanych w poprawe stanu zdrowia spoleczen-
stwa, w nawolywaniu do wigkszej réwnosci jest w XXI wieku
réwnie istotna jak wysitki majace na celu przeprowadzenie
duzych reform systemu ochrony zdrowia publicznego w epoce
wiktorianskiej, kiedy wzywano do popraw warunkéw sanitar-
nych, mieszkaniowych, sposobu odzywiania i higieny pracy.
Aby zakoficzy¢ optymistycznie, trzeba przypomniec, ze
Wielka Brytania nie zawsze zaliczala si¢ do cechujacych sig
najwicksza nieréwnoscig bogatych krajéw demokracji rynko-
wej. Panujace obecnie nieréwnosci, a takze niemozliwe do za-
akceptowania duze rozpowszechnienie chordb psychicznych
1 somatycznych, jak réwniez innych probleméw zdrowotnych
1 spolecznych, nie sg stalg cecha charakterystyczna kultury
brytyjskiej — kiedySmy byliSmy spoleczefistwem réwniejszym,
1 mozemy by¢ nim ponownie.
From the British Journal of Psychiatry (2010) 197, 426-428. Translated and reprinted
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Identyfikacja zwigzku miedzy bieda a okreslong trajekto-
rig rozwoju psychicznego nalezy do klasyki socjologicznych
analiz podejmowanych w obszarze zdrowia psychicznego.
Hipotezy wyjasniajgce taki stan rzeczy w mniejszym lub
wickszym stopniu odnosza si¢ do konstatacji, ze fundamen-
talng zasada struktury przestrzeni spolecznej jest odpowied-
nie uporzadkowanie jednostkowych cech socjodemogra-
ficznych, takich jak: wiek, pleé, ale réwniez wyksztalcenie,
status zawodowy, miejsce zamieszkania, niepetnosprawnos¢

czy zdrowie psychiczne. Jedng z mozliwosci ksztaltowania si¢
calo$ci spolecznych jest wystepowanie w danej grupie licz-
nych wymiardw, ktére sa silnie 1 zgodnie powiazane. Czesto
wlasnie takie powigzanie wyst¢puje migdzy diugotrwatym
brakiem pracy, znaczna niepelnosprawnoscia, niskim statu-
sem ekonomicznym oraz powaznymi zaburzeniami psychicz-
nymi. Jego sifa i trwalo$¢ warunkuje powstanie tzw. struk-
tury syndromatycznej, na co zwracal uwage Jacek Szamatka
w Malych strukturach spolecznych. Mozna ja, opisac jako stale
naznaczang przestrzen ranliwosci spoltecznej zdominowang,
przez atrofie kapitatu spolecznego, brak mozliwosci podjecia
godnej pracy 1 cierpienie psychiczne.

Wspomniany proces jest niestety wpisany w dynamike
rozwoju spolecznego. Profesor Zygmunt Bauman w Zyciu
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na przemial podkreslal, ze ,dla ludzi wykluczonych i spisa-
nych na straty nie przewidziano drég powrotu do petnego
cztonkostwa w spoteczenstwie. Prozno tez szukac alterna-
tywnych, oficjalnie otwartych i naniesionych na mapy tras,
ktérymi mozna by zmierza¢ w strong alternatywnej formy
przynaleznosci”. Jesli jednak ten stan rzeczy nie zmieni sie,
to nasz spoleczny rozwéj ulegnie wynaturzeniu. Dlatego
poszukajmy wspomnianych alternatywnych tras, a tym
samym odnie$my si¢ do waznego praktycznego wniosku za-
wartego w artykule Pickett 1 Wilkinsona, zgodnie z ktérym
fundamentem leczenia powinny by¢ relacje przepelnione
szacunkiem do pacjenta — osoby stale podatnej na depre-
cjonowanie wlasnego ,,ja”. Wazng inspiracja moga by¢ prace
Viktora Frankla bedace $swiadectwem wiary w czlowieka,
opisem trudnej sztuki odkrywania sensu nawet w najbar-
dziej traumatycznych okoliczno$ciach sktadajacych sie na
indywidualny los. Autor Czlowicka w poszukiwaniu sensu 1 Woli
sensu przezyl obéz koncentracyjny. Z dni i miesiecy spedzo-
nych w otchtani Holokaustu wydobywa sie jego glos — glos
nadziei. Wszystko to, czego — niezyjacy juz psychiatra, neu-
rolog, jak réwniez, a moze przede wszystkim, filozof — do-
$wiadczyl, zaréwno dobrego jak 1 ztego, bedacego zrédlem
szczgscia 1 cierpienia, zamienia on w filozofi¢ sensu, w gle-
boka wiare w istnienie porzadku i logiki ludzkiego zycia
z innymi. Swojg prace pisarskg poswiecit tym, ktérzy traca
nadzieje, gubigc si¢ w codziennym poszukiwaniu wartoSci,
tym, ktorzy walczac o zdrowie psychiczne, pokonujg stan
napigcia — rozdzwick mie¢dzy juz osiagni¢tym a koniecznym
do osiggniecia. W pracy terapeutycznej przyjmowal zato-
zenie, iz tylko dzieki wypelnieniu egzystencjalnej pustki
pacjent zdofa uniknaé nawrotéw choroby. I — podkreslmy
za autorem — to wlaSnie on, jest odpowiedzialny za swoje
zycie. Nie pytaj o sens zycia, uSwiadom sobie, ze to Ty jeste$
adresatem tego pytania. Twoja powinnoscia jest, aby odpo-
wiedzie¢ na nie. Viktor Frankl sugeruje, iz poszukiwanie
sensu, dodajmy réwniez poszukiwanie mozliwosci zdrowie-
nia (!), to podagzanie trzema drogami. Pierwsza z nich to
praca, nauka lub inaczej kazdy rodzaj uzytecznego dziatania
skierowanego na rozwoj dobra wspélnego. Kolejna to mozli-
wos¢ glebokiego doswiadczania ,,czego$” lub kontakt z dru-
gim czlowiekiem. Ostatnia droga jest powiazana ze sposo-
bem znoszenia cierpienia, ktérego nie jesteSmy w stanie
uniknaé. Podpowiedzmy za Janem Pawlem I, ze cierpienie,
ktore pod tyloma postaciami jest obecne w naszym zyciu,
jest w nim obecne takze i po to, aby wyzwala¢ w czlowieku
mifo$¢. A to wla$nie mito$¢ —wracajac do mysli autora Czlo-
wieka... — jest niezbedna do uswiadamiania sobie zozonosci
istoty blizniego. Dzigki niej jeste$my zdolni dostrzec zasad-
nicze cechy ukochanej osoby, uswiadamiamy sobie caly jej
potencjal, ktéry jeszcze nie jest, lecz powinien zostac urze-
czywistniony. I tylko dzieki milosci mozemy da¢ ukochane;j

osobie moc jego urzeczywistnienia. Viktor Frankl, definiujac
swoje psychiatryczne credo, podkreslat konieczno$é¢ szano-
wania potencjatu rozwojowego w kazdej osobie. Pisal ze
kto§ cierpigcy na powazne zaburzenia psychotyczne moze
trwale utraci¢ zdolno$¢ spotecznego funkcjonowania, ale
nigdy nie traci ludzkiej godnosci. W przeciwnym razie nie
uwazalby on swojej pracy za wartg zachodu, poniewaz — jak
sformulowal to Zygmunt Bauman w Szansach etyki w zgloba-
lizowanym swiecie — ,,godnosc¢ jest ludzkim wynalazkiem, god-
nos¢ jest cztowieczenstwem czlowieka”. O c6z innego warto
walczyc...> Moze rowniez o mozno$¢ obywatelskiej refleksji
nad zlozonym problematem sprawiedliwo$ci spoleczne;j.
Sprawiedliwosci bedacej dynamicznym celem, warunkiem
demokratycznych spoteczenstw, idea réwnego dostepu do
instytucji spotecznych, zasobéw, mozliwosci, praw, débr
i ustug, dla wszystkich grup i oséb bez arbitralnych ograni-
czen bazujacych na postrzeganych (obserwowalnych) lub in-
terpretowanych zréznicowaniach wedlug wieku, kultury, fi-
zycznej lub psychicznej niepelnosprawnosci, wyksztalcenia,
plci, pochodzenia, jezyka, rasy, religii i orientacji seksualne;.
Niesprawiedliwoscig jest, jesli szanse awansu poszczeg6l-
nych czlonkow spoteczenstwa ze wzgledu na mechanizmy
faworyzacji lub wylgaczania sa niejednakowe. To pozornie
oczywista kwestia mozliwa do stalej empirycznej weryfikacji
przez badanie dost¢pu osob o réznych cechach spotecznych
i demograficznych do takich wartosci, jak poszanowanie
godnosci, wyksztalcenie, praca, system ochrony zdrowia,
zabezpieczenie spoleczne, w tym pomoc spoteczna oraz kul-
tura. Rdznice, te istotne statystycznie, ale rowniez te, o kto-
rych wnioskujemy na podstawie indywidualnych $wiadectw,
czyli tak zwanej wiedzy z pierwszej reki, sa punktem wyjscia
do definiowania przemocy spolecznej i programéw napraw-
czych. Wyniki badan bedace koniecznoscia, nie sg jednak
wystarczajaca, przestanka do dziatan praktycznych. Raczej
chodzi tu o krytyczng refleksje nad interakcjg miedzy war-
toSciami 1 wiedzg niz prosta aplikacje odkry¢ badawczych.
Opisujac dzialania profesjonalne — réwniez w obszarze
ochrony zdrowia psychicznego — postugujemy si¢ kategoria,
kontinuum ,,0d dzialan skoncentrowanych na czlowieku do
zaangazowania politycznego”. Jednak, co podkreslalem juz
wielokrotnie we wspdlnych opracowaniach z profesorem
Krzysztofem Frysztackim, poswieconych wspoélczesnej pracy
socjalnej, droga do polityki zaczyna si¢ od pracy z pacjentem
1jesli ma by¢ dziatalno$cia wiarygodng (z perspektywy pro-
fesji!), powinien on zostaé w te dziatania wlaczony. W tym
miejscu nalezy podkresli¢ szczegdlne znaczenie budowania
kultury lokalnej wspdtpracy z organizacjami obywatelskimi,
w ktérych glownymi aktorami sg osoby zdrowiejace psy-
chicznie, ich rodziny i opiekunowie. To wlasnie w dialogu
z nimi poszukujemy nowych rozwigzain, ktérych celem jest
niwelowanie nadmiernego spoltecznego zréznicowania.
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