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Summary
THE USE OF ADVENTURE EDUCATION IN COPING WITH THE STRESS OF CANCER

The occurrence of neoplastic disease is a serious and unsuccessful change in a man’s life
situation. Support in coping with neoplastic disease is therapeutic education that is understood
as allowing patients to acquire skills to recognize in themselves the internal forces and resources
to fight the disease, to cope with emotions, to have constructive communication, to find the
sense of illness. Helpful in achieving these objectives can be adventure education, which assumes
that change can be achieved through direct and intentional contact with challenge, adventure
and experience. The article presents qualitative research conducted among 20 cancer patients
who participated in the workshop with the use of adventure. The study shows that participation
in adventure education is conducive to looking at disease from a distance and promotes better
coping with it. It also leads to the sick person’s amazement with the world, curiosity about life
and other people, joy of small things and desire to enter into direct contact with nature.
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Zachorowalno$¢ na nowotwory ztosliwe stale wzrasta. Obecnie szacuje sie,
ze w Polsce na nowotwor ztosliwy zachoruje co trzecia osoba, a umrze z tego po-
wodu — co czwarta. Na $wiecie notuje sie okofo 12,5 mln zachorowan na nowo-
twory zfosliwe rocznie i okoto 7,5 mIn zgonéw z tego powodu. W Polsce rocznie
na raka choruje ponad 140 000 os6b, umiera z tego powodu prawie 93 000 oséb,
co stanowi jedng czwartg wszystkich zgonéw (Rucinska 2015).

Dla chorych na raka szczegdélnie krytycznymi momentami sa: postawienie
diagnozy, zakonczenie pierwotnego leczenia i pézniejszy okres oczekiwania na
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diugotrwate efekty terapii a takze ewentualny nawrét i progresja choroby oraz
leczenie paliatywne. Psychologiczne reakcje wahajg sie od troski i niepokoju,
poprzez uczucie smutku, bezradnosci i beznadziejnosci, do powaznych reakgji
stresowych, takich jak zaburzenia adaptacyjne, zaburzenia lekowe czy depresja.
Informacja o rozpoznaniu raka prowadzi do tzw. ,przymusowego wypadniecia
z normalnej rzeczywisto$ci” (Weber i in. 2011). Wielu pacjentéw wpada w gtebo-
ki kryzys zyciowy z dreczaca niepewnoscia, utratg pewnosci siebie, czy poczu-
ciem winy, ktére moga trwac do konca zycia. Dochodza do tego inne problemy.
W ciagu krétkiego czasu chory musi przej$¢ przez caly proces diagnostyczny,
dryfujac miedzy strachem a nadzieja. Pacjent jest wyrwany ze swojego zycia
i codziennosci, musi zmieni¢ swoje plany zyciowe, czesto uregulowacé sprawy
rodzinne, finansowe, zawodowe. W tej trudnej sytuacji wiele oséb poszukuje
takiego wsparcia, ktére skutecznie pomoze im radzi¢ sobie ze stresem choroby.
W literaturze przedmiotu nie znaleziono badan, ktore dotyczytyby zastosowania
edukacji przygoda w odniesieniu do pacjentéw onkologicznych.

Problem radzenia sobie z chorobg nowotworowg

Choroba nowotworowa jest jednym z najbardzie] stresujacych doswiadczen
w zyciu cztowieka i nie ulega watpliwosci, ze radzenie sobie z jej przebiegiem,
skutkami wymaga stosowania réznych strategii zaradczych, specyficznych dla
danej sytuacji. Mechanizmy radzenia sobie mozemy traktowac jako jawne lub
ukryte zachowania spowodowane zmianami zachodzacymi w organizmie i $ro-
dowisku, i zdefiniowac jako ,stale zmieniajace sie wysitki poznawcze i beha-
wioralne, majgce na celu opanowanie specyficznych wymagan zewnetrznych
i wewnetrznych, ktore sa oceniane jako obcigzajace lub przekraczajace zasoby
danej osoby” (Juczynski 2000: 29). Warto rowniez doda¢, ze czynniki, ktére majg
swoj udzial w radzeniu sobie z chorobg, mozna podzieli¢ na poprzedzajace cho-
robe oraz zwigzane z postrzeganiem choroby. Do tych pierwszych zaliczamy
predyspozycje osobowos$ciowe oraz zmienne zwigzane ze stresem spofeczno-
-zawodowym, wiekiem, a takze z plcig. Czynniki zwigzane ze spostrzeganiem
choroby, wigza sie z takimi cechami, jak: odpornos$¢ psychiczna, opanowanie,
poczucie wlasnej wartosci oraz skuteczno$ci. Zaleza one rowniez od znaczenia,
jakie pacjent przypisuje chorobie (tamze: 32).

Postawa chorego, spos6b myslenia, reakcje emocjonalne i zachowania majg
ogromny wplyw na przebieg choroby. Stwierdzono, ze tzw. negatywne uczucia,
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czyli silny lek, przygnebienie, hamujg aktywnos$¢ uktadu immunologicznego,
utrudniajac tym samym walke z choroba. Natomiast uczucia pozytywne, takie jak
rado$¢, zadowolenie, pogodny nastroj, stymulujg funkcje odporno$ciowe i utatwia-
ja zdrowienie. Choroba nowotworowa najczesciej wyzwala wiele negatywnych
emocji, ale moze sie réwniez staé przyczyng pozytywnego przelomu w zyciu
czlowieka. Dzieje sie tak, gdy zmienia nasza postawe wobec $wiata i siebie, ofia-
rowuje glebsze spojrzenie na zycie, zmiane hierarchii wartosci, powoduje, ze
doceniamy ,,smak” codzienno$ci, umacniamy zwigzki emocjonalne z bliskimi, do-
ceniamy samych siebie. A zatem choroba moze przyczyni¢ sie do naszego rozwo-
ju. Problem ten, jest szczeg6lowo omawiany w ramach psychologii pozytywnej,
okres$lajacej mozliwosci rozwoju czlowieka pod wplywem przezytego stresu.
Wystepowanie pozytywnych zmian, w wyniku negatywnego zdarzenia zyciowe-
go, okresla sie czesto terminem ,wzrost osobowy”, ktéry oznacza ,stawanie sie”
nowg osoba, umiejacg przyjac, to co niesie zycie, zdolng do budowania czego$
nowego na fundamentach bolesnych przezy¢ (Oginska-Bulik 2013).

Bardzo wazng cechg — uruchamiang czesto pod wptywem choroby — jest
nadzieja. Okreéla sie jg, jako pozytywne nastawienie do przysziosci: ,oczekuje
czego$ dobrego, zdarzenia, czy tez faktu, ktéry uda sie zrealizowac” (de Walden-
-Gatuszko 2013). Z nadziejg zwigzany jest optymizm, czyli w miare trwaly zespo6t
przekonan, umozliwiajacy dostrzeganie dobra w ludziach, sensu w $wiecie, a tak-
ze, co niezmiernie wazne, dostrzeganie sensu w niekorzystnych zdarzeniach zy-
ciowych, takich jak np. choroba. Dazenie do usensowienia wtasnej egzystencji,
polega na twoérczym ustosunkowaniu sie do wtasnego bytowania, na ujeciu swo-
jego losu we wlasne rece i skierowaniu swojej egzystencji ku warto$ciom obiek-
tywnym. Dazenie to jest w czlowieku tak silne, ze przyczynia sie do petnego
i twérczego rozwoju, niezaleznie od napotykanych trudnosci (Popielski 1987).

Istotne w chorobie nowotworowej jest rowniez poczucie wlasnej wartosci
i skuteczno$ci, czyli posiadanie przeSwiadczenia, ze czlowiek jest w duzym
stopniu panem swojego losu, a od jego aktywno$ci wiele zalezy. Innym waznym
elementem jest poczucie humoru. Humor jest specyficznym sposobem widzenia
faktéw, ludzi i siebie, ktory wywiera korzystny wplyw na funkgje fizjologiczne
(rozluznia mies$nie, poprawia wentylacje, prowadzi do zmian hormonalnych,
immunologicznych). W sferze spolecznej poczucie humoru ufatwia kontakty,
zmniejsza dystans, poprawia wspoélprace, tagodzi konflikty. W sferze psychicznej
— postugiwanie sie humorem — obniza ogo6lne napiecie i nasilenie negatywnych
emocji, zwieksza elastyczno$¢ myslenia, utatwia przystosowanie sie do trudnej
sytuacji. Kolejny wazny element pomagajgcy radzi¢ sobie z choroba, to ciekawos$¢
i kreatywnos$¢. Ciekawos¢ jest bezinteresownym otwarciem na $wiat i poprawia
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zdolno$¢ obserwacji, dostarcza przyjemnych przezy¢, wzbogaca zycie. Kreatyw-
nos$¢ natomiast jest tworzeniem czego$ nowego, realizacja wlasnych pomystéw
na siebie i swoje zycie (de Walden-Gatuszko 2011).

Edukacja terapeutyczna w chorobie nowotworowej
a edukacja przygoda

Akademia Walki z Rakiem jest miejscem wspierania pacjentéow w radzeniu
sobie z trudami choroby nowotworowej. Powstata w 2005 r., w Toruniu, z inicja-
tywy Fundacji ,,Swiatlo” — jako odpowiedZ na potrzeby os6b zmagajacych sie
z rakiem. Podstawa dziafania Akademii jest edukacja terapeutyczna rozumiana ja-
ko umozliwienie pacjentom nabycia i utrzymania zdolnosci, pozwalajacych im na
kierowanie wtasnym zyciem w sytuacji choroby (Cylkowska-Nowak 2008: 13-16).
Akademia Walki z Rakiem jest miejscem:

e gdzie osoby chore znajdujg merytoryczng wiedze na tematy zwigzane z cho-
robg i jej wplywem na funkcjonowanie cztowieka i jego bliskich;

e  uczg sie rozpoznawania w sobie sit wewnetrznych i zasobéw do walki z cho-
robg, radzenia sobie z emocjami, konstruktywnej komunikacji;

e spotkan z innymi chorymi i rodzinami i poprzez wymiane doswiadczen

uzyskiwania pomocy i wsparcia.

Oferta Akademii Walki z Rakiem dla pacjentéw chorych na raka obejmuje:

porady indywidualne;

spotkania w grupie;

arteterapie;

terapie drama;

poradnictwo dietetyczne;

porady kosmetologa;

rehabilitacje;

P NN =

warsztaty intensywne (organizowane w plenerze wyjazdy jednodniowe, od
2014 r. kilkudniowe).

Ta ostatnia propozycja bezposrednio taczy sie z omawiang problematykg
edukacji przygoda, ktéra, jak przyjmuje, oparta jest na dwoch typach relacji:
1. relacjach miedzyludzkich: odnoszacych sie do tego, jak ludzie funkcjonujg
w grupie pod wzgledem wspotpracy, zaufania, komunikowania sie, rozwigzy-
wania konfliktow;
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2. procesach zachodzacych w samej jednostce: odnoszacych sie do samos$wia-
domosci, duchowosci, wiary we wtasne sily, umiejetno$ci oceny wiasnych
mozliwosci.

Edukacja przygoda zaklada zatem, ze zmiany moga zachodzi¢ w grupie

i w jednostce przez bezposredni i celowy kontakt z wyzwaniem, doswiadczeniem.

Przyjmujac koncepcje odczuwania przygody Colina Mortlocka, mozna powiedzie¢,

ze podczas doswiadczania przygody cztowiek wyzwala w sobie energie i mozli-

wosci, ktére sprawiaja, ze moze osiagnac coraz wiecej, odkry¢ swoje potencjaly.

W modelu zalezno$ci miedzy poziomem ryzyka (przezyciem przygody) a wply-

wem edukacyjnym aktywnosci ,,przygodowych” na uczestnikow, autor uwzglednit

cztery stadia przygody:

A. gra/rekreacja, ktora charakteryzuje sie matymi emocjami ze wzgledu na udziat
w dziafaniach, ktore sg tatwe, ponizej poziomu umiejetnos$ci uczestnika;

B. przygoda, charakteryzujaca sie zaangazowaniem i ekscytacja, przy zachowa-
niu petnej kontroli nad sobg i sytuacjg;

C. przygoda graniczna — nastepuje, jesli uczestnik doswiadcza przygody na po-
ziomie bliskim jego granic wytrzymatosci i mozliwosci;

D. nieszczesliwa przygoda — stadium, w ktérym osoba przekracza swoje mozli-
wosci, co powoduje negatywne emocje, szkody a nawet $mier¢ (LesSny 2014).

Przygoda, w opisywanych warsztatach dla pacjentek chorych na raka, dotyczy
drugiego stadium, w ramach ktérego mozliwa jest, obok wyzwolenia pozytyw-
nych emocji, praca nad poczuciem sprawstwa, kreatywnoscig, poczuciem wlasnej
wartos$ci i odnajdywaniem sit wewnetrznych. A zatem, co nalezy podkresli¢, cele
i zadania edukacji przygoda wykazuja zwiazki z edukacja terapeutyczna, ktora jest
czescig pedagogiki zdrowia. Te wspoélne obszary dotyczy¢ beda ochrony zdrowia
psychicznego, czynnego doskonalenia zdrowia, wdrazania samokontroli zdrowia
i rozwoju (Palamer-Kabacinska 2012: 24).

Metodologia prezentowanych badan

Przedmiotem prezentowanych badan jest edukacja przygoda w pracy z pa-
cjentem chorym onkologicznie. Cel badan to poznanie znaczen, senséw, jakie
osoby chore przypisuja edukacji przygodg w radzeniu sobie z problemami cho-
roby nowotworowej.

Gléwny problem badawczy zawieral sie w pytaniu: Jakie znaczenie chorzy
onkologicznie przypisuja przygodzie w radzeniu sobie z problemami towarzy-
szgcymi chorobie nowotworowe;j?
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Problemy szczegétowe:

1. Jak pacjenci opisuja problemy towarzyszgce ich chorobie?

2. W jaki sposéb wspolnie przezyta przygoda wplyneta na ich relacje z innymi
pacjentami?

3. Jakie zmiany dostrzegaja w sobie pacjenci, ktorzy doswiadczyli przygody?

Zastosowang metoda badawcza byt zogniskowany wywiad grupowy (strate-
gia jakos$ciowa) zawierajacy pytania: Co jest dla Ciebie najwiekszym problemem
w chorobie? Czy i w jakim stopniu uczestnictwo w przygodzie pomogto Ci w ra-
dzeniu sobie ze stresem choroby? Jak czutas sie w grupie? Co zbierasz dla siebie
z tego pobytu? W grupie fokusowej wzieto udziat 20 kobiet, chorych onkologicz-
nie, w wieku od 25 do 75 lat, bedacych na réznych etapach choroby — w okresie
remisji, leczenia, wznowy choroby, leczenia paliatywnego. Srednia wieku kobiet
wynosita 43 lata. Wszystkie badane byty cztonkiniami Akademii Walki z Rakiem
w Toruniu.

Zastosowanie strategii jakoSciowej pozwolilo na poznanie wartosci, ocen,
przezy¢ badanych kobiet, a wiec tego, co indywidualne i jednostkowe. Rowno-
cze$nie ,przypadek jednostkowy jest o tyle interesujacy, o ile wskazuje na co$
ogéblnego, jesli jego interpretacja prowadzi do poznania przekraczajacego te
jednostkowos$¢” (Urbaniak-Zajac, Piekarski 2003: 27). Badania przeprowadzono
w okresie od 5-7 czerwca 2015 r., w gospodarstwie agroturystycznym w Matym
Leznie. Gospodarstwo potozone jest na terenie Gorzniensko-Lidzbarskiego Parku
Krajobrazowego. Park powstal w 1990 roku. Gérzniensko-Lidzbarski Park Krajobra-
zowy (GLPK) zajmuje powierzchnie 27 766 ha, z czego w granicach wojewo6dztwa
kujawsko-pomorskiego 13 901,5 hektara. Polozony jest na terenie gmin: Gérzno,
Brzozie, Bartniczka i Swiedziebnia (woj. kujawsko-pomorskie), Lidzbark Welski
(woj. warminsko-mazurskie) i Lubowidz (woj. mazowieckie). Osig hydrograficzng
parku jest Brynica — jedna z najczystszych rzek w regionie. Przelomowy odcinek
rzeki objety jest ochrong rezerwatowa (,Jar Brynicy”). Na obszarze parku znaj-
duje sie 37 jezior. Ponad 70% powierzchni GLPK zajmujg kompleksy lesne. Gospo-
darstwo agroturystyczne w Malym LezZnie specjalizuje sie w organizacji obozéw
w jezdzieckich dla dzieci i mtodziezy, ale mile widziany jest takze turysta ,nie-
zrzeszony”. Dla niego przygotowano miedzy innymi nauke jazdy konnej, tereno-
wa jazde konng po okolicznych lasach i przejazdzki bryczka lub wozem taboro-
wym. W sezonie letnim w gospodarstwie prowadzone sg warsztaty artystyczne,
ktorych uczestnicy lepig garnki, czerpia papier, a takze malujg na szkle i probuja
swych talentéw w rzezbiarstwie. Zimg organizowane sg kuligi, obozy jezdzieckie.
Jedna z atrakgji jest wyciag narciarski oraz tor do snowtubingu. Wspaniata przy-
roda, cisza oraz spokéj pozwalajg cieszyc sie urokiem wiejskiego zycia.
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Opisujac oferte gospodarstwa trudno nazwac jg all inclusive. Organizowane
przez biura podrozy wycieczki, czy oferty osrodkéw SPA, to w duzym stopniu zu-
petnie ,inna bajka” (Rymarczyk 2006). Warunki noclegowe w gospodarstwie byly
wystarczajace, zabezpieczajace podstawowe potrzeby pacjentéw, ale nieco suro-
we. Gospodarze zapewniali natomiast ogromna ilo$¢ zyczliwosci, troski, zrozumie-
nia, uwagi i zaangazowania.

Program zorganizowanych warsztatéw dla pacjentéw chorych onkologicznie
byl nastepujacy:

Dzien pierwszy:

e  Spacer po gospodarstwie — poznanie najblizszego otoczenia,
e  Przejazdzka wozem po Parku Krajobrazowym,
e  Warsztat ,Kapiel lesna”,
e  Warsztat robienia twarogu.
Dzien drugi:
e  Warsztat Mindfulness,
e  Taniec w kregu,
° Praca z koniem, jazda konna,
e  Warsztat pieczenia chleba,
e  Wyjazd do Klonowa — ognisko, zabawy integracyjne.

Dzien trzeci:
e  Warsztat ,Kapiel le$na”,
° Snowtubing,
. Spacer i zbieranie ziot,
e  Podsumowanie warsztatow przez uczestnikow.

Wyniki badan wlasnych

Zatozeniem warsztatéw, zorganizowanych dla chorych na raka kobiet, byto
postawienie na aktywnos$¢ i wysitek uczestniczek na miare ich mozliwosci zdro-
wotnych, zdobycie nowych doswiadczen, bezposrednie spotkanie z przyroda.
Mozna zatem powiedzie¢, ze kobiety wpisywaly sie w charakterystyke turysty
z modelu turystyki fagodnej (Alejziak 2000).

Uzyskane, w trakcie badan fokusowych, wypowiedzi pacjentek zostaly skla-
syfikowane wedtug pojawiania sie w dyskusji poszczegélnych probleméw. W na-
wiasach zaznaczono wiek kobiet oraz etap choroby, wg nastepujgcego klucza:
R — remisja, W — wznowa, CH — w trakcie chemioterapii, RT — po/przed radiote-
rapia, P — leczenie paliatywne).
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Problemy zwigzane z radzeniem sobie z chorobg nowotworowa...

,Chyba wysylam otoczeniu sygnal, ze jestem w jaki$ sposob..., ze odpycham od siebie lu-
dzi. | wesztam p. na jakie$ forum oséb z chorobg onkologiczng. I one tak samo to spostrzegaty,
ze dopdki sa zdrowe, to jest dobrze i sg akceptowane i przez rodzine i przez osoby w pracy
i z innych jeszcze $rodowisk, a jak zaczyna sie choroba to jest inaczej” (W, 50 lat).

,Teraz chyba bym chciata, tak psychicznie odpoczac¢ i zeby nie bylo tego obcigzenia, zeby
to sie zatrzymato” (W, 34 lata).

»Mysli zte wracaja” (RT, 52 lata).

»Dziatalam na dwdch biegunach: od takich momentéw, ze w ciggu dnia mam ataki strasz-
nej rozpaczy i placzu, do momentéw opanowania, zajmowania sie czym$ innym. Tak to u mnie
wyglada. Ale na pewno takie rozchwianie i mysl: <nie wiadomo co to bedzie»” (R, 45 lat).

»Staram sie zy¢ normalnie, ale nie zawsze mi to wychodzi” (R, 25 lat).
»Boje sie, po prostu boje sie co bedzie” (P, 62 lata).

,Jestem drazliwa, nerwowa, nie potrafie poradzic sobie sama z sobg” (R, 47 lat).

Wypowiedzi tu przytoczone potwierdzaja, ze rak postrzegany jest jako ciez-
ka choroba przewlekta. Wielu pacjentéw skarzy sie na problemy psychiczne, kt6-
re towarzysza chorobie. Wsréd nich mozna wyrézni¢ niepewnos$¢, niekorzystny
bilans zyciowy, zmiany w sprawnosci, zmiana rél zyciowych, konieczno$¢ odnale-
zienia sie w roli pacjenta. Chorobie nowotworowej wyraznie towarzyszy nasilony
lek, rowniez spoteczny, obawa przed cierpieniem, poczucie zagrozenia podstawo-
wych wartosci i dazen zyciowych.

Miejsce i obawy zwigzane z przygoda...

»Fajnie, ze sg jeszcze takie miejsca na $wiecie. Ludzie, maja wolniejsze tempo zycia, ze
soba rozmawiajg. Dobrze, ze sg takie troche dzikie miejsca, fantastyczna przyroda i smaczne,
proste jedzenie” (R, 67 lat).

»Najgorsze byto jak te zwierzeta zaczety wchodzi¢ do naszego pokoju, te psy, koty a rano
indor. Chyba o drugiej w nocy, a L. dostata ataku $miechu i nie mogta sie uspokoi¢” (R, 68 lat).

»,To miejsce przypomnialo mi czasy mojego dziecinstwa i wczesnych lat miodosci”
(P, 62 lata).

»Wie§ jako taka nie zrobila na mnie wrazenia, gdyz niejednokrotnie przebywam na wsi”
(R, 49 lat).
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,Obejscie jak dla mnie jest mato zadbane” (RT, 53 lata).

,Jak przyjechaliSmy mysle sobie «Boze, ja tu nie wytrzymam. | te zwierzeta, zapachy.
Ja tu nic nie zjem»” (R, 52 lata).

»,Mam ponad 70 lat i jestem na takiej wsi po raz pierwszy. Pierwszego wieczora widzia-
tas, ze ptakatam. My$latam sobie: ja nie dam rady, to nie dla mnie” (R, 75 lat).

»,Czutam lek, jak bedzie, co przyniesie ten wyjazd, jak odnajde sie w grupie, czy bede
tesknic¢ za domem, za dzie¢mi, mezem, za calym moim $wiatem? To oni sg przy mnie caly czas,
w czasie tej trudnej choroby” (RT, 37 lat).

Na poczatku pobytu badane kobiety mialy szereg obaw zwigzanych z miej-
scem, w ktérym odbywaly sie warsztaty. Cze$¢ z nich nie znata specyfiki wsi
a bliskos¢ zwierzat, prostota obej$cia gospodarstwa budzita pewien niepoko;.
Byly réwniez takie pacjentki, dla ktérych wyjazd byt pewnego rodzaju powrotem
do czaséw dziecinstwa, przypomnieniem znanych miejsc.

Ja z innymi, inni ze mng...

»,Dla mnie wazne jest, Ze nie ma sztywnosci, ze jest taka zwykla ludzka zyczliwos¢, to jest
bardzo wazne. Dla mnie w chorobie wazne jest bycie z drugim czlowiekiem” (W, 50 lat).

,Jestem zadowolona z takich relacji ludzkich. Nawet sama jestem zaskoczona, ale mysle,
ze to byta relacja bardzo krétka, ale jaka$ taka intensywna, nie umiem tego okresli¢, bardzo
gleboka, ktéra daje mi do dzisiaj energie i site” (W, 60 lat).

,Ja nie moge juz powiedziec¢ o tych osobach, ze to sa obce osoby, bo to nie sg obce osoby
dla mnie, to sa po prostu osoby, ktére ja juz znam, ktére poznatam i ktére stanowia grupe
fajnych os6b” (R, 25 lat).

»Zachwycila mnie r6znorodnosc tych oséb, ré6znorodnos¢ tych kobiet — to jest takie wiasnie
ubogacanie sie” (CH, 35 lat).

»Serdecznos$¢, empatia, przyjazn — i tyle” (R, 52 lata).
»Bylam z moimi Dziewczynami «od nieszcze$¢» i z tego najbardziej sie ciesze” (R, 43 lata).
»Poznalam wiele wspaniatych «onkobab»” (R, 37 lat).

»A tak sie balam, ze pograzone w tej cholernej chorobie, bedziemy tylko o niej méwic.
A tu nic z tego i bardzo dobrze” (W, 34 lata).

,Niepowtarzalne osobowosci, pomimo choroby, ktéra czasami nie odpuszcza” (R, 52 lata).

»,R6znorodnos¢ tych oséb, réznorodnosc tych kobiet — to jest takie ubogacanie sie” (RT,
53 lata).
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»Lubie spotkania z ludzmi. Bytam bardzo szczesliwa, jak Akademia organizowala te zaje-
cia...” (R, 68 lat).

Nie wszystkie uczestniczki warsztatéw znaly sie wcze$niej. Kobiety byty
z rekrutowane z r6znych grup odbywajacych zajecia w Akademii Walki z Rakiem.
Pojawil sie zatem problem integracji, ktéry wydawat sie nietatwy z powodu du-
zej rozpietosci wieku oraz réznych rodzajéw i etapéw choroby nowotworowe;j.
Ta r6znorodnos¢, w aspekcie przezywanej wspélnie przygody, nie stanowita prze-
szkody do otwarcia sie na innych. Bardzo waznym elementem warsztatow byt
kontekst ludzki. Zajecia, spacery, wyzwania sprzyjaly budowaniu i pogtebianiu
wiezi interpersonalnych, byly Zrodiem radosci ze spotkania z drugim cztowiekiem,
mozliwo$cig wymiany doswiadczen, spostrzezen. Kobiety mowily o ,,empatii”,
»roznorodnosci osobowosci”, ,,zyczliwosci”, a takze podkreslaja, ze takie kontakty
je ,ubogacity”.

Przyroda w przygodzie...

»Poczulam, to tak bardzo mocno — harmonia z natura i duze jej dobrodziejstwa” (R, 49 lat).
»Najwiekszym odkryciem byla dla mnie kapiel lesna” (W, 50 lat).

»Kontakt z przyroda pozwolil mi postucha¢ mojego ciala. Przyroda ma cudowny zapach,
zielen przeogromna liczbe barw. Obserwowanie roslin daje ogromny spokéj, wyciszenie”
(R, 34 lata).

,Kontakt ze zwierzetami, ktére zgodnie zyja obok siebie, ilo§¢ zwierzat, ich tagodnos¢,
spokdj, dostojnosc¢. Kontakt ze zwierzetami to ogromna rados$¢” (CH, 35 lat).

»Te czarne bzy, takie tam byly, ta cala alejka z tych bzow. Nigdy tego nie zapomne”
(R, 68 lat).

,Zaprzyjaznilam sie z przyroda i zwierzakami” (R, 49 lat).
,Jestem zachwycona natura i leSna kapiela” (R, 52 lata).
»Zielen, piekny las, ale tez piasek i pyt” (RT, 53 lata).
»Piekne konie, zwierzeta...” (R, 25 lat).

»Wspanialy byt poranek, kiedy przyroda budzifa sie ze snu, a ptaki $piewaly” (R, 67 lat).

Badane kobiety, szczegélnie mocno przezyly warsztaty kapieli leSnej. Juz
w latach 80., w Japonii przeprowadzono pierwsze badania dowodzace, ze nie-
$pieszne spacery po lesie, podczas ktorych nalezy gteboko wciaga¢ powietrze do
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pluc, majg niezwykle pozytywny wplyw na zdrowie. Te niecodzienng terapie na-
zwano wkrétce ,shinrin-yoku”, czyli lesng kapiela (,,shinrin” znaczy po japonsku
»las”). Dzi$§ uznawana jest w Japonii za wazny element wielu programéw profilak-
tyki zdrowotnej. Shinrin-yoku obniza ci$nienie krwi, reguluje puls, zmniejsza po-
ziom kortyzolu (hormon stresu), dodaje sit witalnych, tagodzi stany depresyjne.
Przede wszystkim jednak , kapiel le§na” stanowi rodzaj szczepionki immunologicz-
nej (http:/www.hellozdrowie.pl/przyroda/shinrin-yoku-lesna-kapiel-na-zdrowie).
Bliskos$¢ przyrody, swiadome jej doswiadczanie wszystkimi zmystami, uwaz-
ne bycie w naturze pozwolily bardziej doswiadczy¢ samego siebie, oczys$ci¢ umyst
z lekéw i niepokojow, zachwycic sie tym, co pozornie znane, odkry¢ przyrode, na-
ture na nowo lub po prostu przypomniec¢ sobie, ze istnieje i jest Zrodtem radosci.

Co zyskalam, znalaztam...

,Nigdy nie wiemy co przyniesie zycie. Dla mnie wazne sg rady: «skupmy sie na byciu tu
i teraz». To jest naprawde bardzo cenne i pomaga” (W, 34 lata).

,»Po prostu czulam sie jak dzieciak w piaskownicy, tak dostownie” (R, 52 lata).
»Zrobitam rzecz niemozliwg — zjechatam z goéry na oponie!!!!” (R, 49 lat).

»Rzeczywistos¢ byla wspaniata. Program kazdego dnia tyle przynosit, ze nie bylo czasu na
snucie czarnych scenariuszy, co czesto w chorobie mi sie zdarza” (W, 60 lat).

»,0dnalaztam sie tutaj, odpoczetam, nasmiatam sie, co ostatnio nieczesto mi sie zdarza”
(RT, 53 lata).

,Odeszly leki, oby tak pozostato” (R, 37 lat).

79

»Wymienitam mnéstwo doswiadczen” (R, 45 lat).

,Totalnie zresetowatam umyst, odzyskatam spokoj ducha, zadne mysli nie krazyly wokét
mojej glowy” (P, 62 lata).

,USwiadomitam sobie, ze jestem mato uwazna. W codziennym pos$piechu nie dostrzegam
przyrody, jej piekna nie «smakuje». Brakuje mi kontaktu z przyroda, kapieli leSnych, lezenia na
trawie” (R, 52 lata).

,Nauczytam sie tutaj jednego: cztowiek moze wiele. | jeszcze: najwazniejsze zeby nie da¢
sie ztym myslom inaczej patrze¢ na to co sie stato” (R, 34 lata).

,To byly moje trzy dni i tylko moje. Nie wiedziatam, czy dam rade. To byt m¢j pierwszy
samodzielny wyjazd. Datam rade! Czuje sie dowartoSciowana. Mogtam robi¢ to, na co miatam
ochote” (R, 52 lata).
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1 zrozumiatam, ze cztowiek inaczej sie czuje, taki swobodniejszy. | wie, jak pokonac trudy,
te wszystkie, takie zwigzane z choroba. Nie wiadomo, co tam choroba przyniesie, ale wie, ze to
jest zycie. Zycie to jest niespodzianka” (R, 25 lat).

»Zbierajac ziofa na lace ustyszatam: estem zdrowa! Kocham zyciel». Tak krzyczata jedna
z uczestniczek, z rekami wzniesionymi w gore. Byl to piekny, wzruszajacy widok. To jest od-
powiedz na pytanie, ile wniosly te warsztaty w nasza psychike. Ja tez wierze, ze bede zdrowa
i rowniez kocham zycie. No i nie jestem sama. Warto zy¢!” (R, 65 lat).

,Jestem troche odwazniejsza, pamietam, ze w zasadzie jestem tu i teraz, i warto pamie-
tac: «usmiechnij sie dzis$, bo jutro mozesz nie mie¢ zeboéw»” (R, 49 lat).

»Poczucie humoru, $miech — tak wiele takich dobrych emocji wyzwala” (RT, 53 lata).
»Praca na warsztatach zaczeta mi porzadkowac to wszystko, ze to nie musi by¢ tak czarno,

ze to nie musi by¢ rozpacz, ze mozna sobie z tym poradzi¢, ze mozna to «ogarnaé», i ze mozna
po prostu normalnie zy¢ i cieszy¢ sie i by¢ tu i teraz” (W, 50 lat).

Do tych odkryé, dokonanych przez kobiety, przyczynita sie z pewnoScig
blisko$¢ natury i odbywane w plenerze warsztaty Mindfulness (ang. mindful — uwa-
zajacy, troskliwy, dbaly, pamietajacy). Ten rodzaj pracy z pacjentem, pomogt
w osiagnieciu stanu umysfu, ktéry mozna okresli¢ jako ,.czujny”, w obudzeniu
w sobie obserwatora ,uwazajacego” na wszelkie doznania plynace ze $wiata
wewnetrznego i zewnetrznego w danej chwili — osiaggniecia stanu bycia w petni:
»tu i teraz”. Celem Mindfulness jest nauczenie sie dostrzegania i przyjmowania
kazdej pojawiajacej sie emocji, mysli, odczucia jako obiektéw obserwacji. Kluczo-
we elementy to: otwarto$¢, ciekawos$¢, akceptacja. Bycie ,tu i teraz” okazaly sie
przydatne do:

e  konstruktywnego radzenia sobie z problemami,

e  procesu aktywnego skupiania uwagi,

e  aktywnego doswiadczania rzeczywistosci,

o doswiadczania poczucia wiasnej skutecznosci, aktywnej postawy,

e umiejetnosci $wiadomego relaksowania sie,

e umiejetnosci obnizania objawéw psychosomatycznych spowodowanych stre-
sem,

e wzmachniania sity koncentracji (Williams, Penman 2014).

Rak najczesciej bywa postrzegany jako wyrok albo jako wrég, z ktérym trzeba
walczy¢. Z powyzszych wypowiedzi wynika, ze przygoda pomaga w odnalezienia
dystansu do choroby. Kobiety podkreslaly, ze nic go tak nie buduje, jak uwaznos¢,
ale takze poczucie humoru i zdolno$¢ do $miania sie pomimo wyzwan. Badane
osoby twierdzily, ze ,odeszly leki”, ,,wyczyscity umyst”, ,nabraly dystansu”, ,,po-
czuly smak zycia”.
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Na przyszlosc...

79

»Przypomniatam sobie, ze mam w zanadrzu jeszcze pare marzen” (CH, 35 lat).

,Chce i8¢ do przodu i walczy¢ o to, zeby by¢ szcze$liwym. Chyba to takie najwazniejsze”
(W, 34 lata).

,Chce sie nauczy¢ zy¢ chwila i nie zamartwia¢ sie i mysle¢ o tym co bedzie. Zy¢ tu i teraz”
(R, 43 lata).

»,Chcialabym wyjecha¢ na podobny wyjazd z mojg rodzing, pokaza¢ im jak moze by¢
fajnie” (R, 68 lat).

,Jak wroce do domu, zaczne mysle¢ wiecej o sobie. Moze mi sie uda, chociaz ciut”
(R, 47 lat).

»Biore tyle dobrych rzeczy do domu i postaram sobie jeszcze co$§ w glowie pouktadac.
Poznaje znowu nowych ludzi, ktérzy sg usmiechnieci i widze, ze mozna! I juz kilka lat po cho-
robie i mozna. Mimo ze wraca do niektorych choroba, ale wida¢, ze mozna sie $mia¢, cieszy¢
zyciem” (R., 47 lat).

»,Bede wraca¢ w takie miejsca” (RT, 53 lata).

Przezyta przygoda przyczynifa sie do powrotu do dawnych marzen, prze-
warto$ciowania pewnych spraw, innego spojrzenia na siebie, chorobe. Kobiety
nabraly rowniez apetytu na kontynuowanie tego typu turystyki, dzielenia jej
z osobami bliskimi.

Podsumowanie i wnioski z badan

Cytowane tutaj wypowiedzi uczestniczek ,przygody w LezZnie” zawierajg
rados$¢, ktéra wyrazana jest wprost lub w kontekscie. Ten pozytywny stan
emocjonalny, byl odczuwany przez kazda z kobiet. Za Alicja Zywczok mozna
powiedzie¢, ze zadna definicja pojecia radosci nie opisze sity przezycia rados$ci
(2000: 101). Réwnoczesnie wsréd roznych uwarunkowan i ptaszczyzn doznawa-
nia radosci wazna jest aktywno$¢ (rados¢ aktywnosci), wazne jest nie tyle posia-
danie pewnego obiektu, co jego zdobywanie (Garczynski 1983). Z pewnoScig
mozna to odnie$¢ do radosci z przezywania przygody. Towarzyszaca temu auten-
tycznos$c¢ spotkan, pewne ryzyko, wspéiprzezywanie, poznawanie i doswiadczanie
zewnetrznego $wiata i samego siebie, okazja do autokreacji, czynig z przygody
doskonalg szanse do podtrzymywania i inicjowania réznych rodzajéow radosci.
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Jest tu zatem:

e  Rados¢ odkrywania przyrody, natury, $wiata zwierzat, ale rowniez wtasnych
mozliwosci, odwagi, spontanicznosci.

e Rados$¢ z drobiazgéw — sfonca, lezenia na trawie, smakéw, a nawet przydroz-
nego kurzu.

e Rados$¢ z przebywania ,,z” i wéroéd innych ludzi, z mozliwosci dzielenia sie
wrazeniami, refleksjami.

e  Rado$¢ z bycia aktywna fizycznie.

Wyraznie wida¢, ze ruch na $wiezym powietrzu, $wiadome obcowanie
z przyroda, aktywno$¢ odmienna od codziennej, uswiadomily uczestniczkom
warsztatow, ze czasami zapominajg, iz $wiat natury jest na wyciagniecie reki
i mozna z niego czerpa¢ ogromng site i rados$¢. Uczestnictwo w przygodzie daje
mozliwo$¢ zdystansowania sie do trudnej codziennosci, choroby, odkrywania, czy
tez poszerzania obszaro6w autokreacji. Przekiada sie to na jako$¢ powrotéw ze
Swiata przygody, innego spojrzenia na rzeczywisto$¢, modyfikowanie jej. Jest to
rowniez jako$¢ powrotu do ,,nowego siebie”, bogatszego o zdobyte doswiadcze-
nia i spotkania.

Przygoda, to réwniez bardzo ,no$na” plaszczyzna ksztaltowania kolezen-
stwa, przyjazni, wpierania innego czlowieka. Przypomne, ze w warsztatach
uczestniczyly kobiety bedace na r6znych etapach choroby. W relacjach wyraznie
widoczna byfa troska o inne uczestniczki przygody, uwaznos$¢ na ich mozli-
wosci, dodawanie sobie otuchy.

Urszula Sobkowiak, opisuje turystyke przez swoiste paradoksy, ktore towa-
rzysza wedréwce (2015: 49-56). Wydaje sie, ze mozna je rowniez odnie$¢ do
przygody przezywanej przez kobiety chore na raka. Pierwszy z tych paradokséow
mozna okresli¢ jako: zobaczy¢ mniej, ale wiecej. Dotyczy on tego, ze w kréotkim
czasie mozna ,zaliczy¢” wiele obiektow, miejsc, wrazen i tym samym zyskac ogol-
ny oglad, ale bez gtebi poznania i zrozumienia, dostrzezenia detali, niepowtarzal-
nych cech budzacych refleksje. Ale mozna réwniez zatrzymac diuzej wzrok na
drzewie, dostrzec $wiatto wérod gatezi, strukture pnia, niepowtarzalno$¢ koloréw,
przezy¢ oczarowanie, zanurzy¢ sie w kontemplacji. Ta uwazno$¢ w spostrzega-
niu sprzyja zobaczeniu zdecydowanie wiecej, glebiej, petniej. Kolejny paradoks
to zatrzymac sie, czyli iS¢ dalej. Wspolczesnos$¢ charakteryzuje ciagly pospiech,
wyscig. Bycie w przyrodzie sprzyja zatrzymaniu sie, poznawaniu, kontemplagji.
Dotyczy to réwniez zatrzymania sie na drugim cztowieku. Wszystko to sprzyja
pojsciu dalej we witasnym rozwoju, w samorealizacji. Edukacja przygoda uru-
chamia réwniez paradoks oddali¢ sie, aby sie przyblizy¢. W codziennoS$ci wazne
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jest obiektywne spojrzenie na jaki$S aspekt naszego zycia. Zwlaszcza kontakt

z przyroda sprzyja przemysleniu trudnego problemu, nabraniu dystansu do nie-

go, a tym samym dostrzezenia tych aspektéw, ktorych by¢ moze nie dostrzega-

liSmy, przyblizeniu do konstruktywnych rozwigzan. W analizowanej problematyce
mozna rowniez dostrzec paradoks: zmeczy¢ sie, aby odpoczac. Przygoda anga-
zuje calg psychofizyczng istote cztowieka. Méwiac o zmeczeniu, nalezy jednak
mie¢ na uwadze zachowanie rozsadnych granic podejmowanego wysitku, dosto-
sowanego do wieku, stanu zdrowia. Tylko taki sprzyja regeneracji sit fizycznych
i psychicznych.
Z przeprowadzonych badan wynika, ze:

1. We wspieraniu pacjentéow z chorobg nowotworowa warto siega¢ po niestan-
dardowe metody pracy, jaka jest np. edukacja przygoda, realizowana poza
miejscem zamieszkania pacjenta, pozwalajaca oderwac sie od rzeczywistosci
zwiazanej z choroba, procedurami leczenia.

2. Rozbudzenie w pacjentach onkologicznych ,.zdziwienia” §wiatem, ciekawosci
zycia oraz innych ludzi, rado$ci z drobiazgéw, checi wchodzenia w bez-
posredni kontakt z przyroda i zmierzenia sie z pewnymi niedogodno$ciami
pomaga budowa¢ zadaniowe podejscie w radzeniu sobie z chorobg nowo-
tworowa.

3. Przygoda sprzyja odzyskiwaniu poczucia wtasnej wartosci, poczucia spraw-
stwa oraz nadziei na wygrana w walce z chorobg — niezaleznie od etapu
i rodzaju choroby, czy tez wieku kobiet.

Wydaje sie, ze najlepszym podsumowaniem niniejszych rozwazan bedzie
zacytowanie wiersza, napisanego w trakcie warsztatéw przez jedna z kobiet.

Piekno przyrody znalezione w drobiazgach,

Pajak w staniku, bialy parasol czarnego bzu,

Nagrzany piach, kurz w ustach,

I zapach ogniska.

Kogut piejacy rano,

Ugryzienie komara.

Gorace stonce i delikatny wiatr na skérze.

Strzeliste zyto i wlochaty jeczmien czesany wiatrem.

Rzenie ostéw, umiesniony konski zad.

I gwiazdy na czerwcowym niebie

Swierki, sosenki rosnace na piaszczystej wydmie,

Piskle wrobla, gtadka kora bukéw, gasior terrorysta.
Chwila odpoczynku, co z niej potem zostanie
Ciagle zawracanie siebie i stawianie do pionu?
A moze bycie tu i teraz...
Oby. (CH, 35 lat)
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