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UKRYTY LEK JAKO ZRODLO ZABURZEN
W SPOLECZNYM FUNKCJONOWANIU JEDNOSTKI?

Hidden fear as a source of individual social disorders

Strach/lek zaliczany jest do podstawowych proceséw emocjonal-
nych ukierunkowujacych i organizujacych reakcje i zachowanie na
obrong o charakterze ucieczki lub walki. K. Oatley i J. M. Jenkins
pisza: ,,Mechanizm strachu i leku jest zwykle bezcenny dla nasze-
go przetrwania, lecz niekiedy dochodzi do tego, ze zdaje si¢ on by¢
wlaczony na state, absorbujac zasoby poznawcze ludzi, czynigc Swiat
miejscem przerazajacym, podkopujac pewnos¢ siebie osob cierpigcych
na to zaburzenie i przeszkadzajac im w skupieniu si¢ na innych spra-
wach” (2003: 265). Lek uznawany jest za reakcje alarmowa w roznych
sytuacjach postrzeganych, jako zagrazajace. Ze wzgledu na kryterium
sytuacji wyrozniany jest lek egzaminacyjny, lek przed utratg zycia lub
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zdrowia, lek przed roztaka z osobami bliskimi, lek przed utrata obiek-
tu miloSci, lek przed cierpieniem, bolem, przed potgpieniem przez
ludzi lub Boga.

Arrindell i wspoipracownicy (1991, za A. Ohman 2005) prze-
Sledzili 25 roznych badan dotyczacych lgku w wyniku czego uzyskali
194 elementy, ktore okreslili sktadowymi czterech czynnikdw emocji
strachu/leku. Na pierwszy czynnik okreSlony lekiem dotyczacym wy-
darzen lub sytuacji interpersonalnych sktadajg si¢: lek przed krytyka,
interakcjami spotecznymi, odrzuceniem, konfliktami, ocena, agresja
interpersonalna, widokiem aktoéw seksualnych i scen agresywnych.
Drugi czynnik okreSlony, jako lek przed Smiercia, obrazeniami cie-
lesnymi, chorobami, krwig i zabiegami chirurgicznymi tworza: obawa
przed choroba, kalectwem, uskarzanie si¢ na problemy somatyczne,
psychiczne, lek przed samobojstwem, homoseksualnoScia, niespraw-
noscig seksualna. A takze lgk przed zabrudzeniem, omdleniem i inny-
mi zagrozeniami dla zdrowia somatycznego. Trzeci czynnik o nazwie
fobie na punkcie zwierzat utworzyly takie skladowe jak: lek przed
zwierzetami domowymi, przed malymi czesto nieszkodliwymi stwo-
rzeniami, przed gadami i owadami. Czynnik czwarty to leki agorafo-
biczne, na ktory sktadaja sie: obawy przed przebywaniem w miejscach
publicznych, przed byciem w ttumie, lek przed zamknigtymi przestrze-
niami, przed samodzielnym poruszaniem si¢ pociagiem, samolotem,
autobusem, przed przechodzeniem przez mosty, ktadki itp., a takze
przed otwartymi przestrzeniami.

Przytoczone wyzej klasyfikacje leku ukazuja, jak r6znorodne
moga by¢ jego Zrodla. Wyzwalaczami lgku moga by¢ inni ludzie,
zwierzeta, przyroda, przedmioty materialne, wydarzenia i sytuacje.
Przyjmuje si¢ takze rozroznienie oparte na kryterium wyrazistoSci
zrodta zagrozenia. Strachem nazywa si¢ taki stan, w ktorym Zro-
dlo zagrozenia jest wyraznie zdefiniowane, okre§lone, spostrzegane
w najblizszej czaso-przestrzeni np. zblizajacy si¢ cztowiek z wycelo-
wanym w naszg stron¢ karabinem, zblizajacy si¢ pies itp. Natomiast
lek wystepuje wtedy, gdy jaki§ obiekt, sytuacja, wydarzenie sg su-
biektywnie postrzegane jako zagrozenie, ale obiektywnie trudno je
tak okresli¢. Odczucie zagrozenia jest wynikiem antycypacji skut-
kéw zaistnienia danego wydarzenia, sytuacji. Obraz lgku przedsta-
wie wykorzystujac opis pewnej sytuacji dokonany przez A. Szczeklika
(2007: 223):
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Bytem mtodym lekarzem we Wroctawiu zaczynatem jeden z moich pierw-
szych dyzuréw. W sloneczne popotudnie szedtem diugim, jasnym korytarzem
szpitalnym, pod wysokimi sklepieniami neogotyckich tukéw. Mialem przed
soba potkolisty zakret i dalej juz prosty odcinek — na salg chorych. Nagle zza
zakretu korytarza poczat ktas¢ si¢ ku mnie ciefi. Rost i w mgnieniu oka pokryt
mrokiem calg przestrzeni. Owial mnie chidd i niezrozumialy lek.

Lek wyraza sie nie tylko w reakcjach fizjologicznych, ktére mozna
bada¢ a nastepnie okreslac ich poziom natezenia, sily, czasu trwania.
Lek ujawnia si¢ takze poprzez widoczne zmiany w dotychczasowym
funkcjonowaniu procesow psychicznych, takich jak: uwaga, pamiec,
spostrzeganie, mySlenie, podejmowanie decyzji. W zaleznoSci od po-
strzeganego Zrodia zagrozenia lek moze by¢ krotkotrwaty lub diu-
gotrwaly. Niektorzy badacze, jak C.D. Spielberger (za Wrze$niewski
1983) przyjmuja, ze mozna mowic o lgku, jako pewnej stalej wlasci-
wosci psychicznej, cesze osobowosci oraz o stanie leku, jako reakcji
na konkretng sytuacje¢, wydarzenie.

Inng forma reakcji na nieokreslone zagrozenie jest niepoko;.
Przyjmuje sig, ze jest to rozlana, dzialajaca w sposdb ciagly o rdzne;j
sile i nat¢zeniu reakcja alarmowa na catkowicie nie identyfikowalne
obiektywnie Zrédto zagrozenia. W wypowiedziach oséb przezywaja-
cych niepokoj styszymy: ,,niepokoje sie¢ o pomySlnos¢ w zyciu moich
bliskich”; ,,0 dobre stosunki mi¢dzy ludZzmi”; ,,0 pokdj na Swiecie”;
,0 swoje zdrowie” itp. Wszystkie te stany (strachu, Ieku, niepokoju)
cechujg nastepujace wtasciwosci: dtugotrwata ich obecnos$¢ powodu-
je niekorzystne dla caloSciowego funkcjonowania jednostki, nastegp-
stwa, maja nieprzyjemny charakter, dezorganizujg dotychczasowy styl
funkcjonowania w $wiecie, prowadza do okreslonych zmian w struktu-
rach poznawczych emocjonalnych i w konsekwencji w calej strukturze
i funkcjach osobowosci.

Wspolczesny badacz emocji A.R. Damasio (1999) przyjmuje, ze
emocje sg samym centrum ludzkiego zycia. Wiaza , to co jest dla
czlowieka wazne ze Swiatem ludzi, rzeczy, zdarzen. Sg w jakim$ sensie
wspOltworcami planu ksztattu jednostkowej egzystencji.

Lek podobnie jak inne emocje sklada sie¢ z nastepujacych ele-
mentow:

a. wiedzy o sobie, $wiecie, innych ludziach, wiary, w co i komu
wierzymy — jest to element poznawczy emocji,

b. przyjemnosci lub przykrosci,
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c. schematéw dziatania np. walki, ucieczki,

d. kryteriébw oceniania i wartoSciowania siebie i §wiata (Oatley,
Jenkins 2003: 16).

Debra Niehoff w znakomitej ksigzce Biologia przemocy. Jak zro-
zumienie mozgu, zachowania i srodowiska moze przerwac bledne koto
przemocy (2001) zadaje pytanie, ktére zapewne nieraz sami stawia-
liSmy. Co si¢ stato z rozkosznymi, matymi niemowlakami, bezradny-
mi, potrzebujacymi naszej pomocy, radujacymi si¢ naszym widokiem,
uSmiechajacymi si¢ do wszystkich i z ufnoscig wyciagajacymi raczki do
tych, ktorzy si¢ nad nimi pochylaja? Co si¢ stato, ze stali si¢ agresywni,
brutalni, nieczuli, bezlito$ni? Jakie czynniki zewnetrzne i wewnetrz-
ne doprowadzily do takiej zmiany? Kto zawinil: geny, rodzice, szko-
ta, obyczaje, Kosciot, telewizja, internet, brak rodzicielskiej opieki,
ubostwo, stres, brak ambicji, poczucie wtasnej godnoSci, zaniedba-
nia wychowawcze, ktory z tych czynnikow.? OczywiScie chcielibySmy
otrzyma¢ odpowiedz bardzo precyzyjna, jednoznaczng. A tymczasem
nauka podpowiada nam, ze wszystkie te czynniki doprowadzily do
agresji i przemocy. Nie mozemy si¢ nimi wszystkimi w tym rozwazaniu
zajmowaé. Omowimy jeden z nich lek.

Badacze orientacji psychoanalitycznej zwracaja uwage, ze jedng
z mozliwych przyczyn popelniania czynéw karalnych o charakterze
agresywnym (przeciwko zyciu i zdrowiu) jest wyparty ze §wiadomosci
lek, ktory jednak pelni funkcje motywacyjng i ukierunkowuje na za-
chowania obronne. Tym samym przyjmuja takze, ze ujawnienie Zrodet
leku, wydobycie go ze sfery nieSwiadomej i podjecie dziatan zmie-
rzajacych do wypracowania innych niz mechanizm wyparcia czy za-
przeczania sposobOw reagowania na zagrozenie lub zmiana kontekstu
Srodowiskowego doprowadzi do likwidacji leku i agres;ji.

Roéwniez badacze zorientowani humanistycznie, jak np. A. Kepin-
ski dostrzegaja i analizujg zwigzek pomi¢dzy lekiem a agresja. W mo-
nograficznej pracy o leku Kepifiski napisat:

Agresja idzie w parze z lgkiem, stanowi ona jednocze$nie antidotum na
lek. W agresji bowiem cztowiek wychodzi z lgkowej pozycji zaszczucia i maksy-
malnego skurczenia si¢ wlasnej czaso-przestrzeni, ze wsciektoscia i rozpacza
uderza w §wiat otaczajacy (1977: 292).

Amerykanscy badacze S. YochelsoniS. E. Samenow (1982) wyka-
zali na podstawie diugoletnich badanf, ze sprawcy najpowazniejszych
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przestepstw: zabdjcy seryjni, zabojcy na tle seksualnym, sprawcy za-
bojstw wyjatkowo okrutnych, cechujg si¢ wysokim poziomem leku,
mimo ze ich zewnetrzne reakcje i dzialanie oraz mySlenie sugeruja,
ze emocje leku sga im obce, nie maja do nich dostepu. Badania opar-
te o psychoanalityczny model zbierania danych, dowiodly, ze ich lek
zostal catkowicie wyparty ze sfery §wiadomosci, nie pojawia si¢ w for-
mie werbalnej, a w strukturach psychicznych zastapiony jest wysokim
poziomem ryzyka, brawura, demonstrowana odwaga, odpornoscia na
bol, a wreszcie brutalnym atakowaniem otaczajacej rzeczywistoSci.

Nawet student psychologii wie, ze wyniki badan dokumentuja, iz
dzieci, ktore doSwiadczaly przez dtuzszy okres w swoim dziecinstwie
bicia, maltretowania, ponizania, upokarzania, eliminowania ze §rodo-
wiska rowiesniczego, w okresie dorastania i jako dorosli beda przeja-
wiac wiele form agresji w tym kryminalnej. Osoby te, czesto w dtugim
procesie przystosowywania si¢ do otaczajacego ich Srodowiska nie-
ustannie narazone byly na czynniki, ktore niosly wiele zagrozen dla
zdrowia, zycia, obrazu siebie, zaspokojenia potrzeb. Ich system obron-
no-adaptacyjny byt nieustannie stymulowany zagrazajacymi bodZcami
wyzwalajac, a nast¢pnie doskonalgc formy agresji. Przebywajac w za-
grazajacym Srodowisku utrwalat si¢ agresywny schemat poznawczo
behawioralny radzenia sobie z wielorakimi zagrozeniami. Jak pisze
D. Niehoff schemat ten ma swoje Zrodio w neurochemicznych proce-
sach:

Zmiany w drogach wykorzystujacych przekazniki monoaminergiczne —
noradrenaling, dopaming i serotoning — wydaja si¢ szczegdlnie wazne dla
zrozumienia agresji, nie powinno nikogo dziwic, jesli wezmie si¢ pod uwage
role jaka odgrywaja one w regulacji bezpieczenstwa organizmu, nagradzajacej
warto$ci bodzcow i wywolywania nastroju (2001: 245).

Autorka nie przesadza, ze bezpoSrednia przyczyna agresji jest
stan neurochemiczny mozgu, ukazuje jedynie, ze dtugotrwate do-
Swiadczenia z bodZcami zagrazajacymi prowadza do okreslonych skut-
kow w funkcjonowaniu uktadu neurochemicznego.

Psychologowie o orientacji poznawczej zwracaja uwage, ze
w strukturach poznawczych osdb narazonych na sytuacje i wydarzenia
o charakterze zagrazajacym ksztaltuje si¢ specyficzny, nieadekwatny
do rzeczywistosci zgeneralizowany obraz $wiata, jako zagrazajacego,
wrogiego, ktory dla wtasnego przetrwania trzeba ujarzmic, podporzad-
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kowywac, zniszczy¢. Kazdorazowe, oparte na agresji zwyciestwo nad
otoczeniem umozliwia budowanie poznawczej wizji ,,ja”, jako czlowie-
ka pelnego odwagi, mozliwoSci, sukcesu. Przynosi ono takze akcepta-
cje i uznanie innych. Pozwala budowac zreby wiezi interpersonalnej,
chroni przed samotnoScia, wyizolowaniem, zaspakaja potrzebe bycia
z innymi. Jednocze$nie oparta na mechanizmie agresji wi¢Z spoleczna
wyznacza ramy relacji interpersonalnych i niejako determinuje wybor
0sOb, z ktorymi tworzy si¢ grupy kolezefiskie, zadaniowe. Zaréwno
mechanizm wchodzenia i tworzenia grup, jak i ich sposéb funkcjo-
nowania oparty jest od samego poczatku na akceptacji agresji. To
za$ dziala wzmacniajaco na funkcjonowanie spoleczne w modelu wal-
ki. W konsekwencji moga pojawiac si¢ nie tylko czestsze zachowania
agresywne, ale takze coraz powazniejsze jej formy, az do zachowan
o charakterze przestepczym Jednostka taka znajduje sie¢ w zakletym
kregu agresji. Stymulowanym i wzmacnianym tak przez czynniki ze-
wnetrzne, jakimi moga by¢ roznorodne formy karania za agresje, w tym
kary kryminalne, jak i czynniki wewnetrzne obraz Swiata i siebie oraz
catkowite otamowanie alarmowej zdolnosci reakcji lekowe;.

Kara kryminalna, a szczeg0lnie kara utraty wolnoSci postrzegana
jest przez osoby o niezaburzonym procesie przystosowania si¢ i roz-
woju osobowosciowym, jako najbardziej zagrazajaca dla poczucia wta-
snej wartoS$ci, wigzi z innymi, autonomii. Tak jednak nie jest u osob,
u ktorych zostal wyksztalcony i utrwalony adaptacyjno-obronny me-
chanizm agresji/walki z zagrazajacym Swiatem. Poniewaz wyuczony
mechanizm eliminowania alarmowej reakcji leku, powoduje, ze nie
ma naturalnego systemu rozpoznawania, oceniania i wartoSciowania
Zrodet zagrozenia dla catosciowej struktury jednostki, tak w jej wy-
miarze biologicznym, psychicznym, spotecznym i duchowym. Jedno-
cze$nie zostal zniszczony naturalny, pierwotny system profilaktyczny,
ktory chroni przed zachowaniami naruszajacymi granice, zasady nor-
my wyznaczane tak przez nature, jak i ustawowego prawodawce. Kon-
sekwencje tego stanu si¢gaja takze sytuacji zastosowania samej kary
kryminalnej, ktdra wpisuje si¢ w poznawczy schemat wrogiego §wiata
i wzmacnia w dalszym ciagu istniejacy model agresywnego funkcjono-
wania jednostki. ROwnoczeSnie umozliwia jego wzbogacenie 0 nowe
argumenty, wzorce zachowan agresywnych, inspiruje do rozszerzenia
kregu os6b uznanych za zagrazajacych i ostatecznie prowadzi do nowej
koncepcji §wiata i siebie, jako ofiary agres;ji.
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W samej istocie kary kryminalnej trudno doszukaé si¢ elemen-
tow ufatwiajacych odrzucenie agresji i przemocy, jako strategii przy-
stosowawczo-obronnej. Kara kryminalna nie spetnia funkcji napraw-
czej, gdyz prowadzi ona do stalego wzmacniania stosowanego modelu
adaptacyjno-obronnego. Utrwalony mechanizm adaptacyjno-obronny
ma negatywny wplyw na taki system, rOwniez o charakterze przysto-
sowawczo-obronnym, jak poczucie winy. Poczucie winy wigza etycy
i moraliSci ze skrucha, a psychologowie z empatia prowadzacymi do
zado$¢uczynienia, zrozumienia wyrzadzonej krzywdy i opracowania
nowej strategii funkcjonowania opartej na prospotecznych zasobach
osobowoSciowych. Kara kryminalna, a szczeg6lnie kara pozbawienia
wolnosci, mimo wszystko, przez swoj radykalny charakter izolacji od
dotychczasowego Srodowiska i umieszczenia w dotychczas nieznanym,
zwlaszcza dla pierwszy raz karanych staje sie Zrodlem leku, ktéremu
trzeba si¢ przeciwstawiC. Pobyt w wigzieniu przynosi deprywacje wie-
lu potrzeb psychicznych i spolecznych, ten stan jak glosi hipoteza
frustracji-agresji, szczegOlnie wtedy, gdy osoba wczesniej przejawiata
agresje, skutkuje jej nasileniem czy to w formie werbalnej, fizyczne;j,
psychicznej czy seksualne;.

Rozwazania powyzsze majg na celu zwrdcenie uwagi tych wszyst-
kich, ktOrzy sa zainteresowani powrotem przestepcoOw do normalnego
Srodowiska spolecznego na jeden bardzo wazny czynnik lezacy u pod-
foza ich destrukcyjnych zachowan: ukryty lek, jako Zrddlo agresji.
Niewatpliwie, ze jest rzecza niemozliwg dokonanie wymazania za-
kodowanych w r6znych strukturach biologicznych (m6zgowych) i psy-
chicznych sytuacji i wydarzen traumatycznych, ktére mialy miejsce
w dotychczasowym zyciu kazdej z jednostek. Ale nic nie stoi na prze-
szkodzie, zeby podja¢ trud przerwania samonakrecajacego si¢ kregu
leku i agres;ji.

Warunki izolacji wig¢ziennej s3 najmniej sprzyjajacymi dla tego
typu dziataf, a to z samego faktu, ze materialna oraz organizacyjno-
-administracyjna formuta funkcjonowania wi¢ziennictwa oparta jest
na schemacie lgk — agresja. Wigzienie zazwyczaj otoczone jest wy-
sokim murem, uzbrojonym w druty kolczaste i wiezyczki straznicze,
na ktorych stojg wyposazeni w bron straznicy wi¢zienni. Funkcjona-
riusze ochrony sg rOwniez wyposazeni w akcesoria wyrazajace site
i agresje. Mundury funkcjonariuszy niewiele r6znig si¢ od mundurow
wojska — symbolu walki i obrony, a cata administracyjno-organiza-
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cyjna struktura ma charakter instytucji totalnej. W takim Srodowisku,
mimo wszystko oczekuje si¢ pozytywnych zmian w funkcjonowaniu
osobowosci skazanych. Oczekuje si¢, ze wlacza sie oni w trud zmia-
ny obrazu $wiata, samego siebie i rozwijania innych niz tylko lek czy
wrogo$¢ emocji regulujacych wiez ze Srodowiskiem spotecznym.

Przykiady osob, ktore odkryly Boga, jako Zrodlo bezpieczenstwa,
wiary w siebie i innych i w konsekwencji doprowadzity do wyrwania si¢
z destrukcyjnej agresji pozwalaja sadzié, ze waznym sprzymierzeficem
procesu okreS§lanego mianem resocjalizacji moze i powinna by¢ so-
cjalizacja religijna. Socjalizacje religijng rozumiem, jako dostarczanie
wiedzy religijnej, wzor6w zachowan religijnych, kryteriéw wartoscio-
wania i oceniania §wiata i siebie z pozycji religii, uczestnictwo w prakty-
kach religijnych. Jakikolwiek proces socjalizacji i resocjalizacji nie jest
mozliwy bez silnych wiezéw emocjonalnych z osobami socjalizujacymi,
stad postulat, wiasciwego doboru kadr pracujacych na réznych polach
z osobami majacymi na swoim koncie przestepstwa, narkomanami, al-
koholikami, agresoramiw taki sposob, by nie byli oni kolejnymi osoba-
mi stwarzajacymi sytuacje wzmacniajace lek i agresj¢. Stowem musza
te osoby, obok merytorycznego przygotowania mie¢ jeden podstawo-
wy walor osobowoSciowy, a mianowicie wiare w mozliwoS¢ pozytywnej
zmiany osobowosci. Muszg takze chcie¢ poszukiwac najlepszych $rod-
koéw, wykorzystujacych zdobycze nauki o czlowieku dla osiggnigcia
zatozonego celu przewartoSciowania ocen $wiata, innych ludzi, siebie
i swojego miejsca w §wiecie u tych, z ktérymi pracuja. Waznym jest, by
osoby te byly takze zroédtem bezpieczenstwa psychicznego, moralnego
i duchowego. To jest mozliwe wtedy, gdy wystepuje wysoka zgodno§¢
pomiedzy deklaracjami np. wartoSci, oczekiwaniami kierowanymi pod
adresem innych a wlasnym stylem funkcjonowania.
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