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ABSTR AK T
Artykuł prezentuje wyniki badań empirycznych dotyczących zależności po-
między wskaźnikiem poczucia samotności a  poziomem satysfakcji z  życia 
wśród osób przebywających w domach pomocy społecznej w Krakowie. Badań 
zostały zrealizowane w pięciu domach pomocy społecznej na terenie Krakowa. 
Wzięło w nich udział 70 osób (50 kobiet oraz 20 mężczyzn). Badania przepro-
wadzono za pomocą „Skali Satysfakcji z Życia” oraz „Skali do pomiaru poczu-
cia samotności” De Jong Gierveld”. Na podstawie analizowanego materiału 
badawczego wykazano zależność pomiędzy wskaźnikiem poczucia samotności 
a poziomem satysfakcji o charakterze ujemnym.
SŁOWA KLUCZOWE: samotność, dom pomocy społecznej, satysfakcja z życia, 
skala satysfakcji z życia, skala poczucia samotności

WPROWADZENIE

C elem opisanych w  artykule badań empirycznych jest określenie 
związku pomiędzy odczuwanym poczuciem samotności a  poczu-

ciem jakości życia u osób przebywających w domach pomocy społecznej 
w  Krakowie. Samotność może pojawić się na każdym etapie egzystencji 
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człowieka. Sposób, w jaki jednostka postrzega przebywanie w samotności, 
jest w dużej mierze zależny od jej cech osobowościowych oraz od posiada-
nych zasobów. Osoby przebywające w domach pomocy społecznej zmieni-
ły miejsce zamieszkania oraz zostały oddzielone od pozostałych członków 
rodziny, mogą więc choćby z tego powodu odczuwać samotność. Ponadto 
specyfika instytucji opiekuńczej może mieć wpływ na odczuwane przez 
mieszkańców poczucie samotności.

SAMOTNOŚĆ W ŚWIETLE LITERATURY PRZEDMIOTU

Samotność jest nierozłączonym elementem ludzkiej egzystencji, z trudem 
przychodzi podanie jej konkretnej definicji (Stachowska, 2006, s. 171). 
Stanisława Steuden wskazała na fakt, że samotności nie utożsamia się 
z osamotnieniem. Różnica tkwi w tym, że samotność ma wymiar obiek-
tywny i odnosi się do faktycznych deficytów w relacjach interpersonal-
nych. Osamotnienie natomiast jest charakteryzowane przez wewnętrzne 
odczucia jednostki, która cierpi na brak bliskości, przez co odczuwa ból 
i cierpienie. Obydwa te zjawiska mogą dotykać człowieka w tym samym 
czasie, ale nie jest to koniecznością. Zatem odczuwanie samej samotności 
psychologia nie uważa za coś negatywnego. Wręcz przeciwnie, istnieją ta-
kie sytuacje, w których jest ona potrzebna. Szczególnie jest to ważne, gdy 
jednostka pragnie odpocząć i rozmyślać nad swoją egzystencją. W rozwa-
żaniach autorki nie brakuje miejsca na podkreślenie faktu, że w niektó-
rych przypadkach samotność zostaje wybrana przez człowieka celowo lub 
stanowi skutek nieplanowanych wydarzeń. Psychologia dokonuje również 
rozróżnienia pomiędzy samotnością społeczną a  emocjonalną. Pierwsza 
z nich nawiązuje do obiektywnego deficytu w relacjach międzyludzkich. 
Druga natomiast jest odpowiednikiem osamotnienia. Obydwie kategorie 
mogą pojawić się niezależnie od wieku, natomiast wzrost ich częstotliwo-
ści zaobserwować można u osób starszych, które ukończyły 70. rok życia 
(Steuden, 2014, s. 68–69). Z uwagi na prowadzone badania empiryczne, 
przyjęto za podstawę teorię przywiązania, która zakłada, że dla jednostki 
zasadniczą rolę odgrywa chęć posiadania zażyłych relacji z  innym czło-
wiekiem. Sposób, w  jaki jednostka przywiązuje się do innych, charak-
teryzuje się indywidualnością i bywa pomocny podczas interpretowania 
przyczyn pojawiającej się samotności u człowieka, po okresie adolescencji 
(Karbowa, 2012, s. 27–28).
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Tadeusz Gadacz (2002, s. 100–106) skategoryzował samotność nastę-
pująco. Pierwszą kategorię nazywa metafizyczną. Odnosi się ona do prze-
mijalności, która dotyka człowieka. Środowisko, które go otacza jest do-
wodem upływającego czasu, który także nie stoi w miejscu, co może być 
przyczyną pojawiających się negatywnych uczuć. Sposób jej odczuwania 
uzależniony jest od wielu czynników. Jednym z nich jest wiek. Kolejna 
to samotność ontologiczna, gdzie jednostka jest odosobniona z  natury, 
ponieważ cechuje ją niepowtarzalność i odpowiedzialność za własne ży-
cie, a wraz z nim za wszystkie wydarzenia mające miejsce na jej drodze 
egzystencji. Autor wyróżnia także samotność fizyczną. Jest to kategoria, 
która odnosi się do utraconych, bądź osłabionych relacji międzyludzkich. 
Jednostka żyje w odosobnieniu. Domy pomocy społecznej są miejscem, 
gdzie jednostka egzystuje poza środowiskiem rodzinnym, a więc jej sytu-
acja rodzinna oraz osobista może być czynnikiem, który wpływa nega-
tywnie na jej samopoczucie. Satysfakcja z egzystencji jest jednym z trzech 
komponentów budujących prawidłowe samopoczucie jednostki o charak-
terze subiektywnym (Juczyński, 2012, s. 128). Dlatego też w badaniach 
własnych postanowiono skorzystać ze „Skali Satysfakcji z Życia (SWLS)” 
(tamże), aby móc określić poziom satysfakcji wśród mieszkańców domów 
pomocy społecznej w Krakowie.

W literaturze przedmiotu można odnaleźć badania na temat samotno-
ści wśród mieszkańców domów pomocy społecznej. W artykule Samoocena 
i poczucie samotności a zadowolenie z życia u pensjonariuszy domów pomo-
cy społecznej (Herman i  in., 2018, s. 219–227) przedstawiono wyniki ba-
dań prowadzonych przy użyciu „Skali do pomiaru poczucia samotności 
De Jong Gierveld (Polska adaptacja: P. Grygiel, G. Humenny, S. Rębisz, 
P. Świtaj, J. Sikorska)” (Grygiel i in., 2013, s. 129–139) oraz „Skali Satys-
fakcji z  Życia” (Juczyński, 2012, s.  128–132). W  badaniu wzięło udział 
60 osób (26 kobiet oraz 34 mężczyzn), które pochodziły z różnych miast. 
Pośród wyników odnaleźć można również informację o stanie cywilnym 
respondentów, ich wieku, długości przebywania przez nich w  placówce, 
a  także na temat ich wykształcenia. Podczas dokonywania statystyk opi-
sowych, autorzy podali wyniki poczucia samotności oraz wyodrębnili jej 
dwa rodzaje: społeczną oraz emocjonalną. Odczytać można także wartości 
zmiennej samooceny oraz zadowolenia. W  analizie przedstawiono zależ-
ności między wyżej wspomnianymi zmiennymi a odczuwanym zadowo-
leniem z  życia przez mieszkańców domów pomocy społecznej. Jednym 
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z ważniejszych wniosków było to, że odczuwana samotność przez jednostki 
zamieszkujące domy pomocy społecznej i mające pewne dysfunkcje, które 
uniemożliwiają prowadzenie im komunikacji, łączy się z doświadczanym 
przez nich zadowoleniem z własnej egzystencji. Związek ten ma charakter 
ujemny, ponieważ wraz ze wzrostem poczucia samotności, maleje poziom 
zadowolenia (Herman i in., 2018, s. 219–227).

Kolejne badania zostały przedstawione w  artykule Środowisko życia 
a  poczucie samotności osób starszych (Sosnowska-Bielicz, Wrótniak, 2015, 
s. 84–95). We wspomnianej publikacji, jak sam tytuł wskazuje, odniesiono 
się jedynie do osób starszych, które ukończyły 60. rok życia. Badano dwie 
grupy, przy czym jedną z nim stanowiły osoby, które zamieszkują domy 
pomocy społecznej. Drugą grupę stanowiło 40 osób, które mieszkały z ro-
dziny. Celem badań było określenie relacji między miejscem zamieszkania 
a odczuwaną samotnością. Skorzystano z narzędzia, które składa się z więk-
szej ilości stwierdzeń (20) podzielonych na trzy podskale, gdzie pierwsza 
z nich odnosi się do odczuwania nieobecności zażyłych kontaktów z  in-
nymi. Druga przedstawia poczucie przerwania relacji z innymi, które ma 
charakter czysto subiektywny. Natomiast trzecia pozwala na interpretację 
przynależności jednostki do pewnej zbiorowości ludzi, która jest oceniania 
na podstawie jej własnych odczuć. Oprócz omówionej skali autorki wyko-
rzystały również wywiad. Jednym z ważniejszych wniosków z badan jest 
ten, iż poziom samotności, którą odczuwają osoby zamieszkujące domy po-
mocy społecznej, jest wyższy w porównaniu do osób, które mają możliwość 
wieść egzystencję w otoczeniu członków rodziny (tamże).

ZAŁOŻENIA METODOLOGICZNE BADAŃ WŁASNYCH

Problem badawczy zawierający się w pytaniu: Jaka jest zależność pomiędzy 
wskaźnikiem poczucia samotności a satysfakcją z życia u osób przebywają-
cych w domach pomocy społecznej w Krakowie? wyczerpywała następują-
ca lista problemów szczegółowych:

1.	 Jaka jest struktura sytuacji osobistej i rodzinnej osób przebywających 
w domu pomocy społecznej?

2.	 Jaki jest wskaźnik poczucia samotności u osób przebywających w do-
mach pomocy społecznej?

3.	 Jaki jest poziom satysfakcji z życia osób przebywających w domu po-
mocy społecznej?
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Wyodrębniona została zmienna niezależna, którą jest sytuacja człowieka 
przebywającego w DPS w zakresie cech społeczno-demograficznych oraz 
poziomu satysfakcji z  egzystencji, w  obrębie której podzmiennymi stały 
się cechy społeczno-demograficzne: wiek oraz płeć oraz odczuwana satys-
fakcja z egzystencji. Wskaźnikami zmiennej niezależnej są udzielone przez 
respondentów odpowiedzi w oparciu o kwestionariusz własnego autorstwa 
na temat ich płci i roku urodzenia oraz odpowiedzi udzielone na podstawie 
„Skali Satysfakcji z Życia” (Juczyński, 2012, s. 128). Natomiast zmienną 
zależną jest poczucie samotności. Wskaźnikami zmiennej zależnej są od-
powiedzi udzielone przez respondenta na podstawie „Skali do pomiaru 
poczucia samotności De Jong Gierveld” (Grygiel i in., 2013, s. 129–139). 
W procesie badawczym wyodrębniona została także zmienna pośredniczą-
ca, którą jest pobyt w DPS, a podzmiennymi przyczyna pobytu, długość 
pobytu oraz poziom zadowolenia z  pobytu. Wskaźnikami zmiennej po-
średniczącej stały się odpowiedzi udzielone przez respondentów w oparciu 
o kwestionariusz własny.

W omawianym procesie badawczym grupę badawczą stanowiły osoby, 
które na co dzień zamieszkują domy pomocy społecznej w Krakowie. Bada-
nia odbyły się w listopadzie 2018 roku i prowadzone były w 5 placówkach. 
Wzięło w nich udział 70 mieszkańców, z czego 50 stanowiły kobiety, a 20 
mężczyźni. Średnia wieku w badanej grupie kształtowała się na poziomie 
M = 75,14, SD = 12,63. Najstarsza badana osoba miała 94, najmłodsza 
40 lat. Średnia długość pobytu w DPS w miesiącach wynosi M = 95,64, 
SD = 125,25, przy czym najkrótszy czas pobytu w odniesieniu do trzech 
osób wynosił miesiąc, dwie osoby przebywały w DPS dwa miesiące, a ko-
lejne dwie osoby – siedem miesięcy. Ogólna liczba osób, które są mieszkań-
cami domu pomocy społecznej mniej niż rok kształtuje się na poziomie 15. 
Najdłużej natomiast badana osoba przebywała w domu pomocy społecznej 
przez ponad 64 lata. W badaniu wzięło udział także siedem innych osób, 
które w placówce przebywają od ponad 20 lat. Spośród badanych osób 90% 
(n = 63) zamieszkiwało Kraków, natomiast pozostałe 10% (n = 7) pocho-
dziło z innych miejscowości. Można zatem wysunąć wniosek, że dla więk-
szej części respondentów dom pomocy społecznej znajdował się w niedale-
kim miejscu od poprzedniego miejsca zamieszkania.

Mieszkańcy domów pomocy społecznej narażeni są na wykluczenie. 
Wśród nich są osoby, które nie wykazują się samodzielnością podczas 
wykonywania codziennych czynności, co uzależnia je od pracowników. 
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Większość czasu w ciągu dnia spędzają w swoich pokojach, co powoduje 
ich izolację. Próba podjęcia interakcji z poszczególnymi jednostkami była 
zadaniem trudnym do realizacji. Duże pokłady empatii oraz znajomość 
funkcjonowania domów pomocy społecznej były niezbędne podczas pracy 
nad zbieraniem materiału badawczego. Istotne było również, aby język był 
dopasowany do respondentów. Ze względu na specyfikę dysfunkcji miesz-
kańców domów pomocy społecznej, kwestionariusze ankiet były czytane 
przez badacza oraz w  razie potrzeby wszelkie niejasności na bieżąco wy-
jaśniane. Ten sposób zbierania materiału badawczego pozwolił na bliższe 
i lepsze poznanie respondentów.

Kwestionariusz ankiety składał się z  czterech części. Pierwsza została 
stworzona na potrzeby badań własnych, za jej pomocą badacz uzyskał in-
formację na temat płci, wieku, wcześniejszego miejsca zamieszkania, dłu-
gości oraz przyczyny pobytu w DPS respondentów, a także ich zadowolenia 
z przebywania w domu pomocy społecznej.

Drugą częścią kwestionariusza ankiety była „Skala do pomiaru poczucia 
samotności De Jong Gierveld (Polska adaptacja: P. Grygiel, G. Humenny, 
S. Rębisz, P. Świtaj, J. Sikorska)” (Grygiel i in., 2013, s. 129–139).

Następnie respondent udzielał odpowiedzi na twierdzenia, które znajdu-
ją się na „Skali Satysfakcji z Życia (SWLS)” (Juczyński, 2012, s. 117–121; 
128–132).

ANALIZA I INTERPRETACJA WYNIKÓW BADAŃ

Struktura sytuacji osobistej i rodzinnej osoby przebywającej 
w domu pomocy społecznej

Moment zmiany miejsca zamieszkania polegający na przejściu ze strefy 
prywatnej do strefy o obniżonym poziomie prywatności, był następstwem 
jakiejś przyczyny. Uzyskane odpowiedzi na pytanie o  przyczyny pobytu 
w DPS prezentuje tabela 1.

Przeprowadzona analiza wykazała, że podstawową przyczyną pobytu 
osób w DPS są problemy zdrowotne (52,90%, n = 37). Problemy osobiste 
jako przyczyna pobytu w DPS były wskazywane przez (25,70%, n = 18) 
badanych osób. Oprócz tego badani wskazywali na takie powody pobytu 
w DPS, jak: samotność (24,30%, n = 17), sytuacja materialna (21,40%, 
n = 15), na własną prośbę (10,0%, n = 7) oraz alkoholizm (2,9%, n = 2). 



Poczucie samotności a satysfakcja z życia osób przebywających…

173Praca Socjalna nr 2(35) 2020, s. 167–178

Problemy zdrowotne, jako grupa najczęściej wskazywanych przyczyn 
pobytu, może świadczyć o  braku wsparcia ze strony najbliższych osób 
w obliczu choroby bądź dysfunkcji. Otrzymane dane z analizy materiału 
badawczego, nawiązują do przytoczonych wcześniej wyników badań, któ-
re można odnaleźć w artykule Środowisko życia a poczucie samotności osób 
starszych, a  które potwierdziły, że samotność bardziej odczuwają osoby 
będące w domu pomocy społecznej niż te, które pozostały w środowisku 
rodzinnym (Sosnowska-Bielicz, Wrótniak, 2015, s. 84–95). Pomoc, jaką 
są w stanie zaoferować rodziny chorych, okazuje się nieoceniona i to ona 
jest czynnikiem, który pozwoli pozostać jednostce wśród najbliższych, 
bądź przyczyni się do zmiany miejsca zamieszkania na dom pomocy spo-
łecznej, co z kolei może wpłynąć negatywnie na poziom odczuwanej sa-
motności.

TABELA 1. Przyczyny pobytu osób mieszkających w DPS (N = 70)

Przyczyna pobytu w DPS N %

Problemy zdrowotne 37 52,9%

Sytuacja materialna 15 21,4%

Na własną prośbę   7 10,0%

Alkoholizm   2 2,9%

Samotność 17 24,3%

Problemy osobiste 18 25,7%

Źródło: opracowanie własne. Wyniki nie sumują się do 100%, ponieważ niektórzy responden-
ci podawali więcej niż jedną przyczynę pobytu.

Ankietowanych zapytano również o  to, czy są zadowoleni z  pobytu 
w DPS. Zdecydowana większość badanych, bo aż 88,57% (n = 62) jest za-
dowolona z pobytu w DPS. Wysokie zadowolenie respondentów może być 
spowodowane potrzebą kontaktu z drugim człowiekiem, która ze względu 
na liczbę mieszkańców w domach pomocy społecznej, jest możliwa do speł-
nienia. I tak, jak przedstawione zostały kategorie samotności autorstwa Ga-
dacza (2002, s. 100–106), w tym samotność fizyczna, można powiedzieć, 
że domy pomocy społecznej są swego rodzaju prewencją przed dopuszcze-
niem do tego, aby człowiek egzystował w odosobnieniu. Patrząc w ten spo-
sób na samotność, wspomniane zadowolenie z pobytu w placówkach opieki 
instytucjonalnej, wydaje się być zasadne.
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WSKAŹNIK POCZUCIA SAMOTNOŚCI U OSÓB 
PRZEBYWAJĄCYCH W DOMACH POMOCY SPOŁECZNEJ

Drugą część kwestionariusza ankiety była „Skala do pomiaru poczucia sa-
motności De Jong Gierveld (Polska adaptacja: P. Grygiel, G. Humenny, 
S. Rębisz, P. Świtaj, J. Sikorska)” (Grygiel i in., 2013, s. 130–139), za po-
mocą której możliwe jest przedstawienie wskaźnika poczucia samotności. 
Odbywa się to poprzez zsumowanie uzyskanych punktów przez respon-
denta, przy czym część z nich, która należy do stwierdzeń, o charakterze 
negatywnym jest rekordowana (tamże).

TABELA 2. Wskaźnik poczucia samotności u osób w DPS (N = 70)

M Me SD Min Max As Kr

Wskaźnik poczucia 
samotności 29,44 28,00 8,40 17,00 49,00 0,526 –0,789

Źródło: opracowanie własne.

Na wspomnianej skali można uzyskać od 11 do 55 punktów, a śred-
ni wskaźnik odczuwanej samotności u osób w DPS wynosi M = 29,44, 
SD = 8,40. Odnosząc uzyskany wynik średni do przedziału punktowe-
go, można stwierdzić, że poczucie samotności u osób w DPS kształtuje 
się na przeciętnym poziomie. Najniższy uzyskany wynik oscylował na 
poziomie 17 punktów, natomiast najwyższy 49. Ponad połowę z  moż-
liwych punktów do otrzymania, uzyskało 38 respondentów. Uzyskane 
przeciętne wyniki wśród mieszkańców domów pomocy społecznej, mogą 
być nawiązaniem do wspomnianej samotności fizycznej (Gadacz, 2002, 
s.  100–106). Mieszkańcy udzielając odpowiedzi na zadawane pytania, 
mogli utożsamiać je jedynie z rzeczywistym brakiem osób wokół siebie, 
natomiast w domach pomocy społecznej taka izolacja jest wręcz niemoż-
liwa. Warto mieć na uwadze znaczącą różnicę pomiędzy samotnością 
a osamotnieniem, które dotyczy wnętrza jednostki i odczuwania przez nią 
deficytów w bliskich relacjach (Steuden, 2014, s. 68–69). Być może po-
dawane odpowiedzi przez respondentów odnosiły się głównie do aspektu 
samotności fizycznej, z  pominięciem tej indywidulanej sfery i  tego, co 
w danym momencie jednostka pragnie.
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POZIOM SATYSFAKCJI Z ŻYCIA OSÓB PRZEBYWAJĄCYCH 
W DOMU POMOCY SPOŁECZNEJ

W celu sprawdzenia poziomu wykonano statystyki opisowe, jak również 
przeprowadzono test t studenta dla jednej próby, gdzie średni wynik osób 
badanych w DPS odniesiono do średniego wyniku osób dorosłych.

TABELA 3. Poziom satysfakcji z życia u osób w DPS (N = 70)

M Me SD Min Max As Kr

Poziom satysfakcji 
z życia 17,11 16,50 6,08 5,00 30,00 0,194 –0,617

Źródło: opracowanie własne.

Średni poziom satysfakcji z życia w grupie osób przebywających w domu 
pomocy społecznej kształtuje się na poziomie M = 17,11, SD = 6,08. Naj-
wyższa wartość wynosiła 30, natomiast najniższa 5.

TABELA 4. Różnice pod względem poziomu satysfakcji z życia wśród osób w DPS 
oraz dorosłych

Zmienna Grupa N Średnia t df p

Poziom satysfakcji 
z życia

Dorośli(Juczyński 
2012, s. 130) 555 20,37

–4,482 69 <0,001
Osoby z DPS 70 17,11

Źródło: opracowanie własne.

Przeprowadzona analiza z wykorzystaniem testu t studenta dla jednej 
próby wykazała istotną statystycznie różnicę pod względem poziomu satys-
fakcji z życia pomiędzy osobami z DPS a dorosłymi (t = –4,482, p < 0,05). 
Wyższym poziomem satysfakcji z  życia charakteryzują się osoby dorosłe 
(M = 20,37) w porównaniu z osobami przebywającymi w DPS, u których 
średnia kształtuje się na poziomie M = 17,11. Satysfakcja z  życia, tak jak 
wspomniano wcześniej wchodzi w skład samopoczucia jednostki, określa-
nego subiektywnie (Juczyński, 2012, s. 128), a więc człowiek sam indywi-
dualnie określa jej poziom. Przeciętny uzyskany wynik przez mieszkańców 
domów pomocy społecznej sugeruje, że są aspekty, z których są oni zado-
woleni, ale są też takie, które wpływają negatywnie na ich samopoczucie. 
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Porównanie wyników do grupy dorosłych, stanowi potwierdzenie tego, że 
pobyt w domu pomocy społecznej należy do czynników, które niekorzyst-
nie wpływają na jednostkę.

Najwięcej badanych osób na skali satysfakcji z  życia uzyskało wyniki 
mieszczące się w 4 stenie (27,14%, n = 19). Wyniki niskie, czyli 1–3 sten 
otrzymało 31,4% (n = 22) badanych z  DPS. Wyniki z  przedziału 4–7 
sten, czyli tak zwane wyniki przeciętne uzyskało 61,5% (n = 43) bada-
nych z DPS. Natomiast wyniki wysokie, czyli z przedziału 8–10 stenów 
otrzymało 7,1% (n = 5) badanych z  DPS. Zaledwie jedna badana osoba 
z DPS uzyskała wynik poziomu satysfakcji z życia mieszczący się w 8 stenie. 
W badanej grupie nikt nie uzyskał wyniku znajdującego się w stenie 10.

ZALEŻNOŚĆ MIĘDZY SATYSFAKCJĄ Z ŻYCIA OSÓB 
PRZEBYWAJĄCYCH W DOMACH POMOCY SPOŁECZNEJ 
A WYSTĘPUJĄCYM U NICH WSKAŹNIKIEM POCZUCIA 
SAMOTNOŚCI

Postanowiono sprawdzić, czy istnieje zatem związek pomiędzy wskaź-
nikiem poczucia samotności a  satysfakcją z  życia osób zamieszkujących 
w DPS. W celu sprawdzenia tego związku zdecydowano się wykonać ana-
lizę korelacji rang Spearmana, ze względu na to, że zmienne nie wykazały 
cech zgodności rozkładu zmiennych z rozkładem normalnym.

TABELA 5. Zależność pomiędzy wskaźnikiem poczucia samotności a satysfakcją 
z życia osób w DPS(N = 70)

Zmienna Satysfakcja z życia

Wskaźnik poczucia samotności
rho –0,449

p <0,001

Źródło: opracowanie własne.

Przeprowadzona analiza z wykorzystaniem testu korelacji rang Spear-
mana wykazała istotną statystycznie zależność pomiędzy wskaźnikiem 
odczuwanej samotności a satysfakcją z egzystencji osób przebywających 
w DPS (rho = –0,449, p < 0,001). Związek ten cechuje się przeciętną siłą 
i kierunkiem ujemnym, co oznacza, że im większe poczucie samotności 
towarzyszy osobom zamieszkującym w DPS, tym charakteryzują się oni 
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mniejszą satysfakcją z  życia. Uzyskane wyniki na podstawie zebranego 
materiału badawczego nawiązują do wyników badań, które odnaleźć 
można w artykule Samoocena i poczucie samotności a zadowolenie z życia 
u pensjonariuszy domów pomocy społecznej (Herman i  in., 2018, s. 219–
227), gdzie jednym z wniosków była zależność pomiędzy poczuciem sa-
motności a  zadowoleniem z  życia, o  charakterze ujemnym (tamże). We 
wspomnianych badaniach, uwzględniono deficyty jednostek w komuni-
kacji, natomiast jedną z  najczęściej pojawiających się przyczyn pobytu 
w DPS wśród respondentów niniejszych badań były problemy zdrowot-
ne, a więc nie można wykluczyć barier zdrowotnych, które także mogły 
mieć wpływ na poziom satysfakcji z życia. Wykazana zależność pomiędzy 
wskaźnikiem poczucia samotności a poziomem satysfakcji z życia wśród 
mieszkańców domów pomocy społecznej, jest ponownym potwierdze-
niem tego, że powinny zostać dokonane zmiany, które przyczynią się do 
poprawy satysfakcji z  życia mieszkańców i  jednocześnie obniżą ich po-
ziom poczucia samotności.

ZAKOŃCZENIE

Domy pomocy społecznej są placówkami, które zapewniają całodobową 
opiekę. Osoby w nich przebywające, na skutek zmiany miejsca zamieszka-
nia, odczuwają samotność w wyższym stopniu niż osoby, które pozostały 
w  środowisku rodzinnym. Wykazana zależność pomiędzy wskaźnikiem 
poczucia samotności a  satysfakcją z  życia o  kierunku ujemnym, stanowi 
tego potwierdzenie. Pozostaje więc pytanie, czy można oraz jak powinno 
się poprawić jakość życia mieszkańców domów pomocy społecznej, aby ich 
satysfakcja z życia była na wyższym poziomie, co pozwoliłoby obniżyć rów-
nież ich wskaźnik poczucia samotności.
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THE SENSE OF LONELINESS AND A SATISFACTION WITH LIFE 
OF PEOPLE STAYING IN RESIDENTIAL CARE FACILITIES IN 
CR ACOW

ABSTR ACT
The present article introduces results of the empirical research about a relation-
ship between the index of the sense of loneliness and a level of satisfaction with 
the life among people staying in five residential care facilities (DPS ) in Cracow. 
The research was carried out in 5 residential care facilities (DPS ) in Cracow. 
There were 70 respondents (50 women and 20 men). It was conducted by using 
“Satisfaction With Life Scale” and “The 11-item De Jong Gierveld Loneliness 
Scale”. The analysed research data showed a negative nature of the relationship 
between the index of the sense of loneliness and a level of satisfaction.
KEYWORDS: loneliness, DPS-residential care facility (an institution in the Pol-
ish social assistance system), satisfaction with life, satisfaction with life scale, 
loneliness scale


