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Radzenie sobie w sytuacjach trudnych a samoocena
0sob stabowidzacych

Mozliwos¢ odbierania bodzcéw wzrokowych jest niezwykle wazna dla kazdego czlowieka. Jego
uszkodzenie wigze sie z réznymi konsekwencjami. Biorgc pod uwage funkcjonowanie oséb ze
stabym widzeniem, a zwlaszcza do$wiadczane problemy, istotne znaczenie ma podejmowana
przez nie aktywnos¢ zaradcza. Zwazywszy na fakt, iz w dostepnej literaturze mozna odnalez¢
niewiele opracowan poswieconych temu zagadnieniu, celem opracowania uczyniono przeanali-
zowanie charakteru relacji pomiedzy strategiami radzenia sobie w sytuacjach trudnych oséb
stabowidzacych a ich samoocena. Dazac do zrealizowania okreslonego celu zastosowano Inwen-
tarz do Pomiaru Radzenia Sobie ze Stresem Mini — COPE Ch.S. Charvera oraz Skale Samooceny
(TSCS) W H. Fittsa. Badaniami objeto 100 dorostych stabowidzacych. Za pomoca analizy regresji
ustalono, iz strategie radzenia sobie zalezne sa od samooceny. Uktad zmiennych wyjasniajacych
wskazuje na odmienng nature oddziatywania poszczegélnych wymiaréw samooceny na zmien-
nos¢ strategii zaradczych, charakterystycznych dla oséb ze stabym widzeniem.

Stowa kluczowe: radzenie sobie w sytuacjach trudnych, samoocena, osoby stabowidzace

Coping strategies of visually impaired people when faced with
difficult situations — the function of self-esteem

The ability to receive visual stimuli is incredibly important to every human being. Its impairment
entails various consequences. Taking into consideration the way visually impaired persons func-
tion, and especially difficulties they experience, their coping strategies are of high relevance.
Given that the available literature does not abound in many publications dedicated to this issue,
the aim of this scientific paper is to explore a nature of the relation between coping strategies of
visually impaired persons faced with difficult situations and their self-esteem. In order to achieve
the set goal, Mini-COPE Inventory Measuring Stress-Coping Strategies by Ch.S. Carver and TSCS
Self-Esteem Scale by W.H. Fitts were utilized for the research. The study included 100 visually im-
paired persons. The specificity of the set of explanatory variables points to a diverse character of
the impact each dimension of self-esteem has on determining a type of coping strategies typically
undertaken by people with visual impairment.

Keywords: coping with difficult situations, self-esteem, visually-impaired persons



Radzenie sobie w sytuacjach trudnych a samoocena 0séb stabowidzgcych 101

Wprowadzenie

Mozliwo$¢ odbierania bodzcéw wzrokowych jest niezwykle wazna dla kaz-
dego czlowieka. Jego uszkodzenie wiaze sie z réznymi nastepstwami, szeroko
opisywanymi w literaturze przedmiotu, skupiajacymi sie¢ wokél nastepujacych
plaszczyzn: funkcjonalna (Wolffe, Sacks 1997; Lindo, Nordholm 1999), psychicz-
na (Karlsson 1998; Kempen i in. 2012), spoleczna (Karlsson 1998; Gold, Shaw, Wolffe
2010), zawodowa (Wolffe, Sacks 1997; Leonard, D'Allura, Horowitz 1999). Biorac
pod uwage funkcjonowanie os6b stabowidzacych, a w szczegdlnosci doswiadcza-
ne problemy, istotne znaczenie ma podejmowana przez nie aktywnos¢ zaradcza
zmierzajaca do pokonania sytuacji trudnych. Najczesciej cytowana definicje ra-
dzenia sobie opracowali R.S. Lazarus i S. Folkman (1984, za: Cywinska 2017: 33),
okredlajac je jako ,stale zmieniajgce si¢ poznawcze i behawioralne wysitki, majace
na celu opanowanie okreslonych zewnetrznych i wewnetrznych wymagan, oce-
nianych przez osobe jako obicigzajace lub przekraczajace jej zasoby”. Radzenie
sobie jest analizowane przez pryzmat stylu badz strategii. Styl radzenia sobie to
pewien wzglednie staly sposéb zachowania sie w obliczu wystepujacego stresu
(Strelau 2006). Klasyfikacje stylow radzenia opracowali m.in. N.S. Endler i J.D.A.
Parker (1990, za: Ziarko 2014), ktérzy wyrdznili radzenie sobie zorientowane na
zadanie, zorientowane na emocje i zorientowane na unikanie. Jesli chodzi o stra-
tegie radzenia sobie sa to formy zachowania podejmowane w konkretnej sytuacji
stresowej w celu jej zmiany lub zlagodzenia negatywnych skutkéw (Wrzesniewski
2000). Klasyfikacje strategii radzenia sobie zaproponowali m.in. Ch.S. Carver,
M.E. Scheier i ]. K. Weintraub (1989). F.L. Coolidge i wspdtpracownicy (2000, za:
Ziarko 2014) zauwazyli, ze wyodrebnione przez powyzszych autoréw strategie
mozna ujac¢ w trzy grupy: radzenie sobie skoncentrowane na problemie (aktywne
radzenie sobie, planowanie, poszukiwanie wsparcia instrumentalnego); radzenie
sobie skoncentrowane na emocjach (pozytywne przewartoéciowanie, akceptacja,
poczucie humoru, zwrot ku religii, poszukiwanie wsparcia emocjonalnego); dys-
funkcjonalne radzenie sobie (czynnosci zastepcze, zaprzeczanie, wyladowanie,
zazywanie substancji psychoaktywnych, zaprzestanie dzialan, obwinianie siebie).
Zaprezentowany podziat jest podstawa do wskazywania adaptacyjnych i nieadap-
tacyjnych strategii radzenia sobie ze stresem.

Z dotychczasowych badan wynika, ze osoby stabowidzace preferuja w sytu-
acjach trudnych rézne style i strategie. L.R. Upton, B.A. Bush i R.E. Taylor (1998)
ustalili, Ze osoby z niepelnosprawnoscia wzrokowa, w tym takze slabowidzace,
najczesciej stosuja strategie: pozytywne przewartosciowanie, samokontrola, dys-
tansowanie sie, planowanie. Interesujagce wyniki uzyskali P. Rai, J. Rohatgi
i U. Dhaliwal (2019), ktérzy ujawnili, ze wsréd badanych niewidomych i stabo-
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widzacych dominuje radzenie sobie refleksyjne i unikowe. W nastepnej kolejno-
Sci stosowane sa poszukiwanie wsparcie emocjonalnego, radzenie sobie prewen-
cyjne i poszukiwanie wsparcia instrumentalnego. Najrzadziej badani wskazywali
na strategiczne planowanie. Natomiast analizujac eksploracje po§wiecone stylom
radzenia sobie 0s6b stabowidzacych zauwaza sie, ze najbardziej preferowany jest
styl zadaniowy, ktdérego rola przewyzsza styl skoncentrowany na unikanie i skon-
centrowany na emocje (Szabala 2015). W kontekscie powyzszych ustalen warto
odwotlac sie do badan M. Ole$ i P. Olesia (2014), ktérzy, ze wzgledu na aktywno$é
zaradcza, podzieli badanych ze stabym widzeniem na trzy grupy. Grupe pierwsza
tworzyly osoby charakteryzujace sie wysoka preferencja radzenia sobie zorien-
towanego na unikanie i radzenia sobie zorientowanego na emocje, przy wzgled-
nie wysokich wynikach w zakresie radzenia sobie skoncentrowanego na zadanie.
W grupie drugiej znalezli sie badani przejawiajacy przede wszystkim zadaniowe
radzenie sobie powigzane ze sklonnoscig do poszukiwania i otrzymywania wspa-
rcia spolecznego. Trzecig grupe stanowily osoby odznaczajace sie niska mobili-
zacja radzenia sobie. Oméwione badania wskazuja zatem na rézne preferencje
0s6b stabowidzacych w zakresie radzenia sobie.

Aktywnos¢ czlowieka w sytuacjach stresowych jest powiazana zasobami oso-
bistymi. Jednym z nich jest samoocena (Poprawa 2001). Wedlug wielu autoréw,
jest ona rodzajem uogélnionej negatywnej lub pozytywnej postawy wobec siebie,
zawierajacej komponent poznawczy i komponent emocjonalny (Rosenberg
1989). Samoocena ma istotne znaczenie w zakresie modyfikowania zachowan
czlowieka. Szczegdlna role peini we wtdrej ocenie poznawczej posiadanych zaso-
béw, jak i podejmowaniu aktywnosci zaradczej (Lazarus 2006). Wysoka, ale nie
zawyzona, samoocena wyznacza podejmowanie bardziej skutecznych form ra-
dzenia sobie w celu pokonania sytuacji trudnej (Juczynski 1999; Poprawa 2001).
Wraz ze wzrostem samooceny zwigksza sie preferencja stylu zadaniowego (Hys,
Nieznaniska 2001) oraz stosowanie takich strategii, jak: aktywne radzenie sobie,
planowanie, poszukiwanie wsparcia instrumentalnego (Oginska-Bulik 2006).
Osoby posiadajace niska samooceng charakteryzuja sie wieksza lekliwoscia,
stabiej koncentruja si¢ na zadaniu, gdyz cala uwage skupiaja na swoich emocjach.
Niska samoocena koreluje ze stylem skoncentrowanym na emocje (Hys, Nieznan-
ska 2001), odwracaniem uwagi, zaprzeczaniem i zaprzestaniem dziatan (Oginska-
-Bulik 2006).

Samoocena ujmowana z perspektywy zasobu radzenia sobie ze stresem nie
jest zbyt bardzo czesto poddawana analizom na gruncie rehabilitacji. Dotychczas
ustalono, iz powiazania zachodzace pomiedzy radzeniem sobie oséb sltabo-
widzacych a ich samoocena maja charakter zlozony. Wyzsza samooceng cechuja
sie badani przejawiajacy zadaniowe radzenie sobie wsp6lwystepujace ze skion-
noécia do poszukiwania i otrzymywania wsparcia spolecznego. Natomiast osoby
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charakteryzujace sie¢ wysoka preferencja stylu radzenia sobie zorientowanego na
unikanie i na emocje, podobnie jak badani odznaczajacy sie niskgq mobilizacja ra-
dzenia sobie, uzyskuja znacznie nizsze wyniki w zakresie samooceny (Oles, Ole$
2014). Stwierdzono takze wystepowanie pozytywnych zwigzkéw zaleznoscio-
wych pomiedzy samooceng a takimi strategiami zaradczymi, jak: aktywne radze-
nie sobie, pozytyw- ne przewartoéciowanie, planowanie, za$ negatywnych w
przypadku samooceny i strategii zaprzestanie dzialan oraz obwinianie siebie
(Yuan, Zhang, Li 2017).

Z dokonanego przegladu wynika zatem, iz stwierdza sie stosunkowo niewiel-
ki zakres weryfikacji empirycznych poswieconych powigzaniom pomiedzy ra-
dzeniem sobie a samooceng 0s6b stabowidzacych. Ze wzgledu na role samooceny
w aktywnosci zaradczej pojawia sie potrzeba podejmowania prac badawczych
zmierzajacych do potwierdzenia empirycznego formutowanych postulatow.

Zalozenia badan wtasnych

Celem opracowania jest przeanalizowanie charakteru relacji pomiedzy strate-
giami radzenia sobie w sytuacjach trudnych oséb slabowidzacych a ich samo-
oceng. Tak sformutowany cel zostal skonkretyzowany za pomoca nastgpujacych
probleméw badawczych:

1. Jakie preferencje w zakresie strategii radzenia sobie w sytuacjach trudnych
ujawniaja badani slabowidzacy?

2. Jakim poziomem samooceny cechuja sie badani stabowidzacy?

3. Czy istnieje, a jesli tak, to jaki charakter ma zaleznoé¢ pomiedzy strategiami
radzenia sobie badanych stabowidzacych a ich samoocena?

Ze wzgledu na eksploracyjny charakter badan zrezygnowano ze stawiania
hipotez odnoszacych sie do pytan diagnostycznych, a wiec dotyczacych samego
opisu badanych zmiennych. Kierujac sie zawartymi w metodologii zaleceniami
sformulowano zalozenia hipotetyczne do pytania o charakterze zaleznosciowym
(Nowak 2017). Przyjmujac stwierdzone wsrdd oséb petnosprawnych wzrokowo
(Hys, Nieznanska 2001; Oginska-Bulik 2006) i potwierdzone wsréd oséb stabo-
widzacych (Ole§, Oles, 2014; Yuan, Zhang, Li 2017) powiazania zachodzace po-
miedzy strategiami radzenia sobie a samoocena, postawiono dwie hipotezy. Pierw-
sza z nich zaklada, Ze istnieje istotna statystycznie zaleznos¢ pomiedzy strategiami
radzenia sobie uznawanymi za adaptacyjne a korzystnymi tendencjami w zakre-
sie samooceny badanych stabowidzacych. Druga natomiast przyjmuje, ze istnieje
istotna statystycznie zalezno$¢ pomiedzy strategiami radzenia sobie uznawanymi
za nieadaptacyjne a niekorzystnymi tendencjami w zakresie samooceny bada-
nych slabowidzacych.

W eksploracji uzyto Inwentarza Mini - COPE Ch.S. Charvera oraz Skali Samo-
oceny (TSCS) W.H. Fittsa. Inwentarz Mini - COPE najczesciej stosowany jest do
oceny typowych sposobéw reagowania i odczuwania w sytuacji stresu. Polska
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wersja inwentarza zawiera 28 stwierdzen, ocenianych na 4-stopniowej skali.
Tworza one nastepujace strategie: aktywne radzenie sobie, planowanie, pozytyw-
ne przewartosciowanie, akceptacja, poczucie humoru, zwrot ku religii, poszuki-
wanie wsparcia emocjonalnego, poszukiwanie wsparcia instrumentalnego, zaj-
mowanie si¢ czym$ innym, zaprzeczanie, wyladowanie, zazywanie substancji
psychoaktywnych, zaprzestanie dzialafi, obwinianie siebie. Rzetelnos$¢ polskiej
wersji jest zadowalajaca (Juczynski, Oginska-Bulik 2009).

Skala Samooceny (TSCS) W.H. Fittsa jest narzedziem stuzacym do opisu obra-
zu wlasnej osoby. Zbudowana jest ze 100 twierdzen, do ktérych badany ustosun-
kowuje sie na 5-punkotowej skali. Pozwala ona na okreslenie samooceny w naste-
pujacych wymiarach: samokrytycyzm, tozsamos$é¢, akceptacja, zachowanie, ja
fizyczne, ja moralno-etyczne, ja osobiste, ja rodzinne, ja spoteczne. Skala jest po-
prawna pod wzgledem psychometrycznym (Kirenko 2002).

W badaniach wzieto udziat 100 os6b stabowidzacych, w tym 46 kobiet i 54 mez-
czyzn, w wieku 18-60 lat. Wiekszos¢ badanych zamieszkuje miasta (80%) i jest
stanu wolnego (67%). U 75% respondentéw niepelnosprawnos¢ istnieje od
urodzenia a u 25% ujawnita sie przed 5 rokiem zycia. Ponad polowa badanych
(59%) posiada dwa lub trzy schorzenia narzagdu wzroku.

Analiza wynikéw badan wilasnych

Analiza $rednich wynikéw uzyskanych przez badanych stabowidzacych
w zakresie strategii radzenia sobie w sytuacjach trudnych (wykres 1) ujawnila, iz
osoby te najintensywniej korzystaja z takich strategii, jak: aktywne radzenie so-
bie, planowanie, akceptacja. Poza tym przywiazuja duza uwage do poszukiwania
emocjonalnego i instrumentalnego wsparcia oraz pozytywnego przewartoscio-
wania. Preferencja wymienionych strategii wskazuje na aktywna postawe bada-
nych zmierzajacg do poradzenia sobie ze stresujagcym doswiadczeniem. Ustalono,
iz w sytuacji trudnej najmniej nasilone jest zazywanie substancji psychoaktyw-
nych, zaprzestanie dzialania i zaprzeczanie, a wiec stosowanie nieadaptacyjnych
strategii radzenia sobie.

Z badan wynika, ze osoby slabowidzace uzyskuja generalnie przecietne wy-
niki w zakresie poszczegdlnych wymiardw obrazu siebie, przy znaczacym udziale
warto$ci wysokich i mniejszym niskich, co tym samym wskazuje na posiadanie
pozytywnej samooceny (tab. 1). Badani cechuja sie zadowalajacym poziomem
akceptacji wlasnej osoby, jak i percepcji w obrebie zachowania oraz poczucia od-
rebnosci. Ujawniaja stosunkowo korzystna ocene siebie w zakresie pelnionej roli
czlonka rodziny oraz pod wzgledem jakosci indywidualnego uczestnictwa
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w kontaktach spolecznych z innymi ludZmi, spoza kregu rodzinnego. Charakte-
ryzuje ich takze przychylne spojrzenie na siebie z perspektywy posiadanych cech
fizycznych, osobowosciowych, oraz wlasciwosci w sferze moralno-etycznej. Poza
tym badani ujawniaja gléwnie przecietna sklonnosé¢ do samokrytycyzmu.
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Wykres 1. Strategie radzenia sobie w sytuacjach trudnych badanych slabowidzacych

Zrédto: badania wiasne.

Tabela 1. Samoocena badanych stabowidzacych — Srednie, odchylenia standardowe, wy-

niki przeliczone (steny)

Wyniki niskie Wyn.iki Wyniki wysokie
Wymiary samooceny X s przecigtne
N % N o N o
Samokrytycyzm (S) 34,03 5,81 30 27,00 44 44,00 27 30,00
Tozsamos¢ (T) 84,38 6,78 27 27,00 32 32,00 41 41,00
Akceptacja (A) 95,46 9,91 26 26,00 41 41,00 33 33,00
Zachowanie (Z) 96,98 8,47 22 22,00 40 40,00 38 38,00
Ja fizyczne (Jf) 55,36 6,70 22 22,00 35 35,00 43 43,00
Jamoralno-etyczne (Jm-e) | 55,02 5,40 26 26,00 41 41,00 33 33,00
Ja osobiste (Jo) 53,64 6,23 20 20,00 47 47,00 33 33,00
Ja rodzinne (Jr) 56,42 5,93 26 26,00 37 37,00 37 37,00
Ja spoteczne (Js) 56,38 5,41 22 22,00 39 39,00 39 39,00

Zrédlo: badania wlasne.
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Zwigzki zaleznosciowe zachodzace pomigdzy poszczegélnymi strategiami
radzenia sobie w sytuacjach trudnych badanych stabowidzacych a ich samoocena
ustalono dzieki zastosowaniu wielorakiej, postepujacej analizy regresji. Uzyskane
wyniki wskazujg, iz strategie radzenia sobie zalezne sa od samooceny. Zaznaczyla

sie odmienna natura oddzialywania poszczegélnych wymiaréw samooceny na
zmienno$¢ strategii zaradczych, charakterystycznych dla oséb ze stabym widze-

niem (tab. 2-4).

Tabela 2. Wyniki analizy regresji wielorakiej: wskaZniki zmiennej zaleznej — aktywne
radzenie sobie, planowanie, pozytywne przewarto$ciowanie, poczucie humoru oraz
zmienna niezalezna samoocena

Wymiary zmiennej

Podsumowanie wskaznika zmiennej zaleznej aktywne radzenie sobie (Ar)

niezaleznej — R=0,301 R2=0,090 cR2=0,062 F(3,96)=3,18 p<0,028
samoocena B t(96) p
Ja fizyczne (Jf) -0,23 -2,04 0,044*
Zachowanie (Z) 0,26 2,11 0,037*
Samokrytycyzm (S) -0,22 -1,89 0,061~

Wymiary zmiennej

Podsumowanie wskaznika zmiennej zaleznej planowanie (P1)

niezaleznej — R=0,365 R2=0,133 cR2=0,105 F(3,96)=4,89 p<0,003
samoocena a £(96) p
Samokrytycyzm (S) -0,22 -2,18 0,032*
Ja fizyczne (Jf) -0,20 -1,94 0,056~
Jarodzinne (Jr) 0,14 1,43 0,157

Wymiary zmiennej

Podsumowanie zmiennej zaleznej pozytywne przewarto$ciowanie (Pp)

niezaleznej - R=0,331 R2=0,110 cR2=0,074 F(4,95)=2,93 p<0,025
samoocena B t(95) p
Ja fizyczne (Jf) -0,27 -2,45 0,016*
Jarodzinne (Jr) 0,03 0,28 0,780
Samokrytycyzm (S) -0,21 -1,73 0,087
Zachowanie (Z) 0,21 1,48 0,143

Wymiary zmiennej

Podsumowanie wskaznika zmiennej zaleznej poczucie humoru (Ph)

niezaleznej R=0,431 R2=0,186 cR2=0,143 F(5,94)=4,30 p<0,001
samoocena B t(94) p
Ja osobiste (Jo) 0,06 0,42 0,672
Zachowanie (Z) 0,42 2,50 0,014*
Tozsamosé (T) 0,27 1,98 0,051*
Ja spoteczne (Js) -0,23 -1,64 0,105
Jarodzinne (Jr) -0,15 -1,25 0,212

~zblizone do istotnosci statystycznej; *istotne statystycznie

Zrédto: badania wlasne.
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Model regresji dla strategii aktywne radzenie sobie zawiera trzy wymiary sa-
mooceny, sposrod ktérych dwa sg istotnie statystycznie powiazane z analizowang
strategia (tab. 2). Utworzony uklad zmiennych wyjasnia 9% zmiennosci aktywne-
g0 sposobu rozwiagzywania sytuacji stresowych. Natezenie omawianego sposobu
radzenia sobie zalezy przede wszystkim od stabszej percepcji wiasciwosci fizycz-
nych. Poza tym nalezy wskaza¢ na znaczacg role oceny zachowania: wzrost cze-
stodci stosowania aktywnego radzenia sobie uzalezniony jest od wyzszego pozio-
mu percepcji siebie w obrebie zachowania. Odwrotna zaleznos$¢, jakkolwiek na
poziomie zblizonym do istotnosci statystycznej, stwierdzono w przypadku samo-
krytycyzmu, ktérego obnizony poziom sprzyja aktywnemu podejsciu do trudnosci.

Zmienno$c¢ stosowania przez badanych strategii planowania wyznaczana jest
przez trzy wymiary zmiennej niezaleznej (tab. 2), ktére wyjasniaja 13,3% warian-
cji sposobu radzenia sobie ze stresem, opartego na planowaniu dzialah zarad-
czych, przy czym znaczacy udzial zaznaczyt sie w przypadku dwdch wymiaréw.
Do czestszego wyboru tej strategii sklonni sa gtéwnie ci respondenci, ktérych ce-
chuje obnizony stopien krytycznego spojrzenia na siebie. Nasilenie omawianego
sposobu radzenia sobie ze stresem w pewnym stopniu jest zalezne, chociaz na po-
ziomie tendencji do istotnosci statystycznej, od mniej korzystnej oceny siebie
w odniesieniu do aspektéw somatycznych.

Uzyskane rezultaty wskazuja, Ze strategia pozytywne przewartosciowane po-
zostaje w zwiazku zaleznoéciowym z okre§long kombinacjg wymiaréw samooce-
ny (tab. 2). Wyjasniaja one 11% wariancji powyzszej strategii. Warto przy tym
podkresdli¢, ze istotna statystycznie zaleznos¢ ustalono jedynie w obrebie wymiaru
Jafizyczne, co oznacza, ze wybor sposobu radzenia sobie opartego na pozytywnym
przewartoéciowaniu uzalezniony jest gtéwnie od nizszej percepcji posiadanych
wlasciwosci fizycznych.

W przypadku strategii akceptacja nie utworzono modelu regresji, co pozwala
wnioskowa¢, iz samoocena nie bierze udzialu w wyjasnianiu tej strategii. Nato-
miast rOwnanie regresyjne strategii poczucie humoru zostalo wyznaczone przez
pie¢ wymiaréw samooceny, w tym dwa powiazane istotnie statystycznie z anali-
zowana strategia, ktére wyjasniaja 18,6% jej zmiennosci (tab. 2). Nasilenie strategii
opartej na wykorzystaniu w sytuacjach stresowych zartu i humoru zalezne jest
przede wszystkim od wyzszego poziomu percepcji zachowania. Istotne znacze-
nie ma takze poczucie tozsamosci, gdzie wzrost czestosci reagowania humorem
uzalezniony jest od wyrazniejszego podkreslania wtasnej odrebnosci.

Analiza statystyczna regresji wielorakiej ujawnila, ze strategia zwrot ku religii
zalezna jest od uwzglednionych wymiaréw zmiennej niezaleznej (tab. 3). Ustalo-
ny model regresyjny obejmuje cztery wymiary samooceny, sposréd ktérych dwa
wchodzg w istotne statystycznie zwiazki zaleznosciowe z analizowana strategia.
Utworzony uklad zmiennych wyjasnia 22,4% wariancji zwracania sie ku religii.
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Tabela 3. Wyniki analizy regresji wielorakiej: wskazniki zmiennej zaleznej — zwrot ku
religii, poszukiwanie wsparcia emocjonalnego, poszukiwanie wsparcia instrumentalnego,
zajmowanie sie czyms$, zaprzeczanie oraz zmienna niezalezna samoocena

Podsumowanie wskaznika zmiennej zaleznej zwrot ku religii

Wymiary zmiennej

R=0,473 R2=0,224 cR2=0,191 F(4,95)=6,835 p <0,001

niezaleznej — samoocena
B t(95) p
Samokrytycyzm (S) -0,38 -3,76 0,000%
Ja moralno-etyczne (Jm-e) 0,34 3,27 0,001*
Ja osobiste (Jo) -0,20 -1,84 0,069~
Ja spoleczne (Js) 0,17 1,58 0,118

Podsumowanie wskaznika zmiennej zaleznej poszukiwanie

Wymiary zmiennej wsparcia emocjonalnego
niezaleznej — samoocena R= 0,307 R2=0,094 cR2=0,066 F(3,96)=3,33 p<0,023
B t(96) p
Samokrytycyzm (S) -0,22 -1,99 0,048*
Ja spoleczne (Js) 0,21 1,86 0,066~
Ja fizyczne (Jf) -0,21 -1,85 0,066~

Wymiary zmiennej
niezaleznej — samoocena

Podsumowanie zmiennej zaleznej poszukiwanie

wsparcia instrumentalnego

R=0,366 R2=0,133 cR2=0,107 F(3,96)=4,95 p<0,003

B €(96) p

Samokrytycyzm (S) -0,29 -2,82 0,006*
Tozsamos¢ (T) -0,29 -2,56 0,012%
Ja spoteczne (Js) 0,30 2,47 0,015*

Wymiary zmiennej
niezaleznej — samoocena

Podsumowanie wskaznika zmiennej zaleznej

zajmowanie si¢ czyms$

R=0,292 R2=0,085 cR2=0,047 F(4,95)=2,22 p<0,073

B £(95) p
Jarodzinne (Jr) 0,06 0,43 0,666
Akceptacja (A) 0,12 0,91 0,363
Samokrytycyzm (S) -0,19 -1,56 0,122
Zachowanie (Z) 0,18 1,28 0,204

Podsumowanie wskaznika zmiennej zale:

Znej zaprzeczanie

Wymiary zmiennej R=0,350 R2=0,123 R2=0,104 F(2,97)=6,77 p<0,003
niezaleznej — samoocena
B (97) p
Ja moralno-etyczne (Jm-e) 0,23 2,31 0,023*
Ja fizyczne (Jf) 0,19 1,90 0,060~

~zblizone do istotnosci statystycznej; *istotne statystycznie

Zrédlo: badania wiasne.
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Nasilenie tej strategii w najwyzszym stopniu zalezy od mniej krytycznej oce-
ny siebie. Nalezy takze podkresli¢ znaczaca role wiasciwosci w sferze moralno-
-etycznej, ktérych przychylna ocena uczestniczy w ksztaltowaniu strategii pole-
gajacej na stosowaniu religii. Wieksze natezenie omawianej strategii uzaleznione
jest w pewnym stopniu od slabszej percepcji cech osobowosciowych (tendencja
do istotnosci statystycznej).

Uklad zmiennych, tworzacych model regresyjny strategii poszukiwanie wspar-
cia emocjonalnego, wyjasnia 9,4% zmiennosci tego sposobu radzenia sobie (tab. 3).
Wariancja poszukiwania akceptacji uczuciowej ze strony oséb wspierajacych
w najwiekszym stopniu zalezy od krytycznego spojrzenia na siebie. Bardziej
sktonni do takiego dzialania sg ci stabowidzacy, ktérych cechuje obnizony stopief
samokrytycyzmu. Wzrost czestoSci stosowania omawianego sposobu radzenia sobie
w pewnym stopniu (na poziomie tendencji do istotnosci statystycznej) uzaleznio-
ny jest ponadto od wyzszej percepcji sfery Ja dotyczacej funkcjonowania spotecz-
nego oraz slabszej oceny siebie w odniesieniu do aspektéw somatycznych.

Model regresyjny strategii poszukiwanie wsparcia instrumentalnego obejmu-
je trzy wymiary samooceny, istotnie statystycznie powigzane z tg strategia (tab. 3).
Powstaly model wyjasnia zmienno$¢ zmiennej zaleznej w 13,3%. Nasilenie goto-
wosci do poszukiwania konkretnej pomocy w trudnych sytuacjach zyciowych za-
lezne jest gléwnie od mniej krytycznej oceny siebie. Poza tym nalezy wskaza¢ na
role poczucia tozsamosci, gdzie stabsze odczuwanie wlasnej odrebnosci ksztattuje
zaangazowanie badanych w poszukiwanie wsparcia instrumentalnego. Od-
wrotng zalezno$¢ stwierdzono w przypadku percepcji cech skladajacych sie na Ja
spoleczne: wzrost dazenia do uzyskania porady i konkretnej pomocy uzaleznio-
ny jest od wyzszej oceny cech dotyczacych funkcjonowania spolecznego.

Réwnanie regresyjne strategii zajmowanie sie czyms$ sklada sie z kilku wymia-
réw zmiennej niezaleznej, ktére wyjasniaja lacznie 8,5% jej zmiennosci (tab. 3).
Jednak wkiad wymiaréw samooceny w ksztaltowanie analizowanej strategii okazuje
sie nieistotny statystycznie. Natomiast zmienno$¢ stosowania strategii zaprzecza-
nie wyznaczana jest przez dwa wymiary samooceny. Utworzony uklad zmien-
nych wyjasnia 12,3% wariancji omawianej strategii (tab. 3). Najwiekszy wkiad
w stwierdzong wariancje wnosi Ja moralno-etyczne. Nasilenie dazenia do odrzucenia
prawdy o zjawisku, bedacym Zrédlem stresu, zalezne jest wiec od korzystnej oceny
siebie na plaszczyZznie moralno-etycznej. Pewne znaczenie ma takze wyzsza percep-
¢ja posiadanych wlasciwosci fizycznych (tendencja do istotnosci statystycznej).

W okreslaniu natury strategii wyladowanie uczestniczy pie¢ wymiaréw
zmiennej niezaleznej, tworzacych model regresyjny, w tym dwa powiazane istot-
nie statystycznie z analizowang strategia (tab. 4). Lacznie wyjasniaja one 17,2%
zmiennosci sposobu radzenia sobie ze stresem, opartego na ekspresji emocji nega-
tywnych. Czesto$¢ wyboru tej strategii uzalezniona jest przede wszystkim od
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mniej pozytywnej oceny siebie pod wzgledem jakosci indywidualnego uczestnic-
twa w kontaktach spotecznych z innymi ludZmi, spoza kregu rodzinnego.

Tabela 4. Wyniki analizy regresji wielorakiej: wskazniki zmiennej zaleznej — wyladowanie,
zazywanie substancji psychoaktywnych, zaprzestanie dzialania, obwinianie siebie oraz
zmienna niezalezna samoocena

Wymiary zmiennej

Podsumowanie wskaznika zmiennej zaleznej wyladowanie (W)
R=0,414 R2=0,172 cR2=0,128 F(5,94)=3,90 p<0,003

niezaleznej — samoocena
p t(94) P
Samokrytycyzm (S) 0,28 2,66 0,009*
Ja fizyczne (Jf) 0,18 1,57 0,119
Ja spoteczne (Js) -0,37 -2,99 0,004*
Tozsamos¢ (T) 0,18 1,48 0,141
Jarodzinne (Jr) 0,13 1,264 0,209

Wymiary zmiennej
niezaleznej — samoocena

Podsumowanie wskaznika zmiennej zaleznej zazywanie
substancji psychoaktywnych (Zsp)
R=0,382 R2=0,146 cR2=0,110 F(4,95)=4,06 p<0,004

B (95) p
Samokrytycyzm (S) 0,25 2,34 0,022*
Ja osobiste (Jo) 0,19 1,68 0,096
Ja spoteczne (Js) -0,21 -1,79 0,074~
Ja fizyczne (Jf) 0,16 1,41 0,161

Wymiary zmiennej
niezaleznej — samoocena

Podsumowanie zmiennej zaleznej zaprzestanie dzialania (Zd)
R=0,385 R2=0,148 cR2=0,112 F(4,95)=4,13 p<0,004

p (95) p
Samokrytycyzm (S) 0,23 2,11 0,038*
Tozsamosé (T) 0,28 2,48 0,015*
Ja spoteczne (Js) -0,34 -2,37 0,019*
Zachowanie (Z) 0,19 1,41 0,161

Wymiary zmiennej
niezaleznej — samoocena

Podsumowanie wskaz

nika zmiennej zaleznej

obwinianie siebie (O)

R=0,483 R2=0,233 cR2=0,184 F(6,93)=4,72 p<0,001

B t(93) p
Ja fizyczne (Jf) 0,22 1,92 0,057~
Ja osobiste (Jo) -0,45 -3,23 0,002*
Tozsamos¢ (T) 0,40 3,01 0,003*
Samokrytycyzm (S) 0,15 1,37 0,173
Ja spoteczne (Js) -0,28 -1,99 0,049*
Zachowanie (Z) 0,26 1,68 0,095

~zblizone do istotnosci statystycznej; *istotne statystyczni

Zrédto: badania wlasne.
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Ponadto wzmozone dazenie do ujawniania negatywnych emogji jest istotnie za-
lezne od wiekszej sklonnosci do krytycznego spojrzenia na siebie.

Model regresyjny strategii zazywanie substancji psychoaktywnych zostat
utworzony przez kombinacje kilku wymiaréw samooceny, ktére wyjasniaja
14,6% jej zmiennoSci (tab. 4). Nasilenie zazywania substancji psychoaktywnych
uzaleznione jest gtéwnie od bardziej krytycznej oceny siebie. Pewne znaczenie,
chociaz na poziomie zblizonym do istotnosci statystycznej, ma takze percepcja
cech odnoszacych sie do relacji spolecznych, ktérych nizsza ocena ksztaltuje
czestsze radzenie sobie polegajace na stosowaniu alkoholu i innych uzywek.

Zmienno$¢ stosowania strategii zaprzestanie dzialania ksztaltowana jest
przez cztery wymiary samooceny, w tym trzy istotnie statystyczne powigzane
z omawiang strategia (tab. 4). Uklad zmiennych wyjasnia 14,8 % wariancji sposobu
radzenia sobie opartego na rezygnacji z podejmowania dzialan. Natezenie tej
strategii zalezne jest gléwnie od slabszej percepcji sfery Ja spotecznego. Istotne
znacznie dla wzrostu wyboru rezygnacji z podejmowania wysitkéw osiagniecia
celu ma takze wyrazniejsze podkreslanie wilasnej tozsamosci. Poza tym zaznaczyl
si¢ znaczacy udzial samokrytycyzmu. Bardziej sktonni do zaprzestania dziatan sg
ci slabowidzacy, ktérych cechuje wyzszy stopiefi samokrytycyzmu.

W okreslaniu natury strategii obwinianie siebie uczestniczy sze$¢ wymiaréw
zmiennej niezaleznej, tworzacych model regresyjny, z ktérych trzy wchodzi
w istotne statystycznie zwiazki zaleznosciowe z analizowang strategia (tab. 4).
Wyijasniaja one 23,3% wariancji samoobwiniania. Dominujacy wklad w ksztatto-
wanie zmiennosci tej strategii ma percepcja cech osobowosciowych, gdzie wzrost
obwiniania siebie uzalezniony jest od mniej korzystnej oceny posiadanych cech.
Czesto$¢ wyboru tej strategii jest zalezna od silniejszego odczuwania wlasnej toz-
samosci oraz slabszej percepcji siebie w sferze kontaktéw spotecznych z ludzmi
spoza kregu rodzinnego. Nasilenie radzenia sobie opartego na krytykowaniu i ob-
winianiu siebie za to, co sie stalo jest takze uzaleznione w pewnym stopniu od po-
zytywnego odbioru wlasciwosci fizycznych (tendencja do istotnosci statystycznej).

Zakonczenie

Celem opracowania bylo przeanalizowanie charakteru relacji pomiedzy stra-
tegiami radzenia sobie w sytuacjach trudnych oséb stabowidzacych a ich samo-
ocena. Analiza materialu empirycznego pozwolila udzieli¢ odpowiedzi na pyta-
nia badawcze oraz ustosunkowac sie do zatozen hipotetycznych.

Ustalono, iz nasilenie korzystania przez badanych stabowidzacych z poszcze-
goblnych strategii radzenia sobie w duzym zakresie koresponduje z doniesieniami
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zawartymi w literaturze przedmiotu. Potwierdzono, iz najczesciej wykorzysty-
wane sa takie dziatania zaradcze, jak: aktywne radzenie sobie, o czym pisza takze
M. Oles i P. Oles (2014), B. Szabata (2015), planowanie (por. Upton, Bush, Taylor
1998), akceptacja. Stosukowo czesto s réwniez stosowane strategie: poszukiwa-
nie emocjonalnego i instrumentalnego wsparcia (por. Rai, Rohatgi, Dhaliwal
2019), pozytywne przewartoéciowanie (por. Upton, Bush, Taylor 1998). Okazato
sie ponadto, ze w obliczu stresujacego doswiadczenia najmniej nasilone u badanych
jest zazywanie substancji psychoaktywnych, zaprzestanie dzialania i zaprzecza-
nie, a wiec stosowanie strategii radzenia sobie uznawanych za nieadaptacyjne.

Wyniki uzyskane w obszarze samooceny wskazuja na posiadanie przez bada-
nych stabowidzacych pozytywnego obrazu siebie. W zakresie poszczegdlnych
jego wymiaréw uzyskali oni gtéwnie wyniki przecietne. Ustalono, ze badani
cechuja sie przecietna skfonnoscia do krytycznej oceny siebie, zadowalajacym po-
ziomem akceptacji, poczucia tozsamosci, oceny swojego zachowania oraz warto-
Sciowania siebie na plaszczyZznie rodzinnej, spotecznej, fizycznej, moralno-etycznej
i osobowosciowej. Taka charakterystyka samooceny oséb slabowidzacych po-
twierdza dotychczasowe doniesienia zawarte w literaturze obcojezycznej (Cardi-
nali, D’Allura 2001; Roy, MacKay 2002) i krajowej (Szabata 2017).

Wyijasniajac uzyskane rezultaty warto odwolac sie do wniosku sformutowa-
nego przez A.W.N. Roy i G.F. MacKay (2002). Autorzy zauwazyli, iz istnieje
zwigzek pomiedzy przystosowaniem do zycia z niepelnosprawnoscia wzrokowa
a czasem jej wystapienia. Przystosowanie do niepelnosprawnosci wzrokowej jest
stosunkowo latwe, jesli istnieje ona od urodzenia badZ wczesnego dziecinstwa.
Nabycie niepelnosprawnosci wzrokowej w wieku mlodzieniczym czy tez dojrza-
tym wiaze sie z trudnosciami adaptacyjnymi. Badaniami wlasnymi objeto osoby
obciazone slabowzrocznoscia od urodzenia oraz takie, u ktérych zdiagnozowano
ja do 5 roku zycia. Fakt ten, zgodnie z powyzszym stanowiskiem, z pewnoscia nie
pozostaje bez znaczenia dla wynikéw uzyskanych przez badanych, wskazuja-
cych na ich zadowalajace przystosowanie do zycia w sytuacji niepelnosprawnosci
wzrokowej. Intepretujac wyniki badan wlasnych nalezy takze wskazac na specy-
fike sytuacji trudnych bedacych udzialem oséb stabowidzacych. Pokonywanie
zwigzanych z nimi obcigzen wymaga duzego zaangazowania i podtrzymywania
motywacji do dziatania, stad zapewne wysoka preferencja adaptacyjnych strate-
gii radzenia sobie oraz pozytywna samoocena.

Podsumowujac wyniki analizy regresji stwierdza sie, hipoteza zakladajaca ist-
nienie istotnej statystycznie zaleznosci pomiedzy strategiami radzenia sobie
uznawanymi za adaptacyjne a korzystnymi tendencjami w zakresie samooceny
badanych stabowidzacych zyskala czeSciowe potwierdzenie. Ustalono (zgodnie
z oczekiwaniami), ze mniej krytyczne spojrzenie na siebie ksztaltuje wieksza go-
towos¢ badanych do zwracania si¢ ku religii, poszukiwania wsparcia instru-
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mentalnego i emocjonalnego, planowania dziatati zaradczych oraz aktyw-
nego radzenia sobie. Zauwazono, ze wyzszy poziom percepcji siebie w obrebie
zachowania wyznacza czestsze podejmowanie dzialan ukierunkowanych na po-
prawe niekomfortowej sytuacji oraz korzystanie ze strategii wykorzystujacej zart i
humor. Widoczna jest takze znaczaca rola posiadania pozytywnego obrazu siebie
w zakresie Ja spolecznego, ktora przejawia sie w ustalaniu zaangazowania bada-
nych w poszukiwanie wsparcia instrumentalnego i emocjonalnego. Poza tym na-
lezy podkresli¢ predykcyijna funkcje poczucia tozsamosci i Ja moralno-etycznego.
Wzrost czestosci reagowania humorem na obcigzajace wydarzenia uzalezniony
jest od wyrazniejszego podkreslania wlasnej tozsamosci a przychylne spojrzenie
na siebie z pespektywy moralno-etycznej wyznacza intensywniejsze poszukiwa-
nie pocieszenia w religii. Ujawniony uklad zaleznosci pomiedzy zmiennymi wpi-
suje sie w nurt prac empirycznych, z ktérych wynika, ze wyzsza samoocena wigze
sie¢ z preferencja aktywnej postawy zmierzajacej do poradzenia sobie ze stre-
sujacymi do$wiadczeniami (m.in. Oginska-Bulik 2006; Oles, Oles 2014; Yuan,
Zhang, Li 2017). Poza tym ustalono (niezgodnie z przyjeta hipoteza), iz slabsza
ocena wlasciwosci fizycznych uczestniczy w ksztalttowaniu czestszego stosowa-
nia przez badanych aktywnego sposobu rozwiazywania sytuacji stresowych oraz
strategii: pozytywne przewartoSciowanie, planowanie dziatan, poszukiwanie
wsparcia emocjonalnego. Stwierdzono takze, Ze nizsze poczucie tozsamosci wy-
znacza wieksza gotowos¢ badanych do poszukiwania wsparcia instrumentalne-
go, za$ mniej korzystna percepcja cech osobowosciowych wyznacza czestsze
zwracanie si¢ ku religii.

Wyniki przeprowadzonej eksploracji czeéciowo potwierdzaja hipoteze wska-
zujaca na istnienie istotnej statystycznie zaleznosci pomiedzy strategiami radze-
nia sobie uznawanymi za nieadaptacyjne a niekorzystnymi tendencjami w zakre-
sie samooceny badanych stabowidzacych. Rezultaty analizy regresji ukazaty, iz
stabsza percepcja sfery Ja odnoszacej sie do funkcjonowania spotecznego uczest-
niczy w wyjasnianiu znaczacego nasilenia wyladowania, rezygnacji z podejmo-
wania dziatan, samoobwiniania oraz korzystania z alkoholu i innych uzywek. Na-
lezy takze podkresli¢ predykcyjna funkcje wyzszego stopnia samokrytycyzmu
oddzialujagcego na wiekszg gotowos¢ badanych do radzenia sobie ze stresem
przez ekspresje negatywnych emocji, zazywanie substancji psychoaktywnych
oraz wycofanie z dziataii. Natomiast istotna rola mniej korzystnej percepcji cech
osobowosciowych ujawnia sie w ksztaltowaniu czestszego wybierania strategii
opartej na obwinianiu siebie. Stwierdzone powyzej powiazania pomiedzy strate-
giami uznawanymi za nieadaptacyjne a niekorzystnymi tendencjami w zakresie
samooceny badanych sa zgodne z przyjeta hipoteza i potwierdzaja doniesienia
zawarte w literaturze przedmiotu (m.in. Oginska-Bulik 2006; Oles, P. Oles 2014;
Yuan, Zhang, Li 2017). Poza tym badania ukazaly (wbrew oczekiwaniom), iz po-
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zytywna ocena wlasciwosci fizycznych uczestniczy w ustalaniu czestszego samo-
obwiniania oraz zaprzeczania istnieniu sytuacji problemowej. Interesujace, ze
wyrazniejsze podkreslanie wlasnej tozsamosci wyjasnia znaczaca gotowosé¢ do
zaprzestania dziatan i samoobwiniania, za$ przychylne spojrzenie na siebie z per-
spektywy moralno-etycznej wyznacza wieksze angazowanie si¢ badanych w od-
rzucanie prawdy o zjawisku, bedacym zrédlem stresu.

Stwierdzone w badaniach wlasnych niezgodne z oczekiwaniami powigzania
strategii radzenia sobie uznawanych za adaptacyjne i nieadaptacyjne z samo-
ocena, ktérych jest jednak niemal dwukrotnie mniej niz powigzan potwier-
dzajacych sformulowane hipotezy, wskazuja na specyficzne uwarunkowania
procesu radzenia sobie badanych ze stabym widzeniem i sktaniaja do refleksji nad
koniecznoscia prowadzenia kolejnych eksploracji nad aktywnoscia zaradcza oraz
jej korelatami. Interesujacym rozwigzaniem bylaby diagnoza styléw radzenia so-
bie jako bardziej uogélnionych dyspozycji oraz okreslenie udziatu innych zmien-
nych, oprécz samooceny, w wyjasnianiu zmiennosci aktywnosci zaradczej oséb
stabowidzacych, np. poczucia wlasnej skutecznosci, wsparcia spotecznego, opty-
mizmu, preznosci osobowe;j.

Przeprowadzone badania nawigzuja do ustalen zawartych w literaturze
przedmiotu, z ktérych wynika, iz radzenie sobie ma kluczowe znaczenie w przy-
stosowaniu sie do zycia z niepelnosprawnosciag wzrokows, przy czym rola po-
szczegodlnych strategii jest zréznicowana (Ole$, Ole$ 2014; Rai, Rohatgi, Dhaliwal
2019). Ocena ich efektywnosci jest kwestig trudna, a jej dokonywanie w oderwa-
niu od osoby i sytuacji jest dyskusyjne (Wrzesniewski 2000). Z punktu widzenia
skutecznosci radzenia sobie najkorzystniejsze jest stosowanie kilku strategii jed-
noczeé$nie. Jednak strategie radzenia sobie ulegaja zmianie, zaleznie od okoliczno-
$ci i mozliwosci podmiotu (Lazarus, Folkman 1984, za: Zubrzycka 2017).
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