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Wspotczesnie istnieje wiele form wspomagania rozwoju dzieci i miodziezy z
przewlektymi chorobami oraz z niepelnosprawnos$cig. Ws$rdd nich sg zardwno dziatania
zwigzane z psychokorekcja, jak 1 ze stymulacja rozwoju (psychostymulacja) (por. B.Kaja
1997). W pierwszym przypadku mamy do czynienia z dziataniami zmierzajacymi do zmiany
tych wymiardw osobowosci oraz form zachowania, ktore sg dezadaptacyjne, na akceptowane
spotecznie i przystosowawcze. Chodzi wiec o ,,naprawe¢” tego co zostato zaburzone lub
nieprawidlowo uksztattowane. Korekcja i kompensacja odgrywaja tu zasadnicza rolg. Zatem
modyfikacja nieprawidlowych form zachowania, a pierwotnie réwniez cech, dyspozycji i
poszczegblnych wymiaréw osobowosciowych, jest gtownym celem psychokorekcji, ktora
wykorzystuje techniki z obszaru psychoterapii oraz modyfikacji zachowania. Ponadto w
procesie psychokorekcji wykorzystywane sa prawidlowo rozwinigte funkcje oraz
uksztattowane w sposob pozadany zachowania, ktére moga stanowi¢ element kompensujacy
wszelkie braki 1 nieprawidtowosci.

Z kolei drugi wariant wspomagania zwigzany jest ze stymulacjg rozwoju, a wiec z
rozwijaniem 1 ksztattowaniem tych aspektow osobowosci oraz zachowania, ktore s3
prawidtowo uformowane, ale moga w wyniku wsparcia osiggnaé¢ wyzszy poziom. Jak
podkresla J.Kirenko (2002, s. 19) wspieranie to nie jest forma wyrgczania oséb z
niepelnosprawnosciag w roznych dziataniach, ale usprawnianie i1 doskonalenie. Zatem
wspieranie nie jest swoista formg odcigzania, ale stanowi praktyczne realizowanie jednej z
zasad rehabilitacji, ktora brzmi: ,pomagam tobie, abys umiat sam sobie pomoc”. 1 wlasnie z
tym wymiarem wsparcia wigzg si¢ zajecia psychoedukacyjne realizowane w praktyce
pedagogiki specjalnej. Psychoedukacje mozna traktowa¢ jako forme stymulacji rozwoju, ale
réwniez pomocy psychologicznej w postaci profilaktyki ukierunkowanej na jednostke, czy tez

istotny element procesu leczenia os6b z zaburzeniami psychicznymi lub przewlektymi



chorobami somatycznymi. Ze wzgledu na réznorodno$¢ mozliwosci praktycznego
zastosowania psychoedukacji istnieja odmienne sposoby jej interpretacji. W pierwszym
przypadku, kiedy méwimy o psychoedukacji w kontekscie stymulowania rozwoju rozumie si¢
zorganizowany proces uczenia si¢ okreslonych umiejetnosci psychologicznych takich jak:
efektywne komunikowanie si¢, prowadzenie negocjacji, mediacji, umiejetnosci asertywne,
rozwigzywanie problemow natury spotecznej, ale réwniez umiejetnosci wychowawcze,
obejmujace przygotowanie do prowadzenia zaje¢ grupowych z dzie¢mi, miodzieza, czy tez
osobami dorostymi (por. K.Sawicka 1998). Ponadto w ramach psychoedukacji miesci si¢
rozwijanie umiej¢tnosci tworczych, szybkiego czytania, uczenie si¢ mnemotechnik itd.
Najogodlniej rzecz ujmujac mozna powiedzie¢, ze stymulacja rozwoju zawiera wszystkie
zajecia psychoedukacyjne, ktére majg na celu rozwdj okreslonych umiejetnosci i jest ich
zatem tyle, ile wspomnianych umiejetnosci. Poza tym psychoedukacja wigze si¢ zwykle z
poszerzaniem wiedzy w danym zakresie, a ze wzglgdu na to, Zze zajgcia organizowane sg
najczesciej w formie grupowej, maja rowniez aspekt emocjonalno-spoteczny. Tak wiec poza
poznawczo-behawioralnym wymiarem psychoedukacji nalezy réwniez wymieni¢ sktadnik
afektywny oraz interpersonalny, bowiem kazda forma zaj¢¢ grupowych pocigga za soba
doswiadczenia emocjonalno-spoteczne. Inaczej] moéwiac psychoedukacja ukierunkowana jest
przede wszystkim na takie cele jak: rozwijanie badz nabywanie umiej¢tnosci, w tym
poszerzanie lub zdobywanie nowej wiedzy a takze gromadzenie nowych doswiadczen.
Psychoedukacja jest stosowana zaré6wno w dzialaniach rehabilitacyjnych
obejmujacych rézne grupy osob z niepelnosprawnoscia (niepetnosprawnos$¢ intelektualna,
zaburzenia ze spektrum autyzmu, niepetnosprawnos$¢ sensoryczna, ruchowa), jak i osoby z
przewlektymi chorobami somatycznymi (przede wszystkim choroby nowotworowe,
schorzenia kardiologiczne, cukrzyca, astma) oraz zaburzeniami psychicznymi (np.
schizofrenia, choroba afektywna dwubiegunowa). Wspotczesnie stanowi staly element
holistycznej rehabilitacji os6b z niepelnosprawnoscig oraz terapii osob z przewlekltymi
chorobami, tak jak zalecenia dietetyczne czy usprawnianie ruchowe. Opiera si¢ na mocnych
stronach czlowieka i koncentruje na terazniejszosci. Akcentuje znaczenie umiejetnosci
psychologicznych, sposobow radzenia sobie, wspoOlpracy i upodmiotowienia, w procesie
leczenia (Dixon 1999, Marsh 1992). Ogolnie rzecz ujmujagc mozna powiedzieé, ze
,Psychoedukacja jest treningiem wzmacniajgcym pacjenta, skierowanym na promowanie
Swiadomosci i proaktywnej postawy, dostarczanie narzedzi do radzenia sobie i Zycia z
przewlektq chorobq (tj. zwigkszania wspolpracy w leczeniu, wczesnego rozpoznawania

symptomow nawrotu choroby, ksztattowania stylu Zycia, radzemia sobie z kryzysami,
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poprawie komunikacji) oraz zmiany zachowan i postaw zwigzanych z chorobg.
Psychoedukacja zastegpuje wine odpowiedzialnoscig, bezradnos¢ postawq proaktywnq, a
zaprzeczanie zamienia na swiadomos¢.” (F.Colom 2011, s.339).

Psychoedukacje w leczeniu osdéb z chorobami somatycznymi oraz zaburzeniami
psychicznymi traktuje si¢ jako forme¢ pomocy psychologicznej. Przeznaczona jest zar6wno
dla os6b chorych, jak i ich rodzin oraz przyjaciét. Jej celem jest nie tylko powigkszanie
wiedzy o chorobie oraz mozliwo$ciach jej leczenia, ale rowniez, a moze przede wszystkim
rozwijanie umiejetnosci, ktore pozwolg skutecznie radzi¢ sobie z sytuacja choroby,
rozpoznawac swoje uczucia, redukowac stres, poprawi¢ komunikacje z lekarzem itd. Istotne
jest opanowanie umieje¢tnosci zadawania pytan personelowi medycznemu, i to zarowno przez
pacjenta, jak i jego bliskich. Do najwazniejszych obszarow zwigzanych z psychoedukacja
nalezg: informowanie o przyczynach choroby, sposobach leczenia, a takze o mozliwo$ciach
radzenia sobie ze skutkami ubocznymi terapii (np. jak ma to miejsce w leczeniu chordb
onkologicznych). Kolejnym waznym obszarem jest dokonywanie zmian w  sferze
emocjonalnej  pacjenta poprzez uczenie technik redukowania stresu, w tym réwniez
treningdw relaksacyjnych, rozpoznawania i nazywania wlasnych emocji, a takze umiejetnosci
wyrazania uczu¢. Ponadto niezwykle istotnym elementem psychoedukacji jest doskonalenie
umiejetnosci nawigzywania i prowadzenia efektywnego dialogu z lekarzem oraz innymi
przedstawicielami personelu medycznego, a takze poszerzenie wiedzy na temat mozliwosci
uzyskania pomocy socjalnej w czasie choroby (por. U.Mehl 2011).

Jak wskazuja wyniki badan, najbardziej efektywna jest psychoedukacja prowadzona
w trialogu: pacjent-rodzina-terapeuta ( za: M.Chadzynska , J.Meder, K.Charzynska 2009). Ma
to szczegbdlne znaczenie w leczeniu chorob psychicznych, gdzie w rezultacie zastosowania
metod, technik i programéw edukacyjnych zmierza si¢ do utatwienia pacjentowi powrotu do
zdrowia lub ograniczania skutkéw choroby czy niepelnosprawnosci (W.R.McFarlane za:
M.Chadzynska 1 in. 2011). Jak podkresla G.Maczka 1 wspodtpracownicy (2010, s.90)
wspolczesnie trudno jest sobie wyobrazi¢ prawidlowe lub inaczej méwigc kompleksowe
postgpowanie terapeutyczne w leczeniu osdb z chorobg afektywna dwubiegunowa (CHAD)
niz zawierajace poza farmakoterapia, takze psychoedukacj¢ wraz z innymi dzialaniami
terapeutycznymi. Jest to analogiczna sytuacja do leczenia osob chorujacych na cukrzyce,
gdzie nie mozna pomingé wagi zrozumienia przez pacjenta istoty terapii, znaczenia
monitorowania poziomu cukru we krwi, dobierania odpowiedniej dawki insuliny czy wreszcie

umieje¢tnosci wykonywania iniekcji, w sposob regularny i zgodny z zaleceniami lekarza.



Tak wigc nie sposob poming¢ psychoedukacje w procesie leczenia 0so6b z réznymi chorobami
przewlektymi, zaré6wno somatycznymi, jak i psychicznymi. Ws$réd celow programow
psychoedukacyjnych realizowanych w tym zakresie nalezy wymieni¢ przede wszystkim:
osiggniecie przez pacjenta akceptacji choroby oraz zrozumienie konieczno$ci leczenia,
czynne zapobieganie nawrotom choroby, zmniejszenie nasilenia negatywnych emociji,
uaktywnienie osoby chorej i przejecie przez nig czeSci odpowiedzialnosci za leczenie,
uwrazliwienie na to, ze stresujagce wydarzenia zyciowe, zwlaszcza w przypadku chordb
psychicznych, moga by¢ czynnikami nasilajagcymi a nawet wyzwalajacymi kolejny nawrot
choroby (por. Meder 2003, s. 311).
Przyktadowe programy psychoedukacyjne:

1. Program Psychoedukacyjny ,,PEGASUS” - skrot oznaczajacy psychoedukacje grupowa

w schizofrenii i zaburzeniach schizoafektywnych (Wienberg i wsp. 2015).

2. Barcelonski Program Psychoedukacyjny dla osob z CHAD (Colom, Vieta 2009: 36)

3. Krakowski Program Psychoedukacyjny dla os6b z CHAD - ,,Oswajanie choroby

afektywnej dwubiegunowej” (Maczka, Grabski, Gierowski, Dudek 2010, 5.95).

Psychoedukacja jako forma stymulacji psychospotecznego rozwoju o0s6b =z
niepetnosprawnos$cia oraz choroba przewlekla pelni istotng rol¢ dopelniajaca proces
rehabilitacji i leczenia, a w przypadku zaburzen psychicznych jest wrgcz integralng czgsécig
terapii. Coraz czg¢$ciej prowadzona jest przez pedagogdéw specjalnych i dlatego konieczne jest
uwzglednienie przygotowania w tym zakresie nie tylko studentéw specjalnosci ,,Terapia
zajeciowa”, ale rowniez wszystkich pozostalych. Przygotowanie teoretyczne, ale przede
wszystkim praktyczne realizowanie zaprojektowanych zaje¢ w formie treningowej powinno

by¢ udziatem kazdego studenta pedagogiki specjalne;.

Opracowanie niniejsze zostato przygotowane w znacznej cz¢Sci w oparciu
o publikacje wlasne autora, w ktorych zamieszczona zostata petna bibliografia
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