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Charakter wigzi wytworzonych w dziecinstwie a rozwoj

anhedonii w dorostym zyciu

The Character of Bonds Created in the Childhood and the Development
of Anhedonia in the Adult Life

Abstract: The aim of the study was to identify factors that may participate in the relationship be-
tween the character of the bond created in childhood and the development of anhedonia in adult life.

A questionnaire survey on attachment style, sensitivity to stress, learned helplessness, level
of anhedonia and perceived social support was carried out. The study was attended by 163 par-
ticipants, aged between 19 and 36.

The results confirmed the hypothesized relationship between the character of bonds formed
in childhood and the development of anhedonia in adulthood. The secure attachment and the per-
ception of instrumental support, especially emotional support, are factors related to reducing the
risk of developing anhedonia. The factor that conduces the development of anhedonia is, above
all, attachment of the insecure character. Research shows that the character of the bond created
in childhood is important for the mental health of the individual, social functioning and the pos-
sessed skills and personal resources.
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WPROWADZENIE

Dla prawidtowego rozwoju psychospotecznego
dziecka niezwykle wazna jest stata, bliska wigz
z matka lub matka zastgpeza, trwajaca przez caty
okres niemowlgctwa 1 wezesnego dziecinstwa.
Ponad 70 lat temu, w odpowiedzi na negatywne
skutki I wojny §wiatowej, John Bowlby — ba-
dacz, zajmujacy si¢ problematyka wigzi pomig-
dzy dzieckiem a opiekunem — zostal poproszony
o przeprowadzenie badan dotyczacych wpltywu
osierocenia na rozwdj psychospoteczny dzieci.
Studia nad separacja i jej konsekwencjami dla
zdrowia psychicznego pozwolily mu na opubli-
kowanie parg lat pozniej raportu Maternal care

and mental health dla WHO (Bowlby, World
Health Organization, 1952), w ktéorym zwraca
uwagg, ze prawidlowa wi¢z migdzy opickunem
a dzieckiem jest podstawa zdrowia psychicznego
i ksztalttowania charakteru (Bowlby, World Health
Organization, 1952). Zagadnienie to wcale nie
stracito na aktualnosci; liczba badaczy zaintereso-
wanych wptywem przywiazania i relacji z opie-
kunem w pierwszych latach zycia na zdrowie,
kompetencje spoteczne, zasoby osobiste i rozwoj
zaburzen psychicznych w dorostym zyciu stale
ro$nie (por. Stabon-Duda, 2011).

Bowlby (1969) uwazal, ze przywiazanie
pojawia si¢ u wszystkich gatunkow ssakow
i pelni biologiczna funkcj¢ ochronna, a tym
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samym stuzy przetrwaniu. Badania wykaza-
ly, ze laboratoryjne szczury i malpy, ktore
zostaly odizolowane od matek na wczesnym
etapie zycia, wykazywaty obnizona motywa-
cj¢ do pozyskiwania pozytywnych wzmoc-
nien (Riiedi-Bettschen i in., 2005), obnizona
motywacje do kontaktéw spotecznych (Mintz
iin., 2005) oraz uposledzenie odruchow wa-
runkowania klasycznego (Matthews, Robbins,
2003). Badacze zauwazyli, ze zaobserwowane
zachowania zwierzat przypominaja symptomy
anhedonii — wtasciwosci, ktora jest uznawana
za objaw osiowy depresji (APA, 2013), ale wy-
stgpuje réwniez jako samodzielne zaburzenie
objawiajace si¢ brakiem lub utrata zdolnosci
do odczuwania przyjemnosci (anhedonia kon-
sumacyjna), brakiem lub obnizeniem motywa-
cji do poszukiwania wzmocnien pozytywnych
(anhedonia antycypacyjna) lub nieumiejetnosci
przewidywania nagréd na podstawie doswiad-
czen (Remer i in., 2015).

We wspomnianych badaniach stwierdzono
zwiazki miedzy wczesna utrata wigzi a an-
hedonia, dostarczyly one jednak stosunkowo
niewielu danych na temat natury tych zwiazkoéw
oraz czynnikow, ktére moglyby je wyjasnic.
Model wyjasniajacy powstawanie anhedonii,
zaproponowany przez Diega A. Pizzagalliego
(2015), wskazuje na znaczenie niekontrolowal-
nego stresu i wyuczonej bezradnos$ci w jej gene-
zie oraz sugeruje, iz moga one stanowi¢ poten-
cjalne ogniwa posredniczace pomigdzy wczesna
utrata wigzi a anhedonia. W prezentowanym
artykule przedstawione zostana wyniki badan
empirycznych, ktore wpisuja si¢ w ten kierunek
myslenia i pokazuja mechanizm odpowiedzialny
za pojawienie si¢ anhedonii w dorostym zyciu
jako rezultat pozabezpiecznego przywiazania,
wyksztatconego w dziecinstwie, ktore nie zo-
stato ,,zneutralizowane” skutecznym radzeniem
sobie ze stresem, przy obecno$ci adekwatnego
wsparcia spotecznego.

Rola stresu i wyuczonej bezradnoSci
w powstawaniu anhedonii

Jak twierdzi Pizzagalli (2015), w rozwoju an-
hedonii wazne moze by¢ doswiadczanie silne-
g0, niekontrolowanego stresu. Poczucie braku
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kontroli nad stresowa sytuacja oraz poczucie
nieskuteczno$ci podejmowanych dziatan ma-
jacych na celu poradzenie sobie ze streso-
rem moze powodowaé wystapienie syndro-
mu wyuczonej bezradnos$ci (Seligman i in.,
2003). Zwierzgta — poddane dziataniu silnego,
niekontrolowanego stresu spowodowanego
izolacja od opiekuna — przejawiaty zaré6wno
symptomy braku kontroli, jak i nieskuteczno-
$ci wlasnych dziatan (por. Pizzagalli, 2015).
W sytuacji stworzonej w warunkach laborato-
ryjnych zwierzgta, w wyniku do§wiadczanego
stresu, utracity motywacj¢ do pozyskiwania
pozytywnych wzmocnien, a przejawiany przez
nie zestaw zachowan badacze przyrownali do
objawow charakteryzujacych anhedonig (Piz-
zagalli, 2015).

Dla oceny zagrozenia ptynacego z sytua-
cji stresowej istotne sa nie tylko wtasciwosci
samego stresora, lecz roéwniez przekonania
o wiasnej skutecznos$ci, wartosci czy kontroli
nad stresorem, ktore wptywaja na umiejgtnosé
radzenia sobie ze stresem, ale przede wszyst-
kim maja wptyw na to, jak pojmujemy stres
ijak silnie go doswiadczamy (Oginska-Bulik,
2001). Gdy stresor jest subiektywnie ocenia-
ny przez jednostke jako bardziej zagrazajacy
(w wyniku wczesnego uwrazliwienia na stres),
a wczesniejsze do§wiadczenia sugeruja niska
skuteczno$¢ wlasnych dziatan, reakcja na stres
moze skutkowa¢ brakiem podejmowania dzia-
fan, by przezwycigzy¢ stresor. Tym samym
jednostka nie naraza si¢ na dodatkowe zagro-
zenia, ale jednocze$nie ogranicza dostgp do
pozytywnych wzmocnien (zwiagzanych prze-
de wszystkim z obnizeniem poziomu stresu
czy doswiadczeniem wtlasnej skutecznosci).
Utrata motywacji do doznawania przyjemnych
wzmocnien jest jednym z objawow mogacych
sugerowa¢ wystapienie anhedonii, zaobser-
wowanych rowniez u zwierzat we wezesniej
wspomnianych eksperymentach (Pizzagalli,
2015).

Zaburzenie wi¢zi z opiekunem a anhedonia
Zgodnie z sugestia Bowlby’ego, jakoby two-

rzenie wigzi z opiekunem pojawiato si¢ u pra-
wie wszystkich gatunkow ssakoéw (Bowlby,
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1969, za: Senator, 2012), mozna si¢ spodzie-
wac, ze wlasciwosci wigzi i konsekwencje jej
utraty u ludzi, beda zblizone do tych, ktore
zbadano u szczuréw i malp (m.in. Riiedi-Betts-
chen i in., 2005; Mintz i in., 2005; Cuadra,
1999, Maier i in., 2006; Cabib, Puglisi-Allegra,
2012). Doswiadczanie nieobecnosci lub nie-
dostepnosci opiekuna przez dzieci moze sta-
nowi¢ ekwiwalent rzeczywistej utraty dozna-
wanej przez zwierzgta. Jak twierdza badacze
(Ainsworth i in., 1978; Plopa, 2003; Senator,
2012; Schaffer, 2014), poczucie dostgpnosci
opiekuna i jego responsywnos$¢ na potrzeby
dziecka jest warunkiem koniecznym do wy-
tworzenia si¢ bezpiecznego stylu przywiazania,
a do$wiadczanie subiektywnej lub obiektywnej
utraty wiaze si¢ z duzym prawdopodobien-
stwem wyksztatcenia wigzi pozabezpiecznej.
Interakcje pomigdzy przywiazanym dzieckiem
a opickunem pomagaja w regulacji emocji oraz
niwelowaniu dyskomfortu (Cassidy, 2016).
Rodzaj wyksztatconej wigzi oddziatuje tez
na ksztattowanie si¢ okreslonych przekonan
na temat samego siebie, Swiata i innych ludzi,
czyli tzw. wewngtrznych modeli operacyjnych
(WMO) (Ainsworth i in., 1978; Senator, 2012).
Utrwalone w wyniku interakcji z opiekunem
przekonania moga wptywacé na percepcje stre-
su, zdolno$¢ radzenia sobie ze stresem, poczu-
cie wlasnej zaradnosci i skutecznosci (Plopa,
2007; Senator, 2012; Schaffer, 2014). Przywia-
zanie pozabezpieczne wiaze si¢ z wytworze-
niem WMO zawierajacym przekonania o bra-
ku wtlasnej wartosci i skuteczno$ci, co moze
w przysztosci sprzyja¢ rozwojowi anhedonii.
Natomiast interakcje zachodzace pomigdzy
opiekunem a dzieckiem przywigzanym bez-
piecznie, w ktorych dziecko doswiadcza pozy-
tywnych wzmocnien i wyksztatca przekonania
o wlasnej wartosci dla opiekuna, skutecznos$ci
wiasnych dziatan i wsparcia opiekuna, zmniej-
szaja prawdopodobienstwo rozwoju anhedonii
w dorostym zyciu.

Interakcje pomigdzy dzieckiem a figura
przywiazania od najwczesniejszych chwil sty-
muluja rozwo6j moézgu dziecka. Badania neuro-
obrazowe potwierdzaja, ze znaczace dla za-
chodzacych procesow sa przede wszystkim
kontakty twarza w twarz, zwiazane z widze-

niem ludzkiej twarzy, obserwacja mimiki
i odbieraniem bodzcéw zmystowych (Bom-
ba, 2008). Aktywnosci te stymuluja rozwdj
takich obszaréw modzgu, jak pierwotna kora
wzrokowa (Schore, 2001; Trevarthen, 2000),
kora przedczotowa (Coan, 2016), pole brzusz-
ne nakrywki i jadra péllezace (Coan, 2016)
oraz potaczenia pomigdzy prawa kora czotowa
a ciatem migdatowatym (Feldman i in., 1999,
za: Bomba, 2008), a takze oddzialuja na ak-
tywnos$¢ szlakow dopaminergicznych (Lammel
iin., 2014; Coan, 2016). Wymienione wyzej
struktury mézgu i drogi dopaminergiczne na-
leza do uktadu nagrody, zwiazanego z moty-
wacja do poszukiwania przyjemnych doznan
i odczuwania ich (Remer i in., 2015). Oprocz
wlasciwej stymulacji wazna rolg w rozwoju
moézgu odgrywa samo przywiazanie (Bomba,
2008; Coan, 2016). Stres i dyskomfort dziecka
przywiazanego pozabezpiecznie odczuwany
w kontaktach z opickunem moze zaburzaé roz-
woj 1 funkcjonowanie wrazliwych, podatnych
na uszkodzenia struktur mézgowych, takze tych
odpowiedzialnych za odczuwanie przyjemno-
$ci. Na przyktad badania przeprowadzone przez
takich naukowcow jak Gillath, Shaver, Baek
i Chun (2008) wskazuja na zwiazek pomigdzy
przywiazaniem lgkowo-unikowym a zmianami
w receptorach dopaminergicznych i serotonin-
ergicznych, co moze zwigksza¢ podatno$¢ na
zaburzenia w regulacji emocji i funkcjonowa-
niu spotecznym. Przywiazanie lgkowo-ambi-
walentne zostato powiazane z podwyzszong
aktywnoscia struktur mézgu w warunkach
zagrozenia, stresu i bolu (Canterberry, Gillath,
2013; Eisenberger i in., 2011; Younger i in.,
2010, za: Coan, 2016). Bezpiecznie przywia-
zane jednostki moga by¢ ogdlnie mniej re-
aktywne na odczuwanie stresu, juz nawet na
bardzo wczesnym etapie przetwarzania bodzca
(Nash i in., 2014). Prawidtowo wyksztalcone
struktury moézgu oraz rOwnowaga w dziataniu
substancji odpowiedzialnych za neuroprzekaz-
nictwo przyjemnych, wzmacniajacych bodz-
cow sa podstawa do odczuwania przyjemno-
$ci oraz moga stanowi¢ neuroanatomiczny
i neurofizjologiczny czynnik ochronny przed
rozwojem anhedonii.
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Przywiazanie a wrazliwo$¢ na stres
i uczenie si¢ bezradnosci

Obecno$¢ obiektu przywiazania, do§wiadczana
w interakcjach przebiegajacych miedzy opieku-
nem a dzieckiem przywigzanym bezpiecznie,
redukuje poziom fizjologicznego pobudzenia
u dziecka, ma zdolno$¢ obnizania percepcji
stresu oraz minimalizowania odpowiedzi na
stres w pozniejszym zyciu (Plopa, 2007). Dzieci
przywiazane pozabezpiecznie, ktore doswiad-
czaja nicobecnosci opickuna, a tym samym stre-
su, moga zosta¢ uwrazliwione na stres i w przy-
szto$ci odczuwac stresor jako bardziej przykry
niz w rzeczywistosci (Plopa, 2005, 2007; Fre-
wen i in., 2012; Mikulincer i in., 2002). Z tych
samych badan (Plopa, 2005, 2007) wynika, ze
pozabezpieczny styl przywiazania wiaze si¢
dodatnio nie tylko z do§wiadczanym stresem,
ale takze z jego zwigkszona percepcja. Po-
dobne wnioski zostaly wskazane w badaniach
neuroobrazowych przytoczonych przez Jamesa
A. Coana (2016). Ponadto doswiadczanie rela-
cji, w ktorej potrzeby sa zaspokajane, prowadzi
do przekonania o wlasnej skutecznos$ci, war-
tosci i kontroli sytuacji. Natomiast brak do-
swiadczen zaspokajajacych potrzeby bliskosci
i wlasnej skutecznosci prowadzi do wyksztat-
cenia si¢ wewngtrznych modeli operacyjnych
zawierajacych przekonania pesymistyczne do-
tyczace wlasnej nieskutecznos$ci, braku kontroli
i warto$ci (Ainsworth i in., 1978; Plopa, 2003;
Senator, 2012; Schaffer, 2014). W wyniku do-
$wiadczania przez jednostk¢ niepowodzen,
braku kontroli w réznych sytuacjach i niskiej
skutecznos$ci wlasnych zachowan pojawia si¢
wyuczona bezradno$¢ (Kofta, Sedek, 1993;
Jarmakowski, 2009; Jasinski, 2014; Seligman,
Walker, Rosenhan, 2003). Doswiadczanie bez-
piecznego przywiazania wiaze si¢ z wyksztalce-
niem wielu zasobow, ktdre moga nie tylko ob-
niza¢ wrazliwos$¢ na stres, ale takze zwigkszaé
poczucie wlasnej skutecznosci, kompetencji
itp. (Spangler, 1991; Schore, 1996; Liu i in.,
1997; Plopa, 2007). Natomiast wigz Igkowo-
-unikowa jest uznawana za czynnik obniza-
jacy odpornos$¢ na stres (Plopa, 2005, 2007).
Mozna zatem przypuszczaé, ze przywiazanie
bezpieczne bgdzie stanowito czynnik ochronny
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przed wystapieniem syndromu wyuczonej bez-
radnosci, a pozabezpieczny styl przywiazania
bedzie nasila¢ poziom wyuczonej bezradnosci.

Wsparcie spoleczne a charakter wiezi
wytworzonej w dziecinstwie i rozwaj
anhedonii

Opiekun jest pierwotnym zroédlem wsparcia i —
jesli dziecko doswiadczylto skutecznego wspar-
cia ze strony opiekuna — pozostaje on zrodtem
wsparcia przez cate zycie (Schaffer, 2014).
Umiejetno$¢ proszenia o wsparcie, poszuki-
wanie go, traktowanie go jako zrédto redukcji
stresu, doswiadczanie go lub spostrzeganie
wymaga posiadania okre$lonych kompetencji
spotecznych i jest silnie uzaleznione od do-
$wiadczen z dziecinstwa (Plopa, 2005). Florian,
Mikulincer i Bucholtz (1995) swoimi badaniami
dowiedli, ze osoby przywiazane bezpiecznie
czesciej czuja sig¢ wspierane, a takze czgsciej
niz osoby przywiazane pozabezpiecznie po-
szukuja wsparcia innych i korzystaja z niego.
Badanie pokazato, ze przywiazanie lgkowe
byto zwiazane z mniejszym angazowaniem si¢
w poszukiwanie wsparcia, mimo subiektyw-
nego zapotrzebowania na nie, oraz z nizszym
poziomem dostrzeganej dostgpnosci wparcia
(zaréwno instrumentalnego, jak i emocjonalne-
g0). Co wigcej, u 0sob przywigzanych ambiwa-
lentnie poszukiwanie wsparcia okazywato si¢
nieskuteczne, szczeg6lnie w kwestii wsparcia
instrumentalnego. Autorzy badania wskazali, ze
przyczyna tych ré6znic moze by¢ wysoki poziom
lgku, uniemozliwiajacy racjonalne dostrzezenie
dostgpnosci wsparcia (Mikulincer, Nachshon,
1991; Florian, Mikulincer, Bucholtz, 1995).
Inne badania dotyczace zwiazku pomigdzy
stylem przywiazania a wsparciem dowodza,
ze bezpieczna wigz z opiekunem stanowi prze-
strzen do ksztaltowania si¢ zasobow jednost-
kowych — wplywajacych na percepcje stresu,
poczucie skuteczno$ci i kontroli (Plopa, 2007;
Senator, 2012; Schaffer, 2014). Dostgpnos¢
opiekuna (fizyczna obecnos¢ i gotowos¢ do
reagowania na sygnaly) redukuje wrazliwos¢
na stres i pozwala na odczuwanie wsparcia,
gdyz dziecko uczy sig, ze moze liczy¢ na po-
moc innych w przywracaniu dobrostanu. Jesli
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wsparcie — przede wszystkim instrumentalne —
moze dziata¢ zar6wno na tworzenie, jak i na
zwigkszanie poczucia wlasnej skutecznosci
(takze poprzez modelowanie efektywnego ra-
dzenia sobie), to spostrzeganie braku takiego
wsparcia, moze wigzac si¢ dodatnio z wyuczona
bezradnoscia. Brak wzmocnien wynikajacych
z dos$wiadczania skutecznosci sprawia, ze brak
wsparcia moze si¢ wigza¢ dodatnio z anhedo-
nig. U oséb przywiazanych bezpiecznie otrzy-
mywane wsparcie lub bardziej subiektywne
jego spostrzeganie mogloby stanowi¢ substytut
opiekuna i by¢ czynnikiem ochronnym przed
rozwojem anhedonii. Efekt obnizenia ryzyka
wystapienia anhedonii najprawdopodobniej
moze dotyczy¢ zardwno wsparcia instrumen-
talnego (wsparcie moze wpltywaé na poczucie
skutecznosci, zapobiegajac lub ,,oduczajac”
wyuczonej bezradnosci), jak i emocjonalnego
(wsparcie moze modyfikowa¢ odczuwany Igk
i zwigkszaé poczucie wlasnej wartosci).

Model rozwoju anhedonii w zwiazku ze
specyfika przywiazania

Analiza doniesien z badan dotyczacych stylow
przywiazania, anhedonii, percepcji stresu oraz
wyuczonej bezradno$ci wskazuje na istnie-
nie pewnego mechanizmu rozwoju anhedonii,
w ktérego przebiegu biora udzial omowione
zjawiska (m.in. Seligman, 1990; Florian i in.,
1995; Frewen i in., 2012; Senator, 2012; Schaf-
fer, 2014, Pizzagalli, 2015). Tworzaca si¢ wigz
migdzy dzieckiem a opiekunem moze przybrac

charakter przywiazania bezpiecznego lub poza-
bezpiecznego. Wczesna ekspozycja na stres,
mogaca wystgpowac¢ w interakcjach migdzy
opiekunem a dzieckiem przywiazanym poza-
bezpiecznie, moze zwigkszy¢ poézniejsza wraz-
liwo$¢ na stres i sprawic, ze neutralne stresory
beda postrzegane jako zrodto silnego dystresu
oraz beda uaktywnia¢ przekonanie o posiada-
niu niewystarczajacych zasobow, by pokonac
zrddlo stresu. Dodatkowo, w wyniku interakcji
z opiekunem, we wczesnym dziecinstwie zo-
staja wyksztalcone wewngtrzne modele ope-
racyjne zawierajace reprezentacje atrybutow
obiektu przywiazania, siebie i rodzaju relacji.
Wigz o charakterze bezpiecznym, w wyniku
doswiadczania przez dziecko bliskos$ci, staje
si¢ czynnikiem ochronnym, dzieci natomiast,
ktére w wyniku doswiadczen z opickunem wy-
ksztatcajaq wigz pozabezpieczna, sa pozbawiane
czynnika ochronnego i zasobéw z nim zwiaza-
nych. Pojawiaja si¢ takze deficyty w radzeniu
sobie ze stresem, przeczuwanie niepowodzenia
i frustracja w kontaktach spotecznych, utrud-
niajaca poszukiwanie i dostrzeganie mozliwego
wsparcia. Ciagte doswiadczanie niepowodzen
moze prowadzi¢ do wyksztalcenia si¢ syndromu
wyuczonej bezradnosci, a w rezultacie rowniez
do trudnosci lub nieumiejgtnosci doswiadczania
pozytywnych wzmocnien, czyli do anhedonii.
Osoby przywiazane bezpiecznie, oprocz zaso-
béw nabywanych w wyniku interakcji z opie-
kunem, zyskuja pierwotne zrodlo wsparcia —
fizyczna obecnos¢ opickuna i jego gotowos¢ do
reagowania na sygnaty dziecka redukuje wraz-

deficyty radzenia sobie ze stresem

\ 4

styl przywiazania

wrazliwos¢ na stres

wyuczona bezradno$¢

< wsparcie spoteczne

A

anhedonia

Rysunek 1. Model zalezno$ci migdzy zmiennymi
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liwo$¢ na stres i zwigksza poczucie wsparcia.
Subiektywne spostrzeganie wsparcia moze by¢
ckwiwalentem dostgpnosci opiekuna i stano-
wi¢ czynnik ochronny przed wystapieniem
anhedonii u 0séb przywiazanych pozabez-
piecznie. Przedstawiony mechanizm rozwoju
anhedonii, zalezny od charakteru wigzi utwo-
rzonej w dziecinstwie, prezentuje model zob-
razowany na rysunku 1. Stanowi on podstawg
teoretyczng prezentowanego w niniejszym
artykule badania.

PROBLEM BADAWCZY

Glownym celem przeprowadzonego badania byta
weryfikacja mechanizmu rozwoju anhedonii,
przedstawionego w poprzedniej czesei artykutu.
Podstawowym pytaniem badawczym bylo pyta-
nie, czy styl przywiazania wytworzony w dzie-
cinstwie wiaze si¢ z pojawieniem si¢ anhedonii
w dorostym zyciu. Kolejne pytanie badawcze
dotyczyto tego, czy wrazliwo$¢ na stres i wy-
uczona bezradno$¢ sa mediatorami relacji migdzy
charakterem wigzi wytworzonej w dziecinstwie
a pojawieniem si¢ anhedonii w dorostym zyciu.
Ostatnie z zadanych pytan odnosito si¢ do roli
wsparcia spotecznego w relacji pomigdzy stylami
przywiazania a poziomem anhedonii.

W badaniu weryfikowano nastgpujace hi-
potezy badawcze:

H,: Istnieje zwiazek pomigdzy charakterem
wigzi wytworzonej w dziecinstwie a anhedo-
nig — style pozabezpieczne wiaza si¢ z wysteg-
powaniem anhedonii.

H.: Pozabezpieczne style przywiazania wia-
73 si¢ z wicksza wrazliwos$cig na stres.

H,: Przywiazanie bezpieczne wiaze sig ne-
gatywnie z wyuczona bezradno$cia, a przy-
wigzanie pozabezpieczne — Igkowo-unikowe
i lgkowo-ambiwalentne — pozytywnie.

H,: Zwiazek pomigdzy stylem przywiazania
a anhedonig jest zaposredniczony przez wrazli-
wos¢ na stres i wyuczona bezradnos¢.

H,: Spostrzegane wsparcie spofeczne —
emocjonalne i instrumentalne — dodatnio ko-
reluje z bezpiecznym stylem przywiazania,
a ujemnie z pozabezpiecznymi stylami przy-
wigzania.
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H,: Wyuczona bezradno$¢ i anhedonia wiaza
si¢ negatywnie ze spostrzeganym, emocjonal-
nym i instrumentalnym, wsparciem spotecznym.

H.: U 0s6b z pozabezpiecznym stylem przy-
wigzania, ktore spostrzegaja, iz maja instru-
mentalne lub emocjonalne wsparcie spoteczne,
poziom anhedonii jest nizszy niz u 0sob, ktére
nie spostrzegaja, ze takie wsparcie maja.

METODA
Osoby badane

Proba badawcza liczyta 163 osoby w wieku
19-36 lat (Srednia wieku — 24,83 lat, SD =4,07).
W grupie znalazly si¢ 103 kobiety i 60 mez-
czyzn. Wigkszos¢ osob bioraca udziat w bada-
niu legitymowata si¢ wyksztatceniem wyzszym
(51,53%), zyta w miescie sredniej wielkos$ci
(41,72%) 1 byta w zwiazku nieformalnym
(49,69%) lub byly to osoby samotne (38,04%).
Wsréd pozostatych badanych jedna osoba miata
wyksztatcenie ponizej sredniego, 46 0sob miato
wyksztatcenie $rednie (28,23%), a 32 osoby —
wyzsze niz srednie (19,63%). 12,27% badanych
to osoby mieszkajace na wsi, 25,76% osoby
z matego miasta i 20,24% osoby z duzego mia-
sta (powyzej 500 tys. mieszkancow). Oprocz
0s06b pozostajacych w zwiazkach nieformal-
nych i oséb samotnych, 11,66% deklarowato
pozostawanie w zwiazku malzenskim, jedna
osoba byta rozwiedziona.

Podstawowym kryterium doboru grupy byt
wiek 0sob badanych: osoby w wieku 19-36 lat
mialy okazjg konfrontowac si¢ z roznymi stre-
sorami, znalazly si¢ w sytuacjach kryzysowych,
mogacych by¢ zrodtem informacji o wlasnych
zasobach, radzeniu sobie ze stresem czy atrybu-
cji uzywanych do wyjasniania zdarzen. Z duzym
prawdopodobienstwem osoby te doswiadczy-
ly tez relacji romantycznej, w ktorej moglyby
si¢ ujawni¢ cechy reprezentowanego przez nie
stylu przywiazania. Poczatkowy dobdr os6b ba-
danych byt oparty na dostgpnosci uczestnikow,
do kolejnych o0séb badanych docierano za po-
moca metody kuli $nieznej — link do informacji
o badaniu byt przekazywany przez uczestnikow
badania kolejnym potencjalnym uczestnikom.
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Uczestnicy zostali poinformowani o celu bada-
nia iuczestniczyli w nim w petni dobrowolnie;
zapewniono ich rowniez o poufnosci uzyska-
nych danych.

NARZEDZIA

W badaniu zostaty wykorzystane samoopisowe
metody kwestionariuszowe, stuzace do pomia-
ru takich zmiennych, jak styl przywiazania,
wrazliwo$¢ na stres, wyuczona bezradnosc,
anhedonia i wsparcie spoteczne. Informacje
o danych demograficznych (pte¢, wyksztatce-
nie, sytuacja rodzinna, miejsce zamieszkania)
zostaly zebrane za pomoca pytan zawartych
w metryczce.

Styl przywigzania

Do badania stylu przywiazania zostat uzyty
Kwestionariusz Styléw Przywiazaniowych Mie-
czystawa Plopy (2008). Podstawg teoretyczng
narzgdzia jest teoria przywiazania Bowlby’ego
oraz koncepcja Hazan i Shavera (1987), za-
ktadajaca istnienie trzech stylow przywiaza-
niowych — mierzonych odpowiednio trzema
skalami narzedzia KSP: bezpiecznego, lgkowo-
-ambiwalentnego i Igkowo-unikowego. Kazda
ze skal, odpowiadajaca stylom przywiazania,
sktada si¢ z o$miu pytan, na ktére osoba ba-
dana odpowiada, okreslajac swoje miejsce na
siedmiostopniowej skali Likerta.

Rzetelno$¢ poszezegodlnych skal kwestiona-
riusza uzyskana w badaniu wlasnym wyglada
nastgpujaco: bezpieczny styl przywiazania —
0,86, lgkowo-ambiwalentny styl przywiaza-
nia — 0,88, lgkowo-unikowy styl przywiaza-
nia — 0,83.

Wrazliwos$¢ na stres

Do pomiaru wrazliwo$ci na stres zostata wyko-
rzystana Skala Odczuwanego Stresu (Perceived
Stress Scale), mierzaca nat¢zenie stresu zwiaza-
nego z wlasna sytuacja zyciowa w perspektywie
ostatniego miesigca (Juczynski, Oginska-Bulik,
2009). Narzedzie sktada si¢ z 10 pozycji zawie-
rajacych pytania dotyczace subiektywnych od-

czué zwiazanych z przezywanymi problemami
osobistymi, reakcji na nie oraz sposobdw radze-
nia sobie z nimi. Odpowiedzi udziela sig¢ przez
przypisanie stwierdzeniom liczby od 0 do 4,
odpowiadajacej czgstosci wystgpowania da-
nego odczucia.

Jest to kwestionariusz skonstruowany przez
Cohena, Kamarcka i Mermelsteina, ktory
w 2009 roku zostat zaadaptowany do polskich
warunkow przez Zygfryda Juczynskiego i Ning
Oginska-Bulik (2009). Rzetelnos$¢ narzedzia
uzyskana w niniejszym badaniu wynosi 0,88.

Wyuczona bezradno$¢

Pomiar wyuczonej bezradno$ci zostat dokona-
ny z uzyciem Testu Orientacji Zyciowej LOT-
-R (Revised Life Orientation Test). Polskiej
adaptacji kwestionariusza, ktérego autorami
sa MLF. Scheier, Ch.S. Carver i M.W. Bridges,
dokonali Z. Juczynski i R. Poprawa (Juczynski,
2009). LOT-R jest narzedziem sktadajacym sig
z 10 stwierdzen, z ktérych szes¢ diagnozuje
mierzong atrybucj¢ — dyspozycyjny optymizm
(Juczynski, 2009). Wynik testu jest suma ocen
sze$ciu stwierdzen mierzacych poziom zmien-
nej. Odpowiedzi na pytania udzielane sa na
pigciostopniowej skali. Autorzy kwestionariu-
sza zakladaja, ze im nizszy wynik uzyskany
w tescie, tym nizszy poziom dyspozycyjnego
optymizmu, a tym samym — WyZsSzy poziom
pesymizmu. Pesymizm traktowany jako atry-
bucja dyspozycyjna moze by¢ interpretowa-
ny jako wystgpowanie syndromu wyuczonej
bezradnosci (Seligman, 1990; Abramson i in.,
1978; Jarmakowski, 2009). Wartos¢ a Cronba-
cha — okres$lajaca rzetelno$¢ narzedzia uzytego
w badaniu - to 0,79.

Spostrzegane wsparcie spoleczne

Zestaw Berlinskich Skal Wsparcia Spotecznego
(BSSS; Berlin Social Support Scales) stuzy do
pomiaru réznych aspektow wsparcia spoteczne-
go, takich jak: spostrzegane wsparcie spoteczne,
zapotrzebowanie na wsparcie, poszukiwanie
wsparcia, aktualnie udzielane i otrzymywane
wsparcie oraz wsparcie buforujaco-ochron-
ne. Do pomiaru istotnego dla badania aspektu
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wsparcia — czyli spostrzeganego wsparcia spo-
lecznego — uzyto skali mierzacej spostrzegane
emocjonalne i instrumentalne wsparcie spotecz-
ne. Zestaw kwestionariuszy zostat skonstruowa-
ny przez Luszczynska, Kowalska, Schwarzera
i Schulza w 2002 roku. Rzetelno$¢ narzedzia
uzyskana w niniejszym badaniu to 0,80 dla
spostrzeganego wsparcia emocjonalnego, 0,88
dla spostrzeganego wsparcia instrumentalnego
oraz 0,90 dla og6lnego wyniku spostrzeganego
wsparcia spotecznego.

Anhedonia

Pomiar anhedonii zostat przeprowadzony z uzy-
ciem narze¢dzia The Temporal Experience of
Pleasure Scale (TEPS). Kwestionariusz, skta-
dajacy sig z 18 stwierdzen zawierajacych opi-
sy przyjemnych doznan odczuwanych w roz-
nych sytuacjach, pozwala na pomiar satysfakcji
(skala konsumacyjna) i motywacji (skala anty-
cypacyjna) do doznawania przyjemnosci (Gard
iin., 2006). Osoba badana ustosunkowuje si¢
do stwierdzen poprzez nadanie im wartosci na
szesciostopniowej skali Likerta.

Polska adaptacja narzedzia zostata przepro-
wadzona pod kierunkiem Gornik-Durose (2017).
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Narzedzie stuzy do pomiaru tonu hedoniczne-
go — niskie wyniki uzyskane w skali sugeruja
niska zdolnos¢ doznawania przyjemnosci, czyli
wyzszy poziom anhedonii. Warto$¢ a. Cronba-
cha narzedzia uzyskana w badaniu to 0,83 (dla
podskali antycypacyjnej o = 0,82, a konsuma-
cyjnej o= 0,67).

WYNIKI

Podstawowe statystyki opisowe rozktadow ba-
danych zmiennych oraz korelacje rzedu zerowe-
go przedstawia tabela 1. Sprawdzono rowniez
zrdznicowanie badanych pod wzglgdem stylow
przywiazania. W tym celu przeprowadzono
analiz¢ skupien metoda k-$rednich na stan-
daryzowanych wynikach skal KSP. Przyjgto
rozwiazanie z trzema skupieniami — zgodnie
z zatozeniami kwestionariusza. Pierwsze sku-
pienie, liczace 38 przypadkow, to osoby, ktore
najwyzszy wynik uzyskaly w skali przywiaza-
nia lgkowo-ambiwalentnego. Drugie skupienie
obejmowato osoby z najwyzszym wynikiem
w skali przywiazania bezpiecznego i liczyto
62 przypadki. Skupienie trzecie — osoby z do-
minujacym stylem przywiazania Igkowo-uni-

Tabela 1. Opis statystyczny badanych zmiennych i wspotczynniki korelacji

Zmienne Bezp | Lek-uni | Lek-amb | WnS | DO | TH_o | SWS_o| SWS e | SWS_ i
Statystystyki
opisowe
M 41.86 20.21 29.37 20.01 | 14.6 | 78.89 | 26.13 12.73 13.40
SD 9.36 8.88 11.25 797 | 496 | 12.58 | 5.14 2.67 2.91
Korelacje
Bezp -.76%* —.20% —26* | 29% 33% .50% 45% 47
Lek—uni 55% 35% | —34% | _27% | —42% —.35% —42%
Lek—amb 46% | —36% 12 —22% -13 -.26%*
WnS —.54* .09 -11 —.04 -.16
DO .14 26%* .19%* 28*
TH o 26%* 24%* 25%

Objasnienia: Bezp — bezpieczny styl przywiazania; Lek-uni — lgkowo-unikowy styl przywiazania; Lek-amb —
lgkowo-ambiwalentny styl przywiazania; WnS — wrazliwos¢ na stres; DO — dyspozycyjny optymizm; TH_o —ton
hedoniczny wynik ogdlny; SWS o — spostrzegane wsparcie spoteczne wynik ogoélny; SWS e — spostrzegane
wsparcie spoteczne emocjonalne; SWS_i — spostrzegane wsparcie spoteczne informacyjne.

*p > 0,05.



Charakter wiezi wytworzonych w dziecinstwie a rozwoj anhedonii w dorostym Zyciu 41

kowym — liczyto 63 przypadki. Takie wyniki
sugeruja, ze w badaniu wzigty udziatl osoby
o zroznicowanych stylach przywiazania.

Analiza prostych zwiazkéw miedzy
zmiennymi

Chcac zweryfikowaé postawione hipotezy ba-
dawcze, przeprowadzono analiz¢ zwiazkoéw
pomigdzy badanymi zmiennymi z uzyciem
wspolczynnika korelacji -Pearsona.

Analiza korelacji, ktorej wyniki przedstawia
tabela 1, pokazuje zwiazki migdzy badanymi
zmiennymi. Styl bezpieczny i styl lgkowo-am-
biwalentny istotnie wiaza si¢ z anhedonia (ro-
zumiang jako niski poziom tonu hedonicznego).
Zwiazek stylu bezpiecznego z anhedonia jest
umiarkowanie silny i negatywny. Styl lgkowo-
-unikowy wiaze si¢ ujemnie z tonem hedonicz-
nym, zwiazek tego stylu przywiazania z anhedo-
nig jest wigc dodatni. Korelacja migdzy stylem
lgkowo-unikowym a anhedonia jest staba. Styl
przywiazania o charakterze bezpiecznym wy-
jasnia okoto 11% wariancji migdzy zmienny-
mi, natomiast styl przywiazania o charakterze
lgkowo-unikowym jedynie 7,29% wariancji.
Styl przywiazania lgkowo-ambiwalentny nie
wiaze si¢ istotnie z anhedonia. Wyniki analizy
korelacji potwierdzaja zatem hipotezg 1 (H,)
o relacjach migdzy stylami przywiazania a an-
hedonia w odniesieniu do stylu bezpiecznego
i lgkowo-unikowego.

Potwierdzona zostata takze druga hipote-
za (H,), méwiaca o tym, ze pozabezpieczne
przywiazanie — zarowno lgkowo-unikowe, jak
i lekowo-ambiwaletne — wiaze si¢ dodatnio
z wrazliwoscia na stres. Analiza zwigzkow
wyuczonej bezradnosci i stylow przywiazania
umozliwita réwniez przyjecie hipotezy H, mo-
wiacej o tym, ze bezpieczny styl przywiaza-
nia pozostaje w negatywnej zaleznos$ci z wy-
uczong bezradnoscia, a style pozabezpieczne
w pozytywnej. Czg§ciowo potwierdzona zostata
hipoteza H, dotyczaca zalezno$ci pomigdzy
emocjonalnym i instrumentalnym wsparciem
spotecznym a badanymi stylami przywiazania.
Zwiazek spostrzeganego wsparcia spotecznego
ze stylami przywiazania jest dodatni dla przy-
wiazania bezpiecznego — wsparcie o charakte-

rze zardbwno emocjonalnym, jak i instrumen-
talnym wiaze si¢ pozytywnie z bezpiecznym
stylem przywiazania. Negatywnie natomiast
laczy si¢ ze spostrzeganym wsparciem spo-
lecznym — zaré6wno emocjonalnym, jak i instru-
mentalnym — przywiazanie lgkowo-unikowe.
Dla przywiazania pozabezpiecznego lekowo-
-ambiwalentnego jedynie zwiazek z instrumen-
talnym spostrzeganym wsparciem spotecznym
byt istotny, negatywny.

Analiza korelacji spostrzeganego wsparcia
spotecznego z wyuczong bezradnoscia oraz
anhedonia pozwolita na weryfikacj¢ hipotezy
H, dotyczacej zwiazku migdzy tymi zmienny-
mi. Zwiazek pomigdzy wrazliwoscia na stres
a spostrzeganym wsparciem jest istotnie nega-
tywny dla wsparcia spotecznego o charakterze
instrumentalnym. Nie zostal potwierdzony
negatywny zwiazek wrazliwosci na stres ze
wsparciem emocjonalnym, zaktadany w hipo-
tezie. Zgodnie z zatozeniem (H ) spostrzegane
wsparcie emocjonalne i instrumentalne wia-
ze si¢ negatywnie z wyuczong bezradnoscia,
a dodatnio koreluja z tonem hedonicznym —
oznacza to, ze zwiazki tych typéw wsparcia
z anhedonia sa negatywne.

Analiza mediacji

Na podstawie wczesniejszych badan (Florian
iin., 1995; Plopa, 2005, 2007; Frewen i in.,
2012; Mikulincer i in., 2012) zatozono, iz wraz-
liwo$¢ na stres oraz wyuczona bezradno$¢ (H,),
jak rowniez wsparcie spoteczne (H,) beda me-
diowa¢ relacje pomig¢dzy charakterem wigzi
wytworzonej w dziecinstwie a anhedonia.

W celu weryfikacji tych hipotez przeprowa-
dzono seri¢ analiz mediacyjnych. Ogélny model
uwzgledniajacy efekt zmiennej posredniczace;j
przedstawia rysunek 2. Istotno$¢ efektow me-
diacyjnych zostata poddana weryfikacji z uzy-
ciem testu Sobela.

Zmienng zalezna w przeprowadzonych ana-
lizach byta anhedonia, zgodnie z zalozeniem, ze
jej wystgpowanie w dorostym zyciu moze by¢
zalezne od wielu czynnikéw indywidualnych
i Srodowiskowych dziatajacych na wcze$niej-
szych etapach rozwoju, ktére moga wplywaé
na pozostate zmienne ujgte w modelach — po-
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Rysunek 2. Ogoélny model mediacyjny

ziom spostrzeganego stresu, wyuczona bezrad-
no$¢ czy spostrzegane wsparcie spoteczne. We
wszystkich przeprowadzonych analizach punkt
poczatkowy stanowita wigz przywiazaniowa,
oddajaca charakter wczesnodziecigcych do-
$wiadczen, ktore moga ksztattowac podstawowe
zasoby i umiej¢tnosci jednostki.

Z przedstawionych w tabeli 2 wynikow ana-
lizy mediacji wynika, ze wrazliwo$¢ na stres jest
istotnym supresorem relacji pomigdzy stylem
przywiazania a anhedonia, gdy przywiazanie
ma charakter bezpieczny lub lgkowo-unikowy.
Efekt dziatania mediatora w relacji pomigdzy
stylem Igkowo-ambiwalentnym a anhedonia
nie byt poddawany analizie mediacji, gdyz ko-
relacja migdzy zmiennymi byta nieistotna. Na-
tomiast wyuczona bezradnos¢, wskaznikowana
przez poziom dyspozycyjnego optymizmu, nie
posredniczy pomigdzy stylem przywiazania
a anhedonia.

Zatozenie, ze u 0s6b z pozabezpiecznym sty-
lem przywiazania, ktore spostrzegaja wsparcie
instrumentalne jako wysokie, ryzyko rozwoju
anhedonii maleje, okazato si¢ btedne — wyniki
przeprowadzonej analizy mediacji pokazuja,
Ze spostrzegane wsparcie instrumentalne nie
posredniczy w tej relacji. Potwierdzone zostato
natomiast zatoZenie, zZe spostrzegane wsparcie
emocjonalne, u 0s6b z pozabezpiecznym przy-
wiazaniem, obniza ryzyko rozwoju anhedonii.
Spostrzegane wsparcie emocjonalne jest me-
diatorem relacji pomiedzy pozabezpiecznym
stylem przywiazania a tonem hedonicznym
(brakiem anhedonii), gdy ma ono charakter
lgkowo-unikowy.

DYSKUSJA

Przeprowadzone badania pozwalaja stwierdzic,
ze charakter wigzi wytworzonej w dziecin-
stwie ma zwiazek z pojawieniem si¢ anhedonii
w dorostym zyciu. Zalezno$¢ ta jest istotna,
jesli styl przywiazania, ktory si¢ wytworzyt,
jest albo bezpieczny (zwiazek negatywny),
albo lgkowo-unikowy (zwiazek pozytywny).
Zwiazek lgkowo-ambiwalentnego stylu przy-
wigzania z anhedonia nie jest istotny. Pomig-
dzy charakterem wigzi wytworzonej w dzie-
cinstwie a wrazliwo$cig na stres i wyuczong
bezradnoscia zachodza istotne zalezno$ci. Jak
zaktadano, bezpieczny styl przywiazania wiaze
si¢ negatywnie z wrazliwoscia na stres i wy-
uczona bezradnoscia, a oba pozabezpieczne
style przywiazania wiaza si¢ z tymi zmien-
nymi dodatnio.

Uzyskane wyniki badan wtasnych sa zgod-
ne z dotychczasowymi ustaleniami w tym za-
kresie — wyksztatcenie pozabezpiecznej wigzi
moze si¢ wigza¢ z uwrazliwieniem na stres
(Plopa, 2005, 2007; Frewen i in., 2012; Mi-
kulincer i in., 2002), a doswiadczanie nieprze-
widywalnosci zachowan opiekuna oraz braku
skutecznosci wtasnych dziatan — wiazace si¢
z doznawaniem niepowodzen w wyniku in-
terakcji opartych na pozabezpiecznym przy-
wiazaniu — moze zwigkszac u jednostek o ta-
kim stylu przywiazania, poczucie bezradnosci
(Ainsworth i in., 1978; Plopa, 2003; Senator,
2012; Schaffer, 2014).

W testowanym modelu zatozono, ze wraz-
liwo$¢ na stres bedzie mediatorem pomigdzy
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Tabela 2. Wyniki analizy mediacji

. . , .
Zmieme | Zniemt | yegaor | €| © | Wikien | g
Bezp TH o WnS 33k 3gHEE -2.07* czgsciowa supresja
Lek-uni TH o WnS —Q7FFE | 35FkEE | D DSH czesciowa supresja
Bezp TH o DO 33k 3w .54 nieistotny

Lek-uni TH o DO —27EEE 26 -.57 nieistotny

Lek-uni TH o SWS i =27k —_20% -1.75 nieistotny

Lek-uni TH o SWS e —7ERx | 1%k | _] Og* ;ffglc;‘c’;a

Objasnienia: Bezp — bezpieczny styl przywiazania; Lek-uni — Igkowo-unikowy styl przywiazania; WnS — wraz-
liwo$¢ na stres; DO — dyspozycyjny optymizm; TH_o — ton hedoniczny wynik ogélny; SWS e — spostrzegane
wsparcie spoteczne emocjonalne; SWS_i — spostrzegane wsparcie spoteczne informacyjne.

*p <0,05; **p <0,01; ***p < 0,001.

stylami przywiazania a anhedonia, uzyskane
wyniki wskazuja jednak, ze przy kontrolowa-
niu tej zmiennej efekt stylu przywiazania jest
silniejszy. Znaczy to, ze wrazliwo$¢ na stres jest
supresorem relacji i thumi efekt stylu przywia-
zania na anhedoni¢. Wyuczona bezradnos¢ nie
okazala si¢ istotnym mediatorem relacji mig-
dzy stylem przywiazania a anhedonia, chociaz
wskazywaty na to badania dotyczace pesymizmu
prowadzacego do oczekiwania niepowodzenia
wlasnych dziatan (Seligman, 1990; Jarmakow-
ski, 2009); oczekiwanie to wynika z przekonania
o wiasnej nieskutecznosci, ktore wyksztatcito
si¢ w wyniku wczesnodziecigcych doswiadczen.
Zrédlem hipotezy o efekcie posredniczacym
wyuczonej bezradno$ci na zwiazek migdzy
stylem przywigzania a anhedonia, byty przywo-
tane wcze$niej badania nad zwierzg¢tami (m.in.
Riiedi-Bettschen i in., 2005, Mintz i in., 2005,
Matthews, Robbins, 2003; Pizzagalli, 2015).
Brak potwierdzenia tej hipotezy moze by¢ zwia-
zany ze zmiennymi zaktocajacymi, takimi jak
dodatkowe doswiadczenia jednostek czy dziata-
nia terapeutyczne korygujace deficyty, ktorych
nie sposéb w pelni kontrolowa¢ w badaniach
kwestionariuszowych, a na ktore mieli wptyw
badacze prowadzacy eksperymenty z udziatem
zwierzat. Nieistotnos¢ tego efektu mediacyjnego
moze wskazywac, ze mechanizm powstawa-
nia anhedonii u zwierzat odseparowanych od

opiekunow nie znajduje prostego przetozenia
na rozwoj anhedonii u ludzi.

Opierajac si¢ na zatozeniu, ze przywiazanie
ma wplyw na spostrzezenia, sposob interpreta-
cji wydarzen oraz wspomnienia dotyczace do-
$wiadczen w relacjach (Dykas, Cassidy, 2011;
Ehrlich, Miller, Jones, Cassidy, 2016), a takze
na wnioskach ptynacych z badan (np. Fuligni
iin., 2009; Ehrlich i in., 2016) i wskazujacych,
ze bezpieczny styl przywiazania moze niwe-
lowac lub ostabia¢ efekt dziatania niektorych
zmiennych na jednostke, warto przetestowac
model, w ktorym styl przywiazania bedzie mo-
derowat zwiazek pomigdzy badanymi zmien-
nymi a anhedonia.

Badania potwierdzity dodatni zwiazek po-
migdzy postrzeganym wsparciem spotecznym
a bezpiecznym stylem przywiazania. Otrzy-
mane wyniki byly zbiezne z wynikami bada-
nia Floriana, Mikulincera i Bucholtza (1995).
Istotna korelacja ujemna wystapita pomigdzy
spostrzeganym wsparciem instrumentalnym
a stylami pozabezpiecznymi. Nieistotny byt
zwiazek wsparcia emocjonalnego z wigzia
lekowo-ambiwalentna. Jak zatozono, ujemna
korelacja zachodzi rowniez migdzy wyuczo-
na bezradnoscia i anhedonia a spostrzeganym
wsparciem spotecznym emocjonalnym i instru-
mentalnym. Mimo dobroczynnego wplywu
wsparcia emocjonalnego na obnizenie ryzyka
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anhedonii u os6b przywiazanych pozabezpiecz-
nie, potwierdzonego powyzszymi badaniami,
zatozenie o hamujacym rozwo6j anhedonii spo-
strzeganym wsparciu instrumentalnym nie zo-
stala potwierdzona. Hamujacy efekt wsparcia
instrumentalnego na rozwoj anhedonii okazat
si¢ nieistotny statystycznie. Zdecydowanie
lepsze rezultaty dziatania wsparcia emocjo-
nalnego pozwalaja na wysnucie wniosku, ze
dla 0so6b o Igkowo-unikowym stylu przywiaza-
nia wsparcie instrumentalne jest nieadekwat-
ne. Przyczyna tego zjawiska przypuszczalnie
moze by¢ to, ze wsparcie niekiedy pogarsza
umieje¢tnosci adaptacyjne i radzenie sobie,
w rezultacie wzmagajac poczucie zagrozenia
i negatywne napigcie emocjonalne. Przywia-
zanie lekowo-unikowe wigze si¢ z charakte-
rystyczna wizja $wiata i samego siebie — wy-
stepuje tutaj silne przekonanie o koniecznosci
samodzielnego radzenia sobie z problemami,
a takze niskie poczucie skutecznosci i spraw-
czosci oraz frustracja w kontaktach spotecz-
nych. Moze to oznacza¢, ze osoby przywia-
zane Igkowo-unikowo, nie potrafia korzystaé
ze wsparcia instrumentalnego; by¢ moze po-
moc oferowana przez inne osoby prowadzi
do rezygnacji z wtasnej aktywno$ci w celu
przeciwdziatania stresorom oraz utwierdzenia
si¢ we wtasnej matej zaradnosci i nieskutecz-
nosci. W rezultacie wsparcie instrumental-
ne nie obniza ryzyka rozwoju anhedonii, na
ktora podatne sa osoby o przywiazaniu poza-
bezpiecznym, spostrzegane wsparcie emocjo-
nalne zmniejsza natomiast poziom anhedonii
u 0s6b przywiazanych lgkowo-unikowo. By¢
moze przyczyna tego jest fakt, ze poczucie
emocjonalnego wsparcia moze wptywac na
odczuwanie bliskosci, dostepnosci i respon-
sywnosci osoby dajacej wsparcie, pozwalajac
na stworzenie wigzi, ktora bedzie rekompen-
sowac brak pozytywnych interakcji z opieku-
nem. Doswiadczenie ich, przy udziale wsparcia
emocjonalnego ze strony innych oséb, moze
powodowaé niwelowanie deficytow wyni-
kajacych z przywiazania lgkowo-unikowego
z opiekunem.

Uzyskane wyniki potwierdzaja przyj¢ta
przez tworceg koncepcji przywiazania Johna
Bowlby’ego tezg dotyczaca znaczenia wezesno-
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dziecigcych do$wiadczen z opiekunem dla
rozwoju dziecka. Wi¢z z opiekunem wplywa
na funkcjonowanie poznawcze i spoleczne
jednostki, jej przyszte relacje, umiejgtnosci
i zasoby. Jak pokazuja powyzsze badania, styl
przywiazania ma znaczenie dla zdrowia psy-
chicznego. Przeprowadzone badania pozwalaja
domniemywa¢, ze istnieje wiele czynnikow
indywidualnych i sytuacyjnych, ktéore moga
modyfikowa¢ dziatanie zmiennych pos$redni-
czacych, takich jak wrazliwo$¢ na stres i wy-
uczona bezradnosé, a w konsekwencji wptywac
narelacj¢ pomigdzy charakterem wigzi wytwo-
rzonej w dziecinstwie a rozwojem anhedonii
w dorostym zyciu.

Konieczne sg dalsze, poglgbione badania
nad poznaniem genezy, przebiegu i leczenia
zaburzen psychicznych mogacych wynikac
z pozabezpiecznego stylu przywiazania. Uzy-
skanie doktadniejszych danych umozliwiaja-
cych zidentyfikowanie mechanizmu rozwoju
anhedonii wymaga kontrolowania zmiennych
zakldcajacych. Za takie zmienne nalezy uznac
przede wszystkim obecno$¢ innych obiektow
przywiazania, mogacych kompensowac defi-
cyty powstale w wyniku utraty, oraz podjgcie
przez jednostke dziatan terapeutycznych czy
treningowych, mogacych powodowac¢ wzrost
kompetencji i umiejetnosci zaradczych, a takze
obecno$¢ traumatycznych wydarzen mogacych
wplywac na zaburzenie wigzi. Wnioski uzyska-
ne z badan moga znalez¢ szerokie zastosowa-
nie w profilaktyce, terapii i korekcji zachowan.
Umiejetnos¢ zidentyfikowania mozliwych de-
ficytéw intra- i interpersonalnych jednostki na
podstawie jej wezesnych doswiadczen z opie-
kunem moze pomoéc w zapobieganiu rozwo-
jowi zaburzen zachowania czy nastroju — nie
tylko anhedonii — i pozytywnie wptywac na
jej dobrostan. Identyfikacja wigzi utworzonej
migdzy jednostka a opiekunem moze pomoc
w szybszym wprowadzeniu dziatan korek-
cyjnych dotyczacych poczucia nieskuteczno-
Sci wlasnych dzialan, niskiej samooceny czy
doswiadczania stresu. Dodatkowo, jesli wigz
pozabezpieczna predysponuje jednostke do
rozwoju zaburzen psychicznych, to w pracy
terapeutycznej, nalezy upatrywac zrodta zgta-
szanych problemoéw w doswiadczeniach z dzie-
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cinstwa. Potrzeby i deficyty jednostki z histo-  stylu przywiazania do rozwoju anhedonii daje
rig interakcji z opiekunem, w ktérych wyniku ~ mozliwosé¢ zaplanowania adekwatnych dziatan
wyksztalcita si¢ wigz pozabezpieczna, moga  majacych na celu przeciwdziatanie doznawa-
wplywac na budowanie wigzi terapeutycznej.  nia deficytéw do$wiadczania przyjemnosci.
Znajomo$¢ mechanizmu prowadzacego od
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