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Preznos¢ rodzinna — aspekty teoretyczne 1 praktyczne

Family Resilience — Theoretical and Practical Aspects

Abstract. Since 1930, there has been a shift from an interest only in the resilience of the individual
to analyzing it in relation to the family as well. Family resilience is a process of positive adapta-
tion of the entire family and its members, and effective coping with life’s adversities (Luthar et
al., 2000). In addition to coping with the demands, family resilience enables development in the
face of serious life challenges (Walsh, 2006, 2016). Using the key processes of resilience, a fam-
ily facing difficulties can emerge stronger and more resourceful in the face of future challenges.
Froma Walsh (2013) distinguishes three overarching domains of family resilience: the belief sys-
tem, the organizational patterns of family life, and the communication and problem-solving pro-
cess. Research on the post-traumatic growth indicates that a crisis can be a serious warning that
increases family’s attention to the core values and important life issues; an opportunity to reassess
life priorities that initiates the allocation of more time and attention to meaningful relationships
(Tedeschi, Calhoun, 2004). The article presents the definitions and the history of the concept of
family resilience. The Walsh model of family resilience is also presented and the practical impli-
cations of the model are discussed.
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DEFINICJE PREZNOSCI RODZINNEJ

Od roku 1930 rozpoczat si¢ rozw6j badan nad
preznoscia rodzinng (ang. family resilience).
Badacze odeszli od analizowania rodziny jako
zrodta dysfunkcji 1 zaczgli patrze¢ na rodzing
jako zrodto sity i1 preznosci (Nichols, 2013).
W literaturze polskiej termin ,,resilience” thu-
maczony jest jako sprgzystos¢ lub sprezystose
psychiczna (Heszen, 2013; Kaczmarek, 2011;
Szwajca, 2014), odporno$¢ psychiczna (Grzego-
rzewska, 2013; Opora, 2008), pregznos¢ (Ogin-
ska-Bulik, Juczynski, 2011), rezyliencja (Junik,

2011) lub pozostawia si¢ angielski termin re-
silience (Borucka, Ostaszewski, 2008). W od-
niesieniu do rodzin stosuje si¢ termin preznosé
rodzinna, pr¢znosc¢ rodziny (Gasior, 2014; La-
chowska, 2013; Nadrowska i in., 2017) oraz
odporno$¢ rodziny (Jarczynska, 2011).
Istnieje kilka definicji preznosci rodzinne;.
Dale R. Hawley i Laura DeHaan (1996) wy-
roznili kilka wspolnych elementow dla roznych
definicji prgznosci. Sa to: a) obecno$é trudno-
$ci — bez przeciwnosci losu nie ma preznoscei,
b) zdolnos¢ pokonania trudnos$ci i powrotu do
poprzedniego poziomu funkcjonowania lub
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ponad ten poziom, c) nastawienie salutogene-
tyczne, ktore ktadzie nacisk na sit¢ i dobrostan,
anie patologig. Ponizej przedstawiono definicje
preznoscei rodzinnej w kolejnosci chronologicz-
nej w celu opisania, jak rozwijata si¢ koncepcja.

Marilyn McCubbin i Hamilton McCubbin
(1996) zdefiniowali pr¢znos¢ rodzinna jako po-
zytywne wzorce zachowania oraz funkcjonalne
umiejgtnosci, jakie jednostki i rodzina wyka-
zuja w obliczu stresujacych okolicznosci, shu-
zace utrzymywaniu jej integralno$ci. Preznos¢
rodzinna zabezpiecza lub, jesli to konieczne,
przywraca dobrostan cztonkoéw rodziny i ro-
dziny jako catos$ci. Definicja ta podkresla wage
czynnikdéw chroniacych, ktore leza u podstaw
preznosci rodzinne;.

Hawley i DeHaan (1996) ujeli pr¢znosé
rodzinna jako $ciezke, ktéra moze podazac ro-
dzina w toku przystosowywania si¢ i rozwi-
jania w obliczu stresu, zardbwno obecnie, jak
i w przysztosci. Rodziny z wysoka preznoscia
pozytywnie odpowiadaja na trudnosci w zr6zni-
cowany sposob w zaleznosci od kontekstu, etapu
rozwoju, interakcji czynnikow ryzyka i ochrony
oraz wspolnych rodzinnych pogladow. Definicja
ta skupia si¢ na kilku kluczowych elementach.
Po pierwsze, preznos¢ rodzinna nie powinna
by¢ traktowana jako statyczny zbior cech lub
etykieta przypisywana niektérym rodzinom,
ale raczej jako drogi, ktérymi rodziny moga
podaza¢ w odpowiedzi na okres$lone czynniki
stresogenne. Po drugie, wazne jest, by rozpatry-
wac preznos$¢ rodzinng zarowno z perspektywy
obecnej, jak i dlugoterminowej, poniewaz wicle
czynnikow, ktore poczatkowo maja charakter
chroniacy dla rodzin, moze p6zniej sig sta¢ czyn-
nikami ryzyka. Po trzecie, definicja ta zaktada,
ze przebieg rozwoju preznosci rodzinnej oraz
jej ocena roznia si¢ w zaleznosci od konkret-
nego stresora. W trakcie leczenia paliatywnego
lub w fazie terminalnej choroby nowotworo-
wej utrzymywanie pozytywnej perspektywy na
przyktad nie bedzie wiazalo si¢ z nadzieja na
wyzdrowienie. Pozytywna perspektywa moze
oznacza¢ zachowanie poczucia sensu zycia
w obliczu $wiadomosci jego nieuchronnego
konca, pomimo dolegliwo$ci wynikajacych
z zaawansowanej choroby. Wowczas wazne
jest skupianie si¢ na jakosci zycia chorego, a nie
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nadziei na wyzdrowienie. Moga si¢ pojawiac
inne strategie o charakterze adaptacyjnym, takie
jak akceptacja straty, przygotowywanie si¢ na
odejscie, pogodzenie si¢ z nieuchronna $mier-
cia, docenianie wspolnego czasu, ktory pozostat
(Faccio i in., 2018).

Pauline Boss (2006) zwrécita uwage, ze
preznosé to co§ wigcej niz powrdt do stanu
wyjsciowego, utrzymanie status quo. Pr¢znos¢
oznacza bowiem wznoszenie si¢ ponad trudne
doswiadczenia, pozwala funkcjonowa¢ kom-
petentnie, adekwatnie do wymagan pomimo
doswiadczenia trudnych sytuacji i zachowaé
poczucie sensu zycia. Prezne rodziny to te, ktore
zmagaja si¢ z przeciwnosciami i doswiadczaja
znaczacej straty, ale jednoczesnie sa zdolne do
mobilizowania i tworzenia zasobdw, aby prze-
trwac. Ponadto rodziny te potrafia nadawac sens
wyzwaniom, przed ktérymi stoja, oraz inte-
growac¢ je w narracjg o historii swojego zycia.

Zdaniem Fromy Walsh (2006, 2016) prgz-
nos$¢ rodzinna jest zdolnos$cia rodzin do bycia
odpornym na kryzysy i umiejgtnoscia rozwoju
w obliczu zagrazajacych wyzwan zyciowych.
Oznacza tez zdolno$¢ do wychodzenia z trud-
nos$ci zyciowych silniejszym i zaradniejszym.
To aktywny proces utrzymywania wytrwatosci
w dziataniu i rozwoju w odpowiedzi na kryzysy
i wyzwania. Pr¢zno$¢ rodzinna jest dynamicz-
nym, interaktywnym procesem, ktory sktada
si¢ na pozytywna adaptacj¢ rodziny jako ca-
losci oraz jej czlonkdéw zgodnie z zatozeniem,
ze stresujace wydarzenia zyciowe maja wptyw
na catlg rodzing, z kolei kluczowe procesy ro-
dzinne wplywaja na adaptacje poszczegolnych
0s0b 1 rodziny jako catosci do zmieniajacych sig
wymagan zyciowych. Pr¢znosé rodzinna to nie
tylko radzenie sobie ze stresujacymi warunka-
mi, przetrwanie cigzkiej proby, powr6t do sta-
nu rownowagi, ale takze pozytywna adaptacja,
zdolnos$¢ do rozwoju osobistego i korzystnych
zmian w relacjach interpersonalnych. Zdaniem
Walsh (2006) nadawanie wspolnych znaczen
odgrywa glowna rolg¢ w preznosci rodzinnej
i daje nadziejg, poczucie spdjnosci i cel. Klu-
czowe procesy rodzinne oraz zasoby pozaro-
dzinne umozliwiaja systemowi rodzinnemu
mobilizowac sig, zmniejszaja ryzyko dysfunk-
cji 1 wspieraja optymalna adaptacje w obliczu
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znaczacych trudnosci zyciowych (Patterson,
2002; Walsh, 2006).

Pozytywna adaptacja zalezy od rodzaju,
nasilenia i przewlektosci niesprzyjajacych wy-
zwan, od zasobow, ograniczen, etapu rozwoju
i celow rodziny zanurzonej w okreslonym kon-
tekscie spotecznym oraz od przesztych doswiad-
czen, zwlaszcza tych zwigzanych z trauma i stra-
ta (Walsh, 2016). Walsh (2013) zwraca uwagg,
ze wigkszo$¢ powaznych stresoréw nie stanowi
krotkoterminowego, pojedynczego wydarzenia,
lecz ztozony zbiér zmieniajacych si¢ warun-
kéw 1 wymagan zwiazanych z wlasna historia
1 przysztoscia. Ze wzgledu na t¢ ztozono$¢ nie
mozna wskaza¢ na pojedyncza, niezmiennie
skuteczng reakcj¢. Rozne strategie radzenia
sobie moga si¢ okazaé przydatne w sprostaniu
pojawiajacym sig i zmieniajacym wymaganiom.
Tak jak Hawley i DeHaan (1996), Walsh (2013)
réwniez podkresla, ze pewne podejscia, kto-
re sa adaptacyjne krotkoterminowo, moga si¢
usztywniac i z czasem stac si¢ dysfunkcyjne. Na
przyktad w fazie kryzysu choroby rodzina musi
zmobilizowac swoje zasoby i zjednoczy¢ sity,
aby sprostac¢ kryzysowi, ale po6zniej na etapie
chronicznym choroby powinna zmieni¢ swoje
podejscie, by zajac si¢ takze potrzebami innych
cztonkoéw rodziny (Rolland, 2012; Walsh, 2003).

Pozytywna adaptacja (skuteczna adapta-
cja, ang. bonadaptation) oznacza adekwatne
do zmieniajacych si¢ wymagan, kompetentne
funkcjonowanie jednostek, podsystemow ro-
dzinnych oraz dopasowanie interakcji rodzina—
ckosystemy do wymagan w obliczu znaczacego
ryzyka na poziomie takim samym lub wyzszym
niz przed wystapieniem kryzysu (Patterson,
2002). Zgodnie z teoria stresu (Lazarusa, Folk-
man, 1984) pozytywna adaptacja polega na
dopasowaniu mozliwosci, zasobow rodziny do
wymagan wynikajacych z wyzwan zyciowych.
Opierajac si¢ na Teorii Zachowania Zasobow
Stevana Hobfolla (2006), pozytywna adaptacjg
mozna zdefiniowac jako dazenie do rownowagi
w wymianie zasobéw migdzy rodzing a $ro-
dowiskiem. Natomiast negatywna adaptacja
(nieskuteczna adaptacja, ang. maladaptation)
polega na podejmowaniu nieadekwatnych wy-
sitkbw w celu sprostania tym wymaganiom,
czyli braku réwnowagi migdzy mozliwo$ciami,
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zasobami rodziny a wymaganiami i wynikajacy-
mi z nich stratami (Heszen, 2013). Kryteriami
pozytywnej 1 negatywnej adaptacji moze by¢
sposob i/lub rezultat wypetniania zadan roz-
wojowych (Havighurst, 1981), rozwiazywania
kryzyséw rozwojowych (Erikson, 2004) przez
poszczegolnych cztonkow rodziny oraz radze-
nie sobie rodziny z zadaniami wynikajacymi
z cyklu zycia rodziny (Carter, McGoldrick,
2005), a takze innymi wyzwaniami Zyciowy-
mi zardwno o charakterze normatywnym, jak
1 nienormatywnym.

Zdaniem Ann Masten (2014) prezno$¢ jest
zdolnoscia dynamicznego systemu do skutecz-
nego przystosowania si¢ do zaktocen, ktore za-
grazaja funkcjonowaniu, przezyciu lub rozwo-
jowi tego systemu, czyli pozytywna adaptacja
irozwojem w kontekscie ekspozycji na znaczace
trudnosci zyciowe. Wyroznia si¢ dwa kryteria
definiujace preznosé: 1) ryzyko okreslajace ro-
dzaj wyzwan, ktore zagrazaja systemowi oraz
2) adaptacje, ktora wskazuje, jak dobrze system
radzi sobie z tymi wyzwaniami. Istnieja rozne
$ciezki preznosci, czyli przebieg adaptacyjnego
funkcjonowania rodziny: 1) odporno$¢ na stres
w kontekscie naglej traumy lub przewlektych
trudnosci zyciowych (utrzymanie adekwatnego
funkcjonowania pomimo zagrozen); 2) powrot
do zdrowia po wystapieniu wydarzenia trauma-
tycznego (kompetentne funkcjonowanie przed
wystapieniem kryzysu, pogorszenie, a nastegp-
nie poprawa funkcjonowania); 3) normalizacja
w wyniku znaczacego zmniejszenia lub usunig-
cia zagrozen (niekompetentne funkcjonowanie
ze wzgledu na chroniczne przeciwnosci losu,
nastgpnie poprawa funkcjonowania, gdy warun-
ki wyraznie si¢ poprawiaja); 4) wzrost potrau-
matyczny po doswiadczeniu traumy. W bada-
niach nad preznos$cia indywidualng stosowano
najczesciej dwa kryteria pozytywnej adaptacji:
1) wypehianie adekwatnych do wieku zadan
rozwojowych, 2) niskie nasilenie lub brak symp-
tomow zaburzenia psychicznego lub zaburzen
zachowania (Masten, Monn, 2015). Masten
(2014) wyroznita dwa rodzaje kryteriow pozy-
tywnej adaptacji: zewngtrzne — odnoszace si¢ do
spotecznego funkcjonowania jednostki (np. po-
zytywne osiagnigcia szkolne, posiadanie grupy
znajomych, wypehianie zadan rozwojowych)
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i wewngetrzne — odnoszace si¢ do zdrowia psy-
chicznego (np. dobre samopoczucie, niski po-
ziom stresu). Natomiast pozytywna adaptacje
rodziny Joan Patterson (2002) okreslita jako
efektywne wypehianie funkcji rodzinnych, do
ktorych zaliczyla: zapewnianie poczucia przy-
naleznosci, wsparcia ekonomicznego, edukacji,
socjalizacji oraz chronienie stabszych cztonkow
rodziny. Zadania, jakie stoja przed rodzina,
zmieniaja si¢ w zaleznos$ci od cyklu zycia ro-
dziny i etapu rozwoju jej cztonkow.

ROZWOJ KONCEPCJI PREZNOSCI
RODZINNEJ

Hawley i DeHaan (1996) wskazuja trzy podsta-
wowe kierunki badan, ktore przyczynity si¢ do
rozwoju koncepcji preznosci rodzinnej: 1) bada-
nie mocnych stron rodzin, czyli identyfikowanie
wspo6lnych cech dobrze funkcjonujacych rodzin;
2) psychopatologia rozwojowa, ktora koncentru-
je si¢ na czynnikach umozliwiajacych dzieciom
radzi¢ sobie z powaznymi przeciwnosciami losu
w taki sposob, aby nie tylko przetrwagé, ale nawet
rozwijac sig; 3) teoria stresu rodzinnego, czyli
Model Podwojnego ABCX autorstwa Hamiltona
McCubbina i Joan Patterson (1983), przedsta-
wiajacy poziomy adaptacji (od pozytywnej do
negatywnej adaptacji) w zalezno$ci od czasu,
ktory uptynat od wystapienia kryzysu w rodzi-
nie, wskazujacy na rozne $ciezki w procesie
adaptacji. Jest to rozszerzenie modelu kryzysu
rodzinnego (Model ABCX) (Hill, 1949) przez
wprowadzenie okresu po kryzysie i pojgcia
adaptacja (Lachowska, 2013). W Modelu Po-
dwojnego ABCX ,,Aa” oznacza wiele sytuacji
stresogennych, ,,Bb” stanowi zasoby rodziny,
,,Cc”” pokazuje sposob, w jaki rodzice odbieraja
sytuacje problemowe, a symbol ,,Xx” to pozy-
tywny lub negatywny rezultat adaptacji rodziny.

Obecnie wyroznia sig trzy fazy w rozwoju
koncepcji preznosci rodzinnej. W pierwszym
okresie stworzono koncepcj¢ pre¢znosci na po-
ziomie systemu rodzinnego i opracowano ty-
pologi¢ mocnych stron rodziny §wiadczacych
0 preznosci rodzinnej, rozszerzajac teorig stresu
rodzinnego (McCubbin i in., 1987; Patterson,
1988). McCubbin i wspdtpracownicy (1987)
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stworzyli typologi¢ preznych rodzin charak-
teryzujacych si¢ takimi cechami, jak rytmicz-
nos$¢ (wysoka regularno$¢ aktywnosci, cenienie
czasu rodzinnego i rutyny), spojnos¢ rodzin-
na (akceptacja, lojalno$¢, zaufanie, szacunek,
wspolne warto$ci, wspolne nadawanie znacze-
nia trudnosciom) oraz wytrzymato$¢ rodzinna
(poczucie kontroli nad zyciem, wiara w wy-
trwalo$¢ rodziny, oddanie rodzinie, wyciaga-
nie wnioskow z wyzwan). Badania dotyczace
wlasciwosci preznych rodzin stanowia pierwsza
fazg w rozwoju koncepcji preznosci rodzinnej:
preznosé zaczeta byé postrzegana jako cecha
rodziny (Henry i in., 2015).

Nastgpnie pojgcie prgznosci rodzinnej ewo-
luowato w kierunku ujecia jej jako procesu
(Hawley, DeHaan, 1996; Patterson, 2002; Walsh,
2006). W drugim okresie zaakcentowano pro-
cesy chronigce w rodzinie oraz zintegrowano
elementy teorii stresu rodzinnego, ogélnej teorii
systemow 1 indywidualnej preznosci.

Joan Patterson (2002) zintegrowata teori¢
stresu rodzinnego z terminologia pochodzaca
z koncepcji preznosci indywidualnej, zwraca-
jac uwage na kilka podobienstw: 1) stresory
lub wymagania w rodzinie = ryzyko; 2) zaso-
by lub zdolnosci rodziny = czynniki chroniace;
3) kryzys rodzinny = znaczace ryzyko (ang.
significant risk); 4) adaptacja rodziny = poziom
dopasowania mozliwos$ci jednostek, podsyste-
moéw rodzinnych oraz ekosystemu rodziny do
wymagan wynikajacych z krytycznego wyda-
rzenia zyciowego. W literaturze przedmiotu za-
miennie uzywa si¢ poje¢ znaczace zagrozenia,
niebezpieczenstwa, kryzys rodzinny lub trud-
nosci zyciowe rodziny, przeciwnosci losu na
okreslenie tych do§wiadczen rodzinnych, ktore
zagrazaja funkcjonowaniu, rozwojowi i prze-
trwaniu rodziny oraz niosa ryzyko negatywnej
adaptacji (Boss, 2006; Patterson, 2002). Autorka
tego artkutu postanowila stosowac jeszcze ter-
min , krytyczne wydarzenia zyciowe” (KWZ),
poniewaz wskazuje on na konieczno$¢ podjgcia
przez rodzing wysiltku adaptacji. Krytyczne wy-
darzenie zyciowe charakteryzuje si¢ emocjonal-
nym znaczeniem, wyjatkowoscia i niemoznoscia
porownania z innymi zdarzeniami. Utrudnia
ono funkcjonowanie osoby i jej rodziny, po-
wodujac destabilizacj¢ w dotychczasowych
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mechanizmach przystosowania, czyniac je nie-
wystarczajacymi, nieadekwatnymi i nieprzydat-
nymi. Jednostka i rodzina zmuszone sg wpro-
wadzi¢ zmiany we wczesniejszych formach
przystosowania, dokona¢ ponownej adaptacji
(S¢k, 2001; Ziarko, 2014).

W drugim okresie rodzinne czynniki i proce-
sy chronigce znajdowaly si¢ w centrum uwagi.
Ochrong rodziny (ang. family protection) defi-
niuje si¢ jako mocne strony lub zdolnosci ro-
dziny, czyli jej zasoby, z ktorych rodzina moze
skorzystac, stojac w obliczu kazdego stresora,
poczawszy od trudnosci zycia codziennego,
a skonczywszy na krytycznych wydarzeniach
zyciowych (Patterson, 2002; Walsh, 2006).
Ochrona rodziny obejmuje zaré6wno istnicja-
ce, jak i nowe zasoby rodziny, ktére pomagaja
jej radzi¢ sobie z wyzwaniami w taki sposob,
aby poszczegodlni cztonkowie rodziny, podsys-
temy, systemy i interakcja rodzina—ekosystem
funkcjonowaty odpowiednio do wymagan. Na
ochrong rodziny sktadaja si¢ procesy wspiera-
jace i chroniace (Henry i in., 2015). Zabezpie-
czenie rodziny przeciwdziata zagrozeniom wy-
nikajacym z trudnosci zyciowych, ktore niosa
ryzyko negatywnej adaptacji. Termin ,,czynniki
wspierajace” odnosi si¢ do stosunkowo sta-
tych cech (np. odpowiednie warunki zamiesz-
kania) lub proceséw rodzinnych na poziomie
indywidualnym (np. umiejscowienie kontroli),
rodzinnym (np. wspierajace interakcje rodzic—
dziecko) i spotecznym, ktore wystgpuja w ro-
dzinie niezaleznie od kryzysu (Masten, 2014).
Natomiast takie pojecia, jak czynniki pr¢zno-
$ci rodzinnej (Black, Lobo, 2008), adaptacyjne
procesy rodzinne (Walsh, 2006) oraz relacyj-
ne procesy rodzinne (Patterson, 2002) opisu-
ja procesy w rodzinie, ktore chronia ja przed
potencjalnymi szkodliwymi konsekwencjami
znaczacych zagrozen. Mozna uznaé zatem, ze
to zasoby rodzinne mobilizowane lub budowane
w odpowiedzi na zagrozenie, aby zmniejszy¢
reakcjg tancuchowa i lawing negatywnych kon-
sekwencji oraz rozwija¢ poczucie kompetencji
mimo znacznego niebezpieczenstwa (Masten,
2014). Przyktadami takich procesow sa: pozy-
tywne spojrzenie na $wiat, duchowos¢, zgoda
w rodzinie, elastycznos¢, efektywna komuni-
kacja, zarzadzanie finansami, spgdzanie czasu
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razem, wspolne zainteresowania, rutyna i rytu-
aly oraz poczucie wsparcia spotecznego (Black,
Lobo, 2008).

W tym okresie akcentowano zjawisko spig-
trzenia sig¢ stresorow (kumulacji stresu rodzinne-
go) (Patterson, 2002). Wyrdznia si¢ dwa rodzaje
stresorow rodzinnych: 1) pionowe stresory (lub
trwajace stresory, chroniczne obciazenia), do
ktorych zalicza sig statusy o charakterze ryzyka
(np. przynalezno$¢ etniczna, status imigranta,
zwigzki nieformalne, samotne rodzicielstwo,
bieda) oraz zagrozenia wynikajace z bieza-
cych wzorcoéw interakcji w rodzinie (np. sta-
ba komunikacja, nieefektywne rozwiazywanie
problemow, przemoc w rodzinie, uzaleznienie),
a takze 2) poziome stresory (dotkliwe trudno-
$ci, krytyczne wydarzenia zyciowe), ktore za-
ktocaja biezace wzorce interakcji rodzinnych
(np. zmiany w cyklu zycia rodziny, zmiany
w strukturze lub organizacji rodziny, diagnoza
choroby fizycznej lub psychicznej, wystapie-
nie wydarzenia o charakterze traumatycznym,
pogorszenie sytuacji finansowej, wojna lub ter-
roryzm) (Conger, Conger, 2002; Masten, 2014;
McGoldrick, Carter, 2005).

Wszystkie rodziny w cyklu swojego zycia
doswiadczaja roznorodnych stresoréw. Norma-
tywne kryzysy, takie jak zawarcie matzenstwa,
narodziny dziecka, przejscie na emeryturg, cho¢
czgsto stanowia pozytywne wydarzenia, wiaza
si¢ ze zwigkszonymi wymaganiami wobec ro-
dziny jako calo$ci. Nawet drobne uciazliwo-
$ci zycia codziennego stanowia obciazenie dla
rodziny, zwlaszcza gdy jej zdolnosSci i zasoby
shuzace radzeniu sobie sa ograniczone (Pat-
terson, 2002). Ponadto oprocz normatywnych
wydarzen zyciowych wiele rodzin staje w ob-
liczu niespodziewanych wyzwan, ktore maja
charakter nienormatywny i moga negatywnie
wptywac na funkcjonowanie systemu rodzin-
nego. Na przyktad doswiadczanie straty bliskiej
osoby, powaznej chronicznej lub $miertelne;j
choroby, kleski zywiotowej, dlugotrwalej roz-
Iaki lub nieustannych probleméw finansowych
stanowi czynnik ryzyka, a gdy wspotwystepuje
z innymi stresorami, zwigksza ryzyko wysta-
pienia zakldcen i utrudnien w funkcjonowaniu
rodziny, w tym jej rozpadu. Skutki normatyw-
nych i nienormatywnych doswiadczen zaleza od
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ilosci i stopnia nasilenia stresu, ktory kumuluje
si¢ w tym samym czasie. McCubbin i Patter-
son (1983) nazywaja to efektem ,.karambolu”.
Stawianie czota wielu stresorom spigtrzonym
w jednym czasie zwigksza ryzyko wystapie-
nia negatywnych konsekwencji dla systemu
rodzinnego.

Zdaniem Carolyn Henry i wspotpracowni-
kow (2015) w trzecim etapie rozwoju koncepcji
preznoscei rodzinnej opracowano interdyscy-
plinarny model pr¢znosci rodzinnej. Podczas
drugiej fazy naukowcy i praktycy starali sig¢
zrozumie¢, co zapewnia ochrong rodzin do-
$wiadczajacych kryzysu. Jednakze pojawity si¢
luki w konceptualizacji i w rezultacie zabrakto
rozréznienia migdzy: a) rodzinnymi procesami
wspierajacymi i rodzinnymi procesami chronia-
cymi oraz b) rodzinnymi procesami chronigcymi
a adaptacja rodziny. Procesy wspierajace (ang.
promotive processes) to predyktory pozytyw-
nej adaptacji zar6wno w warunkach niskiej,
jak i wysokiej ekspozycji na ryzyko, sprzyjaja
pozytywnej adaptacji niezaleznie od poziomu
nasilenia zagrozenia — zasoby, ktore zwiazane sa
7 0g06lna zdolnos$cia do rozwoju danego systemu
(Masten, 2014; Masten, Monn, 2015). Procesy
chroniace (ang. protective processes) staja si¢
moderatorami mi¢dzy pozytywna adaptacja
a wysokim poziomem ryzyka, predyktorami
pozytywnej adaptacji w kontekscie znaczacego
ryzyka. Obejmuja procesy bezposrednio akty-
wowane przez zagrozenie, chronia rodzing przed
potencjalnym negatywnym wplywem czynni-
kow ryzyka, zapobiegaja lub tagodza negatywne
konsekwencje wynikajace z zagrozen lub uta-
twiaja odzyskiwanie rownowagi w rodzinach
doswiadczajacych powaznych przeciwnosci
losu. Masten (2014) uzywa metafory poduszki
powietrznej: procesy chroniace dziataja analo-
gicznie do poduszki powietrznej w samocho-
dzie, ktéra uruchamia si¢ w wyniku wypadku
(czynnik ryzyka) i zmniejsza obrazenia pasa-
zera jadacego tym samochodem (moderuje ne-
gatywny wplyw wypadku). Na przyktad przed
diagnoza choroby nowotworowej utrzymywanie
pozytywnej perspektywy jest procesem wspie-
rajacym, pomagajacym rodzinie i jej cztonkom
wypelnia¢ zadania rozwojowe, a utrzymywanie
pozytywnej perspektywy podczas leczenia cho-
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roby staje si¢ procesem chroniacym, poniewaz
pomaga rodzinie radzi¢ sobie ze zmianami,
zmniejsza napigcie migdzy cztonkami rodziny,
utatwia komunikacje i zwigksza szans¢ na po-
zytywna adaptacje rodziny.

W trzeciej fazie powstal Model Pr¢znosci
Rodzinnej (Henry iin., 2015), ktory integruje klu-
czowe idee preznosci indywidualnej i rodzinnej
z perspektywa systemowa rodziny. Model Prgz-
nosci Rodzinnej przyjmuje podstawowa zasade
preznosci indywidualnej, zgodnie z ktora proce-
sy chroniace w jednych okoliczno$ciach moga
stanowi¢ czynnik ryzyka w innych. W trzeciej
fazie podkresla sig, ze adaptacja rodziny wymaga
kompetentnego funkcjonowania poszczegolnych
cztonkéw rodziny, podsysteméw rodzinnych,
catego systemu rodzinnego oraz dopasowania
rodziny do jej ekosystemu. Dlatego nie mozna
uogolnia¢ pozytywnej adaptacji jednego cztonka
lub jednego podsystemu na pozostatych czton-
kow rodziny lub caty system rodzinny. Jedno-
czes$nie negatywna adaptacja jednego cztonka ro-
dziny lub podsystemu po wystapieniu znaczacego
zagrozenia niesie ryzyko negatywnej adaptacji
calej rodziny (Henry i in., 2015).

Model preznosci rodzinnej Fromy Walsh

Na podstawie metaanalizy badan dotyczacych
preznoscei i funkcjonowania rodzin oraz badan
wlasnych Walsh (2003, 2006, 2016) stworzyta
teoretyczny model preznosci rodzinnej, w kto-
rym wyroznita dziewig¢ kluczowych transak-
cyjnych procesow sktadajacych si¢ na prez-
nos$¢ rodzinna. Zostaly one uporzadkowane
w trzy obszary funkcjonowania rodziny (ro-
dzinne przekonania, organizacja i komunikacja),
z ktérych kazdy dzieli si¢ na trzy podkategorie
(przedstawione w tabeli 1). Te podstawowe pro-
cesy preznosci rodzinnej wehodza we wzajemne
interakcje, zar6wno w obrebie poszczegolnych
obszarow, jak i pomigdzy nimi. Na przyktad
wspolne nadawanie znaczen utatwia jasnos¢ ko-
munikacji, otwarto$¢ emocjonalng oraz rozwia-
zywanie problemow. Zwrotnie efektywna komu-
nikacja sprzyja wspdolnemu nadawaniu znaczen.
Model ten nie przedstawia typologii cech prez
nej rodziny, lecz interakcyjne, dynamiczne pro-
cesy obejmujace mocne strony i zasoby, ktore
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cztonkowie rodziny moga mobilizowac zardw- i w transakcji z otoczeniem spotecznym (Walsh,
no w ramach swojego systemu rodzinnego, jak 2003, 2006, 2016).

Tabela 1. Kluczowe procesy sktadajace si¢ na pr¢zno$¢ rodzinna

Podkategorie Definicje

System przekonan (ang. shared belief system)

Tworzony przez spoteczenstwo i przekazywany z pokolenia na pokolenie, zakorzeniony w tradycji
kulturowej i duchowej. Ma wptyw na percepcjg i reakcje rodziny na kryzys. Sklada sig z trzech
procesow, ktore nawiazuja do obszardw wzrostu potraumatycznego w koncepcji Calhouna
i Tedeschiego (2004).

Nadawanie Postrzeganie istniejacych ograniczen i cierpien jako zrozumiatych
znaczenia Skupianie si¢ na mozliwo$ciach, a nie na ograniczeniach

trudnosciom (ang. * Postrzeganie kryzysu i zwiazanych z nim trudnosci jako wspolnych wyzwan
making meaning of | * Budowanie nowego poczucia normalnosci, tozsamosci i relacji

adversity)

Nadzieja: * Podtrzymywanie nadziei, optymizmu, wiary w mozliwosci radzenia sobie
utrzymywanie z trudno$ciami, poczucie humoru

pozytywnej * Przekonanie, Ze cierpienie moze si¢ skonczy¢ i pocieszenie jest mozliwe
perspektywy (ang. w przysztosci

positive outlook) + Zaakceptowanie pewnych ograniczen oraz poczucie sensu zZycia pomimo nich
Duchowos¢  Uczestniczenie w religijnych lub duchowych praktykach

i warto$ci » Obcowanie z natura, tworcze i symboliczne wyrazanie siebie poprzez sztuke

transcendentne (ang. | ¢ Docenianie zycia, redefinicja tozsamosci oraz zyciowych priorytetow,
transcendence and wdziecznosé
spirituality) » Nadawanie sensu i celu obecnym do$wiadczeniom

Wzorce organizacji (ang. organizational patterns)

Aby sprosta¢ wymaganiom, rodzina musi wypracowa¢ nowe sposoby organizacji, ktore czerpie
z dotychczasowych do$wiadczen, biezacych relacji, norm kulturowych, warto$ci 1 oczekiwan.

» Zdolno$¢ do zamiany rél i zmian w funkcjonowaniu w rodzinie wedtug jej
potrzeb i wymagan sytuacji przy jednoczesnym przywrocenie porzadku,
bezpieczenstwa i stabilnosci

Elastyczno$¢ » Wypracowanie elastycznej struktury, ktora z jednej strony umozliwia
i stabilno$¢ (ang. reorganizacj¢ systemu rodzinnego, z drugiej zapewnia stabilnos$¢ przez
fexibility) utrzymywanie rutyny, ustalenie jasnych zasad i tworzenie rytualow

Utrzymywanie rownowagi migdzy stabilno$cia a elastyczno$cia, aby osiagnac
komfort pochodzacy z przewidywalno$ci oraz zdolno$ci do odpowiadania na
wyzwania zZyciowe

Wzajemne wsparcie, zaangazowanie, wspotpraca migdzy czlonkami rodziny
oraz wzajemne respektowanie indywidualnych réznic w zakresie potrzeb,

Spojnosé (ang. granic oraz autonomii

connectedness) ¢ Tolerancja i szacunek wobec indywidualnych r6znic w sposobach reagowania
na kryzys

Spoleczne * Zdolno$¢ do mobilizowania i korzystania z sieci wsparcia rodzinnego,

i ekonomiczne spotecznego, lokalnego i instytucjonalnego w celu otrzymania wsparcia

zasoby (ang. social emocjonalnego i praktycznego

and economic
resources)
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Komunikacja i rozwiazywanie problemow (ang. communication/problem-solving processes)
Patterson (2002) wyrdznia dwa rodzaje komunikacji rodzinnej: afektywna i instrumentalna.
Komunikacja afektywna polega na wyrazaniu mitosci, troski oraz zainteresowania i jest kluczowa
dla rozwoju poczucia spojnosci rodzinnej. Komunikacja instrumentalna obejmuje wzorce stosowane
w celu wypelienia niezbednych zadan, takich jak przydzielanie rol i ustalanie regut. Umiejetnosé
rodziny komunikowania troski i mitosci podczas wypehniania koniecznych zadan jest szczegolnie
wazna, gdy rodziny zmagaja sig z kryzysem.

Jasnos¢ i klarownosé
(ang. clarity)

 Przekazywanie jasnych i spojnych informacji, uznanie przez rodzing, ze
kryzys wystapit

* Otwarto$¢ i gotowos$¢ na rozmowy, pytania, rozwiewanie watpliwo$ci oraz
zaufanie do siebie nawzajem

Otwarte wyrazanie
emocji (ang. open
emotional sharing)

» Pozwolenie sobie i pozostalym czlonkom rodziny na przezywanie réznych
uczu¢, rowniez tych trudnych, zaakceptowanie, ze kazda osoba moze
reagowac na kryzys w inny sposob

* Wzajemne pomaganie sobie w regulowaniu emocji

» Wzajemna empatia oraz tolerancja wobec rozmaitych reakcji na kryzys

Dzielenie sig pozytywnymi uczuciami, podnoszenie na duchu, spedzanie

czasu razem w przyjemny sposob oraz znajdowanie czasu na odpoczynek

i wytchnienie od problemow

* Pomaganie dzieciom w nazywaniu emocji, ktore przezywaja, i w regulacji
ich reakcji emocjonalnych

* Skupianie si¢ na zaradnosci rodziny, wspolne podejmowanie decyzji,

Wspolne wspotpraca, rozwiazywanie konfliktow oraz negocjowanie, uzgadnianie
rozwiazywanie celow oraz wspdlne podejmowanie dziatan, aby te cele osiagnac

problemow (ang. » Budowanie sily rodziny na matych sukcesach, dostrzeganie ich

collaborative i celebrowanie

problem solving) + Wyciaganie wnioskow z przesztych niepowodzen, aby zapobiec dodatkowym

problemom lub przygotowac sig na potencjalne trudnosci

Zrodto: opracowanie wlasne na podstawie: Matuszczak-Swigofl, Bakiera, 2021; Walsh, 2006, 2013, 2016.

PRAKTYCZNE IMPLIKACJE
MODELU PREZNOSCI RODZINNEJ

Odwotywanie si¢ do pr¢zno$ci rodzinnej po-
zwala wyj$¢ poza model deficytéw w funkcjo-
nowaniu rodziny oraz skupi¢ si¢ na dziataniach
zapobiegawczych, a takze skoncentrowac si¢ na
mocnych stronach i atutach rodziny. Postrze-
ganie rodzin wytacznie w kategoriach deficytu
podwaza ich potencjal do naprawy i rozwoju.
Podejscie oparte na pr¢znosci pozwala ujac ro-
dziny w kryzysie jako rodziny stojace w obli-
czu wyzwania, a nie uszkodzone, i dzigki temu
podkresla oraz wspiera ich rozwdj. Rozumie-
nie prezno$ci rodzinnej jako procesu pokazuje,
ze potrzeby rodzin zmieniaja si¢ w czasie. Na
przyktad w trakcie lub tuz po wystapieniu kry-
tycznego wydarzenia zyciowego rodziny moga
nie by¢ gotowe na pozytywne przeformutowa-

nie swojego doswiadczenia. Natomiast wraz
z uptywem czasu nadanie znaczenia swojemu
doswiadczeniu okazuje si¢ kluczowe w procesie
pozytywnej adaptacji.

Koncepcja preznosci rodzinnej coraz czgs-
ciej uznawana jest za kluczowa w projektowa-
niu oddziatywan profilaktycznych i interwen-
cji. Podstawowym celem interwencji w pracy
z rodzinami doswiadczajacymi krytycznych
wydarzen zyciowych staje si¢ rozwijanie ich
mocnych stron (proceséw wspierajacych lub
chroniacych) na wielu poziomach systemu ro-
dzinnego oraz w ramach jego ekosystemow,
ktére moga by¢ aktywowane, aby wzmacniac
rodzing w radzeniu sobie z przysztymi norma-
tywnymi lub niespodziewanymi wyzwaniami
zyciowymi. Zgodnie z modelami preznosci ro-
dzinnej kliniczne implikacje moga si¢ odnosié¢
do trzech obszarow:



Poteznosé rodzinna — aspekty teoretyczne i praktyczne

System przekonan. Interwencje skiero-
wane na budowanie wspdlnego systemu
przekonan pomagaja rodzinie nadawac
sens jej doswiadczeniom, czynié je
bardziej zrozumialymi i zno$nymi oraz
utatwiajq przyjgcie pozytywnej, pel-
nej nadziei perspektywy na przysztosé.
Umieszczanie cierpienia cztonkéw ro-
dziny w kontekscie ich doswiadczen jako
naturalnego i zrozumiatego w ich sytua-
cji kryzysowej moze normalizowac ich
reakcje oraz zmniejsza¢ poczucie winy
i wstydu. Poszukiwanie i podtrzymy-
wanie mocnych stron rodziny przeciw-
dziata poczuciu bezradnosci i rozpaczy,
pomaga rodzinie podejmowac inicjatywe
oraz wytrwale pokonywac przeszkody.
Wazne jest, by pomagac pacjentom zdo-
bywac rzeczowe informacje dotycza-
ce krytycznego wydarzenia zyciowego
oraz pracowac nad przekonaniami, kto-
re s zrodtem poczucia krzywdy, winy
i wstydu. Praca nad wspdlnym systemem
przekonan moze zapewni¢ rodzinie prze-
strzen na podzielenie si¢ swoimi obawa-
mi dotyczacymi odpowiedzialno$ci za
wystapienie kryzysu. Moze tez pomoc
zrozumie¢ ograniczenia w sprawowaniu
kontroli nad pewnymi aspektami zycia
oraz wyciaga¢ wnioski, ktéore pomo-
ga ukierunkowywacé przyszte dziatania.
Interwencje skierowane na budowanie
wspolnego systemu przekonan moga
pomagaé cztonkom rodzin koncentro-
wac ich energi¢ na zmienianiu tego, co
mozliwe, akceptowaniu tego, co zostato
utracone, i tego, co jest poza ich kontro-
la, oraz uczy¢ ich tolerowaé niepewnos¢
i odzyskiwa¢ nadziej¢ dotyczaca przy-
sztosci.

Wzorce organizacji. W obliczu krytycz-
nych wydarzen zyciowych interwencje
skierowane na wzorce organizacji zycia
rodzinnego koncentruja si¢ na pomaga-
niu rodzinie ponownie ustabilizowaé
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sig, zapewniajac cztonkom rodziny po-
czucie bezpieczenstwa i ciaglosci zycia
rodzinnego. Mimo zmiany rél (moze
si¢ zmieni¢ podziat obowigzkoéw do-
mowych, starsze dzieci moga przejac
czg$¢ obowiazkow dostosowanych do
ich etapu rozwoju) wazne jest, by doro-
$li zachowywali rownowagg sit i wladzy
w rodzinie. Granice migdzy systemem
rodzinnym a zewngtrznymi ekosystema-
mi czgsto staja si¢ bardziej elastyczne,
poniewaz rodzina wchodzi w interakcje
ze stuzba zdrowia, moze korzystaé ze
wsparcia przyjaciot, wspotpracowni-
koéw lub wspolnoty religijnej (Walsh,
2013).

Procesy komunikacji. Interwencje skie-
rowane na procesy komunikacji ufatwia-
jarodzinie przekazywac sobie nawzajem
jasne i spdjne informacje o trudnosciach
i mozliwosciach, pomagaja wspolnie
rozwiazywac problemy, podejmowac
konkretne kroki w kierunku osiagnig-
cia swoich celow. Ponadto pokazuja,
ze w obliczu trudnosci wazne jest an-
gazowanie si¢ w przyjemne aktywnosci,
dzielenie si¢ radoscia, zachowywanie
poczucia humoru, co daje wytchnienie
od cierpienia i napi¢¢ (Walsh, 2013).
Rodziny zmagajace si¢ z krytycznymi
wydarzeniami zyciowymi ¢z¢sto po-
trzebuja pomocy, jak zy¢ z nieustanng
niepewnoscia przysztosci, jak podtrzy-
mywac nadziej¢. Interwencje dotyczace
proceséw komunikacji moga oferowac
przestrzen, w ktorej rodziny beda mogtly
znalez¢ stowa 1 odwage do mdowienia
o swoich trudno$ciach, wyzwaniach.
Moga wzmacnia¢ atmosferg wzajemne-
go zaufania, empatii oraz tolerancji wo-
bec réznych i zmieniajacych si¢ w cza-
sie reakcji emocjonalnych. Narracje na
temat swoich zmagan moga ulatwiac
proces akceptacji (Henry, Morris, Har-
rist 2015; Walsh, 2006, 2013, 2016).
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