Rozdzial 3

Zasoby rodzinne
w diagnostyce psychopedagogicznej
i poradnictwie wychowawczym

3.1. Wprowadzenie

Jak wczedniej zaznaczytam, do rozwoju polskiej diagnozy pedagogicznej
przyczynily sie przede wszystkim koncepcje metodologiczne Heleny Radlinskiej,
ktéra wprowadzita do polskiej pedagogiki spotecznej pojecie diagnozy spotecz-
nej. Konsekwencja tej diagnozy miato by¢ projektowanie pomocy dla oséb lub
grup zamieszkujacych dane $rodowisko oraz przeksztatcenie tego srodowiska.
W rozumieniu Radlinskiej diagnoza jednostki lub rodziny ustepuje miejsca dia-
gnozie Srodowiska. Wprowadzita ona do polskiej pedagogiki spotecznej takie ka-
tegorie, jak: normy, wzorce i wskazniki, przecietna?20. Sg to kategorie wykorzy-
stywane przede wszystkim w tzw. diagnozie negatywnej, ktéra skupia sie na opi-
sie i wyjasnieniu podtoza zaburzen?2!. Przyjecie terminu norm zacheca do po-
réwnywania diagnozowanego stanu do stanu idealnego, wzorcowego i do zato-
Zenia, Ze stan nizszy od normy jest stanem ztym i niekorzystnym. Nurt diagnozy
negatywistycznej byt dominujacym podej$ciem w polskiej pedagogice. Wincenty
Okon jest zdania, ze diagnoza pedagogiczna jest stosowana tam, gdzie ,w nau-
czaniu lub wychowaniu pojawiajg sie pewne zakldcenia. Celem tej diagnozy jest

220 Kawula, S. (2007), Problem wskaznikéw w badaniach pedagogicznych srodowiska. [W:]
Kawula, S. (red.), Pedagogika spoteczna. Dokonania-aktualnosci-perspektywy, Torun: Adam
Marszatek, s. 341-360.

221 Wysocka, E. (2007), Cztowiek a sSrodowisko zycia. Podstawy teoretyczno-metodologiczne
diagnozy. Warszawa: Wydawnictwo Akademickie Zak, s. 57.
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rozpoznawanie tych zaktdcen przez uchwycenie zmian w wychowankach, ktére
zostaly przez te zakldcenia spowodowane, czyli ustalenie przyczyn i skut-
kéw"222, Réwniez Mikotaj Winiarski opiera swoja koncepcje diagnozy na kategorii
norm i wzorca, co pozwala na okre$lenie braku lub niewta$ciwego stanu bada-
nego elementu $srodowiska?23,

Jednoczes$nie nalezy podkresli¢, Ze pozytywne spojrzenie na diagnoze nie jest
obce polskiej pedagogice spotecznej. Radlinska pojecie ,sity spoteczne” definiuje
jako ,(...) aktualnie ujawniajace sie albo tez ukryte wartosci jednostek i grup spo-
tecznych, urzadzen i instytucji, dajagce pedagogom spotecznym oparcie w jego
pracach”224, Takze Kaminski podkreslat konieczno$¢ dwojakiego spojrzenia na
pedagogike spoteczna. Jego Zdaniem nie wystarczy ograniczy¢ sie jedynie do dia-
gnozy deficytéw, ale nalezy réwniez uwzgledni¢ potencjaty jednostkiijej otocze-
nia. Wysocka i Jarosz umieszczajg ,realizowanie diagnozy w wymiarze pozytyw-
nym” jako jedng z sze$ciu podstawowych zasad diagnozy psychopedagogiczne;j.
Podkreslajg przez to koniecznos¢ zwrdcenia sie praktykéw w strone zasobow,
potencjatéw i sit tkwiacych w jednostce i rodzinie?2>. Barbara Smolinska-Theiss
w swoich publikacjach réwniez zwraca uwage i uwrazliwia na ubezwtasnowol-
niajace skutki zamkniecia cztowieka w $§wiecie pomocy spotecznej i postrzegania
go przede wszystkim z perspektywy odbiorcy tych dziatan i przyczepieniu mu
etykietki ,,obywatela drugiej kategorii”226. Jednocze$nie pokazuje wyrazny hu-
manistyczny kierunek postrzegania cztowieka w jego godnosci, szacunku, wyjat-
kowosci i tkwigcych w nim zasobach?27.

Jest to spojrzenie szczegdlnie istotne z praktycznego punktu widzenia, gdyz
czesto niemozliwe jest wyeliminowanie wszystkich czynnikéw stresogennych
czy dysfunkcyjnych. Ponadto praca z zasobami rodzinnymi daje cztonkom
rodziny poczucie podmiotowosci i kontroli nad wiasnym zyciem. Wskazanie za-
sobow rodzinnych, szczegdlnie w sSrodowiskach mocno dysfunkcyjnych, umozli-
wia przetamanie destrukcyjnych mechanizméw jak spirala strat czy poczucie

222 Jarosz, E., Wysocka, E., Diagnoza psychopedagogiczna..., op. cit, s. 23-24.

223 Winiarski, M. (2007, Edukacja Srodowiskowa - istota, wymiary, aktualne problemy. [W:]
Kawula, S. (red.), Pedagogika spoteczna. Dokonania-aktualno$ci-perspektywy. Torun: Adam
Marszalek, s. 135-162.

224 Radziewicz-Winnicki, A. (2008), Pedagogika spoteczna, Warszawa: Wydawnictwa Aka-
demickie i Profesjonalne, s. 623.

225 Jarosz, E., Wysocka, E., Diagnoza psychopedagogiczna..., op. cit,, s. 25.

226 Smolinska-Theiss, B. (2005), Dylematy marginalizacji z perspektywy pedagogiki spotecz-
nej [W:] Ortowska, M,, (red.), Skazani na wykluczenie, Warszawa: Wydawnictwo Akademii
Pedagogiki Specjalnej, s. 47-56.

227 Smolinska-Theiss, B. (2006), Godno$¢ dziecka - odkrywana, zdobywana, niszczona,
,Horyzonty Wychowania”, nr 5, 151-168.
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wyuczonej bezradnosci?28, Zdaniem Bodo Klemenza skuteczne kompensowanie
deficytéw osobistych czy $rodowiskowych moze odby¢ sie jedynie za pomoca
zasobow, jakimi dysponuje jednostka czy rodzina22°,

Mozna wiec powiedzie(, ze ,zasoby rodzinne” sg pojeciem, ktére taczy do-
$wiadczenia dawne ze wspétczesnymi, stanowiska polskiej pedagogiki spotecz-
nej Heleny Radlinskiej i Aleksandra Kaminskiego z zagranicznymi Franza
Nestmanna i Hilariona Petzolda. Pozwala ono na postawienie nowych pytan,
uwzglednienie innych kontekstéw badawczych oraz innych mozliwosci zastoso-
wania. Podejscie do diagnostyki psychopedagogicznej rodziny, poradnictwa i te-
rapii rodzin opartej na koncepcji zasobow nie jest zjawiskiem nowym. Jednocze-
$nie jest czesto pomijane i pomniejszane wobec tradycyjnego podejscia opartego
na koncepcji klasyfikacyjno-typologicznej, ktéra rozpatruje jednostke i kazdy
system rodzinny pod katem deficytow, norm, wskaznikéw, pomijajac jego indy-
widualno$¢ oraz czynniki warunkujace przetrwanie rodziny i jej cztonkéw.

3.2. Tradycyjne ujecie diagnostyki psychopedagogicznej
i poradnictwa wychowawczego
- diagnoza negatywna

Z diagnoza negatywna kojarza sie przede wszystkim takie pojecia, jak:
,2hormy”, ,wzorce i wskazniki”, ,przecietna”. Diagnoza negatywna skupia sie na
opisie i wyjasnieniu podtoza zaburzen?z3°. Przyjecie terminu norm zacheca do po-
réwnywania diagnozowanego stanu do stanu idealnego, wzorcowego i do zato-
Zenia, Ze stan nizszy od normy jest stanem ztym i niekorzystnym. Na koncepcji
diagnozy negatywnej opiera sie podejscie typologiczno-klasyfikacyjne opisujace
osoby szukajace pomocy w kategoriach zaburzen, niedostosowan spotecznych.
Nurt diagnozy negatywnej czy tez podejscie typologiczno-klasyfikacyjne byt do-
minujgcym podejsciem w polskiej pedagogice, a ponadto nadal dominuje w prak-
tycznym podejSciu specjalistéw pracujgcych z jednostka i rodzina. Jednoczesnie
takie podejscie do 0sdb szukajacych pomocy wiaze sie z wieloma niebezpieczen-
stwami. Na przyktad stosowanie okreslen typu: ,rodzina problemowa”, ,rodzina
patologiczna”, ,trudny przypadek”, niesie ze soba duze ryzyko stygmatyzacji
i jednostronnego spojrzenia na osobe, rodzine.

228 Kulesza, M. (2015). Zasoby rodzinne — nowa perspektywa podejscia do rodziny w obszarze
diagnostyki i poradnictwa psychopedagogicznego. (w). Najda, A, ]., Regulska, A. (red.). Studia
nad rodzing. Warszawa: Wydawnictwo Uniwersytetu Kardynata Stefana Wyszynskiego, s. 77-95.

229 Klemenz, B., Ressourcenorientierte Diagnostik..., op. cit,, s. 51.

230 Wysocka, E., Cztowiek a srodowisko..., op. cit., s. 52.
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Zrédtem problemu w tym przypadku jest najczesciej sama jednostka i jej
,Zdefektowanie”. W diagnozie negatywnej nie ma miejsca na wspdlne dochodze-
nie do problemu, wspdlne zrozumienie problemu czy tez na wspé6lne wypraco-
wanie rozwigzan. Sonntag opisuje ograniczenia diagnostyki skoncentrowanej na
deficytach w nastepujacy sposob: ,Pojecie zaburzenia orientuje sie na praktycz-
nych i tatwych kryteriach rozpoznawania i zwalczania trudno$ci. Nawet jezeli
przy rozpoznawaniu zaburzen uwzglednia sie mozliwy wptyw Srodowiskowy,
samo pojecie zaburzenia minimalizuje znaczenie Srodowiskowych i spotecznych
czynnikéw i koncentruje sie na zwalczaniu zaburzen w jednostce. (...) Takie po-
dejécie nie zwraca nalezytej uwagi na mozliwo$ci zaktécen po stronie spoteczen-
stwa czy tez $rodowiska, w ktérym zyje jednostka”231, Jednoczesnie takie podej-
$cie nie uwzglednia w wystarczajacy sposéb indywidualnej i niepowtarzalnej sy-
tuacji i funkcjonowania kazdego systemu rodzinnego oraz funkcji, jakie petnig
tzw. zachowania problemowe, dazy do ich wyeliminowania, a nie zrozumienia
ich roli w utrzymaniu i funkcjonowaniu danego systemu rodzinnego.

Podejscie do jednostki z perspektywy dysfunkcji zwieksza ryzyko stygmaty-
zacji, zmniejsza sprawczos¢, ostabia, stawia i umacnia klienta w roli ofiary i od-
biorcy $wiadczen spotecznych. Diagnoza skoncentrowana gtéwnie na deficytach
i zaburzeniach jest rdwniez wykorzystywana czesto przez samych klientow, kto-
rzy umacniajg sie w roli wyuczonej bezradnosci, apatii, niecheci do dziatania.
Problem diagnozy i terapii skoncentrowanej na deficytach bardzo dobrze obra-
zuje podstawowe zatozenie terapii skoncentrowanej na rozwiazaniu. Steve de
Shazer, twoérca tej koncepcji terapeutycznej, jest zdania, ze koncentracja i roz-
mowa o problemach stwarza problemy, koncentracja i rozmowa o rozwigza-
niach stwarza rozwigzania232.

Jeden z prekursoréw poradnictwa opartego na zasobach Hans Thiersch do-
konat poréwnania diagnozy negatywnej i terapii skoncentrowanej na proble-
mach oraz diagnozy pozytywnej i terapii opartej na zasobach w trzech gtéwnych
ptaszczyznach funkcjonowania jednostki i rodziny (czas, przestrzen i relacje). Ta-
bela 2. przedstawia wptyw danego podejécia na poszczegélne ptaszczyzny zZycia.

Dokonane przez Hansa Thierscha poréwnanie uzmystawia, jak wazne jest od-
powiednie podejscie os6b Swiadczacych pomoc i podejmujacych sie pracy z jed-
nostka i rodzina. Perspektywa probleméw, zaburzen, ostabia, zmniejsza moty-
wacje, che¢ dziatania, wiaze sie z poczuciem braku perspektyw, gorszosci,
wstydu. Sprzyja oddawaniu odpowiedzialno$ci i ,chowaniu sie” za swoje zabu-
rzenie, problem lub usprawiedliwianiu siebie.

231 Sonntag, M. (1991), Klinische Psychologie zwischen Theorie und Praxis. [W:] Hoermann, G.,
Koerner, W. (red.), Klinische Psychologie. Ein kritisches Handbuch. Reinbek: Rowohlt, s. 15-38.
232 Shazer, S. (1992), Wege der erfolgreicher Kurztherapie. Stuttgart: Klett, s. 93.
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Tabela 2. Ptaszczyzny zycia z perspektywy problemu i perspektywy zasobow

Plaszczyzna zycia Perspektywa problemu Perspektywa zasobow
Przestrzen zamKnieta otwarta
chaotyczny ustrukturalizowany
Czas
bez perspektyw atrakcyjny
niewazne kluczowe
Relacje
obcigzajgce chronigce, wspierajace

Zrédto: Thiersch, H., Grunwald, K., Koengeter, S. (2002), Lebensweltorientierte Soziale Arbeit.
[W:] Thiersch, H., Grunwald, K., Koengeter, S. (red.), Grundriss Soziale Arbeit, Opladen:
Leske, Budrich, s. 161-178.

Odwotujac sie do moich doswiadczen z pracy psychoterapeutycznej, narzu-
cone systemy klasyfikacyjne wymuszajg czesto stosowanie podejscia patogene-
tycznego i klasyfikacyjno-typologicznego. Specjalisci pracujgcy w poradniach
zdrowia psychicznego, poradniach leczenia uzaleznien i wspotuzaleznien czy tez
psychologiczno-pedagogicznych sa zobligowani do stosowania kryteriéw ICD-10,
czyli Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowot-
nych. Oznacza to zatem, Ze specjalistom odgérnie narzucono postepowanie
skoncentrowane wokét deficytéw, zaburzen i negatywnej diagnozy. Jednocze-
$nie niejednokrotnie mozna spotkac sie z sytuacja, kiedy klient, ktory byt kilku-
krotnie hospitalizowany, za kazdym razem otrzymywat inng diagnoze, czesto
sprzeczng z poprzednimi. O czym to zatem $wiadczy? Z jednej strony moze to
dowodzi¢ deficytdw w kompetencji diagnostéw. Z drugiej za$ - niedoskonatos$ci
systemu klasyfikacji, ale rowniez nalezy sie powaznie zastanowi¢ nad tym, czy
btedy w podejsciu czysto klasyfikacyjnym nie wynikaja przede wszystkim
z braku uwzglednienia indywidualnej i niepowtarzalnej sytuacji klienta oraz jego
motywow i potrzeb. To klient czy pacjent przedstawia nam swojg rzeczywistos¢,
za ktéra stoja jego intencje, potrzeby.

Nie jest to opis, ktéry da sie zobiektywizowad, a zadaniem diagnosty nie jest
dazenie wytgcznie do przyporzadkowania zaburzen wedtug przyjetych klasyfi-
kacji i szufladkowanie pacjenta. Wtedy moze dochodzi¢ do tego, ze w zalezno$ci
od perspektywy przedstawienia problemu pacjent raz dostaje diagnoze F20.0
(schizofrenia paranoidalna), innym razem - F43.2 (zaburzenia adaptacyjne),
a jeszcze innym - F61 (zaburzenia osobowo$ci nieokreslone). Diagnoza nega-
tywnaiza tym czesto idaca praca skoncentrowana na problemach/zaburzeniach
prowadzi réwniez do tego, ze cze$¢ pacjentéw uzaleznia sie od pomocy i umacnia
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w sobie poczucie, Ze bez wsparcia terapeuty nie jest w stanie samodzielnie spro-
sta¢ wyzwaniom swojego zycia. Tworzy sie zatem prawie ubezwtasnowolnio-
nych odbiorcéw dziatan terapeutycznych, poradnianych, ktérzy przez kilka lub
kilkana$cie lat uczestniczg w procesach pomocowych, zmieniajgc jedynie specja-
listow, i to jest czesto jedyna znaczgca zmiana w ich zyciu. Szufladkowanie pa-
cjenta do okreslonego obszaru zaburzen sprzyja oddawaniu odpowiedzialnosci,
chowaniu sie za swojg ,chorobe”, poczuciu bycia na przegranej, gorszej pozycji
- takjest, bo jestem chory” - oraz znalezienia sie w sytuacji bez wiekszej mozli-
wodci zmiany.

Znamienny wydaje sie tu przyktad bardzo ,popularnego” syndromu DDA lub
DDD, ktory dotyczy os6b wychowywanych w rodzinach alkoholowych lub w in-
nych aspektach dysfunkcjonalnych. Bardzo czesto podczas wywiadu wstepnego
klienci jako powdd do podjecia terapii podaja: ,Jestem DDA”, a wiec nic niezna-
czace stwierdzenie, pod ktérym moze, ale réwniez nie musi kry¢ sie wiele kon-
kretnych trudno$ci. Bez watpienia wychowanie w rodzinie, gdzie byty uzaleznie-
nie, przemoc, przekraczanie granic, silny autorytaryzm wychowawczy, moze
nie$¢ ze sobg konsekwencje i w znaczacy sposob wptywac na funkcjonowanie
danej jednostki. Jednak obraz trudnosci jest zawsze indywidualny i charaktery-
styczny tylko dla danej osoby. Nalezy jednoczesnie podkresli¢, Zze sg réwniez
osoby, ktére wychowujac sie w wyzej wymienionym Srodowisku rodzinnym, nie
odczuwajg istotnych konsekwencji. Jednostronne, skoncentrowane na deficy-
tach podej$cie specjalistéw moze dziata¢ jak samospeiniajaca sie przepowiednia,
czyli ,jestem DDA, wiec musze znaleZz¢, co ze mna jest nie tak”.

Podobnych przyktadéw wynikajacych z negatywnej diagnozy w pracy z klien-
tem jest bardzo duzo. W tym konteks$cie mozna réwniez przytoczy¢ diagnozowa-
nie podstawowych zaburzen dzieci i mtodziezy, takich jak: dysleksja, dysgrafia,
dysortografia, ADHD, zesp6t Aspergera itd. Aleksandra Jaworowska, Anna Mat-
czak i Joanna Stanczak w podreczniku do testu DYSLEKSJA 5 - Diagnoza dysleksji
u uczniéw klasy V szkoly podstawowej pisza o problemach wynikajgcych z nie-
wiadciwej diagnozy dysleksji i czestym naduzywaniu tego rozpoznania233.

Reasumujac: wazne jest wyczulenie zaré6wno samych specjalistow, jak i osob
ich ksztatcacych na uwzglednianie perspektywy indywidualnego odbiorcy dzia-
tan pomocowych oraz koncentracji na wzmacnianiu w kliencie/pacjencie poczu-
cia sprawczosci, odpowiedzialno$ci, samodzielnosci, a nie umacnianie w nim po-
czucia zdefektowania i zyciowej bezradnosci.

233 Kulesza, M. (2014). Rodzina, zasoby rodzinne. 0d diagnozy do terapii. [W:] W. Danilewicz,
W. Theiss (red.), Pedagogika spoteczna wobec zagrozen cztowieka i idei sprawiedliwosci spo-
tecznej, Warszawa: Wydawnictwo Akademickie Zak, s. 486-488.
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Nalezy takze zada¢ pytanie, czy stosujac jedynie diagnoze negatywna, nie pro-
wadzi sie do nasilenia zaburzen i problemdéw u klienta, a co za tym idzie - nie
pomaga w uzyskaniu lepszej jakosci Zycia, a prowadzi do jej dalszego pogorsze-
nia? Czy tacy specjalisci jak pedagodzy spoteczni, psycholodzy, terapeuci po-
winni koncentrowac sie na szukaniu deficytéw, brakéw, odstepstw od prawidto-
wego funkcjonowania, czy raczej i$¢ w kierunku analizy tego, co w danej jedno-
stce, rodzinie wspiera jej funkcjonowanie, pozwala jej funkcjonowac i trwac i na
czym moze bazowac specjalistyczna pomoc? Nawigzujgc do powyzszych rozwa-
zan, przedstawie w kolejnym podrozdziale model diagnostyki psychopedago-
gicznej i poradnictwa wychowawczego opartego na koncepcji zasobéw oraz
korzysci ptynace z takiej formy pracy z klientem.

Dla podkreslenia kluczowej roli podejscia bazujacego na zasobach przywo-
tam postulat Franza Nestmanna. Zwraca on uwage na konieczno$¢ zmiany nasta-
wienia pedagogoéw i psychologéw zajmujacych sie poradnictwem i diagnostyka
psychopedagogiczna. Musza oni, jego zdaniem, odej$¢ od spojrzenia na jednostke
lub rodzine przede wszystkim z punktu widzenia jej deficytéw i zaburzen funk-
cjonowania, a zwrdcic sie w strone zasobow tkwigcych w tej jednostce, w jej $ro-
dowisku zycia, w rodzinie. Musza oni nauczy¢ sie ,uwaznie analizowa¢ zaréwno
obiektywne warunki zycia jednostki, ich kognitywne i emocjonalne reprezenta-
cje, jak i jej osobiste zasoby, zasoby 0s6b, z ktérymi jest zwigzana i zasoby struk-
tur spotecznych, do ktérych nalezy”234. A zatem zadanie pedagoga spotecznego
lub psychologa polega na pomocy klientowi w odnalezieniu jego wtasnych zaso-
béw rodzinnych, osobistych, zewnetrznych oraz na pokazaniu mozliwoéci ich
wykorzystania. Autor podkre$la, Ze nawet w najbardziej zaburzonym $rodowi-
sku lub w bardzo zaburzonych relacjach jednostka-srodowisko mozna znalez¢
zasoby wspomagajace rozwoj jednostki i na tych zasobach osobistych i spotecz-
nych (rodzinnych) powinna sie opierac¢ praca pedagogéw oraz psychologow?23>.

234 Nestmann, F, Psychosoziale Beratung - ein ressourcentheoretischer Entwurf, ,Verhal-
tenstherapie & Psychosoziale Praxis”, nr 3, s. 369.

235 Nestmann, F, Hurrelmann, K. (1994). Child and Adolescent Research as a Challenge and
Opportunity for Social Support Theory, Measurement and Intervention. [W:] Nestmann, F,
Hurrelmann, K. (red.), Social Networks and Social Support in Childhood and Adolescence. Berlin;
New York: de Gruyter, s. 1-20.
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3.3. Wspolczesne podejsécie do diagnostyki
psychopedagogicznej i poradnictwa
psychopedagogicznego - diagnoza pozytywna

Jak juz wielokrotnie podkreslatam, odejscie od diagnozy negatywnej w strone
indywidualnego, wieloptaszczyznowego rozumienia klienta wigze sie z podkre-
$leniem zasobéw i potencjatéw tkwigcych w jednostce i jej Srodowisku. Podczas
wspoélnego dochodzenia do Zrédet problemu i mozliwych rozwigzan podsta-
wowg sitg warunkujacg skuteczno$¢ wprowadzanych zmian jest wykorzystanie
zasobow osobowosciowych, systemowych, wewnetrznych, zewnetrznych.

Praca z jednostka oparta na wykorzystaniu jej potencjaléw, wzmocnieniu po-
czucia wlasnej wartosci oraz sprawczosci, wsparciu w odnalezieniu sensu zycia
i przejeciu odpowiedzialnoSci za swoje dziatanie, jak to zostato wcze$niej poka-
zane, ma swoje korzenie w wielu ugruntowanych teoretyczno-metodologicznie
kierunkach psychologicznych, pedagogicznych czy tez modelach pracy z jed-
nostka i jej otoczeniem. Znaczenie zasobow podkreslane byto we wszystkich kie-
runkach wspétczesnej psychologii23e.

Psychologia poznawczo-behawioralna oraz terapia poznawczo-behawioralna
postrzegaja cale spektrum zachowania jako efekt procesu uczenia sie przebiega-
jacego jako warunkowanie klasyczne, warunkowanie instrumentalne, uczenie
sie na modelu czy tez uczenie sie kognitywne. Jednocze$nie zdolno$¢ uczenia sie
oraz dostepno$c¢ Srodowiska wspierajacego ten proces sg traktowane jako pod-
stawowe zasoby warunkujace prawidtowy rozwadj jednostki.

W modelu salutogenezy Antonovsky'ego proces zyciowy traktuje sie jako da-
zenie do uzyskania poczucia spéjnosci oraz poczucia koherencji. Poczucie kohe-
rencji jest jednym z najwazniejszych zasobéw, ktéry ma bezposredni wptyw na
utrzymanie lub odzyskanie zdrowia. Jest to pojecie, ktére faczy w sobie kilka klu-
czowych zasobow, a przez to wptywa zaréwno na interpretowanie siebie, jak
i $wiata. Daje miedzy innymi poczucie przewidywalnosci i rozumienia siebie
oraz $wiata. Samo$wiadomo$¢ siebie i swoich potencjatéw, zasobéw oraz zaso-
bow w $wiecie zewnetrznym jest kolejnym elementem poczucia koherencji.
Prowadzi to do najistotniejszego czynnika, czyli poczucia sensu i sprawczosci.
Jednostka, podejmujac dziatania, bierze odpowiedzialno$¢ za witasne zycie, ma
wewnetrzng motywacje do zmiany oraz przekonanie o sukcesie podjetych
dziatanz37.

236 Kulesza, M. (2016). Modele pomocy psychopedagogicznej oparte na koncepcji zasobéw
rodzinnych. Olsztyn (publikacja pokonferencyjna, w druku).

237 Antonovsky, A. (1990), Personality and Health: Testing the sense of coherence model. [W:]
H.S. Friedman, Personality and disease, New York: Wiley, s. 155-177.
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Psychologia humanistyczna podkresla znaczenie niepowtarzalnosci jednostki
ludzkiej, jej mozliwosci, zdolnosci czy tez potrzeb. W centrum zainteresowania
psychologii humanistycznej lezy szeroko rozumiana troska o cztowieka. Oznacza
to zainteresowanie cztowieka cztowiekiem, odrzucenie dystansu wobec ,przed-
miotu swoich badan” i upodmiotowienie go. Zainteresowanie cztowiekiem na-
biera charakteru podmiotowego, podkresla indywidualno$¢ kazdej istoty ludz-
kiej i konieczno$¢ uwzgledniania na drodze poznania tej odrebnosci i autono-
miczno$ci?38. Podstawg psychologii humanistycznej jest postrzeganie cztowieka
z perspektywy jego potencjatéw, zasobdw, sil, ktére wspieraja jego rozwéj. Do
takich kluczowych zasob6éw naleza poczucie wptywu, intencjonalnos¢ i decyzyj-
no$¢ w dziataniu, odpowiedzialno$¢, poczucie sprawczosci i sensu podejmowa-
nych dziatan. Psychologia humanistyczna podkresla réwniez podstawowe za-
soby relacyjne, takie jak: autentycznos¢, akceptacja, zaufanie, obecnos¢, tworze-
nie. Stanowig one podstawe kazdej sytuacji pomocowej i decyduja o sukcesie
dziatan podejmowanych wobec klienta.

W terapii skoncentrowanej na rozwigzaniu zaproponowanej przez Steve'a de
Shazera (socjolog) i Insso Kim Berg (psychoterapeutka) odchodzi sie od kon-
cepcji psychopatologicznej skoncentrowanej na deficytach, a zwraca sie w strone
potencjaléw, zasobdéw, rozwigzan. Tworcy terapii skoncentrowanej na rozwig-
zaniu traktujg swoich klientéw jako osoby zdrowe, kompetentne, umiejace gene-
rowac rozwiazania i zainteresowane dazeniem do lepszej jakosci zycia. Gldéwne
motto terapii skoncentrowanej na rozwigzaniu brzmi: ,Rozmowa o problemach
stwarza problemy, rozmowa o rozwigzaniach stwarza rozwigzania”239. Tera-
peuci skoncentrowani na rozwigzaniu odchodza od szukania przyczyn danego
problemu, analizy Zrédet obecnych trudnosci, odchodza od koncentracji na prze-
sztosci, a skupiajg sie przede wszystkim na terazniejszoscii pracy z celami klien-
téw. Nie da sie zmieni¢ ani zrozumie¢ czy zbada¢ obiektywnej przesztosci
klienta, gdyz jest to zawsze jego subiektywna interpretacja, mozna natomiast
zmieniac cele, a przez to dazy¢ do bardziej satysfakcjonujacej przysztosci. Kon-
struowanie celéw i praca nad ich realizacja jest podstawg koncepcji terapii skon-
centrowanej na rozwigzaniu. Klienci postrzegani s jako osoby dysponujgce
wszystkimi koniecznymi do wprowadzenia zmian kompetencjami, zasobami. Sg
jedynymi i najwazniejszymi ekspertami swojego zycia. Klientowi oddaje sie po-
czucie odpowiedzialno$ci i sprawczosci za swoje zycie, réwniez za generowanie
i wybor rozwiazan i strategii dziatania. Pierwsza zmiana wprowadzana w pracy

238 Bugental, FF. (1979), W poszukiwaniu autentycznosci. [W:] K. Jankowski (red.), Przetom
w psychologii, Warszawa: Czytelnik, s. 325-340.

239 Prochaska, J.0., Norcross, J.C. (2006), Systemy psychoterapeutyczne. Analiza Transteore-
tyczna. Warszawa: Instytut Psychologii Zdrowia, s. 501-524.
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z klientem polega na zmianie perspektyw: z rozmowy o problemach na rozmowe
o rozwigzaniach i zasobach.

W terapii systemowej gléwnym zalozeniem jest postrzeganie jednostki
w kontekscie systeméw spotecznych, w ktérych ona funkcjonuje. Zdaniem Virgi-
nii Satir i Salvadora Minuchina - prekursoréw podejscia systemowego - klienta
mozna zrozumie¢ i adekwatnie mu pomoéc jedynie w spotecznym kontekscie,
w ktérym zyje. Jednostki nie nalezy rozpatrywac tylko jako odrebnej i niezalez-
nej czesci systemu rodzinnego, gdyz kluczowe jest uwzglednienie relacji pomie-
dzy poszczegblnymi czeSciami systemu i funkcjonowanie jego jako catosci.
Kazdy system sktada sie z oddzielnych elementéw oraz interakgcji i relacji miedzy
nimi. Terapeuta systemowy podchodzi do kazdej rodziny jak do indywidualnej
i niepowtarzalnej struktury, ktéra ma jedyny w swoim rodzaju zestaw zasobdw,
potencjatéw regul, rél, wartosci, zwyczajow i wzorzec relacjiz40. W terapii syste-
mowej podkresla sie czynniki, takie jak: kultura, etniczno$¢, religia czy status
spoteczno-ekonomiczny systemu rodzinnego, jak sa ustalone granice miedzy
czlonkami rodziny a $wiatem zewnetrznym, jak rodziny sg zarzadzane, jak jest
regulowany klimat emocjonalny czy tez jakie strategie podejmuje rodzina w ob-
liczu sytuacji kryzysowej241. W pracy z rodzing kluczowa jest analiza i identyfi-
kacja zasobow wspierajgcych funkcjonowanie rodziny jako systemu oraz po-
szczegblnych jej cztonkéw. Jedno z podstawowych zatozen terapii systemowej
podkresla dostepnos¢ zasobéw w kazdym systemie rodzinnym. Dopdki rodzina
trwa i funkcjonuje, oznacza to, Ze istniejg w niej zasoby i potencjaly. Jednocze$nie
kazdy system rodzinny postrzega sie jako niepowtarzalny wzor interakcji i pro-
cesow. Dlatego tez to, co w jednym systemie rodzinnym jest zasobem, w innym
moze zasobem nie by¢. Subiektywizm postrzegania oraz otwarto$¢ na klienta sa
zatem podstawg pracy.

Terapia skoncentrowana na kliencie Carla Rogersa wpisuje sie w nurt psy-
chologii humanistycznej. Oznacza to zatem podkreslanie zdolnosci kazdej jed-
nostki do zdrowego i twdrczego rozwoju oraz subiektywizm poznania. Kazda
jednostka kreuje wtasny subiektywny $wiat. Wedtug Rogersa gtéwna sita moty-
wacyjna wszystkich ludzi jest dazenie do samorealizacji, czyli ,wrodzona skton-
nos$¢ organizmu do takiego doskonalenia wszystkich swoich zdolnosci, ktore
stuzy podtrzymaniu lub rozwojowi organizmu”?42, Potrzeba samorealizacji
wigze sie z dostepnosciag i wykorzystaniem nastepujacych zasobéw: akceptacji
siebie, samo$wiadomosci, niezalezno$ci, indywidualnosci, harmonii wewnetrz-
nej oraz harmonijnych relacji z innymi ludzmi. Wsparcie klienta w procesie

240 Ibidem, s. 412.
241 Plopa, M. (2008). Psychologia rodziny. Krakéw: Oficyna Wydawnicza Impuls, s. 75.
242 Prochaska, J.,0., Norcross, ].C., Systemy psychoterapeutyczne..., op. cit., s. 152.
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zwiekszania samo$wiadomoSci i akceptacji siebie, swoich potrzeb prowadzi
- zdaniem Rogersa - do nowej jakosci bycia: cztowieka ,,0 wysokim stopniu §wia-
domosci, niezaleznego, samosterownego, nastawionego w wiekszym stopniu na
eksploracje swej przestrzeni wewnetrznej niz §wiata zewnetrznego, odnosza-
cego sie z lekcewazeniem do dogmatéw gtoszonych przez autorytety i do kon-
formizmu wobec instytucji”243. Carl Rogers koncentrowat sie w swojej koncepcji
przede wszystkim na zasobach relacyjnych, ktére warunkuja prawidtowy kon-
takt z drugim cztowiekiem, zar6wno w kontek$cie pomocowym, jak i innych re-
lacji. Prawidlowa relacja interpersonalna powinna spetia¢ sze$¢ warunkéw: by-
cie w relacji, wrazliwo$¢, autentycznos$¢, bezwarunkowa akceptacja, trafna em-
patia i postrzeganie autentycznosci. W relacji specjalista-klient wazne jest pod-
kreslanie i uwzglednianie indywidualno$ci i odrebnosci oraz autentyczno$c¢
i spéjnos¢, co wiaze sie rowniez z gotowoscig do autorefleksji i okazywania emo-
cji przez specjaliste. Umiejetnos¢ trafnej empatii jest kolejnym kluczowym wa-
runkiem procesu pomocowego. Aby klient mégt dokona¢ istotnych dla siebie
zmian, relacja pomocowa musi spetnia¢ warunek bezwarunkowej akceptacji.
Specjalista ceni klienta i okazuje mu statg troske niezaleznie od tego, czego do-
$wiadcza lub co wyraza, nie daje sobie prawa do krytyki, sztucznej zyczliwosci
czy tez nadmiernego dystansu emocjonalnego i zobojetnienia. Klient jest po-
strzegany jako osoba, ktéra sama posiada wszystkie konieczne dla rozwoju za-
soby, potencjaty. Celem pracy z klientem jest pomoc w przejeciu odpowiedzial-
noéci za wilasne zycie i dazenie do wiekszej wewnetrznej spojnosci i samoswia-
domosci244,

Podejscie skoncentrowane na zasobach nie oznacza catkowitego negowania
probleméw czy tez trudnosci klienta, lecz jedynie zmiane perspektywy postrze-
gania klienta i zglaszanych przez niego trudnos$ci na sposoby ich rozwigzania
izasoby, ktére mozna w tym procesie wykorzystac. Relacja poje¢ ,zasoby” - ,pro-
blem” moze by¢ opisana w trzech aspektach.

Pierwszy - zasoby i problemy moga by¢ postrzegane jako dwie strony tego
samego medalu. W praktyce oznacza to potaczenie zaréwno podejécia patogene-
tycznego, jak i skoncentrowanego na zasoby. Obu tym podejSciom przypisuje sie
réwnorzedng role, uwazajac, ze przez ich potaczenie mozna uzyskac najlepsze
efekty w pracy z klientem i jego otoczeniem.

Drugi - wedtug Antonovsky’ego zasoby i problemy tworzg dwa konce jednej
wspolnej ptaszczyzny. Jest to wyobrazenie o linearnej relacji miedzy proble-
mami, chorobg, dla ktérej charakterystyczne sa ptynne przejscia z jednego stanu

243 Hall, C.S., Lindzey, G., Campbell, J,B. (1990), Teorie osobowosci. Warszawa: Wydawnic-
two Naukowe PWN, s. 457.
244 Prochaska, J.,0., Norcross, ].C., Systemy psychoterapeutyczne..., op. cit., s. 162.
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do drugiego lub réwniez wystepowanie stanéw mieszanych pomiedzy zasobami
i zdrowiem. Jednoczeénie zasoby/problemy, zdrowie/choroba sa postrzegane
jako zmienne przeciwstawne.

Trzeci aspekt traktuje zasoby i problemy jako zmienne niezalezne. Oznacza
to, ze zasoby i problemy moga by¢ postrzegane jednoczes$nie i niezaleznie od sie-
bie, a nie jako zmienne wykluczajace sie wzajemnie. Jednostka w jednym obsza-
rze moze mie¢ wiele deficytéw, trudnosci, ale réwniez zasobéw, potencjatow. Za-
soby nie oznaczajg zatem braku problemdéw. W przetozeniu na prace z rodzing
ijej cztonkami oznacza to, ze dany system rodzinny moze mieé zaré6wno obszary
problemowe, dysfunkcjonalne, jak i obszary wspierajace rozwéj poszczegdlnych
cztonkow, bedace skarbnicg zasobéw. Oba te stany nie wykluczajg siebie nawza-
jem, a wrecz czesto sie przenikaja. W pracy specjalisty chodzi zatem o wzmoc-
nienie, identyfikacje i wykorzystywanie dostepnych zasobéw, co czesto bezpo-
$rednio prowadzi do zmniejszenia trudnos$ci oraz rozwigzania problemow245,

A zatem gtéwnym celem diagnozy psychopedagogicznej i terapii opartej na
zasobach jest wyksztalcenie w kliencie zdolnosci do samodzielnego kierowania
swoim zyciem. Zdaniem Nestmanna ,aby jednostka mogta zainwestowac zasoby
na przyktad w celu zwiekszenia wiasnych mozliwosci lub zachowania obecnego
stanu, musi ona te zasoby posiada¢, znalez¢ do nich dostep lub je odnalez¢”24,

Tak wiec osoba pracujgca z rodzing powinna stara¢ sie poznac¢ indywidualng
konstrukcje i subiektywne postrzeganie rzeczywistosci kazdego z cztonkéw ro-
dziny, bo tylko wtedy mozliwe staje sie zrozumienie drugiej osoby i wypracowa-
nie strategii pracy adekwatnej do potrzeb i rzeczywistosci klienta. Niezwykle
istotnym wyzwaniem dla samych klientéw poradnictwa, ale przede wszystkim
dla specjalistéw, jest zdolnos¢ do autorefleksji, monitorowania i obserwowania
wtasnych proceséw poznawczych, wlasnego zachowania. W praktyce oznacza to
przede wszystkim konieczno$¢ podmiotowego traktowania oséb zgtaszajacych
sie po pomoc, a wiec uznanie ich samodzielnosci, zdolnosci do samostanowienia,
brania odpowiedzialno$ci za swoje postepowanie, podkreslenia poczucia spraw-
czosci rodzin i poszczegélnych jej cztonkdw oraz odpowiedzialnosci za jakosé
zycia. Na przyktad Foerster twierdzi: ,Jezeli ja jako jedyny decyduje o swoim po-
stepowaniu, to jestem réwniez odpowiedzialny za wlasne postepowanie” lub:
,Postepuj zawsze tak, zeby$ otwieratl sobie dalsze mozliwo$ci”247.

Ma to znaczacy wptyw na wzor postepowania, tworzenia relacji z klientem
w ramach poradnictwa czy diagnostyki psychopedagogicznej opartej na zasobach.

245 Willutzki, U. (2003), Ressourcen. Einige Bemerkungen zur Begriffskldrung. [W:] Schem-
mel, H., Schaler, J. (red.), Ressourcen - Ein Hand-und Lesebuch zur therapeutischen Arbeit,
Tiibingen: Deutsche Gesellschaft fiir Verhaltenstherapie, s. 90-91.

246 Nestmann, F, Psychosoziale Beratung..., op. cit., s. 365.

247 Foerster, H., Das Konstruieren..., op. cit., s. 59.
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Jak juz wielokrotnie wczes$niej zaznaczatam, wazne jest podkreslanie perspek-
tywy klienta i jego zrozumienia sytuacji. Uwzglednianie perspektywy klienta jest
koniecznym warunkiem do podmiotowego ,uprawiania” poradnictwa, a wiec
szukania rozwiazan, prowadzenia diagnozy nie na podstawie ustalonego sys-
temu wzorcéw, szablonu postepowania i interwencji, ale bazujac na indywidual-
nej sytuacji klienta i jego odbioru tej sytuacji. Wazne jest szukanie konsensusu
z klientem, tworzenie wspoélnej rzeczywistosci, a nie narzucanie wtasnych roz-
wigzan. W pracy pedagoga oznacza to réwniez konieczno$¢ przyjrzenia sie
wspélnemu tworzeniu rzeczywisto$ci przez dang spoteczno$é, zachowaniom
umozliwiajacym wiasciwe funkcjonowanie w danej grupie i uwzglednienie tych
czynnikdw podczas planowania interwencji. Narzucanie wtasnego obrazu rze-
czywisto$ci, ktéry moze utrudniaé czy uniemozliwia¢ funkcjonowanie w danej
grupie, bedzie z duzym prawdopodobienstwem odrzucone przez klientéw, po-
niewaz stwarza zagrozenie zaburzenia funkcjonowania systemu. Dlatego tez tak
wazne jest stopniowe szukanie konsensusu z klientem, szukanie wspélnego zro-
zumienia rzeczywisto$ci, pokazywania innych ptaszczyzn odniesienia, innych
mozliwo$ci interpretacji przy statym monitoringu tego, jak nasz przekaz zostat
Zrozumiany, zinterpretowany?48,

Spojrzenie na jednostke czy rodzine jako na samostanowiacy system pozwala
spojrzec na zaburzenia, czyli zaktdcenia, w funkcjonowaniu tego systemu z innej
perspektywy. Wedtug podejscia skoncentrowanego na zasoby kazde zachowa-
nie, nawet uwazane przez innych za ,niewtasciwe”, ,patologiczne”, ma okreslone
funkcje, istotne w danej sytuacji, w danym srodowisku dla funkcjonowania jed-
nostki czy systemu. Dlatego tez, podkres$lane niejednokrotnie, podmiotowe trak-
towanie klienta jako osoby $§wiadomej, odpowiedzialnej, biorgcej czynny udziat
w procesie zmiany daje mozliwo$¢ petniejszego zrozumienia klienta. Patrzac na
zachowania ,problemowe” z perspektywy funkcjonalnosci, specjali$ci maja moz-
liwo$¢ odejécia od postrzegania pomocy jako préby ,znormalizowania” niewta-
Sciwego zachowania. Mogg skierowac¢ sie w strone reinterpretacji odbieranej
rzeczywistosci, czyli pokazywania nowego punktu odniesienia, a zatem réwniez
innych mozliwo$ci dziatania.

Johannes Schaller opisat kilka praktycznych konsekwencji pracy opartej na
zasobach, zar6wno w obszarze diagnostyki, jak i interwencji:

— kryteria diagnostyczne, modele interwencji sa jedynie pomoca dla specja-

listy. Nie daja jednoznacznych wskazéwek i modeli postepowania. Klu-
czowa pozostaje zawsze indywidualna i niepowtarzalna sytuacja klienta;

248 Kulesza, M. (2011). Rodzinne zasoby - nowe spojrzenie na prace z dzieckiem i rodzing.
[W:] Szymanski, M., Hoerner, W. (red.). Polityka i badania oswiatowe w Niemczech i w Polsce.
Warszawa: Wydawnictwo Akademickie Zak, s. 59-72
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— specjalista i klient znajduja sie w cigglym procesie dopasowywania inter-
wencji, technik, narzedzi do biezacych potrzeb klienta. W tym procesie
klient ma tak samo decydujaca role jak specjalista. Specjalista podkresla
w kliencie poczucie sprawczosci i odpowiedzialno$ci za swoje dziatanie;

— specjalista koncentruje sie przede wszystkim na zasobach, potencjatach
i sitach, jakimi dysponuje klient, oraz dazy do ich wykorzystania w proce-
sie szukania rozwigzan i poprawy jakosci zycia;

— wiedza, ktérg dysponuje specjalista, dotyczaca modeli pracy, narzedzi,
technik diagnostycznych oraz jego dos§wiadczenie w pracy z poprzednimi
przypadkami stanowia baze do wykorzystania w pracy z klientem. Po-
szczegblne interwencje sa zawsze dopasowywane indywidualnie. Oznacza
to brak schematyzmu w postepowaniu specjalisty;

— Kklient traktowany jest jako ekspert swojego Zycia, jako osoba, ktéra posiada
wszystkie zasoby do zmiany swojej sytuacji. Specjalista pomaga do tych
zasobow dotrze¢ oraz towarzyszy klientowi w procesie ich wykorzystania;

— podstawa do pracy z klientem jest jego motywacja, a nie problemy. Schal-
ler jest zdania, Ze ,duzo ludzi ma problemy i nic z tym nie robia. Punktem
wyjécia musi by¢ zatem motywacja. Z problemami nie da sie pracowa¢, na-
tomiast ze zmotywowanymi ludZmi jak najbardziej (...). Wiaze sie to dalej
ze zmiang postrzegania klienta. Klienci to nie pacjenci, ale zmotywowani
do zmiany ludzie”24°,

Reasumujac: uwazam, ze podejScie oparte na zasobach w pracy z dzieckiem

i rodzing, poradnictwie wychowawczym, diagnostyce psychopedagogicznej
W znaczacy sposéb zmienia nastawienie do samych klientéw, a przede wszyst-
kim zmienia rozumienie pomocy przez samych specjalistéw. Jedna z podstawo-
wych zasad tego podej$cia oznacza odejscie od spojrzenia jednostkowego, skon-
centrowanego na deficytach, a zwrécenie sie w strone zasob6w i uwzgledniania
czynnikéw spotecznych. W pracy pedagoga/psychologa skoncentrowanej na za-
sobach rodzinnych, srodowiskowych wazne jest podkreslanie indywidualnej,
niepowtarzalnej sytuacji kazdego klienta, kazdej rodziny, podkreslanie podmio-
towosci 0séb szukajacych pomocy, wzmacnianie poczucia sprawczosci i aktyw-
nego udziatu klientéw w procesie rozwigzywania zgtaszanych probleméw. Frank
Engel i Ursel Sickendiek méwia w tym kontek$cie nawet o tak zwanej perspek-
tywie niewiedzy?°0. Nie polega ona jednak na braku kompetencji oséb prowa-
dzacych poradnictwo i $wiadczacych pomoc, ale na daniu klientowi przestrzeni

249 Schaller, ]. (2003), Denken und Ver(handeln) - kognitive Verhaltensmodifikation aus Res-
sourcensicht. [W:] Schemmel, H., Schaler, J. (red.), Ressourcen - Ein Hand-und Lesebuch zur the-
rapeutischen Arbeit. Tiibingen: Deutsche Gesellschaft fiir Verhaltenstherapie, s. 325-341.

250 Engel. F, Sickendiek, U., Beratung - ein eigenstdndiges..., op. cit., s. 169
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do samorozwoju. Poradnictwo jest zatem rozumiane jako dialog, wspoélne prze-
chodzenie przez kryzysy i sukcesy na drodze dazenia do rozwigzania problemu.
Poradnictwo oparte na zasobach traktuje klienta jako eksperta swojego zycia,
a rola specjalisty polega na otwieraniu czy pokazywaniu nowych mozliwosci,
a nie na dyrektywnym sterowaniu klientem. Jednocze$nie pedagog, psycholog
zobligowany jest do krytycznej postawy do witasnej pracy, duzej autorefleksji na
temat wtasnego dziatania i wptywu na klienta. Powotujac sie tu na stowa Barbary
Smolinskiej-Theiss i Wiestawa Theissa, mozna stwierdzi¢, ze pedagog powinien
postrzegac siebie jako ,narzedzie wtasnej pracy”, oznacza to zatem potrzebe
JKrytycznego stosunku do wtasnych mozliwos$ci poznawczych, koniecznos$¢ po-
szerzania wiadomosci, doskonalenia umiejetnos$ci”251.

Bliskie wydaja sie stowa Hilariona Petzolda - jednego z gtéwnych przedsta-
wicieli pracy skoncentrowanej na zasobach - ,nie ma jedynej rzeczywistosci ani
jedynej stusznej i dobrej metody pracy, wazne jest podjecie préby, zrozumienia
wieloptaszczyznowej rzeczywistoéci z jej réoznych perspektyw”252. Zatem kon-
cepcja diagnostyki psychopedagogicznej i terapii rodzin obliguje specjalistow do
odejécia od postrzegania pomocy z perspektywy deficytéw, standardéw, norm
i ustalonych odgdrnie wartosci, a zacheca ich do pracy z klientem skoncentrowa-
nej na wzajemnym szacunku, wzmacnianiu i identyfikowaniu zasobdw, dzieleniu
sie odpowiedzialno$cia za proces zmian, podkres$laniu sprawczosci i decyzyjno-
$ci klienta. Model ten pozwala spojrze¢ na osobe szukajaca pomocy jak na jed-
nostke, ktéra posiada wszystkie konieczne do zmiany swojej sytuacji zasoby,
ktéra w spos6b czynny wptywa na swoje zycie i otaczajaca ja rzeczywistosc.

3.4. Wybrane modele poradnictwa i diagnostyki
psychopedagogicznej oparte na zasobach rodzinnych

Podejscie skoncentrowane na zasobach jest coraz czesciej preferowana forma
pracy psychologéw, pedagogéw, pracownikéw socjalnych, ktorzy dostrzegaja
ograniczenia jednostronnego spojrzenia skoncentrowanego na deficytach i za-
burzeniach. Praca na zasobach dotyczy wszystkich etapdw pracy z klientem: od
diagnozy, budowania kontaktu z klientem, pracy nad zwiekszeniem jako$ci zycia,
realizacja postawionych sobie celéw, po zakoniczenie spotkania i przygotowanie
klienta do zycia bez pomocy specjalisty.

251 Smolinska-Theiss, B., Theiss, W. (2013), Badanie i dziatanie w pedagogice spotecznej
- miedzy tradycjq a wspotczesnymi zadaniami. [W:] Cervinkova, H., Gotebiak, B.D. (red.), Edu-
kacyjne badania w dziataniu. Warszawa: Scholar, s. 13-50, (np. s. 16).

252 Petzold, H. (2004), Integrative Therapie. Modelle, Theorien & Methoden einer schuluber-
greifenden Psychotherapie. Paderborn: Junfermann Verlag, s. 132.
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Koncepcje pracy opartej na zasobach mozna odnalez¢ w wielu znanych nur-
tach psychoterapeutycznych: psychologii humanistycznej Carla Rogersa, terapii
rodzin Marka Karpela, terapii skoncentrowanej na rozwiazaniu Steve’a de
Shazera czy tez psychoterapii pozytywnej Nossrata Peseschkiana.

Jest to podej$cie majace korzenie miedzy innymi w koncepcji salutogenezy
Aarona Antonovsky’ego, ktéry badat odporno$¢ poszczegélnych oséb na silny
stres i przyczyny znaczacych réznic miedzy poszczegdélnymi jednostkami. Zau-
wazyt on, ze niektdre osoby nawet narazone na dziatanie silnych stresoréw
utrzymuja dobry stan zdrowia, a inne bardzo szybko ponosza psychiczne i fizjo-
logiczne konsekwencje stresu. Zdaniem Antonovsky’ego czynnikiem wspieraja-
cym i chronigcym przed zapadaniem na choroby jest posiadanie i wykorzysty-
wanie wewnetrznych zasob6éw radzenia sobie ze stresem. Antonovsky w swoim
modelu salutogenezy podkreslat konieczno$¢ odejscia od koncentracji na zabu-
rzeniach i ich leczeniu, a zwrécenia sie w strone wspierania wewnetrznych
zasob6w jednostki i utrzymania zdrowia2s3.

Koncepcja pracy opartej na zasobach odchodzi od jednostronnej klasyfikacji
klienta, szufladkowania go w jednostki chorobowe bez uwzgledniania indywidu-
alnej i niepowtarzalnej sytuacji badanego oraz jego Srodowiska zycia. Praca z za-
sobami klienta umozliwia catosciowe, kompleksowe postrzeganie jego sytuacji
i dopasowanie do niej zindywidualizowanych interwencji. Konsekwencja pracy
specjalistdw opartej na zasobach jest ocena rzeczywistos$ci jako hipotez wyma-
gajacych krytycznego sprawdzenia i interpretacji. W tym ujeciu interpretacja
krytycznej sytuacji jednostki lub rodziny wymaga od specjalisty nie tylko oceny
tej sytuacji, lecz takze zmiany perspektywy oceniania, odej$cia od spojrzenia na
deficyty i zwrdcenia sie w strone zasobdw i potencjatéw. W podejsciu bazujgcym
na zasobach do kazdej jednostki czy rodziny nalezy podejs¢ indywidualnie, od-
rzucajac normy, wzorce, $rednie, a zwracajac szczegélng uwage na przypisane
danej rzeczywistosci znaczenie.

Praca w oparciu o koncepcje zasobéw rodziny jest forma pomocy skierowana
do oséb doswiadczajacych instrumentalnych i/lub egzystencjalnych trudnosci
oraz ich otoczenia, ze szczegdlnym akcentem na sSrodowisko rodzinne. Interwen-
cje podejmowane w pracy z klientem w ramach modelu opartym na koncepcji
zasobow rodzinnych maja na celu wsparcie jednostki w szeroko rozumianym
procesie samorealizacji obejmujacym oprécz sfery osobistej, zawodowej sfere
relacji z najblizszym otoczeniem, w tym z rodzina.

253 Antonovsky, A. (1990), Personality and Health: Testing the sense of coherence model.
[W:] H.S. Friedman. (red.), Personality and disease, New York: Wiley. s. 157.
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Znaczenie rodziny w rozwoju poszczeg6lnych jej cztonkéw oraz przede
wszystkim znaczenie dla zewnetrznych uktadéw spotecznych, mozliwos¢ ich
modyfikacji, zmiany, a co za tym idzie - postrzeganie rodziny nie tylko jako
zmiennej zaleznej, lecz takze jako zmiennej niezaleznej, jest kluczowym obsza-
rem dociekan teoretyczno-badawczych w naukach spotecznych?54. Jednocze$nie
zauwazalne s3 istotne zmiany funkcjonowania i postrzegania rodziny, ktdre pro-
wadza do dewaluacji jej znaczenia oraz petnionych przez nig funkcji, zar6wno na
ptaszczyznie mikrospotecznej, jak i makrospoteczne;j. Zbigniew Tyszka, analizujgc
przemiany struktury rodziny wspétczesnej, podkresla przede wszystkim wzrost
liczby rozwodoéw, zwiekszenie koncentracji wokdt wartosci konkurencyjnych,
aprzez to zmniejszenie znaczenia dzieci dla rodzicéw, brak spéjnosci w obszarze
norm i warto$ci u poszczegdlnych cztonkéw rodziny, odejscie od wartosci pro-
spotecznych na rzecz lokalnego $rodowiska (zwiekszona indywidualizacja)25s.
Sa to zmiany niepokojace z uwagi na duzg role, jaka odgrywa rodzina w proce-
sach wychowawczym i socjalizacyjnym poszczegélnych jej cztonkéw, oraz jej
znaczenie dla ksztattowania spoteczenistwa globalnego, jego struktur i proceséw
w nim zachodzacych.

Poradnictwo psychopedagogiczne i diagnostyka psychopedagogiczna opiera-
jace sie na koncepcji zasobow, w tym zasobdw rodzinnych, dajg mozliwos¢
wzmacniania spéjnosci wewnetrznej rodziny, odkrywania wspdlnych wartosci,
zwiekszania atrakcyjnosci rodziny dla poszczegélnych jej cztonkéw oraz zako-
rzenienia w lokalnych i globalnych strukturach srodowiskowych (stowarzysze-
nia, kluby sportowe, parafie itd.). Oznacza to koniecznos¢ zwiekszenia wrazliwo-
$ci spotecznej, umiejetno$ci empatii oraz postrzegania rodziny nie tylko w kate-
goriach ryzyka i istniejacych w niej deficytéw, ale przede wszystkim odkrywanie
i wykorzystywanie tkwigcych w niej zasobow.

Obecnie przedstawie kilka wybranych modeli praktycznego zastosowania
koncepcji pracy z klientem opartej na zasobach, w tym zasobach rodzinnych. Wy-
brane przeze mnie modele pokazuja rézne mozliwosci wykorzystania koncepcji
zasob6w w pracy z klientem. Jednoczes$nie sg to modele, ktére sa stosowane
w praktyce i poddawane empirycznym weryfikacjom.

254 Kawula, S., Bragiel, ]., Janke, A.W. (2007), Pedagogika rodziny. Obszar i panorama proble-
matyki. Torun: Adam Marszatek, s. 21-46.

255 7. Tyszka, (1995), Rodzina w swiecie wspotczesnym - jej znaczenie dla jednostki i spote-
czenstwa. [W:] T. Pilch, 1. Lepalczyk, (red.), Pedagogika spoteczna, Warszawa: Wydawnictwo
Akademickie Zak, s. 145.



