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est w szkolnictwie wyzszym duza grupa studentow, nie zawsze roz-

poznana, ktéra majac problemy psychiczne potrzebuje pomocy. Oni
potrzebuja pomocy, ale my musimy umie¢ t¢ pomoc okazaé. Z najwyz-
sza satysfakcja przyjmuje fakt, Ze nasza jednostka — Biuro ds. Oséb Nie-
petnosprawnych, podjela si¢ tego zadania, co zostato wsparte srodkami
Unii Europejskiej w ramach Programu Operacyjnego Kapital Ludzki.
Pierwsze rezultaty funkcjonowania tego projektu sq imponujace.

W imieniu wiadz uczelni wyrazam dume z tych osiagnie¢, ale takze
podkreslam, ze chcemy si¢ szeroko nimi podzieli¢ ze wszystkimi zain-
teresowanymi uczelniami w kraju i za granica. Niech to bedzie Zrédlem
inspiracji do obecnych i przysztych inicjatyw na rzecz zmniejszenia wy-
kluczenia spolecznego i niesienia wsparcia osobom tego potrzebujacym,

ktorych pelen jest wspolczesny Swiat.

Prof. dr hab. Andrzef Mania
Prorektor U] ds. dydaktyki






Odwaga pomogta

otrzebuj¢ pomocy” — powiedziala studentka do konsultanta na-
99 Pszego Biura i rozptakata si¢. Nikomu wczesniej o tym nie mé-
wila, a problemy narastaly. Nigdzie si¢ nie zglaszata po wsparcie, obawia-
jac sie odrzucenia. Nikt nawet si¢ nie domysla na jej wydziale, ze ma pro-
blemy psychiczne. Nie posiada zadnego orzeczenia o niepelnosprawno-
$ci, ani zadnej innej dokumentacji medycznej. Nigdy nie miata kontaktu
z terapeuta, a sfowo psychiatra wzbudza w niej Igk. Jest sama ze swoimi
problemami, ktére nieleczone narastajg i teraz wie juz o tym kolejna oso-
ba — konsultant BON UJ.

To kluczowy moment. Od tej chwili moze rozpoczaé si¢ proces zdro-
wienia i rozwiazywania narostych od dtuzszego czasu klopotéw w sytu-
acji akademickiej studentki. Dzieje si¢ tak dzigki nowatorskiemu w Pol-
sce programowi wsparcia adaptacyjnego dla studentéw chorujacych psy-
chicznie, jaki realizowany jest na Uniwersytecie Jagielloiskim i nosi na-
zwe ,,Konstelacja Lwa”. Opisana powyzej historia jest autentyczna i bar-
dzo typowa dla sytuacji, z ktérymi stykalismy si¢ podczas realizacji pro-
gramu — przychodzito do nas bardzo wielu wrazliwych, mtodych ludzi
zatroskanych o siebie i swoje zdrowie psychiczne. Przychodzili czg¢sto sa-
motni bez wiary w siebie 1 otoczenie, czasami wyszydzeni i dyskrymino-
wani, jesli tylko kto§ wiedzial, jakie tto majga ich problemy. Nie wszyst-
kim osobom udalo si¢ pomoc, bo nie ma takiego programu, ktérego sku-

tecznos¢ jest na poziomie 100%, ale liczba oséb deklarujacych wzmoc-



nienie w wypelnianiu obowigzkéw akademickich jest duza. Stanowi to
jeden z powodéw ogromnej popularnosci naszej inicjatywy wsrod stu-
dentéw. Na poczatku dzialania programu bylo jednak wiele obaw, wat-
pliwosci i pytan ze strony spotecznosci akademickiej, ale obecnie panu-
je wokol |, Konstelacji” pewna pigkna normalnos$é, a zainteresowanie ja-
kim cieszy si¢ program przeroslo nasze najsmielsze zalozenia. Pojawia-
jacy si¢ na poczatku trwania projektu opor studentéw w kontakcie z ze-
spofem projektu zdecydowanie si¢ zmniejszyl. Chetnych jest wiecej niz
miejsc, co nie oznacza, ze osoby, ktére si¢ do programu nie zakwalifiko-
waly pozostaly bez pomocy. Maja mozliwo$¢ otrzymania jej w ramach
standardowej oferty BON UJ.

Wypetnilismy zatem zadanie zakladajace stworzenie systemu zapew-
niajacego studentom komfort i bezpieczedstwo w kontakcie z zespo-
fem $wiadczacym wsparcie specjalistyczne. Zdajemy sobie jednak spra-
we, ze jest to dopiero polowa sukcesu. Reszta zalezy od szerszego kregu
0s6b, niz chorujacy student i konsultant BON. Aby bowiem taki system
mogl dziataé naprawde dobrze, niezbedna jest tu wspdlpraca szerokiej
spoltecznosci akademickiej, a gléwnie nauczycieli majacych bezposredni
kontakt ze studentami 1 0s6b podejmujacych indywidualne decyzje w ich
sprawach na poziomie instytutu lub wydziatu. Poza tym, procedury i re-
gulamin studiéw powinny uwzglednia¢ indywidualna sytuacje oséb nie-
petnosprawnych w ogdle, a w tym studentow doswiadczajacych proble-
moéw psychicznych. Jest tu jeszeze wiele do zrobienia, poniewaz porusza-
my si¢ w sferze otoczonej ogromnym tabu spotecznym, od ktérego nie
jest wolna nawet nasza uczelnia.

Obserwujemy jednak pierwsze symptomy optymistycznych zmian
i to takze zawdzigczamy ,,Konstelacji” oraz wydanej na poczatku dziata-

nia programu ksiazce Moja wedriwka, zawierajacej opowiesci studentéw



o ich problemach w zwiazku z choroba i studiami. Ksiazka i program
pozwolily zrozumieé, ze studenci zglaszajacy sic do BON po wsparcie
nikomu nie zagrazaja, sa skoncentrowani na sobie i swoich problemach,
chca wréci¢ do zdrowia i nie maja obnizonego ilorazu inteligencji. Udato
si¢ zrobi¢ wylom w murze tych dwoéch groznych stereotypdw dotycza-
cych zagrozenia i kojarzenia choroby psychicznej z niepetnosprawnoscia
intelektualng. Mam $wiadomo$¢, ze nie przekonaliSmy wszystkich, jed-
nak nie spotykamy si¢ juz z calkowitym zamknieciem i niezrozumieniem.
W tym sensie widze¢ wyrwe w murze, ktéra w oczywisty sposéb bedzie
sie powigkszac, wszak jesteSmy na uniwersytecie, na ktérym osiagniecia
nauki, poszanowanie kreatywnosci umystu ludzkiego i tolerancja wezma
gore nad przesadami i dyskryminacia.

Poza ta oczywista konstatacja, na rzecz pozytywnych zmian w tym
obszarze zapracowali najbardziej sami studenci chcacy podzieli¢ si¢ swo-
imi przemysleniami i to nie tylko na tamach Mojej wedrowki, ale takze przy
okazji wielu codziennych spotkan kolezeniskich, dyskusji akademickich,
konferencji. Okazywalo si¢ wowczas czgsto, ze osoba, ktora lubimy i ce-
nimy ma problemy psychiczne. Trudno wtedy odwrocic¢ glowe i powie-
dzie¢ ,,nie znam ci¢”, ,,nie obchodzi mnie to”. Normalng reakcja w takie;
sytuacji jest raczej wyciagniecie pomocnej dioni, poszukanie wsparcia dla
przyjaciela, znajomego, wspoltpracownika.

Dlatego jednym z najbardziej optymistycznych akcentéw dziatania
,»IKonstelacji Lwa” jest taka wlasnie ludzka solidarno$é — oséb towarzy-
szacych chorujacym studentom. To te osoby kontaktowaly si¢ z nami
jako pierwsze wypytujac o mozliwosci wsparcia, konsekwentnie i cierpli-
wie dazac do tego, aby im poméc. Taka zmiana §wiadomosci to duzo jak
na pierwszy rok dzialania programu, o ktérym juz wiemy, ze bedzie kon-

tynuowany, bo zwyczajnie 1 po ludzku jest bardzo potrzebny. Doswiad-



czeniami z jego realizacji pragniemy podzieli¢ si¢ ze wszystkimi zaintere-
sowanymi uczelniami w Polsce, ale takze z partnerami z innych krajéw.
Nalezy podkredli¢, ze program wzbudzil ogromne zainteresowanie na
konferencjach miedzynarodowych, na ktérych byl prezentowany.
Dlatego ciesze si¢, ze w trzecim numerze Biuletynu BON U]J po-
$wigconym w calosci problematyce zaburzeti psychicznych, mozemy za-
poznac si¢ z podobnymi inicjatywami podejmowanymi w Wielkiej Bry-
tanii i Stanach Zjednoczonych. Mam nadzieje, ze zamieszczone tu arty-
kuly unaocznig nam wszystkim jak bardzo pozyteczne spotecznie sq ta-

kie projekty.

Ireneusz; Biatek

Kizerownik BON U],

Kierownik — programn  wsparcia  adaptacyjnego  dla  studentsw U]
chorujacych psychicznie ,,Konstelagia Lwa”
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W strone efektywnego wsparcia studentow
chorujacych psychicznie — zaskakujace rezultaty
programu ,,Konstelacja Lwa”

QOO OO OO OO OO OO OO OO O OO O OO OO O OO OO O OO O OO0 OO0

Katarzyna Czarnecka, Biuro ds. Os6b Niepelnosprawnych U]

QOO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO0

Zobscrwacji Biura ds. Os6b Niepelnosprawnych wynika, ze coraz
wiecej studentéw doswiadcza trudnosci w obszarze zdrowia psy-
chicznego. W ciagu ostatnich czterech lat liczba oséb deklarujacych po-
trzebe wsparcia ze wzgledu na ten rodzaj niepelnosprawnosci wzrosta
ponad dziesigciokrotnie. Tendencja ta odzwierciedla szerszy problem, ja-
kim jest systematyczny wzrost liczby oséb z zaburzeniami psychiczny-
mi i chorujacych psychicznie w Malopolsce, ktory odnotowano w reali-
zowanym w latach 2004-2008 ,,Malopolskim Programie Ochrony Zdro-
wia Psychicznego”.

W kontekscie akademickim trudnosci tego rodzaju moga skutkowaé
niedopelnianiem obowiazkéw studenckich, zwigkszong absencja na za-
jeciach, problemami z nauka, a w rezultacie niespelnieniem wymogdw
koniecznych do ukonczenia studiéw. Ponadto, jak w przypadku innych
niepelnosprawnosci ukrytych, osoby chorujace psychicznie spotykaja sie
czesto z brakiem zrozumienia ze strony wladz uczelni, wykladowcow
czy innych studentow. Niski poziom §wiadomosci otoczenia wraz ze zna-
czaca stygmatyzacja 0sob z tego rodzaju trudno$ciami stanowi dodatko-

we obciazenie dla osoby chorujacej. W polaczeniu z czgsto znacznymi
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problemami w nauce sprawia, ze ukoficzenie studiéw staje si¢ wyzwa-
niem, ktéremu trudno jest sprosta¢. Brak wyzszego wyksztalcenia nato-
miast znaczaco obniza szanse na odnalezienie si¢ na rynku pracy, a co za
tym idzie — na pelne funkcjonowanie w spoleczenistwie.

W odpowiedzi na te problemy oraz rosnaca potrzebe wsparcia, Uni-
wersytet Jagielloniski stworzyl ,,Program wsparcia adaptacyjnego dla stu-
dentéw UJ chorujacych psychicznie”. Projekt wspotfinansowany jest
przez Uni¢ Europejska w ramach programu operacyjnego Kapital Ludz-
ki. Jego gléwnym celem jest zaoferowanie kompleksowego wsparcia ada-
ptacyjnego studentom doswiadczajacym trudnosci w obszarze zdrowia
psychicznego. Poza wsparciem studentéow-uczestnikow program ma na
celu rowniez rozpoczecie debaty na temat zaburzei i chordb psychicz-
nych, ich mozliwych konsekwencji oraz przetamywanie tabu zwiazanego
z ta problematyka. Dyskusja na ten temat, a w sposob szczegdlny ujaw-
nienie swojej choroby, wymaga duzej odwagi, stad symbolem projektu
stal si¢ lew, a sam program nazywany zostal ,,Konstelacja Lwa”. Podjecie
tego wyzwania nie jest latwe, ale z pewnoscia przyczyni si¢ do wzrostu
$wiadomosci nie tylko w murach uczelni, ale takze poza nimi. Haslo pro-
gramu — ,,odwaga pomaga” — ma zache¢ca¢ do przelamywania tabu zwia-

zanego z problematyka zdrowia psychicznego.

Wsparcie studentéw—uczestnikéw programu

Program skladal si¢ z dwéch tur. W kazdej z nich moglo wzia¢ udziat
dwudziestu studentéw. Warunkiem formalnym wzigcia udziatu w re-
krutacji do projektu bylo zlozenie w BON aktualnego za$wiadczenia
o studiowaniu oraz dokumentacji potwierdzajacej trudnosci zdrowot-
ne w przypadku oséb, ktére nig dysponowaly. Jak si¢ okazalo, ponad

jedna czwarta studentéw, ktérzy wyrazili ched udziatu w programie, ni-
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gdy wezesniej nie byla u specjalisty. Nasilajace si¢ trudnosci akademic-
kie sktonily te osoby do szukania wsparcia. Wiele z nich zglosito si¢ do
BON po lekturze wydanej w ramach programu ksiazki Moja wedriwka,
cze$¢ dowiedziala si¢ o projekcie od znajomych lub dzigki szeroko roz-
powszechnionej akcji promocyjnej. Aby okresli¢ charakter ich trudnosci,
w toku rekrutacji studenci ci spotykali si¢ z lekarzem psychiatra. W przy-
padku niektérych z nich pierwsze objawy zaburzenia/choroby pojawi-
ly si¢ nawet kilka lat wcze$niej, znaczaco utrudniajac funkcjonowanie
na studiach. Mimo to osoby te nie zglosily si¢ nigdy do psychologa ani
psychiatry. Wsréd powoddéw takiego stanu rzeczy najczesciej wymienia-
ty wstyd, obawe przed stygmatyzacja, czasem takze brak zrozumienia na-
tury doswiadczanych trudnosci. Wielu studentéw, ktorzy zglosili cheé
udziatu w drugiej turze projektu ,,Konstelacja Lwa” przyznalo, ze sty-
szeli o programie juz na poczatku roku akademickiego. Potrzebowali jed-
nak czasu, aby zdoby¢ si¢ na odwage i przyznaé si¢ przed soba i innymi,
ze ich problemy zwigzane sg ze zdrowiem psychicznym.

Wilasciwa rekrutacja do programu skladata si¢ z dwoch etapow.
Pierwszym bylo wypelnienie kwestionariusza zamieszczonego na stro-
nie projektu. Zawieral on pytania odnoszace si¢c do sytuacji akademic-
kiej, trudno$ci w nauce i w procesie studiowania oraz nasilenia obja-
wow. Drugi etap stanowily rozmowy rekrutacyjne. Ich gléwnym celem
bylo zbadanie motywacji studenta do wzigcia udzialu w programie oraz
okreslenie, w jakim stopniu stan zdrowia aktualnie wplywa na jego sy-
tuacje akademicka.

Na podstawie wynikéw obydwu etapéw rekrutacji wylonieni zo-
stali uczestnicy projektu. Gléwnym kryterium branym pod uwage byla
motywacja studentow oraz ich oczekiwania wzgledem programu. Czgsé

0s6b nie rozumiata w pelni zalozen projektu lub niewlasciwie pojmowa-
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ta zakres oferowanego w jego ramach wsparcia. Czg¢sto wsrod powodow
zgloszenia si¢, mowily one o ,,checi wyzdrowienia” czy checi ,,bycia nor-
malnym”. Sporadycznie pojawiala si¢ postawa roszczeniowa, wyrazajaca
si¢ w przekonaniu, ze udzial w programie jest przywilejem przystuguja-
cym osobie przez sam fakt wystgpowania u niej zaburzenia czy choroby.
Drugim waznym czynnikiem branym pod uwage byl wplyw aktualnego
stanu zdrowia na sytuacj¢ akademicka. Nieznaczna czg$é osob, zwlasz-
cza pozostajacych od dtuzszego czasu pod opicka psychiatry i/lub psy-
choterapeuty, nie zglaszala trudnosci w funkcjonowaniu w roli studenta,
zatem nie potrzebowala wsparcia adaptacyjnego. Na przeciwleglym bie-
gunie znajdowala si¢ grupa studentow, w przypadku ktérych duze nasile-
nie objawéw uniemozliwialo wywigzywanie si¢ z obowiazkéw akademic-
kich. W ich sytuacji niezbedne byto podjecie w krétkim czasie intensyw-
nego leczenia i/lub psychoterapii, bez ktérych wspatcie adaptacyjne nie
mogloby by¢ skuteczne.

Biorac pod uwage powyzsze kryteria, do udzialu w programie wy-
toniono dwie 20-osobowe grupy studentéw. Najczesciej pojawiaja-
cg si¢ diagnoza byly zaburzenia nastroju, nastepnie zaburzenia Igkowe
oraz zaburzenia osobowosci. Rozpietos¢ wieku wynosita od 19 do 30
lat. W przypadku ponad polowy uczestnikéw trudnosci zdrowotne skut-
kowaly w przeszlosci koniecznoscia wznowienia studiow, powtarzania
roku badz skorzystania z urlopu zdrowotnego. Jedynie pigcioro studen-
tow mialo orzeczony stopien niepelnosprawnosci ze wzgledu na stan
zdrowia psychicznego.

Pierwsza tura projektu ,,Konstelacja Lwa” trwala od pazdziernika
2010 roku do marca 2011 roku. Kwestionatiusz rekrutacyjny wypetnity
42 osoby, jednak tylko 29 z nich spetnito wymogi formalne umozliwia-

jace wziecie udziatu w pelnym procesie rekrutacji. Druga tura programu
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rozpoczela si¢ w marcu br. i potrwa do kofica sierpnia. Rejestracii on-line
dokonato 59 0séb, z ktorych 48 zlozyto wymagane dokumenty i uczest-
niczylo w rozmowach kwalifikacyjnych.

Pierwszy etap wsparcia stanowil cykl 16 konsultacji psychologicz-
nych oraz w razie potrzeby psychiatrycznych. Program spotkan byt zin-
dywidualizowany 1 $cisle dopasowany do potrzeb konkretnego uczestni-
ka. W ramach konsultacji analizowano szczegblowo jego przeszly i aktu-
alng sytuacje akademicka, okreslano gléwne obszary trudnosci 1 szukano
rozwiazan sprzyjajacych bardziej efektywnej realizacji obowiazkéw stu-
denckich. Najczestsze problemy zglaszane przez uczestnikéw dotyczyly
motywacii, prokrastynacji', zarzadzania czasem, a takze radzenia sobie ze
stresem, zwlaszcza egzaminacyjnym. Co istotne, wsparcie psychologicz-
no-psychiatryczne oferowane w ramach konsultacji nie miato charakte-
ru terapeutycznego, ale adaptacyjny. Nakierowane byto na radzenie sobie
z trudnosciami akademickimi bedacymi skutkiem stanu zdrowia. Jesli sy-
tuacja zdrowotna uczestnika wymagala podjecia lub zmiany leczenia czy
psychoterapii, celem spotkan z psychologiem stawalo si¢ motywowanie
go do zgloszenia si¢ do odpowiedniej jednostki stuzby zdrowia.

W ramach drugiego etapu wsparcia studenci brali udzial w cy-
klu szkolen dotyczacych efektywnego uczenia si¢ oraz autoprezentacii.
Pierwsze z nich pos§wiecone byly wzmocnieniu kompetencji uczestnikow
w obszarach takich jak koncentracja, pamig¢, skuteczne notowanie, kre-
atywne myslenie, itp. Glowny cel szkolenia z autoprezentacji stanowilo
omowienie technik autopromocji, szczegolnie w kontekscie wechodzenia
na rynek pracy. Integralng czescia spotkan bylo réwniez oméwienie pro-
blematyki niepetnosprawnosci i sposobdéw adekwatnego odnoszenia si¢

do niej w trakcie procesu rekrutacyjnego.

! Prokrastynacja — tendencja do ustawicznego odkladania waznych zadan na poznie;j.
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Wstepne wyniki ewaluacji dokonanej przez uczestnikéw pierwszej
tury projektu ,,Konstelacja Lwa” wskazuja, ze w ocenie przewazaja-
cej wigkszosci udzial w programie spelnil ich oczekiwania. Otrzymane
wsparcie znaczaco wzmocnilo ich w wypelnianiu obowiazkéw akade-
mickich. Wickszo$¢ deklaruje wysoka gotowos¢ do studiowania. Mimo
to cze$¢ uczestnikow jest zdania, ze aktualny stan zdrowia psychiczne-
go w do$¢ duzym stopniu utrudnia im studiowanie. Wyniki te sugeruja,
iz wsparcie edukacyjne moze by¢ skuteczne jedynie wtedy, gdy student
jest réwnolegle objety adekwatnym leczeniem i/lub terapia. Doswiadcze-
nia nabyte w czasie trwania projektu wskazuja jednak na fakt, ze wspar-
cie specjalistyczne jest trudno dostgpne. Przeszkode stanowia gtéwnie
dlugie terminy oczekiwania na terapi¢ oraz mata dostepnosé lekarzy psy-

chiatrow, ktorzy czesto ograniczaja wizyty do wypisania recepty.

Kampania spoteczna

Wypowiedzi uczestnikéw projektu ,,KKonstelacja Lwa” oraz ich opinie za-
warte w ankietach ewaluacyjnych wyraznie wskazuja na ogromna potrze-
be dyskusji o problematyce zdrowia psychicznego w kontekscie akade-
mickim. Czg¢sto pojawia si¢ w nich duza obawa przed ujawnieniem swo-
ich trudnodci, przed etykietka ,,wariata”, przed posadzeniem o symulo-
wanie czy zwykle lenistwo. Studenci przytaczaja wiele przykladow, kie-
dy choroba psychiczna mylona byla z niepelnosprawnoscia intelektual-
ng, a oni sami uznawani byli za niezdolnych do uczestnictwa w edukacji
na poziomie wyzszym. Przyklady empatycznego podejscia do studenta
i proby zrozumienia jego trudnosci przez wykladowce zdarzaly sie duzo
rzadziej. Wickszos§¢ uczestnikow projektu ,,Konstelacja Lwa” jest zda-
nia, ze warunki panujace na uczelni nie sprzyjaja studiowaniu przez oso-

by z trudnos$ciami w obszarze zdrowia psychicznego.
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W $wietle tych obserwacji debata na temat natury zaburzen i choréb
psychicznych oraz ich wplywu na proces studiowania jest nieodzowna.
Warsztaty ,,Przerwijmy tabu — uczelnia wyzsza wobec problemu zabu-
rzefi psychicznych” sa jedng z wielu inicjatyw podejmowanych w ramach
projektu ,,Konstelacja Lwa”. Na stronie projektu (www.KonstelacjaL.wa.
pl) zamieszczona zostala platforma edukacyjna, zawierajaca liczne arty-
kuly ukazujace problematyke zdrowia psychicznego z réznych perspek-
tyw. Mozna na niej réwniez znalez¢ liste o§rodkow oferujacych wspar-
cie psychologiczne i/lub psychiatryczne na terenie Krakowa, a takze liste
certyfikowanych terapeutéw. Dodatkowo na platformie umieszczona zo-
stala elektroniczna wersja Mojej wedrdwki. Bezplatne egzemplarze ksiaz-
ki rozdawane byly wszystkim zainteresowanym studentom oraz pracow-
nikom uczelni.

Ta unikatowa publikacja zawiera historie studentow Uniwersytetu Ja-
giellofiskiego borykajacych si¢ z trudno$ciami natury psychicznej oraz re-
fleksje wyktadowcow dotyczace choroby psychicznej i studiowania. Duza
wartos$¢ ksiazki stanowia osobiste, petne emociji relacje studentow, kto-
re obalajg stereotypy 1 tamig dotychczasowe schematy myslenia zwigza-
ne z osobami chorujgcymi. Wskazujg réwniez na duza potrzebe wspar-
cia ze strony uczelni. Moja wedrowka spotkalta si¢ z ogromnym zaintereso-
waniem ze strony srodowiska akademickiego. Wielu studentéw przycho-
dzacych w ostatnim czasie do BON wspomina o niej jako o waznym kro-
ku w strong podnoszenia swiadomosci dotyczacej zdrowia psychicznego.
Pojawiaja si¢ réwniez osoby, ktorym Moja wedriwka pomogla lepiej zrozu-
mie¢ siebie i doswiadczane trudno$ci. Pod wplywem lektury postanowi-
li szukac wsparcia zaréwno w Biurze, jak i w jednostkach stuzby zdrowia.

W ocenie uczestnikéw projektu ,,Konstelacja Lwa” najwicksze wy-

zwanie, jakie stol obecnie przed uczelnia, stanowi podnoszenie §wiado-
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mosci pracownikow i studentow w zakresie natury probleméw psychicz-
nych oraz ich konsekwencji dla procesu studiowania. Niezwykle wazne
jest rowniez zindywidualizowane podejscie wykladowcow do studenta
i wigksza elastyczno$¢ dotyczaca warunkdw studiowania. Pomocna mo-
glaby okazac si¢ osoba tutora, ktéry monitorowalby postepy akademic-
kie i w razie potrzeby sluzyl wsparciem w radzeniu sobie z trudnoscia-
mi. W wypowiedziach uczestnikéw programu pojawiaja si¢ ponadto dwie
wazne kwestie. Pierwszg z nich jest potrzeba zwickszenia przejrzystosci
systemu oceniania, druga natomiast dotyczy bardziej przyjaznego funk-
cjonowania administracji uczelni.

Dostosowywanie warunkéw studiowania do potrzeb wynikajacych
z niepelnosprawnosci studenta jest jednym z gléwnych obszarow dzia-
tania BON. W wigkszosci przypadkow stanowi efektywne wsparcie pro-
wadzace do wyrownania szans w dostepie do edukacji. Réwniez podej-
mowane w ramach projektu ,,Konstelacja Lwa” dzialania majace na celu
zwickszenie $wiadomosci §rodowiska akademickiego zaczynajq przy-
nosi¢ pierwsze rezultaty. Do BON przychodza studenci, ktérym kon-
takt z Biurem zasugerowali zaniepokojeni ich trudno$ciami wyktadowecy.
Takze sami pracownicy uczelni, zaréwno dydaktyczni, jak i administra-
cyjni zglaszaja swoje watpliwosci i wyrazaja cheé poszerzenia wiedzy do-
tyczacej sposobu pracy z osobami majacymi problemy w obszarze zdro-
wia psychicznego, radzenia sobie w trudnych sytuacjach, wsparcia, ja-
kie moga takim osobom zaoferowaé. Niewatpliwie problem stygmatyza-
cji 1 dyskryminacii tej grupy studentéw jest nadal ogromny, jednak pod-
jete dziatania stanowia istotny krok na drodze wiaczania ich do gtéwne-

go nurtu edukaciji.
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QOO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO0

Katarzyna Czarnecka — konsultant ds. studenckich w BON U}, odpo-
wiada m.in. za rekrutacje uczestnikow ,,Programu wsparcia adaptacyjne-
go dla studentéw U] chorujacych psychicznie”. Prowadzi takze konsul-

tacje psychologiczne w ramach projektu.

QOO OO OO OO OO OO OO OO O OO O OO OO O OO OO O OO O OO0 OO0
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»1981. Rok Niepelnosprawnych”. O inkluzji wedtug
Jana Kotei'.

QOO OO OO OO OO OO OO OO O OO O OO OO O OO OO O OO O OO0 OO0

Anna Kapusta, Instytut Socjologii U]

QOO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO0

Motta — horyzonty inkluzji

o pierwsze:
,,Nie wiemy wiec, gdzie si¢ rodzi cztowiek, w tonie matki, czy w spoleczefistwie.
Moze rodzi si¢ dwa razy.”
Jan Koteja, Rownanie 3 dwiema niewiadomym?’

Po drugie:
,»Czy nie sadzicie, ze jeden wariat wérdd stu normalnych nie zarazi swoim watiactwem
tych stu normalnych, sam natomiast moze mie¢ jakie§ szanse powrotu do normalnosci?
A malo prawdopodobne jest, ze w szpitalu wariatéw wariaci wplywaja na siebie kojaco
i leczniczo.”

Jan Koteja, Wysoki komin®

! Sktadam najserdeczniejsze podzigkowania siostrze Agnieszce Kotei za zyczliwe udo-
stepnienie mi bezcennych materialéw zwiazanych z historia powstania i publikaciji ksiazki
jej ojca, Jana Kotei, zatytulowanej: 7987. Rok Niepelnosprawnych, zwlaszcza zas za ofiaro-
wanie autorce przedredakeyjnej wersji maszynopisu. Dzickuje wiec szczegdlnie za moty-
wujace mnie zaufanie: powierzenie mi dokumentéw osobistych, udzielenie wywiadu-rze-
ki w dniu 4 marca 2011 roku, a takze ciagla gotowos¢ do odpowiadania na moje pytania.
? ). Koteja, Rownanie 3 dwiema niewiadomymi, [w:] tegoz, A. Koteja, 1981. Rok Nie-
petnosprawnych/ Nagietki  Taty, Krakéw, Dom Wydawniczy ,Rafael”, Krakéw 2008,
s. 53. Wszystkie cytaty z tejze pracy podaje wedlug powyzszego (jedynego) wydania, dalej
oznaczam tylko tytul ,,opowiadania” (jak chcial nazywac swe krotkie teksty prozatorskie
Jan Koteja) i strone. W przypadku fragmentu manuskryptu, ktéry nie znalazt si¢ w publi-
kacji opisuje jako: ,,manuskrypt” wraz ze strona zrédlowego maszynopisu. W cytatach
zachowuje oryginalng pisownie.

* J. Koteja, op. cit., s. 53.
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Po trzecie:
,,Czy Polaka w Londynie uznasz za gluchoniemego, poniewaz nic nie rozumie, a jego py-
tania kierowane do przechodniéw sa nieartykulowanym betkotem?/ Moze ten niepetno-
sprawny bylby petnosprawny, gdyby porecz byla z prawej strony, a nie z lewej, gdyby po-
recz w ogoble stuzyla do ulatwiania poruszania si¢ po schodach, a nie do ozdoby tylko./
Tlu ludzi uznaliby$my za pelnosprawnych, gdyby do pociagu wsiadalo si¢ w czasie jaz-
dy?/ Problem nie w tym, ze (czy) sa pelno i niepelnosprawni, silni i stabi, a w tym, ze sa
MY i ONI./ Jezeli bedziemy uznawaé komunistéw, innowiercow, nudytow... przestanie
istnie¢ problem niepetnosprawnych. Beda problemy techniczne, takie same jak z petno-
sprawnymi. Przeciez nie robi si¢ wszystkich butéw na jedno kopyto, jest numer 361 42.../
Tak, ale to czysta teoria.”

Jan Koteja, Cgysta teoria*

Autorstwo — zagadki inkluzji

Zacznijmy od $mialych twierdzen autora pracy napisanej w Polsce
w roku 1981, a ogloszonej drukiem — staraniem rodziny autora — w roku
2008. Calo$é¢ (i fakt istnienia) manuskryptu odkryl syn autora juz po jego
$mierci w roku 2004. Cérka autora do manuskryptu edytorsko dokom-
ponowala wowczas powstaly uprzednio i réwnolegle do pracy, choc¢ nie-
zaleznie przeciez od tego tekstu, jej wlasny cykl poetycki: Nagetki Taty.
Razem z bratem opracowala ona wtedy niskonakladowe wydanie, kto-
re nastepnie oglosili drukiem, niezaleznym: wlasnym sumptem. Polsko-
jezyczne rewolucje myslowe $miatych autoréw lubig — od zawsze — dru-
ki ulotne podawane z rak do rak. I chyba wlasnie ten spoleczny efekt
»drugiego obiegu” sprawia, iz tak trudno ,,niszowa” idea przebija si¢ do
»glownego”: dominujacego, bo wigkszosciowego nurtu samorefleksji
polskiego spoleczenstwa. Pracy Jana Kotei nie znajdziemy nadal w zbio-
rach, rodzimej krakowskiemu autorowi Biblioteki Jagielloniskiej w Krako-
wie. Nowatorstwo jego tez, zwanych dzis ogélnie spotecznym modelem

niepelnosprawnosci, po trzech polskich dekadach: 1981-2011, moze za$

*J. Koteja, op. cit., s. 56-57.
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i dzi§ porazac prostota autorskiej narracji o konwencjonalnym (umow-
nym i relatywnym) konstruowaniu definicji cztowieka jako osoby z nie-
pelnosprawnoscia. Wlaczmy wiec do dyskusji o koncepcjach tego spo-
lecznego procesu glos autora pracy zatytulowanej: 7987. Rok Niepelno-
sprawnych. Powtarzam w tym miejscu niemalze chronicznie stowo — klucz
»autor” zgodnie z wolg samego Jana Kotei, ktory tak scharakteryzowat
paradoks swego procesu tworczego:

,»Wiele razy padalo pytanie — <<Co piszesz?>>. Odpowiadalem byle co i zastanialem
kartki./ Skad si¢ to bierze?/ Jesli nikt nie ma wiedzie¢, co pisze, to po co w ogéle pisac?
To miato by¢ na okoliczno$¢ Migdzynarodowego Roku [Niepetnosprawnych]. Pod pseu-
donimem. Ale jakze tak? Pseudonim, to tyle, co anonim. A jedli to pisanie miatoby mieé¢
jakikolwick sens, to w tym, ze jest imienne./ R6zne sa sposoby czytania. Mnie potrzebne
jest dzieto, zeby odszukaé, poznacd i zaprzyjaznic si¢ z jego tworca. Nie jest to jednak szu-
kanie jednostkowosci i imiennosci. W tej jednostce interesuje mnie uniwersum, i ono tam
jest. (...)/ Na ztodzieju czapka gore: skoro ja tego wszystkiego szukam w slowie pisanym,
moze to robi¢ i ktos drugi. Nie bedzie pytal, co autor chcial w tym czy owym wyrazié, od
kogo zaczerpnal i po co w ogodle pisal. Moze szukac samego autora./ I teraz kazde wyj-
$cie jest zte./ Jesli autora nie znajdzie, to prozne pisanie, a jesli go zauwazy, to biada au-

25

torowi, bo si¢ ostal jak $wicty turecki.

Autor 6w potajemnie (nocami roku 1981) spisal swe spotkanie z ,,by-
ciem obcym samemu sobie” i ten literacki tekst stal si¢ dla niego sym-
bolicznym, bezpiecznym lustrem rozumienia autorskiej i ludzkiej inno-
$ci. ,,Fizyczne”, lustrzane odbicie pozostalo mimo to dla niego obcym
i obco$¢ t¢ zakomunikowal on potencjalnemu czytelnikowi wilaczajac ja

w stowa pracy:

,»Nie lubi¢ duzych luster w domach towarowych./Za ich to przyczyna maja miejsce nie-

256

oczekiwane spotkania z kims catkiem obcym, a kogo przeciez skad$ znam.

> J. Koteja, Trzec wstep, [w:] tegoz, op. cit., s. 35-36.
¢ J Koteja, Duse lustra, [w:] tegoz, op. cit., manukstypt, s. 27-28.
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Ten wymiar spolecznej inkluzji: integrujacego wlaczenia rozumienia au-
torskiej indywidualno$ci w prywatny Swiat znaczen 1 wartosci Jana Kotei

pozostanie juz dla nas tajemnica.

Inkluzja — polskojezyczne dylematy

Poczatkowe motta: trzy mocne, rzec by mozna — programowe — wejscia
w spoteczny dylemat inkluzji, a wigc uspoleczniajacego wlaczania wszel-
kich ,,innych” i ,,wykluczonych”, wsréd nich oséb z réznorodnymi nie-
pelnosprawnosciami do gléwnego nurtu spoleczenstwa, czyli méwiac
w urzekajaco prostym jezyku Jana Kotei: do ,,zwyklego” zycia spotecz-
nego, znajduja tez swe interesujace odzwierciedlenie w swoistym opo-
rze leksykalnym wspolczesnego jezyka polskiego. Dla zrozumienia tego
ujezykowionego, spotecznego napigcia w konstruowaniu znaczen, wat-
to przyjrze¢ si¢ w tym miejscu ambiwalentnej etymolgii polskiego stowa
»inkluzja”. Rdzeniem, a zatem najmniejsza czastka znaczaca jest tutaj sta-
ropolska forma ,,inkluz”, ktéra pierwotnie oznaczata ,,wedtug dawnych
wierzeft ludowych: ducha, sit¢ dobroczynng zawarta w jakim$ przedmio-

7 To najstarsza modyfikacja tacidskiego Zt6-

cie, amulecie, monecie, itd.
dtostowu: ,,znclusus od includere: ogrodzié, zawierad”®. A wigc ,,inkluz” za-
wieral w sobie esencjalnie dobroczynna, apotropeiczng (ochronng) moc.
»Inkluz” wiaczat zatem jego posiadacza w sfere wspierajacego sacruns.
Stowo ,,inkluz” uleglo nastepnie historycznej desemantyzaciji, czyli zmia-
nie wykladni znaczeniowej jego starej formy, pod wplywem zaistnienia

na terenie Polski §redniowiecznych ruchéw monastycznych. Jak poda-

je Wiladystaw Kopalifski: $redniowieczny ,,inkluz” to wytaczony z po-

" Zob. haslo: inking, [w:] W. Kopaliaski, Stownik wyrazow obeych i zmwrotéw obeojezyeznych
g almanachem, Wiedza Powszechna, Warszawa 1994, s. 230.
8 Tbidem, hasto: inkluzja.
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rzadku doczesnosci ,,asceta zamykajacy si¢ na cale zycie w celi, przyjmu-
jacy pokarm przez okienko.”” Na iskrzacym przecigciu tych dwu, prze-
ciwstawnych dyskrséw spolecznego sacrum: ,,wkaczenia” (poprzez in-
tegrujacqg moc amuletu) i ,,wytaczenia” (za sprawa formy ascezy bier-
nej) zaistnialo nastgpnie stowo ,,inkluzja” oznaczajace fizyczne ,,wia-
czenie”'. Historia semantycznej ambiwalencji wobec zmiany spoleczne;j
w przypadku jezyka polskiego zawarta w etymologii stowa ,,inkluzja” od-
zwierciedla wigc — niejako genetycznie — dylemat ,,izolacji” lub ,,agre-
gacji” jednostek (kreujacych potencjalne nisze) i spoteczenstwa (regut
dominujacego dyskursu). Kognitywnie rzecz ujmujac: ,,inkluzja” po pol-
sku to ,,napigcie spoleczne” wobec ryzyka partycypacji. Opér poznaw-
czy w obliczu ,,Innego”, ktéry moze przyjac lub odrzuci¢ problematycz-
ng indywidualnos¢. I niezaleznie od (nie)u§wiadamiania sobie etymolo-
gii sfowa ,,inkluzja” przez polskojezycznego, tak zwanego przeci¢tnego
uzytkownika jezyka w 6w (nie tylko) polskojezyczny dyskurs spoteczny

wpisane sg historyczne ambiwalencje znaczen. Dylematy.

Inkluzja wedlug Jana Kotei — artefakt i metafora

Jan Koteja'" urodzil si¢ 17 wrzesnia 1932 roku w Siemianowicach Sla-
skich. Zmart w podkrakowskich Wolowicach dnia 19 sierpnia 2004 roku.
Byl profesorem zwyczajnym, pracowal w krakowskiej Akademii Rolni-
czej im. Hugona Kolataja (1959—2002). Od 1989 do 1993 byt dyrekto-
rem Instytutu Zoologii Stosowanej, a w latach 1993—-1994 kierownikiem
Katedry Zoologii i Ekologii. W okresie od 1991 do 1994 roku petlnit

? Lbidens, hasto: inklnz.

' Thidem, hasto: inkluzja.

! Fakty z biogramu J. Kotei podaje¢ w opracowaniu prof. dr hab. W. Niemezyk i prof.
dr hab. B. Nowosada udostepnionym mi przez siostre A. Koteje [wersja elektroniczna,
s. 1-3].
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funkcje prorektora do spraw studentéw. W latach 1980—1981 byt prze-
wodniczagcym Komisji Uczelnianej NSZZ ,,Solidarno$¢” w Akademii
Rolniczej w Krakowie. Polskie stowo ,,inkluzja” mialo dla niego konota-
cje paleontologiczne i odnosit je do owadéw kopalnych (czerwedw) zato-
pionych (czyli ich ,,inkluzji”’) w bursztynie Baltyku i New Jersey. To wy-
miar przyrodniczego artefaktu, pola semantycznego ,,inkluzji” istotnego
dla autora. Tego byl sam literalnie pewien. Autor nie byl natomiast §wia-
dom wagi prekursorskiego — w polskojezycznym uniwersum historycz-
nym — projektu ,,inkluzji” jako zasadniczego elementu spotecznego mo-
delu niepetnosprawnosci', ktory sam intuicyjnie opisywat i komento-
wal. W refleksji tej wyprzedzil Jan Koteja polska rzeczywisto$é spolecz-
ng o blisko trzy dekady. Inaczej mowiac: Jan Koteja pisal wigc zarowno
o ,,inkluzjach” owadéw kopalnych (uzywajac owego stowa: ,inkluzja”),
jak 1 o spotecznej potrzebie ,,inkluzji”, a wiec ,,wlaczenia” 0séb ze zréz-
nicowanymi niepelnosprawnosciami, postugujac si¢ przy tym formula
swych krétkich ,,opowiadan”. W efekcie, nastepne po ,autorze”, stowo-
klucz ,,inkluzja” stanowi¢ moze materialng metafore catej publikacji pod
tytutem: 7987. Rok Niepetnosprawnych. Co za$ najbardziej zagadkowe 1 in-
spirujace w takim, prognostycznym odczytaniu tejze pracy — juz dla dzie-
ci Kotei, czyli pierwszych redaktorow ksigzki — ,,inkluzja”, 6w przyrod-
niczy artefakt, byla wlasnie: metafora i zarazem skrétem postulatow spo-
tecznego modelu niepelnosprawnosci nie tylko wizjonersko opracowa-
nego, ale i codziennie praktykowanego w stylu zycia ich ojca. Dla Jana

Kotet ,,niepelnosprawnos$¢” zawsze stanowita bowiem tylko jedna z wie-

12 Zob. Referat programowy Prof. Willego Aastrupa wygloszony podezas konferencyi Swiadomost
niepetnosprawnosci — nowe wyzwania dla ednkagi”, [w:] Biuletyn Biura ds Oséb
Niepetnosprawnych Uniwersytetu Jagielloniskiego”. Praca zbiorowa pod red. zespotu
w skladzie: I. Biatek i D. Nowak-Adamezyk, R: 2010, Nr 1., s. 26-50.
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lu, relatywnych i zwyczajnych, ludzkich cech. Dostownie fakt ten wy-
powiedzial syn Jana Kotei zgl¢biajac manuskrypt znaleziony niespodzie-
wanie po §mierci ojca:

,Ze ojciec przeszedl chorobe Heinego-Medina, wiedzialem od dziecidstwa — juz
w przedszkolu bez zazenowania odpowiadalem na pytania kolegbw: cxemu twij tata tak
krzywo chodzi? Owszem, tata kolegi gral z nami w siatkdwke, tata kolegi zabieral nas na
narty. Bylo oczywiste, dlaczego 4/ tata tego nie robi, ale zarazem nie przychodzito mi do
glowy, ze byl niepetnosprawny. Tym mniej przypuszczalem, ze on sam moéglby postrzegaé
siebie jako niepelnosprawnego, ze problem niepelnosprawnosci mégt go kiedykolwiek

nurtowac. A juz zwlaszcza w roku 81..771

Te¢ biograficzna dostowno$¢ brata natomiast metaforycznie dopowie-

dziata pézniej corka autora:

HInkluzje czerweéw — owady zatopione w bursztynie, miliony lat temu. Kiedy$ u Taty
w pracy ogladalam je przez mikroskop. Poniewaz na bursztyn pada wtedy silne $wia-
tlo, zyskuje niepowtarzalny, cieply, przestrzenny blask, a u owada wida¢ nawet delikat-
na fakture skrzydelek. To jest naprawde pickne./Ale zeby dosta¢ si¢ do $rodka i zbadaé
go lepiej, potrzeba wyrafinowanej metody./I jak si¢ juz do niego dotrze, nie ozyje./ Rok
jest inkluzja Tatowej niepelnosprawnosci./ Fragmenty zycia, ktérych nigdy nie znatam./

Udostepnione. Po <<milionach>> lat./ Moze ozyja w kim$, komu to jako§ pomoze.”"®

Sam autor wlaczyl swe doswiadczenie w koncepcje niepelnosprawnosci

jako relacji z otoczeniem:

»Kiedy cztowick jest pelnosprawny?/ Gdy przeskakuje przez réw nie wiedzac o tym.
Kiedy si¢ zastanawia, jak przeby¢ row, to znaczy, ze z jego sprawnoscia jest cos nie w po-
rzadku. Gdyby rowy i mury nie przegradzaly drogi, po ktérej kroczymy, nie zastanawiali-
bysmy sig, jak je przekroczyé, nie byloby tez watpliwosci co do naszej sprawnosci./ Tak
wiec na problem sprawnosci sklada si¢ obiektywny, mierzalny $wiat zewnetrzny; obiek-
tywna, mierzalna sprawno$c¢ i spinajaca te dwa elementy klamra psychologiczna oraz te
dziedziny, ktére si¢ z nimi facza./ Mysle, ze mozemy sobie podarowac te filozofie i ide-
ologie, ktére rozpatruja sprawno$¢ cztowieka z punktu widzenia czystosci rasy, zdolno-

13 Zob. J. Koteja, Znaki szezegdlne, [w:] tegoz, op. cit., s. 17-18.

" P Koteja, Inklugje albo wprowadzenie do Roku Niepelnosprawnych i Nagietek Taty,
[w:] J. Koteja, op. cit., s. 11.

15 A. Koteja, 6.03.2011., [niepublikowany dokument osobisty powierzony autorce], s. 1.
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$ci reprodukceyjnych, przydatnosci bojowej czy reprodukceyjnej (wiek produkeyjny — mod-
ne ostatnio wyrazenie). Tam, gdzie czlowiek <<stuzy do czego§>>, problem niepetno-
sprawnosci jest prosty: niepetnosprawnych nalezy zlikwidowac./ Jesli cztowieka stawia-
my w centrum, wtedy sprawnos¢ i wszystkie inne sprawy stajq si¢ stuzebne wobec czlo-
wieka. Scisle méwiac, wszystko moze — mal — shuzy¢ szeroko pojetemu szezeéciu czlo-
wieka. Do szczedcia za$ nie jest potrzebna obiektywna, mierzalna sprawnosc, ale subiek-
tywne poczucie wlasnej sprawnosci. Dla realizacji tej idei mozna i trzeba zmienia¢ obiek-
tywny Swiat, na ktéry w powaznej mierze sklada si¢ réwniez spoleczna mentalnosc i kul-

tura duchowa, zwigksza¢ obiektywnie sprawnosc¢ niepelnosprawnych, ale i likwidowa¢ ta-

kie zjawiska, jakie wywoluja, wzglednie poteguja, poczucie niepetnosprawnosci.” ¢

Trudno o bardziej trafna diagnoze spotecznej inkluzji 0séb z réznorod-
nymi niepelnosprawnosciami. Autor sformulowatl jg takze jako osoba
z autobiograficznym doswiadczeniem niepetnosprawnosci. Tworcza ja-
kos¢ tego doswiadczenia widoczna jest w jego rozumieniu wszelkich,
spotecznych konstruktywizméw i konsekwentnej postawie antyesencja-
listycznej. Inaczej méwiac — dla autora — to spoleczenstwo: kreatywnie
lub destrukcyjnie nadbudowuje kazdy dyskurs indywidualnej cielesnosci
i okredla kulturowe (umowne) ramy ,,sprawnosci” czlowieka. Autorem
tej inkluzywnej koncepcji byl zoolog Jan Koteja, specjalista od burszty-
nowych ,,inkluzji” paleoowadéw, a diagnoze postawil w trakcie najstyn-
niejszego polskiego ,,stanu wojennego”, w roku 1981, ogloszonym Mig-

dzynarodowym Rokiem Niepelnosprawnych.

Inkluzja versus gettoizacja

W swym autorskim, cho¢ oczywidcie nienazwanym tym wlasnie sfor-
multowaniem, projekcie inkluzji — Jan Koteja poddat refleksji, zreszta na
miarg profesjonalnej socjologii organizacji, problem gettoizacji intereséw
grup mniejszo$ciowych, wsréd nich instytucjonalnej izolacji spraw os6b

z niepetnosprawnosciami. Zwrécil on baczna uwage na fakt, iz skutecz-

1 J. Koteja, Nieswiadonos¢ ksztattuje byt, [w:] tegoz, op. cit., s. 73-74.
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ne, aktywne ,,wspieranie” jest procesem wlaczania tychze grup w gléwny
nurt praktyk spolecznych, za$ bierne ,,pomaganie”, czyli separatystycz-
na artykulacja partykularnych interesow, nie sluzy nikomu. Autor dobit-
nie skomentowal instytucjonalne produkowanie jednostkowej i spotecz-

nej bezradnosci:

» Tworzenie Spoldzielni Inwalidow, Zwiazku Niewidomych, proklamowanie Dnia czy
Roku Niepelnosprawnych nie prowadzi do celu, ktéry instytucje, czy imprezy te zakla-
daja./ Mocny zwiazek inwalidéw <<broniacy intereséw swoich cztonkéw>> eksponuje
niepelnosprawnos¢ tych ludzi, poglebia podziat spoteczny. Tymczasem chodzi o integra-
cje spoleczng sprawnych i niesprawnych, chodzi o to, by niesprawni byli szczesliwi wsrod
sprawnych, a nie w swoim gettcie./ Niby to wszystko takie oczywiste, w zyciu jednak sil-
niejsze sa tendencje dezintegracyjne i separatystyczne. Znacznie latwiej <<przekonac>>
ludzi, Ze sa lepsi, wazniejsi czy pokrzywdzeni, ze powinni si¢ zamkna¢ we wlasnym kre-
gu i odizolowa¢ od innych. Chifiskie mury sa, i pewnie na zawsze pozostana, najtwarlszy-

mi budowlami na ziemi.”"”

Dla autora uniwersalne prawo do poczucia wlasnej sprawnosci, czyli
spolecznej skutecznosci, takiej jak podmiotowa decyzyjnos¢ przejawia-
jaca si¢ w mozliwosci podejmowania badz niepodejmowania wybranych
przez jednostke dziatan spolecznych bylo podstawowym i zawierajacym
w sobie moc integratywnego, ogélnoludzkiego porozumienia: p rawe m
cztowieka. Wierzyl on chyba, mimo wszystko, iz wzrastajaca, spo-
teczna §wiadomos¢ jednostkowej ,,potrzeby” i spolecznego ,,interesu”
wlaczania oséb z niepelnosprawnosciami do wszystkich nurtéw ludz-
kich aktywnosci sprawi, ze ostatnim i jedynym, ogélnoludzkim zabyt-
kiem tworzenia kultury w oparciu o fizyczng i ideows izolacj¢ pozosta-
nie starozytny Mur Chifski. By¢ moze jednak kazda, nie tylko ta wlasnie,
tak silna wiara w ludzkg kreatywnos$¢ skazana jest na historyczne proby

zwatpienia w nia.

' ]. Koteja, Nieswiadonos¢ ksztattuje byt, [w:] tegoz, op. cit., s. T4-75.
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Inkluzja — proces myslowy

Ostatnim i chyba najbardziej intymnym wymiarem inkluzji: owego pro-
jektu ideowego i zyciowego Jana Kotei jest jej znaczacy, intymny od-
dzwigk w literackiej wrazliwosci corki. Szczegdlna obecnosé tejze ojcow-
skiej, rzec by mozna — proaktywnie inkluzywnej wyobrazni — spowo-
dowala, Ze praca tego autora stala sig, juz po jego $mierci, nieplanowa-
nym dyptykiem. Czes$¢ pierwsza: ,,opowiadania” ojca dopelniona zosta-
ta bowiem edycyjnie — rownolegla czgscig druga: lirykami corki Agniesz-
ki, zatytulowanymi zbiorczo jako Nagietki Taty. Tak rozumiana, cho¢ nie-
synchroniczna: wspoltworczosé ojea 1 corki Swiadezy réwniez o tym, iz
w hierarchii do§wiadczen glebokiej wigzi z drugim cztowiekiem ,,przy-
godny” i catkowicie ,,arbitralny” fakt dowolnej niepetnosprawnosci jest
Hneutralng”, bo zsocjalizowana i oswojona ,,oczywistoscia™'®, czyli ,,zwy-
kia” cecha réznicujaca — po prostu — kazdego, pojedynczego cztowicka.
W perspektywie za$ jakosci owej wigzi: podmiotowego odczuwania mi-
tosci i przyjazni — ,,niepetnosprawnosc¢”, tak jak i chociazby kolor oczu
— nie urasta juz do rangi duzego kwantyfikatora. Dla kazdego przeciez,
kto autentycznie kocha, osoba kochana jest ,,ta wlasnie” nadzwyczajna,
,»kochang osoba” i w tej oto niewartosciujacej wzajemnosci inkluzja na-
stepuje samoistnie. ,,)Kocha si¢” calg osobg, nie zas jej jedna ceche. W tej
wiezi interpersonalnej inkluzja to spontaniczny proces myslowy, czyli go-
towos¢ do przyjmowania drugiego czltowieka ze wszystkimi jego wlasci-
wosciami. Autorka drugiej czesci dyptyku doswiadczenie lektury manu-

skryptu ojca zamknela w inicjalnym liryku Rok 7987:

'8 Warto w tym miejscu przywolaé liryczng aklamacje corki skierowana do ojca: ,,Dla
mnie Twoja niepelnosprawnos¢ fizyczna, Tato, nigdy nie byla problemem. Jako przedsz-
kolak zastanawiatam sig, kiedy Pawel zacznie chodzi¢ tak jak Ty, skoro kiedy$ z chlopca
musi sta¢ si¢ mezezyzna”. Cytuje [za:] A. Koteja, 6.03.2071., [niepublikowany dokument
osobisty powierzony autorce], s. 2.
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,»Rok stanu wojennego i niepelnosprawnych./ Po inkluzje nie trzeba wedrowaé po la-
kach./ Kim by$ byl bez Heine-Medina,/ Kt6z wie... Bedac dzieckiem myslatam/ ze
prawdziwy mezczyzna/ winien chodzi¢ krzywo/ jak Ty./ Moze jest tez Heine-Medina
nieba/ a Pan Bég jak dziecko uwierzyl/ ze wlasnie tak jest najpickniej// 3.02.2006."

Dla kochanego dziecka — ojciec to po prostu — ukochany ojciec, ,, Taki
Tata: stuprocentowy ojciec i stuprocentowy przyrodnik.”?’ Oto dziecigca

definicja spotecznego procesu inkluzj...
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Anna Kapusta — antropolozka spoleczna i literaturoznawczyni (w za-
kresie antropologii literatury). Doktorantka w Zakladzie Antropologii
Spotecznej Instytutu Socjologii oraz na Wydziale Polonistyki Uniwersy-
tetu Jagiellonskiego. Absolwentka: socjologii (2007), specjalnosci kom-
paratystycznej filologii polskiej (2006), Miedzywydzialowych Indywidu-
alnych Studiéw Humanistycznych (2007) oraz Podyplomowych Studiéw
z Zakresu Gender (2007) Uniwersytetu Jagiellonskiego.
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Pietno zaburzen psychicznych a doswiadczenia
studentéw uczelni amerykanskich

QOO OO OO OO OO OO OO OO O OO O OO OO O OO OO O OO O OO0 OO0

Dr Jack Trammell, Randolph-Macon College

QOO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO0

d czasu przyjecia w 1990 roku amerykanskiej ustawy zakazujace;
O dyskryminacji osob niepetnosprawnych (Awmericans with Disabilities
Act, ADA) i jej nowelizacji w roku 2008 w zakresie poprawy dostepno-
$ci uczelni wyzszych dla studentéw niepelnosprawnych na tle zaburzen
psychicznych, poczyniono wielkie postepy. W istocie na uczelniach wyz-
szych nigdy w historii nie studiowalo tylu, co obecnie studentéw nie-
petnosprawnych na tle psychicznym. Mimo przydatnego ustawodaw-
stwa negatywne pictno kojarzone z niepelnosprawnoscia, zaréwno wi-
doczng (np. poruszanie si¢ na wozku) jak 1 niewidoczna (np. nerwica le-
kowa) nadal stanowi najbardziej przytlaczajace wyzwanie stojace zaréw-
no przed studentami, jak i personelem uczelni i jej nauczycielami aka-
demickimi. W szczegblnosci w ostatnim dziesigcioleciu zaobserwowano
spektakularny wzrost liczby studentéw niepelnosprawnych na tle psy-
chicznym i liczby zlozonych przez nich deklaracji potwierdzajacych za-
burzenia. Niezaleznie od miejsca, gdzie osoby te zdecydowaly si¢ stu-
diowa¢ sq one szczegdlnie bezbronne z powodu weiaz zywych stereoty-
péw na temat chorob psychicznych, ktére maja glebokie korzenie kultu-
rowe. Kazda jednostka do$wiadcza wprawdzie pietna niepelnosprawno-

$ci na swoj wlasny sposob, jednak charakteryzuje si¢ ono uniwersalnymi
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tematami'. Naleza do nich: obawa przed byciem postrzeganym jako oso-
ba mniej zdolna lub mniej inteligentna, niech¢¢ do ujawniania faktu nie-
pelnosprawnosci lub zaburzenia psychicznego, chyba Ze jest to catkowi-
cie konieczne, obawa, ze z powodu pojawienia si¢ informacji na temat
niepelnosprawnosci zagrozone moga by¢ relacje student-profesor oraz
ogodlna potrzeba rownego traktowania, nie za$ traktowania specjalnego
uwazanego za zbedne czy tez dyskryminowania. W wielu przypadkach
z niepelnosprawnodcia na tle psychicznym zwigzane sa dodatkowe ob-
cigzenia zwiazane z przyjmowaniem lekéw na recepte oraz podwyzszona
$wiadomoscia kulturowa na temat réznych kwestii zwiazanych ze zdro-
wiem psychicznym?

Badania pos$wigcone napigtnowaniu prowadzone w latach 60-tych,
gdy Ruch na rzecz Praw Oséb Niepelnosprawnych (Disability Rights Mo-
vement, DRM) zaczal osiaga¢ mase krytyczna sugerowaly, iz te problemy
najprawdopodobniej pozostana, nawet jesli dojdzie do istotnych zmian
w prawie’. Tak wigc ustawodawstwo gwarantujace prawa obywatelskie
nie wyeliminowalo wszystkich kwestii nieréwnosci w stosunkach ra-
sowych 1 plciowych. Wprowadzenie w ostatnich dwudziestu latach do
gléwnego nurtu zaburzen psychicznych, czeSciowo osiggnicte dzigki
kosztujacym wiele milionéw dolaréw kampaniom reklamowym firm far-
maceutycznych, nie wyeliminowalo pietna naloZzonego na zdrowie psy-
chiczne. W istocie mozna twierdzié, ze ,,rewolucja pigutki antykoncep-
cyjnej” przyniosta tyle samo szkdd, co dobrego®. W odniesieniu do stu-

dentéw niepetnosprawnych na tle psychicznym istnieja nawet dowody,

' Zob. M.C. Angermeyer, H. Matschinger, The stigma of mental illness: Effects of labelling on
public attitudes towards pegple with mental disorder. Acta Psychiatrica Scandinavica, 2003.

2 Zob. A Tone, The age of anxiety, New York, Basic Books, 2009.

* Zob. E. Goffman, Stigma: Notes on the management of spoiled identity, Englewood Cliffs, NJ,
Prentice-Hall, Inc., 1963.

* Zob. ATone, op. cit.
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ze sam wymagany prawem proces sktadania deklaracji posiadanego za-
burzenia moze by¢ réwniez kontynuowany i tworzy¢ swoiste problemy’.
Proces takiej deklaracji to chwila prawdy, kiedy dana osoba musi w pelni
zaakceptowaé swoj status osoby niepetnosprawnej oraz zlozy¢ oswiad-
czenie takiej akceptacji w celu zapewnienia sobie pewnych dostosowan.
Jest to w duzej mierze sytuacja przypominajaca nakazanie zawodniko-
wi na boisku wlozenie koszulki z napisem ,,kontuzjowany” czy tez zmu-
szenie studenta do przyjecia etykietki, aby otrzymacé co$, co w teorii po-
winno by¢ swobodnie dost¢pne. W ujeciu Foucaulta mamy tu do czynie-
nia z poteznym nadzorem, gdzie student musi zréwnowazy¢ rezygnacje
z czgscl swej prywatnosci 1 wolnosci w zamian za co$, co moze by¢ lep-
szym dostepem do $rodowiska akademickiego®.

Studentom, jak sami méwig, ten wybér nie przychodzi tatwo: ,,ni-
komu nie méwi¢ [o mojej niepetnosprawnosci|, chyba ze musze¢.” ,,Kto
jeszcze dostanie te informacje poza Biurem ds. Oséb Niepelnospraw-
nych?” ,,Nie mysle o sobie jako osobie niepetnosprawnej.” ,,Nie chcg, by
ktokolwicek si¢ o tym dowiedzial.” ,,Czy mam polubi¢ bycie osobg nie-
petnosprawna?”. ,,M6j umyst nalezy do mnie.” Dylemat deklarowania
zaburzen psychicznych stawia w niezrecznej sytuacji rowniez Biuro ds.
Oséb Niepelnosprawnych, jak tez innych studentéw, kadre akademicka
i personel uczelni. Aby ,,udowodnic¢”, ze dostosowania sa dostepne a kli-
mat dla niepetnosprawnosci przyjazny, od studenta wymaga si¢ oswiad-
czenia-ujawnienia, a to oznacza, ze nosi on widoczng dla innych ety-
kietke. Uczelnie wyzsze sa wigc zobowigzane, w kategoriach etycznych

i praktycznych, sprzyja¢ srodowisku przyjaznemu niepelnosprawnosci

> Zob. . Trammell, Red-shirting college students with disabilities, Learning Assistance Review,
2009b.

¢ Zob. M. Foucault, Madness & civilization: A bistory of insanity in the age of reason, New York,
Vintage Books, 1965.
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oraz zapewnié, by proces ujawniania mial charakter tak pragmatyczny
i nikomu niezagrazajacy jak to tylko mozliwe. By¢ moze tatwiej to po-
wiedzie¢ niz zrealizowaé, jednak z literatury na temat deklarowania nie-
pelnosprawnosci oraz bezposrednio z doswiadczen studentéw wynikaja
pewne tematy’. Jest tez coraz wigcej dowodow potwierdzajacych pietnu-
jacy charakter ,,ujawniania si¢””®.

Przede wszystkim, uczelnia powinna w jak najwigkszym mozliwym
stopniu uczyni¢ z deklarowania niepelnosprawnosci proces znormalizo-
wany, tak samo jak normalne jest zapisywanie si¢ na zajecia dydaktycz-
ne czy spotkania z doradca. Powinny istnie¢ wystarczajace mozliwosci
dostgpu do uczelnianego Biura ds. Oséb Niepelnosprawnych (BON)
w przestrzeni fizycznej i w czasie oraz w przestrzeni wirtualnej, w tym
droga elektroniczng przez Internet. Sam formularz deklaraciji niepelno-
sprawnosci powinien by¢ jasny i zwiezly, zrozumialy oraz zawiera¢ licz-
ne zapewnienia dotyczace praktyki w zakresie zachowania prywatnosci
i przechowywania danych. W szczegdlnosci, jako dopuszczalna powin-
na by¢ charakteryzowana niepelnosprawno$¢ na tle psychicznym (depre-
sja, Iek, zaburzenia uwagi, zaburzenia osobowosci, itp.), poczawszy od
formularzy BON a koniczac na ,,przyjaznych dla uzytkownika” sposo-
bach reklamy pozostalych zasobéw dotyczacych zdrowia psychicznego
na uczelni i dostepie do nich.

Po drugie, co jest rownie wazne, cho¢ w inny sposéb, BON powin-
no funkcjonowac na uczelni jako swoisty termostat, pomagajac w regu-

lowaniu ,,temperatury” dotyczacej kwestii zdrowia psychicznego i nie-

" Zob. PJ. Getber, L.A. Price Self-disclosure and adults with learning disabilities: Practical ideas
about a complex: process, Learning Disabilities, 2005.

8 Zob. J. Trammell, Postsecondary students and disability stigma: Development of the Postseconda-
ry Student Survey of Disability-Related Stigma, Journal of Postsecondary Education & Disa-
bility, 2009a.
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petnosprawnosci. Przy duzych napigciach lub gdy okazuje sig, ze zaist-
niale zdarzenia kwestionuja co jest zasadne, a co nie, BON zajmuje wy-
jatkowa pozycje pozwalajaca mu wznies¢ si¢ ponad spory (gdyz personel
BON dysponuje bardzo wyspecjalizowana wiedza) oraz oferowaé infor-
macje, sugestic a nawet mediacj¢. Niektore opracowania zawieraja oczy-
wistg, korelacje pomiedzy wysoka inteligencja, zdolno$ciami i pewnymi
rodzajami niepelnosprawnosci na tle psychicznym’. BON moze poméc
studentom niepelnosprawnym na tle psychicznym czu¢ si¢ milej widzia-
nymi oraz wzmacnia¢ poczucie, ze sa oni zdolnymi i cennymi czlonka-
mi spolecznosci.

Po trzecie, BON moze staé si¢ nieformalnym kanalem dystrybu-
cji coraz szerzej znanego jako badania nad niepelnosprawnoscia obsza-
ru dociekan akademickich réwnego innym badaniom nad mniejszoscia-
mi. W tym znaczeniu BON powininno stanowi¢ punkt zbiorczy wszel-
kich rodzajéw zasobow: periodykéw, wytycznych programowych, defi-
nicji i streszczen prawnych, a nawet materialéw mogacych pomoc nie-
pelnosprawnosci staé si¢ czescig standardowego programu nauczania
(zwlaszcza w takich obszarach merytorycznych jak psychologia, histo-
ria i socjologia). Dodatkowo BON powininno prowadzi¢ partnerska
wspolprace z innymi jednostkami zajmujacymi sie zdrowiem psychicz-
nym na uczelni i poza nia, rutynowo zaktadajac normalnosé i wystrze-
gajac si¢ pigtnowania.

Wreszcie, zasadniczo BON $§wiadczy wsparcie w pierwszej kolejno-
$ci dla uczelni w zakresie okredlania sposobow regulowania i upowszech-
niania ludzkiej twarzy tej instytucji. Wszelkie dziatania BON 1 jego per-
sonelu powinny by¢ modelowym przyktadem szacunku dla ludzkiej god-

nosci, wrazliwego osobistego charakteru niepelnosprawnosci, a zwlasz-

? Zob. J. Trammell, 2E Collegians: How many? 2E, Twice-Exceptional Newstetter, 2005.
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cza niepelnosprawnosci na tle psychicznym, oraz $wiadomosci glebo-
kiej zlozonosci niepetnosprawnosci w stosunkowo (nadal) niedoinfor-
mowanym i czasami wrogim otoczeniu globalnym. Nie ma zadnego bra-
ku spoéjnosci w modelowaniu tego typu zachowant w ramach réznorod-
nych misji akademickich jakiejkolwiek uczelni'’. BON moze réwniez stu-
zy¢ jako znaczaca instytucjonalna baza danych, zbierajaca takiego typu
informacje, pokazujace studentéw niepelnosprawnych na tle psychicz-
nym, ktérzy odnosza sukcesy oraz studentéw i uczacych, pracujacych ra-
zem nad uzasadnionymi dostosowaniami, tak by nawet proste uznanie
sukcesu moglo poméc w walce z ukrytym napietnowaniem.

W istocie instytucja BON stanowi duzy krok naprzéd na drodze do
zdefiniowania nastawienia studentéw do ogdlnego klimatu dotyczacego
niepetnosprawnosci 1 zdrowia psychicznego na uczelni. Krétko mowiac,
im lepiej postrzegaja oni oferte dla oséb niepelnosprawnych, tym lepszy
maja obraz danej instytucji. BON moze poprawi¢ ten klimat wspierajac
dziatania dotyczace $wiadomosci niepetnosprawnosci i/lub zdrowia psy-
chicznego (np. organizujac dzien §wiadomosci niepelnosprawnosci), za-
praszajac moéwcow do zlozenia wizyty na uczelni (np. znane osoby nie-
pelnosprawne na tle psychicznym mowiace na temat znaczenia akcep-
tacji lub poruszajace tematy takie jak ,,wyjatkowos§¢ w dwdjnaséb” dzie-
ci majacych jednoczesnie cechy geniuszu i autyzmu), skladajac regular-
ne doniesienia kierownictwu, kadrze naukowej i personelowi uczelni na
temat klimatu dotyczacego zdrowia psychicznego i niepelnosprawnosci
(nawet jesli nie jest to wymagane) oraz zapewniajac, by osiagnigcia BON
byly jasne dla calej spolecznosci uczelniane;.

Z pewnodcig istniejg bardzo realne problemy, ktoérymi trzeba si¢ za-

jaé, z czego najpowazniejsze (przypuszczalnie) i najbardziej powszech-

1" Zob. D.D. Waskul, P.V.D. Riet, The abject embodiment of cancer patients: Dignity, selfbood, and
the grotesque body, Symbolic Interaction, 2002.
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ne to pietno niepelnosprawnosci oraz idace za nim negatywne stereo-
typy zwiazane z zaburzeniami psychicznymi. Obietnica Projektowania
Uniwersalnego (UD), ktore zaczelo sig jako praktyczna forma architek-
tury, sugeruje akademicka przysztosé, w ktérej uczelnie moga by¢ bar-
dziej réznorodne i zindywidualizowane do tego stopnia, ze etykietki typu
Hhiepelnosprawnoscé” czy ,,utalentowany” lub ,,zaburzenie psychiczne”
stang si¢ mniej znaczace, za§ w stowach wielu amerykanskich nauczycie-
li ,,dobre ksztalcenie to po prostu dobre ksztalcenie”'!. Biezaca rzeczy-
wisto$¢ wymaga jednak od uczelnianych Biur ds. Oséb Niepelnospraw-
nych dobrego zarzadzania swojq silna pozycja, umozliwiajaca im reali-
zacj¢ zmian na wiele pozytywnych i przydatnych sposobéw oraz walke

z napi¢tnowaniem w jak najwickszym mozliwym zakresie.
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Zintegrowane podejscie w zakresie wsparcia
studentéw z zaburzeniami psychicznymi
na londynskim uniwersytecie Imperial College

QOO OO OO OO OO OO OO OO O OO O OO OO O OO OO O OO O OO0 OO0

Marilyn Garraway
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mperial College London to jedna z wiodacych na $wiecie uczelnia

wyzsza o profilu politechniczno-medycznym cieszaca si¢ renoma pod
wzgledem doskonatosci nauczania i pracy badawczej. Na naszym uni-
wersytecie ksztalci si¢ ponad 13 tysiecy studentdéw i pracuje 6 tysiecy
0s6b z catego §wiata. Rektor uczelni Sir Keith O’Nions wyjasnia, iz do-
bra mi¢dzynarodowa reputacja Imperial College opiera si¢ na ludziach
tworzacych réznorodng spoltecznos$é uczelni, za§ w stworzenie kazde-
mu mozliwosci rozwoju inwestuje si¢ duzo cigzkiej pracy. Uwagi Rek-
tora tworza dogodny kontekst naszego podejscia do wsparcia studen-
tow z zaburzeniami psychicznymi. Na sercu lezy nam bowiem tworze-
nie struktur i procedur, ktére dowodza, ze wsparcie tej grupy studentéw
jest obowigzkiem nie tylko stuzb pomocy socjalnej lecz catej spoteczno-
$ci uczelnianej.

W niniejszym artykule oméwione zostanie zintegrowane podejscie,
jakie Imperial College wciaz rozwija celem stworzenia §rodowiska za-
pewniajacego wszystkim studentom, w tym z zaburzeniami psychiczny-
mi, pozytywne doswiadczenia w zakresie uczenia si¢ oraz jak najlepszych

mozliwosci odniesienia sukcesu akademickiego.
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Czym sg zaburzenia psychiczne?

Pojecie ,,zdrowie psychiczne” opisuje szerokie spektrum zdrowia wply-
wajace na stan umystu jednostki, gdzie dobrostan psychiczny znajduje si¢
na jednym kornicu owego spektrum, za$ na drugim powazne choroby psy-
chiczne'. Zdrowie psychiczne jednostki moze znajdowac si¢ w dowol-
nym punkcie wspomnianego continuum, od wahan nastroju doswiadcza-
nych w codziennym zyciu do powazniejszych zaklécent majacych wplyw
na wzorce myslenia, postrzeganie oraz zdolno§¢ myslenia i komuniko-
wania si¢. Jesli dana osoba doswiadcza powaznego zachwiania w obsza-
rze zdrowia psychicznego, bardziej przejmujacego niz codzienne waha-
nia nastroju, mozna je zdefiniowac jako ,,zabutzenie psychiczne’”
Oznaki zaburzen psychicznych moga obejmowac: obnizenie nastro-
ju, niepokdj, zaburzenia snu i taknienia, wycofywanie si¢ z kontaktow
spotecznych, staby poziom koncentracji i motywacji, mysli o samooka-
leczeniu i samobojstwie oraz tendencje do naduzywania lub samolecze-
nia si¢ przy pomocy alkoholu lub narkotykéw. Mniej powszechne obja-
wy moga obejmowac nieuporzadkowang gonitwe mysli, urojenia, halucy-
nacje, eufori¢, nadmierna pewnos¢ siebie oraz utrate kontaktu z rzeczy-
wistoscia’. W ramach powyzszej definicji ,,zaburzed psychicznych” ist-
nieje znaczna réznorodno$é w zakresie intensywnosci, stopnia powagi

oraz czasu trwania symptomow. Na niektore osoby odczuwane trudnosci

! Zob. Mind, What is mental health and mental well being? Dostepne na stronie: http:/ /www.
mind.org.uk/blog/4504_what_is_mental_health_and_mental_wellbeing. Ostatnie wej-
$cie 16.03.2011 r.

? Zob. Kingston University, Mental Health Protocol. Kingston University, Health and Co-
unselling Service. Dostepne po wyslaniu maila na adres: healthandcounselling@king-
ston.ac.uk, 2007.

* Zob. Imperial College, Registry. Mental Health Difficulties Protocol. http:/ /www3.impe-
rial.ac.uk/registry/proceduresandregulations/policiesandprocedutes/other/mentalheal-
thdifficultiesprotocol. Ostatnie wejscie 10.03.2011 r.
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moga dziala¢ ostabiajaco, lecz tymczasowo, na przyktad jako konsekwen-
cja stresujacego zdarzenia w ich zyciu. W przypadku innych objawy moga
jednak powracaé, a zaburzenia mie¢ charakter dlugotrwaly.

Swiadczac ustugi wsparcia na naszej uczelni zdajemy sobie sprawe
ze ztozonoscl oraz réznorodnosci odmian zaburzen psychicznych i ofe-
rujemy odpowiedni poziom wsparcia studentom zaréwno z zaburzenia-
mi tymczasowymi, jak i dlugotrwalymi. Jestesmy jednak §wiadomi na-
szych dodatkowych obowigzkéw nalozonych prawnie wobec studentow
doswiadczajacych zaburzen dlugotrwatych. Prawodawstwo brytyjskie,
tzw. ustawa réwnosciowa' definiuje pojecie niepelnosprawnosdci jako
»ograniczenie o charakterze fizycznym lub psychicznym majace znacz-
ny i dlugotrwaly negatywny wplyw na zdolnos¢ danej osoby do wyko-
nywania codziennych czynnosci”. Tak wigc jest wysoce prawdopodob-
ne, iz studenci do$wiadczajacy dlugotrwalych zdiagnozowanych zabu-
rzen psychicznych beda zdefiniowani jako ,,niepelnosprawni” w rozu-
mieniu ustawy. Wykonujac swe obowiazki wobec studentéw niepetno-
sprawnych, Imperial College musi wykazywaé postawe proaktywng tak,
by procedury i rozwigzania mialy charakter wlaczajacy oraz by w razie
koniecznosci tworzono uzasadnione dostosowania w zakresie §wiadczo-

nych ustug dydaktycznych.

*Od pazdziernika 2010 roku ustawa réwnosciowa (Equality Act) zastapita wigkszos¢ za-
piséw ustawy w sprawie przeciwdziatania dyskryminacji z powodu niepelnosprawnosci
(DDA) z roku 2005.
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Czynniki, ktore moga wywolywac zaburzenia psychiczne na uczelni

Studia uniwersyteckie — czas istotnych zmian i zajmowania si¢ taki-
mi kwestiami jak opuszczenie domu rodzinnego, przenosiny do nowe-
go miasta lub kraju, zarzadzanie finansami i zawieranie nowych przyjaz-
ni — moga przynies¢ znaczace wyzwania. Poza wspomnianymi zagadnie-
niami, ktére trzeba ogarnaé, student musi réwniez zajaé si¢ konkretnymi
wymogami zycia uczelnianego, na przyklad samodzielna nauka, termina-
mi sprawdzianéw i egzamindw oraz wysokimi oczekiwaniami co do osia-
gnie¢ na polu akademickim.

Ponadto kazda uczelnia ma swoje wlasne uwarunkowania demogra-
ficzne, co moze oznaczad, iz grupy studentow w danej instytucji sta-
ja przed whasnymi specyficznymi wyzwaniami. Na przyktad, w Impe-
rial College 17% naszych studentéw pochodzi z innych krajéw europej-
skich niz Wielka Brytania, 29% stanowig studenci zagraniczni spoza Eu-
ropy, a niektérzy z nich pochodza z kultur, gdzie zaburzenia psychicz-
ne nie sq jeszcze dobrze zrozumiane. Wedlug doniesien lekarzy z O$rod-
ka Zdrowia Imperial College studenci z tych krajéw czesto bardzo nie-
chetnie ujawniaja swoje obawy w zakresie wlasnego zdrowia psychicz-
nego. Niektoérzy ze studentéw zmagajacych sie z takimi wyzwaniami tra-
fiajq na uczelni¢ po uprzedniej oficjalnej diagnozie zaburzenia psychicz-
nego, u innych moga wystepowac zaburzenia jeszcze niezdiagnozowane,
a u jeszcze innych w trakcie studiéw moga rozwingé si¢ nowe lub powaz-
niejsze objawy.

Mimo ze wzorzec objawdw oraz ich wplyw sa kwestia wysoce in-
dywidualna, moze si¢ okazaé, ze studentom doswiadczajacym proble-
moéw trudno jest spelni¢ wymogi studiéw. Na przyklad szczegdlnie trud-
ne moze by¢ zarzadzanie czasem, chodzenie na wyklady, praca z innymi

studentami w grupie, dotrzymywanie terminéw oraz podchodzenie do
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egzaminow. Ilu studentéw moze doswiadczac tego typu trudnosci? Dane
statystyczne zebrane na Imperial College, wraz z danymi ogélnokrajowy-

mi, dowodza, iz liczba ta ro$nie.

Liczba studentéw z zaburzeniami psychicznymi

Wedtug Universities UK’ studenci z zaburzeniami psychicznymi sa ,,cz¢-
sto bardzo niechetnie nastawieni do ich ujawniania, z powodu niepokoju
zwigzanego z reakcjami innych oraz obawy narazania na szwank swych
szans akademickich czy zawodowych”. Tak wi¢c jest malo prawdopo-
dobne, by oficjalne dane statystyczne wlasciwie odzwierciedlaly rzeczy-
wistg liczbe studentéw dos$wiadczajacych zaburzefi psychiczaych.
Jednakze dane pochodzace z Biura Doradztwa Studenckiego naszej
uczelni stanowig jakis szacunkowy dowdd, iz liczba studentow doswiad-
czajacych zaburzen psychicznych rosnie. Na przyklad, we wrzesniu 2010
roku problemy 20% studentéw zglaszajacych si¢ do Biura poza proble-
mami obnizonego nastroju i depresji obejmowaly jaki$ aspekt zaburze-
nia psychicznego. Chociaz liczba studentéw kontaktujacych si¢ z Biurem
roénie z roku na rok, wspomniany odsetek 20% pozostaje staly, co ozna-
cza, iz kazdego roku znaczy on wickszg liczbe studentow.
Ogolnokrajowe dane z Urzedu statystycznego ds. uczelni wyzszych
(HESA)® pokazuja podobny trend, gdzie liczba studentéw deklarujacych
,»zaburzenie psychiczne” w ciagu ostatnich pieciu lat stale rosnie — z 0,3%

studentéw w kwietniu 2005 roku do 0,6% we wrzesniu 2010 roku.

> Zob. Universities UK, Guidelines on Student Mental Health Policies and Procedures for Higher
Education. L.ondon: Universities UI, 2000.

¢ Urzad statystyczny ds. uczelni wyzszych (HESA) stanowi departament rzadu brytyjskie-
go zbierajacy dane statystyczne na temat studentéw na wszystkich uczelniach wyzszych
finansowanych ze §rodkéw publicznych.
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Tak wigc — w $wietle rosnacej liczby oséb doswiadczajacych zaburzen
psychicznych — jakie wsparcie sq w stanie zaproponowaé uczelnie wyz-
sze, aby zacheca¢ studentow do ich ujawniania, uzyskiwania odpowied-

niej pomocy i ukonczenia studiéw?

Wsparcie na Imperial College

Ponizej znajduje si¢ opis zespoloéw pracownikéw akademickich i socjal-
nych dzialajacych na Imperial College, ktore wspolpracuja ze sobg w celu
promowania zdrowia psychicznego studentéw oraz §wiadczenia wspar-
cia na rzecz studentoéw z zaburzeniami psychicznymi. Mimo Ze uczelnia
czujnie wypelnia swe obowiazki w zakresie zapewniania odpowiednich
ustug, jeste§my §wiadomi, iz studenci réwniez sa zobowiazani poinfor-
mowac o swoich potrzebach i poszukiwa¢ wsparcia na uczelni. Usiluje-
my zacheca¢ studentéw do proaktywnosci w tym zakresie.

Tak wiec w pracy tych zespoléw na pierwszy plan wysuwajg sie dwie
kluczowe zasady. Po pierwsze: naszym celem jest rozwijanie otwartego,
pozytywnego $rodowiska, ktére sprzyja dobremu samopoczuciu i za-
pewnia studentom regularne mozliwosci ujawniania i oméwienia nurtu-
jacych ich spraw.

Po drugie, chociaz jednostki i zespoly pracuja w ramach wlasnych
obszaréw kompetencyjnych, sq one niejako polaczone, przyjmujac holi-
styczne podejscie w zakresie wsparcia i komunikujac si¢ nie tylko w spra-
wie zaspokajania potrzeb poszczegdlnych studentow, lecz réwniez w za-
kresie opracowywania odpowiedniej polityki. Rozwigzania wspieraja-
ce opisane ponizej przedstawiono w kolejnosci, w jakiej nowy student
moze wejS¢ w kontakt z kazda z tych jednostek. Jednakze w praktyce

w celu otrzymania porady 1 wsparcia student moze zglosic¢ si¢ do jedne-
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go lub wigkszej liczby zespolow przedstawionych ponizej na dowolnym

etapie studiow.
P Administratorzy doméw studenckich

Imperial College dysponuje rozbudowanym zespolem administratoréw

odpowiadajacych za prowadzenie kazdego domu akademickiego.

Administratorzy domoéw studenckich:

e zapewniaja, by sSrodowisko domu studenckiego sprzyjato studiowaniu

* animuja zycie towarzyskie poprzez planowanie wydarzen oraz rozry-
wek, zwlaszcza w pierwszych tygodniach semestru

* sa dostepni pod telefonem wieczorem i w weekendy.

Administratorzy doméw studenckich maja wielki wkiad w kondycje

zdrowotng studentow: zapewniajac im zdrowe srodowisko zycia oraz od-

grywajq istotna role w reagowaniu w sytuacjach naglych.
P Nauczyciele-opickunowie

Na poczatku studiéw studentom przypisani zostana nauczyciele-opieku-

nowie $wiadczacy wsparcie w zakresie obowiazkéw akademickich. Maja

oni dobrg mozliwos$¢ poznania studenta osobidcie oraz zbudowania rela-

cji, ktére daja studentowi poczucie komfortu 1 bezpieczenstwa przy oma-

wianiu kwestii dotyczacych probleméw ze zdrowiem psychiczoym.

Nauczyciele-opiekunowie:

* regularnie spotykaja si¢ ze studentami zaréwno indywidualnie jak
iw grupie

e $wiadczg wsparcie w zakresie problemoéw ze studiowaniem, lecz réw-
niez tych osobistych mogacych wplywaé na nauke

*  saszkoleni, dzigki czemu wykazujg podejscie wspierajace i empatycz-
ne oraz podnoszona jest ich §wiadomos¢ w zakresie rozpoznawania

mozliwych symptoméw zaburzen psychicznych
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otrzymujg instrukcje, ktorych nalezy przestrzegac, gdy uznaja, ze stu-

dent moze dokonywaé samookaleczen.

P Dyzurni ds. niepetnosprawnosci

Dyzurni ds. niepetnosprawnoéci w kazdym instytucie na uczelni stano-

wia punkt kontaktu, gdzie studenci moga si¢ zglasza¢ w sprawach zwia-

zanych z niepelnosprawnoscia majacych wplyw na ich studia.

Dyzurni ds. niepetnosprawnosci moga:

na zasadzie poufnosci przechowywaé dokumentacje poswiadczajaca
zaburzenie psychiczne studenta

kierowa¢ studenta do Biura ds. Oséb Niepelnosprawnych lub Osrod-
ka Zdrowia

organizowac¢ uzasadnione dostosowania w zakresie uczenia si¢ i na-
uczania, na przyklad wydluzenie czasu egzaminu

informowac¢ inny personel instytutu o dostosowaniach koniecznych
dla kazdego studenta, na przyklad, ze studentowi pozwolono na na-
grywanie wyktadéw

doradzac¢ studentowi w sprawie przerwania studiow w okresie ztego
stanu zdrowia psychicznego oraz

przekazywaé informacje kolegom w instytucie i doradza¢ im, tym
samym gwarantujac uwzglednianie kwestii dotyczacych niepetno-
sprawnosci, na przyklad podczas planowania strategii nauczania

i uczenia si¢ oraz procesu przyjmowania na studia.

P Biuro ds. Oséb Niepelnosprawnych

Biuro ds. Oséb Niepelnosprawnych stanowi gléwna jednostke $wiad-

czaca poradnictwo i udzielajaca studentom wskazéwek w zakresie kwestii

zwiazanych z niepelnosprawnoscia oraz doradzajaca kadrze uczelniane;
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w obszarze dostosowan dla tych studentow. Studenci moga umowic si¢

na wizyte, w czasie ktorej poufnie porozmawiajg z konsultantem i omo-

wia problem ze zdrowiem w wymiarze fizycznym lub psychicznym oraz
jego wplyw na studia.

Konsultanci ds. niepelnosprawnosci:

* doradzaja studentom w zakresie dostegpnego wsparcia, takze finansowe-
go 1 gdy istnieje taka potrzeba moga pomoc im zwrdcié si¢ do whasciwe-
go pracownika akademickiego lub socjalnego po porade czy wskazowke

* dostaja od studenta formalna zgode na dzielenie si¢ informacjami
o nim z innymi osobami §wiadczacymi wsparcie

* doradzaja nauczycielom akademickim w obszarze dostosowan dydak-
tycznych majacych na celu wsparcie studentéw z zaburzeniami psy-
chicznymi

* podnosza $§wiadomos¢ pracownikéw i studentow uczelni w obrebie
niepelnosprawnosci, na przyktad uczestniczac w Dniach Otwartych
oraz informujac droga elektroniczng wszystkich nowych studentow

o dostepnym wsparciu
» Biuro Doradztwa Studenckiego

Biuro Doradztwa Studenckiego oferuje studentom darmowe indywidu-
alne spotkania z wykwalifikowanym doradca przy zapewnieniu poufno-
$ci. Spotkania takie skupiaja si¢ na umozliwieniu studentom podjecia re-
fleksji na temat wszelkich do§wiadczanych przez nich probleméw oraz
okresleniu strategii, ktére pomoga im p6jsé naprzod.

Biuro Doradztwa Studenckiego:

* jest dostepne dla studentéw niepetnosprawnych, studenci moga uma-

wiac si¢ na wizyte droga elektroniczna, telefonicznie lub osobiscie
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zapewnia konsultacje, poradnictwo i szkolenia dla pracownikdw
uczelni, pomagajac w zakresie konkretnych zapytan na temat indywi-
dualnych studentéw oraz ogoélniej podnoszac §wiadomo$é w obsza-
rze zaburzen psychicznych

opracowuje instrukcje w zakresie zaburzen psychicznych dla wszyst-
kich pracownikéw uczelni pracujacych ze studentami zawierajace
wyjasnienia na temat sposobow rozpoznawania i radzenia sobie z za-
burzeniami psychicznymi, informacje na temat pomocnych instytucji

oraz dane kontaktowe przydatne w sytuacjach naglych.

P Osrodek Zdrowia Imperial College

Osrodek Zdrowia Imperial College to centrum medyczne, w ktérym

studenci moga odwiedzi¢ lekarza oraz podjaé leczenie w zakresie pro-

bleméw ze zdrowiem fizycznym lub psychicznym. Lekarze z Os$rodka

Zdrowia Scisle wspotpracuja z personelem uczelni doradzajac mu w za-

kresie zaburzefi psychicznych pojedynczych studentéw (za ich zgoda)

oraz wspdlpracujac z Biurem Doradztwa Studenckiego w obszarze opra-

cowywania polityki dotyczacej zdrowia psychicznego.

Wsparcie oferowane przez Osrodek Zdrowia obejmuje:

ogoblne warsztaty dla studentéw majace na celu pomoc w promowa-
niu ich zdrowia psychicznego, na przyklad warsztaty pomagajace po-
kona¢ stres egzaminacyjny czy zaburzenia snu

psychoterapeutéw prowadzacych sesje terapeutyczne dla studentow
konsultanta psychiatre, ktory spotyka si¢ ze studentami majacymi po-

wazniejsze zaburzenia psychiczne.
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Wnioski

Prezentujac powyzszy zarys instrumentow wsparcia nalezy odnotowad, iz
mimo ze Imperial College §wiadczy uslugi, ktore maja zaspokoi¢ konkret-
ne potrzeby gwarantujace dobrostan naszych studentow, nasze §wiadcze-
nia wspierajace rownowazy swiadomosé, iz uczelnia wyzsza to nie spo-
teczno$¢ terapeutyczna’, tak wigc stopied oferowanego wspatcia musi
wpisywac si¢ w nasza gtéwna rolg instytucji edukacyjnej. Chociaz opisane
jednostki umozliwiaja wielu studentom doswiadczajacym zaburzed psy-
chicznych spetnienie ambitnych wymogow ksztalcenia na poziomie uni-
wersyteckim, to w przypadku innych studentéw trudnosci sa na tyle po-
wazne i dlugotrwale, iz w istotny sposob zaburzaja ich zdolnos§¢ uczenia
si¢. W takich przypadkach najlepszym rozwiazaniem moze by¢ catkowite
wycofanie si¢ z uczelni. Na wypadek takiej koniecznosci w Imperial Col-
lege istniejg formalne protokoly medycznej oceny studenta, ktore zapew-
niajg jego odejscie w sposéb jak najbardziej poutny i delikatny.

Nasze doswiadczenie méwi, iz wspieranie studentéw z zaburzenia-
mi psychicznymi przy jednoczesnym zachowaniu standardow akademic-
kich przynosi nie tylko satysfakcje, lecz rowniez wyzwania. Mamy $wia-
domos¢, iz w pewnych obszarach tej pracy istnieja luki w zakresie $wiad-
czenh wspierajacych i pracujemy nad wzmocnieniem tych stabych punk-
tow. Na przyklad obecnie liczba studentéw Imperial College formalnie
deklarujacych jakie§ zaburzenie psychiczne jest bardzo niska i rozwaza-
my sposoby zachecania wigkszej liczby studentéw do ich ujawniania.

Pozostajemy nadal oddani zapewnianiu stalej wspotpracy pomiedzy

zespotami oraz ciaglemu monitorowaniu i ulepszaniu naszej oferty.

" Zob. AMOSSHE, Good Practice Guide — Responding to Student Mental Health Issues: ‘Duty of
Care’ Responsibilities for Student Services in Higher Education, Winchester: Association of Ma-
nagers of Student Services in Higher Education, 2001.
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Marilyn Garraway — ukonczyla studia licencjackie w zakresie psycholo-
gii oraz nauczycielskie studia podyplomowe w zakresie nauczania oséb
dorostych z dysleksja. Posiada rozlegle do$wiadczenie jako doradca ds.
niepetnosprawnosci, w ktérym to charakterze pracuje ze studentami re-
prezentujacymi bardzo szerokie spektrum niepetnosprawnosci, w tym
zaburzenia psychiczne i niepelnosprawno$¢ fizyczna. Ponadto jest nieza-
leznym nauczycielem. Obecnie pracuje na University of London, gdzie
prowadzi indywidualne sesje ze studentami, ktérych niepelnosprawnosé

polega na doswiadczaniu specyficznych trudnosci w uczeniu sig.

QOO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO0
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Praktyczny wymiar wsparcia studentow
z zaburzeniami psychicznymi na University
College London (UCL)

QOO OO OO OO OO OO OO OO O OO O OO OO O OO OO O OO O OO0 OO0

Marion Hingston Lamb
Daniel Marfany

QOO OO OO OO OO OO OO OO O OO O OO OO O OO OO O OO O OO0 OO0

‘ ){ Jostatnich latach w Wielkiej Brytanii wzrosta liczba studentow

z rozpoznanymi zabutrzeniami psychicznymi', za$ stuzby, ktore
im doradzaja réwniez obserwuja, iz zglaszaja si¢ oni z coraz powazniej-
szymi problemami natutry psychologicznej’. Dzieje si¢ tak wbrew ustale-
niom plynacym z innych badan, wedltug ktorych spolecznos¢ studentéw
jest ogolnie powsciagliwa, jesli chodzi o poszukiwanie pomocy w zwigz-
ku z problemami psychologicznymi z powodu napi¢tnowania towarzy-
szacego chorobom psychicznym®. Moze to sugerowad, iz i tak powaz-
ny problem jest w rzeczywistosci wigkszy niz si¢ wydaje. Wigkszy po-

ziom $wiadomosci potrzeb studentéw z zaburzeniami psychicznymi oraz

' Zob. N. Quinn, A. Wilson, G. Maclntyre, T. Tinklin, People look at you differently: stndents’
experience of mental bealth support within Higher Education, ,British Journal of Guidance &
Counselling” 2009; Royal College of Psychiatrists, The Mental Health of Students in Higher
Edncation: Council Report C112, London: Royal College of Psychiatrists, 2003.

? Zob. Heads of University Counselling Setvices, Degrees of Disturbance: The New Agen-
da. The impact of increasing levels of psychological disturbance amongst students in higher education,
London: British Association of Counselling, 1999.

* Zob. C. Chew-Graham, A. Rogers, N. Yassin, I wouldn’t want it on my CV” or their records:
students exiperiences of help-seeking for mental health problems. ,,Medical Education”, 2003.
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uznanie w brytyjskiej ustawie o przeciwdzialaniu dyskryminacji z 1995
roku (rozszerzonej o edukacje w roku 2000) faktu, ze zaburzenia psy-
chiczne moga mie¢ charakter niepelnosprawnosci, a stad powinny zostaé
objete przedmiotows ustawa, doprowadzity na brytyjskich uczelniach do
rozwoju — w ramach sektora stuzb wspierajacych osoby niepelnospraw-
ne — ustug specjalistycznych konkretnie nakierowanych na zdrowie psy-

chiczne.

Roézne role jednostek specjalistycznych

Na UCL w ramach Biura ds. Oséb Niepelnosprawnych stworzono kom-
pleksowg oferte z mysla o $wiadczeniu dodatkowego wsparcia — niema-
jacego charakteru terapeutycznego — dla studentéw z zaburzeniami psy-
chicznymi. Jest ona dodatkowa i odrebng propozycja w stosunku do Biu-
ra Doradztwa Studenckiego, ktére samo zostalo rozwinigte i poszerzone
wskutek zwigkszonych potrzeb studentow. Biuro Doradztwa Studenc-
kiego jest niezalezna jednostka dzialajaca na zasadzie poufnosci §wiad-
czaca w réznej formie doradztwo na zasadzie samoskierowania, w kto-
rej pracuja psychiatrzy, doradcy, terapeuci specjalizujacy si¢ w psycholo-
gii poznawczej 1 behawioralnej oraz terapeuci grupowi. Biuro Doradz-
twa Studenckiego zapewnia rowniez ustugi moderowane przez Internet
oraz biblioteke z poradnikami. W wigkszosci przypadkdéw pomoc ta jest
$wiadczona wewnetrznie, lecz w razie, gdy student do$wiadcza powaz-
nych trudnosci moze by¢ on skierowany do konkretnych stuzb dziata-
jacych w ramach Brytyjskiego Funduszu Zdrowia. Uslugi te maja wigc
w istocie charakter terapeutyczny i maja za zadanie zajmowac si¢ zabu-
rzeniami psychicznymi. To rézni je od wsparcia zapewnianego w ramach
Biura ds. Oséb Niepelnosprawnych, ktére ma charakter o wiele bar-

dziej praktyczny i skupia si¢ na lagodzeniu konsekwencji stanu zdrowia
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psychicznego studenta i jego zdolnosci skutecznego studiowania. Ustu-
gl te opracowano z mysla o osobach, ktére ogranicza zly stan zdrowia
psychicznego, stad sq zagrozone tym, ze beda mie¢ powazne zaleglosci
w studiowaniu, nie utrzymaja si¢ na studiach lub nie zrealizuja swego po-

tencjalu akademickiego.

Wsparcie §wiadczone przez Biuro ds. Os6b Niepelnosprawnych

Na UCL opracowywanie zestawu ustug wspierajacych w ramach BON
skupionych na konkretnych potrzebach studentéw z zaburzeniami psy-
chicznymi zaczelo sie okolo osiem lat temu w odpowiedzi na potrze-
by niewielkiej liczby konkretnych studentéw. Jednak ujawnione potrzeby
byly tak wielkie, ze zatrudniono specjalist¢ w zakresie zdrowia psychicz-
nego, ktory stat si¢ czlonkiem zespotu jako jeden z doradcéw ds. niepet-
nosprawnosci. Ten konkretny pracownik dziata w charakterze punktu
kontaktowego dla wszystkich studentéw z zaburzeniami psychicznymi,
ktérzy ujawniaja ten fakt Biuru oraz ma dla nich oferte wsparcia mento-
ra. Istotng cecha przedmiotowego wsparcia jest to, ze jest ono opraco-
wywane na podstawie rozmow z pojedynczymi studentami. Czgsto ist-
nieje potrzeba kreatywnosci i zaproponowania rozwigzan problemu dla
konkretnej osoby oraz zapewnienia rozstrzygnie¢ wystarczajaco elastycz-

nych, by dostosowac¢ si¢ do zmieniajacych si¢ okolicznosci.

Kontakt z jednostkami uczelnianymi

Jedng z kluczowych funkcji BON jest zapewnienie przekazywania odpo-
wiednich informacji na temat potrzeb konkretnych studentéw jednost-
kom uczelnianym na zasadzie ,,wiedzy koniecznej”. Wzgledem studen-

tow z zaburzeniami psychicznymi ma to takie samo zastosowanie jak
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w przypadku wszystkich innych studentéw niepetnosprawnych. Po spo-
tkaniu ze studentem i zarejestrowaniu go jako klienta naszych ustug oma-
wiamy z nim osobiscie jego potrzeby i przygotowujemy streszczenie tych
potrzeb dla jednostki uczelnianej, tak by nauczyciele akademicy byl le-
piej poinformowani co do wplywu stanu zdrowia studenta na jego stu-
dia. W ten sposéb macierzysta jednostka studenta jest uwrazliwiona na
mozliwos¢ wystapienia przeszkod w jego postepach w nauce z powodu
zaburzen, co umozliwia jej poczynienie koniecznych praktycznych do-
stosowanl pozwalajacych studentowi na skuteczne kontynuowanie pra-
cy. Ten element oferty moze réwniez pomoc zlagodzi¢ poczucie winy
i watpienia we wlasne mozliwosci pojawiajace si¢ cz¢sto, gdy student nie
jest w stanie nadazy¢ za tempem studiow. Takie skrotowe przedstawie-
nie potrzeb nie oznacza, ze student jest zwolniony z obowiazujacych za-
sad 1 przepisow majacych na celu dotrzymywanie przez studentéw ter-
minéw w ramach uczelnianych kurséw oraz osiaganie przez nich ustalo-
nych standardéw, lecz zwraca uwage na fakt, ze student moze potrzebo-
wacé ,,uzasadnionych dostosowan”. Przykladowo, moze si¢ zdarzyé, ze
z powodu zmiennodci stanu zdrowia studenta konieczna jest elastycz-
nos¢ w egzekwowaniu wymogu obecnosci. Mozna tez zalecié, by nie wy-
maga¢ od studenta prezentaciji ustnych przed reszta grupy. Jesli taki jest
wymog kursu, by¢ moze student moze przygotowac prezentacje i przed-

stawi¢ jg w jaki$ inny sposob.

Wsparcie mentora

Doradca ds. niepelnosprawnosci w zakresie zdrowia psychicznego ma
dla studentéw oferte wsparcia mentora obejmujaca kontakt studen-
ta z mentorem w celu odbywania regularnych, zazwyczaj cotygodnio-

wych sesji, na ktérych omawiaja oni postepy poczynione na studiach oraz
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wsparcie w zakresie takich kwestii jak zarzadzanie czasem, motywacja
i frekwencja. Doradca ds. niepelnosprawnosci spotyka si¢ z mentorem
i studentem, by ich sobie przedstawi¢ oraz wyjasni¢, jak dziala ta ofer-
ta, a nastepnie przedmiotowa para pracuje wspoélnie nad uzgodnieniem
terminéw spotkan oraz tego, na czym powinny si¢ one skupia¢. Regular-
ny nadzor (superwizja) dziatan mentoréw pozwala mieé¢ pewnosc, ze zaj-
muja si¢ oni wszystkimi konkretnymi kwestiami. Dzi¢ki temu doradca
ds. niepelnosprawnosci ma mozliwo$¢ podjecia ze studentem wszelkich
spraw przed przejsciem do odpowiednich dziatad, takich jak skierowa-
nie go do innych placéwek swiadczacych ustugi dla 0séb niepetnospraw-
nych czy kontakt z jego macierzysta jednostka uczelniana.

Zespol mentoréw rekrutuje si¢ najczesciej sposrod absolwentow
uczelni wyzszych i oczekuje si¢ od nich uprzedniego do$wiadczenia pra-
cy z podobna grupa klientow. Doradca ds. niepelnosprawnosci organi-
zuje 1 przeprowadza dodatkowe szkolenia. Mentorzy zazwyczaj maja pod
skrzydlami jednego lub bardzo niewielu studentéw, ktérych w danym
momencie wspieraja, gdyz mimo, ze praca ta przynosi satysfakcje, jest

ona cze¢sto bardzo wymagajaca.

Inne mozliwos$ci korzystania z ustug specjalistycznych

W skrajnych przypadkach hospitalizaciji studenta doradca ds. niepelno-
sprawnosci moze zapewnic zebranie notatek z wyktaddw i list lektur, aby
umozliwi¢ studentowi (jesli jest to mozliwe) dotrzymanie kroku z powo-
du opuszczonych zajeé. Doradca dziala réwniez jako punkt kontaktowy
dla 0s6b zawodowo zajmujacych si¢ zdrowiem psychicznym i moze po-
moce zorganizowac rozlozony w czasie powr6t studenta na studia tak, by
unikna¢ wszelkiej nieuzasadnionej presji mogacej prowadzi¢ do nawrotu

choroby. W przypadkach ostrego przebiegu zaburzen psychicznych unie-
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mozliwiajacego studentowi kontynuowanie studiéw w danej chwili, do-
radca ds. niepelnosprawnosci pomoze uzgodni¢ przerwe w studiowaniu,
by zapewni¢ okres leczenia z mysla o powrocie studenta na studia w poz-
niejszym terminie. W takich przypadkach doradca ds. niepelnosprawno-
$ci wcigz utrzymuje kontakt ze studentem i zespolem opiekujacym si¢
nim oraz moze przekazywac konieczne informacje macierzystej jedno-

stce uczelnianej tak, by na biezaco wiedziala, co dzieje si¢ ze studentem.

Zachecanie studentéw do ujawniania zaburzen psychicznych

Z problemem, co zrobi¢, gdy studenci nie czujq si¢ w stanie badz tez nie
sg skfonni ujawni¢ swych trudnosci, borykaja si¢ wszystkie uczelnie. Na
UCL studenci moga ujawni¢ niepelnosprawnosé¢ czy chorobg na etapie
sktadania podania o przyjecie na studia oraz na kolejnych etapach po-
przedzajacych podjecie nauki. Moga to réowniez uczyni¢ w dowolnym
czasie podczas trwania studiow. Prospekt 1 inne materialy zachecaja stu-
dentéw do ujawniania swej niepetnosprawnosci, tak by mozna bylo za-
pewni¢ im wszelkie konieczne wsparcie czy dostosowania. W tych mate-
riatach informacyjnych wyraznie méwi sig, ze zaburzenia psychiczne sa
uznawane za rodzaj niepetnosprawnosci.

Jesli student rzeczywidcie zadeklaruje niepetnosprawnosé, informa-
cje te otrzymuje BON 1 jestesmy nastepnie w stanie rozpoczac proces
pracy z przysziym studentem w celu ustalenia, jakiego wsparcia moze on
potrzebowaé. W niektérych przypadkach student ma $wiadomosé sto-
jacych przed nim trudnosci z powodu niedawnego do$wiadczenia ucze-
nia si¢ w szkole. Studenci, ktérzy w istocie ujawnig zaburzenia psychicz-
ne przed podjeciem studiéw wyzszych najczesciej przeszli proces rozpo-
znania i leczenia i w jakis sposob sq lepiej niz inni studenci przygotowa-

ni na zajecie si¢ problemami, jakie przynie$¢ moze rozpoczecie nowego
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zycia na uczelni. Jest jednak nadal wielu studentow, ktoérzy wola nie ujaw-
nia¢ swej niepelnosprawnosci a ich problemy wychodza czesto na jaw
dopiero po zapisaniu si¢ przez nich na kurs. Czasami dzieje si¢ tak dla-
tego, gdyz zakladaja, ze niewiele da si¢ zrobi¢, by im poméc i mimo na-
szych najlepszych wysitkéw moga nie by¢ w pelni §wiadomi istnienia
ustug specjalistycznych, jakie sa dla nich dostepne. Na podstawie naszej
niedawno przeprowadzonej oceny kompleksowej oferty ustalilismy, ze
wielu studentéw z zaburzeniami psychicznymi obawia si¢ ujawnienia na
przyktad méwiac: ,,obawiatem si¢, jak postrzega¢ mnie bedzie méj ma-
cierzysty wydzial/instytut, czy zostanie to wzigte na powaznie, czy jedy-
nie potraktowane jako rodzaj wymdwki”.

Aby szkolnictwo wyzsze stalo si¢ elementem spoleczenistwa, gdzie
o zdrowiu psychicznym moéwi sie otwarcie, za$ zwiazane z nim pigtno
jest eliminowane, musi zaistnie¢ wspdlne podejscie obejmujace pomysty
i potrzeby studentéw, nauczycieli akademickich, pracownikéw socjalnych
uczelni oraz placowek wspierajacych. Dlatego tez BON wspolpracuje
z innymi jednostkami uczelni w celu zmniejszenia pigtna towarzyszacego
chorobie psychicznej, a przez to zachecania do ujawniania takich zabu-
rzen. W szczegolnosci samorzad studencki zorganizowal wiele kampa-
nii i co roku organizuje tydzien §wiadomosci na temat zdrowia psychicz-
nego. Doradca ds. niepelnosprawnosci odpowiedzialny za zdrowie psy-
chiczne oraz pracownicy Biura Doradztwa Studenckiego szkolg nauczy-
cieli akademickich pomagajac im zidentyfikowaé studentéw, ktérzy moga
by¢ zagrozeni w tym zakresie oraz poinformowac ich o réznych dostep-

nych ustugach specjalistycznych dla studentéw niepetnosprawnych.
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Podsumowanie

Sam charakter naszej oferty oznacza, ze nie jest mozliwe podanie wy-
miernych liczb dotyczacych wplywu przedmiotowego wsparcia na utrzy-
manie si¢ studentéw na uczelni czy ich osiagniecia. Zbieramy jednak opi-
nie studentéw korzystajacych z naszych ustug i wielu z nich méwi nam,
ze takie wsparcie pozwala im z powodzeniem studiowac 1 utrzymac si¢
na studiach. Réwniez nauczyciele akademiccy méwia, iz bardzo korzyst-
ne jest posiadanie informacji na temat potrzeb konkretnego studen-
ta oraz mozliwo$¢ poproszenia o rad¢ co do jak najlepszych dostoso-
wan dla indywidualnych studentéw. Niestety ograniczone zasoby nie po-
zwalaja na pelne poszerzenie zakresu uslug specjalistycznych, by spetni¢
potrzeby, ktére rosna, poniewaz coraz wigksza liczba nauczycieli akade-
mickich 1 studentéw staje si¢ §wiadoma ich mozliwosci. Z drugiej stro-
ny, oferta odgrywa kluczowa rol¢ w promowaniu wigkszej swiadomosci
konsekwencji ztego stanu zdrowia psychicznego oraz zmniejszaniu piet-
na. Przynosi to korzysci wszystkim obecnym 1 przyszlym cztonkom spo-

tecznosci uczelniane;.
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Niepelnosprawnos¢ psychiczna, jej wptyw
na proces studiowania i mozliwo$¢ wsparcia
adaptacyjnego — uwagi praktyczne

OO OO OO O OO OO OO OO OO OO OO OO

dr n. med. Edyta Dembinska, Katedra Psychoterapii U] CM

OO OO OO O OO OO OO OO OO OO OO OO

iepelnosprawnos¢ psychiczna jest jedna z najbardziej zréznico-
Nwanych i jednoczesnie trudnych w odbiorze spotecznym niepet-
nosprawnosci. Wystepowanie zaburzen psychicznych iich wplyw na po-
stepy akademickie studentéw mogg by¢ interpretowane jako brak dobrej
woli w wywigzywaniu si¢ z obowiazkéw albo wzbudza¢ Igk, nieche¢ i po-
czucie zagrozenia.

Koncepcja niepetnosprawnosci ciagle si¢ rozwija. Wspdlczesna defi-
nicja zawarta w Konwencji Praw Oséb Niepelnosprawnych ONZ pod-
kresla ten aspekt niepelnosprawnosci, ktory utrudnia udzial w zyciu spo-
tecznym na réwni z osobami zdrowymi (,,do niepelnosprawnych zali-
czaja si¢ osoby, z dtugotrwala obnizona sprawnodcig fizyczna, umysto-
wa, intelektualng lub sensoryczna, ktéra w interakeji z réznymi bariera-
mi moze ograniczac ich pelne i efektywne uczestnictwo w zyciu spotecz-
nym na rownych zasadach z innymi obywatelami”).

Polskie ustawy opisuja niepetnosprawnos¢ jako trwala lub okresowa
niezdolnos§¢ do wypelniania rél spolecznych z powodu statego lub diu-
gotrwalego naruszenia sprawnosci organizmu powodujaca w szczegol-

nosci niezdolno$¢ do pracy. W dalszym ciagu wiele os6b piszacych i zaj-
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mujacych si¢ niepelnosprawnoscia psychiczng wlacza w jej poczet osoby
niepelnosprawne intelektualnie oraz osoby ,,psychicznie chore z zabu-
rzeniami osobowosci 1 zachowania”. Ta rozlegla i niepoprawna z punktu
wspolczesnej psychiatrii definicja powoduje wlaczenie do jednej grupy
0s6b ze skrajnie odmiennymi trudno$ciami: 0séb o obnizonej inteligen-
cji, ktére maja ograniczone mozliwosci w zakresie nauki oraz osob z za-
burzeniami psychicznymi posiadajacych inteligencje w granicach normy.
W dalszej czesci artykulu piszac o niesprawnosci psychicznej bede sie
odwolywac tylko do 0s6b z zaburzeniami psychicznymi.

Zazwyczaj niepelnosprawnosé psychiczna jest utozsamiana z cho-
roba psychiczna, natomiast we wspolczesnej psychiatrii chorobami psy-
chicznymi nazywamy jedynie psychozy tzn. te z zaburzen psychicznych,
w przebiegu ktérych wystepuja omamy, urojenia, podwyzszona aktyw-
nos¢ lub wyrazne spowolnienie psychoruchowe (przyklady: depresja,
schizofrenia, choroba afektywna dwubiegunowa, utrwalone zaburzenia
urojeniowe). W rzeczywistosci niepetnosprawnosé psychiczna moze by¢
takze powodowana przez szereg innych zaburzen psychicznych wymie-
nionych w tabeli 1.

Chociaz problemy zdrowia psychicznego stanowia zroédlo trudno-
$ci w funkcjonowaniu, wielu studentom udaje si¢ prowadzi¢ aktywne
zycie przy zapewnieniu odpowiedniego wsparcia ze strony $rodowiska,
w tym rowniez uczelni. Przeszkoda w uzyskaniu adekwatnego wsparcia
moze by¢ mniejsza akceptacja niepelnosprawnosci psychicznej niz nie-
pelnosprawnosci ruchowej czy zmystowej. Studenci doswiadczajacy za-
burzefi psychicznych bywaja postrzegani jako zagrazajacy, nieprzewidy-
walni, nienadajacy si¢ do wspdlpracy. Brak akceptacji os6b majacych za-
burzenia psychiczne sprawia, ze boja si¢ ujawnia¢ zrédto swoich trudno-
$ci z Ieku przed negatywnymi reakcjami kolegéw i nauczycieli akademic-

kich. Niestety czgsto obawy te nie sa bezpodstawne.
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Zaburzenia legkowe: agorafobia, fobia spolteczna, zaburzenie lckowe uogélnione, zabu-
rzenie depresyjne ilekowe mieszane, zaburzenie lekowe z napadami Ieku, zaburzenie ob-

sesyjno-kompulsywne

Zaburzenia odzywiania: anoreksja, bulimia

Zaburzenia somatoformiczne: zaburzenia hipochondryczne, zaburzenie somatyzacyjne

Zaburzenia osobowosci: osobowo$¢ paranoiczna, osobowo$¢ chwiejna emocjonalnie
typu borderline, osobowos¢ zalezna, osobowos$¢ anankastyczna, osobowo$¢ unikajaca

Zaburzenia adaptacyjne

Zaburzenia nastroju: cyklotymia, dystymia

Tabela 1. Przyktadowe zaburzenia psychiczne niepsychotyczne powodujace

wystapienie niepelnosprawnosci

Studenci niepelnosprawni psychicznie moga doswiadczaé proble-
moéw zdrowotnych przez caly okres studiowania. Rodzaj, natezenie i czas
trwania symptomow zmienia si¢ w czasie 1 rézni miedzy poszczegdlnymi
studentami z podobna diagnoza medyczng. Objawy rzadko ukladaja si¢
w regularny wzorzec, co utrudnia dlugofalowe przewidywanie funkcjo-
nowania oraz powoduje, ze w réznych okresach studiéw studenci beda
wymagali odmiennych metod wsparcia ze strony uczelni. W rozpatrywa-
niu indywidualnych potrzeb konkretnego studenta przydatna jest wspot-
praca konsultanta wspierajacego osobe niepetnosprawna z lekarzem spe-
cjalista w dziedzinie psychiatrii. Konsultant dysponuje wiedza na temat
adaptacji dostepnych dla osoby niepelnosprawnej. Lekarz psychiatra,
po zbadaniu pacjenta i zapoznaniu si¢ z jego dokumentacja medyczna,
ocenia wplyw aktualnie wystepujacych objawéw na proces studiowania
i proponuje najlepsze rozwigzania adaptacyjne dostosowane do profilu
trudnosci studenta. Z powodu zlozonosci i réznorodnosci obrazu zabu-
rzen psychicznych sama informacja na temat rozpoznania psychiatrycz-
nego danej osoby jest zbyt ogdlna, by zapewni¢ studentowi pomoc do-

pasowang do jego potrzeb.
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Trudnosci oséb niepelnosprawnych psychicznie wplywaja na wie-
le obszaréw ich funkcjonowania w roli akademickiej. Osobom zdrowym
trudno moze by¢ zrozumied, jak objawy zaklocaja funkcjonowanie stu-
dentéw i dlaczego wymagaja oni konkretnej adaptacji w procesie studio-
wania. Kazdy czlowiek miewa okresy, kiedy jest smutny, nie moze si¢
skoncentrowac na lekturze lub czuje si¢ poirytowany. U 0séb zdrowych
zaburzenia funkcjonowania psychicznego sg krotkotrwale 1 nie zakldcaja
w sposob znaczacy funkcjonowania w rolach spotecznych. U 0séb z za-
burzeniami psychicznymi podobne objawy utrzymuja si¢ znacznie dhu-
zej 1 s bardziej nasilone powodujac cierpienie, zakl6cajac indywidualne
i spoleczne funkcjonowanie. Wlasnie takie cechy jak obecno$¢ stwier-
dzalnych klinicznie objawéw psychicznych, wystepowanie zwigzanego
z nimi cierpienia oraz zaklécenia indywidualnego funkcjonowania decy-
dujq o postawieniu przez lekarza psychiatre rozpoznania zaburzenia psy-
chicznego.

W dalszej czesci artykutu scharakteryzuje najczestsze objawy zabu-
rzefi psychicznych powodujace utrudnienia w funkcjonowaniu akade-
mickim studentéw z niepelnosprawnoscig psychiczng wraz z propozy-

cjami ich efektywnego wsparcia.

Trudnosci w koncentracji i utrzymaniu uwagi

Objawy moga przejawiaé si¢ trudnoscia w podazaniu za tokiem mysle-
nia osoby prowadzacej zajecia, niemoznos$cia skoncentrowania si¢ na tre-
$ci wyktadu, trudnoscia w zrozumieniu polecen lub diuzszych pytan asy-
stenta, trudno$ciami w utrzymaniu dtugotrwalej uwagi na zadaniu. Cz¢s§é
studentow doswiadczajacych tych objawow moze efektywnie utrzymy-

wac uwage tylko przez kilka minut.
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Trudnos$ci w koncentracji 1 utrzymaniu uwagi wplywaja nie tylko na
jako$¢ uczestnictwa w zajeciach, ale takze prowadza do wydluzenia pro-
cesu uczenia si¢, przygotowania do egzaminow, a takze do niepowodzen
podczas egzaminéw ustnych czy pisemnych, gdzie wymagane jest utrzy-
manie wysokiego poziomu koncentracji przez dluzszy czas.

Jedna z dostepnych adaptacji dla studentéw z powyzszymi trudno-
$ciami jest wydluzenie czasu egzaminéw. Podczas zajec jest wskazane, by
tak dostosowac prace studenta, aby mogl koncentrowac si¢ na krotkie
okresy (10-15 min), a nastepnie korzysta¢ z przerw lub wykonywaé za-
dania, w ktérych nie jest konieczny wysoki poziom koncentracji. Odbiér
wykladow moze zostaé poprawiony poprzez mozliwo$¢ ich nagrywania

lub udostgpnienie studentom ich konspektu.

Pogorszenie funkcjonowania pamieci (gfownie krotkotrwatej)

Pogorszenie pamieci krotkotrwatej w znacznym stopniu utrudnia proces
uczenia si¢, gdyz wlasnie ten rodzaj pamicci odpowiada za przyswajanie
nowego materiatu. U cz¢éci 0s6b informacje uczone sg zapamigtywane,
natomiast ich przypomnienie wymaga diuzszego czasu niz ma to miej-
sce u 0s6b zdrowych. Obecnos¢ tych zaburzen znacznie wydluza proces
uczenia sig, a takze moze wplywaé na niemoznos$¢ napisania egzaminu
W wyznaczonym czasie, ze wzgledu na wydluzenie czasu przypominania
nauczonych informacji.

Sposobem wyréwnania szans studentow, u ktorych wystepuje pogor-
szenie funkcjonowania pamieci jest wydtuzenie czasu egzaminéw pisem-
nych oraz mozliwos¢ przygotowania si¢ do ustnej odpowiedzi poprzez
zapisanie najwazniejszych informacji na kartce. Pomocne moze by¢ réw-

niez rozlozenie egzamindw w sesji.
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Spowolnienie psychoruchowe

Objaw ten polega na spowolnieniu ruchéw dowolnych i tempa myslenia.
Prowadzi do wolniejszego wykonywanie wszystkich czynnosci (¢wiczen
fizycznych, innych zadan wymagajacych aktywnosci ruchowej), a tak-
ze do znacznego spowolnienia tempa wypowiedzi oraz wolniejszego pi-
sania podczas sporzadzania notatek czy egzaminéw (wolniejsze mysle-
nie i spowolnienie ruchéw reki). Wypowiedzi ustne osoby z tym zabu-
rzeniem moga sugerowad, ze nie jest ona pewna swojej wiedzy lub nie
zna odpowiedzi na zadane pytanie. Przewlekanie kazdego zdania moze
wzbudzaé zniecierpliwienie egzaminatora.

Rodzajem adaptacji pomocnej studentom z tego typu trudnos$ciami
bedzie wydtuzenie czasu wykonywania wszelkich zadan wymagajacych
aktywnosci ruchowej 1 intelektualnej, w tym réwniez czasu egzaminow
ustnych i pisemnych. Wskazane jest takze wydluzenie okresu potrzebne-

go na przygotowanie prac pisemnych w domu.

Przyspieszenie toku myslenia

Jest objawem odwrotnym od opisywanego powyzej, prowadzi do przy-
spieszenia aktywnosci ruchowej i toku myslenia. Szybsze wykonywa-
nie czynnosci moze powodowaé wrazenie chaosu i prowadzi¢ do niedo-
kladnego wykonywania zaleconych ¢wiczen. Przyspieszony tok mysle-
nia przejawia si¢ w przyspieszonej mowie, ktora przy znacznym nasileniu
objawu sprawia wrazenie beztadnej i niezrozumialej. Ten rodzaj zabu-
rzeni w najwickszym stopniu zaburza wszelkie wypowiedzi ustne w tym
egzaminy oraz zdawanie egzamindw praktycznych wymagajacych znajo-
mosci technik manualnych. Przyspieszenie toku myslenia wtornie pro-

wadzi do zaburzen uwagi i koncentracji opisanych powyzej.
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Forma adaptacji w przypadku tych trudnosci moze by¢ odroczenie
egzaminoéw do momentu powrotu tempa czynnosci psychoruchowych

do normy.

Innego rodzaju zaklécenia mys$lenia: mys$li natretne, urojenia

W zaburzeniach psychicznych wystepuje rowniez szereg innych zakltécen
procesu myslenia wplywajacych na nauke. Przykladem takich objawdw
sq my$li natretne — pojawiajace si¢ mimo woli studenta mysli i skojarze-
nia utrudniajgce koncentracje. Studenci pochltonigci przez mysli natretne
sprawiaja wrazenie nieobecnych duchem na zajeciach, moga nie reago-
wac na kierowane do nich pytania. W przypadku znacznego nasilenia ob-
jawow potrzebuja wigcej czasu na przyswojenie materiatu oraz wydtuze-
nia czasu egzaminow. Zalecane sg takie same adaptacje, jak w wypadku
zaburzen koncentracji i uwagi.

Najbardziej zakl6cajacymi funkcjonowanie objawami dotyczacymi
myslenia sa urojenia, czyli falszywe sady, ktére osoby podtrzymuja po-
mimo dowodow na ich falszywos$¢. Falszywe przekonania moga doty-
czy¢ wszelkich aspektow otaczajacej studenta rzeczywistosci. W zalez-
nosci od ich rodzaju moga powodowac¢ rézne utrudnienia: prowadzi¢
do sprzeczek z prowadzacymi zajecia, jesli dotycza tematyki przedmiotu,
poczucia bycia traktowanym wrogo przez asystentow lub kolegbw, po-
czucia bezsensu dalszego uczenia si¢ albo przekonania, ze student zdat
juz egzaminy, cho¢ wcale do nich nie podchodzil. Znaczne nasilenie uro-
jeft, wobec ktorych student nie zachowuje krytycyzmu, zwykle wymaga
leczenia farmakologicznego, a w nicktorych przypadkach moze przema-

wiac za koniecznodcig skorzystania z urlopu zdrowotnego.
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Lek przed publicznym wypowiadaniem si¢

L¢k przed wypowiadaniem si¢ na forum grupy lub przedstawieniem ust-
nej prezentacji jest czgstym objawem utrudniajagcym funkcjonowanie
w roli akademickiej. Studenci z takg trudnoscig powstrzymuja si¢ od za-
bierania glosu w dyskusji, wypowiadania si¢ w wickszej grupie pomimo
czesto szerokiej wiedzy, unikaja przedstawiania prezentacji ustnych. Ich
oceny za aktywno$¢ na zajeciach sa niskie, a przez asystentow postrzega-
ni bywajg jako niezainteresowani przedmiotem. Zazwyczaj lepiej wypa-
daja na egzaminach pisemnych, natomiast podczas egzaminéw ustnych
jestim trudno wykazac si¢ wiedza, szczegdlnie gdy odpowiadaja w obec-
nosci kilku osob.

Adaptacje tych trudnosci stanowi¢ moze zamiana formy egzaminu
z ustnego na pisemny, a podczas zaje¢ dydaktycznych umozliwienie stu-
dentowi pracy w malej grupie oraz zachgcanie do wyrazania swojego

zdania w trakcie dyskusiji.

Le¢k w zamknietych pomieszczeniach, ataki paniki

Objawy leku sq najczestszymi manifestacjami zaburzen psychicznych.
Niektére z nich moga znaczaco dezorganizowaé aktywnosé akademic-
ka. Dos$wiadczanie lgku w pomieszczeniach, z ktérych trudno wyjsé ta-
kich jak sale wyktadowe, sale ¢wiczeniowe, prowadzi wtornie do zabu-
rzeft uwagi i koncentracji, ale takze moze powodowac unikanie zajec
i w nastegpstwie znaczaca absencje. Ataki paniki wystepujace w drodze
na uczelni¢, powodujace konieczno$é wysiadania ze srodkéw publiczne-
go transportu lub poruszanie si¢ pieszo tylko w obrebie niewielkich od-
leglosci, prowadza do spdzniania si¢ lub niedocierania na zajecia, ktore

odbywaja si¢ daleko od miejsca zamieszkania.
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Perfekcjonizm i nadmierne wymagania

Wydawac by si¢ mogtlo, ze gdy student wiele od siebie wymaga, jego po-
stepy akademickie beda zadowalajace. Jednak, gdy perfekcjonizm i nad-
mierne wymagania staja si¢ objawem, w sposob znaczacy utrudniaja
ukonczenie wszelkich zadan. Nadmiernie skrupulatne przygotowywanie
notatek czy przygotowywanie si¢ do egzaminu powoduje, ze studento-
wi trudno opanowaé calo$¢ materiatu, gdyz zbyt wiele czasu poswieca
poszczegdlnym zagadnieniom. Studentom czgsto towarzyszy nieumie-
jetnos$¢ oceny, ktére informacje sa najwazniejsze, co moze przejawiac si¢
trudnoscia w porzadkowaniu odpowiedzi podczas egzaminow, szczegol-
nie takich, ktore wymagaja przedstawienia tylko najwazniejszych wiado-
modci. Studentom pomocne moze by¢ szkolenie w zakresie zaplanowa-
nia nauki.

Wymienione trudnosci nie wyczerpuja listy wszystkich objawéw psy-
chopatologicznych, ktére moga wywolywaé zakl6cenia w funkcjonowa-
niu akademickim. Zazwyczaj jednoczesnie wystepuje kilka objawow, kto-
re moga wymaga¢ réznych adaptacji. Tabela 2 przedstawia najczestsze
objawy psychiczne utrudniajace funkcjonowanie studentéw oraz ich wy-
stepowanie w réznych zaburzeniach psychicznych.

Na zakonczenie pragne podkresli¢, iz osoby z zaburzeniami psy-
chicznymi moga podejmowac ksztalcenie na poziomie studiow wyzszych
i nalezy wobec nich stosowac takie same wymagania programowe, jak
wobec studentéw zdrowych. Natomiast czasem potrzebuja dodatkowe-
go wsparcia, aby moc realizowac program studiéw. Wiedza na temat za-
burzen psychicznych, elastycznosé, otwarto$¢ i gotowos¢ do modyftikacji
sposobu pracy ze studentami niepelnosprawnymi ze strony nauczycieli

akademickich pozwoli na uzyskanie przez studentéow niepelnosprawnych
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psychicznie takich samych umiejetnosci praktycznych i wiedzy teoretycz-

nej, jaka maja szanse¢ zdoby¢ osoby zdrowe.
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Pogorszenie pamigci

Spowolnienie
psychoruchowe + + + +

Przyspieszenie toku
myslenia +

Inne zaklécenia procesu
myslenia + + + + +

Lek  przed  publicznym
wypowiadaniem si¢ + + + + +

Perfekcjonizm,
nadmierne wymagania + + +

Lek w pomieszczeniach
zamknigtych, napady + +
paniki

Tabela 2. Wystgpowanie objawéw powodujacych niepetnosprawnosc
studentéw w réznych zaburzeniach psychicznych
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Wsparcie edukacyjne studentow
z niepetnosprawnoscia psychiczng
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Wskazéwki zaczerpniete z materialéw szkoleniowych dla nauczycieli

akademickich powstalych w ramach projektu DARE

QOO OO OO OO OO OO OO OO O OO O OO OO O OO OO O OO O OO0 OO0

Ze wzgledu na zréznicowane trudnosci w funkcjonowaniu w roli
akademickiej os6b z problemami psychicznymi, wskazane jest bar-
dzo elastyczne podejscie nauczycieli akademickich do pracy ze studen-
tami. Nalezy réwniez pamicgtaé, ze wszelkie adaptacje powinny by¢ do-
stosowane do aktualnego stanu zdrowia, co moze wymagac okresowych
konsultacji studenta z psychiatra. Zastosowanie strategii edukacyjnych
odpowiednio dobranych do indywidualnych potrzeb pozwoli na uzyska-
nie przez studentow chorujacych psychicznie takich samych umiejetno-
$ci praktycznych i wiedzy teoretycznej, jaka maja szans¢ zdoby¢ osoby

zdrowe.

Studenci z problemami psychicznymi moga potrzebowac:

*  Dostosowania formy egzaminu do aktualnych trudnosci: wydtuze-
nia czasu egzaminéw ustnych, pisemnych i praktycznych, mozliwo-
$ci przygotowania si¢ do odpowiedzi ustnej w formie pisemnej za-

wierajacej najwazniejsze informacje, podawania tresci pytan egzami-
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nacyjnych w formie ustnej i pisemnej podczas egzaminéw ustnych,
zamiany formy egzaminu z ustnego na pisemny.

Rozlozenia egzaminéw w sesji ze wzgledu na trudnosci zwiazane
z zaburzeniami pamigci 1 koncentracji, ale takze na zlg tolerancje
stresu , jaki niesie ze soba sesja egzaminacyjna.

Dostosowania organizacji pracy podczas zaje¢ do aktualnych trud-
nosci studenta: pracy w mniejszej grupie, umozliwienia studentowi
odpowiadania ze swojego miejsca w celu zmniejszenia ekspozycji
spolecznej, umozliwienia studentowi krétkich okreséw aktywnosci
z przerwami na odpoczynek.

Poprawienia odbioru wykladéw poprzez umozliwienie ich nagrywa-
nia badZ udostepnienie konspektu przed wykladem.

Wydluzenia czasu na przygotowanie prac domowych, szczegolnie
obszernych prac pisemnych, a takze w razie koniecznosci dzielenia
ich na mniejsze czg¢dci.

Pomocy w organizacji pracy w szczegdlnosci poprzez dzielenie za-
danl na mniejsze czesci (w tym egzaminow oraz zaliczen wymagaja-
cych przyswojenia duzej partii materiatu).

Wydltuzenia czasu trwania studiéw/roku akademickiego oraz prze-
lozenia termindw egzaminéw ze wzgledu na okresowe pogorszenie
stanu psychicznego lub pobyty w szpitalu.

Umozliwienia zwigkszonej absencji na zajeciach — studenci moga
opuszcza¢ wyklady lub ¢wiczenia ze wzgledéw zdrowotnych. W ta-
kich sytuacjach wskazane jest zapewnienie im wsparcia w nadrobie-
niu zaleglosci oraz udostepnienia materiatéw z zajec.

Uzgodnienia formy, w jakiej studenci bedg nadrabia¢ ewentualne za-
leglosci wynikajace z absencji lub pogorszenia stanu psychicznego.

Student powinien mie¢ mozliwo$¢ elastycznego zaliczania materia-



tu w zaleznosci od samopoczucia psychicznego, z drugiej strony po-
winien czu¢ si¢ zobowiazany do ostatecznego zaliczenia partii ma-
terialu w okreslonym przez nauczyciela czasie, o ile stan zdrowia to
umozliwia. Niezwykle wazna jest konsekwencja wobec studenta.
Uwzglednienia specyficznych, niekiedy tylko okresowych, trudnosci
studenta w podejmowaniu kontaktéw spotecznych. Pomocna moze
okazaé si¢ zgoda na elektroniczna forme przekazywania wskazo-
wek, podejmowania ustalei, konsultowania prac czy przesylania prac
pisemnych.

Uwzglednienia faktu, Zze zazywane przez studenta leki moga powo-
dowac¢ takie skutki uboczne jak sennosé, spowolnienie czasu reakciji,
ostabienie pamigci, trudnosci z koncentracja.

Akceptacji faktu, ze niektérzy studenci moga potrzebowaé pomocy
osobistego doradcy, psychologa lub psychiatry — w takich sytuacjach
powinno si¢ zachecaé ich do szukania profesjonalnej pomocy i zgto-
szenia si¢ do BON UJ.

Respektowania prawa studenta do nieujawniania diagnozy psy-

chiatryczne;.
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Zaburzenia psychiczne w wirtualnym $wiecie

QOO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO0

Rozmowa 2z Piotrem Chelchowskim, zalozycielem portalu

spolecznodciowego trzymsie.pl

QOO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO0

est Pan twoérca i administratorem portalu spotecznosciowego

trzymsie.pl. Skad wzial si¢ pomyst na stworzenie takiej inicjatywy?

Piotr Chelchowski: W trakcie swoich studiow zajmowatem si¢ troche
wolontariatem. Zaczalem zauwazad, ze o ile krajowe kampanie spotecz-
ne nabieraja rozmachu i potrafia skutecznie przykué¢ uwage przecigtne-
go Kowalskiego, to temat zaburzen psychicznych pozostal tym, o kto-
rym wecigz bardzo malo si¢ styszy. Po licznych rozmowach ze znajomymi,
a potem ze specjalistami zdalem sobie sprawe z tego, jak ogromng skale
ma problem zaburzen i doszedlem do wniosku, ze pomyst, ktory stop-
niowo dojrzewal w mojej glowie, moze zmieni¢ co§ w sytuacji os6b cho-

rujacych, przetamac tabu i zmniejszy¢ stygmatyzacje.
Jakie sa w Pana opinii najwazniejsze zalety funkcjonowania porta-

lu spotecznosciowego, takiego jak trzymsie.pl? Czego brakuje ta-

kiej wirtualnej formie komunikac;ji?
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P. C.: Wybralem formulg serwisu spolecznosciowego, gdyz wydaje mi
sie to najodpowiedniejsze medium dla mtodych ludzi, do ktérych przede
wszystkim serwis jest adresowany. Dla duzej czeSci oséb pierwsze py-
tanie w wypadku jakiego$ problemu kierowane jest do ,,wujka google”.
Ludzie z nerwica czy depresja czgsto przez lata nie zdaja sobie sprawy,
co im tak naprawde dolega, gdyz objawy tych chordb przyjmuja takze
postaci charakterystyczne dla dolegliwosci somatycznych. Pragnalbym,
zeby dzi¢ki wizycie na trzymsie.pl 1 przeczytaniu wpisow i blogéw tam
zamieszczanych, mtode osoby uswiadomily sobie, ze wizyta u psychia-
try jest wizyta takq sama jak wizyta u kazdego innego lekarza i nie war-
to jej odwlekac ani si¢ jej obawiaé. W niedalekiej przysztosci mam za-
miar poszerzy¢ portal o, przygotowang przez specjalistow, cze$¢ mery-
toryczna — rzetelnych informacji o zaburzeniach bardzo brakuje w sie-
ci. Jestem przeciwnikiem wszelkich terapii przez Internet, bede staral sie
ksztaltowaé portal w ten sposéb, by wizyta na nim byla pierwszym kro-
kiem do wizyty u specjalisty. Mam takze nadzieje, ze formuta serwisu
spolecznosciowego przemdwi do 0séb zdrowych. Dla nich przeznaczo-
na jest przede wszystkim strona facebook’owa portalu (www.facebook.
com/trzymsie), na ktdrej zamieszczane sa m.in. informacje o zagranicz-
nych kampaniach spotecznych dotyczacych zaburzen, inspiracje muzycz-
ne i filmowe. Zapraszam goraco do like’owania tej strony, aby przyblizy¢
tematyke jak najszerszej rzeszy studentow i przyczynic¢ si¢ do tego, by

o zdrowiu psychicznym zacze¢to mowic otwarcie.

Jaka role spelnia portal trzymsie.pl we wspieraniu os6b borykaja-
cych si¢ z trudnos$ciami w obszarze zdrowia psychicznego? Co jest

Pana zdaniem najcenniejsze dla uzytkownikow?
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P. C.: Osoby z problemami natury psychicznej odwiedzajace serwis
moga przekona¢ sig, ze nie s3 ze swoimi bolaczkami odosobnione. Bar-
dzo charakterystyczne, szczegdlnie w poczatkowej fazie choroby, jest po-
czucie osamotnienia i niezrozumienia. Ma si¢ wrazenie, ze jest si¢ jedyna
jednostka na $wiecie z danym problemem, Ze jest si¢ ,,tym innym”. Na-
gle okazuje sig, ze podobnych 0séb sa tysiace. Wtedy przychodzi reflek-
sja, dlaczego tak malo si¢ o tym méwi. Mam nadziejg, ze juz na tym eta-
pie wstyd dotyczacy istnienia problemu natury psychicznej znaczaco si¢
zmniejsza. Kolejnym waznym aspektem zwigzanym z funkcjonowaniem
serwisu jest gromadzenie historii zwycigstw nad zaburzeniami takim jak
depresja, nerwica, anoreksja, bulimia itp. Bardzo cigzko znalez¢ takie re-
lacje w sieci, co czg¢sto podcina skrzydla internautom usilnie ich poszu-
kujacym i zniecheca ich do podejmowania terapii i wizyt u psychiatrow.
Tak naprawde osob, ktore uporaly sie ze swoimi zmorami weale nie jest
malo, po prostu nie wchodza juz po tym na fora psychologiczne. Bedzie-

my chcieli zmienic¢ t¢ tendencje, by takie relacje dawaly nadziej¢ innym.

Grupa ,,Zaburzenia psychiczne a studiowanie” jest jedng z bar-
dziej aktywnych na portalu trzymsie.pl. Jak Pan mys$li — z czego to
wynika? Jakie tematy najczesdciej sa poruszane przez uzytkowni-

kow?

P. C.: Wynika to po pierwsze z tego, ze studenci, wspolnie z licealista-
mi, sg generalnie najaktywniejszymi uzytkownikami serwiséw spoleczno-
$ciowych, a po drugie — to do tej grupy byly przede wszystkim kierowa-
ne dotychczasowe komunikaty o serwisie. Jednym z najczg$ciej porusza-
nych tematéw w grupie, a jednoczesnie w calym serwisie, jest problem
z dostepem do bezplatnej stuzby zdrowia. Dla studentéw jest to czesto

jedyna opcja na podjecie leczenia. Zwykle nie sa bowiem, co jest natural-
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Zdj. 1. Grupa ,,Zaburzenia psychiczne a studiowanie”

na portalu trzymsie.pl

ne, catkowicie samowystarczalni finansowo. Cze$¢ z nich mogtaby pro-
si¢ o §rodki finansowe na platng terapic rodzicdw, ale tutaj przechodzimy
plynnie do kolejnego najczesciej poruszanego w serwisie tematu, a mia-
nowicie — dzielenia si¢ swym problemem z najblizszymi i réznorodno-
$cig reakeji, z jakimi mozna si¢ spotkaé. Ogdlny wniosek z tych dysku-
sjl jest taki, ze mowi¢ o swoim problemie warto, szczegolnie tym najbliz-
szym — czy to z rodziny, czy z grona przyjaciot — ale powinno si¢ réwniez

przemysle¢ kwestie, komu lepiej o tym nie mowic.

Na ile obecny ksztalt portalu jest zgodny z tym, co Pan zaplanowat
na poczatku? Czy udato si¢ osiagnac¢ zamierzone cele, czy cos$ si¢

pojawito jako ,,warto§¢ dodana”?
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P. C.: Ksztalt portalu jest mniej wigcej zgodny z moimi pierwotnymi za-
tozeniami. Oczywiscie w miar¢ rozwoju serwisu dochodzito do nieunik-
nionych korekt, ale nie byly to zmiany drastyczne. W miare uplywu cza-
su zaczatem sobie jednak uswiadamiaé prawde, teraz juz dla mnie oczy-
wista, ze nawet najciekawszy projekt bez promocji nie istnieje. Myslatem,
ze po ukoniczeniu prac informatycznych bedzie juz ,,z gorki”, a tak na-
prawde dopiero wtedy zaczela si¢ ta wlasciwa walka o to, by informacja o
trzymsie.pl trafita do jak najszerszego grona zainteresowanych oséb. Mu-
sielismy zatem zaczaé dziataé jak zwyczajna firma, zainwestowac w rekla-
me na innych stronach itp. Jezeli chodzi o ,,wartos¢ dodana”, to na pew-
no jest nia program ,,Konstelacja Lwa”. Cho¢ nasza wspolpraca trwa
dopiero dwa miesigce, to mysle, ze udalo si¢ nam przez ten czas zrobi¢
duzo dobrego w obszarze $wiadomosci spoltecznej, a w przysztosci uda

si¢ wspolnymi sitami zdziala¢ jeszcze wiecej.

Jakie sga Pana plany, nadzieje, marzenia zwigzane z funkcjonowa-

niem portalu trzymsie.pl w przysztosci?

P. C.: Chcemy utrzymac niekomercyjny charakter serwisu, a jednocze-
$nie nie sta¢ w miejscu, czyli poszerzac portal o rézne nowe funkcjonal-
nosci. Na poczatku pojawit si¢ tez pomyst, by stworzy¢ fundacig ,,trzym-
sie”, a tym samym ulatwi¢ sobie droge ,,wyjscia” z wirtualnej rzeczy-
wistodci 1 do dzialalnosci w sieci dotozy¢ rézne akcje poza nia. Na te-
raz jednak skuteczniejsze wydaje si¢ zwiazanie portalu z partnerami, ta-
kimi jak ,,Konstelacja Lwa”, ktérzy owe ,,wyjscie” umozliwia. Osobiscie
marzy mi si¢ stworzenie w Polsce kampanii spolecznej z prawdziwego
zdarzenia dotyczacej zaburzen, z zaangazowaniem mediow nieinterneto-
wych, 0séb publicznych. By przyciagnaé uwage mtodych ludzi do tema-

tyki zdrowia psychicznego, ograniczy¢ tabu, ciekawym pomystem wydaje

80



si¢ tez organizowanie np. mini-festiwali muzycznych pod szyldem trzym-
sie.pl, ale to raczej dalsza perspektywa. Reasumujac, pomystéw i zapalu
nie brakuje i mamy nadzieje, Zze bedzie mozliwos¢ przeniesienia tego na
realne dzialania. Jezeli chodzi o §wiadomo$¢ spoteczng z zakresu zabu-

rzen psychicznych, do zrobienia jest jeszcze w Polsce bardzo duzo.

QOO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO OO0

Rozmawiata Urszula Szczocarz, konsultant Biura ds. Oséb Niepetno-

sprawnych Uniwersytetu Jagiellofiskiego.

Piotr Chefchowski — tworca serwisu spolecznosciowego trzymsie.pl,
absolwent Szkoly Glownej Handlowej w Warszawie, w wolnych chwi-

lach basista zespotu Paper Thief.
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BON UJ Zaprasza na

Warsztaty w obszarze
budowania swiadomosci
niepetnosprawnosci

dla nauczycieli akademickich,
ktorzy wsréd swoich studentéw maja
osoby niepetnosprawne.

Celem warsztatow jest przekazanie uczestnikom wiedzy na temat niepetno-
sprawnosci: jej typdw, konsekwencji jakie wywotuje dla procesu dydaktycz-
nego oraz metod ich kompensacji, a takze technik przygotowywania zajec
W sposob zaadaptowany do potrzeb studentéw z niepetnosprawnosciami.

Proponowane warsztaty majg charakter treningu grupowego. Stosowane
materiaty s3 mocno interaktywne a przygotowane dla uczestnikéw c¢wicze-
nia opieraja sie na metodach aktywizujgcych.

W chwili obecnej proponowane sg trzy moduty:

Kazdy z modutéw
trwa 3 godziny.

Po zakorczeniu
warsztatu uczestnicy
otrzymujg certyfikat
oraz materiaty
uzupetniajace.

Osoba niepetnosprawna,
czyli kto?

Na warsztacie tym poruszane sg zagadnienia
takie jak: rola opresyjnego jezyka wykorzystywa-
nego w mowieniu o niepetnosprawnosci, stereo-
typowe postrzeganie 0sob niepetnosprawnych
jako zagrozenie dla réwnoprawnego ich funk-
cjonowania w spoteczenstwie oraz rola oto-
czenia osoby niepetnosprawnej w zakre-
sie determinowania jej mozliwosci
i ograniczen.

Warsztaty sg
prowadzone regularnie
w siedzibie BON U)J
przy ul. Retoryka
1/210 w godzinach
popotudniowych.
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Nie tylko brajl

Warsztat ten koncentruje sie na proble-
matyce wsparcia edukacyjnego dla studen-
tow z niepetnosprawnoscig wzrokowa. Uczest-
nicy maja szanse na zapoznanie sie z metoda-
mi prowadzenia zaje¢ oraz przygotowywania ma-
teriatow w formie zaadaptowanej do potrzeb stu-
dentdéw z tg niepetnosprawnoscia. Prezentowa-
ne sg tez urzadzenia dajace szanse na niwelo-
wanie problemu w dostepie do stowa pisa-
nego zaréwno poprzez wersje elektro-
niczne tekstow, jak i brajla.

Nie
stysze, studiuje,
rozmawiam
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Warsztat ten obejmuje problematyke
wsparcia edukacyjnego studentow z niepet-
nosprawnoscig stuchowa. W trakcie warsztatu
uczestnicy majg mozliwosé zapoznania sie z alter-
natywnymi technikami komunikacyjnymi wykorzy-
stywanymi przez osoby z niepetnosprawnoscia stu-

chowa oraz z wymaganiami dotyczacymi zasad
prowadzenia zajec dla grup studenckich, w kto-
rych sg osoby niestyszace lub stabostyszace.
Istotng zaletg warsztatéw bedzie mozli-
wos$¢ zapoznania sie z pojeciem Kul-
tury Gtuchych.

Osoby zainteresowane wzieciem udziatu w warsztacie proszone sg o kontakt
z trenerem Matgorzatg Perdeus — malgorzata.perdeus-bialek@uj.edu.pl
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Kontakt z Biurem

ul. Retoryka 1/210
31-108 Krakow
tel.: 12 424 29 50
fax: 12 424 29 52
e-mail: bon@uj.edu.pl

www.bon.uj.edu.pl



