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The pathological environment youth in the face of the suffering of an ill person
Abstract: The purpose of the research: stating the significance of knowledge and contact
with suffering people as well as of personal experience and religiosity in the process of
shaping the approved school youths’ attitudes towards suffering.

The material under investigation and methods: 64 minors, their ages varying from
16 to 18, were subjected to prospective psychological investigation. It was conducted
using an “attitude-toward-suffering questionnaire” prepared by the Religion Psychology
Institute of the Pontifical University of John Paul II. The test consists of 30 independent
questions, each one of them assessed separately. The results were compared with those of
the control group of 50 non-pathological environment minors of similar ages. This part’s
focus was only the questions resulting in answers different in each group — the one under
investigation and the control group.

The results and conclusions: The results indicate that the pathological environ-
ment youths are reluctant to talk about suffering — 79,6% of them have either hardly ever
or never taken up such topics. 62,5% of the approved school minors were unable to state
the factor with the most influence on their attitudes towards suffering. 75% of the borstal
youths do not think about their suffering at all, with the opposition of 15,6% of them often
thinking about their suffering. 59,4% of these borstal youths associate suffering with de-
spair of depression, but 40,6% of them perceive suffering “somatically”. The conducted
study has shown that approved schools youths’ attitudes toward suffering are discrepant
from those of youths raised in normal families.
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Wprowadzenie

Cierpienie nalezy do najtrudniejszych problemow egzystencjalnych cztowieka.
Czlowiek rozumny (homo sapiens) jest rownoczesnie czlowiekiem cierpiacym
(homo patiens) [1]. Cierpienie jest zjawiskiem niejednorodnym, glgboko i wie-
loptaszeczyznowo wpisanym w istotg cztowieczenstwa i dlatego moze by¢ przed-
miotem analizy medycyny, psychologii, socjologii, filozofii i teologii.

Pojecie cierpienia, wedtug Encyklopedii nauczania moralnego, po grec-
ku algeon, w jezyku tacinskim dolor, passio, oznacza §wiadome przezywanie
przykrosci, bolu z powodu doznanego zta. To sytuacja ludzkiego zycia, sktada-
jaca si¢ z negatywnego przezycia emocjonalnego oraz wolitywnej i aktywnej
poznawczo-umystowej odpowiedzi czlowieka na to przezycie [2]. Z kolei we-
dhug Encyklopedii bioetyki, cierpienie okre$la si¢ jako negatywne doswiadczenie
czlowieka w sferze psychiczno-fizyczno-duchowej, spowodowane czynnikami
zewngtrznymi (wypadek, choroba, bol, Smier¢ bliskiego) lub wewngtrznymi (po-
czucie niepewnosci, watpliwosci, psychicznego zatamania, utraty sensu zycia)
[3]. Okreslenia cierpienie i bol czgsto stosuje si¢ zamiennie, a uzaleznione jest od
typu nauki, w obregbie ktorej prowadzi si¢ analizy.

W naukach przyrodniczych mowi sig o bolu i chorobie, a w naukach huma-
nistycznych czgsciej uzywa si¢ pojecia cierpienia [3]. Jak podkreslat Jan Pawet 11
w liScie Salvifici doloris,

[...] cztowiek cierpi na rozne sposoby, nie zawsze objgte przez medycyng w jej nawet naj-
dalszych rozgatezieniach. Cierpienie jest czyms$ bardziej podstawowym od choroby, bar-
dziej wielorakim, a zarazem glebiej osadzonym w catym czltowieczenstwie [4].

Dlatego do$wiadczenie cierpienia nalezy traktowac jako nieodlaczny przy-
miot osoby oraz jako przeznaczenie cztowieka [5]. Mimo réznorodnos$ci dotych-
czasowych badan, wciaz pozostaje wiele obszarow wymagajacych poznania,
zwlaszcza w kwestii postawy wobec cierpienia — ze wzgledu na dynamike pro-
cesow zachodzacych w spoleczenstwie. Zainteresowanie moze budzi¢ podejscie
do cierpienia, zwlaszcza cierpienia czlowieka chorego, mlodziezy zakladow re-
socjalizacyjnych, a wigc maloletnich, ktoérych czyny karalne nierzadko zagrazaja
zdrowiu lub bywaja przyczyna choroby o0sob ze srodowiska, w ktorym dorastaja.

Z tego tez powodu przeprowadzono badania, ktérych celem byto okre-
slenie roli wiedzy i kontaktu z ludzmi cierpiacymi oraz osobistych doswiadczen
1 religijno$ci w ksztattowaniu postaw wobec cierpienia mtodziezy zaktadow re-
sosjalizacyjnych.

Material i metodyka

Prospektywnymi badaniami psychologicznymi objgto 64 matoletnich w wieku
16-18 lat, przebywajacych w trzech zaktadach resocjalizacyjnych mieszczacych
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si¢ na terenie wojewddztwa todzkiego i mazowieckiego. W badaniach uwzgled-
niono mtodziez pochodzaca ze Ssrodowisk patologicznych. Badania przeprowa-
dzono przy uzyciu Kwestionariusza postaw wobec cierpienia, opracowanego
przez Katedre Psychologii Religii Papieskiej Akademii Teologicznej. Test skta-
da si¢ z 30 niezaleznych pytan, ocenianych osobno. Wyniki badan poréwnano
z grupa kontrolng ztozona z 50 matoletnich w podobnym wieku, wywodzacych
si¢ ze srodowisk niepatologicznych. W niniejszej pracy skupiono si¢ jedynie na
tych pytaniach, ktore wyzwalaty zdecydowanie r6zne odpowiedzi w grupie ba-
danej i w grupie kontrolnej (GB, GK). Pytan takich byto 12. Rozktad odpowiedzi
udzielanych wlasnie na te pytania przez obie badane grupy jest przedmiotem do-
ktadniejszej analizy.

Analiza statyczna

Analizg statyczng otrzymanych wynikow przeprowadzono przy pomocy progra-
mu Statistica PL 7.1. Do badania r6znic pomig¢dzy czestoscia udzielanych od-
powiedzi zastosowano test Chi2. Wszystkie decyzje podejmowano na poziomie
istotnosci o = 0,05.

Wyniki

Jednym z pytan, ktore zadano respondentom, byto okreslenie, jak i w jaki sposob
rozmawia sig o cierpieniu. Odpowiedzi mtodziezy przedstawiono w tabeli 1.

Tabela 1. Sposéb rozmowy o cierpieniu

. |Jak czesto rozmawiasz W jaki sposéb rozmawiasz
Pytanie| ~ . . . . sl
o cierpieniu? o cierpieniu?
Liczba Liczba
GB/GK  |Otwarcie GB/GK
Odpowiedzi (Bardzo czgsto 0/10 Otwarcie 0/36
Czgsto 0/19 7 pewnym zazenowaniem 2/8
Rzadko 13/18 Unikam rozmow 60/5
Bardzo rzadko 3972 Jak o tabu/tajemnicy 2/1
Nigdy 12/1

Z tabeli 1 wynika, ze 79,6% milodziezy zaktadow resocjalizacyjnych bar-
dzo rzadko lub nigdy nie podejmowato tematu cierpienia. Podobna postawg
z GK zachowuje tylko 6% badanych. Zdecydowana wigkszosc¢, bo 58% tej grupy,
chce rozmawiaé o cierpieniu i czgsto lub bardzo czgsto to czyni. Wazny pozo-
staje jednocze$nie sposob, w jaki prowadzi si¢ dyskusj¢ o cierpieniu. Mtodziez
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srodowisk nieobjetych patologia spoteczna, najczesciej otwarcie podejmuje te
tematyke (72% badanych), podczas gdy mtodziez zakladéw resocjalizacyjnych
zdecydowanie unika rozmdéw o cierpieniu — tak postgpuje 93,8%.

Hierarchizacje czynnikow ksztattujacych postawe wobec cierpienia bada-
nej mtodziezy przedstawiono w tabeli 2.

Tabela 2. Czynniki ksztattujace postawe wobec cierpienia

Ktory z czynnikow miat Jaka role w ksztaltowaniu
Pytanie najwigkszy wplyw na Twoje Twojej postawy wobec
stanowisko wobec cierpienia? |cierpienia odegrala religia?
Liczba Liczba
GB/GK GB/GK
Cierpienic kogos 3/30 Bardzo duza 0/31
bliskiego
jC'c)lt:{:?slona lektura, /1 Duza 0/
Odpowiedzi Wychowanie 0/10 Srednia 11/1
religijne
Wtasne cierpienie 16/1 Mata 10/2
Zaduma, medytacja 0/4 Bardzo mata 15/3
TV, radio, film 5/2 Zadna 28/5
Inne; nie wiem 40/2

Wyniki zawarte w tabeli 2 $wiadcza, ze az 62,5% nieletnich zaktadu re-
socjalizacyjnego nie umie wskazac , ktory czynnik miat najwigksze znaczenie
w ksztattowaniu ich stanowiska wobec cierpienia.

Z kolei mtodziez GK w 60% swoja postawg wobec cierpienia ksztattowata
na postawie obserwacji najblizszych, ktorych to cierpienie dotknegto. Nie moz-
na takze pomina¢ faktu, ze wsrdd tej grupy mtodziezy, az 20% podkresla role
wychowania religijnego w ksztattowaniu postaw wobec cierpienia, podczas gdy
zaden z nieletnich zaktadu poprawczego nie dostrzega znaczenia tego czynnika
wychowawczego.

O cierpieniu mowi si¢ czgsto przez pryzmat wlasnych doswiadczen. Cha-
rakterystyczny jest sposob odbierania tego faktu w badanych grupach miodziezy
(tabela 3).

Dane przedstawione w tabeli 3 $wiadcza, ze 75% mlodziezy zakladu re-
socjalizacyjnego w ogdle nie mysli o swoim cierpieniu, jednak 15,6% badanej
grupy czyni to czgsto. Z kolei mtodziez wywodzaca si¢ z niepatologicznych $ro-
dowisk, rzadko Iub nawet bardzo rzadko rozmysla o swoim cierpieniu — tak czyni
74% GK. Jednoczesnie tylko 12% mlodziezy tej grupy przyznaje si¢ do catkowi-
tego braku myslenia o cierpieniu. Uwage zwraca fakt, ze wsréd mlodziezy zakta-
du resocjalizacyjnego najwigksze znaczenie, przy podawaniu zrddet cierpienia,
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przypisuje poczuciu osamotnienia. Tak uwaza 23,4% badanej grupy, 18,8% ba-
danych jako zrédto cierpienia, wskazuje stosunki miedzyludzkie. Mtodziez GK
w 72% za najwazniejsze przyczyny cierpienia uwaza chorobg lub utrate kogo$

bliskiego.

Tabela 3. Czynniki majace ptyw na sposéb mys$lenia o cierpieniu i ocen¢ przy-
czyn jego powstania

Pytanie O wlasnym cierpieniu mysle J.a kle. sq.nijczestsze przyezyny
cierpienia?
Liczba Liczba
GB/GK GB/GK
Bardzo czesto 0/3 Choroba 8/15
Czgsto 10/4  |Utrata kogo$ bliskiego 8/21
Rzadko 4/25 Stosunki migdzyludzkie 12/2
Uzaleznienia
Odpowiedzi |Pardo rzadko 212 harkotyki, alkohol) 012
W ogoéle nie mysle 48/6 Kalectwo 10/8
Klgski zywiotowe 4/1
Samotnos¢ 15/1
inne 7/0

Wyniki wypowiedzi dotyczace traumatycznego znaczeniu cierpienia an-
kietowanej mtodziezy przedstawiono w tabeli 4.

Tabela 4. Ktore cierpienie najbardziej traumatyzuje i jak ztagodzi¢ skutki takiego

urazu
. Ktoére pytanie Najbardziej skutecznym sposobem
Pytanie . .. .. A s
jest trudniej przezyé? pomocy cierpiacemu psychicznie jest:
Liczba Liczba
GB/GK GB/GK
Fizyczne 47/3 |Bycie z nim 0/19
Psychiczne 2/4 |Rozmowa z przyjacielem 0/8
Duchowe/moralne 32 Sklerqwanle do psychologa/ 46/8
psychiatry
Odpowiedzi | s7ystkie sajednako- | 1)1\t gon saufania 03
wo dotkliwe
Modlitwa 3/3
Praca fizyczna 12/1
Spotkanie z osoba duchowna 0/2

Inne

3/6
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Wryniki przedstawione w tabeli 4 wskazuja, ze mtodziez zaktadu resocjali-
zacyjnego cierpienie kojarzy si¢ przede wszystkim z fizycznos$cia, ktéra zapewne
odnosi do bolu somatycznego. 73,4% uwaza go za najtrudniejsze do przezycia
cierpienie. Natomiast 82% mtodziezy §rodowisk nieobjetych patologia spotecz-
na, traktuje zardwno czynnik fizyczny, psychiczny, jak i duchowy, za bardzo silne
traumatyzujacy i wyzwalajacy cierpienie. Taki poglad wsréd mtodziezy zaktadu
resocjalizacyjnego wyraza 18,8%.

Kolejne réznice w badanych grupach mtodziezy dotycza pytan zawartych
w tabeli 5.

Tabela 5. Skojarzenia zwiazane z przezywaniem cierpienia i rola innych oséb
w tych przezyciach

Pytania Z cierpieniem kojarze¢ odczucia C:hclz}lb)-'m, %eby' 0 .mmm
cierpieniu wiedzieli
Liczba Liczba
GB/GK GB/GK
Strachu/leku 0/16 Rodzina 0/15
Niesmaku/obrzydzenia |0/10 Przyjaciele 0/9
. . |Przygngbienia 18/5 Znajomi 0/10
Odpowiedzi Rozpaczy 20/3 Wszyscy, ktorych znam |0/9
Bolu 26/2 Nikt 26/4
Nadziei 0/14 Jest mi to obojetne 38/3

Z tabeli 5 wynika, ze przekonanie o somatycznosci odbioru cierpienia wy-
raza 40,6% mtodziezy zaktadu resocjalizacyjnego. Jednak az 59,4% tejze mlo-
dziezy cierpienie kojarzy z rozpacza lub przygnebieniem. Z kolei 52% mtodziezy
GK cierpienie wiaze gtownie ze strachem, Igkiem lub niesmakiem i obrzydze-
niem, ale u 28% cierpienie wyzwala rowniez nadziejg, ktora to refleksja w ogole
nie pojawila si¢ wsrod mtodziezy zaktadu resocjalizacyjnego.

Wryniki badan ankietowych dotyczacych cierpienia z uwzglednieniem wat-
kow religijnych przedstawiono w tabeli 6.

Jak wynika z tabeli 6, 53,1% ankietowanej miodziezy zaktadu resocjali-
zacyjnego odrzuca od siebie cierpienie, 15,6% uwaza jednak, ze nalezy mu si¢
podda¢, bo nie ma innego wyjscia. Wsrod mlodziezy pochodzacej ze srodowisk
niepatologicznych, 32% akceptuje cierpienie, uznajac je za wole Boza. Taka opi-
ni¢ wérdd mtodziezy zaktadu resocjalizacyjnego prezentuje juz tylko 3,1%.

Przezywanie cierpienia moze wyzwala¢ rézne emocje. Mtodziez zaktadu
resocjalizacyjnego w 31,3% najchetniej oczekiwataby akceptacji, ale bez oka-
zywania wspolczucia. Zdaniem 72% mtodziezy GK, pozadane byloby wspot-
uczestnictwo badz obecno$¢ osob bliskich. Zaledwie 2% tej miodziezy domaga
si¢ akceptacji, z wyeliminowaniem wspoétodczuwania cierpienia.
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Tabela 6. Jak zachowywac si¢ wobec cierpienia

Pytanie |Czlowiek powinien cierpienie... |Cierpiac, oczekiwal(a)bym gléwnie
Liczba Liczba
GB/GK GB/GK
Qaikowune odrzucic od 34/1 |[Stow i gestow pocieszenia | 12/10
siebie
Zaakeeptowac jakowole | ;16 | ghecnosci 13/36
Boza
Odpowiedzi dedac mu SI% boi tak 10/19 |Zrozumienia i dyskrecji 52
nie ma wyjscia
Sprébowac zmniejszyé |15 | i sliwose 14/1
W sposob godziwy
Inne 14/1 Aka,:ptaC_]l.bCZ okazywania 20/1
wspoélczucia

Dyskusja

U podstaw cierpienia lezy swoiste naruszenie dobr, co pozwala w ramach tego
pojecia wyrdznié: cierpienie fizyczne (np. choroba z jej dolegliwo$ciami soma-
tycznymi), cierpienie psychiczne (np. depresja, zalamanie psychiczne) oraz du-
chowe (np. utrata sensu zycia). Cierpienia w dos§wiadczeniu osoby wspotwyste-
puja ze soba, a nawet w istotny sposob wzajemnie si¢ warunkuja [5].

Doswiadczenie cierpienia przebiega roznie, w zaleznos$ci od struktury oso-
bowosci czlowieka i jego systemu wartosci. Wiasciwe zbadanie postaw wobec
cierpienia wymaga réwniez okreslenia, jak i w jaki sposob rozmawia sig o cier-
pieniu. Ze wspomnianych badan wynika, ze mtodziez zaktadow resocjalizacyj-
nych bardzo niechgtnie rozmawia na temat cierpienia. Wsrod tej grupy az 79,6%
przyznaje sig, ze bardzo rzadko lub nigdy nie podejmowato tej tematyki. Inaczej
jest z mlodzieza wywodzaca si¢ ze srodowiska pozbawionych cech patologii. Tu
tylko 6% badanych prezentuje postawg podobng do maloletnich przebywajacych
w zaktadach resocjalizacyjnych. Zdecydowanie cz¢$ciej mtodziez GK chce roz-
mawia¢ o cierpieniu i czgsto lub bardzo czgsto czyni tak 58% tej grupy.

Wazny pozostaje jednoczesnie sposob, w jaki prowadzi si¢ dyskusje o cier-
pieniu. Mtodziez srodowisk nieobjetych patologia spoteczna najczesciej otwarcie
podejmuje tg tematyke (72% badanych), podczas gdy mtodziez zakladow reso-
cjalizacyjnych zdecydowanie unika rozmoéw o cierpieniu (93,8%).

Zapewne wiele czynnikow ksztattuje postawe wobec cierpienia. Wsrod
badanej mlodziezy istnieje jednak duza rozbiezno$¢ odpowiedzi dotyczacych py-
tania: ,,Ktory z czynnikéw miat najwiekszy wptyw na Twoje stanowisko wobec
cierpienia?”’ Az 62,5% nieletnich zaktadu resocjalizacyjnego odpowiedzialo ,,nie
wiem”. Mtodziez GK zdecydowanie najczg$ciej, bo az w 60%, swoja postawe
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wobec cierpienia ksztattowata na postawie obserwacji najblizszych, ktorych to
cierpienie dotkneto. Nie mozna takze pominaé faktu, ze wsrdd tej grupy mio-
dziezy az 20% podkres$la role wychowania religijnego w ksztaltowaniu postaw
wobec cierpienia, podczas gdy zaden z nieletnich zaktadu resocjalizacyjnego nie
dostrzega znaczenia tego czynnika wychowawczego.

O cierpieniu mowi si¢ czesto przez pryzmat wlasnych dos§wiadczen. Ba-
daczy zaskoczyt jednak fakt, ze az 75% milodziezy zaktadu resocjalizacyjnego
w ogoéle nie mysli o swoim cierpieniu. Znajduja si¢ jednak wsrod nich i tacy,
stanowiacy 15,6% badanej grupy, ktorzy czesto mysla o swoim cierpieniu. Z ko-
lei mtodziez wywodzaca si¢ ze Srodowisk niepatologicznych, rzadko lub nawet
bardzo rzadko rozmysla o swoim cierpieniu, tak czyni 74% GK. Jednocze$nie
tylko 12% mlodziezy tej grupy przyznaje si¢ do catkowitego braku myslenia
o cierpieniu.

Uwage zwraca fakt, ze wéréd mlodziezy zaktadu resocjalizacyjnego naj-
wigksze znaczenie w genezie cierpienia przypisuje poczuciu osamotnienia. Tak
uwaza 23,4% badanej grupy. Musi jednocze$nie zastanawiac, ze 18,8% jako zro-
dto cierpienia, wskazuje stosunki miedzyludzkie. Mlodziez GK, dosy¢ przewi-
dywalnie w tej sytuacji, za najwazniejsze przyczyny powstania cierpienia uwaza
chorobg lub utrate kogo$ bliskiego. Takiego zdania jest az 72% badanych.

Fundamentalna kwestia w refleksji nad cierpieniem jest pytanie o jego
sens. Czlowiek rozpatruje na kazdym etapie swojego zycia. Psychiczno-moralne
cierpienie, bardziej dociekliwe od fizycznego bolu, pozostaje wciaz smutng ta-
jemnica zwlaszcza w sytuacjach, kiedy jest dlugotrwate [3]. Cierpienie dotyczace
zycia psychiczno-duchowego cztowieka wywotuje pozytywne skutki. Zjawisko
bolu jest reakcja organizmu na naruszenie jego integralnosci, nie pozbawia sensu
zycia i nie odgrywa go od najwazniejszych celow egzystencjalnych, nie narusza
cztowieczenstwa, ani nie zagraza zyciu. Jest sygnatem ostrzegajacym przed nie-
bezpieczenstwem i zmusza do czujnej uwagi w celu efektywnej ochrony biolo-
giczno-cielesnych elementéw osobowosci [5].

Cierpienie fizyczne ma sens obiektywny tzn. jest bariera biologiczna, ktéra
chroni organizm przed naglym zniszczeniem. Cierpienie psychiczne jest zwiaza-
ne z przezywaniem trudnej sytuacji osobistej, rodzinnej czy spolecznej. Na tle
tych rozwazan ciekawie przedstawiaja si¢ odpowiedzi badanej mtodziezy. Mto-
dziez zaktadu resocjalizacyjnego cierpienie kojarzy si¢ przede wszystkim z fi-
zycznoS$cia, ktora zapewne odnosi do bolu somatycznego. 73,4% uwaza go za
najtrudniejsze do przezycia cierpienie. Tymczasem wsrod mlodziezy srodowisk
nieobjetych patologia spoteczna dominuje poglad (82%), ze zarowno czynnik fi-
zyczny, psychiczny, jak i duchowy, moze by¢ silne traumatyzujacy i wyzwalajacy
cierpienie. Wér6d mlodziezy zaktadu poprawczego takiego zdania jest 18,8%.

Przekonanie o somatycznosci odbioru cierpienia wyraza 40,6% mtodziezy
zakladu resocjalizacyjnego. Jednak az 59,4% tej mlodziezy cierpienie kojarzy
z rozpacza lub przygnebieniem. Z kolei mtodziez GK cierpienie wiaze gldwnie
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ze strachem, lgkiem lub niesmakiem i obrzydzeniem (52% badanych). Zastana-
wia¢ musi, ze u 28% GK cierpienie wyzwala rowniez nadzieje, ktora to refleksja
w ogole si¢ nie pojawila wirdd miodziezy zaktadu resocjalizacyjnego.

Sens religijny cierpienia mozna okresli¢ w wymiarze wieloaspektowym:
moze by¢ konsekwencja wyrzadzonego zla, ekspiacja, spetnia role duchowego
oczyszczenia. Kazde cierpienie nabiera sensu w $wietle wiary [6]. Czlowiek po-
mimo rozwoju nauk przyrodniczych i wielowiekowej refleksji filozoficznej, po-
zostaje tajemnica. Nic wigc dziwnego, ze rowniez cierpienie pozostaje tajemnica.
Wazna jest praktyczna postawa wobec ludzi cierpiacych. Sktada si¢ na nig niepo-
wickszanie skali cierpienia oraz humanizm, cechujacy si¢ moralna wrazliwo$cia
na los i kondycje cierpiacego cztowieka.

Cierpienie z uwzglednieniem watkow religijnych badana mtodziez widzi
roznie. Wigkszo$¢ ankietowanych z zaktadu resocjalizacyjnego (53,1%) odrzuca
cierpienie. Czg$¢ (15,6%) uwaza jednak, ze nalezy mu si¢ podda¢, bo nie ma in-
nego wyjscia. Ta ostatnia postawa jest rowniez bliska mtodziezy pochodzacej ze
srodowisk niepatologicznych.

Przezywanie cierpienia moze wyzwala¢ rézne emocje. Mlodziez zakta-
du resocjalizacyjnego najchetniej oczekiwalby akceptacji, ale bez okazywania
wspotczucia. Tak chcialoby 31,3%. Rzadziej chcieliby cierpliwosci, stow 1 ge-
stow pocieszenia, a takze obecnosci innych. Zdaniem mlodziezy GK, pozadane
byloby wspotuczestnictwo badz obecno$¢ osob bliskich. Takiego zdania jest 72%
badanych. Zaledwie 2% tej mlodziezy domaga si¢ akceptacji, z wyeliminowa-
niem wspoélodczuwania cierpienia.

Whioski

1. Mtodziez zaktadow resocjalizacyjnych bardzo niech¢tnie rozmawia na te-
mat cierpienia, 79,6% bardzo rzadko lub nigdy nie podejmowato tej tema-
tyki.

2. 62,5% nieletnich zaktadu resocjalizacyjnego nie umiato wskaza¢ czynni-
ka, ktory odegrat najwigksza rolg¢ w ksztattowaniu ich stanowiska wobec
cierpienia.

3. Wsérdd miodziezy zaktadu resocjalizacyjnego, 75% w ogole nie mysli
0 swoim cierpieniu, jednak az 15,6% mysli czgsto.

4. 59,4% tej mtodziezy zakladu resocjalizacyjnego cierpienie kojarzy z roz-
pacza lub przygnebieniem, ale 40,6% wiaze z cierpieniem somatycznym.

5. Postawa miodziezy zaktadow resocjalizacyjnych wobec cierpienia czlo-
wieka chorego r6zni si¢ znacznie od tej, jaka reprezentuje mtodziez $rodo-
wisk rodzinnych prawidtowo funkcjonujacych.
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