1. Stygmatyzacja obniza pozycje spoteczng

Wraz z pogorszeniem sie stanu zdrowia pacjenta,
moze obnizy¢ sie jego pozycja spoteczna. Mowimy
wtedy o podwdjnym problemie — wykluczeniu spo-
tecznym i wykluczeniu ekonomicznym. Wedtug Seikulli
i Arkilla stanowi to ,,zawity problem” — koszty spotecz-
ne i ekonomiczne ponosi nie tylko sam chory, ale tez
cata spotecznos¢. Dzigje sie tak, bo pomimo dobrego
wyksztatcenia, ogromnego doswiadczenia i wysokich
kwalifikacji zawodowych, namawia sie osobe choru-
jaca do obnizenia swoich oczekiwan zawodowych,
zaprzepaszczajac jej potenciat.

Stygmatyzacja wplywa negatywnie na przeko-
nania o predyspozycjach osoby chorujgcej do wy-
konywania okreslonych zawodoéw. Czasem nawet
wyklucza mozliwos¢ sprawdzenia swoich kompe-
tencji. Osoba doswiadczajgca kryzysu psychicznego
moze by¢ zmuszona do przerwania nauki lub pracy,
ze wzgledu na konieczno$¢ leczenia. Gdy zdarzy sie
to we wczesniejszym wieku, moze wplyng¢ na decy-
zje 0 dalszej nauce lub wyborze kariery zawodowe;.
Osoby juz pracujgce zawodowo mogg straci¢ pra-
ce. W przypadku osob chorujgcych na schizofrenie
47 procent traci prace po pierwszym epizodzie choroby.

2. Stygmatyzacja ogranicza kontakty z osobami
w kryzysie.

Negatywne przekonania o osobach z doswiad-
czeniem kryzysu psychicznego moga wptynga¢ na in-
terakcje chorych z otoczeniem. Najbardziej dotkliwg
reakcjg jest unikanie kontaktu, co bywa odbierane
jak odrzucenie i brak akceptacii.
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Zgodnie z wynikami badan EZOP na temat stanu
zdrowia psychicznego spoteczenstwa i jego uwa-
runkowan — 56.8% osob sprzeciwitoby sie, aby oso-
ba chorujgca psychicznie byta ich sgsiadem, 67.6%
— bliskim wspotpracownikiem, a 81.3% — zieciem lub
synowa.

Nasilenie postawy dystansowania sie¢ wobec cho-
rych badano posréd 7246 mieszkancow duzych
miast w Niemczech. Ponad 40% badanych sprzeci-
witoby  sie przebywaniu w jednym pokoju z 0sobg
chorg na schizofrenie, np. w szpitalu, ponad 70% nie
poslubitoby takiej osoby, ale tylko 16% nie wyrazitoby
zgody, aby z nig pracowac, a ok. 22%, aby sie z nig
przyjazni¢. Badania te pokazujg rowniez pewng za-
leznos¢: im blizszy charakter kontaktu, tym wieksza
nieche¢ i dystans do potencjalngj relacji z osobg do-
Swiadczajgcg kryzysu.

3. Stygmatyzacja powoduje bezradnosé

Efektem stygmatyzaciji jest wyuczona bezradnos$e —
paralizujgca trudno$¢ w podejmowaniu jakichkolwiek
dziatan. Goznales-Torres i wspdfpracownicy, badajgcy
rozmiary stygmatyzacji oséb z diagnozg schizofreni,
wskazywali ze, rowniez cztonkowie rodzin, zwlaszcza
matki, odczuwaty stygmatyzacje i wykluczenie spo-
teczne, co podznigj skutkowato bezradnoscia.

Matki byty Swiadkami nieprzyjaznych postaw
wobec chorych dzieci i same stawaty sie obiektami
stygmatyzacji. Najczestszymi przejawami stygmaty-
zacji byty:

e wystepujace w otoczeniu spotecznym i w me-

diach opinie o niepoczytalnosci i bezwartoscio-
wosci 0s6b psychicznie chorych
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Stygmatyzacja dehumanizuje. Powoduje, ze nie widzi-
my cztowieka — widzimy chorobe. Opiera sie na krzyw-
dzgcych stereotypach, negatywnym podejsciu, niewiedzy,
leku. Niesie ze sobg bardzo negatywne koszty spoteczne
dla naznaczonych i ich bliskich. Co warto o niej wiedzie¢?
Przedstawiamy najwazniejsze fakty na temat stygmatyza-
cji. Wiecej faktow poznasz na www.zobaczczlowieka.pl

Fakty na temat STYEIMatyzacjl

e dyskryminowanie chorego w pracy, po ujawnie-
niu sie kolejnego epizodu choroby, nawet jesli
swoje obowigzki zawodowe wykonywat bez
zarzutu

e wycofywanie sie przyjaciot z kontaktu z chorym,
gdy dowiedzieli sie o chorobie

e zaniechanie terapeutéw i pracownikéw socjal-
nych w udzielaniu pomocy choremu, gdy stan
pacjenta sie nie zmieniat przez dtuzszy czas

e zawstydzanie negatywnymi reakcjami na wia-
domos¢ o chorobie ich dziecka, co powodowa-
fo, ze pdzniej starali sie jg ukrywac

e uwagi ze strony cztonkdéw rodziny i pracowni-
kéw stuzby zdrowia, ze ponosza wine za cho-
robe dziecka, co ustyszane od lekarzy, byto od-
czuwane wyjatkowo dotkliwie.

Tego rodzaju przejawy dyskryminacji moga wpty-
wac na zaniechanie préb terapii i pogtebianie sie sta-
nu bezradnosci. Wyuczona bezradnos¢ to reakcja
chorego i jego rodziny na nieprzyjazne, niezyczliwe
i niedajgce nadziei otoczenie. Wynika z ona przeko-
nania, ze ,nic juz nie da sie zrobi¢, by poprawi¢ sy-
tuacje”. Takie przekonanie zabija optymizm i odbiera
nadzieje, tak potrzebng do procesu zdrowienia.

Czasem trzeba bardzo niewiele, by te nadzie-
je w cztowieku wznieci¢. | rbwnie niewiele, by ja

w nim zgasic.

Elzbieta Filipow — socjolozka i filozofka.

Wiecej faktow o stygmatyzaciji poznasz na:
www.zobaczczlowieka.pl
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