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Wprowadzenie

Zdrowie i choroba to kategorie, ktore znajdujac si¢ na tym samym kontinuum,
wzajemnie si¢ przenikaja w zyciu codziennym jednostek i zbiorowosci. Zdrowie
rozumiane jest wspolczesnie pozytywnie, zatem juz nie tylko jako brak choroby;,
ale jako peten dobrostan psychiczny (well-being) (Blaxter 2005: 14) oraz spoleczny
(mozliwos¢ poprawnego funkcjonowania w grupach oraz realizacji powierzonych
w ich ramach rél spotecznych) (Synowiec-Pitat 2009). Zdrowie konceptualizo-
wane jest rowniez jako zasob, ktérym dysponujemy w codziennym zyciu (WHO
1986) oraz proces poszukiwania i utrzymywania stanu réwnowagi w obliczu
rozlicznych obcigzen, jakie naklada na nas otoczenie spoteczne (Stoniska 1994).
Choroba z kolei rozpatrywana jest nie tylko w kategoriach biologicznych, jako
nieprawidlowe funkcjonowanie organizmu, lecz brany jest pod uwage takze jej
wymiar psychospoteczny.

Czynniki, ktére warunkujg zdrowie i chorobe, to oczywiscie predyspozycje
biologiczne i genetyczne, warunki srodowiskowe, organizacja stuzby zdrowia (ja-
kos¢ i dostepnos¢ do instytucji medycznych), ale w bardzo duzym stopniu réwniez
szeroko rozumiany styl zycia, na ktéry sktadajg si¢ charakterystyczne dla danej
zbiorowosci spotecznej zachowania, postawy i przekonania zdrowotne, réznorod-
ne do$wiadczenia czy wiedza (Lalonde 1974: 6). Zlozonos¢ uwarunkowan zdro-
wia i choroby sprawia, Ze ochrona i pomnazanie potencjatu zdrowia (np. w ra-
mach dzialan promocji zdrowia) wymaga miedzysektorowej i wielopodmiotowej
wspotpracy (Macdonald 1994: 71-73; Stonska 1994) oraz aktywnego angazowania
sie odbiorcéw interwencji prozdrowotnych, ktérzy powinni by¢ gtéwnymi akto-
rami tych dziatan, nie za$ tylko ich biernymi odbiorcami (Synowiec-Pitat 2020).
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Okazuje si¢ jednak, ze opracowywane i wdrazane pod szyldem promocji
zdrowia, zgodne z wytycznymi medycyny jako nauki, programy prozdrowotne
nie zawsze przynosza zadowalajace rezultaty. Zalecenia prozdrowotne sg bowiem
z réznych wzgledéw stosowane w zyciu codziennym selektywnie oraz natrafia-
ja na opor réznorodnych $rodowisk spotecznych. Do optymalizacji skutecznosci
dziatan prozdrowotnych niewatpliwie moga si¢ przyczynic¢ rzetelne i oparte na
empirii badania z zakresu socjologii zdrowia i medycyny, koncentrujace si¢ na
szeroko rozumianych kategoriach zdrowia i choroby, analizowanych w kontekscie
zycia codziennego.

Skladajace sie na niniejszy tom artykuty sa préba analizy uwarunkowan zdro-
wia i choroby w réznych kontekstach spolecznych. Laczy je poszukiwanie odpo-
wiedzi na pytania - kiedy i dla kogo zdrowie staje si¢ wartoscig istotna w zy-
ciu codziennym oraz jak definicja sytuacji w sprawach zwigzanych ze zdrowiem
i chorowaniem determinuje indywidualne i kolektywne dziatania os6b zdrowych
i chorych?

W pierwszym tekscie Maja Drzazga-Lech, Monika Kteczek i Marta Ir kon-
centrujg sie na zdrowiu w do$wiadczeniach i dziataniach 0séb rozwijajacych sie
wedlug autystycznego wzorca. Tekst jest wynikiem jako$ciowej analizy tresci pol-
skich blogéw samorzecznikéw autyzmu. Autorki analizowaly, jak aktywisci, kto-
rzy zajmuja sie autyzmem, do$wiadczajg zdrowia i jak wypowiadaja si¢ na temat
zdrowia 0sdb ze spektrum autyzmu. Zalozyly, ze opowiedzenie si¢ przez samo-
rzecznikow za jednym z dwdch sposobow definiowania autyzmu - jako zaburze-
nia badz jako alternatywnego wzorca rozwojowego - znajduje odzwierciedlenie
w propagowaniu ujecia zdrowia jako braku deficytu badz jako dobrostanu fizycz-
nego, psychicznego lub spotecznego. Obie perspektywy definiowania autyzmu in-
terpretowaly w odniesieniu do proceséw medykalizacji i demedykalizacji.

W drugim tekscie Tomasz Kasprzak podejmuje problematyke sprzezonej nie-
pelnosprawnosci sensorycznej. Na podstawie badan wlasnych rekonstruuje $wiat
spoleczny 0séb gluchoniewidomych i ich zmagania z problemem jednoczesnego
uszkodzenia zmystu stuchu i wzroku. Wykorzystujac ramy teoretyczne interak-
cjonizmu symbolicznego, stawia pytanie: w jaki sposob jednoczesne uszkodzenie
stuchu i wzroku wplywa na indywidualna biografie i konstruowanie $wiata spo-
tecznego? Osoby gluchoniewidome, ktére wzigty udzial w badaniu, miaty okazja
zreinterpretowa¢ zmiany, ktore zaszly w nich samych, ich sposobach warto$cio-
wania i relacjach z innymi osobami.

Agnieszka Choinska odwoluje si¢ do koncepcji form kapitatu Pierrea Bour-
dieu i analizuje ich wptyw na zdrowie psychiczne. Autorka wykorzystata w tym
celu opracowania badawcze i pogladowe dotyczace probleméw zdrowia psy-
chicznego oraz raporty z badan nad zdrowiem psychicznym mtlodziezy szkolne;.
Metoda Bourdieu postuzyta do kategoryzacji i opisu doswiadczen zdrowotnych,
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m.in. w odniesieniu do do$wiadczenia mlodziezy polskiej. Autorka poszukiwata
odpowiedzi na pytanie: w jaki sposob formy kapitalu wplywaja na powstawanie
choréb psychicznych mlodziezy? Na podstawie analizy wyszczegélnita czynniki
spoleczne, ktore odgrywaja istotng role w powstaniu chordb oraz wskazala etio-
logie schorzen psychicznych, najczesciej wymienianych i doswiadczanych przez
mlodziez szkolng.

Tekst Jacka Mianowskiego dotyczy indywidualnej i zbiorowej wspolpracy osob
chorych onkologicznie i zdrowych. Swiat zycia codziennego jest tutaj rozumiany
zgodnie z zalozeniami fenomenologii spolecznej jako $wiat, w ktérym osoby cho-
re we wspoélpracy z innymi chorymi oraz osobami zdrowymi probuja zaadapto-
wac sie do rzeczywistosci, jakg wyznacza rak. Tekst odpowiada na pytanie: w jaki
sposob osoby chore onkologicznie mogg radzi¢ sobie z chorobg nowotworowa?
Na podstawie badan wlasnych autor analizowal zalozenia i realizacje akcji profi-
laktycznej ,OnkoMarsz Granicami Polski”. Jest to jeden z projektéw adaptacji do
choroby onkologicznej, jakg proponuje Fundacja OnkoRejs — Wybieram Zycie.
W wyniku analizy zostaly zrekonstruowane zakres i formy wspodtpracy uczestni-
kéw OnkoMarszu oraz okreslono znaczenie, jakie dla uczestnikéw OnkoMarszu
miata wspotpraca motywowana chorobg onkologiczna.

Zapraszajac Panstwa do lektury, zywimy nadzieje, ze zawarte w niniejszym
tomie refleksje stang si¢ przyczynkiem do podejmowania wnikliwych badan na
temat zdrowia i choroby jako istotnych elementéw zycia codziennego.
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