Niepelnosprawnos¢. Dyskursy pedagogiki specjalnej
Nr 54/2025

Disability. Discourses of special education
No. 54/2025

Ewa Grudziewska

Akademia Pedagogiki Specjalnej im. Marii Grzegorzewskiej
ORCID: 0000-0003-2353-0197
https://doi.org/10.26881/ndps.2025.54.04

Marta Mikotajczyk

Akademia Pedagogiki Specjalnej im. Marii Grzegorzewskiej
ORCID: 0000-0002-7920-8503
https:/doi.org/10.26881/ndps.2025.54.04

Poczucie godnosci a poczucie wlasnej skutecznosci
i samoocena 0sOb z niepelnosprawnoscia ruchowa —
komunikat z badan

Samoocena i poczucie wlasnej skutecznosci s istotnymi kategoriami wywierajacymi wplyw na
funkcjonowanie jednostki. Uogdlniajac mozna powiedzie¢, Ze dotycza one postrzegania siebie
i swoich mozliwosci i w tym kontekscie maja zwigzek z podejmowanymi przez dang osobe dzia-
laniami. Celem artykulu bylo przedstawienie wynikéw badan na temat uwarunkowan poczucia
wlasnej godnosci 0séb z niepelnosprawnoscia ruchowa. Analizy statystyczne ujawnily, ze poczu-
cie wlasnej uogoélnionej skutecznosci jest predykatorem nastepujacych wymiaréw poczucia
wlasnej godnosci: utraty, relacyjnego oraz doswiadczania, zag samoocena nie wplywa istotnie sta-
tystycznie na poczucie wlasnej godnosci.

Stowa kluczowe: niepelnosprawno$¢ ruchowa, poczucie wiasnej skutecznosci, samoocena, poczu-
cie wlasnej godnosci

Sense of dignity versus sense of self-efficacy and self-esteem
among persons with physical disabilities — research reports

Self-esteem and self-efficacy are important categories that affect the functioning of an individual.
Generalizing it may be said that they refer to the perception of oneself and his/her abilities and in
this context they are related to the actions taken by a person. The aim of the article was to present
a research results on the determinants of self-dignity of people with physical disabilities. Statistical
analyzes revealed that the sense of self-efficacy is a predictor of the following dimensions of self-
dignity: loss, relational and experience, but self-esteem does not have a statistically significant
effect on self-dignity.
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Wprowadzenie

Z komunikatu opublikowanego przez Centrum Badania Opinii Spolecznej
z 2017 r. wynika, ze 60% ankietowanych bylo zdania, ze Polacy maja dobry stosu-
nek do os6b niepelnosprawnych. Co trzecia osoba (35%) uznala, Ze jest on zty, za$
5% nie miato na ten temat zdania. Poréwnujac otrzymane wyniki z danymi z 2007 r.
mozna zauwazy¢, ze w ciagu dekady stosunek ten ulegl poprawie: wowczas 45%
bioracych udziat w eksploracji oceniata go jako dobry, 48% jako zly, a 8% oséb
trudno bylo udzieli¢ odpowiedz. Trzeba jednak podkresli¢, ze wedlug autorki
raportu, Malgorzaty Omyty-Rudzkiej, poréwnywalnoé¢ danych, cho¢ widoczna,
jest jednak ograniczona. O ile, w edycji z 2017 r. uzyto terminu ,0osoba niepetno-
sprawna” (ale jeszcze nie ,0soba z niepelnosprawnoscia”), o tyle w 2007 r. po-
slugiwano sie zwrotem ,inwalida” (Omyla-Rudzka, Centrum Badania Opinii
Spolecznej, 2017: 9). Warto tez zwrécié uwage, ze na odbidr oséb z niepelno-
sprawnosciag ma wplyw dystans i ich bezposrednia znajomos¢. Z raportu wynika
bowiem, ze o dobrym stosunku bylo przekonanych 68% uczestnikéw, ktérzy nie
znaja nikogo z niepelnosprawnoscia, i 53% dos$wiadczajacych jej (tamze).

Pomimo to przytoczone wyniki napawaja optymizmem z dwéch powodéw.
Po pierwsze, nie stosuje si¢ juz w nich terminéw inwalida czy kaleka. Jest to o tyle
wazne, ze coraz wiecej osoéb ma $§wiadomos¢ ich niepoprawnosci (choc jeszcze nie
Wszyscy uzywaja zwrotu przyjetego przez specjalistow zwiazanych z pedagogika
czy socjologia osoba z niepetnosprawnoscig, ktéry podkresla ich godnos¢ i réownosc).
Po drugie pokazuja, Ze z roku na rok odbiér oséb z niepelnosprawnosciami po-
prawia sie.

Jednakze, w przypadku oséb z niepelnosprawnoscig ruchowa, ktére stanowig
najliczniejsza grupe wsréd wszystkich niepelnosprawnych w Polsce (www.nie
pelnosprawni.gov.pl), nadal funkcjonuja stereotypy na ich temat. Uwaza sie np.,
Ze s3 wrogo nastawione do spoleczenstwa (Bleszyniska 2001: 87), niesamodzielne
i zawsze potrzebuja pomocy. Konieczno$¢ proszenia o pomoc moze prowadzi¢ do
poczucia bycia gorszym, slabym, niezaradnym. To z kolei przeklada sie na od-
czuwanie wlasnej godnosci.

Poczucie wlasnej godnosci przejawia si¢ w réznych sytuacjach zyciowych,
np.:

- w sytuacji podejmowania waznych decyzji zyciowych, np. zawarcie zwigzku
malzenskiego;

— W sytuacji zaangazowania sie w realizacje celéw wyraznie zakotwiczonych
aksjologicznie, kiedy cztowiek robi co$ waznego i wartoSciowego;

— w sytuacji kierowania sie podstawowym zaufaniem i szacunkiem dla drugie-
go cztowieka, np. przebaczenie drugiej osobie;
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— W sytuacji uczestniczenia w sytuacjach podnioslych i zwigzanych z warto-
$ciami wyzszymi o charakterze religijnym, moralnym, estetycznym czy po-
znawczym (Oles, 2012, s. 96).

Ta za$ jest wartosScig zapisana i zagwarantowang przez kluczowe dokumenty
prawne. W preambule do Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej zapisano, ze jest
ona przyrodzona. Podkreslono to takze w Konwencji ONZ o prawach oséb nie-
petnosprawnych. Godno$¢ rozumiana jest jako szacunek dla siebie i innych,
podmiotowo$é, autonomia oraz wlasna wartos¢. Jest nam dana ze wzgledu na
fakt bycia istotg ludzka (Marianski 2016: 13). Godnos$¢ ma tez wymiar osobisty.
W tym ujeciu jest traktowana jako zmienna psychologiczna. Skladaja sie na nia:

— szacunek do samego siebie — opiera sie na posiadaniu hierarchii wartosci
i dziataniu zgodnie z nimj;

— zaufanie do siebie i swoich mozliwosci — zwigzane z podejmowaniem zadan
zyciowych;

— pelna akceptacja siebie — obejmujgca $§wiadomos¢ mocnych i stabych stron
(Brudek, Steuden 2017: 82).

Takie rozumienie godnosci uzasadnia jej powiazania z samooceng, rozumiang
jako subiektywnym osadem o sobie. Mozna wiec zaklada¢, ze godnosc jest deter-
minowana przez samoocene i poczucie wlasnej skutecznosci.

Problematyka poczucia godnosci oséb z niepelnosprawnoscia ruchowa bywa
podejmowana przez psychologéw czy pedagogéw. W psychologii godnos¢ jest
rozpatrywana w kontekscie godnosci osobowosciowej rozumianej jako postawa,
cecha indywidualna odnoszaca sie do charakteru jednostki, motywujaca jej po-
stepowanie, styl Zycia czy system wartosci. Jej degradacja moze prowadzi¢ do
degradacji osobowosci (Podrez 2003: 21).

W pedagogice za$, zwlaszcza w pedagogice personalistycznej, zaklada sie, ze
istota procesu wychowania jest pomoc w stawaniu sie osobg (Sliwerski 1995: 1;
Chudy 2006: 56). Osoba ludzka jest wyposazona w cechy ontyczno-aksjologiczne,
wartosci bytu ludzkiego: wolnos¢, prawde, cielesnosé. Godnos¢ zas jest ,wartoscia
nadbudowujaca”, ktéra , przenika wszystkie wymiary bytu i dziatania czlowieka”,
wynika z samego faktu istnienia (Chudy 2006: 57-58) i jest jest niezbywalna. Jak
uwazal Jerzy Bagarowicz, wzmacnianie Swiadomosci znaczenia wlasnej godnosci
jest waznym wymogiem wychowawczym (Bagarowicz 1999: 99-115).

W tym miejscu warto wspomnie¢ o badaniach Bernadety Szczupal, zrealizo-
wanych z udzialem 344 uczniéw w wieku 17-19 lat. Pokazaly one, ze dla mlo-
dziezy z niepelnosprawnoscia ruchowa godnos$¢ byla definiowana m.in. jako
zbiér zasad, wedlug ktérych nalezy zy¢ i jako prawa przystugujace kazdemu
(Szczupat 2009: 400-403), zas na jej doswiadczanie miaty wplyw, np. bariery na-
potykane w codziennym funkcjonowaniu, ktére zmuszaly do proszenia o pomoc.
Wykonane przez B. Szczupal wywiady pokazaly takze, ze u niektérych respon-
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dentéw, ktérzy akceptowali siebie i mieli Swiadomosci swoich mocnych i stabych
stron, takie postrzeganie siebie ulegalo zmianie na skutek niewtasciwych zacho-
wan i ocen wydawanych przez petnosprawnych (tamze, 316-317).

Tytul prezentowanego artykutu skiania do wyjasnienia jeszcze dwoch pojeé,
jakimi sa: samoocena i poczucie wlasnej skutecznosci. Mozna bowiem przypusz-
czaé, ze ich rozumienie i doswiadczanie beda mialy wplyw na poczucie godnosci
osobistej 0s6b z niepelnosprawnoscig ruchowa.

Samoocena 0s6b z niepelnosprawnoscia

Samoocena rozumiana jest jako stosunek czlowieka do samego siebie, do cha-
rakteryzujacych go wlasciwosci (Siuta 2010: 254). Wedlug Morrisa Rosenberga jest
ona globalna, pozytywna lub negatywna, percepcja wlasnej osoby i stanowi jeden
z subiektywnych elementéw koncepcji Ja. O wysokiej samoocenie mozna moéwic,
gdy dana osoba ma przekonanie, ze jest wartoéciowa i wystarczajaco dobra. Nie
oznacza to, ze uwaza siebie za lepsza od innych (Rossenberg 1965: 30-31). Jak
pisze Pawel Borowiecki, samoocena stanowi pewnego rodzaju teorie¢ na swdj
wlasny temat i odnosi sie przede wszystkim do wewnetrznych czynnikéw,
wplywajacych na realizacje stawianych sobie celéw (Borowiecki 2015: 109). Moze
ona dotyczy¢ calej osoby lub jej konkretnych aspektéw, takich jak: kompetencje
w poszczegodlnych aspektach funkcjonowania, umiejetnosci czy inteligencja (Stre-
lau 2000: 579). Samoocene definiuje sie takze jako poziom warto$ciowania samego
siebie, ktore moze by¢ pozytywne lub negatywne (Reber 2000: 508). Pierwsze
oznacza samoakceptacje, wiare we wlasne sity i umiejetnosci. Drugie za$, samood-
tracenie, nieufnos¢ wobec siebie, poczucie nizszosci i brak wiary w siebie (Boro-
wiecki 2015: 112). Obraz wlasnej osoby moze tez by¢ ujmowany ze wzgledu na
jego zgodnos¢ ze stanem faktycznym. W tym przypadku wyréznia sie samoocene
trafng i nieadekwatna. Trafna odnosi sie do sytuacji, w ktérej jednostka akceptuje
fakt swojej zmiennosci, tj. gdy konfrontuje ocene siebie z posiadanym do$wiad-
czeniem, opinig innych i krytycznym stosunkiem do siebie. Nieadekwatna z kolei
(zawyzona, zanizona, niestabilna) nie odpowiada jej faktycznym mozliwosciom
(Niebrzydowski 1976: 53).

Samoocena jest uwarunkowana wieloma czynnikami. Jego ksztaltowanie
rozpoczyna sie na samym poczatku zycia danej osoby (Borowiecki 2015: 114).
Bezdyskusyjnym jest fakt, ze na ksztaltowanie sie samooceny maja wplyw czton-
kowie rodziny. Wedlug Stanistawa Kawuli, od momentu narodzin az do $mierci,
jednostka pozostaje pod wplywem mysli, wartosci i zasad postepowania oséb
tworzacych ja (Kawula 2009: 14). Kazde dziecko potrzebuje bliskoéci i wsparcia
rodzicow. W przypadku dziecka z niepelnosprawnoscia ich psychiczna obecnosé
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i emocjonalna stabilizacja, przy odpowiednich formach rewalidacji, umozliwiaja
pokonywanie trudnosci zwiazanych z ograniczong samodzielnoscia (Marat 2014:
438). Zatem im wieksze zaangazowanie i zainteresowanie rodzicéw (ale nie wyre-
czanie) sprawami dziecka z niepelnosprawnoscia (takze ruchowaq) i im wiekszy
stopien jego akceptacji, tym bardziej pozytywne postrzeganie siebie.

Wéréd czynnikéw wplywajacych na ksztaltowanie sie samooceny przez oso-
by z niepelnosprawnoscia wymienia si¢ réwniez srodowisko réwiesnicze (Maje-
wicz 2002: 58). W poczatkowych latach zycia dziecka powstawanie i angazowanie
sie w grupy rowieénicze wiaze sie z naturalna, odczuwana przed nie potrzeba
zabawy i kontaktu z innymi, bedgcymi w podobnym wieku osobami. Z biegiem
czasu grupy te zaczynajq pelni¢ bardziej odpowiedzialne funkgcje. Jak uwaza Ta-
deusz Pilch, w okresie dorastania stanowia one uklad odniesienia dla mlodego
czlowieka i wywieraja wplyw na jego orientacje zyciowa (Pilch 1995: 177).
W przypadku dziecka doswiadczajacego niepelnosprawnosci uczestnictwo
w grupie rowiesniczej moze by¢ utrudnione, ograniczone lub nawet niemozliwe.
Jego zakres wynika zaréwno z deficytow w poruszaniu sie, postugiwaniu zmy-
stami, wyrazaniu swoich potrzeb, umiejetnosci komunikowania sie z innymi. Jest
tez uzalezniony od postaw rodzicéw i opiekunéw — na ile oswoili sie z niepelno-
sprawnoscia, wroéli i zautonomizowali swoja role.

Trzecim czynnikiem jest rodzaj i czas wystapienia niepelnosprawnosci. W li-
teraturze przedmiotu zaznacza sie, ze utrata sprawnosci jest odbierana (przez
osobe z niepelnosprawnoscig, ale i jej rodzine) jak sytuacja kryzysowa. Towa-
rzysza jej silne, nieprzyjemne emocje, takie jak: rozpacz, poczucie krzywdy, bez-
radnos¢ i lek (Twardowski 2008: 21). Akceptacja niepelnosprawnosci nie przycho-
dzi od razu. W ujeciu modelowym, po fazie szoku i kryzysie mozliwe jest kon-
struktywne przystosowanie sie do sytuacji i zamiast buntu (,Dlaczego ja?”)
pojawia sie refleksja nad przysztoscia (,Co zrobi¢, by usprawni¢ funkcjonowanie
osoby z niepelnosprawnoscia?”). Wedlug Piotra Majewicza reakcje osob, ktore
doswiadczajg niepelnosprawnosci wrodzonej, sa mniej gwaltowne niz tych,
u ktérych niepelnosprawnos¢ pojawila sie nagle (Majewicz 2002: 58). W ich przy-
padku obraz wlasnego Ja ulega diametralnej zmianie, pojawia si¢ brak wiary we
wlasne sily, poczucie bycia gorszym, wadliwym i uzaleznionym od czyjej$ pomo-
cy. Jak zauwaza Pawel Borowiecki, dodatkowo musza one uporac sie z poczuciem
straty — sprawnosci lub w pewnym zakresie zdrowia (Borowiecki 2015: 6).

Czwarty czynnik wplywajacy na obraz samego siebie dotyczy zaspokojenia
potrzeb. P. Majewicz twierdzi, ze frustracje miodych oséb z dysfunkcjami
narzadéw ruchu dotycza w tym obszarze m.in.: ograniczonych mozliwosci poru-
szania sie w Srodowisku, rozporzadzania soba i swoja przyszloscia, wykluczenia
z grupy, dokuczania i drwin ze strony innych przy jednoczesnym poczuciu nie-
zdolnosci do obrony czy utraty anonimowosci (tamze).
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Jak zauwaza Agnieszka Bochniarz, oddzialywanie samooceny na postepowa-
nie czlowieka jest wielostronne. Sposéb postrzegania siebie ma wplyw na reakcje
danej osoby na stawiane przed nia zadania, charakter relacji z innymi ludzmi oraz
na skuteczno$¢ podejmowanych przez nig dziatan (Bochniarz 2018: 210). Zauwa-
Za sie, ze osoby z wysoka samooceng poszukuja wyzwan, stawiaja sobie warto-
Sciowych cele, sa lepiej przygotowane, aby radzi¢ sobie z napotykanymi trudno-
Sciami (Kirenko, Sarzynska 2010: 94-98). Co wiecej, osoby z wysoka samooceng
twierdza, Zze sa bardziej lubiane, bardziej atrakcyjne, maja lepsze relacje i robig
lepsze wrazenie na innych niz osoby z niska samoocena (Alhumaid, Said 2023: 2).

Dotychczas wykonane badania na temat samooceny 0séb z niepelnospraw-
nosciami, ukazujg niejednoznaczne wyniki (Kroplewski i in. 2018: 49). Grazyna
Aondo-Akaa zauwaza, ze trudno jest opracowac jednoznaczng charakterystyke
samooceny 0s6b z niepelnosprawnoscig ruchows, a zwlaszcza z wrodzong (Aondo-
-Akaa 2021: 144). Istniejg opracowania, w ktoérych podkreéla sie, ze osoby z nie-
pelnosprawnoscia ruchowa maja nizsza niz ich sprawni réwiesnicy, samoocene.
Sa tez analizy prezentujace odmienne rezultaty: poziom samooceny uczniéw
uczeszczajacych do szkol integracyjnych z pelnosprawnymi kolegami nie réznit
sie (Kroplewski i in. 2018: 49). Brak jednoznacznego rezultatu jest dowodem, ze —
istotnie — postrzeganie siebie jest cechg indywidualng, ale uzalezniong od szeregu
czynnikow. Jest tez zacheta do prowadzenia kolejnych eksploracji na ten temat.

Poczucie wlasnej skutecznosci oséb z niepelnosprawnoscia

Wilasna skuteczno$¢, nazywana tez samoskutecznoscig lub kompetencja, ro-
zumiana jest jako przekonanie danej osoby, Ze jest w stanie osiggna¢ postawiony
sobie konkretny cel. Jak zaznaczajg Nina Ogifiska-Bulik i Zygfryd Juczynski, ko-
nieczne jest rozdzielenie poczucia wlasnej skutecznosdci od oczekiwania pozy-
tywnych lub negatywnych skutkéw dzialania. Poczucie to oznacza przeswiad-
czenie, ze jednostka potrafi sobie poradzi¢ nawet w trudnej dla niej sytuacji, nie
daje jednak gwarangji takiego rezultatu (Ogifska-Bulik, Juczynski 2010: 161). Po-
wolujac sie na opracowania Alberta Bandury zaznaczaja oni, ze przekonanie
o wlasnej skutecznosci moze by¢ ksztaltowane m.in. poprzez:

— doswiadczenia bezposrednie — tj. zwiazki pomiedzy wysitkiem, a rezultatem;
— doswiadczenia posrednie — zdobywane poprzez obserwacje dziatania innych;
- doswiadczenia symboliczne — dotyczace przykladéw innych oséb;

— stany fizjologiczne i wzbudzane emocje (tamze).

Badania na temat wlasnej skutecznosci pokazuja, ze ludzie przewaznie unika-
ja aktywnosci, w ktérych nie czujg sie pewni. Angazujq sie za to w te, ktére ich
zdaniem s realne do wykonania i majg szanse na pozytywny skutek (Batory i in.
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2016: 71). Do tego, im bardziej dana osoba jest przekonana o wlasnej skutecznosci,
tym stawia przed soba zadania trudniejsze do realizacji i wklada wiecej wysitku
w ich osiagniecie (Juczyniski 2000: 30). Jak zauwaza Stanistawa Byra, w przypadku
0s6b z niepelnosprawnosciag ruchowa nalezy dostrzec sprzezenie pomiedzy efek-
tywnoscig radzenia sobie z trudno$ciami blokujacymi realizacje celéw a ich po-
czuciem wlasnej skutecznosci. Jej wysoki poziom moze bowiem usprawniac ra-
dzenie sobie z problemami, ale tez efekty osiggane w procesie radzenia mogg
ksztaltowac lub wzmacnia¢ poczucie wiasnej skutecznosci. Analogicznie: pojawia-
jace sie niepowodzenia mogg za$ oslabia¢ przekonanie o wlasnej skutecznosci
(Byra 2011: 129).

Poczucie wlasnej skutecznosci wiaze sie¢ z zachowaniami prozdrowotnymi,
np. z regularnym praktykowaniem ¢wiczen fizycznych (tamze: 13). W odniesie-
niu do 0séb z niepelnosprawnos$ciami zaznacza sie jego powigzania z rehabilitacja
(Byra 2011: 128). Trudno$ci w poruszaniu sie, w wykonywaniu poszczegdlnych
sekwencji ruchowych moga generowa¢ przekonanie o wlasnej bezradnosci i za-
leznosci od innych. Takie postrzeganie siebie moze z kolei przekladac sie na niska
samoocene i poczucie wlasnej godnosci. Ze wzgledu na istniejgce uwarunkowa-
nia istotne jest wiec, by w pracy terapeutycznej z osobami z niepelnosprawno-
Sciami podnoszenie samoskutecznosci bylo jednym z jej celéw. Dzieki temu moz-
liwe bedzie takze podniesienie poziomu zadowolenia z siebie i z zycia (Rogowska,
Zmaczynska-Witek, Mazurkiewicz, Kardasz 2020: 6).

W literaturze podkreéla sie, ze odczuwanie i interpretowanie wilasnej godno-
$ci uwarunkowane sg m.in. samooceng i samoskuteczno$cig. Wiara we wlasne
mozliwosci warunkuje aktywno$¢ w dzialaniu, co przyczynia sie do lepszego
przystosowania sie¢ danej osoby do aktualnej sytuacji. Wysoki poziom wlasnej
skutecznosci sprzyja nie tylko stawianiu sobie nowych celéw, ale i ich konse-
kwentnej realizacji. Ponadto pozwala zachowa¢ godno$¢ i szanowaé godnosé
innych. Satysfakcjonujace relacje z innymi ludZmi przekladajg si¢ na lepsze sa-
mopoczucie (Bafika 2016: 35). Z kolei niski poziom samoskutecznosci powoduje
odczuwanie porazki zyciowej, wycofanie i brak wiary w siebie. Mozna wiec po-
wiedzie¢, ze samoocena i wlasna skuteczno$¢ nie tylko wzajemnie si¢ warunkuja,
ale i wplywajq na odczuwanie godnosci.

Badania wlasne — metodologia i charakterystyka badanych
Celem prowadzonych badan bylo ustalenie predyktoréw poczucia wiasnej

godnosci u oséb z niepelnosprawnoscia ruchowa. W zwiazku z tym sformulowa-
no nastepujace pytania badawcze:
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1) Czy poczucie wlasnej uogdlnionej skutecznosci oraz samoocena determinuja
poczucie wlasnej godnosci w analizowanych wymiarach, jak i wyniku ogdl-
nym u 0s6b z niepelnosprawnoscia ruchowa?

2) Czy zmienne socjodemograficzne, takie jak: ple¢, wiek, stan cywilny, wy-
ksztalcenie, aktywno$¢ zawodowa, czas powstania niepelnosprawnosci de-
terminujg poczucie wlasnej godnosci 0so6b z niepelnosprawnoscia ruchowa?
Hipoteza robocza do pierwszego pytania badawczego zaklada, ze poczucie

wlasnej skutecznosci i samoocena istotnie wplywaja na poczucie wlasnej godno-

Sci w analizowanych wymiarach, jak i wyniku ogélnym. Poglad ten potwierdzajq

wyniki badan prowadzonych przez E. Grudziewska i A. Lewicka-Zelent (2020:

137-143) wsréd oséb odbywajacych kare pozbawienia wolnosci, ktére wykazaly,

ze poczucie wlasnej skutecznosci istotnie wplywa na poczucie wlasnej godnosci

zaréwno w zakresie wyniku ogdlnego, jak i poszczegélnych wymiaréw.

Z kolei hipoteza druga zaklada, Ze analizowane zmienne socjodemograficzne,
tj. ple¢, wiek, stan cywilny, wyksztalcenie, aktywno$¢ zawodowa, czas powstania
niepelnosprawnosci utworza modele korelacyjne z poczuciem wlasnej godnosci.
Badania prowadzone przez P. Brudka i S. Steuden wsréd senioréw wykazaly, ze
ple¢ badanych istotnie r6znicowala globalne poczucie wlasnej godnosci (2017: 87).

Badania przeprowadzono wsrdéd 98 oséb z niepelnosprawnoscia ruchowa,
w tym 53 kobiet oraz 45 mezczyzn. Wiek badanych oséb zawiera sie w przedziale
19-55 lat, srednia wieku w badanej grupie wynosi 35 lat. Uwzgledniajac stan cy-
wilny badanych 0séb to 36 z nich jest panng/kawalerem (36,7%), 24 osoby pozo-
staja w zwigzku malzenskim (24,5%), w zwiazku nieformalnym zyjg 24 badane
osoby (24,5%), 12 oséb jest rozwiedzionych (12,2%), natomiast dwie osoby (2,2%)
sa wdowa/wdowcem. Jezeli chodzi o wyksztalcenie to wsréd badanych oséb
z niepelnosprawnoscig 33 osoby legitymuja sie wyksztalceniem podstawowym
(33,7%), 38 0séb ma wyksztalcenie zawodowe (38,8%), 22 osoby wyksztalcenie
Srednie (22,4%), natomiast pie¢ oséb z niepelnosprawnoscia bioracych udzial
w badaniu ma wyksztalcenie wyzsze (5,1%). Zapytano réwniez badane osoby
o ich aktywnosé¢ zawodowa. Wéréd badanych najliczniejsza grupe stanowia oso-
by pracujace (41,8%). Blisko 25% badanych pobiera rente z tytutu niezdolnosci do
pracy oraz pracuje zawodowo. Jedna pigta oséb z niepelnosprawnoscia ruchowa
objetych badaniami pozostaje bez pracy, zas 13,3% utrzymuje sie z renty. Ostatnia
zmienna socjodemograficzng uwzgledniong w badaniach byl czas nabycia nie-
petnosprawnosci. I tak oséb z niepelnosprawnoscia ruchowa od urodzenia jest
65 (66,3%), natomiast 33,7% to osoby, ktére nabyly niepelnosprawnos¢ w trakcie
zycia (w zwiazku z przebytg choroba lub wypadkiem).

Material empiryczny zebrano przy zastosowaniu metody sondazu diagno-
stycznego, stosujac technike ankiety. Narzedziem badawczym byl Kwestionariusz
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Poczucia Wlasnej Godnosci (KPWG-3) autorstwa P. Brudka i S. Steuden. Kwe-
stionariusz sklada sie z 36 stwierdzen, tworzacych cztery wymiary: Poznawczy,
Relacyjny Utraty i Doswiadczania, a zadaniem badanej osoby jest dokonanie oce-
ny na 5-stopniowej skali, na ile zgadza sie z kazdym z nich. Wymiar poznawczy
okresla, w jakim stopniu jednostka traktuje poczucie wlasnej godnosci jako spo-
sOb postrzegania siebie i wlasnego funkcjonowania. Wymiar utraty odzwierciedla,
na ile utrata poczucia wlasnej godnosci wplywa na funkcjonowanie w sferze
emocjonalnej i stosunku do siebie. Wymiar relacyjny ujawnia, w jakim stopniu
osoba do$wiadcza poczucia wlasnej godnosci poprzez tworzenie i utrzymywanie
wiezi z innymi ludZmi, natomiast wymiar doS§wiadczania okresla, w jakim stopniu
osoba podejmuje refleksje nad poczuciem wlasnej godnosci w sytuacjach trud-
nych lub konfliktowych, w ktérych istnieje ryzyko naruszenia poczucia wlasnej
godnosci oraz w momentach i decyzjach zyciowo waznych (Steuden 2011).
Wskazniki rzetelnosci (a-Cronbacha) dla poszczegodlnych skal wahaja sie od .87 do
91 (Brudek, Steuden 2017: 85). Analize statystyczna przeprowadzono przy zasto-
sowaniu programu SPSS Statistics 28.0.

Wyniki badan wlasnych

Aby okresli¢ predyktory poczucia wilasnej godnosci wéréd oséb z niepelno-
sprawnoscia ruchowq zastosowano analize regresji wielokrotnej. Przeprowadzo-
na analiza statystyczna pozwolila ustali¢, jaki procent wariancji zmiennej zaleznej
(wymiary poczucia wiasnej godnosci i wynik ogdlny) jest wyjasniany przez zmien-
ne niezalezne, tj. poczucie wlasnej uogdlnionej skutecznosci, samoocene, ple¢, wiek,
stan cywilny, wyksztalcenie, aktywno$¢ zawodowa oraz czas powstania niepelno-
sprawnosci. Szczegdtowe wyniki zaprezentowano w tabelach od 1 do 10.

Tabela 1. Wyniki analizy regresji wielokrotnej zmiennej zaleznej Globalne poczucie
wlasnej godnosci — wynik ogélny oraz zmiennych niezaleznych GSES, SES

Globalne poczucie wtasnej godnos$ci — wynik og6lny
Model R = 0,203; R: = 0,041; F (2,041); p < 0,136
B B t P
GSES 0,448 -0,196 -1,912 0,059 ~
SES 0,113 0,027 0,259 0,796
Objadnienia: ~ — poziom zblizony do istotnego p < 0,05

Zrédlo: badania wiasne.

Z danych przedstawionych w tabeli 1 wynika, ze wyodrebniono jeden model
korelacyjny, ktéry obejmuje dwa elementy, przy czym zadna ze zmiennych nie
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kréluje istotnie statystycznie ze zmienng zalezng, tj. poczuciem wlasnej godnosci —
wynik ogdlny. Mozna jedynie zaobserwowac¢ tendencje w zakresie poczucia wla-
snej uogodlnionej skutecznosci do wplywania na poczucie wlasnej godnosci u oséb
badanych z niepetnosprawnoscig ruchowa (p < 0,059) (tabela 2).

Tabela 2. Wyniki analizy regresji wielokrotnej zmiennej zaleznej Wymiar poznawczy
poczucia wlasnej godnosci oraz zmiennych niezaleznych GSES, SES

Wymiar poznawczy
Model R = 0,068; R: = 0,005; F (0,221); p < 0,802
B B t P
GSES 0,039 0,045 0,431 0,668
SES -0,070 -0,043 0,410 0,683

Zrédlo: badania wiasne.

Podobnie, jak we wczes$niejszym modelu, réwniez w zakresie wymiaru po-
znawczego poczucia wlasnej godnosci zadna ze zmiennych niezaleznych, czyli
poczucie wlasnej skutecznosci i samoocena nie utworzyly modelu korelacyjnego,
co oznacza, ze nie determinuja one postrzegania siebie i wlasnego funkcjonowa-
nia przez osoby z niepelnosprawnoscig ruchowsq (tabela 3).

Tabela 3. Wyniki analizy regresji wielokrotnej zmiennej zaleznej Wymiar utraty poczucia
wilasnej godnosci oraz zmiennych niezaleznych GSES, SES

Wymiar utraty
Model R = 0,207; R: = 0,043; F (2,133); p < 0,124
B B t p
GSES 0,260 0,206 2,009 0,047*
SES -0,016 -0,007 -0,068 0,946

Objasnienia: * — poziom istotnosci p < 0,05

Zrédlo: badania wiasne.

Inny od poprzedniego model regresji wielokrotnej otrzymano w odniesieniu
do zmiennej zaleznej, jaka jest wymiar utraty poczucia wlasnej godnosci. W ni-
niejszym modelu poczucie wlasnej skutecznosci tworzy dodatni zwigzek z wy-
miarem utraty. Otrzymany wynik réwnania regresyjnego wskazuje na 4% udziat
analizowanej zmiennej w wyjaénianiu wynikéw zmiennej zaleznej, tj. wymiaru
utraty. Oznacza to, Ze im wyzsze poczucie skutecznosci tym niz poczucie utraty
poczucia wlasnej godnosci wéréd badanych oséb z niepelnosprawnoscia ruchowa
(tabela 4).
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Tabela 4. Wyniki analizy regresji wielokrotnej zmiennej zaleznej Wymiar relacyjny
poczucia wlasnej godnosci oraz zmiennych niezaleznych GSES, SES

Wymiar relacyjny
Model R = 0,059; R: = 0,003; F (0,164); p < 0,849
B B t P
GSES 0,005 0,009 0,089 0,929
SES 0,063 0,060 0,0572 0,569

Zrédlo: badania wiasne.

Analiza danych zawartych w tabeli 4 wskazuje, ze analizowane zmienne
utworzyly jeden model korelacyjny, przy czym ujawnione zaleznosci okazaly sie
by¢ nieistotne statystycznie. Wskazuje to, ze zarowno samoocena, jak i poczucie
wlasnej skutecznosci nie determinujg nawigzywania i podtrzymywania relacji
interpersonalnych przez badane osoby z niepelnosprawnoscia ruchowa (tabela 5).

Tabela 5. Wyniki analizy regresji wielokrotnej zmiennej zaleznej Wymiar doswiadczania
poczucia wlasnej godnosci oraz zmiennych niezaleznych GSES, SES

Wymiar do$wiadczania
Model R = 0,293; R: = 0,086; F (4,470); p < 0,014
B B t P
GSES 0,187 0,281 2,810 0,006*
SES -0,054 -0,044 -0,440 0,661

Objasnienia: * — poziom istotnosci p < 0,05

Zrédlo: badania wlasne

W odniesieniu do wymiaru doswiadczania poczucia wlasnej godnosci oséb
z niepelnosprawnoscia ruchowa zaobserwowano dodatni zwigzek z poczuciem
wlasnej skutecznosci. Otrzymany wynik wskazuje na blisko 9% udzial analizo-
wanej zmiennej w wyjasnianiu wymiaru do$wiadczania poczucia wlasnej godno-
Sci. Skutkuje to tym, ze im wyzsza wlasna skutecznoé¢ tym jednostka czesciej
podejmuje refleksje nad poczuciem wlasnej godnosci, szczegélnie w sytuacjach
problemowych czy tez konfliktowych (tabela 6).

Zastosowanie regresji wielokrotnej wykazalo, Zze zmienne socjodemograficz-
ne, ktére weszly do modelu korelacyjnego z wymiarem poznawczym poczucia
wlasnej godnosci nie utworzyly zwigzkéw istotnych statystycznie. Oznacza to, ze
zaréwno wiek, ple¢, stan cywilny, wyksztalcenie czy tez czas powstania niepelno-
sprawnosci nie wplywaja na sposéb postrzegania siebie w kontekscie poczucia
wlasnej godnosci przez badane osoby z niepelnosprawnoscia ruchowa (tabela 7).
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Tabela 6. Wyniki analizy regresji wielokrotnej zmiennej zaleznej Wymiar poznawczy
poczucia wlasnej godnosci oraz zmiennych niezaleznych pte¢, wiek, stan cywilny,
wyksztalcenie, aktywnos$¢ zawodowa, czas powstania niepelnosprawnosci

Wymiar poznawczy
Model R = 0,302; R: = 0,091; F (1,521); p < 0,180
B B t p
Pte¢ 1,005 0,129 1,219 0,226
Wiek 0,072 0,157 1,508 0,135
Stan cywilny —-0,029 -0,012 -0,111 0,912
Wyksztatcenie -0,791 -0,178 -1,692 0,094
Aktywno$¢ zawodowa 0,056 0,068 0,615 0,540
Elzeifefrfg‘s’;tgxi i 0,183 0,021 0,194 0,846

Zr6dto: badania wiasne.

Tabela 7. Wyniki analizy regresji wielokrotnej zmiennej zaleznej Wymiar utraty poczucia
wlasnej godnosci oraz zmiennych niezaleznych ple¢, wiek, stan cywilny, wyksztalcenie,
aktywnos$¢ zawodowa, czas powstania niepelnosprawnosci

Wymiar utraty
Model R = 0,335; R: = 0,126; F (2,192); p < 0,051
B B t p
Pte¢ -3,529 -0,299 -2,892 0,005*
Wiek -0,129 -0,195 -1,910 0,059 ~
Stan cywilny 0,036 0,010 0,097 0,923
Wyksztatcenie -0,470 -0,073 -0,712 0,479
Aktywno$¢ zawodowa 0,134 0,112 1,034 0,304
Eiifefr?;‘s’;tgv‘; i 0,251 0,020 0,189 0,850

Objadnienia: ~ — poziom zblizony do istotnego p < 0,05; * —p < 0,05

Zrédlo: badania wiasne.

Inny model korelacyjny utworzyly analizowane zmienne niezalezne z wymia-
rem utraty poczucia wlasnej godnosci, poniewaz ple¢ badanych oséb z niepelno-
sprawnoscia ruchowa utworzyla ujemny istotny statystycznie zwiazek z analizo-
wang zmienng (p < 0,05). Mozna wnioskowac na tej podstawie, ze ple¢ determinuje
funkcjonowanie emocjonalne w sytuacji utraty poczucia wlasnej godnosci.
Uwzgledniajac $rednie wyniki uzyskane przez badane kobiety i mezczyzn mozna
stwierdzi¢, ze to kobiety bardziej emocjonalnie reaguja w sytuacji utraty poczucia
wlasnej godnosci i ma to swoje odzwierciedlenie w ich stanie emocjonalnym.
Otrzymany wynik wskazuje na blisko 13% udzial analizowanej zmiennej w wyja-
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$nianiu wymiaru utraty poczucia wlasnej godnosci. To, co nalezy jeszcze podkresli¢
to fakt, ze zaobserwowano tendencje w kierunku wystepowania zaleznosci pomie-
dzy wiekiem a utrata poczucia wlasnej godnosci (p < 0,059) (tabela 8).

Tabela 8. Wyniki analizy regresji wielokrotnej zmiennej zaleznej Wymiar relacyjny
poczucia wlasnej godnosci oraz zmiennych niezaleznych ple¢, wiek, stan cywilny,
wyksztalcenie, aktywno$¢ zawodowa, czas powstania niepelnosprawnosci

Wymiar relacyjny
Model R = 0,414; R: = 0,172; F (3,144); p < 0,008
B B t p
Pte¢ 1,733 0,327 3,246 0,002*
Wiek 0,070 0,235 2,367 0,020*
Stan cywilny 0,036 0,022 0,222 0,825
Wyksztatcenie -0,124 —-0,043 —-0,429 0,669
Aktywno$¢ zawodowa 0,004 0,007 0,065 0,949
Elzeifeflfg‘s’;aa‘;‘; e ~0,113 0,020 ~0,194 0,847

Objasnienia: * - p < 0,05

Zrédlo: badania wiasne.

Podobny model utworzyly dwie zmienne niezalezne, tj. ple¢ i wiek badanych
0s0b z niepelnosprawnoscia ruchowa z wymiarem relacyjnym poczucia wlasnej
godnosci. Odnotowane zwigzki maja charakter dodatni i sg istotne statystycznie
(p < 0,05), pozostale zmienne co prawda weszly do modelu korelacyjnego, jed-
nakze nie determinuja analizowanej zmiennej zaleznej. Otrzymany wynik réw-
nania regresyjnego wskazuje na 17% udzial analizowanej zmiennej w wyjasnia-
niu wynikéw zmiennej zaleznej, jaka jest wymiar relacyjny poczucia wlasnej
godnosci (tabela 9).

Analogiczna sytuacje odnotowano w przypadku zmiennej zaleznej - wymiar
doswiadczania poczucia wlasnej godnosci — réwniez dwie zmienne, tj. ple¢ i wiek
weszly do modelu korelacyjnego, a otrzymany wynik réwnania regresyjnego
wskazuje na 19% udzial analizowanej zmiennej w wyjasnianiu wynikéw zmien-
nej zaleznej, tj. wymiaru doSwiadczania. Powstala zalezno$¢ ma dodatni charak-
ter, co wskazuje, ze mezczyzni czesciej podejmuja refleksje nad poczuciem wia-
snej godnosci w sytuacji trudnej anizeli kobiety (tabela 10).
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Tabela 9. Wyniki analizy regresji wielokrotnej zmiennej zaleznej Wymiar doswiadczania
poczucia wlasnej godnosci oraz zmiennych niezaleznych pte¢, wiek, stan cywilny,
wyksztalcenie, aktywnos$¢ zawodowa, czas powstania niepelnosprawnosci

Wymiar do$wiadczania

Model R = 0,437; R: = 0,191; F (3,578); p < 0,003
B B t p
Pte¢ 1,275 0,206 2,066 0,042*
Wiek 0,090 0,258 2,630 0,010*
Stan cywilny 0,327 0,173 1,751 0,083
Wyksztatcenie —-0,152 —-0,045 -0,456 0,649
Aktywno$¢ zawodowa 0,102 0,162 1,553 0,124
Eia;eifg‘s’;zrxi osci 0,128 0,020 0,190 0,849

Objasnienia: * - p < 0,05

Zrédlo: badania wiasne.

Tabela 10. Wyniki analizy regresji wielokrotnej zmiennej zaleznej Globalne poczucie
wilasnej godnosci — wynik ogélny oraz zmiennych niezaleznych ple¢, wiek, stan cywilny,
wyksztalcenie, aktywno$¢ zawodowa, czas powstania niepelnosprawnosci

Globalne poczucie wtasnej godnosci — wynik og6lny

Model R = 0,255; R: = 0,065; F (1,054); p < 0,396
B B t P

Pte¢ -0,574 0,027 —-0,251 0,802
Wiek -0,129 -0,108 -1,024 0,309
Stan cywilny 0,288 -0,044 -0,416 0,679
Wyksztatcenie 1,970 0,170 1,592 0,115
Aktywno$¢ zawodowa -0,226 -0,105 -0,931 0,354
rclizeifef:;‘s’;tr‘:r“:;oéd 0455 0,020 0,183 0,855

Zrédlo: badania wiasne.

Zastosowanie regresji wielokrotnej wykazalo, Zze zmienne socjodemograficz-

ne, ktére weszly do modelu korelacyjnego z globalnym poczuciem wlasnej god-

nosci nie utworzyly zwiazkéw istotnych statystycznie. Oznacza to, ze zaréwno

wiek, ple¢, stan cywilny, wyksztalcenie czy tez czas powstania niepelnosprawno-
Sci nie wplywajg na sposéb postrzegania siebie w kontekscie poczucia wlasnej
godnosci przez badane osoby z niepelnosprawnoscia ruchowa.
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Whnioski z badan

Prezentowane badania mialy na celu okreslenie uwarunkowan poczucia god-
nosci osobistej wéréd oséb z niepelnosprawnoscia ruchowa. W prowadzonych
analizach uwzgledniono takie zasoby osobiste, jak samoocena i poczucie wlasnej
skutecznosci oraz zmienne socjodemograficzne: ple¢, wiek, czas powstania nie-
pelnosprawnosci (wrodzona vs nabyta), aktywno$¢ zawodowa stan cywilny oraz
wyksztalcenie.

Analizy statystyczne ujawnily, ze poczucie wlasnej uogélnionej skutecznosci
jest predyktorem nastepujacych wymiaréw poczucie wlasnej godnosci: utraty,
relacyjnego oraz doswiadczania. Oznacza to, ze wraz ze wzrostem poczucia wla-
snej skutecznosci wzrasta Swiadomos¢ roli i znaczenia poczucia wlasnej godnosdi,
a takze czesciej osoby te podejmuja refleksje nad wlasng godnoscia w sytuacjach,
w ktérych moze nastapi¢ jej naruszenie, chociazby przez doswiadczanie wyklu-
czenia spolecznego ze strony innych ludzi, procedur czy barier architektonicz-
nych. Jezeli chodzi o wymiar utraty to wysoka wlasna skutecznos¢ sprzyja poste-
powaniu, ktére jest zgodne z wyznawanym systemem wartosci i przyjetymi
zasadami, mozna przypuszczac, ze obnizenie wlasnej skutecznosci bedzie sprzy-
jato postepowaniu niezgodnemu z zasadami i wartoéciami. Otrzymane wyniki sa
czesciowo zbiezne z tymi, jakie otrzymaly E. Grudziewska i A. Lewicka-Zelent
(2020), ktore badaly uwarunkowania poczucia wtasnej godnosci u oséb odbywa-
jacych kare pozbawienia wolnosci. W przypadku oséb przebywajacych w izolacji
wieziennej poczucie wlasnej skutecznosci takze bylo modyfikatorem poczucia
wlasnej godnosci we wszystkich analizowanych wymiarach oraz przy uwzgled-
nieniu zmiennej, jaka byla liczba pobytdw, tj. osoby pierwszy raz przebywajace
w zakladzie karnym vs osoby wielokrotnie w nich przebywajace.

W przypadku zmiennych socjodemograficznych predyktorem poczucia wila-
snej godnosci badanych oséb z niepelnosprawnoscia ruchowa sa plec i wiek réw-
niez w zakresie wybranych wymiaréw, tj. utraty, relacyjnym i doswiadczania.
Brak badan zaréwno w polskiej, jak i zagranicznej literaturze przedmiotu, w ktére
stanowilyby potwierdzenie dla otrzymanych wynikéw czy stanowily punkt wyj-
Scia do poglebionej analizy. To co istotne, to fakt, ze badane kobiety z niepelno-
sprawnoscig ruchowa rzadziej podejmuja refleksje na poczuciem wiasnej godno-
Sci, co moze wskazywag, ze latwiej radza sobie z trudnosciami i problemami, ktére
sa efektem utraty godnosci. Jednakze ten poglad wymaga poglebionych analiz
i uwzglednienia szeregu zmiennych posredniczacych oraz liczniejszej proby ba-
daweczej.

Otrzymanych wynikéw badan nie mozna uogoélnia¢ na cala populacje osob
z niepelnosprawnoscig ruchowa w Polsce, moga by¢ jednak podstawa do prowa-
dzenia badan na wiekszej populacji. Z poznawczego punktu widzenia istotne jest,
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aby wskaza¢ réwniez czynniki, ktére determinujg poczucie godnosci osobistej, np.
zmienne spoleczne zwigzane z systemem pomocy i wsparcia.

Tematyka badawcza poruszona w niniejszym artykule jest niezmiernie rzad-
ko podejmowana, dlatego tez wydaje sie by¢ interesujgca, w szczegélnosci z po-
znawczego punktu widzenia. Kazdy czlowiek powinien by¢ traktowany z sza-
cunkiem i godnoscia bez wzgledu na stan zdrowia, posiadania czy zajmowang
pozycje spoleczng. Godno$¢ to cecha, ktéra przystuguje kazdemu z nas bez
wzgledu na okolicznosci i nikt nie moze nas jej pozbawi¢ w sensie obiektywnym,
poniewaz wynika ona z faktu urodzenia sie czlowiekiem. Stanistawa Steuden
w swoich rozwazaniach zwraca uwage na interpersonalny charakter poczucia
wlasnej godnosci, zakladajac, ze poczucie godnosci rodzi sie i ,dojrzewa” w rela-
gjach z innymi ludZmi, a co za tym idzie, jest zalezne od $wiadomosci ludzkiego
uznania, ale jednocze$nie umacnia sie poprzez podejmowanie odpowiedzialnosci
za drugiego czlowieka i jego zycie (Steuden 2011).

Implikacje dla praktyki pedagogicznej

Poczucie wlasnej godnosci u 0séb z niepelnosprawnoscia ruchowa jest nie-
zmiernie wazne, a moze by¢ wzmacniane przez podnoszenie poczucia wlasnej
skutecznosci. Jednym z obszaréw, w ktérych mozemy wzmacnia¢ osoby z niepel-
nosprawnoéciami jest self-adwokatura. Na gruncie pedagogicznym mozemy bu-
dowac sfery samorozwoju i dzialalnosci na rzecz innych, w ktérych osoby z nie-
pelnosprawnosciag ruchowq beda udziela¢ wsparcia innym osobom znajdujacym
sie w trudnej sytuacji zyciowej a niemogacym samodzielnie poradzi¢ sobie
z trudno$ciami. Tego typu aktywnos¢ moze przyczyni¢ sie do podnoszenia samo-
oceny, poczucia odpowiedzialnosci oraz bycia czescia wspodlnoty, ma zdecydo-
wanie potencjal wigczania do spolecznosci, w ktérej osoby z niepetnosprawnoscia
ruchowa zyja (por. Lukka, Ellis Paine 2001). Oddzialywania oparte na zasobach
pozwalaja osobom z niepelnosprawnoscia ruchowa by¢ ekspertami w udzielaniu
pomocy samym sobie, poniewaz zaden profesjonalista nie zna tak drugiego czlo-
wieka jak on sam. Ten aspekt jest wazny w procesie ksztalcenia przysztych peda-
gogow specjalnych czy asystentéw 0séb z niepetnosprawnosciami, aby nie wyre-
czali tych oséb, tylko pozwolili im na miare ich mozliwosci zachowaé wlasng
podmiotowos¢ i sprawczosci.

W codziennej pracy pedagogéw specjalnych, terapeutdéw i innych specjalistow
wazne jest stosowanie indywidualnego podejécia do oséb z niepetnosprawnoscia
ruchowa. W edukacji niezmiernie wazne jest tworzenie przestrzeni inkluzyjnej,
gdzie uczniowie z niepelnosprawnoscia ruchowa beda czuli sie rownoprawnymi
czlonkami grupy, pomaga przelamac spoleczne bariery i uprzedzenia. Wigczanie
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ich w grupowe projekty, zajecia integracyjne czy wspodlprace z réwiesnikami
w réznych formach, w tym w zajecia pozalekcyjne, pozwala na naturalne budo-
wanie poczucia akceptacji. Wazna jest rowniez wrazliwo$¢ na potrzeby emocjo-
nalne 0séb z niepelnosprawnoscig ruchows, a takze zapewnienie odpowiedniego
wsparcia psychologicznego, otwartos¢ na rozmowy o trudnosciach, a takze po-
maganie w radzeniu sobie z trudnymi emocjami zwigzanymi z niepelnosprawno-
Scia w budowaniu poczucia wlasnej godnosci. Pedagodzy, terapeuci powinni
takze wspiera¢ uczniow w rozwijaniu pozytywnego obrazu siebie poprzez od-
powiednie zachety, pochwaty i konstruktywna krytyke. Kolejnymi obszarami jest
dbatos¢ o fizyczng dostepnos¢ Srodowiska edukacyjnego, atakze wspodtpraca
zrodzing oraz z innymi specjalistami, takimi jak psycholodzy, rehabilitanci czy
terapeuci, aby stworzy¢ spdjna sie¢ wsparcia. Zintegrowane podejscie pozwala na
lepsze zrozumienie potrzeb osoby z niepelnosprawnoscia oraz dostosowanie
metod i srodkéw wsparcia do jej sytuacji zyciowe;j.
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