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O badaniu

Publikujac raport z drugiego etapu badan pod koniec maja 2021 roku, nie mieliémy jasnosci, jak
bedzie przebiegata pandemia koronawirusa. Postanowilismy odczeka¢ kilka miesiecy z kolejnym
etapem badania, aby zbada¢ psychoterapeutki i psychoterapeutéw w nowej dla nich sytuacji. Za-
ktadalismy, ze kolejne miesigce moga by¢ czasem wygaszania epidemii COVID-19 lub nowej jej od-
stony. Kiedy w styczniu 2022 pojawiaty sie kolejne rekordowe liczby méwigce o zakazeniach koro-
nawirusem w Polsce, a doktadniej jego wariantem o nazwie omikron, postanowiliSmy rozpoczg¢
trzeci etap badan. Krétko po rozpoczeciu naszych badan, 5 lutego 2022 roku odnotowano w Polsce
45.749 zakazen —to absolutny dzienny rekord zakazen w naszym kraju od poczatku pandemii. Warto
w tym miejscu przypomniec, ze pandemia koronawirusa zmienita funkcjonowanie we wszystkich
dziedzinach czy obszarach zycia spotecznego w potowie marca 2020 roku. Po 15 marca w Polsce
ogtoszono catkowity lock down. W $lad za apelem i zaleceniem, by pozosta¢ w domu, takze zdecy-
dowana wiekszo$¢ gabinetéw, osrodkdéw czy poradni, gdzie odbywaty sie sesje terapeutyczne, zo-
stata zamknieta. Sesje psychoterapeutyczne przeniosty sie do Sieci, a doktadniej méwigc do domow
i mieszkan psychoterapeutek i psychoterapeutdw, a takze oséb bedacych w terapii, z ktérych, za po-
moca taczy internetowych, odbywaty sie sesje terapeutyczne. Jak ustalilismy w czasie pierwszej cze-
$ci naszego badania, 94 procent badanych oséb pracowato terapeutycznie on-line. To byta zupetnie
nowa dla psychoterapii (nie tylko w Polsce) sytuacja. Pod koniec wrzesnia 2020 pandemia przybiera-
ta nasile i rozpoczynata sie druga fala zachorowan na koronawirusa w Polsce. Do$¢é powiedzie¢, ze od
poczatku pandemii do wrzes$nia dzienna liczba potwierdzonych zachorowan na COVID-19 w Polsce
nie przekraczata tysigca przypadkow. Pod koniec wrzesnia 2020 (kiedy konczyliSmy pierwszg czesc
badan) po raz pierwszy liczba ta przekroczyta 1000 — 24 wrzesnia byto to 1136 osdb, niecaty mie-
sigc pdzniej po raz pierwszy odnotowano ponad 10 tysiecy przypadkéw (21 pazdziernika — 10 040),
a tydzien pdzniej juz 20 156 przypadkdw (29 pazdziernika 2020). 7 listopada odnotwano najwyzszg
dzienng liczbe przypadkéw w czasie trwania drugiej fali pandemii w Polsce 27.875. Oprdcz liczby za-
chorowan, dramatyczne byty réwniez liczby zgondw oséb chorujgcych na COVID-19. Czesto przekra-
czaty one 400 dziennie. Wiosng 2021 znajdowalismy sie w trakcie trzeciej fali koronawirusa w Polsce.
Dobowe raporty znacznie przekraczaty te, jakich Swiadkami byliSmy w listopadzie 2020. W krytycz-
nym momencie, nazywanym tez szczytem fali, dobowa liczba zachorowan przekraczata 35 tysiecy
(35 251 — 1 kwietnia 2021), a liczba zgondéw z powodu COVID-19 nierzadko przekraczata osiemset
dziennie (954 - 8 kwietnia 2021, 803 — 14 kwietnia 2021). W kolejnych miesigcach sita pandemii
stabta. Wielu wydawato sie, ze pandemia wygasa. Stopniowo znikaty kolejne obostrzenia. Kolejna
fala ze szczytem zachorowan na przetomie stycznia i lutego zaczeta sie pod koniec pazdziernika 2021
roku i trwata do korica marca 2022. Gtéwnym wariantem, ktory byt odpowiedzialny za zakazenia byt
omikron. Jak informowali wtedy specjalisci — omikron byt bardziej zarazliwy niz poprzednie warian-
ty, ale tagodniejszy dla ludzkiego organizmu, w zawigzku z tym proporcjonalnie mniej byto zgondw



z powodu COVID-19. tagodniejszy przebieg choroby wigzany byt tez z wiekszg odpornoscig zwigzang
z ze szczepieniami przeciwko Sars-COV-2 1,

Rozpoczynajgc trzeci etap badan nie spodziewalismy sie, ze bedziemy badac to, jak pracujg psy-
choterapeutki i psychoterapeuci w niezwykle trudnym czasie, ktory ,juz nigdy wiecej” nie miat sie
powtdérzy¢ — w czasie wojny w Ukrainie. 24 lutego 2022 roku Rosja zaatakowata militarnie Ukraine.
W Polsce, jak i w wielu innych krajach, pojawita sie obawa, czy wojna nie rozszerzy sie na inne kraje,
co mogtoby doprowadzié¢ do konfliktu zbrojnego o charakterze globalnym. Polska jako kraj sgsiadu-
jacy z Ukraing jest miejscem, do ktdérego przed okruciedstwem wojny uciekajg Ukrainki i Ukraifcy
(gtéwnie kobiety, dzieci i osoby starsze). Na koniec pazdziernika, wedtug danych Strazy Granicznej
polskg granice (od 24 lutego 2022) przekroczyto ponad 7 i p6t miliona 0séb z ukrainskim paszportem.
Wedtug tych samych danych, w tym czasie, wrécito do Ukrainy blisko 6 milionéw oséb (5,72 min)2.

Przed nami, badajgcymi prace psychoterapeutyczng w czasie pandemii, pojawito sie nowe wyzwa-
nie —zbadad jak psychoterapeutki i psychoterapeuci w Polsce funkcjonujg w czasie wojny w Ukrainie.
Podjelismy decyzje, ze do kwestionariusza badania doftaczymy pytania zwigzane z wojng w Ukrainie.
Dodatkowe pytania dodalismy 28 lutego. Do tego momentu w trzecim etapie naszych badan wziety
udziat 43 osoby. W badaniu zawierajgcy pytania zwigzane z wojng w Ukrainie wzieto udziat 282 re-
spondentek i respondentow.

W raporcie przedstawiamy wyniki badania, ktdore przeprowadzilismy pomiedzy 20 stycznia
a 15 czerwca 2022. Badane osoby to psychoterapeutki i psychoterapeuci postugujacy sie jezykiem
polskim. Badane osoby pracujg zaréwno na teranie polski, jak i zagranicg. O momencie rozpoczecia
badania przesadzita rekordowa ilos¢ zakazenn COVID-19, za$ o jego zakoriczeniu terminy publikacji
informacji o naszym badaniu na stronach internetowych i fan page wspierajacych nas podczas ba-
dania organizacji zrzeszajacych psychoterapeutki i psychoterapeutéw.

Badanie, ktdre przeprowadzilismy od stycznia do czerwca 2022 (podobnie jak te przeprowadzone:
w sierpniu i wrzesniu 2020 roku oraz od grudnia 2020 do marca 2021) zostato przeprowadzone
technika ankiety internetowej (CAWI). Za wyborem tej techniki przemawiata tatwos¢ dostepu do
populacji przy zastosowaniu narzedzia ankiety on-line, co byto szczegdlnie istotne w okresie pande-
mii i potrzeby zachowania bezpieczenstwa.

W badaniu wzieto udziat 325 o0sdb, z czego zdecydowana wiekszos¢ bo 282 osoby wypetnity ankiete
po wprowadzeniu pytan dotyczgcych pracy terapeutycznej po wybuchu wojny w Ukrainie. Podobnie
jak w przypadku pierwszej i drugiej fazy badania® (sierpien wrzesiern 2020, grudzien 2020-marzec
2021) mamy postawy z pewng ostroznoscig stwierdzic, ze badanie spetnia warunek reprezentatyw-
nosci. Przypomnijmy, ze w oparciu o dostepne Zrédfa nie jest mozliwe oszacowanie wielkosci bada-
nej populacji czy chociazby szacunkowej liczby psychoterapeutek i psychoterapeutéw pracujacych

! Dane dotyczace liczby zachorowan dziennych i liczby zgondw za strong: Koronawirus w Polsce koronawirusunas.pl
[dostep:2.11.2022]

2 Zespdt 300Gospodarki, Ilu uchodzcéw z Ukrainy jest w Polsce Ilu uchodzcéw z Ukrainy jest w Polsce [AKTUALNE
DANE] | 300Gospodarka.pl (dostep:4.11.2022)

3 M. Frackowiak-Sochaniska, M. Hermanowski, Psychoterapeutki i psychoterapeuci w czasie pandemii. Raport z ba-
dan. Czes¢ pierwsza: marzec-wrzesien 2020, Poznan 2020; M. Frackowiak-Sochanska, M. Hermanowski, Psychote-
rapeutki i psychoterapeuci w czasie pandemii. Raport z badan. Czes¢ druga: grudzien 2020 — marzec 2021, Poznan
2021.
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https://300gospodarka.pl/news/uchodzcy-z-ukrainy-w-polsce-liczba
https://300gospodarka.pl/news/uchodzcy-z-ukrainy-w-polsce-liczba

w Polsce. W literaturze przedmiotu, artykutach naukowych charakteryzujacych te grupe zawodowa
w Polsce nie pojawiajg sie nie tylko dane szacunkowe, ale nawet préby oszacowania wielkosci tej
populacji. Wynika to przede wszystkim z braku regulacji prawnych dotyczacych zawodu: psycho-
terapeutka/psychoterapeuta w Polsce®. Regulacje Narodowego Funduszu Zdrowia (jakie warunki
trzeba spetni¢, by dostaé refundacje za swiadczenie ustug terapeutycznych) czy kod PKD 86.90.E (nie
wszystkie osoby pracujgce psychoterapeutycznie majg dziatalnos¢ gospodarczg, a ponadto oprécz
dziatalnosci psychoterapeutycznej znajdujg sie tam zgodnie z nazwg: pozostata dziatalnos¢ w zakre-
sie opieki zdrowotnej, gdzie indziej nie sklasyfikowana — miedzy innymi asystentki stomatologiczne,
instruktorzy higieny, banki krwi, specjalisci optometrii czy logopedii) albo kody PKD 85.60.Z, 87.20.Z,
88.99. Z (podobnie jak poprzednio — obejmujacej cze$¢ pracujacych psychoterapeutycznie ale tez
psycholozki i psychologéw w takich rodzajach dziatalnosci jak: edukacja, pomoc spoteczna z zakwa-
terowaniem dla osdb z zaburzeniami psychicznymi lub pozostata pomoc spoteczna, gdzie indziej
nie sklasyfikowana®). Nie prébujgc w tym opracowaniu podejmowac ryzyka oszacowania wielko-
Sci populacji uznalismy, ze préba, ktorg zgromadziliSmy podczas badania uwzglednia wszystkie naj-
wazniejsze subkategorie w ramach zréznicowanej populacji psychoterapeutdéw i psychoterapeutek.
W prdébie znalazty sie bowiem osoby pracujgce we wszystkich wiodgcych wspdtczesnych nurtach
psychoterapii oraz w zrdéznicowanych placéwkach swiadczacych pomoc psychoterapeutyczng. Po-
nadto badani reprezentowali zréznicowane kategorie spoteczno-demograficzne wyodrebnione na
postawie wieku oraz miejsca zamieszkania. Chcemy zwréci¢ uwage, ze w trzecim etapie naszego
badania wzieto udziat 28 superwizoréw psychoterapii (obojga ptci), badz superwizoréw-aplikantéw.
Tu decydowanie fatwiej jest odniesc sie do wielkosci badanej populacji. Zestawienie dostepne na
oficjalnych stronach Polskiego Towarzystwa Psychologicznego® i Polskiego Towarzystwa Psychia-
trycznego’ mdwi, o tym, ze superwizordw jest odpowiednio 99i 117, a dalsze 39 w Polskim Towarzy-
stwie Psychologicznym oraz 124 w Polskim Towarzystwie Psychiatrycznym to superwizorzy-aplikanci,
czyli osoby w trakcie procesu uzyskiwania tytutu superwizora®.

W pordwnaniu do pierwszej czesci badania, a takze drugiej liczba oséb uczestniczgcych byta nieco
mniejsza — 325 wobec 328 w drugim i 382 w pierwszym etapie badania.

W pordéwnaniu z poprzednimi narzedziami badawczymi z puli pytan wykluczylismy te, ktére doty-
czyty wytgcznie poczgtkowego okresu pracy terapeutycznej w czasie pandemii. Narzedzie badawcze,
ktérym postugiwalismy sie teraz zostato rozszerzone o dwa pytania charakteryzujgce badang popu-
lacje: zapytaliSmy o ukoriczone studia wyzsze oraz posiadany stopien naukowy. Pytania te dodali-
$my, odwotujgc sie do innych badan dotyczacych populacji psychoterapeutek i psychoterapeutéw

4 W czasie opracowywania raportu, w listopadzie 2022 roku, do konsultacji spotecznych trafit projekt zmieniajacy
rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie specjalizacji w dziedzinach majacych zastosowanie w ochronie zdro-
wia, regulujgcy funkcjonowania psychoterapeutek i psychoterapeutéw w Polsce. W$réd proponowanych regulacji
nie ma, w przedstawionej wersji, zadnej wzmianki o tworzeniu rejestru oséb, ktére wykonuja zawéd psychote-
rapeuty — https://legislacja.rcl.gov.pl/docs//516/12366002/12925194/12925195/dokument584451.pdf [dostep:
10.11.2022]

5 Kody PKD (Polskiej Klasyfikacji Dziatalnosci) za strong Gofin.pl PKD — Polska Klasyfikacja Dziatalnosci — klasyfikacje.
gofin.pl/pkd [dostep: 21.10.2022]

6 Sekcja Psychoterapii » Certyfikowani superwizorzy i psychoterapeuci Polskiego Towarzystwa Psychologicznego
www.sekscjapsychotreapii.pl [dostep 30.10.2022]

7 Lista psychoterapeutéw i superwizoréw SNP PTP — Sekcja Naukowa Psychoterapii sekcjanaukowapsychoterapii.org
[dostep; 30.10.2022]

8 |bidem.
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http://www.klasyfikacje.gofin.pl/pkd/4,0.html
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http://www.sekcjapsychoterapii.pl/certyfikowani-superwizorzy-i-psychoterapeuci-zaktualizowane-listy/
http://www.sekscjapsychotreapii.pl
http://sekcjanaukowapsychoterapii.org/lista-psychoterapeutow-i-superwizorow-snp-ptp/

w Polsce®. Dzieki nim obraz populacji bedzie petniejszy. Jak juz wspominalismy w badaniu pojawity
sie pytania zwigzane z wojng w Ukrainie: zapytaliémy badane osoby o samopoczucie po wybuchu
wojny, o pojawianie sie tematu wojny podczas sesji terapeutycznych i o zaangazowanie badanych
w pomoc uchodzczyniom i uchodzcom z Ukrainy. Sprawdziliémy jak czesto inne sprawy zwigzane
z zyciem publicznym byty wnoszone na sesje psychoterapeutyczne.

Zapytalismy tez o to, czy osoby badane, braty udziat w poprzednich etapach badan. Ponad potowa
badanych (50,9%) nie brata udziatu w badaniu. Na odpowiedz — bratam/em udziat w pierwszym
etapie badan wskazato 4,7% badanych, na udziat w drugim etapie — 3,1% badanych. W obydwu
wczesniejszych etapach badania brato udziat 17,8% badanych, a pamieta, ze brato udziat, ale nie pa-
mieta w ktorych etapie 7,5%, zas 15,9% badanych wybrato odpowiedzZ —, nie pamietam, czy w ogdle
bratam/em udziat w poprzednich etapach badania”

Jak napisalismy powyzej, badanie byto przeprowadzane metodg CAWI. Informacje o badaniu i za-
proszenie do badan rozpowszechnialiSmy poprzez trzy podstawowe zrddta: serwis spotecznoscio-
wy Facebook, strony www organizacji zrzeszajgcych psychoterapeutki i psychoterapeutéw, a takze
e-maile i wiadomosci wysytane bezposrednio do psychoterapeutek i psychoterapeutéw. Wiadomo-
Sci takich byto blisko 800 (779). Jesli chodzi o Facebook, informacje o naszym badaniu pojawiaty sie
na zamknietych grupach, dla psychoterapeutek i psychoterapeutéw, a takze stronach organizacji,
zrzeszajacych Srodowisko psychoterapeutyczne.

Oto lista zamknietych grup Facebook’owych, najczesciej bedacych inicjatywami oddolnymi psycho-
terapeutek i psychoterapeutéw w ktdrych pojawito sie zaproszenie do udziatu w badaniu

. CBT- Psychoterapia Poznawczo-Behawioralna

. Gestalt w praktyce

. Ksigzki psychologiczne

. Mocarni

. Pomoc dla Pacjentéw likwidowanych PZP

. Psychoczytelnia dla psychoterapeutéw

. Psycholog, psychoterapeuta — szukam, polecam
. Psychoterapeuci pracujacy przez Internet

. Psychoterapeuta Psychoterapeucie Przyjacielem
10. Psychoterapeuta Psychoterapeucie Wilkiem

11. Terapia on-line — grupa dla profesjonalistéw

12. Terapia Systemowa

OCooNOTULLPE WN -

Zaproszenia do udziatu w badaniu pojawity sie takze na stronach www i Facebook’owych stronach
nastepujgcych organizacji, osrodkéw i inicjatyw:

. ACBS Polska (Association for Contextual Behavioral Science)

. Filia Gdansko-Pomorska Sekcji Naukowej Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego

. Kujawsko-Pomorskie Koto Polskiego Towarzystwa Psychoterapii Psychoanalitycznej

. Koto Wielkopolsko-Lubuskie Polskiego Towarzystwa Psychoterapii Psychoanalitycznej
. Naukowe Towarzystwo Psychoterapii Psychodynamiczne;j

. Osrodek Psychoterapii i Mysli Psychoterapeutycznej

AU WN

9 Zestawienie wynikéw badan na temat psychoterapeutek i psychoterapeutéw w Polsce mozna znalez¢ w: M. Her-
manowski, Psychoterapeutki i psychoterapeuci w Polsce. Analiza cech populacji, Poznan 2021.
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7. Polski Instytut Ericksonowski
8. Polskie Stowarzyszenie Integracji Psychoterapii
9. Polskie Towarzystwo Badan nad Stresem Traumatycznym
10. Polskie Towarzystwo Psychiatryczne
11. Polskie Towarzystwo Psychologiczne — Oddziat Katowice
12. Polskie Towarzystwo Psychologiczne — Oddziat Szczecin
13. Polskie Towarzystwo Psychologiczne — Oddziat Wroctawski
14. Polskie Towarzystwo Psychoterapii Skoncentrowanej na Rozwigzaniu
15. Polskie Towarzystwo Psychoterapii Psychoanalitycznej
16. Polskie Towarzystwo Psychoterapii Psychodynamicznej
17. Polskie Towarzystwo Terapii Poznawczej i Behawioralnej
18. Psychoterapia i Psychologia kliniczna — dr Joachim Kowalski
19. Psychoterapia Poznawczo-Behawioralna
20. Sekcja Psychoterapii Polskiego Towarzystwa Psychologicznego
21. Trzecia Fala

Mamy nadzieje, ze nasz raport z trzeciej czesci badania bedzie interesujgcy zaréwno dla socjologéw/
socjolozek, jak i innych badaczy/badaczek z obszaru nauk spotecznych i humanistycznych obserwu-
jacych wspdtczesne procesy spoteczne, zwtaszcza te zwigzane z pandemig COVID-19 oraz wojng
w Ukrainie, jak i dla srodowiska psychoterapeutycznego.

Podziekowania

Dziekujemy Wszystkim Psychoterapeutkom i Psychoterapeutom biorgcym udziat w badaniu. Podzie-
kowanie kierujemy tez do organizacji zrzeszajgcych psychoterapeutki i psychoterapeutéw, admini-
stratoréw grup i fan page’déw na portalu Facebook adresowanych do srodowiska psychoterapeutycz-
nego, administratoréw stron internetowych dzieki ktérym moglismy poinformowac o prowadzonym
przez nas badaniu, a takze rozpowszechnié raport z pierwszej i drugiej czesci badania. Dziekujemy
wtadzom Wydziatu Socjologii UAM za wsparcie naszej inicjatywy badawczej. Osobne podziekowania
kierujemy do dr. Andrzeja Siatkowskiego za pomoc w przygotowaniu informatycznej strony badania,
a takze do Joanny Pakuty za pomoc w opracowaniu graficznym projektu.

Wazne i znaczace dla nas sg takze opinie i podziekowania od wielu Oséb i Organizacji jakie pojawity
sie po publikacjach pierwszej i drugiej czesci raportu, a takze podczas prezentacji wynikéw w czasie

konferencji i spotkan. Bardzo za nie dziekujemy!

Badanie zostato dofinansowane ze $rodkéw Wydziatu Socjologii UAM.

6 >> SPIS TRESCI

11125322 ‘NINIANV 3ISYZD M 1DNIdVHILOHIAS | INLNIdVYYILOHIAS



|. Cechy spoteczno-demograficzne badanych

Pte¢ osdb uczestniczacych w badaniu

W badaniu wzieto udziat 87,7% kobiet i 12,3% meiczyzn. Podobnie jak to miato miejsce podczas
pierwszej i drugiej edycji naszego badania odnotowali$my proporcje, ktora jest charakterystyczna
dla srodowiska psychoterapeutycznego w Polsce i wielu innych krajach. Proporcja ta wynosi od 5:1
do 7:1, co oznacza, ze na pieé, szes¢ lub siedem psychoterapeutek pracujgcych w zawodzie przypada
jeden praktykujgcy psychoterapeuta. W trzecim trapie naszym badaniu ta proporcja wynosi 7,1:1.

Wykres nr 1. Pte¢ badanych

M Kobieta

B Mezczyzna

Zrédto: badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Wiek osob uczestniczagcych w badaniu

Najwieksza grupa wsréd naszych badanych byty osoby pomiedzy 31 a 40 rokiem zycia — to 38,5%
wszystkich badanych, drugg duzg grupa byty osoby pomiedzy 40 a 51 rokiem zycia to 36,3% ba-
danych. Obydwie te grupy stanowig prawie trzy czwarte wszystkich badanych — 74,8%. Oznacza to
powrdt do proporcji w pierwszego etapu naszych badan, gdzie w obydwu tych grupach znalazto sie
74,5 % badanych®®. W drugim etapie naszych badan obydwie te grupy stanowity ponad cztery pigte
wszystkich badanych — 83,5%!!. Zwraca uwage wyzszy niz w poprzednich etapach badania odsetek
0s6b po 60 roku zycia, tym razem byto ich ponad 6% (6,2%).

10 M. Frackowiak-Sochariska, M. Hermanowski, Psychoterapeutki i psychoterapeuci w czasie pandemii. Raport z ba-
dan. Czesc pierwsza, s. 6-7.

11 M. Frackowiak-Sochanska, M. Hermanowski, Psychoterapeutki i psychoterapeuci w czasie pandemii. Raport z ba-
dan. Czesc druga, s. 8.
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CECHY SPOtECZNO-DEMOGRAFICZNE BADANYCH

Wykres nr 2. Wiek badanych

6,2%
’ 6,2%

M do 30. roku zycia

12,9%

W 31-40 lat

M 41-50 lat
51-60 lat

M ponad 60 lat

Zrédto: badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Badani przez nas mezczyzni sg nieznacznie starsi od badanych kobiet. Cho¢ réznice sg niewielkie, to
trzeba zaznaczy¢, ze w grupie badanych do 30 roku zycia jest tylko 0,3% wszystkich badanych mez-
czyzn, a w grupie wiekowej powyzej 50 roku zycia jest blisko 20 procent badanych kobiet (18,9%)
i co pigty badany mezczyzna (20,0%) kobieta (tabela nr 1).

Tabela nr 1. Poréwnanie wieku badanych kobiet i mezczyzn

% badanych % badanych

Wiek kobiet mesczyzn % badanych ogétem
do 30 lat 6,7 0,3 6,1

31-40 lat 38,6 37,5 38,3
41-50 lat 35,8 40,0 36,5

51-60 lat 12,9 12,5 12,9

ponad 60 lat 6,0 7,5 6,1
facznie 100 100 100

Zrédto: badanie sondazowe na ogdélnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Dla petnego obrazu zestawilismy wiek badanych ze wszystkich trzech etapéw naszego badania

Tabela nr 2. Wiek oséb pracujacych terapeutycznie

| etap badan, Il etap badan, Il etap badan, Srednia z trzech
Wiek 2020 2021 2022 etapow badan
% % % %

Do 30 lat 15,1 5,8 6,1 9,0
31-40 lat 43,0 46,6 38,3 42,6
41-50 lat 31,5 36,9 36,5 35,0
51-60 lat 8,6 10,1 12,9 10,5
Powyzej 60 lat 1,8 0,6 6,1 2,8

Zrédto: Badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.
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CECHY SPOtECZNO-DEMOGRAFICZNE BADANYCH

Wielkos$¢ miejscowosci, w ktdrej badane osoby wykonujg zawod
psychoterapeuty

Prawie potowa badanych — 46,0% prowadzi swoja praktyke psychoterapeutyczng w miastach po-
wyzej 500 tysiecy mieszkancow. Takich miast jest w Polsce pieé. Sq to: Warszawa, Krakéw, tédz,
Wroctaw i Poznan. Jesli dodaé do tego, ze 22,1 % badanych pracuje w miejscowosciach, ktére maja
od 100 do 500 tysiecy mieszkancéw, to mozemy stwierdzi¢, ze psychoterapeuci sg dostepni w du-
zych lub bardzo duzych miastach —to ponad dwie trzecie naszych badanych —68,1%. Wyniki badania
w trzecim etapie pokazujg nieco mniejszy udziat badanych z wielkich i duzych miast. W pierwszym
etapie byto to 76,2 % badanych (wielkie miasta — 53,5%, duze miasta— 22,7%) zas w drugim réw-
niez 76,2 % (wielkie miasta 50,9%, duze miasta — 25,3%), Wsie i miasta do 20 tysiecy mieszkanncow
w obecnym badaniu jako podstawowe miejsce wykonywania pracy psychoterapeutycznej wskazato
prawie 13 procent badanych (12,9%). Natomiast w miastach o wielkosci od 20 do 50 tysiecy miesz-
kancow pracuje 12,0% naszych badanych.

Wykres nr 3. Wielko$¢ miejscowosci, w ktérej wykonywana jest praca psychoterapeutyczna

miasto do 20
tys.

miasto 100-500 tys.

Zrédto: badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325
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CECHY SPOtECZNO-DEMOGRAFICZNE BADANYCH

Tabela nr 3. Zestawienie populacji wojewodztw z odsetkiem badanych oséb, w nich pracujacych

% %

L " % L, . %
Wojewddztwo populacji badanych Wojewddztwo populacji badanych
Polski Polski
dolnoslaskie 7,5 7,7 podlaskie 3,0 1,5
kujawsko-pomorskie 5,4 4,0 pomorskie 6,0 9,2
lubelskie 5,5 2,5 Slgskie 11,8 8,0
lubuskie 2,6 1,8 Swietokrzyskie 3,2 2,8
tédzkie 6,4 3,7 warminsko-mazurskie 3,7 2,5
matopolskie 8,8 9,5 wielkopolskie 9,0 12
mazowieckie 14,1 25,2 zachodniopomorskie 4,4 3,7
opolskie 2,5 1,8 0,6
poza Polskg - Dania,
podkarpackie 5,5 3,7 Niemcy

Zrédto: badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Poréwnujac odsetek mieszkancéw Polski mieszkajgcych w poszczegdlnych wojewddztwach do
miejsc (wojewoddztw) wykonywania pracy terapeutycznej przez badane osoby mozemy zauwazyg, ze
réznica w przypadku poszczegdlnych wojewddztw nie przekracza 3 procent. Jedynie w wojewddz-
twie mazowieckim ta rdznica jest znaczgco wieksza (25,2% psychoterapeutek i psychoterapeutéw,
a 14,1% populacji Polski). Wojewddztwa, gdzie odsetek badanych jest wyzszy lub znaczgco wyiszy
niz odsetek populacji Polski tam mieszkajgcy to: dolnoslaskie, matopolskie, mazowieckie, pomor-
skie i wielkopolskie. W przypadku tych wojewddztw wptyw miata zapewne obecnosé w regionie
wielkich miast (aglomeracji): Wroctawia, Krakowa, Warszawy, Tréjmiasta i Poznania.

WARMINSKO-
MAZURSKIE
2,5

ZACHODNIO-
POMORSKIE
37

PODLASKIE

KUJAWSKO- 15

POMORSKIE
4,0

LUBUSKIE

1,9 WIELKOPOLSKIE

11,7

+ODZKIE
3,7

LUBELSKIE
2,5

DOLNOSLASKIE
7,7

SWIETOKRZYSKIE
2,8

OPOLSKIE
1,9

PODKARPACKIE
POZA POLSKA 3,7

0,6 DANIA, NIEMCY
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1.
te

/mienne charakteryzujgce prace
rapeutyczng badanych

Miejsce wykonywania pracy terapeutycznej

Zaznaczmy, ze udzielajgc odpowiedzi na pytanie o miejsce pracy terapeutycznej osoby badane mo-
gty wskazac wiecej niz jedno miejsce, w ktérym pracujg terapeutycznie. Wiekszos¢ badanych pra-
cuje w gabinetach i osrodkach prywatnych — to odpowiednio 66,8% i 23%, co tacznie daje 89,8%
badanych psychoterapeutek i psychoterapeutéw. Oznacza to, ze wsréd osdb pracujgcych w Polsce
terapeutycznie prywatnie przyjmuje pacjentéow/pacjentki/klientéw/klientki/osoby klienckie 9 na
10 oséb*2. W drugiej kolejnosci badane psychoterapeutki i psychoterapeuci pracujg w Poradniach
Zdrowia Psychicznego (21,5%), Poradniach Psychologiczno- Pedagogicznych (11,0%), szpitalach psy-
chiatrycznych (6,7%), a takze w organizacjach pozarzagdowych (6,4%) i osrodkach/poradniach lecze-
nia uzaleznien (2,8%).

Wykres nr 4. Miejsce wykonywania pracy psychoterapeutycznej

Osérodek/Poradnia leczenia uzaleznien

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna

Placowka opiekuniczo-wychowawcza | 0,30%
Osrodek pomocy psychologicznej 0,30%
Szkota | 0,60%

Hospicjum | 0,60%

Oérodek interwencji kryzysowej | 0,60%

Oérodek pomocy spofecznej
Centrum zdrowia psychicznego

Szpital niepsychiatryczny

Organizacja pozarzadowa

Szpital psychiatryczny

Poradnia Zdrowia Psychicznego
Osrodek prywatny

Gabinet prywatny 66,80%

12

W réznych podejsciach terapeutycznych osoba korzystajgca z psychoterapii nazywana jest pacjentem lub klientem.
Dla przyktadu w psychoterapii Gestalt uzywa sie okreslenia klient, w psychoterapii poznawczo-behawioralnej zas
okreslenia pacjent. Okreslenie: osoby klienckie pojawito sie jako forma nazywania oséb uczestniczacych w psycho-
terapii, ktdre sg niebinarne czy transptciowe.
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ZMIENNE CHARAKTERYZUJACE PRACE TERAPEUTYCZNA BADANYCH

Zrédto: badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Wyniki w trzecim etapie badan s3g zblizone do tych, ktére uzyskalismy w etapie pierwszym. Réz-
nice, jesli chodzi o pie¢ najpopularniejszych miejsc pracy terapeutycznej, nie przekraczajg szesciu
procent: gabinet prywatny 66,8 % (72,2% w drugim etapie badan: 66,1% w pierwszym etapie ba-
dan), osrodek prywatny 23,0 % (21%:25,1%), poradnia zdrowia psychicznego 21,5% (21,3%: 20,1%),
szpital psychiatryczny 6,7% (9,5%:10,1%), poradnia psychologiczno-pedagogiczna 11,0% (7%:6,5%).
Mozna zatem uzna¢, ze wyniki te oddajg strukture miejsc zatrudnienia psychoterapeutek i psycho-
terapeutéw w Polsce.

Wiekszos¢ naszych badanych pracuje psychoterapeutycznie w jednym miejscu. To 64,3 % badanych,
Oznacza to ze ponad jedna trzecia naszych badanych pracuje terapeutycznie w dwéch lub wiecej
miejscach (wykres nr 5).

Wykres nr 5. Liczba miejsc w ktérych (psychoterapeutycznie) pracujg badane osoby

Trzy i wiecej
Dwa
Jedno 64,30%
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%

Zrédto: badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Nurt psychoterapeutyczny/modalnos¢ psychoterapeutyczna

Badane psychoterapeutki i badani psychoterapeuci najczesciej pracujg w nurcie psychodynamicz-
nym. Na te modalnos¢ wskazato 50.8% badanych. Kolejne, jesli chodzi o czestos¢ wskazywania, sg
nurty: poznawczo-behawioralny (13,9%), integracyjny (11,5%),psychoanalityczny (11,4%), systemo-
wy (10,8%), humanistyczny (8,0%) i ericksonowski (6,2%). Dane te s3 zblizone do wynikéw uzyska-
nych w pierwszej czesci naszego badania, ale tez innych badan dotyczgcych psychoterapii w Polsce?3.

13 Suszek H. Grzesiuk L, Styta R. i in., 2017, Kto i w jaki sposob prowadzi psychoterapie w Polsce, ,Psychiatria” T. 14.
Nr 2, s. 90-100;
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Psychodynamiczny
Poznawczo-behawioralny
Integracyjny
Psychoanalityczny
Systemowy
Humanistyczny*
Ericksonowski

Terapia schematow

ACT

Skoncentrowana na Rozwiazaniu
Narracyjny

Psychodrama

EMDR

0%

1,80%
1,50%
1,20%
1,00%

0,60%

0,60%

8,00%

6,20%

ZMIENNE CHARAKTERYZUJACE PRACE TERAPEUTYCZNA BADANYCH

13,90%

11,50%
11,
10,80%

40%

Wykres nr 6. Nurt psychoterapeutyczny, w ktérym pracujg badane osoby

50,80%

10%

20% 30%

40%

50% 60%

) *(Gestalt, skoncentrowany na procesie, Rogeriariska)
Zrédto: badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Dla wiekszej przejrzystosci zestawilismy wyniki, jakie uzyskalismy we wszystkich trzech etapach na-

szego badania.

Tabela nr 4. Nurt psychoterapeutyczny, w ktérym pracuja badane osoby

| etap badania |l etap badania Il etap badania , trzizidgtlz Sw
Nurt psychoterapeutyczny 2020 2021 2022 . P
% % % badania
%

Psychodynamiczny 35,8 40,8 50,8 42,5
Poznawczo-behawioralny

(+terapia schematéw, ACT) 28,7 23,1 17,2 23,0
Humanistyczny (Gestalt,

egzystencjalna, skoncentrowana 18,0 16,2 8,0 14,1

na procesie, Rogerianska)

Systemowy 20,6 10,1 10,7 13,8
Integracyjny 4,7 15,8 10,4 10,7
Psychoanalityczny 5,0 6,7 11,5 7,7
Ericksonowski 6,3 3,4 6,2 5,3
Narracyjny 2,6 1,5 0,9 1,7
Psychodrama 0,5 0,6 0,6 0,6
EMDR 0,3 0,6 0,6 0,5

Zrédto: Badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Biorgc pod uwage pteé badanych oséb — psychoterapeutki czesciej niz psychoterapeuci i czesciej niz
$rednia dla catej badanej proby pracujg w nurtach psychodynamicznym, psychoanalitycznym, po-
znawczo-behawioralnym, systemowym i narracyjnym. Zwraca uwage znaczna przewaga mezczyzn
(w poréwnaniu z catg badang prébg) w nurtach ericksonowskim, integracyjnym i nurtach okresla-
nych przez badane osoby jako inne (tabela nr 5).
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ZMIENNE CHARAKTERYZUJACE PRACE TERAPEUTYCZNA BADANYCH

Tabela nr 5. Nurt psychoterapeutyczny, w ktéry pracujg badane osoby, a ich pte¢

% mezczyzn

% kobiet biorgcych . . % wszystkich
Nurt psychoterapeutyczny udziat w badaniu blo‘:'qu\;((::;:slnai PECETh
Psychoanalityczny 11,6 10,0 11,4
Poznawczo-behawioralny 14,4 10,0 13,9
Psychodynamiczny 51,6 45,0 50,8
Systemowy 10,9 10,0 10,7
Humanistyczny 7,7 10,0 8,2
Narracyjny 1,1 0,0 0,9
Ericksonowski 4,6 17,5 6,1
Integracyjny 9,8 15,0 10,3
Inny 4,2 12,5 5,8

Zrédto: badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=326

W tabeli nr 6 przedstawilismy, jaki procent badanych z poszczegdlnych grup wiekowych pracuje
w poszczegolnych nurtach (przypomnijmy, ze mozna byto wskazac wiecej niz jeden nurt, w ktérym
sie pracuje). We wszystkich grupach wiekowych najwiecej jest oséb, ktére pracujg w nurcie psy-
chodynamicznym. Wyjatkiem jest grupa wiekowa powyzej 60 roku zycia, gdzie najwiecej badanych
pracuje w nurcie Ericksonowskim.

Wsrod badanych grupie wiekowej do 30 roku zycia najwiecej jest oséb pracujacych w nurtach po-
znawczo-behawioralnym i psychodynamicznym — po 35% o0séb z tej grupy wiekowej, trzecie w ko-
lejnosci jest podejscie systemowe (20,0%). W grupie oséb pomiedzy 31 a 40 rokiem zycia najwiecej
jest osdb pracujacych w nurcie psychodynamicznym 54,4%, kolejno najczes$ciej wybierang odpowie-
dzig byto podejscie poznawczo-behawioralne 16,8% i systemowe 12,8%. W grupie 41-50 najwiecej
jest psychoterapeutek i psychoterapeutéw pracujgcych psychodynamicznie — 55,1% , drugg naj-
wiekszg grupg sq osoby repezentujgce podejscie integracyjne — 15,1%. W grupie od 51 do 60 roku
zycia najwiecej wskazan ma odejscie psychodynamiczne (45,2%), drugie w kolejnosci jest podejscie
psychoanalityczne (14,3%). W najstarszej grupie wiekowej najwiecej oséb pracuje w nurce erickso-
nowskim (40,0%), nastepnie psychodynamicznym (30,0%) i humanistycznym (15,%) (tabela nr 6).

Tabela nr 6. Wiek badanych a nurt psychoterapeutyczny, w ktérym pracuja

Nurt psycho- Do 30 lat 31-40 41-50lat 51-60lat% Ponad 60 Ogodtem
terapeutyczny % lat % % lat % %
Psychoanalityczny 10,0 12,0 11,0 14,3 5,0 11,4
Poznawczo-behawioralny 35,0 16,8 11,0 11,9 5,0 13,9
Psychodynamiczny 35,0 54,4 55,1 45,2 30,0 50,8
Systemowy 20,0 12,8 11,0 4,8 0,0 10,7
Humanistyczny 0,0 4,8 11,0 9,5 15,0 8,2
Narracyjny 0,0 0,0 0,0 2,3 5,0 0,9
Ericksonowski 0,0 3,2 4,2 7,2 40,0 6,1
Integracyjny 5,0 7,2 15,3 11,9 5,0 10,3
Inny 5,0 7,2 5,1 7,2 0,0 5,8

Zrédto: badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328

14 >> SPIS TRESCI

11125322 ‘NINIANV 3ISYZD M 1DNIdVHILOHIAS | INLNIdVYYILOHIAS



ZMIENNE CHARAKTERYZUJACE PRACE TERAPEUTYCZNA BADANYCH

Rodzaj szkolenia psychoterapeutycznego

ZapytaliSmy badanych o szkolenia w zawodzie psychoterapeutki psychoterapeuty. Prawie trzy
czwarte badanych przez nas oséb — 72% ukonczyta (53,5%) lub jest w trakcie szkolenia (18,5%), kto-
re odbywa sie w osrodku szkolgcym, szkole psychoterapii, instytucji, ktére posiadajg rekomendacje
Polskiego Towarzystwa Psychologicznego.

Wykres nr 7. Szkolenie psychoterapeutyczne

® 4 |etnie szkolenie
psychoterapeutyczne
rekomendowane przez PTP

m Inne szkolenie
psychoterapeutyczne

= W trakcie szkolenia
psychoterapeutycznego
rekomendowanego przez PTP

W trakcie innego szkolenia
psychoterapeutycznego

Zrédto: badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Ukonczony kierunek studiow

Po raz pierwszy w naszych badaniach zapytaliSmy respondentki i respondentéw o ukonczony kie-
runek studiéw. Dodajmy, ze prace psychoterapeutyczng mogg wykonywaé osoby, ktére majg ukon-
czone lub sg w trakcie szkolenia psychoterapeutycznego. Nie ma znaczenia, jaki wczesniej kierunek
studidw ukonczyty. Szkolenie psychoterapeutyczne mogg rozpoczac osoby, ktére majg wyksztatce-
nie wyzsze lub koriczg witasnie studia psychologiczne, co do tego panuje w srodowisku psychote-
rapeutycznym konsensus, sg tez regulacje uznawane przez najwazniejsze organizacje zrzeszajgce
psychoterapeutki i psychoterapeutdow. Regulacje majg charakter wewnatrz sSrodowiskowy, nie ma
bowiem (podobnie jak w wielu innych krajach) regulacji zawodu psychoterapeutki/psychoterapeuty
na poziomie ustawy.

Pytania o ukoniczony kierunek studiéw daje nam mozliwos¢ poréwnania naszych badan do innych,
przeprowadzonych przez badaczki i badaczy z Uniwersytetu Warszawskiego®®. Nie zaskakuje, ze zde-
cydowana wiekszos$¢ osdb to absolwentki i absolwenci psychologii. Takie wyksztatcenie ma 70,5%
naszych badanych. Drugim najpopularniejszych kierunkiem studiéw jest pedagogika (22,1 %), a trze-
cim resocjalizacja (6,8%).

14 Suszek H., Grzesiuk L., Styta R. i in., op. cit. s. 90-100;
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ZMIENNE CHARAKTERYZUJACE PRACE TERAPEUTYCZNA BADANYCH

Wykres nr 8. Ukonczone studia wyisze

Psychologia 70,46%

Pedagogika 22,15%
Resocjalizacja
Filologie
Medycyna
Socjologia

Praca socjalna
Ekonomia
Filozofia

Prawo
Dziennikarstwo
Politologia
Dyrygentura chéralna | 0,03%
Kulturoznawstwo | 0,03%
Matematyka | 0,03%
Pielegniarstwo | 0,03%
Teologia | 0,03%

Zarzadzanie | 0,03%

Zdrowie publiczne | 0,03%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80%

Zrédto: badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Zastawienie z wynikami badania opublikowanego w 2017 roku pokazuje, ze w obydwu badaniach
dominujaca grupa oséb sg absolwentki i absolwenci psychologii. W naszym nadaniu zdecydowanie
wiecej jest osob, ktore ukonczyty pedagogike (22,1%:13,3%) i resocjalizacje (6,8%:1,7%). W przy-
padku pozostatych kierunkéw studidw réznica nie przekraczata 2,5%. Trzeba tez zaznaczy¢, ze w oby-
dwu badaniach mozna byto zaznaczy¢ wiecej niz jeden ukoriczony kierunek studiow.

16 >> SPIS TRESCI

11125322 ‘NINIANV 3ISYZD M 1DNIdVHILOHIAS | INLNIdVYYILOHIAS



ZMIENNE CHARAKTERYZUJACE PRACE TERAPEUTYCZNA BADANYCH

Tabela nr 7. Kierunek studiéw ukonczony przez badanych — zastawienie badan

Badanie UW 11l etap badania
Ukonczony kierunek studiow 2017 2022
% odpowiedzi % odpowiedzi
Psychologia 75,2 70,6
Pedagogika 13,3 22,1
Medycyna 5,4 4,6
Socjologia 3,0 4,0
Filologie 2,7 4,6
Resocjalizacja 1,7 6,8
Filozofia 1,5 1,8
Teologia 1,2 0,1
Politologia 0,6 1,2
Prawo 0,5 1,5
Zarzadzanie 0,4 0,1
Ekonomia 0,4 3,1
Inne 53 6,8

Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie — badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325,
przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022; Suszek H. Grzesiuk L, Styta R. i in., 2017, Kto i w jaki sposob prowadzi psychoterapie w Polsce,

Certyfikat psychoterapeutyczny

,Psychiatria” T. 14. Nr 2, s. 96;

Certyfikat psychoterapeutyczny mozna uzyskac spetniajgc odpowiednie wymogi jednostek lub to-
warzystw certyfikujacych. Certyfikaty Polskiego Towarzystwa Psychologicznego, Polskiego Towarzy-
stwa Psychiatrycznego czy Europejskiego Towarzystwa Psychoterapeutycznego (EAP — European
Association of Psychotherapy) uzyskuje sie w oddzielnej procedurze niz ukonczenie studiéw psycho-
terapeutycznych. Podobnie jest z certyfikatami zwigzanymi z terapig uzaleznien. Co do innych cer-
tyfikatow, czesto sg one wynikiem ukonczenie studiow psychoterapeutycznych. Przewaga badanych,
ktérzy certyfikatu nie posiadajg (55,2%) jest zapewne zwigzana z koniecznoscig udziatu w dodatko-

wej procedurze po zakonczeniu szkolenia psychoterapeutycznego

Wykres nr 9. Posiadany certyfikat psychoterapeutyczny

17

m Nie posiadam certyufikatu
m Inny certyfikat
m Certyfikat EAP
Certyfikat PT Psychologicznego
m Certyfikat PT Psychiatrycznego

Zrédto: badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325
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WSsréd osdb, ktore posiadajg certyfikat najpopularniejszy jest certyfikat psychoterapeuty Polskie-
go Towarzystwa Psychologicznego (13,2%), drugi w kolejnosci jest Certyfikat EAP (European Asso-
ciation of Psychotherapy) 10,9%,, trzeci Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego (4,3%). Wyniki
poprzednich etapow badania pokazywaty, ze najpopularniejszy byt certyfikat EAP — odpowiednio
w pierwszym etapie wsrdd badanych osdb byto 6,3%, zas w drugim 10,3 % certyfikowanych psy-
choterapeutek i psychoterapeutéw EAP. W trzecim etapie badan widzimy, wéréd badanych osdéb
nadreprezentacje osdb z certyfikatem psychoterapeuty Polskiego Towarzystwa Psychologicznego.
W tabeli ponizej zestawilismy wyniki trzech seatéw badan.

Tabela nr 8. Posiadany certyfikat psychoterapeutyczny

| etap Il etap 11l etap
Posiadany certyfikat badania badania badania Srednia
2020 2021 2022
Nie mam 70,9% 61,2% 55,2% 62,4%
Mam 29,1% 38,8% 44,8% 37,6%
Certyflkat Polskiego Towarzystwa 3,0% 4,6% 4,3% 4,0%
Psychiatrycznego
Certyfikat .Polsklego Towarzystwa 4,2% 6,6% 14,1% 8,3%
Psychologicznego
Certyfikat EAP 6,3% 10,3% 10,9% 9,2%
Inny certyfikat 20,2% 17,2% 16,4% 17,9%

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Osoby badane posiadajg tez certyfikaty terapeuty uzaleznien — 5,8% (wydawane przez Panstwowg
Agencje Rozwigzywania Probleméw Alkoholowych, Krajowe Biuro ds. Przeciwdziatania Narkomanii
i inne instytucje). WSréd osdb, ktdre posiadajg certyfikaty zwigzane z konkretnym nurtem psycho-
terapeutycznym, relatywnie najwiecej jest oséb z certyfikatem Polskiego Towarzystwa Psychote-
rapii Psychodynamicznej (3,6%), Polskiego Towarzystwa Terapii Poznawczo-Behawioralnej (2,4%),
Polskiego Towarzystwa Terapii Skoncentrowanej na Rozwigzaniu SFBT (1,7%) czy Polskiego Towa-
rzystwa Psychoterapii Psychoanalitycznej (0,9%). Inne certyfikaty posiadane przez respondentéw
to certyfikat Europejskiego Stowarzyszenia Terapii Gestalt (EATG), certyfikat Polskiego Instytutu
Psychodramy, certyfikat terapii EMDR, certyfikat EFT (Emotionally Focused Therapy), certyfikat Pol-
skiego Towarzystwa Psychoterapii Intergratywnej, certyfikat NEST (New Expirence od Survivors of
Trauma), certyfikat Analityka Jungowskiego, certyfikat Instytutu Analizy Grupowej Rasztow certyfi-
kat Centrum Mediacji Rodzinnych czy certyfikat Polskiego Towarzystwa Psychoterapii Analitycznej.

Tytut naukowy

Po raz pierwszy w naszych badaniach zapytaliSmy o posiadany przez psychoterapeutki i psychotera-
peutdéw tytut naukowy. Zdecydowana wiekszos¢ posiada tytut magistra — to 85% naszych badanych,
12% moze poszczycié sie tytutem doktora, zas 2% to samodzielni pracownicy nauki, czyli osoby z ty-
tutem profesora lub doktora habilitowanego. Jeden procent badanych wskazat na inny tytut nauko-
wy — wsrdd nich znalazty sie osoby, ktére sg lekarzami i majg tytut licencjata.
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Wykres nr 10. Posiadany tytut naukowy

1,2% 1,2%

84,9% B Profesor

H Dr habilitowany
Doktor

B Magister

N Inny

Zrédto: badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Psychoterapia on-line

Jednym z efektéw zmian w pracy terapeutycznej w czasie pandemii, a zawtaszcza w jej pierwszym
okresie, byto wejscie na state do pracy terapeutycznej sesji on-line. Wiekszo$¢ badanych przez nas
0s6b prowadzita po 1 kwietnia 2021 roku psychoterapie on-line, jednak odsetek tych oséb jest
mniejszy niz w poprzednich etapach naszego badania

Wykres nr 11. Czy po 1 kwietnia 2021 prowadzi Pani/Pan psychoterapie on-line

HTak
W Nie

Zrédto: badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Poréwnajmy dane z kolejnych etapdw naszego badania. Liczna oséb, ktére pracujg on-line systema-
tycznie spada, choé jest niemal 3 razy wieksza niz przed pandemig,

Tabela nr 9. Praca psychoterapeutyczna on-line

Przed 15 marca Po 15 marca 2020 Po 1 pazdziernika Po 2 kwietnia 2021

2020 % 2020 %
% %
TAK 27,7 94,2 86,4 73,2
NIE 72,3 5,9 13,6 26,8

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Osoby pracujgce on-line najczesciej prowadzg sesje z osobami dorostymi — to 93,8 % wszystkich
psychoterapeutek i psychoterapeutdw pracujgcych obecnie on-line.
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Wykres nr 12. Formy psychoterapii on-line po 1 kwietnia 2021

Dzieci do lat 9

Rodzin

Grupowa

Par

Dzieci i mfodziezy od 10 do 18 lat

Indywidualna osoéb dorostych

93,81%

0% 10% 20% 30% 40%

50% 60% 70% @80% 90% 100%

Zrédto: badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325 (N=229)

Zestawiajgc wyniki z trzech etapdw naszych badan, mozemy potwierdzi¢, ze najczesciej psychotera-
peutki i psychoterapeuci prowadzg on-line sesje indywidulanej terapii oséb dorostych.

Tabela nr 10. Praca psychoterapeutyczna on-line 2020-2022

% respondentow
pracujacych on-line —
marzec—-wrzesien 2020

Forma psychoterapii
on-line

% respondentow
pracujacych on-line
pazdziernik 2020 -
marzec 2021

% respondentow
pracujacych on-line
kwiecien 2021 -
czerwiec 2022

Indywidualna osdb

dorostych 95,3 96,8 93,8
Grupowa 25,4 9,6 8,7
Par 37,7 24,6 20,0
Rodzin 18,2 6,1 6,1
Dziecido lat 9 12,0 0,6 4,3

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Dla petnego obrazu, tego jak czesto wykorzystywana jest mozliwos¢ pracy psychoterapeutycznej
on-line zapytaliSmy badane osoby o proporcje pomiedzy sesjami na zywo, w gabinecie, a sesjami
on-line. Proporcja ta jest nastepujaca. 25, 1% sesji on-line, zas 74,9 % w gabinecie.
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Ocena ilosci pracy psychoterapeutycznej

Poprosilismy badane osoby o okreslenie ilosci pracy terapeutycznej w czasie prowadzenia badania
(od stycznia do czerwca 2022). Zapytalismy ,,Czy ma Pani/Pan teraz .... pracy psychoterapeutyczne;j”.
Najczesciej wybieranym wskazaniem byta wprawdzie odpowiedz tyle samo pracy (36,7%), ale zde-
cydowanie wiekszos$¢ wskazata, ze pracy terapeutycznej jest wiecej (58,7%), z czego 33,1% ,,nieco
wiecej”, a 25,6% ,.znacznie wiecej”. Warto zwrdci¢ uwage, ze niecate 5% badanych wskazato, ze
pracy jest mnie;j.

Wykres nr 13. Ocena ilosci pracy terapeutycznej w czasie prowadzonego badania:
styczen-czerwiec 2022

0,6% 3,9%
/_

B Znacznie mniej pracy

® Nieco mniej pracy

= Tyle samo pracy
Nieco wiecej pracy

B Znacznie wiecej pracy

Zrédto: badanie sondazowe na ogélnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Powrot do gabinetu

ZapytaliSmy badane osoby o to, kiedy wrdcity do pracy w gabinecie po lock-downie i innych obo-
strzeniach pandemicznych. Poprosilismy, aby badane osoby wziety pod uwage caty czas pandemii,
czyli uwzglednity czas po 15 marca 2020. Badani wskazywali konkretne daty, my zas dla przejrzysto-
$ci zestawiliSmy odpowiedzi stosujgc podziat na miesigce.

Najwieksza grupa badanych nie przerwata pracy w gabinecie na czas lock-downu, lub wrécita w cia-
gu pierwszych kilku tygodni po wybuchu pandemii. Na marzec/kwiecien 2020 roku wskazato 7,6%
badanych. Co pigta badana osoba wrdcita do pracy terapeutycznej w gabinecie w ciggu nastepnych
kilku miesiecy — maj-wrzesien 2020 (19,7%). Podobnie duza grupa oséb wrdcita do pracy w gabine-
cie wiosng i latem 2021 roku — maj-wrzesien 2021 (19,4%)
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Wykres nr 14. Terminy powrotu do pracy w gabinecie z podziatem na miesigce
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kwi-22
mar-22
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sty-22
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wrz-21
sie-21
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mar-21
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lis-20
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wrz-20
sie-20
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cze-20
maj-20

marzec/kwiecien 20

ZMIENNE CHARAKTERYZUJACE PRACE TERAPEUTYCZNA BADANYCH

|
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L
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\
0,30%
\
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| |
5,60%
| |
4,60%
| |
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J
0% 1% 2% 3% 4% 5% 6% 8%

Zrédto: badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325
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Psychoterapeutki i psychoterapeuci wobec szczepien przeciwko
COVID-19

Zdecydowana wiekszo$¢ osdb biorgcych udziat w badaniu za deklarowata zaszczepienie przeciwko
COVID-19. Zaszczepito sie 9 na 10 badanych osdb. (wykres nr 15).

Wykres nr 15. Szczepienie przeciwko COVID 19?

M Tak
™ Nie

Zrédto: badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325

Srodki bezpieczenstwa sanitarnego stosowane w gabinetach
terapeutycznych

W gabinetach psychoterapeutycznych stosowane sg powszechnie srodki zawigzane z bezpieczen-
stwem sanitarnym czy epidemicznym. W tabeli nr 11 uporzadkowalismy je w kolejnosci rozpoczy-
najgc od tych, ktére sg najczesciej stosowane przez psychoterapeutki i psychoterapeutéw w ga-
binetach. Do najczesciej stosowanych nalezg zachowywanie odlegtosci powyzej dwdch metrow
pomiedzy osobami w gabinecie, wietrzenie gabinetu i dezynfekcja ragk przed i po sesji. Wskazania
te sg podobne jak w poprzednich dwdch etapach naszych badan. Nalezy zauwazy¢, ze najczesciej
wskazywanym w trzecim etapie badan srodkiem bezpieczenstwa sanitarnego — robi tak 9 osdb na
10 (92,7% — zawsze 64,9%, czesto 27,8%) jest wietrzenie gabinetu. W poprzednich etapach bada-
nia najczesciej wskazywano na odlegto$¢ ponad 2 metry. Wydaje sie, ze mniejsza czestotliwosc
wskazan (76,8% — zawsze 49,5, czesto 27,3% — w poprzednich etapach odpowiednio: w Il etapie
95,4%:84,3%:11,1%; w | etapie 93,4%:82,4%:11,4%) jest zwigzana z odejsciem od regut (fizyczne-
go) dystansu spotecznego, na ktéry zwracano uwage w pierwszych kilkunastu miesigcach trwania
pandemii.
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Tabela nr 11. Srodki bezpieczeristwa sanitarnego stosowane w gabinetach

Zastosowane Srodki Nigdy % Rzadko % Czasami % Czesto % Zawsze %
Wietrzenie gabinetu 2,0 1,3 4,0 27,8 64,9
Odlegfosc .pon?ledzy o.sobaml 838 61 81 273 495
w gabinecie wieksza ni 2 metry

Dezynfekcja rak przed i po sesji 8,7 9,7 20,7 30,4 30,4
Dezynfekcja klamek 28,5 17,5 16,4 23,2 14,4
Dezynfekcja foteli/krzeset 43,0 16,4 17,8 12,4 10,4
Urza'dzenle do oczyszczania 573 68 71 115 17,3
powietrza

Uzy'\'/vanle mas'eczkl pqdczas 273 39,7 232 72 27
sesji przez pacjenta/klienta

Uzy'\'/vanle maseczki podczas 35,6 312 19,1 87 54
sesji przez terapeute

Brak mozlwosu korzystania 69,8 75 58 6,3 9,9
z poczekalni

Bralf mozliwosci ptacenia 65,1 9,3 9,3 6,5 9,9
gotéwka

Torc.ebkl na zuzyte ch.uste,czkl 772 51 41 3,7 9,8
zabierane przez pacjentow

Uzy.\_/vame przytbicy podczas 90,2 58 27 0,7 0,7
sesji przez terapeute

Uzy'\'/vanle przy"fblcy po.dczas 91,9 54 20 03 03
sesji przez pacjenta/klienta

Folia naktadana na fotele/ 91,5 41 20 03 20
krzesta

Szyba pleksi pomiedzy

terapeutka/ta a pacjentem/ 91,5 1,7 2,0 2,4 2,3

klientem

Zrédto: badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325
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Superwizje

Waznym aspektem pracy terapeutycznej jest superwizja. Wyniki trzeciej edycji naszych badan (po-
dobnie jak dwie wczesniejsze edycje) wskazuja, ze zdecydowana wiekszo$¢ badanych (61%) odby-
wata regularne superwizje po 1 pazdziernika 2021 roku.

Wykres nr 16. Zakres doswiadczen badanych zwigzanych z superwizja po 1 pazdziernika 2021 roku

Superwizje, w ktorych uczestniczyt(a) Pan(i) (po 1 pazdziernika 2021)
odbywaly sie...
(%)

M regularnie ® w ustalonych przed pandemig terminach zgodnie z zapotrzebowaniem

61,1

nigdy rzadko czasami czesto zawsze

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=221, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Poréwnanie danych z drugiego i trzeciego etapu naszych badan wskazuje, ze po 1 pazdziernika 2021
roku znaczna cze$¢ badanych wrdcita do spotkan superwizyjnych w bezposrednim kontakcie. Row-
noczesnie wyraznie zmniejszyt sie odsetek osdb korzystajgcych z superwizji on-line (tabela 12).

Tabela nr 12. Udziat badanych psychoterapeutek i psychoterapeutéw w poszczegolnych formach
superwizji w czasie pandemii

- . L 0Od paidziernika 2020 do 0Od pazdziernika 2021 do
Formy superwizji, w ktorych uczestniczyli
. . . marca 2021 lutego 2022

badani w czasie pandemii 94k ok
indywidualne on-line 56,7 41,8
indywidualne ,na zywo” 16,2 37,5

grupowe on-line 56,1 30,8

grupowe ,,na zywo” 7,9 41,2

* Procenty nie sumujg sie do 100, poniewaz badani mogli zaznaczy¢ wiecej niz jedng odpowiedz.

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=221, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.
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Badanym, ktérzy uczestniczyli w superwizjach grupowych, zadaliSmy otwarte pytanie, jakie do-
Swiadczenia o0séb uczestniczacych z nimi w grupowych spotkaniach superwizyjnych (po 1 pazdzier-
nika 2021) byty dla nich zaskakujace. Odpowiedzi zostaty poddane analizie jako$ciowej, z ktorej wy-
taniajg sie nastepujgce problemy. Po pierwsze, badani wskazywali na wieksze zmeczenie opisywane
takze w kategoriach wyczerpania. Po drugie, zwracali uwage na konieczno$¢ pracy on-line, ktdra nie
jest forma pracy pierwszego wyboru (wobec preferencji pracy w bezposrednim kontakcie). Réwno-
czesnie badani zwracali uwage, ze terapeuci nauczyli sie pracy on-line (i nawet jej przeciwnicy pra-
cowali w ten sposdb). Badani bardzo pozytywnie odbierali powrdt do superwizji w bezposrednim
kontakcie®®. Méwili o radosci ze spotkan ,na zywo”. W tym kontekscie podkreslali warto$¢ mozliwo-
$ci porozmawiania w gronie terapeutdow o sytuacji na Swiecie, ktéra wptywata na rézne sposoby na
prace w gabinecie i na zycie badanych i ich pacjentéw. Zaskakujacym dla niektorych badanych byt
takze brak poruszania tematéw zwigzanych z pandemig podczas grupowych sesji superwizyjnych.

13,4% sposrdd badanych stanowili superwizorzy (lub superwizorzy aplikanci) psychoterapii. Zostali
oni zapytani o to, z jakimi nowymi wyzwaniami po 1 pazdziernika 2021 roku musieli radzi¢ sobie
psychoterapeuci w warunkach pandemii. Odpowiedzi na otwarte pytanie zostaty poddane analizie
jakosciowej, z ktérej wynika, ze najwazniejsze wyzwania, z jakimi musieli zmierzy¢ sie psychotera-
peuci i psychoterapeutki, to: 1) przecigzenie pracg, 2) zatarcie granic miedzy problemami wtasnymi
a pacjentow/klientéw, 3) obawy zwigzane z sytuacjg zewnetrzng — wojng, pandemig, kryzysem eko-
nomicznym, sytuacjg polityczng w kraju; obawy przezywane przez terapeutéw dotyczyty w szcze-
golnosci: zdrowia i zycia (wtasnego i pacjentéw), wybuchu wojny, wolnosci i sytuacji finansowej
z powodu inflacji (w tym kontekscie pojawiaty sie informacje o wycofywaniu sie pacjentow z terapii
z powodow finansowych) 4) trudnosci zwigzane z pracg w interwencji kryzysowej (praca z traumag
i PTSD), 5) brak bezposredniego kontaktu z pacjentami 6) trudnosci z ustaleniem settingu terapeu-
tycznego w nowych warunkach (pracy zdalnej). Rbwnoczesnie superwizorzy podkreslali, ze terapeu-
ci w czasie pandemii nabyli umiejetnosci pracy on-line i zaadaptowali sie do zmian.

Poruszony powyzej watek przecigzenia w sytuacji przedtuzajacej sie pandemii oraz obcigzenia
stresem w okresie zagrozenia wojng za wschodnig granicg Polski oraz po jej wybuchu 24 lutego
2022 widoczny z perspektywy superwizji staje sie jeszcze bardziej czytelny w kontekscie danych
dotyczacych kondycji psychicznej oséb pracujgcych psychoterapeutycznie, stanowigcych przedmiot
dalszej czesci naszego raportu.

Kondycja psychiczna psychoterapeutek i psychoterapeutow

Poniewaz samopoczucie psychiczne jest doswiadczane subiektywnie, podobnie jak w poprzednich
etapach badan uznalismy, ze punktem odniesienia potencjalnych zmian, pojawiajgcych sie w czasie
pandemii bedzie to, jak badani czujg sie zazwyczaj. Punktem wyjscia refleksji badanych nad wpty-
wem pandemii na ich kondycje psychofizyczng byto pytanie o ich ogdlnie rozumiane samopoczu-
cie w czasie pandemii w poréwnaniu z tym, jak czuli sie zazwyczaj. W pytaniu tym nieoddzielanie

15 Pojawit sie jednak jeden, znaczgcy gtos zwigzany z preferencjg superwizji on-line. Dotyczyt on wiekszej mozliwo-
Sci skupienia i robienia notatek na temat omawianych pacjentéow. Respondentka zaznaczyta, ze podczas spotkan
w bezposrednim kontakcie uwaga poswiecana interakcji sprawia, ze trudniej jest jej notowac i zapamietywac istot-
ne merytorycznie tresci. Zaktadamy, ze gtos ten moze byc¢ reprezentatywny dla szerszej kategorii oséb pracujacych
psychoterapeutycznie.
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aspektu psychicznego od somatycznego wynikato ze swiadomosci Scistych powigzan pomiedzy
nimi. Nastepnie zadaliSmy badanym szereg pytan dotyczacych pewnych kluczowych objawodw, kto-
re mozna zakwalifikowa¢ jako reakcje psychosomatyczne, nerwicowe, depresyjne badz wskazujgce
na proby radzenia sobie ze stresem za pomocg zazywania substancji psychoaktywnych oraz zacho-
wan kompulsywnych. Do badania kondycji psychicznej psychoterapeutéw wykorzystane zostaty
elementy ankiety stanowigcej element projektu ,Ocena kondycji psychicznej” realizowanego na
zlecenie Ministerstwa Zdrowia w ramach Narodowego Programu Zdrowia na lata 2016-2020, (cel
operacyjny 3: Profilaktyka problemdéw zdrowia psychicznego i poprawa dobrostanu psychicznego
spoteczenstwa)?®,

Wzgledna adaptacja do zycia w pandemii

Prowadzone przez nas badania pozwalajg przeanalizowaé, jak przebiegat proces adaptacji do zmian
wywotanych pandemia z uwzglednieniem psychofizycznych kosztéw ponoszonych przez osoby ba-
dane na poszczegdlnych etapach tego procesu. Wykres nr 17 obrazuje zmiany w ocenie samopoczu-
cia badanych w czterech okresach pandemii: 1) w marcu i kwietniu 2020 (w okresie najwiekszych
zmian, restrykcji i silnego stresu wynikajgcego z nowej, nieprzewidywalnej i zagrazajgcej sytuacji),
2) od maja do wrzesnia 2020 (w okresie stopniowego zmniejszania pandemicznych restrykcji), 3) od
pazdziernika 2020 do marca 2021 (w okresie kolejnych fal wzrostéw zachorowan — jesienno-ziomo-
wej i wiosennej, czesciowych, nie zawsze konsekwentnych restrykcji oraz poczatkowych miesiecy
Narodowego Programu Szczepien) i 4) od pazdziernika 2021 do lutego 2022 (w okresie pojawiania
sie nowych wariantow wirusa — delta i omikron, czesciowych restrykcji oraz kontynuacji Narodowe-
go Programu Szczepien).

Wykres nr 17. Ocena samopoczucia badanych psychoterapeutek i psychoterapeutéw w kolejnych
okresach pandemii

Jak ocenia Pan(i) swoje samopoczucie? (%)

® Marzec, kwieciert 2020 ® Maj — wrzesien 2020 m Pazdziernik 2020 — marzec 2021 = Pazdziernik 2021-luty 2022

50,8
48,644 5 46,5
37,5
28,1 28,7
20 16,8
13’514,6 ’
9,1
6,7 75 % 7,5
3227 56 I 2,7 w &7
_ u
Jako duzo lepsze niz  Jako nieco lepsze niz Jako takie samo jak Jako nieco gorsze niz Jako znacznie gorsze niz
zwykle zwykle zwykle zwykle zwykle

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

16 http://www.zdrowiepsychiczne.org/zbadaj-swoja-kondycje-psychiczna.html [dostep: 19.10.2022].

27 >> SPIS TRESCI

11125322 ‘NINIANV 3ISYZD M 1DNIdVHILOHIAS | INLNIdVYYILOHIAS



ZMIENNE CHARAKTERYZUJACE PRACE TERAPEUTYCZNA BADANYCH

Poréwnanie wynikéw dotyczacych czterech okreséw pandemii pozwala postawic teze, ze w okresie
od pazdziernika 2021 do lutego 2022 mechanizmy wzglednej adaptacji przewazaty nad mechani-
zmami wyczerpywania zasobow. Wskazuje na to rosngacy (i przekraczajgcy potowe) odsetek respon-
dentéw oceniajgcych swoje samopoczucie jako takie samo jak zwykle w okresie czwartej i pigtej fali
pandemii oraz malejacy (i osiagajacy poziom nieco ponad 30%) odsetek oséb, ktére ocenity swo-
je samopoczucie jako gorsze niz zwykle'. W kontekscie obserwowanego w dwdch wczesniejszych
etapach badan procesu wyczerpywania zasobdéw (ktorego wskaznikiem jest wzrost odsetka osdb
oceniajgcych swoje samopoczucie jako gorsze niz zwykle!® w trzeciej fazie pandemii po uprzednim
spadku) mozna postawié teze, ze procesy adaptacji i wyczerpywania zasobow przeplatajg sie ze sobg,
a wzgledna adaptacja wigze sie z wysitkiem przywracania wyczerpanych sit.

Zatamanie proceséw adaptacji po wybuchu wojny w Ukrainie

Wzgledna rownowaga osiggnieta w czwartej i piatej fali pandemii zostata wyraznie zakiécona po
wybuchu wojny w Ukrainie — 24.02.2022. Wskazuje na to poréwnanie ocen samopoczucia oséb ba-
danych w okresie od pazdziernika 2021 do lutego 2022 i po 24 lutego 2022. Dane obrazujgce zmiany
ocen samopoczucia respondentdw zostaty przedstawione na wykresie nr 18.

Wykres nr 18. Ocena samopoczucia badanych psychoterapeutek i psychoterapeutéw w czwartej
— piatej fali pandemii oraz po wybuchu wojny w Ukrainie

Jak ocenia Pan(i) swoje samopoczucie? (%)

B W okresie czwartej i pigtej fali pandemii (od pazdziernika 2021 do lutego 2022)

 Po wybuchu wojny w Ukrainie (po 24.02.2022)

50,8

Jako duzo lepsze niz Jako nieco lepsze niz Jako takie samo jak Jako nieco gorsze niz  Jako znacznie gorsze niz
zwykle zwykle zwykle zwykle zwykle

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

17 tacznie odpowiedzi ,nieco gorsze niz zwykle” i ,,znacznie gorsze niz zwykle”.

18 tacznie odpowiedzi,nieco gorsze niz zwykle” i ,,znacznie gorsze niz zwykle”.
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Po 24 lutego 2022 odsetek osdb deklarujacych, ze ich samopoczucie byto takie samo jak zwykle
spadt z 50,8% do 16,5% (wskaznik ten byt nawet nizszy od analogicznego wskaznika odnotowanego
w pierwszych miesiecy pandemicznych opisywanych przez nas we wczesniejszych raportach w kate-
goriach fazy szoku w koncepcji stresu Hansa Selyego'®). Rdwnoczesénie odsetek badanych oceniaja-
cych swoje samopoczucie jako gorsze niz zwykle® wzrést prawie dwuipétkrotnie —z 33,4% do 80,1%.

Poszczegdlne wymiary samopoczucia psychicznego oséb badanych
w kolejnych okresach pandemii oraz po wybuchu wojny w Ukrainie

Efekt w postaci wyraznego zaktdcenia proceséw adaptacji po rozpoczeciu wojny w Ukrainie (po
uprzedniej wzglednej stabilizacji w czasie czwartej i pigtej fali pandemii) jest widoczny w réznym
natezeniu na przyktadzie konkretnych wymiaréw samopoczucia psychicznego, o ktére pytalismy we
wszystkich trzech etapach naszych badan.

Odczuwanie stresu na co dzien

Dane dotyczgce doswiadczania codziennego stresu w czterech okresach pandemii i po wybuchu
wojny w Ukrainie obrazujg tendencje polegajaca na: 1) przezywaniu relatywnie wysokiego poziomu
stresu w poczatkowej fazie (wskazuje na to odsetek badanych przezywajgcych wyzszy poziom stresu
niz zwykle wynoszacy 66,4%?%), 2) wzglednej adaptacji i spadku napiecia w fazie drugiej (analogiczny
odsetek — 22,4%), 3) ponownego jego wzrostu w fazie trzeciej (56%), 4) ponownego spadku napie-
cia w czwartej fazie pandemii (39,8%), 5) bardzo intensywnego wzrostu poziomu stresu po rosyjskiej
agresji na Ukraine (83,4%). Dane te ilustruje wykres nr 19.

19 M. Fragckowiak-Sochanska, M. Hermanowski M., Psychoterapeutki i psychoterapeuci w czasie pandemii. Raport
z badan. Czes¢ druga,, s.40.

20 tacznie odpowiedzi,nieco gorsze niz zwykle” i ,,znacznie gorsze niz zwykle”.

21 tacznie odpowiedzi,nieco gorsze niz zwykle” i ,,znacznie gorsze niz zwykle”.
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Wykres nr 19. Doswiadczanie stresu na co dzien w czterech okresach pandemii oraz po rozpocze-
ciu wojny w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie odczuwat(a)
Pan(i) stres na co dzien?

(%)
M Znacznie mniej niz zwykle ® Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle 68 M Znacznie bardziej niz zwykle
49,6
48,6 472 48,7
37,5
34,7
32,7
21,3
17,3 17,8
126 14,2
10,8 -
8,2 :
] 7,1 7,1
>4 3,7 3,7
s walll =EREN 2-
- Hm ’
W marcu i kwietniu 2020 0Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 do Po 24.02.2022
korca wrzesnia 2020 pazdziernika 2020 do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Zatamanie procesu adaptacji jest widoczne rowniez w Swietle poréwnania odsetkdw osdb badanych
oceniajacych poziom przezywania codziennego stresu jako taki sam jak zwykle w poszczegdlnych
fazach pandemii oraz po wybuchu wojny w Ukrainie. Odsetek ten wynosit 17,3% w marcu i kwietniu
2020 roku, po czym wzrést do 56,8% w okresie od maja do wrzesnia 2020, by nastepnie spasé¢ do
poziomu 37,5% w okresie od pazdziernika 2020 do marca 2021. W kolejnym badanym przez nas
okresie (od pazdziernika 2021 do lutego 2022) nastgpit ponowny wzrost odsetka oséb uznajgcych
poziom stresu przezywanego na co dzien jako taki sam jak zwykle — do 49,6%, natomiast, natomiast
po 24 lutego 2022 odsetek ten spadt do poziomu 14,2% osiggajgc wartosc nizszg o 3% niz w pierw-
szych miesigcach pandemii.

Mobilizujgca i demobilizujgca funkcja stresu

Uzyskane przez nas wyniki wskazujg na dwie przeciwstawne tendencje zwigzane z mobilizujgcy i de-
mobilizujgcy funkcja stresu.
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Wykres nr 20. Poczucie mobilizacji do dziatania w czterech okresach pandemii i po rozpoczeciu
wojny w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie czut(a) sie Pan(i)
zmobilizowany(a) do dziatania?

Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
62,1
58,7
49,8
41,1
37,1
34,1
28,6
22,1 21
19,8
19,5 176 K 19,3
14,2
11
7,6 57 8,5
3’2 l 4’9 4’4 317 4'9 3’5 4’3 ’ l
W marcu i kwietniu 2020 0Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 do Po 24.02.2022
korica wrzesnia 2020 pazdziernika 2020 do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Jak wida¢ na wykresie nr 20, z jednej strony relatywnie najwyzszy odsetek badanych (ponad 36%%)
relacjonowat, mobilizacje do dziatania w wiekszym niz zwykle stopniu w ciggu dwdch pierwszych
miesiecy pandemii. Analogiczny odsetek odpowiedzi odnoszacych sie do okresu od maja do konca
wrzesnia 2020 roku byt nizszy o 14 punktdw procentowych, co mozna interpretowac jako obnizenie
mobilizujgcej funkcji stresu w okresie stopniowego zmniejszania restrykcji zwigzanych z pandemia.
Od tego mementu obserwujemy wahania omawianego odsetka — wzrost do poziomu 27%? w okre-
sie od pazdziernika 2020 do marca 2021 i spadek do poziomu 23,6%** w okresie od paZdziernika
2021 do lutego 2022. Po wybuchu wojny w Ukrainie nastgpit gwattowny wzrost wyrazonej procen-
towo liczby os6b deklarujacych wiekszg niz zwykle mobilizacje do dziatania — do 45,6%%. Z dru-
giej strony zauwazy¢ mozna wahania odsetka oséb, ktdre w kolejnych okresach w mniejszym niz
zwykle stopniu czuty sie zmobilizowane do dziatania — od 22,7%%® w marcu i kwietniu 2020, przez
15,9%?%” w okresie od maja 2020 do wrzesnia 2020 i 23,5% od pazdziernika 2020 do marca 2021 do
17,7% w okresie od pazdziernika 2021 do lutego 2022. Po rozpoczeciu wojny w Ukrainie odsetek
ten ponownie wzrdst osiggajac najwyzszy poziom — 26,7%® w poréwnaniu z wszystkimi wczesniej-

22 taczna liczba odpowiedzi , nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
23 taczna liczba odpowiedzi , nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
24 taczna liczba odpowiedzi , nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.

25 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.

J

26 taczna liczba odpowiedzi ,nieco mniej niz zwykle” i ,znacznie mniej niz zwykle”.

”

27 taczna liczba odpowiedzi ,nieco mniej niz zwykle” i ,znacznie mniej niz zwykle”.

J

28 taczna liczba odpowiedzi ,nieco mniej niz zwykle” i ,znacznie mniej niz zwykle”.
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szymi okresami. Réwnoczesnie odsetek oséb deklarujgcych taki sam jak zwykle poziom mobilizacji
do dziatania byt po 24.02.2022 relatywnie najnizszy we wszystkich porownywanych okresach i wy-
nosit 34,1% (o 6% mniej niz w pierwszych miesigcach pandemii). Wyniki te wskazujg, ze nasilenie
dziatania stresoréw zwieksza zarowno mobilizujgce jak i demobilizujgce dziatanie stresu, cho¢ w na-
szych badaniach tendencje zwigzane z mobilizacjg przewazajg nad procesami demobilizacji.

Reakcje psychosomatyczne

Odpowiedzi na pytanie o reakcje psychosomatyczne w postaci zmeczenia i braku energii w trzech
analizowanych przez nas okresach pandemii pozwalajg przypuszczac, ze przynajmniej czes¢ oséb ba-
danych doswiadczata wyczerpania. Po poczatkowej fazie szoku zwigzanej z relatywnie intensywnym
odczuwaniem zmeczenia oraz nastepujacej po niej fazie wzglednej adaptacji i wynikajgcego z niej
okresowego polepszenia samopoczucia, nastepuje przecigzenie i stopniowe wyczerpywanie sie za-
sobow energii. Jesli w tym czasie zaczynajg dziata¢ dodatkowe, silne stresory, uczucie wyczerpania
pogtebia sie. Wyniki ilustrujgce powyzsza tendencje zostaty zaprezentowane na wykresie nr 21.

Wykres nr 21. Poczucie ostabienia i braku energii w czasie pandemii i po rozpoczeciu wojny
w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie czut(a) sie Pan(i)
ostabiony/a, pozbawiony/a energii?

(%)
M Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
57,9
41,6 40, 31 42,5

W marcu i kwietniu 2020 Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 do P0 24.02.2022
korica wrzesnia 2020 pazdziernika 2020 do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Z zaprezentowanych powyzej danych wynika, ze odsetek osdb, ktére w wiekszym stopniu niz zwy-
kle czuty sie ostabione i pozbawione energii wynosit 52,4%%* w poczgtkowych miesigcach pande-
mii, a nastepnie spadt osiggajac ponad dwukrotnie mniejszg wartosé 22,4%*° w okresie od maja

29 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.

30 taczna liczba odpowiedszi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
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do wrzesnia 2020. Nastepnie odsetek ten wzrdst w kolejnym okresie pandemii (od pazdziernika
2020 do marca 2021) do poziomu 50,2%3. Tendencja ta zostata utrzymana w nastepnym analizo-
wanym przez nas okresie (od pazdziernika 2021 do lutego 2022), w ktérym 50,4%32 os6b badanych
zadeklarowato bardziej intensywne niz zwykle odczuwanie ostabienia i braku energii. Po 24 lutego
2022 omawiany odsetek wzrdst do 60,2%%*. Wtedy réwniez wyrazona procentowo liczba oséb wska-
zujacych znaczne nasilenie braku energii i ostabienia byta najwyzsza sposrdd wszystkich analizowa-
nych przez nas okresow i wynosita 27,8% (wczesniej miescita sie w przedziale od 3,3% do 13,4%).

Podobny efekt, cho¢ w innej skali odnotowalismy w odniesieniu do wybranych dolegliwosci psy-
chosomatycznych takich jak: odczucie ucisku w klatce piersiowej, kotatanie serca czy nietypowe
doznania bélowe. Odsetek oséb, ktdre doswiadczaty wyzej wymienionych objawdéw w wiekszym niz
zwykle natezeniu wynosit w pierwszych miesigcach pandemii 14,6%; w okresie od maja do wrzesnia
202 roku spadt do poziomu niespetna 5%; nastepnie od pazdziernika 2020 do marca 2021wzrést
ponownie — osiggajgc wartos¢ 13,4% stabilizujgc sie w kolejnym okresie (od pazdziernika 2021
do lutego 2022) na poziomie 14,6%. Po 24 lutego 2022 roku odsetek ten wzrést dwuipétkrotnie
w poréwnaniu z poprzednim okresem — do prawie 37%. Rownoczes$nie odsetek oséb deklarujacych
takie samo jak zwykle samopoczucie psychosomatyczne byt po rozpoczeciu wojny w Ukrainie najniz-
szy sposrod wszystkich poréwnywanych przez nas okreséw (wykres nr 22).

Wykres nr 22. Wybrane dolegliwosci psychosomatyczne w czterech okresach pandemii i po roz-
poczeciu wojny w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie czut(a) Pan(i) ucisk w klatce
piersiowej, kotatanie serca, nietypowe béle?

(%)
Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
77,6
72,7
67 68,5
58,5
29,5
15,7
’ 13 12 12,6
9,382 49 11,2 9,4 7,5 7,4
2,7 1,6 ~ 0 1,9 2,2 2 1,728
_ — - H
W marcu i kwietniu 0Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 do Po 24.02.2022
2020 korica wrzesnia 2020  pazdziernika 2020 do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

31 taczna liczba odpowiedzi ,,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
32 taczna liczba odpowiedzi ,,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.

33 taczna liczba odpowiedzi ,,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Zaburzenia snu

Jedng z reakcji na stres stanowig zaburzenia snu. Podobnie jak we wczes$niejszych etapach naszych
badan pytalismy o natezenie trudnosci z zasypianiem, ponownym zasnieciem po przebudzeniu
w $rodku nocy oraz poczucie, ze sen nie daje wypoczynku.

W analizowanych przez nas czterech okresach pandemii odsetek oséb doswiadczajgcych w wiek-
szym stopniu niz zwykle trudnosci z zasypianiem z powodu zmartwien na przemian wzrastat i spa-
dat. W pierwszych miesigcach pandemii wynosit 22,1%, w okresie od maja do wrzesnia 2020
roku — 11,5%3*, od pazdziernika 2020 do marca 2021 — 39,3%%* i od paZzdziernika 2021 do lutego
2020 — 31,5%%*. Po 24 lutego 2022 nastgpit natomiast wzrost wyrazonej procentowo liczby oséb
deklarujacych trudnosci z zasypianiem do prawie potowy (48,3%%). Dane te ilustruje wykres nr 23.

Wykres nr 23. Trudnosci z zasypianiem w czterech okresach pandemii i w czasie wojny w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie miat(a) Pan(i) trudnosci
z zasypianiem z powodu zmartwien?

(%)

Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle

Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle

73,8
62,2 60,2
20,9 49,4
31,8 34,1
25,2
20,5
11,9 93 14,2
7771 ’ 71 7,5 6,3
3,8 4,339 !

1,6 2,2 2,6 . 1,11,1
—_— | .

W marcu i kwietniu 2020 Od poczatku majado Od poczatku paZzdziernika Od pazdziernika 2021 do Po 24.02.2022
korica wrzesnia 2020 2020 do marca 2021 lutego 2022

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Relatywnie rzadziej osoby badane doswiadczaty trudnosci w ponownym zasypianiu po przebudze-
niu w srodku nocy. W okresie pandemii odsetek respondentéw deklarujacych wieksze niz zwykle
nasilenie tego problemu wynosit: po 9,3%3 w dwdch pierwszych miesigcach pandemii i w okresie

34 tgaczna liczba odpowiedszi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
35 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
36 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
37 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.

38 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
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od maja do wrzesnia 2020, 29,2%* — od pazdziernika 2020 do marca 2022 i 20,9%*° — od pazdzier-
nika 2021 do lutego 2022. Nastepnie, po 24 lutego 2022 odsetek osdb deklarujacych nasilenie tego
problemu wzrdst prawi dwukrotnie i osiggnat wartosc 39,8%* (wykres 24).

Wykres nr 24. Trudnosci z ponownym zasnieciem po przebudzeniu w nocy w czterech okresach
pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie nie
mogt/mogta Pan(i) ponownie zasnaé po przebudzeniu sie
w $Srodku nocy?

(%)
Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle B Znacznie bardziej niz zwykle
73,2 73,2
65
58,8 56,8
30,7
21,3 185
13
8,2 9382 82 79, 79 6775 31
3,2 11 11 4, . 2,4 2312 .
— - -
W marcu i kwietniu Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 Po 24.02.2022
2020 konca wrzesnia 2020  pazdziernika 2020 do do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Zmniejszenie regeneracyjnej funkcji snu (poczucie, ze sen nie daje wypoczynku) jest powigzane
z uczuciem wyczerpania. Na poczatku pandemii (w marcu i kwietniu 2020 roku) nasilenie tego obja-
wu deklarowata niespetna jedna czwarta badanych (23,2%%). Nastepnie odsetek ten spadt do pozio-
mu 13,7%* w okresie od maja do wrzesnia 2020 roku, by wzrosng¢ prawie trzykrotnie — do 35,2%*
pomiedzy pazdziernikiem 2020 a marcem 2021 i ponownie spas¢ o okoto 7 punktow procentowych
w okresie od pazdziernika 2021 do lutego 2020 (osiggajgc wartos¢ 28,3%*). Po wybuchu wojny
w Ukrainie analogiczny odsetek wynosit 51,2%, co oznacza, ze ponad potowa badanych czuta sie
zmeczona po przebudzeniu i — jak mozna zatozyé — funkcjonowata w tym stanie przez caty dzien,
czesto przez wiele dni z rzedu. Omawiane dane ilustruje wykres nr 25.

39 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
40 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
41 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
42 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
43 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
44 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
45 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.

46 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Wykres nr 25. Poczucie braku regeneracji przez sen w czasie pandemii i po wybuchu wojny w Ukra-
inie

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie czut(a) Pan(i),
ze sen nie daje Panu/i wypoczynku?

(%)
Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
72,1
60,5 61,8
54,7
44,9
39,8
24
20,5 228
13 13,1 12,4
93 Js ’ 11,4
4,9 ’ 3,9 59 43
3,2 2,7 ’ 2,6 ) ’ 23 1,7
0,6 , ,
- ||
W marcu i kwietniu Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 do Po 24.02.2022
2020 konrica wrzesnia 2020  pazdziernika 2020 do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Reakcje nerwicowe

Dane dotyczgce reakcji nerwicowych potwierdzajg analizowang wczesniej tendencje polegajacg na
znacznym nasileniu objawdéw wskazujgcych na przezywany dystres po rozpoczeciu wojny w Ukrainie,
po uprzedniej wzglednej stabilizacji w okresie pomiedzy drugg a pigta falg pandemii (pomiedzy paz-
dziernikiem 2020 a lutym 2022).

W pierwszych miesigcach pandemii odsetek oséb doswiadczajgcych w wiekszym niz zwykle stopniu
leku i silnego niepokoju wynosit ponad 41%*. Analogiczny odsetek wynosit — w okresie od maja do
wrzesnia 2020 roku 17%, a w okresach od pazdziernika 2020 do marca 2021 oraz od pazdziernika
2021 do lutego 2022 — 27%*. Nalezy zaznaczy¢, ze we wszystkich czterech okresach pandemii odse-
tek oséb, ktére doswiadczaty leku i niepokoju znacznie bardziej niz zwykle miescit sie w przedziale
od 5,4% do 1,6%. Po 24 lutego 2022 roku zwiekszenie intensywnosci odczuwania leku i silnego nie-
pokoju deklarowato ponad 68%* oséb badanych, w tym ponad 27% — doswiadczato tych stanéw
»Znacznie bardziej niz zwykle” (wykres nr 26).

47 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
48 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
49 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.

50 tgczna liczba odpowiedszi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Wykres nr 26. Uczucie silnego leku i niepokoju w czterech okresach pandemii oraz w czasie wojny

w Ukrainie
Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie czut(a) Pan(i) lek lub silny
niepokaj?
(%)
M Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
68,7
64 63,8
45,4

35,7

40,9

30,1

27,3

W marcu i kwietniu Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 do
2020 korica wrzesnia 2020  pazdziernika 2020 do lutego 2022
marca 2021

Po 24.02.2022

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Mechanizmy podobne do opisanych powyzej ilustrujg dane dotyczace: 1) odczuwania podenerwo-
wania i napiecia w kontaktach z innymi ludzmi, 2) doswiadczania trudnosci z zebraniem i wyraza-
niem mysli oraz 3) odczuwania napiecia i rozdraznienia z powodu nadmiaru spraw.

Najwyzszy odsetek osdb, ktére w wiekszym niz zwykle stopniu czuty sie podenerwowane i napiete
w kontaktach z ludZmi (prawie 39%°!) odnotowaliSmy po rozpoczeciu wojny w Ukrainie. Byto to
o okoto 4% wiecej niz w pierwszych miesigcach pandemii, kiedy nasilenie napie¢ w kontaktach spo-
tecznych deklarowato nieco ponad 35%°2 badanych. W okresie od maja do wrzesnia 2020 roku odse-
tek ten spadt do nieco ponad 19%%, po czym wzrastat — do ponad 28%>* w okresie od pazdziernika
2020 do marca 2021 i do ponad 30%°> w okresie od pazdziernika 2021 do lutego 2022 (wykres nr 27).

51

52

53

54

55

taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.

taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Wykres nr 27. Napiecia przezywane w kontaktach z ludzmi w czasie pandemii i wojny w Ukrainie

e o

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie czut(a) sie Pan(i) bardziej
podenerwowany/a, napiety/a w kontaktach z innymi ludimi?

(%)
M Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
62,1 62,9 62,2
51,4
, 48,9
37,5
29,7
25,1 26
17,6
11,4
76 8,210’4
5,9 54 4,9 41 3 3143 43
I 1,6 , 0617
| - m = |
W marcu i kwietniu Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 Po 24.02.2022
2020 korica wrzesnia 2020  pazdziernika 2020 do do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Osob, ktére deklarowaty nasilenie trudnosci z zebraniem i wyrazaniem mysli byto prawie 18%
w pierwszych miesigcach pandemii, ponad 9%°” od maja do wrzesnia 2020, 25,5% od pazdziernika
2020 do marca 2021, ponad 28%>° od paZdziernika 2021 do lutego 2022 oraz prawie 41%°®° po 24 lu-
tego 2022 (wykres 28).

56 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
57 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
58 tgczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
59 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.

60 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Wykres nr 28. Trudnosci z zebraniem i wyrazaniem mysli w czasie pandemii i wojny w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie miat(a) Pan(i)
trudnosci z zebraniem mysli i ich wyrazeniem?

(%)
Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle
Tak samo zwykle Nieco bardziej niz zwykle
M Znacznie bardziej niz zwykle
74,2
67 64,4 64,6
55,1
30,7
22,5 22,8
15,7
10,4 10,2
7,67,6 ’ 8,8 6.7 2
2,2 ° 05 gyt 3 3139 > 1128 l
-_— ! | -
W marcu i kwietniu Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 Po 24.02.2022
2020 konica wrzesnia 2020 pazdziernika 2020 do do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Odsetki badanych, ktorzy w wiekszym niz zwykle stopniu doswiadczali napiecia i rozdraz-
nienia z powodu nadmiaru spraw wynosity 37,8%°% w marcu i kwietniu 2020 roku, prawie
26%°% od maja do wrzesnia 2020 roku, niespetna 45%°% od pazdziernika 2020 do marca
2021, ponad 43%°® od pazdziernika 2021 do lutego 2022 i 62,5%° po 24 lutego 2022 roku
(wykres 29).

61 taczna liczba odpowiedszi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
62 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
63 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
64 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.

65 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Wykres nr 29. Odczucia napiecia i rozdraznienia z powodu nadmiaru spraw w czasie pandemii
w wojny w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie odczuwat(a) Pan(i) napiecie

i rozdraznienie z powodu nadmiaru spraw?

(%)
M Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
54,9
52
48,7
37,3
34,1 32’7
28,6
22

39,8
35,8

22,7

W marcu i kwietniu Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021
2020 konrica wrzesnia 2020  pazdziernika 2020 do do lutego 2022
marca 2021

Po 24.02.2022

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Reakcje depresyjne

Teze o zatamaniu pewnej (budowanej z wysitkiem) stabilizacji w rzeczywistosci pandemicznej po roz-
poczeciu wojny w Ukrainie potwierdzajg rowniez wyniki obrazujgce natezenie reakcji depresyjnych
w analizowanych przez nas okresach. Omawiany wczesniej wzorzec zaobserwowaliSmy na przykta-
dzie zmian odsetkdéw oséb deklarujgcych nasilenie: 1) poczucia braku sit, by radzi¢ sobie ze swoim
zyciem i wszystkim sprawami, 2) poczucia, ze sytuacja jest beznadziejna, 3) anhedonii. Inaczej nato-
miast w analizowanych przez nas okresach ksztattowaty sie odsetki oséb przezywajacych nasilenie
negatywnych mysli o sobie (krytykowania siebie).

Odczuwanie braku sit, by radzi¢ sobie ze swoim zyciem w wiekszym stopniu niz na co dzien odczu-
wato: prawie 20%°® badanych w pierwszych miesigcach pandemii, 11,5%%” badanych w okresie od
maja do wrzesnia 2020, prawie 23%°® badanych w okresie od pazdziernika 2020 do marca 2021,
niespetna 26%°% badanych w okresie od pazdziernika 2021 do lutego 2022 i prawie 45%° badanych
po 24 lutego 2022 roku (wykres nr 30).

66

67

68

69

70

taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.

taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Wykres nr 30. Odczuwanie braku sit, by radzi¢ sobie ze swoim 2yciem w czasie czterech etapéw
pandemii oraz wojny w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie czut(a), Pan(i) ze nie ma juz
sity, by radzi¢ sobie ze swoim zyciem, ze wszystkimi sprawami?

(%)
M Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
69,2
65,5 65
59,5
51,7
31,8
17,8 20,2 19,7
13 115 1 13,1
7,6 7,7 79 55 re 30 5,5 5,9
2,2 0,5 l ’ , 1,7 1,7
W marcu i kwietniu 0Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 do Po 24.02.2022
2020 korica wrzesnia 2020  pazdziernika 2020 do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022- 15.06.2022.

Osoby, ktére miaty poczucie, ze sytuacja jest beznadziejna (w wiekszym stopniu niz zwykle) stano-
wity nieco ponad 21%"* badanych w marcu i kwietniu 2020 roku, ponad 9%’2 w okresie od maja do
wrzesnia 2020, 22,5%”® w okresie od paZdziernika 2020 do marca 2021, 20,5%* — od pazdziernika
2021 do lutego 2022 i ponad 57%’° po 24 lutego 2022 (wykres 31).

71 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
72 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
73 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
74 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.

75 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Wykres nr 31. Poczucie beznadziejnosci sytuacji w czasie pandemii i wojny w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie miat(a) Pan(i) poczucie, ze sytuacja jest

beznadziejna?
(%)
M Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
703 65,7
60,5 61,8 ’
39,238,6
20,6
13,5 189 04 15,4 18,8
7,7 8,2 64 77 6,7 7,1
49 22 6 11 g 1,9 ' >1 11 23
1 1 | eS| ||
W marcu i kwietniu 2020  Od poczatku maja do korica  Od poczatku pazdziernika Od pazdziernika 2021 do Po 24.02.2022
wrzesnia 2020 2020 do marca 2021 lutego 2022

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Zwiekszenie odczuwania anhedonii zadeklarowato ponad 22%’¢ badanych w pierwszych dwéch mie-
sigcach pandemii, nieco ponad 9%’ badanych w okresie od maja do wrzesnia 2020, troche ponad
29%"® w okresie od pazdziernika 2020 do marca 2021, prawie 25%"° od pazdziernika 2021 do lutego
2022 oraz 38%%° po 24 lutego 2022 (wykres nr 32).

Wykres nr 32. Doswiadczanie anhedonii w czterech okresach pandemii i po rozpoczeciu wujny
w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie odczuwat(a) Pan(i) brak lub utrate
przezywania przyjemnosci?

(%)
M Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
74,7
62,2 61
58,8 56,8
25,8 27,8
20,5 19,7
7,6 81 9,3 9,3 8,3 10,2
16 > 0 >0 o4 34 > >1 1 ¢ N
[ | - [ | |
W marcu i kwietniu 2020  Od poczatku maja do korica  Od poczatku pazdziernika Od pazdziernika 2021 do Po 24.02.2022
wrzesnia 2020 2020 do marca 2021 lutego 2022

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

76 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
77 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
78 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
79 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.

80 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Odmiennie od zarysowanych powyzej prawidtowosci ksztattowaty sie odsetki oséb, ktore czesciej
niz zwykle myslaty o sobie negatywnie i krytykowaty siebie. Byty one wzglednie state w prawie
wszystkich analizowanych okresach i wynosity od prawie 16%*! do troche ponad 18%°%?, z wyjatkiem
okresu od maja do wrzes$nia 2020 roku, kiedy wyrazona procentowo liczba oséb deklarujgcych nasi-
lenie omawianego objawu wynosita nieznacznie ponad 7%% (wykres nr 33).

Wykres nr 33. Negatywne myslenie o sobie, obwinianie sie w czasie pandemii i wojny w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie myslat(a) Pan(i) o sobie
negatywnie; krytykowat(a) Pan(i) siebie?
(%)

M Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle

Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle

79,7

73,3
70,3 70,4 69,3

14,6 14,2 14,6 13,6
103 7,7 8,2 7,9

38 5,5 71 5,2 4,7 35 4 51 4
1,1 0 = 1,9
o HENT"m EENT W

Od pazdziernika 2021 Po 24.02.2022
do lutego 2022

W marcu i kwietniu Od poczatku maja do Od poczatku
2020 korica wrzesnia 2020  pazdziernika 2020 do
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Reakcje zwigzane z uzywaniem substancji psychoaktywnych
i zachowaniami kompulsywnymi

Poréwnanie wynikow dotyczacych czterech okreséw pandemii oraz okresu po wybuchu wojny
w Ukrainie wskazuje, ze od pazdziernika 2020 (czyli od okresu ,,drugiej fali pandemii”) odsetek oséb
w wiekszym stopniu niz zwykle regulujgcych napiecia poprzez alkohol lub inne substancje badz czyn-
nosci kompulsywne stopniowo rosnie.

81 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
82 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.

83 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Odsetek oséb deklarujgcych wieksze natezenie uzywania substancji psychoaktywnych w celu unika-
nia nieprzyjemnych standw emocjonalnych wynosit prawie 12%® w marcu i kwietniu 2020 roku, po
czym spadt do niecatych 5%% w okresie od maja do wrzesnia 2020, a nastepnie wzrastat osiggajac
wartosci: prawie 18%2® w okresie od pazdziernika 2020 do marca 2021, nieznacznie wiecej niz 20%*
od pazdziernika 2021 roku do lutego 2022 roku i okoto 22%8 po 24 lutego 2022 roku (wykres 34).

Wykres nr 34. Picie alkoholu lub uzywanie innych substancji psychoaktywnych w celu ztagodzenia
napiecia w czasie pandemii i wojny w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie picie alkoholu lub uzywanie
innej substancji psychoaktywnej pozwalato Panu/i uniknaé
nieprzyjemnych stanéw emocjonalnych lub je ztagodzi¢?

(%)
Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
79,7
72,4
65,9 65,7 68,2
17,3 17,6
124 10,8 104 124 146 9,1 6,3
16 11 4,9 4,9 0 4,1 3 51 2,8 > 3,4 4,5
|| — |
W marcu i kwietniu 0Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 do Po 24.02.2022
2020 konca wrzesnia 2020  pazdziernika 2020 do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Obnizanie napiecia przez czynnosci kompulsywne takie jak granie w gry komputerowe, gry losowe,
spedzanie czasu w mediach spotecznosciowych, kupowanie w wiekszym stopniu niz zwykle dekla-
rowato okoto 18%2° badanych w marcu i kwietniu 2020 roku, prawie 9% badanych od maja do
wrzesnia 2020 roku, 19,5%°! — od pazdziernika 2020 do marca 2021, troche ponad 18% 2- od paz-
dziernika 2021 do lutego 2022 roku i prawie 19% — po 24 lutego 2022 (wykres nr 35).

84 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
85 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
86 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
87 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
88 tgczna liczba odpowiedszi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
89 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
90 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
91 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
92 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.

93 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Wykres nr 35. Obnizanie napiecia poprzez czynnosci kompulsywne w czasie pandemii i wojny
w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie granie w gry komputerowe,
gry losowe, korzystanie z Internetu, spedzanie czasu w mediach
spotecznosciowych, kupowanie pozwalato Panu/i unikngé
nieprzyjemnych stanéw emocjonalnych lub je ztagodzi¢?

(%)
Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
75,3 73,3
- 68,2 701
16,8 s 16,9 14,2 14,8
> 4,9 ’ 82 72 83 5,1
: 4,4 4,5 ) , 4
13 05 26 3 3 28
o | | I
W marcu i kwietniu  Od poczatku maja do Od poczatku 0Od pazdziernika 2021 Po 24.02.2022
2020 konca wrzesnia 2020  pazdziernika 2020 do do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Wzmozone odczuwanie niepokoju z powodu stosowania substancji psychoaktywnych lub wyko-
nywania czynnosci kompulsywnych byto relatywnie najczesciej deklarowane przez badanych po
24 lutego 2022 roku — niespetna 19%°*. Odsetek ten byt wiekszy o mniej niz 1 punkt procentowy
w poréwnaniu z analogicznym wskaznikiem zarejestrowanym w pierwszych dwdch miesigcach pan-
demii (nieco ponad 18%°°). W okresie od maja do wrzesnia 2020 roku procentowo wyrazona liczba
0s6b deklarujgcych nasilenie omawianego problemu byta najnizsza i wynosita 6%%, w okresie od
pazdziernika 2020 do marca 2021 odsetek ten wynosit niecate 12%" oraz troche ponad 14%% — od
pazdziernika 2021 do lutego 2022 (wykres nr 36).

94 tgaczna liczba odpowiedszi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,,znacznie bardziej niz zwykle”.
95 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
96 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
97 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.

98 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Wykres nr 36. Odczuwanie niepokoju z powodu uzywania substancji lub czynnosci kompulsyw-
nych w czasie pandemii i wojny w Ukrainie

Czy w czasie pandemii i wojny w Ukrainie niepokoita Pana/Panig ktéra$s
z czynnosci: picie alkoholu lub uzywanie innej substancji
psychoaktywnej, granie w gry komputerowe, gry losowe, korzystanie
z Internetu, kupowanie?

(%)
M Znacznie mniej niz zwykle Nieco mniej niz zwykle Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle M Znacznie bardziej niz zwykle
58 73,4 73,6 74,4
67
16,8
13,7 12,4 14’8
97 ) 9.4 9.8 11,8
4 6
2 16 3,8 0 I 26 2,2 I 2,4 24 a3 4
W marcu i kwietniu 0Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 do Po 24.02.2022
2020 korica wrzes$nia 2020  pazdziernika 2020 do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Doswiadczanie stresu pourazowego lub zastepczego stresu pourazowego
w czasie wojny w Ukrainie

W trzecim etapie naszych badan zadalismy dodatkowe pytanie w kontekscie wojny w Ukrainie. Do-
tyczyto ono zakresu doswiadczania stresu pourazowego lub zastepczego stresu pourazowego. Z ana-
lizowanych przez nas danych wynika, ze wzmozone jego odczuwanie byto udziatem prawie jednej
czwartej badanych (ponad 23%%). Dane te ilustruje wykres nr 37.

99 taczna liczba odpowiedzi ,nieco bardziej niz zwykle” i ,znacznie bardziej niz zwykle”.
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Wykres nr 37. Doswiadczanie stresu pourazowego lub zastepczego stresu pourazowego w czasie
wojny w Ukrainie

2,8%

1,7%

5,7% M Znacznie mniej niz zwykle
20,5%

Nieco mniej niz zwykle
Tak samo zwykle
Nieco bardziej niz zwykle

M Znacznie bardziej niz zwykle

Zrédto: Badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022—
15.06.2022.

Na podstawie analizy wynikéw badan przedstawionej w tej czesci raportu, mozna stwierdzi¢, ze
natezenie réznych form doswiadczanego przez badanych dystresu po 24 lutego 2022 wskazuje na
istotng destabilizacje procesu przystosowania do pandemicznej rzeczywistosci, ktory juz wczesniej
powodowat znaczne koszty psychofizyczne i skutkowat objawami wskazujgcymi na wyczerpanie cze-
$ci badanych.

Radzenie sobie ze stresem

Badajac sposoby radzenia sobie ze stresem, podobnie jak w pierwszej i drugiej fazie badan, wyko-
rzystaliémy fragmenty kwestionariusza Mini-COPE stuzgcego do diagnozy sposobdw postepowania
w sytuacjach trudnych®. Zgodnie z koncepcjg stresu i radzenia sobie Richarda Lazarusa i Susan
Folkman stanowigcg teoretyczne podstawy kwestionariusza Mini-COPE nie ma lepszych i gorszych
sposobdw radzenia sobie!®. O skutecznosci stosowanych strategii decyduje indywidualny kontekst
obejmujacy zaréwno zmienne osobowosciowe jak i sytuacyjne, w tym zmienne zwigzane z dostep-
ng jednostce siecig wsparcia.

W odniesieniu do sposobdw radzenia sobie ze stresem w kolejnym okresie pandemii zadalismy te
same pytania, co w dwdch wczesniejszych etapach badan. Pytajac o sposoby radzenia sobie ze stre-
sem po rozpoczeciu wojny w Ukrainie zmodyfikowaliémy narzedzie badawcze dodajac kategorie:
»Angazowate(a)m sie w dziatania pomocowe na miare moich mozliwosci” (z uwagi na ogromna skale
zaangazowania Polek i Polakdw w oddolne dziatania pomocowe w pierwszych tygodniach i miesia-
cach wojny) oraz usuwajac kategorie: ,Szukate(a)m pozytywnych stron obecnej sytuacji” oraz ,Zar-
towate(a)m na temat obecnej sytuacji”, ktore uznaliSmy za niestosowne w kontekscie wojny.

100 Ch. Carver, Mini-COPE, adaptacja: Zygfryd Juczynski, Nina Oginska-Bulik.
101 |. Heszen — Niejodek, Teoria stresu psychologicznego i radzenia sobie, ,Psychologia. Podrecznik akademicki, t. lll,
GWP, Warszawa 2002, s. 464—492
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W tabeli nr 13 przedstawiliSmy poroéwnanie sposobéw radzenia sobie ze stresem w okresie czwartej
i pigtej fali pandemii i po wybuchu wojny od najczesciej do najrzadziej stosowanych przez osoby
badane.

Tabela nr 13. Sposoby radzenia sobie ze stresem od pazdziernika 2021 do 23 lutego 2022 i po
24 lutego 2022

Sposoby radzenia sobie ze stresem

od pazdziernika 2021

o/ * o/ k
l.p. do 23 lutego 2022 % po 24 lutego 2022 %
Skupiate(a)m sie na drobnych Wyrazate(a)m, co czuje, niezaleznie
1 . L . . 87,6 o . 86,8
przyjemnosciach dnia codziennego. od tego, jakie to byty emocje”.
Wyrazate(a)m, co czuje, niezaleznie Angazowate(a)m sie w dziatania
2 S . 84,4 . . e, 84,5
od tego, jakie to byty emocje”. pomocowe na miare moich mozliwosci
Starate(a)m sie zaakceptowac . .
3 obecng sytuacje, bo i tak nie 82,9 Skup'la’re(a),m. e .drobny'ch 84,0
LT przyjemnosciach dnia codziennego.
mogte(a)m jej zmienic.
. . e Zwracate(a)m sie do innych ludzi
4 i:(iL;pi);a’re(a)m SRR g, 2 76,1 i otrzymywate(a) od nich otuche 75,4
’ i zrozumienie.
Staram sie unika¢ nadmiaru Sta.ra.fe(a?r.n SIS zgrc.>.madIZ|c Jak .
5 . . 74,1 najwiecej informacji, ktére mogg mi 74,9
informacji. . ,
sie przydac.
6 Zartovsffal’fe(a)m na temat obecnej 72,9 Skupiate(a)m sie na mysli, ze to minie. 73,7
sytuaciji.
Starate(a)m sie na co dzien Szukate(a)m u innych ludzi rady
7 nie mys$le¢ o pandemii/wojnie 72,6 i pomocy odnosnie tego, co nalezy 72,0
w Ukrainie. zrobic.
Robite(a)m, co sie da, aby poprawic Robite(a)m, co sie da, aby poprawic
8 . 71,7 . 70,8
obecng sytuacje. obecng sytuacje.
VA i i i . p
: \évtrfzca:(vav)ar?e?;? Sg LT:%‘?J(&:ZI Starate(a)m sie zaakceptowac obecng
9 . ymywa E 71,3 sytuacje, bo i tak nie mogte(a)m jej 70,8
i zrozumienie. .
zmienic.
Starate(a)m sie wypracowac
strategie czy plan okreslajacy, Wynajdywate(a)m sobie rézne
10 co nalezy robié¢, a nastepnie 67,3 zadania, zeby nie myslec¢ o aktualnych 69,7
realizowate(a)m ten plan krok po problemach.
kroku.
Robite(a)m cos, aby oderwac
sie 0 myslenia o aktualnych Starate(a)m sie wypracowac strategie
problemach(np. ogladata(e)m TV, czy plan okreslajacy, co nalezy robic,
11 67,3 . . 67,5
czytate(a)m, spedzate(a)m czas a nastepnie realizowate(a)m ten plan
w internecie, oddawate(a)m sie krok po kroku.
marzeniom, wiecej spate(a)m itd.
12 Szukate(a)m pozytywnych stron 64,5 Staram sie unika¢ nadmiaru 673

obecnej sytuacji.

informacji.
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Sposoby radzenia sobie ze stresem

od pazdziernika 2021

L.p. do 23 lutego 2022 %* po 24 lutego 2022 %*
Robite(a)m cos, aby oderwad
Szukate(a)m u innych ludzi rady Slfoglngceg(li ° Zkﬁuggrg?:)m TV
13 i pomocy odnosnie tego, co nalezy 61,7 P P- 0g'a ! 66,9
Jrobic czytate(a)m, spedzate(a)m czas
' w internecie, oddawate(a)m sie
marzeniom, wiecej spate(a)m itd.
Sta.ra.fe(a?r.n o1& zgrq.madlzm Jak . Starate(a)m sie na co dzien nie mysleé

14 najwiecej informacji, ktére moga mi 56,9 .. _ L 59,4
- o pandemii/wojnie w Ukrainie.

15 Uprawiate(a)m sport lub inng forme 56.6 Uprawiate(a)m sport lub inng forme 503
aktywnosci fizycznej. ! aktywnosci fizycznej. !
Wynajdywate(a)m sobie rézne . . .

16 zadania, zeby nie mysleé 53 iZwr'raalf:flc(e((;ln;jlcizuwB;gu/SlIe Wyzszej 36,6
o aktualnych problemach. praxty ym.

17 Pite(a)m alkohol lub zazywam inne 279 Pite(a)m alkohol lub zazywam inne 303
srodki, aby poczuc sie lepie;j. ! srodki, aby poczuc sie lepie;j. !

18 Zwracate(a)m sie ku Bogu/Sile 26.7 Szukate(a)m pozytywnych stron i
Wyzszej i praktykom duchowym. ! obecnej sytuacji.

19 ggﬁjfgvvjier@ Tqiziiv;’n(iﬂfama i Zartowate(a)m na temat obecnej i

mozliwosci

sytuacji.

*Qdsetek osdb, ktore wskazaty, ze przynajmniej czasami wykorzystujg dany sposdéb radzenia sobie
ze stresem (badani udzielali odpowiedzi w 4-stopniowej skali: nigdy — rzadko — czasami — czesto).

Zrédto: Badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022—
15.06.2022.

W obu kontekstach (pandemicznym i wojennym) badani relatywnie najczesciej radzili sobie ze stre-
sem poprzez wyrazanie przezywanych emocji (niezaleznie od tresci przezy¢ emocjonalnych) oraz
skupianie sie na drobnych przyjemnosciach dnia codziennego. Dziatania te pozwalajg obniza¢ po-
ziom napiecia emocjonalnego oraz podtrzymywaé codzienne rutyny dajgce poczucie bezpieczen-
stwa. Po wybuchu wojny badani zaangazowali sie w dziatania pomocowe na miare swoich mozli-
wosci. Dziatania te, oprdcz tego, ze s nakierowane na konkretng pomoc osobom potrzebujacym,
pozwalaja zachowac poczucie sprawczosci osobom pomagajgcym, petnig zatem istotng funkcje
w procesie radzenia sobie ze stresem.

Odnotowalismy réwniez nastepujgce réznice w dziataniach podejmowanych w celu przywracania
réwnowagi zaktdconej przez dziatanie zewnetrznych stresorow.

Po rozpoczeciu wojny w Ukrainie badani relatywnie rzadziej niz w okresie pandemii bezposrednio
poprzedzajacym wybuch wojny:

e stosowali strategie kontroli wtérnej polegajgcg na prébach zaakceptowania obecnej sytuacji
wobec niemoznosci jej zmiany (spadek z prawie 83% do niespetna 71%).

e postugiwali sie strategig poznawczego dystansowania sie wyrazonego twierdzeniem ,Starate(a)
m sie na co dzien nie mysle¢ o pandemii/wojnie w Ukrainie” (spadek z nieco ponad 74% wobec
nieco ponad 59%).
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Po 24 lutego 2024 badani czesciej niz w okresie pandemii bezposrednio poprzedzajagcym wybuch
wojny:

e poszukiwali informacji (prawie 75% wobec niespetna 57%), a rGwnoczesnie nieco rzadziej uni-
kali nadmiaru informacji (nieznacznie ponad 67% wobec 74%).

e szukali uinnych ludzi rady i pomocy odnosnie tego, co nalezy zrobic (72% wobec niespetna 62%).

e stosowali aktywne strategie oddalania sie od problemu (wyrazong twierdzeniem ,Wynajdywa-
te(a)m sobie rézne zadania, zeby nie mysle¢ o aktualnych problemach” (prawie 70% wobec 53%).

»Zwracali sie ku Bogu/sile wyzszej i praktykom duchowym” (prawie 37% wobec prawie 27%).

Sposoby radzenia sobie ze stresem rozpatrywalismy takze w szerszej perspektywie czasowej — od
poczatku pandemii. Ponizej przedstawiamy poréwnanie czestotliwosci stosowania poszczegdlnych
sposobéw radzenia sobie ze stresem pogrupowanych na podstawie ich form i funkcji.

Strategie aktywne nastawione na rozwigzywanie problemow

W przypadku aktywnych strategii, nastawionych na rozwigzywanie probleméw (wyrazonych twier-
dzeniami: ,,Robite(a)m, co sie da, zeby poprawi¢ obecng sytuacje” oraz ,Starate(a)m sie wypracowacé
strategie czy plan okreslajacy, co nalezy zrobic, a nastepnie realizowate(a)m ten plan krok po kroku”)
odnotowalismy wahania siegajgce kilku punktéw procentowych w poszczegdlnych, analizowanych
przez nas okresach (wykres nr 38).

Wykres nr 38. Odsetki oséb, ktore stosowaty aktywne strategie nastawione na rozwigzywanie
problemdw w czterech okresach pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie (suma odpowiedzi
,czasami” i ,,czesto”)

W jaki sposob radzit(a) sobie Pan(i) ze stresem w czasie pandemii
i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie?

%
B W marcu i kwietniu 2020 ( ) m Od poczatku maja do korica wrzesnia 2020
Od poczatku pazdziernika 2020 do marca 2021 Od pazdziernika 2021 do lutego 2022
M Po 24.02.2022
76
72,8
71,7 70,8
68,5 68,4 673 67,5
I .63’5 - I
Robite(a)m, co sie da, aby poprawic obecng sytuacje. Starate(a)m sie wypracowac strategie czy plan okreslajacy, co
nalezy robi¢, a nastepnie realizowate(a)m ten plan krok po

kroku.

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskwstawic nriej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022—-
15.06.2022.
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Aktywnos¢ pozwalajgca oderwac sie od problemow

W przypadku aktywnosci pozwalajgcej oderwac sie od problemoéw odnotowalismy spadek czestotli-
wosci radzenia sobie poprzez wynajdowanie zadan pozwalajacych nie myslec o problemach w okre-
sie od pazdziernika 2020 do marca 2021 w poréwnaniu z poprzednimi okresami (z okoto 41% do
okoto 33%), po ktérym nastgpit skokowy wzrost — w okresie od pazdziernika 2021 do marca 2022 —
do 53% oraz dalszy skokowy wzrost po rozpoczeciu wojny w Ukrainie — do prawie 70%. Czestotli-
wosci radzenia sobie ze stresem poprzez sport lub inng forme aktywnosci fizycznej byta relatywnie
najwyzsza w okresie od pazdziernika 2020 do marca 2021 (ponad 62%), a relatywnie najnizsza po
24 lutego 2022 (nieco ponad 50%) (wykres nr 39).

Wykres nr 39. Odsetki oséb, ktére podejmowaty aktywnos¢ pozwalajaca oderwac sie od proble-
mow w czterech okresach pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie (suma odpowiedzi ,,czasa-
mi” i ,,czesto”)

W jaki sposob radzit(a) sobie Pan(i) ze stresem w czasie pandemii
i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie?

%

B W marcu i kwietniu 2020 ( o) m Od poczatku maja do korica wrzesnia 2020
Od poczatku pazdziernika 2020 do marca 2021 Od pazdziernika 2021 do lutego 2022

M Po 24.02.2022

69,7 622
’ 56,6
53 53,9 55,6 50,3
41,7 40,9
J_. . I

Wynajdywate(a)m sobie rézne zadania, zeby nie mysle¢ o Uprawiate(a)m sport lub inng forme aktywnosci fizyczne;j.
aktualnych problemach.

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskwstawic¢ nriej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022—-
15.06.2022.

Do aktywnych form obnizania poziomu przezywanego stresu mozna takze zaliczy¢ angazowanie
sie w dziatania pomocowe dla 0séb poszkodowanych na skutek wojny, ktére zadeklarowato 84,5%
badanych.

Pasywne odrywanie sie od probleméw

We wszystkich analizowanych przez nas okresach strategia polegajgca na skupianiu sie na codzien-
nych przyjemnosciach utrzymywata sie na relatywnie wysokim poziomie (maksymalnie nieco ponad
91% w okresie od pazdziernika 2020 do marca 2021, minimalnie — 84% po 24 lutego 2022). Kolej-
na sposrod pasywnych strategii odrywania sie od probleméw poprzez ogladanie telewizji, czytanie,
spedzanie czasu w Internecie, oddawanie sie marzeniom oraz dtuzszy sen byta relatywnie najcze-
Sciej stosowana w pierwszych miesigcach pandemii (troche ponad 93%), po czym czestotliwosé jej
stosowania znaczgco spadta (do poziomu nieznacznie przekraczajgcego 58%). W trzecim okresie
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pandemii odnotowaliSmy ponowny wzrost natezenia wymienionych wyzej zachowan (do poziomu
72%). Nastepnie jednak — w czwartym okresie pandemii i po wybuchu wojny w Ukrainie, odnotowa-
lismy spadek analizowanego odsetka — do okoto 67% (wykres nr 40).

W ostatnim sposréd analizowanych przez nas okreséw pandemii osoby badane relatywnie najcze-
Sciej deklarowaty picie alkoholu badz zazywanie innych srodkéw, zeby poczuc sie lepiej. Prawie 28%
respondentéw wskazata, ze przynajmniej czasami korzystata z tej formy obnizania napiecia. Anali-
zowany odsetek przekroczyt 30% po rozpoczeciu wojny w Ukrainie. Wzrost czestotliwos$¢ radzenia
sobie ze stresem poprzez picie alkoholu lub korzystanie z innych substancji odnotowalismy juz wcze-
$niej — w okresie od pazdziernika 2020 do marca 2021. Wéwczas odsetek badanych deklarujgcych
te forme obnizania napiecia wynosit prawie 23% (w poréwnaniu z 13,5% — w okresie od maja do
wrzesnia 2020 i niespetna 19% w marcu i kwietniu 2020) (wykres nr 40).

Wykres nr 40. Odsetki osdb, ktdre radzity sobie ze stresem poprzez odrywanie sie od probleméw
w sposéb pasywny w czterech okresach pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie (suma odpo-
wiedzi ,,czasami” i ,,czesto”)

W jaki sposoéb radzit(a) sobie Pan(i) ze stresem w czasie
pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie?
(%)

B W marcu i kwietniu 2020 m Od poczatku maja do konca wrzesnia 2020
1 Od poczatku pazdziernika 2020 do marca 2021 Od pazdziernika 2021 do lutego 2022
W Po 24.02.2022

88,3 89,9 91,4

72,3
67,3 66,9
58,4
27,9 30,3
22,8
18,9
13,5

Skupiate(a)m sie na drobnych Robite(a)m cos, aby oderwac sie o Pite(a)m alkohol lub zazywam inne srodki,
przyjemnosciach dnia codziennego. myslenia o aktualnych problemach (np. aby poczuc sie lepiej.
ogladata(e)m TV, czytate(a)m,
spedzate(a)m czas w internecie,
oddawate(a)m sie marzeniom, wiecej

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogélnopolskwstawié nriej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022—
15.06.202
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Poszukiwanie wsparcia

Po wybuchu wojny w Ukrainie ponownie zaczat wzrasta¢ odsetek badanych poszukujgcych wspar-
cia innych osdb. Relatywnie najwyzsze wskazniki opisujgce procentowo wyrazone liczby badanych
zwracajgcych sie do innych oséb po otuche i zrozumienie odnotowalismy od pazdziernika 2020
do marca 2021 (ponad 80%). Nastepnie odnotowaliSmy spadek — do poziomu nieco ponad 71%
od pazdziernika 2021 do lutego 2022 oraz wzrost — do poziomu ponad 75% po 24 lutego 2022 (wy-
kres nr 41).

Odsetek osdb poszukujgcych u innych ludzi rady i pomocy odnosnie tego, co nalezy zrobic byt rela-
tywnie najwyzszy po 24 lutego 2022 (72%). Wowczas wartosé tego wskaznika nieznacznie przekro-
czyta analogiczng wartos¢ zarejestrowang w okresie od pazdziernika 2020 do marca 2021 (nieco
ponad 71%). Wzrost ten odnotowalismy po uprzednim spadku do poziomu niespetna 62% w okresie
od pazdziernika 2021 do lutego 2022 (wykres nr 41).

Wykres nr 41. Odsetki osdb, ktdre radzity sobie ze stresem poprzez poszukiwanie wsparcia w czte-
rech okresach pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie

W jaki sposob radzit(a) sobie Pan(i) ze stresem w czasie pandemii
i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie?
(%)
B W marcu i kwietniu 2020  Od poczatku maja do korica wrzesnia 2020
= Od poczatku pazdziernika 2020 do marca 2021 Od pazdziernika 2021 do lutego 2022
M Po 24.02.2022

61,7

Zwracate(a)m sie do innych ludzi i otrzymywate(a) od nich  Szukate(a)m u innych ludzi rady i pomocy odnosnie do tego,
otuche i zrozumienie. co nalezy zrobic.

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Strategie poznawcze: poszukiwanie informacji oraz unikanie nadmiaru
informacgji

Odsetek badanych rodzacych sobie ze stresem poprzez poszukiwanie informacji byt najwyzszy
w okresie po 24 lutego 2022 — siegat prawie 75% — przewyzszajgc o prawie 10 punktéw procento-
wych analogiczny odsetek w pierwszych dwdéch miesigcach pandemii. Rdwnocze$nie odnotowalismy
skokowy wzrost warto$ci omawianego wskaznika w poréwnaniu z okresem pandemii bezposrednio
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poprzedzajacym wybuch wojny (od paZdziernika 2021 do lutego 2022) o prawie 20%. Réwnocze-
$nie odsetek osdb unikajgcych nadmiaru informacji po rozpoczeciu wojny zréwnat sie praktycznie
z analogicznym odsetkiem z poczatkowych miesiecy pandemii (troche ponad 67% wobec niespetna
68%). W pozostatych okresach odsetek ten byt wyzszy i osiggat wartosci od okoto 74% do okoto 79%
(wykres nr 42).

Wykres nr 42. Odsetki oséb radzacych sobie ze stresem poprzez poszukiwanie informacji oraz
ograniczanie nadmiaru informacji w czterech okresach pandemii oraz po rozpoczeciu wojny
w Ukrainie

W jaki sposob radzit(a) sobie Pan(i) ze stresem w czasie pandemii
i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie?
(%)

B W marcu i kwietniu 2020 B Od poczatku maja do korica wrzesnia 2020
™ Od poczatku pazdziernika 2020 do marca 2021  Od pazdziernika 2021 do lutego 2022

B Po 24.02.2022

74,9 73,6 79,1 74,1
65,5 67,8 67,3
59,1 56,9
J_i_l I

Starate(a)m sie zgromadzi¢ jak najwiecej informacji, ktére Staramte(a)m sie unika¢ nadmiaru informacji.
moga mi sie przydad.

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Radzenie sobie poprzez kontrole wtorng: proba akceptacji zaistniatej
sytuacji wobec niemoznosci zmiany

Analizowane przez nas dane wskazujg, ze w kolejnych okresach pandemii badani coraz rzadziej sto-
sowali strategie polegajacg na poszukiwaniu pozytywnych stron zaistniatej sytuacji. Odsetek osdb
stosujgcych te forme radzenia sobie spadt o prawie 20% pomiedzy pierwszymi miesigcami pandemii
(gdy wynosit ponad 83%) a okresem od paZzdziernika 2021 do lutego 2022 (64,5%). Podobng ten-
dencje odnotowali$my obserwujac odsetki osdb, ktore przynajmniej czasami radzity sobie poprzez
préby zaakceptowania obecnej sytuacji wobec niemoznosci jej zmiany w czterech okresach pande-
mii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie. Odsetek ten zmniejszyt sie z ponad 88% w marcu i kwietniu
2020 roku do niespetna 71% po 24 lutego 2022 roku.
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Wykres nr 43. Odsetki oséb radzgcych sobie ze stresem poprzez akceptacje zaistniatej sytuacji
w czterech okresach pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie oraz poszukiwanie pozytywnych
stron zaistniatej sytuacji (tylko w przypadku pandemii)

W jaki sposdb radzit(a) sobie Pan(i) ze stresem w czasie pandemii i po
rozpoczeciu wojny w Ukrainie?

(%)
B W marcu i kwietniu 2020 m Od poczatku maja do korica wrzesnia 2020
1 Od poczatku pazdziernika 2020 do marca 2021 0Od pazdziernika 2021 do lutego 2022
W Po 24.02.2022
88,3 88,2 86,9
83,3 79,2 775 82,9
64,5
Szukatam/em pozytywnych stron obecnej sytuacji. Staratam/em sie zaakceptowac obecng sytuacje, bo i tak nie

mogte(a)m jej zmienic.

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Poznawcze oddalanie sie od problemu (orientacja na tu i teraz lub
na przysztosc)

Odsetek oséb starajgcych sie na co dzien nie mysle¢ o pandemii systematycznie rést w kolejnych
analizowanych przez nas okresach. Pomiedzy pierwszymi miesigcami pandemii a okresem od paz-
dziernika 2021 do lutego 20222 odnotowaliSmy wzrost o okoto 30% (z nieco ponad 42% do prawie
73%). Po wybuchu wojny w Ukrainie odsetek osdb stosujgcych te strategie wynosit nieco ponad
59%. Podobny kierunek zmian, cho¢ w mniejszej skali odnotowalismy w przypadku odsetkéw oséb
skupiajgcych sie na tymczasowosci sytuacji pandemii i wojny (wykres nr 44).
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Wykres nr 44. Odsetki osob radzacych sobie ze stresem poprzez poznawcze oddalanie sie od pro-
blemu (orientacje na tu i teraz lub na przysztos¢) w czterech fazach pandemii i po wybuchu wojny
w Ukrainie

W jaki sposdb radzit(a) sobie Pan(i) ze stresem w czasie pandemii i po
rozpoczeciu wojny w Ukrainie?

(%)
B W marcu i kwietniu 2020 m Od poczatku maja do korca wrzesnia 2020
1 Od poczatku pazdziernika 2020 do marca 2021 Od pazdziernika 2021 do lutego 2022
B Po 24.02.2022
76,1
72,6 71,9 73,7
Staratem/am sie na co dzier nie mysle¢ o pandemii/wojnie w Skupiatem/am sie na mysli, ze to minie.

Ukrainie.

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Obnizanie napiecia przez humor (dotyczy tylko pandemii)

W ostatnim sposréd analizowanych przez nas okreséw pandemii (od pazdziernika 2021 do lutego
2022) odnotowali$my spadek odsetka oséb deklarujgcych obnizanie napiecia przez zartowanie na
temat obecnej sytuacji (do niecatych 73%) w poréwnaniu z okresem poprzednim (od pazdziernika
2020 do marca 2021) — kiedy odsetek ten wynosit prawie 80%. Tym samym wartos¢ analizowanego
wskaznika zbliza sie do wartosci zarejestrowanych w dwdch pierwszych okresach (wynoszacych nie-
spetna 70%) (wykres 45).
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Wykres nr 45. Odsetki osob radzacych sobie ze stresem przez humor w czterech okresach pandemii

W jaki sposéb radzit(a) sobie Pan(i) ze stresem w czasie
pandemii? (%)

® Zartowatam/em na temat obecnej sytuacji.

79,4

68,4

W marcu i kwietniu 2020 Od poczatku maja do korica Od poczatku pazdziernika Od pazdziernika 2021 do
wrzesnia 2020 2020 do marca 2021 lutego 2022

Zrédto: Badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Obnizanie napiecia przez wyrazanie odczuwanych emogji

Wyrazanie odczuwanych emocji byto jednym z najczesciej wykorzystywanych sposobéw radzenia
sobie ze stresem w czasie pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie. Jednakze pomiedzy poczat-
kowymi miesigcami pandemii a okresem od pazdziernika 2021 do lutego 2022 odsetek osdb, ktdre
przynajmniej czasami stosowaty te forme obnizania napiecia zmniejszyt sie o okoto 9% (z ponad 93%
do ponad 84%). Po rozpoczeciu wojny w Ukrainie odnotowali$my nieznaczny wzrost analizowanego
wskaznika — do niespetna 87% (wykres nr 46).

Wykres nr 46. Odsetek badanych radzgcych sobie ze stresem poprzez wyrazanie emocji w czte-
rech okresach pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie

W jaki sposob radzit(a) sobie Pan(i) ze stresem w czasie pandemii
i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie?

(%)

93,3 ® Wyrazatam/em, co czuje, niezaleznie od tego, jakie to byly emocje
90,3 90,7

86,8
: l
W marcu i kwietniu Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 Po 24.02.2022
2020 konica wrzesnia 2020  pazdziernika 2020 do do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.
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Radzenie sobie ze stresem poprzez praktyki duchowe

We wszystkich czterech okresach pandemii okoto jedna czwarta badanych radzita sobie ze stre-
sem poprzez poszukiwanie odniesien transcendentalnych — zwracanie sie ku Bogu/Sile Wyzszej oraz
praktykom duchowym. Byt to relatywnie najrzadziej stosowany sposdéb radzenia sobie ze stresem.
Jednakze po rozpoczeciu wojny w Ukrainie odnotowalismy 10-procentowy wzrost odsetka osob,
ktére radzity sobie w ten sposéb (wykres nr 47).

Wykres nr 47. Odsetek badanych radzacych sobie ze stresem poprzez praktyki duchowe w czte-
rech okresach pandemii i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie

W jaki sposob radzit(a) sobie Pan(i) ze stresem w czasie pandemii
i po rozpoczeciu wojny w Ukrainie?
(%)

B Zwracatam/em sie ku Bogu/Sile Wyzszej i praktykom duchowym.

36,6
26,7 26,4 26,7
23,7
W marcu i kwietniu Od poczatku maja do Od poczatku Od pazdziernika 2021 do Po 24.02.2022
2020 korica wrzesnia 2020  pazdziernika 2020 do lutego 2022
marca 2021

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.
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IIl. Czwarta i pigta fala pandemii a wybrane
aspekty procesu terapeutycznego

Ocena liczby nowych zgtoszen

Ocene czestotliwosci zgtoszen nowych pacjentéw/klientéw poréwnalismy w trzech okresach: 1) od
marca do wrzesnia 2020, 2) od pazdziernika 2020 do marca 2021i 3) od pazdziernika 2021 do lutego
2022. Od poczatku pandemii do okresu bezposrednio poprzedzajgcego wybuch wojny w Ukrainie
wzrastat odsetek badanych deklarujacych, ze liczba nowych pacjentéw/klientéw zgtaszajacych sie
po pomoc psychoterapeutyczng byta wieksza niz zwykle. Odsetek ten wynosit ponad 16%*% w okre-
sie od marca do wrzesnia 2020, prawie 44%'° od pazdziernika 2020 do marca 2021 i nieco ponad
54%%* od pazdziernika 2021 do lutego 2022 (wykres 48).

Wykres nr 48. Ocena liczby nowych pacjentéw/klientéw zgtaszajgcych sie po pomoc psychotera-
peutyczng w czasie pandemii w poréwnaniu z okresem sprzed pandemii

Czy liczba nowych pacjentow\klientow zgtaszajacych sie do Pana\i
w czasie pandemii byta...?

(?)

® Od marca do wrzesnia 2020 ® Od pazdziernika 2020 do marca 2021 Od pazdziernika 2021 do lutego 2022

45,8 45

Zdecydowanie mniejsza  Mniejsza niz zwykle Podobna jak zwykle Wieksza na zwykle Znacznie wieksza niz
niz zwykle zwykle

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Zgtoszenia nowych klientéw/pacjentéw z problemami zwigzanymi
z sytuacjg pandemii

W okresie od pazdziernika 2020 do marca 2021 nastgpit okoto 12-procentowy wzrost odsetka ba-
danych, ktérzy przynajmniej czasami w swojej praktyce zawodowe] spotkali sie ze zgtoszeniami

102 Suma odpowiedzi ,wieksza niz zwykle” i ,,znacznie wieksza niz zwykle”.
103 Suma odpowiedzi ,wieksza niz zwykle” i ,,znacznie wieksza niz zwykle”.

104 Suma odpowiedzi ,wieksza niz zwykle” i ,,znacznie wieksza niz zwykle”.
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nowych klientéw/pacjentow, ktdrzy definiowali swoje problemy jako bezposrednio zwigzane z pan-
demia badz jej konsekwencjami'® (z niecatych 46% do 58%). W okresie od pazdziernika 2021 do
lutego 2022 uzyskalismy bardzo podobny wynik — nieco ponad 57%. Réwnoczesnie odsetek osdb,
ktére nigdy nie miaty do czynienia ze zgtoszeniami nowych pacjentéw z problemami powigzanymi
z pandemia spadt pomiedzy pierwszym a drugim okresem z nieco ponad 31% do prawie 11%, a na-
stepnie do niespetna 9% w trzecim okresie (wykres nr 49).

Wykres nr 49. Ocena czestotliwosci zgtoszeh nowych pacjentéw/klientéw z problemami zwigza-
nymi z sytuacjq pandemii w okresach od marca 2020 do lutego 2022

Czy w czasie pandemii zgtaszali sie do Pana\i nowi pacjenci\klienci
z problemami, ktére byly przez nich definiowane jako zwigzane z sytuacja
pandemii?
(%)

B Od marca 2020 do wrzesnia 2021 m Od pazdziernika 2020 do marca 2021 Od pazdziernika 2021 do lutego 2022

40,8

37,1

Nigdy Rzadko Czasami Czesto

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Ponizej przedstawiamy dane dotyczgce czestotliwosci zgtaszania przez pacjentéow poszczegdlnych
problemoéw?® w dwdch okresach pandemii: 1) od pazdziernika 2020 do marca 2021 i 2) od paz-
dziernika 2021 do lutego 2022. Ranking probleméw w obu okresach przedstawia sie bardzo podob-
nie'®”. Rdéznice pomiedzy czestotliwoscig wskazan poszczegdlnych pozycji w obu okresach siegajg
maksymalnie 6 punktéw procentowych. Ogdlna tendencja, ktérg mozna zaobserwowac na podsta-
wie analizowanych przez nas danych polega na nieznacznym zmniejszeniu czestotliwos$ci wiekszo-
Sci probleméw w drugim okresie (z wyjatkiem doswiadczen straty i zatoby). Relatywnie najczesciej
problemy zgtaszane przez nowych pacjentéw w kontekscie pandemii dotyczyty zaburzen nastroju
(depresyjnosci) —prawie 48% w pierwszym okresie i 44% — w drugim; leku wywotanego przez pande-
mie i/lub jej konsekwencje (odpowiednio: 43% w pierwszym okresie i prawie 42% w drugim okresie),

105 Zsumowano odpowiedzi ,czasami” i ,czesto”.

106 W zestawieniu uwzglednilismy dwa okresy: od pazdziernika 2020 do marca 2021 i od pazdziernika 2021 do lute-
go 2022, poniewaz w tych okresach zadalismy tak samo brzmigce pytanie zamkniete. W okresie wczesniejszym
bedacym przedmiotem pierwszego etapu naszych badan zadaliSmy pytanie otwarte, zatem odpowiedzi nie sg
mozliwe do poréwnania (zostaty one omdwione w raporcie z pierwszego etapu naszych badan). Zob. M. Fracko-
wiak-Sochanska, M. Hermanowski, Psychoterapeutki i psychoterapeuci w czasie pandemii. Raport z badan. Czes¢
pierwsza: marzec-wrzesien 2020, Poznan 2020.

107 W drugim z omawianych okreséow dodaliSmy kategorie ,negatywne reakcje na przedtuzajaca sie sytuacje
pandemiczng”.
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poczucia osamotnienia (prawie 42% wobec nieznacznie ponad 39%) i problemdéw w relacjach na-
silonych przez state przebywanie na ograniczonej przestrzeni (prawie 43% w pierwszym okresie wo-

bec niecatych 37% w drugim).

Relatywnie rzadziej zgtaszane przez pacjentéw/klientow problemy dotyczyty straty i/lub zatoby be-
dacej bezposrednia lub posrednia konsekwencjg pandemii (prawie 21% w pierwszym i ponad 25%
w drugim okresie). Ponadto zmniejszyta sie czestotliwos¢ wskazywania dekompensacji i nawrotéw
wczesdniejszych probleméw na skutek stresu wywotanego pandemia (z prawie 29% w pierwszym
okresie wobec nieco ponad 24% w drugim) i naduzywania substancji psychoaktywnych — z okoto

17% do okoto 15% (tabela nr 14).

Tabela nr 14. Problemy zwigzane z pandemia doswiadczane przez nowych klientédw zgtaszajacych

sie po pomoc po 1 pazdziernika 2020 roku

Czego dotyczyly problemy definiowane przez nowych
klientéw/pacjentéw jako zwigzane z pandemia?

Od paidziernika 2020 Od pazdziernika 2021

do marca 2021

do lutego 2022

(%) (%)
zaburzenia nastroju (nasilenie depresyjnosci) 476 44,0
lek wywotany przez pandemie i/lub jej konsekwencje 430 418
poczucie osamotnienia 418 39,1
problemy w relacjach nasilonych przez state
przebywanie na ograniczonej przestrzeni 42,7 36,9
negatywnych reakcji na przedtuzajacg sie sytuacje _ 329
pandemiczng !
doswiadczenia straty i/lub zatoby bedacej bezposrednig
lub posrednig konsekwencjg pandemii 20,7 25,2
dekompensacja i nawroty wczesniejszych probleméw
na skutek str.esu.wywofanego pandemia i/lub jej 287 243
konsekwencjami
naduzywanie substancji psychoaktywnych 17,1 15,1
inne (roztgka z dzieckiem, powiktania po
przechorowaniu COVID-19, trudnosci w pracy, - 2,5

zwolnienia z pracy)

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.
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Pojawienie sie badz nasilenie problemow w czasie pandemii
u dotychczasowych klientéw/pacjentéw

W okresie od pazdziernika 2021 do lutego 2022 odsetek oséb badanych, identyfikujgcych problemy,
ktdére pojawity sie badZ wyraznie nasility w czasie pandemii u dotychczasowych pacjentéw/klientéw
wynosit 28%. Byt to najnizszy wynik od poczatku pandemii —w poréwnaniu z 42% w okresie od paz-
dziernika 2020 do marca 2021 i 37% — w okresie od marca do wrzesnia 2020 (wykres 50).

Wykres nr 50. Odsetek psychoterapeutéw identyfikujacych problemy, ktére pojawity sie badz wy-
raznie nasility u dotychczasowych klientéw/pacjentéw w czasie pandemii

Czy identyfikuje Pan\i jakie$ problemy, ktére pojawity sie
badz wyraznie nasility u Pana\i pacjentow\klientow w
czasie pandemii?
® Od marca do wrzesnia 2020 (%) M Od pazdziernika 2020 do marca 2021
Od pazdziernika 2021 do lutego 2022

72

42
37

Tak Nie

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=382 przeprowadzone w dniach 10.08-30.09.2020,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=328, przeprowadzone w dniach 30.12.2020-12.03.2021,
badanie sondazowe na ogdlnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Badanym, ktérzy odpowiedzieli twierdzgco na powyzsze pytanie, zadaliSmy pytanie otwarte: , Jakie
problemy dotychczasowych klientow/ pacjentéw pojawity sie lub nasility w czasie czwartej i pigtej
fali pandemii (od pazdziernika 2021 do marca 2022)?". JakosSciowa analiza odpowiedzi wskazuje,
ze byty to przede wszystkim takie problemy jak wzrost tendencji depresyjnych i nasilenie leku. Do-
Swiadczenia, w kontekscie ktérych opisywany byt lek obejmowaty symptomy konkretnych zaburzen
lekowych (np. zaburzen leku spotecznego, fobii, uogdlnionych zaburzen lekowych) oraz byty charak-
teryzowane przez wskazanie obiektow leku (lek przed $miercig i chorobg — wtasng i bliskich, utratg
pracy, stres zwigzany z kryzysem finansowym, lek o przysztos¢). Badani wskazywali takze na proble-
my pacjentéw zwigzane z powiktaniami pocovidowymi takie jak: problemy z pamiecia i koncentra-
cjg, obnizenie kondycji fizycznej. Wsréd problemdéw, wnoszonych na sesje przez klientéw psycho-
terapeuci wymieniali takze wyczerpanie zwigzane z dtugotrwatym dbaniem o sprawy innych osdb,
petnieniem funkcji opiekuriczych wobec cztonkéw rodziny i pracg w trudnych warunkach. Pozostate
problemy to: osamotnienie (samotnosc), problemy w relacjach, trudnosci w konstruktywnym radze-
niu sobie ze ztoscig, zaburzenia odzywiania oraz naduzywanie alkoholu.

62 >> SPIS TRESCI

11125322 ‘NINIANV 3ISYZD M 1DNIdVHILOHIAS | INLNIdVYYILOHIAS



CZWARTA | PIATA FALA PANDEMII A WYBRANE ASPEKTY PROCESU TERAPEUTYCZNEGO

Wojna w Ukrainie z perspektywy pracy psychoterapeutycznej

Jak wynika z naszych badan, temat wojny w Ukrainie znajdowat wyraz w watkach wnoszonych przez
osoby korzystajgce ze wsparcia psychoterapeutycznego podczas sesji. Prawie 90%!% badanych przy-
najmniej czasami miata do czynienia z takg sytuacjg. Nieco ponad potowa badanych wskazata, ze
watki zwigzane z wojng w Ukrainie byty przez pacjentéw/klientéw wnoszone czesto, a ponad jedna
trzecia — ze czasami (wykres nr 51).

Wykres nr 51. Ocena czestotliwos$ci wnoszenia przez klientéw/pacjentéw watkéw zwigzanych
z wojng w Ukrainie na sesje terapeutyczne

Czy po 24 lutego 2022 pacjenci/klienci wnosili tematy zwigzane
z wojna w Ukrainie?
(%)

50,9

2,9

Nigdy Rzadko Czasami Czesto

Zrédto: Badanie sondazowe na ogdlnopolskiej probie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone
w dniach 20.01.2022-15.06.2022.

Osobom, ktdére odpowiedziaty twierdzgco na powyzsze pytanie, zadaliSmy otwarte pytanie stano-
wigce prosbe o zarysowanie watkdw zwigzanych z wojng w Ukrainie poruszanych przez pacjentéw/
klientéw podczas sesji terapeutycznych. Posréd wspomnianych watkéw dominowaty te wskazujgce
na przezycia lekowe (obawa przed wojng w Polsce oraz przed konsekwencjami wojny odczuwanymi
w naszym kraju, brak poczucia bezpieczenstwa, obawy o zycie wiasne i bliskich, poczucie straty
dotychczasowe] wizji $wiata zwigzanej z zyciem w czasach pokoju). Leku dotyczyto prawie 90% od-
powiedzi. Troche ponad jedna pigta badanych wskazata, ze pacjenci/klienci wnosili na sesje tera-
peutyczne ztos¢, ktérej gtéwnym obiektem byt prezydent Rosji — Wtadimir Putin. Zdarzaty sie takze
pojedyncze odpowiedzi wskazujgce na zto$¢ na uchodzcow z Ukrainy. Niespetna 10% odpowiedzi
dotyczyta obcigzenia zwigzanego z pomaganiem. W tym kontekscie pojawiat sie watek nadmier-
nego wobec mozliwosci konkretnych oséb zaangazowania w pomoc oraz frustracji z tym zwigzanej.
Zblizona liczba odpowiedzi dotyczyta zastepczego przezywania traumy — po pierwsze zwigzanego
z identyfikacjg z osobami poszkodowanymi na skutek wojny (tu szczegdlnie czesto poruszany byt
watek gwattdw na kobietach i dzieciach) oraz z uaktywnieniem traumy transgeneracyjnej (zwigzane;j
z przezywaniem na nowo doswiadczen cztonkdw rodziny, ktérzy przezyli Il wojne Swiatowg) (tabela
nr 15).

108 Suma odpowiedzi ,czasami” i ,czesto”.

63 >> SPIS TRESCI

11125322 ‘NINIANV 3ISYZD M 1DNIdVHILOHIAS | INLNIdVYYILOHIAS



CZWARTA | PIATA FALA PANDEMII A WYBRANE ASPEKTY PROCESU TERAPEUTYCZNEGO

Tabela nr 15. Problemy zwigzane z wojng w Ukrainie wnoszone przez klientéw/pacjentéw na se-
sje terapeutyczne

Problemy zwigzane z wojng w Ukrainie wnoszone przez klientéw/pacjentéw

%*
na sesje terapeutyczne
Lek (przed wybuchem wojny w Polsce, lek o zycia wtasne i bliskich) 87,2
Ztos¢ (Putin jako gtéwny obiekt ztosci, ale tez zto$¢ na uchodzcéw) 20,7
Problemy zwigzane z pomaganiem (przecigzenie pomaganiem, dylematy dotyczace stopnia 96
zaangazowania) !
zastepcze przezywanie traumy (zwigzane z identyfikacjg z osobami poszkodowanymi na skutek 97
wojny oraz w wymiarze transgeneracyjnym) !
poczucie winy (zwigzane z przezywaniem radosci, podczas gdy inni umierajg, ,,ze za mato sie 16
pomaga”) !
Inne (np. jak mowic dzieciom o wojnie, jak radzi¢ sobie z informacjami na temat cierpienia, jak 15

funkcjonowac¢ w relacjach z wspétpracownikami z Ukrainy i Rosji)

Zrédto: Badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022—
15.06.2022.

Inne sprawy zycia publicznego znajdujgce odzwierciedlenie na sesjach
terapeutycznych jako perspektywa poréwnawcza dla tematow
zwigzanych z wojna w Ukrainie

Dla poréwnania przedstawiamy dane dotyczgce innych niz wojna w Ukrainie spraw zycia publiczne-
go, ktére znajdowaty odzwierciedlenie na sesjach terapeutycznych. Byty to: szczepienia przeciwko
COVID-19 — wskazywane przez ponad 60% badanych, wzrost cen i inflacja — wskazywane przez po-
dobny odsetek badanych (prawie 61%), zmiany w ustawie aborcyjnej — 50%, zgony z powodu CO-
VID-19 — prawie 50%, sytuacja na granicy polsko-biatoruskiej — niespetna 45%, zagrozenie wolnosci
mediéw — niespetna 30% oraz mozliwos¢ wyjscia Polski z Unii Europejskiej — niecate 16% (tabela
nr 16).

Tabela nr 16. Ocena czestotliwosci poruszania na sesjach terapeutycznych watkéw zwigzanych
z wybranymi aktualnymi sprawami zycia publicznego

Zdarza sie, ze pewne sprawy z zycia publicznego poruszajq ludzi na tyle, ze znajduje

Lo . . . . . . %* (w tym
to odzwierciedlenie na sesjach terapeutycznych. Czy osoby, z ktérymi pracuje Pan(i) bardzo
terapeutycznie, wnosity na sesje watki w jaki$ sposéb powigzane wymienionymi ponizej ';z sto”)
sprawami/wydarzeniami? ¢
szczepienie przeciwko Covid 19 62,4 (10,0)
wzrost cen, inflacja 60,9 (13,3)
zmiany w ustawie aborcyjnej 50,0 (7,6)
zgony z powodu Covid 19 49,5 (3,8)
sytuacja na granicy polsko-biatoruskiej 44,7 (3,3)
sprawy zwigzane z wolnoscig mediow 28,6 (3,3)
mozliwos¢ wyjscia Polski z Unii Europejskiej 15,8 (0,5)

* suma odpowiedzi ,od czasu do czasu”, ,czesto” i ,bardzo czesto”.

Zrédto: Badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022—
15.06.2022.
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Zaangazowanie badanych w pomoc osobom poszkodowanym na skutek
wojny

Zdecydowana wiekszos¢ badanych (prawie 86%) zaangazowata sie w pomoc osobom poszkodowa-
nym na skutek wojny (wykres nr 52).

Wykres nr 52. Zaangazowanie psychoterapeutek i psychoterapeutéw w pomoc osobom poszko-
dowanym na skutek wojny

Czy zaangazowalt(a) sie Pan(i) w jaka$ forme pomocy
osobom poszkodowanym na skutek wojny?

(%)
85,6
14,4
tak nie

Zrédto: Badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325, przeprowadzone w dniach 20.01.2022—
15.06.2022.

Najczestszg formg pomocy, w jaka angazowaty sie osoby badane, byty zbidrki pieniedzy i rzeczy
wskazywane przez okoto jedng trzecig respondentdw. Mniej niz jedna pigta badanych udzielata
nieodptatnej pomocy psychologicznej lub psychoterapeutycznej osobom doswiadczajgcym kryzysu
z powodu wojny. Nieco ponad 16% badanych udostepniato informacje osobom uciekajgcym przed
wojng oraz osobom im pomagajacym, a okoto 7% — udostepnito lokum osobom uchodzczym. Nie-
spetna 6% badanych angazowato sie w wolontariat na rzecz oséb w kryzysie uchodzczym oraz w po-
moc w transporcie na terenie Polski (tabela nr 17).

Tabela nr 17. Zaangazowanie psychoterapeutek i psychoterapeutéw w konkretne formy pomocy
osobom poszkodowanym na skutek wojny

Prosze zaznaczy¢ formy pomocy, w ktore sie Pan(i) zaangazowat(a) %

zbidrki pieniedzy 34,5
zbidrki rzeczy 32,6
nieodptatna pomoc psychologiczna/psychoterapeutyczna osobom doswiadczajgcym kryzysu 175
z powodu wojny ’

udostepnianie informacji osobom uciekajgcym przed wojng i/lub osobom im pomagajgcym 16,6
udostepnienie lokum osobom uciekajgcym przed wojng 7,1
wolontariat na rzecz uchodzcow 5,8
pomoc w transporcie oséb uciekajgcych przed wojng 5,8
inne 4,3

Zrédto: Badanie sondazowe na ogélnopolskiej prébie psychoterapeutek i psychoterapeutéw N=325,
przeprowadzone w dniach 20.01.2022-15.06.2022.
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Zaangazowanie w dziatania pomocowe ma by¢ odpowiedzig na potrzeby oséb poszkodowanych.
Réwnoczesnie jednak, o czym wspominaliSmy w czesci poswieconej radzeniu sobie ze stresem,
stanowi sposdb, w ktéry osoby swiadczgce pomoc starajg sie zachowac¢ badz odbudowaé witasne
poczucie sprawczosci. Motywacje do udzielania pomocy sg ztozone, co ma wptyw na ich wieksza
badz mniejszg trwatos¢, a takze postawy wobec osdb, ktérym udzielana jest pomoc. W kontek-
Scie przedtuzajgcego sie kryzysu zwigzanego z wojng, zagadnienie to powinno by¢ przedmiotem
dalszych badan.

Refleksje koncowe oséb badanych

Ostatnie pytanie zamieszczone w kwestionariuszu stanowito prosbe o podzielenie sie przez bada-
nych dodatkowymi refleksjami i komentarzami po wypetnieniu ankiety on-line'®. Jakosciowa anali-
za wypowiedzi pozwolita zidentyfikowac¢ najistotniejsze, powtarzalne watki. Pierwszy z nich zwigza-
ny jest kondycjg psychiczng oséb pracujgcych psychoterapeutycznie oraz z dbatoscig o ich dobrostan
w sytuacji wiekszego przecigzenia wynikajgcego z pracy w warunkach kryzysowych. Analiza wypo-
wiedzi 0séb badanych pozwolita wyodrebni¢ kilka podmiotéw, co do ktérych formutowane byty py-
tania — w jakim stopniu/w jaki sposéb dbajg o dobrostan terapeutéw badz zastrzezenia zwigzane ze
zbyt matym wedtug respondentéw wsparciem w tym zakresie. Pierwsza grupa podmiotow, o kto-
rych mowa powyzej to instytucje, w ktérych pracujg psychoterapeuci i psychoterapeutki. Wskazuje
na to ponizsza wypowiedz:

,Mysle, ze mogliby Paristwo zwrdci¢ uwage, czy instytucje, w ktérych pracujq psychote-
rapeuci, dbajqg o ich dobrostan w sytuacji zwiekszenia czynnikdow ryzyka wypalenia i ob-
nizenia nastroju. Ja w czasie pandemii zdecydowatam sie przejs¢ na 100% prywatnie”
[resp. nr 123, psychoterapeutka pracujgca w nurcie psychoanalitycznym].

Druga grupa podmiotdéw to stowarzyszenia zawodowe, ktérych wsparcie w opinii badanych powin-
no polegaé na przekazywaniu merytorycznej wiedzy i wypracowaniu procedur postepowania w kry-
zysie:

Llstotnym czynnikiem stresujgcym byto przyttoczenie sytuacjq. Staba organizacja
wsparcia ze strony stowarzyszen zawodowych w zakresie podstawowej wiedzy i pro-
cedur postepowania w kryzysie” [resp. nr 247, psychoterapeutka pracujgca w nurcie
psychodynamicznym].

Trzecia grupa podmiotéw to sami psychoterapeuci. Badanych interesowato, jak przedstawicielki
i przedstawiciele zawodu dbajg o swojg kondycje psychiczng w sytuacjach kryzysowych:

W jaki sposdb psychoterapeuci dbajq o siebie w pracy w sytuacjach kryzysowych” [resp.
nr 167, psychoterapeuta pracujgcy w nurcie krétkoterminowej terapii skoncentrowa-
nej na rozwigzaniach].

109 Pytanie brzmiato: ,Czy sg jeszcze kwestie zwigzana z praca psychoterapeutyczna w czasie pandemii i po wybuchu
wojny w Ukrainie, o ktdre nie zapytalismy, a ktdre bytyby wazne z Pana\i perspektywy? Prosze je opisac”.
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Pogtebienie zarysowanego powyzej watku w dalszych badaniach pozwolitoby stworzy¢ liste praktyk
samopomocowych. Natomiast ustalenie, jakiego doktadnie wsparcia terapeuci i terapeutki potrze-
bujg od instytucji, w ktdrych pracujg oraz stowarzyszern zawodowych pozwolitoby podjg¢ dziata-
nia na rzecz optymalizacji warunkdéw pracy w sytuacji kryzysu (ktéry — jak pokazujg doswiadczenia
zwigzane z pandemig i wojng moze trwac relatywnie dtugo). Badani zwracali réwniez uwage na
rozbiezno$¢ pomiedzy wysokimi oczekiwaniami wobec psychoterapeutéw a brakiem adekwatnego
wsparcia dla nich. Wskazujg na to nastepujgce wypowiedzi:

,Czy jako osoba udzielajgca wsparcia otrzymates\as profesjonalne wsparcie psycholo-
giczne?”[resp.nr320, psychoterapeutkapracujgcawnurcie behawioralno-poznawczym].

,Wymagania wobec naszej grupy zawodowej, zeby swiadczy¢ bezptatng pomoc —
medykom, osobom dotknietym pandemiq, wojng w Ukrainie — przy jednoczesnym
braku bezptatnego wsparcia dla nas np. w postaci bezptatnych superwizji lub super-
wizji optacanych przez parstwo” [resp. 302, psychoterapeutka pracujgca w nurcie
psychodynamicznym].

Brak wsparcia, o ktérym mowa powyzej moze skutkowaé wypaleniem zawodowym wsréd osdb zaj-
mujgcych sie pomaganiem:

,Obawiam sie w najblizszym czasie wiekszej ilosci klientow z PTSD oraz wypalonych
pomaganiem wolontariuszy czy kolegow po fachu”. [resp. 162, psychoterapeutka pra-
cujgca w nurcie poznawczo-behawioralnym]

Refleksje badanych pozwalaty takze dostrzec szersze i gtebsze mechanizmy spoteczne pojawiajgce
sie w kontekscie zbiorowej traumy:

slstotne jest niewyrazenie Zatoby na poziomie wspdlnoty, zaprzeczenie faktowi, ze

w 2021 roku zmarto w Polsce pét miliona ludzi. Z tym powiqgzane jest poczucie niemoz-
nosci wypowiedzenia, wyrazenia uczuc (...)” [resp. nr 140, psychoterapeutka pracujaca
w nurcie psychodynamicznym].

Zarysowane powyzej mechanizmy mogg mie¢ wptyw na specyfike problemow, ktére zaréwno obec-
nie jak i w przysztosci beda uwidaczniac¢ sie w gabinetach psychoterapeutycznych. Refleksja na ten
temat jest zawarta w ponizszej wypowiedzi:

,Jestem na ten moment przyttoczona myslqg na ten temat. Realnie jest tak, ze pomoc
psychologiczna/psychoterapeutyczna bedzie potrzebna nam oraz catym pokoleniom,
to juz jest machina nie do zatrzymania” [resp. nr 168, psychoterapeutka pracujaca
W nurcie integracyjnym)].

W tym konteksScie pojawity sie réwniez wypowiedzi na temat traumy transgeneracyjne;j.

Badani odnosili sie takze do trudnosci wynikajacych z przezywania silnych emocji przez terapeutéw
i klientéw/pacjentéw w warunkach ogdlnospotecznego kryzysu:

,Trudne byfo jednoczesne ogarnianie swoich bardzo silnych emocji wobec tych wyda-
rzen i emocji pacjentow (czesto roznych)”. [resp. nr 220, psychoterapeutka pracujgca
w nurcie psychoanalitycznym].
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Badani podkreslali przy tym duzo wieksze niz ,zazwyczaj” natezenie lekowosci i depresyjnosci
pacjentéw/klientow:

Poziom leku u 0sdb korzystajgcych z pomocy jest znacznie wyzszy, czesto pojawia sie
poczucie bezradnosci [resp. nr 192, psychoterapeutka pracujgca w nurcie terapii krét-
koterminowej skoncentrowanej na rozwigzaniu ].

,bardzo duzo mfodziezy z problemami lekowymi i depresjq” [resp. nr 122, psychotera-
peutka pracujgca w nurcie poznawczo-behawioralnym].

W analizowanych wypowiedziach pojawit sie rowniez watek napiecia zwigzanego z percepcjg swo-
istej spotecznej presji zwigzanej z udzielaniem pomocy osobom w kryzysie uchodzczym:

,Poruszajgcy dla mnie byt — rzeczywisty lub wyobrazony — nacisk spoteczny (rowniez
w grupie zawodowej) by zaangazowac sie w pomoc uchodzcom”. [resp. nr 178, psycho-
terapeuta pracujgcy w nurcie humanistycznym]

Wypowiedz ta pozwala postawic pytanie o efektywnos¢ pomocy podejmowanej pod wptywem po-
czucia presji spoteczne;j.

W kontekscie doswiadczen powigzanych stricte z pandemia, pojawit sie watek niejasnosci procedur
zapewniajgcych bezpieczenstwo zdrowotne osobom pracujgcym terapeutycznie oraz osobom ko-
rzystajacych ze wsparcia. Wskazuje na to nastepujgca wypowiedz:

,Niejasnosc¢ co do statusu psychoterapeuty jako zawodu medycznego — w praktyce po-
jawiajq sie tu drobne sprzecznosci. Trudnos¢ stanowito pytanie o mozliwos¢ sprawdza-
nia paszportow covidowych i ewentualnego wymagania od pacjentdw przychodzgcych
stacjonarnie” [resp. nr 130, psychoterapeuta pracujgcy w nurcie psychodynamicznym].

Ponadto badani wskazywali na pewne spektrum problemdw stanowigcych konsekwencje powikfan
po przechorowaniu COVID-19:

,Endogenna depresja i napady leku panicznego jako konsekwencja przechorowania
COVID-19. Objawy nie spowodowane zasmucaniem sie lub zastraszaniem ale jako kon-
sekwencja wirusa wptywajgcego na uktad nerwowy” [resp. nr 213, psychoterapeutka
pracujaca w nurcie integracyjnym].

Pozostate watki zaznaczajace sie w badanych wypowiedziach dotyczyty mozliwych kierunkéw przy-
sztych badan: — motywacji terapeutow kontynuujgcych prace on-line pomimo braku restrykcji wyni-
kajgcych z zagrozenia epidemicznego:

Terapeutdw roznych nurtow, ktdrzy nie wrdcili do pracy offline, jest niemato. Ciekawe
bytoby zbadanie ich ztoZzonych skqdingd motywacji [resp. nr 125, psychoterapeutka pra-
cujgca w nurcie psychodynamicznym]. — poréwnania pracy on-line z pracq w gabinecie

,Pytania o ocene pracy on-line vs pracy w gabinecie” [resp. 131, psychoterapeutka pra-
cyjgca w nurcie psychodynamicznym].
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Zakonczenie

O ile badane osoby w sferze funkcjonowania zawodowego przystosowaty sie do rzeczywistosci pan-
demicznej, przyswajajac sobie i stosujac z powodzeniem metody pracy on-line oraz poradzity sobie
z powrotem do pracy w gabinecie badz pracg hybrydowg, o tyle w sferze emocjonalnej doswiadczali
znacznych obcigzen, mogacych wptywac na ich prace. Widoczne w $wietle naszych badan wzrastaja-
ce natezenie réznych form dystresu doswiadczanego przez badanych po 24 lutego 2022 wskazuje na
istotng destabilizacje procesu przystosowania do pandemicznej rzeczywistosci, ktory juz wczesniej
powodowat znaczne koszty psychofizyczne i skutkowat objawami wskazujgcymi na wyczerpanie cze-
$ci badanych. Podobnie jak we wczesniejszych etapach naszych badan zwracamy uwage, ze reakcje
na obcigzenia stanowigce bezposrednie i posrednie konsekwencje pandemii oraz wojny wptywaja
na kondycje psychiczng zardwno oséb korzystajacych z pomocy psychoterapeutycznej jak i psycho-
terapeutdw i psychoterapeutek. W zwigzku z tym szczegdlnie wazne jest wsparcie dla psychotera-
peutdw — nie tylko superwizyjne, ale takze w razie potrzeby — psychoterapeutyczne.

Badania, ktére prowadzimy od dwdch i pét roku, dokumentujg, ze w gabinetach psychoterapeutycz-
nych swoje odzwierciedlenie znajdujg zaréwno globalne problemy spoteczne (pandemia, Swiatowy
kryzys gospodarczy), jak i biezgca sytuacja polityczna w wymiarze miedzynarodowym oraz krajo-
wym. W zwigzku z tym problemy sktaniajgce jednostki do poszukiwania wsparcia psychoterapeu-
tycznego nie mogg byc¢ traktowane jedynie w kategoriach indywidualnych problemoéw zyciowych.
Podtrzymujemy zatem nasze przekonanie wyrazone we wczesniejszych raportach, ze uzasadnione
jest tgczenie perspektywy psychologicznej i socjologicznej z perspektywg zdrowia publicznego, eko-
nomii i polityki spotecznej zaréwno na poziomie planowania rozwigzan aktualnych oraz przysztych
problemoéw zdrowia psychicznego (ktére jak mozna sie spodziewaé bedg przybieraty na sile) jak
i prowadzenia badan naukowych pozwalajgcych zwiekszac zakres rozumienia powigzan pomiedzy
jednostka a spoteczenstwem.
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