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Streszczenie

Wstep: Przez wiele lat niepetnosprawne osoby byly traktowane jako ludzie nie mogacy brac
udziatu w zyciu spolecznym przez co ulegaty dyskryminacji. Aktualnie stosunek do niepetno-
sprawnych ulega jednak zmianie. Celem pracy byta ocena postrzegania osob niepelnospraw-
nych przez ludzi zdrowych.

Material i metoda: Zastosowana technika badawczg byta metoda iloSciowa — sondaz diagno-
styczny. Postuzono si¢ technikg badawcza, jaka jest ankieta przeprowadzona posrod 400 pa-
cjentéw POZ od kwietnia do sierpnia 2019 r. Autorska ankieta zawierata 28 pytan zamknigtych.
Wiyniki: Sposréd ankietowanych 66% uwaza, ze osoby chore sg dyskryminowane w spofe-
czenstwie. Prawie wszyscy respondenci (97%) uwazaja, ze osoby chore powinny bra¢ udzial w
zyciu spotecznym, natomiast prawie potowa (48%) uwaza, ze niepetnosprawnych nalezy objac¢
szczegolng opieke 1 pomoca.

Whioski: Kobiety w wigkszym stopniu uwazaja, ze osoby niepetnosprawne sg dyskrymino-
wane. W wigkszym stopniu uwazaja rowniez iz nalezy obja¢ niepetnosprawnych szczegdlng
opieka i pomocg. Wiek respondentéw wptywa na postawe zyczliwosci wzglgdem o0sob nie-
petnosprawnych. Postawa empatii wobec 0s6b niepetnosprawnych wzrasta wraz z poziomem
wyksztalcenia respondentow i z poziomem religijnosci.

Stowa kluczowe: niepetnosprawnosé, spoteczenstwo, dyskryminacja, opicka, pomoc

Wstep

Niepetnosprawno$¢ towarzyszy cztowiekowi od zawsze. Jest
zwigzana ze stanem zdrowia jednostki i moze si¢ pojawi¢ na
kazdym etapie rozwoju cztowieka — od poczecia do naturalnej
$mierci [1]. Wedtug definicji WHO niepetnosprawnos$¢ jest to
,,ograniczenie lub brak zdolnosci do wykonywania czynnosci
w sposob lub w zakresie uwazanym za normalny dla czlowieka,
wynikajgce z uszkodzenia i uposledzenia funkcji organizmu’”.
Wedtug WHO ok. 15% ludnosci $wiata posiada jaka$ formeg nie-
petnosprawnosci [2]. Dane z 2011 roku wskazuja, ze liczba nie-
petnosprawnych w Polsce wynosita ponad 4,5 miliona 0séb [3].
Wskazniki niepetnosprawnosci wcigz wzrastaja. Przyczyniaja
si¢ do tego m.in. starzenie si¢ populacji, wzrostu chronicznych
warunkow zdrowotnych oraz inne przyczyny [2].

Zaleznie od obszaru funkcjonowania organizmu, gdzie

sprawno$¢ zostata zredukowana, badz catkowicie ograniczona,
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wyrdzniamy nastepujace niepelnosprawnosci: fizyczna, sen-
soryczng, psychiczng [4]. Niepetnosprawno$¢ mozna rowniez
podzieli¢ ze wzgledu na przyczyny powstania, uszkodzenia or-
ganizmu, momentu nabycia, a takze czasu jej trwania [5].

W 2002 roku WHO przedstawila Migdzynarodowa Klasyfi-
kacje Funkcjonowania (ICF). Zawarto w niej standardy poste-
powania na wypadek wystapienia niepetnosprawnosci. W okre-
Sleniu niepelnosprawnosci proponuje ona postugiwanie si¢
czterema glownymi wymiarami: struktury ciata, funkcji orga-
nizmu, aktywnosci i uczestnictwa, czynnikow srodowiskowych
[5]. Aktualnie postugujemy si¢ trzema stopniami niepeino-
sprawnosci — znacznym (I grupa inwalidzka), umiarkowanym
(IT grupa inwalidzka) oraz lekkim (III grupa inwalidzka) [6].

Niepelnosprawno$¢, pomimo iz posiada wymiar indywidu-
alny, traktowana jest jako zjawisko spoleczne. W konstytucji
Rzeczpospolitej Polskiej znajduja si¢ przepisy regulujace zakres
obowigzkow i1 praw osoby z niepelnosprawnoscia. Kolejnym
aktem obowigzujacym w Polsce jest Karta Praw Osob Niepet-
nosprawnych [7-9]. Mimo tego, sytuacja 0sob niepetnospraw-
nych jest trudna w zwigzku z istnieniem barier, z ktorymi si¢
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spotykaja, zardwno fizycznych, jak rowniez spotecznych [6].
W przypadku oséb niepetnosprawnych decydujace warunki dla
realizowania potencjatu i rozwoju mozliwosci nadal stanowia
osoby petnosprawne. Akceptacja ograniczen niepelnosprawne;j
osoby 1 przyznanie jej prawa do pelnego zycia, mimo istnieja-
cych niemoznosci to punkt wyjscia dla modelowania odpowied-
nich postaw oraz relacji. Daje to mozliwo$¢ budowania obrazu
siebie, swych ograniczen i mozliwos$ci, ustanawiania swoich
celow, motywow i dazenia do ich realizacji przez osoby niepet-
nosprawne [10,11].

Obecnie zauwaza si¢ wzrost zainteresowania spoleczenstwa
problematyka osob niepelnosprawnych [12]. Jednak wciaz po-
stawy spoleczenstwa wobec niepelnosprawnych nie zawsze
cechujg si¢ akceptacja, zrozumieniem, przychylnoscia badz
zyczliwoscia [13]. Niezbedne jest zatem wplywanie na spotecz-
ne postawy, ksztatltowanie integracyjnych i pozytywnych nasta-
wien wobec niepetnosprawnych a takze walka z negatywnymi
stereotypami i uprzedzeniami [14]. Aby postawy spoteczenstwa
byty pozytywne wobec niepetnosprawnych oraz, aby niepetno-
sprawni czuli si¢ akceptowani potrzebny jest wzajemny kontakt
[15]. W populacji ludzi pelnosprawnych negatywne postawy
wynikaja z braku do$wiadczenia kontaktu osobistego, braku
treningu wzajemnej komunikacji a przede wszystkim braku
proby nawigzania kontaktu. Kontakt ten umozliwia poszerzenie
wiedzy o osobach niepetnosprawnych, ich zyciu i funkcjono-
waniu [16]. Stereotypy tworza si¢ bardzo dlugo, co ma wptyw
na ich trwato$¢. Niezmiernie ciezko jest je wyeliminowadé, ale

mozliwe jest ostabianie ich wptywu [17].

Materiat i metody

Badania przeprowadzono wsrod 400 pacjentow POZ od kwiet-
nia do sierpnia 2019 r. Przed przystapieniem do ankiety respon-
denci zostali poinformowani o celu badan, anonimowosci oraz
dobrowolnym udziale w nich. Pytania zostaly tak utworzone, by
mozna bylo subiektywnie na nie odpowiedziec.

W badaniu zastosowano metode ilosciowg — sondaz dia-
gnostyczny. Jako narzedzia uzyto kwestionariusza ankiety
opracowanego na podstawie m.in. Bergier i Kajczuk [13] oraz
Malikowski i1 Szluz [18]. Kwestionariusz ten zawiera 28 pytan
zamknietych. W przeprowadzonych badaniach oceniono zalez-
nos$¢ pomigdzy postrzeganiem osob niepetnosprawnych a plcia,
wiekiem, wyksztalceniem i wiarg.

Uzyskane informacje poddano analizie statystycznej. W ana-
lizie przyjgto poziom istotnosci 0,05, wszystkie wartosci p po-
nizej 0,05 interpretowano jako $wiadczace o istotnych zalezno-

$ciach.

Wyniki

Badanie przeprowadzono na 400 osobach — 324 kobiety (81%)
1 76 mezezyzn (19%). Najwiecej ankietowanych, bo az 74,5%

bylo w przedziale wickowym 18-30 lat. 15% badanych stanowi-
ly osoby powyzej 30 roku zycia, za$ 10% osoby niepelnoletnie.
Wérod ankietowanych najwigksza liczba osob (43%) posiadata
wyksztalcenie wyzsze. Z wyksztatceniem $rednim byto 30%
badanych, z policealnym 12%. Najmniej respondentéw bylo
z wyksztatceniem podstawowym (7,0%), zasadniczym zawodo-
wym (5,5%) oraz niepelnym podstawowym (1,5%).

Odczucia badanych na widok osob niepetnosprawnych
w glownej mierze charakteryzowaty si¢ wspotczuciem (76%
respondentow). 61,5% ankietowanych okazywalo zyczliwose,
59,5% odczuwalo ch¢¢ niesienia pomocy, a 49% empatig. Z ko-
lei 36% respondentow odczuwato smutek, 21% zal, 13,5% cieka-
wos¢, 12,5% lek, a 3% obojetnosé. Pojedyncze osoby zaznaczy-
y niechg¢, ztos¢ 1 wstyd (po 0,5%) (Tab. 1).

Tabela 1.

Odczucia badanych na widok osoby niepetnosprawne;j

Odczucia badanych n Y%o*
Zal 84 21,0%
Wspotczucie 304 76,0%
Smutek 144 36,0%
Empatia 196 49,0%
Che¢ niesienia pomocy 238 59,5%
Zyczliwosé 246 61,5%
Obojetnosé 12 3,0%
Ciekawos¢ 54 13,5%
Lek 50 12,5%
Niechegé 2 0,5%
Ztos¢ 2 0,5%
Wstyd 2 0,5%

* Odsetki nie sumujg si¢ do 100%, gdyz byto to pytanie wielokrotnego
wyboru

Wykazano istotng réznicg pomiedzy stanem duchowym
ankietowanych a przekonaniem, Zze osoby niepetnosprawne
potrzebuja szczegolnej opieki i pomocy. Im glgbsza wiara an-
kietowanych, tym wigksze przekonanie, Ze niepetnosprawne
osoby powinno si¢ objac szczegdlna opieka i pomoca (p<0,001)
(Tab. 2).

Z przeprowadzonych badan wynika, iz kobiety i m¢zczyzni
maja inne opinie na temat dyskryminacji osob niepetnospraw-
nych spotecznie. Kobiety w wigkszym stopniu twierdza, Ze 0so-
by chore sg dyskryminowane spotecznie (71,60%) w poréwna-
niu do mezezyzn (42,11%) (p<0,001) (Tab. 3).

W przeprowadzonych badaniach osoby o réznym wyksztat-
ceniu istotnie réznie odpowiedziaty na pytanie dotyczace za-
trudnienia 0sob niepetnosprawnych. Najbardziej przekonane
o tym, ze osoby niepetnosprawne, ktorym stan zdrowia na to

pozwala, powinny pracowac byly osoby z wyksztalceniem po-
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licealnym, a najmniej osoby z wyksztatceniem podstawowym
i zawodowym (p=0,01) (Tab. 4.)
W badaniu wykazano réwniez istotny wplyw wieku ankie-

towanych na zatrudnienie osob z niepetnosprawnoscig. Naj-

bardziej przekonane o tym, ze osoby niepetnosprawne, ktorym
stan zdrowia na to pozwala, powinny pracowac, byly osoby
w wieku 18-30 lat (58,39%), a najmniej osoby ponizej 18 roku
zycia (35%) (p<0,001) (Tab. 5).

Tabela 2.

Opieka i pomoc dla niepetnosprawnych w opinii 0sob wierzacych i niewierzacych

o Gleboko Wierzac Obojetny,
) Opieka i pomoc dla wierzacy ( =14?6)y niewierzacy
niepetnosprawnych wedtug (n=35) n (n=19) p*
ankietowanych
n % n % n %
Zdecydowanie tak 48  68,57% 138 47,26% 6 15,79% <0,001

Raczej tak 22 31,43% 120 41,10% 14 36,84%

Raczej nie 0 0,00% 18 6,16% 8 21,05%

Trudno powiedzie¢ 0 0,00% 16 5,48% 10 26,32%

Tabela 3.

Spoteczna dyskryminacja osob niepetnosprawnych zdaniem badanych kobiet i mezczyzn

Kobieta (n=162)

Megzczyzna (n=38)

Opinia badanych na temat dyskryminacji *
niepetnosprawnych n % n % p
Tak 232 71,60% 32 42,11% <0,001
Nie 40 12,35% 32 42,11%
Nie wiem 52 16,05% 12 15,79%
Tabela 4.

Zatrudnienie niepetnosprawnych zdaniem ankietowanych a poziom wyksztalcenia ankietowanych

Policealne
o o Inne Srednie (niepelne Wyzsze
Opinia na temat zatrudnienia (n=28) (n=61) wyzsze) (n=86) p*
niepetnosprawnych (n=25)
n % n % n % n %
Zdecydowanie tak 18 32,14% 58 47,54% 32 64,00% 108 62,79% 0,01
Raczej tak 24 42,86% 52 42,62% 14 28,00% 56 32,56%
Raczej nie 10 17,86% 6 4,92% 2 4,00% 0 0,00%
Nie mam zdania 4 7,14% 6 4,92% 2 4,00% 8 4,65%
Tabela 5.
Zatrudnienie niepetnosprawnych zdaniem ankietowanych w réznym wieku
Ponizej 18 18-30 lat Powyzej 30
Opinia na temat zatrudnienia roku zycia (n=149) roku zycia "
. = = p
niepetnosprawnych (n=20) (n=30)
n % n % n %
Zdecydowanie tak 14 35,00% 174 58,39% 28 46,67% <0,001
Raczej tak 10 25,00% 104 34,90% 30 50,00%
Raczej nie 12 30,00% 4 1,34% 2 3,33%
Nie mam zdania 4 10,00% 16 5,37% 0 0,00%
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Tabela 6.

Uczestnictwo niepelnosprawnych w zyciu spotecznym

prciespoeeme tokunea 1830k TR
niepe};::s;rr);)vfgrclﬁ (n=20) (=149 (n=30) pr
n % n % n %
Tak 34 85,00% 294  98,66% 58 96,67% 0,006
Nie 0 0,00% 0 0,00% 2 3,33%
Nie mam zdania 6 15,00% 4 1,34% 0 0,00%

Rowniez odpowiedzi ankietowanych na temat uczestnictwa
niepetnosprawnych w zyciu spolecznym rézniag si¢ istotnie
w zaleznosci od wieku. Najbardziej przekonani o potrzebie
aktywizacji osob niepelnosprawnych byly osoby w wieku 18—
30 lat (98,66%), natomiast najmniej osoby ponizej 18. roku zycia
(p=0,000) (Tab. 6.).

Dyskusja

Niepetnosprawno$¢ bedzie zawsze postrzegana jako niekorzyst-
ny stan czlowieka. Mimo tego ten stan nie powinien by¢ nega-
tywnie opisywany, aby nie nadawa¢ mu stygmatyzujacej rangi
[6]. Badania wtasne pokazuja, ze prawie wszyscy respondenci
mieli kontakt z osoba niepetnosprawng — 376 ankietowanych
(94%). Zaledwie 44 osoby (5,5%) twierdzi, ze nie miato kontak-
tu z takg osoba. Dwie osoby nie zaznaczyly zadnej odpowiedzi.
Odmienne wyniki prezentuja Bergier i Kajczuk. Wykazaty one,
ze tylko niecata potowa studentéw (41%) miata w gronie znajo-
mych osoby niepetnosprawne, 38,6% ankietowanych znato ta-
kich ludzi z widzenia, a 27,3% respondentow miato takie osoby
w rodzinie [13].

W badaniu wlasnym zwrdocono uwagg na odczucia 0sob spo-
tykajacych osoby niepetnosprawne. Najczgsciej padajaca odpo-
wiedzig byto wspotczucie (76%), nastepnie zyczliwos¢ (61,5%)
i che¢ niesienia pomocy (59,5%). W analizie wptywu plci na
odczucia zauwazono, ze kobiety i me¢zczyzni réznia si¢ istotnie
czestoscia wybierania empatii i zyczliwosci. Kobiety wybieraja
je czgsciej w stosunku do mezezyzn (o ponad 20%). Mozna wigc
stwierdzi¢, ze sg bardziej empatyczne. Badania przeprowadzo-
ne przez Boryszewskiego wykazaty, ze pte¢ zenska wyraznie
dominuje nad mgska w deklarowaniu checi niesienia pomocy
oraz odczuwaniu niesprawiedliwos$ci [19]. Z kolei badania Ber-
gier i Kajczuk ukazaly, ze niepelnosprawni najczesciej bory-
kaja si¢ z obojetnoscia ze strony innych (67%). Niemal potowa
zaznaczyla ciekawos¢ (46,6%), a tylko 31,8% pytanych zyczli-
wos¢, jako odczucia towarzyszace kontaktom z niepetnospraw-
nymi [13].

Badania wlasne pokazaty, ze prawie wszyscy respondenci
byli przekonani, Ze osoby chore powinny bra¢ udzial w zyciu

spotecznym — 388 pytanych (97%). Tylko 10 (2,5%) badanych
nie mialo zdania, za$ 2 osoby zaznaczyly odpowiedz ,,nie”.
Przeprowadzone badania ukazaty, ze ponad potowa 0s6b (66%)
twierdzita, ze osoby niepetnosprawne sa dyskryminowane.
Taka odpowiedz zaznaczyty prawie wszystkie kobiety (96,91%)
oraz me¢zezyzni (97,37%). Z kolei w badaniach Bergier i Kaj-
czuk ponad potowa ankietowanych nie miata zdania na ten te-
mat (55,7%) [13]. Podobne wyniki uzyskat w swoich badaniach
Ploch. Wsrod jego respondentéw tak zadeklarowalo 48% an-
kietowanych, 30% nie dostrzegato takich sytuacji, za§ 22% nie
potrafito na ten temat si¢ wypowiedzie¢ [20].

Przeprowadzone badania ukazaly, ze niecata polowa pyta-
nych zdecydowanie popierata szczegélng opieke i pomoc dla
niepetnosprawnych (48%). Zauwazono, ze glgbsza wiara wpty-
wa na wigksze przekonanie o tym, ze niepelnosprawne osoby
powinno si¢ objaé szczegdlng opieka i pomoca. Osoby niepet-
nosprawne sg postrzegane jako jednostki potrzebujace wielo-
aspektowej pomocy. Spoteczenstwo polskie na ogot chetnie jej
udziela, jednoczesnie nie wykluczajac takich 0sob z zycia spo-
tecznego i kulturowego.

Wsrdd spotecznych czynnikéw, wptywajacych na postrze-
ganie ludzi chorych, najwazniejsze wydaja si¢ by¢: wiedza
zwigzana z leczeniem, usprawnianiem i opieka niepetnospraw-
nych osob, a takze czgsto§¢ kontaktow 1 sprawowaniem opieki.
Z czynnikami tymi taczy si¢ wyrobienie pogladu na niepetno-
sprawnos¢, zrozumienie problemow o0sob niepetnosprawnych,
a nie wykorzystywanie istniejacych, negatywnych stereotypow.
Kontakt z osobami niepetnosprawnymi powoduje, ze to co byto
dawniej nieznane i budzito obawy, zostaje teraz wpisane w na-
sza ,,mape¢ poznawcza rzeczywistosci”. Istniejg tez wewnetrzne
uwarunkowania. O pozytywnym warto§ciowaniu istnienia nie-
pelnosprawnych 0s6b wnioskowa¢ mozna na podstawie wyso-
kich waloréw moralnych, intelektualnych, dojrzatej i realistycz-
nej postawy do zycia, a takze otwartej na innych osobowosci
ludzi pelnosprawnych [21].

Powyzsze rozwazania powinny stanowi¢ refleksje do podej-
mowania dalszych badan oraz edukacji polskiego spoteczen-
stwa na temat niepetnosprawnosci.

Health Promotion & Physical Activity, 2019, 4 (9), 40-45
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Whioski

—

. Kobiety w stosunku do m¢zczyzn sg bardziej przekonane, ze
osoby niepetnosprawne sg dyskryminowane spotecznie, ze
warto im pomagac oraz, ze powinno si¢ je obja¢ szczegdlng
opieka i pomoca. Sg bardziej empatyczne wzgledem niepet-
nosprawnych. Mezczyzni mniej niz kobiety zauwazaja pro-
blemy ludzi z niepetnosprawnoscia.

2. Wiek w istotny sposob wptywa na postrzeganie osob niepet-

nosprawnych.

3. Postawa empatyczna wobec 0s6b niepetnosprawnych rosnie

wraz z poziomem wyksztalcenia respondentéow a takze po-

ziomem religijno$ci. Im glgbsza wiara, tym wigksze przeko-
nanie, ze warto pomagac osobom niepetnosprawnym a takze,
ze powinno si¢ je objaé szczegdlng opieka i pomoca.
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Summary

Introduction: For many years, people with disabilities have been treated as people who cannot participate in society and are therefore
discriminated against. At present, however, the attitude towards people with disabilities is changing. The aim of the study was to assess
the perception of disabled people by healthy people.

Materials and methods: The applied research technique was a quantitative method - a diagnostic survey. The research technique used
was a survey among 400 patients of POZ from April to August 2019. The original questionnaire contained 28 closed questions.
Results: According to the respondents, 66% believe that sick people are discriminated against in society. Almost all respondents (97%)
believe that the sick should participate in social life, while almost half (48%) believe that the disabled should be given special care and
assistance.

Conclusions: Women are more likely to believe that people with disabilities are discriminated against. They also feel more strongly that
they should be given special care and assistance. The age of respondents influences the attitude of kindness towards people with disabil-
ities. Empathy towards people with disabilities increases with the level of education of respondents and with the level of religiousness.

Keywords: disability, society, discrimination, care, support
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