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Streszczenie

W artykule zaprezentowano problematyke zachowan przesadnych podejmowanych przez ko-
biety w sytuacji oczekiwania narodzin dziecka. Przedstawiono wyniki badan wtasnych przeprowa-
dzonych na grupie 166 przysztych matek. Wykazano niewielkie nasilenie zjawiska z tendencja do
jego wzmocnienia u tych kobiet, ktorych poziom przesadno$ci deklarowany byt jako generalnie
wysoki. Zmienng osobowos$ciows obnizajaca nasilenie przesadnosci w cigzy zgodnie z zatozenia-
mi okazalo si¢ wysokie poczucie koherencji.

Stowa kluczowe: przesad, cigza, mitologizacja ciazy, poczucie koherencji (SOC)

Abstract

The article presents the problem of superstitious behaviors undertaken by women in the situa-
tion of waiting for the birth of a child. The results of own research conducted on a group of 166
future mothers are presented. A slight intensification of the phenomenon was shown, with a ten-
dency to strengthen it in those women whose level of superstition was declared to be generally
high. A personality variable that decreases the intensity of superstition in pregnancy is, according
to assumptions, a high SOC.

Keywords: superstition, pregnancy, mythologization of pregnancy, sence of coherence

Wstep

Mozliwos$¢ zajécia w cigzg oraz donoszenia i1 urodzenia zdrowego potom-
stwa stanowi dla przyszlych rodzicow nadrzedng warto$¢. Poczecie dziecka
inicjuje szereg dziatan majacych na celu zoptymalizowanie warunkow, w jakich
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przebiega jego rozwo6j. Odwotujg si¢ one nie tylko do racjonalnych i uzasadnio-
nych naukowo przestanek medycznych, lecz takze majacych pozaracjonalny
wymiar sposobow myslenia i dziatan przesadnych. Chcac sprosta¢ osobistym
i spotecznym oczekiwaniom bycia dobrg matkg, kobieta konfrontuje si¢ z wie-
loma przekonaniami i pogladami na temat wlasciwego przebiegu cigzy i porodu.
Zrédtem tych informacji sa nie tylko profesjonalisci (lekarze i potozne), ale tak-
ze ,,eksperci” pochodzacy z otoczenia przysztej matki.

Przesady cigzowe naleza do jednych z najlepiej znanych i najbardziej roz-
powszechnionych w spoleczenistwie przesadéw potocznych. Obiegowa opinia
sprowadza rozumienie przesadow do zjawisk majacych przynosi¢ szczgscie lub
chroni¢ przed jego utrata. Zgodnie ze znaczeniem stownikowym definiujesie je
jako ,,;rozpowszechniony spotecznie irracjonalny poglad w jakiejkolwiek dzie-
dzinie zdarzen czy zjawisk ttumaczacy je poprzez odwotanie si¢ do czynnikow
mistycznych pozostajacych poza racjonalng kontrola, niezgodnych z poznaniem
naukowym” (Szewczuk, 1979, s. 220). Rozumienie przesagdow jako irracjonalnych
bledow w poznawaniu (Foster, Kokko, 2009) z definicji kwalifikuje je jako
fatlszywe 1 bezpodstawne, stanowigc tym samym o ich blednosci, a nawet
szkodliwosci spotecznej (jak w przypadku uprzedzen czy wrogich stereotypow)
(Dobieszowski, 2006; Litwiniszyn, 2001). W tym kontekscie przesqd cigzowy
to niemozliwa do racjonalnego uargumentowania wiara w istnienie zwigzku
przyczynowo-skutkowego miedzy przebiegiem ciazy i rozwojem dziecka
a podejmowaniem okreslonych dziatan lub ich zaniechaniem (por. Dgbrowska-
-Wnuk, 2018).

Kulturowe i mentalne ugruntowanie przesagdow cigzowych znajduje zrédio
w typowym dla czasow poganskich systemie wierzen opartym na mistycyzmie
i prostej empirii. Niemozno$¢ postrzegania cigzy i zainicjowanych poczeciem
dziecka zmian za pomocg metod okreslanych obecnie jako naukowe usposabiala
naszych przodkéw do myslenia i dziatan magicznych (por. Jahoda, 1971; Lich-
tenberg-Kokoszka, 2008). Pomimo czasu, jaki uptynat, we wspolczesnym stech-
nicyzowanym spoleczenstwie typ myslenia przesadnego jest nadal powszechny
i obecny w wielu obszarach zycia (Boguszewski, 2018; Krok, 2007) — odnosi si¢
takze do prokreacji. Przesady to najczgsciej efekt procesu socjalizacji bedacy
podstawa przekazywanych z pokolenia na pokolenie, w sposob mniej lub bar-
dziej zamierzony, okreslonych wzorcOw poznawczych, emocjonalnych i beha-
wioralnych. Bedacy elementem oddzialywan wychowawczych nieswiadomy
proces nasladowania norm obyczajowych oraz modelowania systemu wartosci
I wierzen, stosunku do autorytetow i tradycji, usposabia do podejmowania okre-
$lonych zachowan takze w dorostosci (por. Litwiniszyn, 2001).

Zachowania przesadne uruchamiane Sg zwtaszcza w sytuacjach dla cztowie-
ka przetomowych i trudnych, potaczonych zazwyczaj z niepewnoscia; angazuja-
cych go nie tylko poznawczo, ale przede wszystkim emocjonalnie (Jahoda,
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1971; Litwiniszyn, 2001). Cigza i porod sg jednymi z takich wlasnie wydarzen
0 doniostym, emocjonalnym znaczeniu istotnym nie tylko z punktu widzenia
indywidualnej biografii kobiety, ale takze megzczyzny i ich zwiazku. Sposob,
w jaki przebiegajg, warunkuje psychofizyczny dobrostan dziecka i jego matki,
atym samym jako$¢ funkcjonowania calej rodziny. Wpisujg si¢ w bieg zycia
cztowieka jako majace charakter spodziewanego przetomu zyciowego, punktu
zwrotnego, zyskujac miano wydarzenia kryzysowego (por. Kubacka-Jasiecka,
2010; Oles, 1992). Przez sam fakt zaistnienia zmiany w tzw. zwykltym wzorcu
zycia cztowieka wymagaja ponownego przystosowania si¢, a bedacy ich konse-
kwencja stan destabilizacji generuje konieczno$¢ uruchomienia niewykorzysty-
wanych dotad sekwencji zachowan (Poprawa, 2001; S¢k, 1993). Uaktywniane
W sytuacji cigzy mechanizmy spetniaja jeden nadrzedny cel — stuzg czesciowe-
mu zniwelowaniu stresu zwigzanego z oczekiwaniem narodzin potomstwa,
a tym samym osiagnigciu psychicznego komfortu wynikajacego z przekonania
0 byciu dobrg matka, ktora robi wszystko, by zmaksymalizowa¢ prawdopodo-
bienstwo sukcesu, jakim jest urodzenie zdrowego dziecka. Kobiety podejmuja
wiec dzialania, w skutecznos$¢ ktorych wierza catkowicie lub najczgsciej sa je-
dynie przekonane o braku ich szkodliwosci. Dlatego chcac uniknaé ryzyka po-
wiktan, oprocz stosowania si¢ do zalecen lekarza ,,na wszelki wypadek™ nie
zaktadaja wiszacych ozdob na szyi, nie przechodza pod sznurami z bielizng czy
tez unikaja siadania tytem do kierunku jazdy.

Dyktowane fundamentalng potrzeba bezpieczenstwa poszukiwanie tadu
i znaczenia w warunkach zmieniajacej si¢, a tym samym nie w petni przewidy-
walnej i1 kontrolowanej rzeczywistosci generuje potrzebe konstruowania schema-
tow okreslajacych sekwencje zdarzen, ustalania zwigzkéw przyczynowo-
-skutkowych i zrozumienia zasad lezacych u podstaw do§wiadczanych zjawisk.
Mimo ze kontrola nad sytuacja jest jedynie pozorna i iluzoryczna, utatwia za-
chowanie zintegrowanej osobowosci (Hand, 2014; Jahoda, 1971). Badacze
wskazuja tym samym na zachowania, ktore sa lub wydaja si¢ przesadne, jako
stanowigce nieodtaczng cechg proceséw adaptacyjnych wszystkich organizméw,
w tym takze cztowieka (Foster, Kokko, 2009). Ochronna i adaptacyjna rola
przesadéw sprowadza je do swego rodzaju mechanizmoéw zabezpieczajacych
bedacych warunkiem przezycia ludzko$ci, silnie zwigzanych z podstawowymi
sposobami myslenia, odczuwania i 0gélnie - reagowania na otoczenie (Jahoda,
1971). Zatem niewatpliwej bezzasadnosci obiektywnej przesadow moze odpo-
wiada¢ zasadno$¢ subiektywna, gdy priorytetem staje si¢ zaspokojenie potrzeby
bezpieczenstwa, co pozwala na zapekianie luk poznawczych oraz podejmowa-
nie odpowiednich praktyk (Litwiniszyn, 2001).

Czesciowej odpowiedzi na pytanie, dlaczego ludzie r6znig si¢ miedzy sobg
efektywnoscia radzenia sobie w obliczu trudnosci, dostarcza koncepcja Anto-
novsky’ego stanowigca zrodto konstruktu zwanego poczuciem koherencji (sence
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of coherence — SOC). Umozliwia on zr6znicowanie osoéb pod wzgledem charak-
terystycznego dla nich sposobu odzwierciedlania rzeczywistosci, stanowigc za-
razem podstawe do wnioskowania o poziomie adaptacyjnosci wobec niej. SOC,
podstawowa i centralna w modelu salutogenetycznym kategoria, zdefiniowana
zostala przez Antonovsky’ego (1995, s. 34) jako ,,globalna orientacja cztowieka
wyrazajaca stopien, w jakim czlowiek ten ma dojmujace, trwale, cho¢ dyna-
miczne poczucie pewnosci, ze (1) bodzce naptywajace w ciggu zycia ze $rodo-
wiska wewnetrznego i zewngtrznego maja charakter ustrukturyzowany, przewi-
dywalny i wytlumaczalny; (2) dostepne sa zasoby, ktdre pozwalaja sprostac
wymaganiom stawianym przez te bodzce; (3) wymagania te sa dla niego wy-
zwaniem wartym wysitku i zaangazowania”.

Antonovsky poszerza rozumienie globalnego konstruktu, jakim jest SOC,
poprzez poglebiong analizg jego wewngtrznej struktury i zdefiniowanie wcho-
dzacych w jego sktad elementéw. Sa nimi 1) zrozumiatos$¢ (comprehensibility),
dzigki ktorej cztowiek spostrzega bodzce odbierane ze srodowiska zewnetrznego
i wewnetrznego jako sensowne poznawczo, informacyjnie uporzqgdkowane, spoj-
ne, ustrukturowane i jasne, a w odniesieniu do przysztosci — przewidywalne;
2) zaradno$¢ (manageability) wyrazajaca stopien, w jakim cztowiek aktywnie
wykorzystuje zasoby znajdujace si¢ w nim samym oraz jego otoczeniu, spO-
strzegajac je jako wystarczajace, by sprosta¢ wymaganiom stawianym przez
roézne sytuacje zyciowe; 3) sensownos¢ (meaningfulness) oznaczajaca poziom
zaangazowania jednostki w jej wlasne zycie, poczucie wartosci zycia, wolg zy-
cia oraz przekonanie, ze warto si¢ angazowac i kreowaé¢ wlasne zycie.

Poczucie zrozumiato$ci, sensownosci i zaradnosci, chociaz stanowig konsty-
tutywne czesci poczucia koherencji, pozostaja ze sobg we wzajemnych niero-
zerwalnych zwiagzkach. Zajmowanie wysokiej pozycji w kazdym z wyzej wy-
mienionych wymiaréw $wiadczy o posiadaniu silnego SOC. Pozwala to dzigki
posiadanym zasobom na zachowanie wizerunku otoczenia jako zrozumiatego,
sterowalnego i sensownego. Osoby takie cechuje elastyczno$é zachowania
W sytuacji stresu, ktora zdaniem Antonovsy’ego stanowi charakterystyczny dla
kazdego cztowieka spojny i staly wzorzec radzenia sobie. Osoby te trafniej
i adekwatniej dobieraja odpowiednie do danej sytuacji zachowania. Kierujg sie
przy tym maksymalizacja prawdopodobienstwa sukcesu poprzez poszukiwanie
kompromisu pomiedzy osobistymi mozliwo$ciami a wymaganiami $§rodowiska.
Poniewaz wykazuja jednocze$nie wigksza gotowos$¢ i che¢ wykorzystania po-
tencjalnych zasobow odpornosciowych, w rezultacie oceniajg bodzce jako zde-
cydowanie mniej stresujace(por. Pasikowski, 2000).

Przyjmujac na podstawie wczesniejszych rozwazan, ze sytuacja oczekiwania
na narodziny dziecka jest dla kobiety sytuacja nowa i przetomowa, a tym samym
trudng, wymagajaca podjecia zachowan przystosowawczych, mozna si¢ spo-
dziewac, ze stanie si¢ ona czynnikiem r6znicujacym nasilenie przesadow u osob
o silnym i stabym poczuciu koherencji.

32



Problem

Glownym celem badan byto znalezienie odpowiedzi na pytanie: Czy i jaka
istnieje zaleznos¢ pomiedzy przesqdnosciq w cigzy a poczuciem koherencji?

Przesadnos¢ w ciagzy, majaca status zmiennej wyjasnianej, zdefiniowana zo-
stala jako nasilenie zachowan przesadnych odnoszacych si¢ do sytuacji cigzy
i porodu. Zatozono, ze podejmowane przez przyszte matki dziatania (behawio-
ralny aspekt przesadnos$ci) pozbawione racjonalnych i logicznych podstaw stuza
zwigkszeniu prawdopodobienstwa sukcesu w realizowaniu funkcji prokreacyj-
nych. Przyjeto hipoteze, ze u kobiet oczekujacych narodzenia dziecka, majacych
wyzsze poczucie koherencji (wynik ogdlny) i wyzsze wyniki w odniesieniu do
trzech jego sktadowych, tj. poczucia zrozumialo$ci, zaradnosci i sensownosci,
nasilenie podejmowanych zachowan przesadnych bedzie mniejsze.

Celem podjetych badan bylo ponadto zilustrowanie nasilenia zjawiska
przesadno$ci w ciazy (Jakie jest nasilenie przesqdow cigzowych?) takze w kon-
tek$cie oceny siebie jako osoby (generalnie) przesadnej (Czy i jaka istnieje
zaleznos¢ pomiedzy nasileniem przesqdow cigzowych a nasileniem generalnej
przesqdnosci?).

Metoda

Narzedzia pomiaru. Do pomiaru zmiennych wykorzystano:

1. Kwestionariusz do Badania Przesadéw Cigzowych (KPC) skonstruowany
na potrzeby prowadzonych badan. Sktada si¢ z 34 stwierdzen opisujgcych funk-
cjonujace w spoleczenstwie przesady zwigzane z cigza i porodem; skonstruo-
wanych w taki sposob, aby zweryfikowac nie tyle wiedz¢ badanych na temat
istniejacych przesadoéw (aspekt poznawczy), ale bedace wynikiem tej wiedzy
dziatania (aspekt behawioralny) (np. Kobieta nie powinna niczego nosié¢ na szyi,
bo dziecko urodzi si¢ owinigte pepowing, dlatego na wszelki wypadek nie nosze
tancuszkow i innych wiszgcych ozdob). Zadaniem badanych byto ustosunkowa-
nie sie do kazdego ze stwierdzen na 4-stopniowej skali, gdzie 1 oznacza zdecy-
dowanie tak; 2 — raczej tak, 3 — raczej nie, 4 — zdecydowanie nie. Spetniono
wymog trafnosci treSciowej (wewnetrznej) oraz ustalono rzetelno$¢ narzedzia
(wspotezynnik Alfa Cronbacha wyniost 0,957).

2. Kwestionariusz Orientacji Zyciowej (SOC-29) Antonovsky’ego W pol-
skiej adaptacji Konarka, Mroziaka, Pasikowskiego z 1993 r. (Pasikowski, 2001).
Sklada si¢ z 29 pozycji wyrazonych w formie zdan pytajacych, na ktore badany
udziela odpowiedzi za pomocg 7-stopniowej skali typu Likerta, w ktorej ,,17
oznacza, ze dane nastawienie wystepuje zawsze, a ,,7”, ze nigdy.

3. Ankieta personalna (Metryczka), w oparciu o ktora uzyskano informacje
na temat sytuacji spoteczno-demograficznej i prokreacyjnej badanych kobiet
oraz ich opinie na temat przesadnosci (tj. nasilenia generalnej przesadno$ci oraz
zmian w zakresie przesadno$ci spowodowanych cigzg).
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Osoby badane. W badaniu wzigto udziat 166 kobiet oczekujacych narodze-
nia dziecka, w wieku 16-51 lat (M = 28,5). Badane to w zdecydowanej wickszo-
$ci osoby z wyksztalceniem: wyzszym (N = 83; 50%) oraz srednim (N = 72;
43,4%); mieszkanki duzych (N = 75; 45,2%) i matych miast (N = 43; 25,9%)
oraz wsi (N = 47; 28,3%), pozostajace w formalnych zwigzkach matzenskich
(N = 130; 78,3%). Badane spodziewaly si¢ narodzenia od pierwszego do pigtego
dziecka (Srednio drugiego). Wigkszos¢ z nich byta w II trymestrze cigzy ($rednio
w 6 miesigcu). 3/4 deklarowato brak wczesniejszych niepowodzen prokreacyj-
nych (N =1 25; 75,3%) oraz planowanie ciazy przez obojga partneréow (N = 127;
76,5%). W opinii 21,7% kobiet (N = 36) obecna cigza nie byta planowana. Stan
dziecka i przebieg cigzy oceniony zostat jako bardzo dobry (N = 112; 67,5%)
i dobry (N = 54; 32,5%).

Wyniki

Nasilenie przesadnosci w ciazy. Uzyskane dane empiryczne przeanalizo-
wano jakosciowo, wykorzystujac statystyki opisowe. Analiza zmiennej przesqd-
nos¢ w cigzy ujawnila zréznicowanie ocen. Ze wzgledu na konstrukcje KPC
wysoki wynik uznany zostat za $wiadczacy o niskim nasileniu przesadnosci
(wyniki zostaly odwrocone). Analiza wszystkich ocen na skali od 34 do 136 pkt
pokazata, iz dyspersja w zakresie wyniku ogdélnego wynosi od min. = 73 do
max = 136 (M = 120,64; SD = 15,21), co wskazuje na relatywnie niskie nasile-
nie przesadno$ci w badanej grupie przysztych matek.

Nasilenie generalnej przesadno$ci a nasilenie przesadno$ci w ciazy.
Chcac poréwnaé udzielone przez badane odpowiedzi wskazujace na nasilenie
generalnej przesadnosci (M = 2,0; SD = 0,67) oraz zmian w zakresie przesadno-
$ci w czasie cigzy (M = 2,15; SD = 0,81), dokonano analizy odpowiedzi na py-
tania: Czy generalnie moze Pani okreslic¢ siebie jako osobe przesqdng? oraz Czy
ma Pani wrazenie, Ze w obecnym stanie, oczekujgc narodzin dziecka, stata sie
Pani bardziej przesqdna i na wszelki wypadek stara sie ,, nie prowokowa¢ losu”?
Zdecydowana wigkszo$¢ kobiet, nieco ponad 3/4 (78,9%), ocenita siebie jako
0s0be nieprzesadna, przy czym tylko co piata badana uwaza sie za osobe catko-
wicie niepoddajaca si¢ przesadom. Oznacza to, ze 21,1% ocenia siebie jako osoby
przesadne. W sytuacji cigzy wartosci te ulegly pewnej zmianie. Nastgpit procen-
towy wzrost odpowiedzi wskazujacych na zwigkszenie przesadnosci (z N = 35;
21,1% do N = 49; 29,6%); najwiecej wskazan odnosito si¢ do odpowiedzi zde-
cydowanie tak (z N =1; 0,6% do N = 10; 6,1%).

Analiza korelacji pomigdzy nasileniem przesadéw cigzowych a nasileniem
generalnej przesadno$ci oraz zmian w zakresie przesadnosci wykazata umiar-
kowanie istotne ujemne zalezno$¢ pomi¢dzy wyrdznionymi zmiennymi. Wynika
z nich, ze nasilenie przesadow cigzowych jest tym wigksze, im badane oceniajg
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siebie jako (generalnie) bardziej przesadne (r = —0,520; p = 0,000)** oraz
im bardziej nasilone sa zmiany w zakresie przesadnosci (spowodowane ciaza)
(r =-0,558; p = 0,000)** (korelacje Pearsona, istotnos¢ dwustronna; * p < 0,05;
**p<0,001).

Nasilenie przesadnosci w ciazy a poczucie koherencji. Analiza zalezno$ci
wskazuje na istnienie stabej istotnej zalezno$¢ pomigdzy SOC (wynik ogdlny)
(r=0,296; p = 0,000)**, poczuciem zrozumiatosci (r = 0,294; p = 0,000)**,
poczuciem zaradnosci (r = 0,321; p = 0,000)**, poczuciem sensownosci
(r =0,273; p = 0,000*%*) a nasileniem przesadnosci w cigzy (korelacje Pearsona,
istotno$¢ dwustronna; * p < 0,05; ** p < 0,001).

Dyskusja i podsumowanie

Ciaza to czas, w ktorym rozstrzyga si¢ stan zdrowia dziecka, a tym samym
jako$¢ jego rozwoju w okresie postnatalnym. Zakres dziatan podejmowanych
przez przyszte matki motywowane dobrem swojego dziecka jest rozlegly i zrdz-
nicowany. Emocjonalne ustosunkowanie si¢ do doswiadczanej sytuacji oraz
dokonanie jej poznawczej oceny 1 interpretacji sktania pewna grupe kobiet do
podejmowania zachowan z definicji nieracjonalnych i nielogicznych, okreslanych
powszechnie jako przesadne. Mitologizacja ciazy w kontekScie zaprezentowa-
nych badan wydaje si¢ jednak by¢ zjawiskiem marginalnym; nasilenie przesadow
w grupie przysztych matek okazato si¢ niskie. Porownanie wynikow odnosza-
cych sie do samooceny badanych w zakresie generalnej przesadnosci z deklaro-
wang zmiang w zakresie przesadnosci w czasie ciazy wskazuje, ze przecigtna
badana uwaza siebie za osobe¢ raczej nieprzesadng, ktora nadal pozostata raczej
nieprzesadna w czasie cigzy. Szczegotowa analiza wskazuje jednak na nieznaczny
wzrost warto$ci procentowych osob deklarujacych zmiany nasilenia przesadno-
$ci w cigzy. Wynika z niej, ze jedna na 12 kobiet (N = 14; 8,5% ogdtu badanych)
stata si¢ w tym okresie bardziej przesadna w poréwnaniu z deklarowang gene-
ralng przesadno$cig. Analiza korelacji wykazata, ze cigza powoduje nasilenie
przesadnosci wylacznie u tych kobiet, ktore oceniaja siebie jako generalnie bar-
dziej przesadne, co oznacza, ze u badanych, ktore uzyskuja nizsze wyniki
w zakresie generalnej przesadno$ci, oczekiwanie na narodziny dziecka nie
sprzyja podejmowaniu zachowan przesadnych. Mozna tym samym domniemy-
wac, ze przesadnos¢ bedgca swoistym stylem reagowania albo utrwalong struk-
turag myslenia lub zachowania jednostki (por. Litwiniszyn2001) wzmacniana jest
w sytuacjach przetomowych i trudnych; dotyczy to takze kryzyséw normatyw-
nych. Odwotywanie si¢ do czynnikow pozaracjonalnych mozna tym samym
potraktowac¢ jako swoisty pseudopsychologiczny sposéb dajacy iluzoryczne
poczucie kontroli; mechanizm obronny ufatwiajacy zmaganie si¢ ze stresem,
unikanie dysonansu poznawczego i dokonywanie szybkich, chociaz niekoniecz-
nie racjonalnych decyzji (por. Dabrowska-Wnuk, 2018). Wytlumaczenie takiego
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stanu rzeczy tkwi, jak wskazuja psychologowie, w czynnikach Kkulturowych
i osobowosciowych predysponujacych do ,,podparcia” swojego myslenia i za-
chowania elementami pozaracjonalnymi (Krok, 2007); jednym z nich jest po-
czucie koherencji.

Jak wykazano, kobiety uzyskujace wyzszy wynik w zakresie globalnego
wskaznika SOC, jak rowniez trzech jego sktadowych, wykazujg mniejsze nasi-
lenie przesadno$ci w ciazy. Poczucie koherencji wydaje si¢ by¢ zasobem 0s0-
bowosciowym ostabiajacym tendencje do podejmowania dziatan przesadnych.
Osoby o silnym poczuciu koherencji dzigki posiadanym zasobom majg szanse
na zachowanie wizerunku otoczenia jako zrozumiatego, sterowalnego i sensow-
nego. W przeciwnym razie spostrzegany jest przez nie jako nieuporzadkowany,
niekontrolowany i niewart zaangazowania. Dzigki poczuciu zrozumiatosci jed-
nostka zyskuje przekonanie, ze w wypadku zetknigcia si¢ z sytuacja nowa, za-
skakujaca, nieustrukturalizowana i niejasng mozliwe bedzie znalezienie w niej
porzadku i sensu bez wzgledu na przypisywane jej (pozytywne lub negatywne)
znaczenie. Dzigki poczuciu zaradno$ci przyjmuje aktywna postawe i wykazuje
gotowo$¢ do wykorzystywania bedacych w jej dyspozycji zasobow. Z kolei
dzigki poczuciu sensownosci ocenia dang sytuacj¢ w kategoriach wyzwania,
traktujac ja jednocze$nie jako wartg wysitku i1 zaangazowania. Taki sposob spo-
strzegania rzeczywisto$ci zmniejsza wigc potrzebe wykorzystywania zachowan
przesadnych jako narzedzi do redukowania stresu i zyskania poczucia bezpie-
czenstwa w sytuacji oczekiwania narodzin dziecka.

Osoby o silnym SOC cechuje elastyczno$¢ zachowania w sytuacji stresu,
ktéra zdaniem Antonovsy’ego stanowi charakterystyczny dla kazdego czlowieka
spojny 1 staly wzorzec radzenia sobie. Istnieje wigc pewna grupa osob, ktore
dysponujg takim stosunkiem zasobow do deficytow, ktory poprzez powtarzal-
nos$¢ pewnych doswiadczen ukazuje $wiat jako przewidywalny, sterowalny
i sensowny. Na podstawie uzyskanych wynikow mozna tym samym domnie-
mywac (co wymaga dalszych badan), ze podejmowanie zachowan przesgdnych
stanowi wzglednie stalg i trwatg tendencje ujawniang w réznych sytuacjach zy-
ciowych, takze zwigzanych z realizowaniem funkcji prokreacyjnych.
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