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Imie i nazwisko: Agnieszka Piasecka-Robak

Posiadane dyplomy, stopnie naukowe - z podaniem nazwy, miejsca i roku

ich uzyskania oraz tytutu rozprawy doktorskiej:

» stopien naukowy doktora nauk humanistycznych, dyscyplina pedagogika, Instytut
Pedagogiki, Wydziat Nauk Historycznych i Pedagogicznych Uniwersytetu
Wroctawskiego, 2007 r. Tytut rozprawy doktorskiej: ,Komunikowanie wartosci
zdrowia w polskich kampaniach spotecznych — wymiar edukacyjny”;

s studia podyplomowe, menedzer zasobéw ludzkich, Studium Zarzadzania Zasobami
Ludzkimi, Agencja Rozwoju Gospodarczego, Poznan, 2006;

s studia podyplomowe, specjalista ds. public relations, Podyplomowe Studium
Dziennikarstwa i Zarzadzania Informacja (Public relations), Wydziat Filologiczny,
Uniwersytet Wroctawski, 2001. Tytut pracy dyplomowej: ,Strategia PR dla
przedsiebiorstwa znajdujacego sie w sytuacji kryzysowej”;

e magisterium, kierunek pedagogika, specjalnos¢: Poradnictwo, Instytut Pedagogiki,
Wydziat Nauk Historycznych i Pedagogicznych Uniwersytetu Wroctawskiego, 2001.
Tytut pracy magisterskiej: ,Specjalista ds. public relations jako innowator”;

Wybrane cykle szkoleniowe, kursy i warsztaty:

e Adult Education and European Projects: ICT tools for an active learning,

educational coaching, critical thinking, social media in adult education (Hiszpania,

2016);

Validation of non-formal learning in volunteering (Holandia, 2016);

Szkota Tutoréw Akademickich (certyfikat tutora akademickiego, 2014);

Mentoring (2010);

Coaching rozwoju osobistego (coaching indywidualny) (2010); Coaching grupowy

(2009); Coaching (CoachWise Clear Vision) (2009);

o Warsztaty przedsiebiorczosci (2010); Warsztaty Instruktora Innowacji (2010);
Warsztaty Blue Ocean (2009); Blue Ocean Strategy. Innowacja Wartosci (2009);

. Informacje o dotychczasowym zatrudnieniu w jednostkach naukowych:

e X 2018 - obecnie: adiunkt na Wydziale Nauk Pedagogicznych, Dolnoslagska Szkota
Wyzsza, Wroctaw;

o II 2013 - IX 2018: adiunkt w Zakfadzie Nauk Humanistycznych, Instytut Nauk
Ekonomicznych i Spotecznych, Uniwersytet Przyrodniczy we Wroctawiu
(IX 2013 - VIII 2018 kierownik Zaktadu Nauk Humanistycznych);

e IX 2010 - II 2013: adiunkt w Miedzywydziatowym Studium Pedagogicznym,
Uniwersytet Przyrodniczy we Wroctawiu;

e X 2010 - II 2011 (umowy o dzieto): Zaktad Poradoznawstwa, Instytut Pedagogiki,
Wydziat Nauk Historycznych i Pedagogicznych, Uniwersytet Wroctawski, Wroctaw;

e XII 2007 - IX 2010: adiunkt w Zaktadzie Poradoznawstwa, Instytut Pedagogiki,
Wydziat Nauk Historycznych i Pedagogicznych, Uniwersytet Wroctawski, Wroctaw;

e II 2004 - XI 2007 (umowy o dzieto, umowy zlecenia): doktorantka w Zakitadzie
Poradoznawstwa, Instytut Pedagogiki, Wydziat Nauk Historycznych
i Pedagogicznych, Uniwersytet Wroctawski, Wroctaw;

. Wskazanie osiagniecia* wynikajacego z art. 16 ust. 2 ustawy z dnia

14 marca 2003 r. o stopniach naukowych i tytule naukowym oraz
o stopniach i tytule w zakresie sztuki (Dz. U. 2017 r. poz. 1789):

a) tytut osiagniecia naukowego/artystycznego: ,Pogranicza i polifonicznosci
aplikacyjne pedagogii zdrowia: komunikowanie o zdrowiu, chorobie i leczeniu”
(cykl publikacji)
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b) (autor/autorzy, tytut/tytuty publikacji, rok wydania, nazwa
wydawnictwa, recenzenci wydawniczy):

- Cykl artykutéw opublikowanych w czasopismach i pracach zbiorowych:

e Agnieszka Piasecka, Komunikowanie o zdrowiu. Tworzenie ,srodowiska
nadziei”. W: Zeszyty Prasoznawcze 2015, tom 58, nr 2(222), ISSN: 0555-
0025, e-ISSN  2299-6362, s. 463-473; DOI 10.4467/2299-
6362PZ.15.033.4143 (Lista ERIH, baza JCR, Index Copernicus 4.71
14 pkt); recenzenci: Autorzy i recenzenci nie znajg swoich tozsamosci
(double blind review process); redaktorzy numeru: Dr hab. Weronika
Swierczynska-Gtownia, Dr hab. Wojciech Kajtoch

e Agnieszka Piasecka-Robak, Wsparcie spoteczne i poradnictwo dla senioréw.
W: Niepelnosprawnosc¢. Dyskursy pedagogiki specjainej nr 30/2018,
s. 268-280 (ISSN: 2080-9476) (Lista B MNiSW, Index Copernicus 4.81
11 pkt); recenzenci: Autorzy i recenzenci nie znajg swoich tozsamosci
(double blind review process); redaktor tomu: Dr Joanna Belzyt

e Agnieszka Piasecka-Robak. ,Ryba tego ci nie powie, ale wzmacnia Twoje
zdrowie” - komunikowanie o zdrowiu i poradnictwo zdrowotne w PRL
(1960-1974). W: Karolina Bittner, Dorota Skotarczak (red.). W kregu
kultury PRL. Poradnictwo, Poznan 2018, Wyd. IPN i UAM, s. 137-157
(ISBN: 978-83-65663-67-2); recenzenci: dr hab. Krzysztof Kosinski, Prof.
IH PAN, dr hab. Patryk Pleskot

e Agnieszka Piasecka, Kulturowe aspekty wdrazania coachingu w pracy
z niepetnosprawnymi. W: Niepetnosprawnos¢. Dyskursy pedagogiki
specjalnej nr 18/2015, s. 38-50 (ISSN: 2080-9476) (Lista B MNiSW, Index
Copernicus 4.81 11 pkt); recenzenci: Autorzy i recenzenci nie znajg swoich
tozsamosci (double blind review process); redaktor tomu: Prof. dr hab.
Stawomira Sadowska

e Agnieszka Piasecka, Wolontariat 0s6b niepetnosprawnych - aspekty
rozwoju zawodowego i osobistego na (nie w petni sprawnym) rynku pracy.
W: Wychowanie Na Co Dzien nr 3(252)/2015 (proces wydawniczy
zakonczono w 2018, wowczas artykut ukazat sie w numerze przypisanym
do 2015), s. 29-37; (ISSN 1230-7785) (Lista B MNiSW, Index Copernicus
4.81 4 pkt); recenzenci: Autorzy i recenzenci nie znajg swoich tozsamosci
(double blind review process); lista recenzentow:
http://www.weakapit.pl/wncd/lista_recenzentow_wncd_2015.pdf

e Agnieszka Piasecka, Komunikowanie o zdrowiu w strukturze organizacji:
konstruowanie zdrowych relacji w diadzie pracodawca-pracownik. W:
Barbara Jacennik, Aleksandra Hulewska, Agnieszka Piasecka (red.).
Komunikowanie o zdrowiu, chorobie i leczeniu. Miedzy psychologig
a medycyng. Warszawa 2012, Wyd. Vizja Press & IT oraz Polskie
Towarzystwo Komunikacji Spotecznej, s. 43-65; recenzenci: Prof. nadzw.
dr hab. Grazyna Dolinska-Zygmunt, Prof. dr hab. Teresa Rzepa, Prof. dr
hab. Wanda Wojtkiewicz-Rok

e Agnieszka Piasecka, Ety/(em)izacja, czyli etyka w dobie globalizacji. Z
krytycznym Gfosem Pana Lema w tle. W: Kultura - Historia - Globalizacja
nr 6/2010, s. 33-44. Wersja elektroniczna: KHG [Online]. Protokét
dostepu: http://www.khg.uni.wroc.pl/?type=artykul&id=93 [12.12.2018].
Lista recenzentéw pisma: http://www.khg.uni.wroc.pl/?type=info

e Agnieszka Piasecka, Wykorzystanie przestrzeni wirtualnej do promocji akcji
korzystnych spotecznie, czyli o korelacji pomiedzy surowg etykq
a swawolng estetyka. W: Mirostawa Wawrzak-Chodaczek (red.), Wartosci
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w komunikowaniu. Torun 2010, Wydawnictwo Adam Marszatek, s. 185-
196; recenzent: dr hab. Mateusz Nie¢

e Agnieszka Piasecka, Edukacyjne aspekty reklamy, czyli kilka refleksji
o polskich kampaniach spotecznych. W: Witold Jakubowski (red.), Kultura
i edukacja (konteksty i kontrowersje). Krakow, Oficyna Wydawnicza
~IMPULS”, s. 71-87; recenzent: prof. zw. dr hab. Zbyszko Melosik

- Trzy rozdziaty (z szesciu) w monografii, ktérej bytam redaktorem naukowym:
Agnieszka Piasecka, Aleksandra Hulewska (red.), Health communication in
Poland, Torun 2015, Wydawnictwo Adam Marszatek, ss. 223; recenzenci
wydawniczy: Prof. dr hab. T. Goban-Klas, Dr hab. M. Lisowska-Magdziarz

e Agnieszka Piasecka, Communicating about health as a value - from
the past to now. W: Agnieszka Piasecka & Aleksandra Hulewska
(red.), Health communication in Poland, Torun 2015, Wydawnictwo
Adam Marszatek, s. 11-29, ISBN: 978-83-8019-263-8

e Agnieszka Piasecka, Katarzyna Zytniewska, The patient as
a partner? Dilemmas and problems of building a relationship. W:
Agnieszka Piasecka & Aleksandra Hulewska (red.), Health
communication in Poland, Torun 2015, Wydawnictwo Adam
Marszatek, s. 136-149, ISBN: 978-83-8019-263-8

e Agnieszka Piasecka, Katarzyna Zytniewska, A day in the life of
a patient as seen by the patients’ ombudsman in a health centre.
W: Agnieszka Piasecka & Aleksandra Hulewska (red.), Health
communication in Poland, Torun 2015, Wydawnictwo Adam
Marszatek (seria: Medicina Historica, monografia), s. 203-212,
ISBN: 978-83-8019-263-8

- Monografia: Agnieszka Piasecka, Poradnictwo wolontariackie, Torun 2014,
Wydawnictwo Adam Marszatek, ss. 382; recenzenci wydawniczy: Prof. dr hab.
Wanda Wojtkiewicz-Rok, Prof. dr hab. Zdzistaw Wotk

c) Omoéwienie celu naukowego/artystycznego ww. pracy/prac i osiagnietych
wynikéw wraz z omowieniem ich ewentuainego wykorzystania:

Praca badawcza, ktorg prowadze od kilku lat, lokuje sie w pedagogii zdrowia.
W terminie ,pedagogia” zawieram, za Zbigniewem Kwiecinskim, catoksztatt myslenia
o praktyce edukacyjnej i wychowaniu w jego wymiarze transformacyjnym. Jest
to zarowno refleksja nad pedagogika, jak i refleksja nad wychowaniem oraz edukacja:
formalng, pozaformalng i nieformalng, wywiedziona z praktyki edukacyjnej i na potrzeby
tejze konstruowana.’

Pedagogia zdrowia odpowiada na niezwykle istotne problemy wspotczesnosci.
Wspodtczesne koncepcje nauczania oraz wychowania zdrowotnego korespondujg
z przeobrazeniami spotecznymi, aktualnymi mozliwosciami i uwarunkowaniami
pafnstwowymi.> Jednak zmiany ustrojowe, pokoleniowe i kulturowe generujg takze

zmiany o charakterze paradygmatycznym, modyfikujgce m.in. dotychczasowe sposoby

! Kwieciriski, Z. (2012). Pedagogie postu: preteksty — konteksty — podteksty. Krakéw: Impuls, s. 9-24.
2 Szewczyk, T. (2012). Pedagogika zdrowia. W: Sliwerski, B. (red.). Tom 3: Subdyscypliny wiedzy
pedagogicznej. Gdansk: GWP, s. 337-359.
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rozumienia procesu edukacyjnego. Dlatego tak wazne, w moim mniemaniu, staje sie

opisanie nieznanych i/lub nieobecnych dotychczas faktow, zjawisk
i procesow praktyki edukacyjnej, opracowanie nowych pojeé¢, a takze zaprojektowanie
aplikacji - modeli komunikowania o zdrowiu, odzwierciedlajacych rzeczywistosc

spoteczno-gospodarcza oraz uwzgledniajacych praktyczne wymiary edukacji, aktualne
potrzeby i motywacje jej uczestnikéw, poziom ich wiedzy medycznej (i dostep do tejze).
Moimi podstawowymi zatozeniami byty: eksploracja proceséw komunikowania
w pedagogii zdrowia, opisanie pogranicznosci w pedagogii zdrowia oraz wyjasnienie
polifonicznosci pedagogii zdrowia.

Pogranicza i polifonicznosci w aplikacjach pedagogii zdrowia
W temacie opisywanego osiggniecia wazne miejsce zajmujq dwa pojecia: pogranicza
i polifonicznosci. ,Pogranicza pedagogii zdrowia” to termin, ktérym chciatam nawigzac
nie tylko do niezwykle cennej poznawczo publikacji pod redakcjq Stanistawa Palki
»Badania z pogranicza pedagogiki i nauk pomocniczych”, eksponujacej koniecznosé
traktowania pedagogiki jako dyscypliny interdyscyplinarnej i pragmatycznej®, lecz
réwniez - umocowanych dialogicznie koncepcji Edmunda Husserla, Maxa Schelera
i Martina Bubera.

Pogranicza pedagogii zdrowia to obszary na styku granic praktyki edukacji
i wychowania, empirii komunikacji spotecznej, socjologii i psychologii zdrowia,
doswiadczen medycyny i nauk o zdrowiu. Zachecajg one do przekraczania tychze granic,
czerpania z interdyscyplinarnosci. Pograniczno$¢ widziana jest tu jako strefa ,poza tym,
co dominuje, co jest w centrum, co jest w cieniu, co jest marginalne”. To droga, ,na
ktorej mozna by¢ od poczatku, posrodku, przy koncu; przed - w - po”. To wreszcie
kategoria ,przejscia”, ruchu ,na krawedziach, na obszarach taczacych rozdzielne dotad
tradycje myslowe”.* Przekraczanie granic w pedagogii zdrowia stanowi fenomen, ktérego

znaczenie mozna zauwazy¢ w relacjach spotecznych oraz tworzeniu adekwatnych

3 Dla interdyscyplinarnoéci niezwykle istotna jest kategoria pogranicza - uelastycznienia granic pomiedzy
wiedzg wywodzacy sie z réoznych dyscyplin naukowych. Uelastycznienia granic pomiedzy teorig i praktyka.
Na gruncie pedagogiki powojennej, powinnos¢ interdyscyplinarnosci zasygnalizowat juz w 1952 roku Florian
Znaniecki, kiedy to w ,Naukach o kulturze” wskazywat, iz ,badacze spoteczni nie wykorzystuja w petni
medycyny jako szczegdlnie waznego obszaru owocnych studiow”. Blisko dekade pdzniej Helena Radlifiska
podkreslata, ze pedagogika musi siega¢ bezposrednio do nauk biologicznych i lekarskich. Postulaty
~wykorzystania w petni” i ,siegania bezposrednio do” determinowaty pedagogike zdrowia do nieustannej
kooperacji z medycyna i szeroko pojetymi naukami o zdrowiu, psychologia, socjologig i komunikacja
spoteczng. Szerzej: Znaniecki, F. (1952). Cultural Sciences. Their Origin Development. Urbana: The
University of Illinois Press. Wydanie polskie: Znaniecki, F. (1971). Nauki o kulturze. Narodziny i rozwdj.
Warszawa: PWN, s. 527; Radlinska, H. (1961). Pedagogika spoteczna. Wroctaw—Krakow: Zaktad Narodowy
im. Ossolinskich, s. 31; Szotowa, W., Serejski, J. (red.) (1976). Czynne poradnictwo w opiece zdrowotnej nad
populacja w wieku rozwojowym. Warszawa: PZWL; Demel, M. (1972). Nauczyciel zdrowia. Warszawa: Nasza
Ksiegarnia; Demel, M. (2002). Pedagogika zdrowia. W: Chowanna nr 1, s. 13-26.

* Kwieciriski, Z. (2012). Pedagogie postu..., op.cit., s. 9.
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warunkéw systemowych i instytucjonalnych.” Dlatego jednym z moich zalozen
badawczych uczynitam opisanie pogranicznosci w pedagogii zdrowia.

Wsparciem dla wdrozen z zakresu pedagogii zdrowia s3 -~ w moim mniemaniu
- uzupetniajace si¢ wzajemnie, koncepcje etyki fenomenologicznej stworzone przez E.
Husserla i M. Bubera, oraz koncepcja etyki aksjologicznej M. Schelera:

» E. Husserl podkresia, iz osoby spotykaja sie oraz komunikuja pomiedzy sobg
jako podmioty. W ten sposéb obie strony uczestnicza we wzajemnym
podmiotowym doswiadczeniu [wkraczajac na pogranicza, a nawet przekraczajac
wiasne granice dotychczasowych doswiadczen w procesach komunikowania (sie) -
przyp. aut.] ;®

* M. Scheler kontynuujac mysl Husserla, w oparciu o wlasne pojecie Mitweltu,
dowodzi, iz zdolno$¢ wchodzenia w relacje z innymi z uczuciem sympatii jest
podstawowym ,warunkiem bycia sobg”. Uczucia stanowig bowiem doswiadczenie
miedzyosobowe. Powinnos¢ moralna taczy zas w swych podstawach bycie
i dziatanie;

e M. Buber z kolei wskazuje, ze to na cztowieku spoczywa powinnos$¢ zdobycia
umiejetnosci poznawania drugich oséb, empatii wobec nich i traktowania ich jako
»TY", @ nie jako bezosobowe ,0no”: ,Czlowiek nie moze zy¢ bez Ono. Ale kto zyje
tylko z nim, nie jest cztowiekiem”,” poniewaz cztowiek staje sie osoba dopiero
w relacji do Ty, ktora jest relacjq wzajemna. Dopiero wtedy, gdy zaakceptujemy

drugq osobe w catosci, jako cztowieka, przetamiemy wzajemng samotnoéé.®

Koncepcja Michaita Bachtina wzbogaca owa podmiotowosé, dialogicznosé
i wzajemna relacyjnos¢ o kontekst polifonicznosci w pedagogii zdrowia. Owa
polifonicznos¢ to umozliwienie podmiotom artykutowania wiasnych pogladdw.
To wielogtosowos¢ i dawanie podmiotowi prawa do samodzielnych decyzji o konstrukcji
tego, co moéwi i tworzy, dawanie mu prawa do indywidualizmu.’® To $wiadomosc¢
i tolerancja wzgledem tego, iz rézne sposoby myslenia moga wspotistnie¢ obok siebie,
odnosi¢ sie do siebie, a nawet - polemizowaé ze sobg. Co wiecej - to takze $wiadomosé,
ze kazde stowo powinno by¢ rozpatrywane w kontekstach, w ktérych bylo stosowane

wczesniej oraz w odniesieniu do pozostatych pojeé, z ktérymi wystepowato w rozmowie.

> Por. Sadowski, A. (2008). Pogranicze - pogranicznoé¢ - tozsamoé¢ pograniczna. W: Pogranicze. Studia
Spoteczne. Tom X1V, s. 17-30.

6 Szerzej: Lauer, Q. (1958). The Triumph of Subjectivity. New York: Fordham University Press, s. 110-117.
Wersja online: https://philpapers.org/rec/LAUTTO-2 [28.12.2018]

7 Buber, M. (1992). Ja i Ty. Wybdr pism filozoficznych. Warszawa: PAX, s. 60.

& Buber, M. (1993). Problem cztowieka. Warszawa: PWN, s. 126.

° Szerzej: Bachtin, M. (1986). Estetyka twdrczoéci stownej. Warszawa: PIW.
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Dialogicznos¢ wyklucza bowiem izolacje stowa, bo stowo nie istnieje w izolacji, lecz
wytacznie w kontekscie z innymi pojeciami.*®

Skoro za$ nabywanie poje¢ stanowi proces trwajacy przez cale zycie, skoro
sprowadza sig do nieustannego odbierania, gromadzenia, przetwarzania, weryfikowania,
porzadkowania i przekazywania informacji o réznym charakterze, to tym samym
komunikowanie staje sie niezbednym skladnikiem procesu socjalizacji i elementem
wszelkich proceséw spotecznych. Wptywa na ksztattowanie sie zachowan i postaw ludzi
oraz ich wzajemne korelacje, w tym - gotowos¢ niesienia pomocy, takze w sytuacji
zdrowia, choroby i leczenia. Jest swoistym rytuatem scalajacym uczestnikéw procesu
we wspélnym przezyciu. Umozliwia dziedziczenie, transmisje wartosci i wzordw
kulturowych. Czyni wiec z kultury system komunikacyjny, samo za$ - staje sie ekspresija,
manifestowang przez symbolizacje intencjonalne.

Kolejnymi z zaloZzen, ktére przyjelam bylo zatem: eksplorowanie
procesow komunikowania oraz wyjasnienie polifonicznosci pedagogii zdrowia,
wynikajacych z dynamiki jej kontekstu, anomii spotecznych i wielodci zespotow
aksjologicznych ~ w  deklaratywnym  systemie  wartosci, petnym ,przejs¢”,
bezkierunkowosci, licznych ,peknie¢” i dezawuowania jednych wartosci kosztem drugich,
jak tez skupienie sie na wartosciach poznawczych i etycznych wspdtczesnego
komunikowania o zdrowiu, chorobie i leczeniu, a takze refleksja nad mozliwosciami ich
implementacji (wartos¢ pragmatyzmu) w terazniejszoéci spoteczno-gospodarczej,
w nawigzaniu do dokonujacej sie zmiany pokoleniowej.!*

Celem moich badan byta identyfikacja pogranicza pedagogii zdrowia: jak
najszersze ujecie pedagogii zdrowia, przyblizenie jej wielowatkowosci i polifonicznosci,
analiza istniejacych i wdrazanych rozwigzan oraz propozycja nowych aplikacji.
Kluczowym pytaniem statlo sie natomiast pytanie o mozliwoéé ,tworzenia
érodowiska nadziei” w pedagogii zdrowia. ,Srodowiska nadziei” jako swoistej
metafory w szeroko pojmowanej pedagogii zdrowia: wychowaniu do zdrowia, edukowaniu
o zdrowiu, refleksji o zdrowiu, chorobie i leczeniu, komunikowaniu (sie) i pomocy
psychopedagogicznej. ,Srodowiska nadziei” jako tego, ktére - realizowane w procesie
komunikowania (sie) - daje szanse na utrzymanie zdrowia lub jego odzyskanie/
osiggniecie oraz stwarza mozliwosci czerpania radosci z zycia w aktualnej kondycji

zdrowotnej etc. ,Srodowiska nadziei” jako strefy oddzialywania na postawy jednostek

19 Szerzej: Burzyriska, A., Markowski M. (2006). Teorie literatury XX wieku. Podrecznik. Krakow: Wydawnictwo
Znak, 2006, s. 160-164.

11 Szafraniec, K. (2016). Gtdwne obszary polityk spotecznych wobec miodziezy. Ustalenia i refleksje socjologa.
W: Przeglad Socjologiczny nr 2(65), s. 57-81. Wiecej: Szafraniec K. (2010), Miode pokolenie a nowy ustrdj.
Warszawa: IRWIiR PAN; Szafraniec, K., Domalewski, J., Szymborski, P., Wasielewski, K., Wernerowicz, M.
(2017). ME Generation in Post-collecivist Space. Dilemmas during the Time of Transition. Geneva: Peter Lang
Publishing.
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i ich nastawienie do witasnej dalszej egzystencji oraz wptywania na relacje spoteczne

i grupy zagrozone wykluczeniem ze wzgledu na kondycje zdrowotna.

Konteksty (dokonujacej sie) zmiany
Podejmowanie badan z zakresu pedagogii zdrowia staje sie bardzo istotne z uwagi na
rosngcy dysonans pomiedzy kondycjq i sytuacjg zdrowotng Polakéw a mieszkancami
innych krajéow Unii Europejskiej.’” Stwarzanie pacjentowi warunkéw zapewniajacych
osiggniecie dobrostanu (rozumianego zgodnie z definicjg WHO i preambutg do Konstytucji
éwiatowej Organizacji Zdrowia), w jego wymiarze fizycznym, psychicznym i spotecznym,
staje sie bowiem coraz trudniejsze. Sytuacja ta nie zalezy bynajmniej wytacznie od
kondycji  finansowej  kraju.’®> Réwnie istotna role petnia  uwarunkowania
makrostrukturalne, wsréd ktérych nalezy wymieni¢ m.in.: zmiane struktury spotecznej na
regulowang dynamicznie zmieniajgcymi sie regutami wolnego rynku; niemoznosc
korzystania z wiedzy dotychczasowych pokolen wychowawcow, funkcjonujacych
w odmiennych warunkach; podmiotowos$¢ rozumiang jako wolnos¢ decydowania o udziale
lub rezygnacji z udziatu w zbiorowych formach ochrony zdrowia, dokonywania wyborow
zwigqzanych z zaangazowaniem w podtrzymanie zdrowia i podejmowanie dziatan
prozdrowotnych; wzrastajaca podmiotowos¢ obywatelskg i zwigzang z nig partycypacje
spoteczng, jak rowniez - traktowanie zdrowia jako ,atutu i zasobu jednostkowego”,
poddawanego wyraznemu wartosciowaniu oraz negacji ,fatalizmu zdrowotnego”.'*
Powyzsze przemiany na poziomie makro nie pozostajg bez wptywu na edukacje
i wychowanie zdrowotne. Diatego w podejmowanych przeze mnie badaniach
naukowych koncentrowatam sie kolejno na: analizie aksjologicznej zycia i zdrowia
(fizycznego, psychicznego i spotecznego) w perspektywie historyczno-kulturowej; analizie
dokumentacji regulujacej proces ksztatcenia w zawodach medycznych na poziomie
wyzszym oraz realizacji tychze przepisow w praktyce edukacyjnej szkoét wyzszych;
wptywie tych praktyk na kompetencje komunikowania (komunikowania o zdrowiu,
chorobie i leczeniu) i budowania relacji interpersonalnych w diadzie: personel medyczny
- pacjent i jego rodzina; analizie dokumentéw prawnych regulujacych budowanie relacji

i ich ksztalt w placédwkach ochrony zdrowia w ich codziennym funkcjonowaniu;

12 gzerzej problem ten prezentujq raporty o sytuacji zdrowotnej ludnosci Polski, przygotowywane cyklicznie od
blisko piec¢dziesieciu lat przez Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego - Parfistwowy Zakiad Higieny, m.in.
Wojtyniak, B., Gorynski, P. (red.) (2016). Sytuacja zdrowotna IludnosSci Polski i jej uwarunkowania.
Warszawa: NIZP - PZH, ss. 448.

13 Chociaz nalezy tu wspomnieé, iz wedtug danych Eurostatu, opublikowanych 29.11.2018 r., naktady na stuzbe
zdrowia w Polsce, w przeliczeniu na jednego mieszkarnca, nalezg do najnizszych w Europie — w 2016 roku byto
to trzecie miejsce od korica (w 2015 - czwarte od korica, w relacji do PKB). Ponizej prezentuje przykiadowe
naktady dla krajéw europejskich: Liechtenstein - 9104,42 €, Szwajcaria - 8841,31 €, Norwegia - 6730,33 €,
Luksemburg - 5612,71 €, Szwecja - 5126,14 €, Dania - 5014 €, Islandia - 4538,77 €, Irlandia - 4274,07 €,
Holandia - 4274,01 €, Niemcy - 4252,9 €. Do krajow, ktére najmniej pieniedzy przeznaczaja na ochrone
zdrowia naleza: Rumunia - 431,99 €, Butgaria - 555,64 €, Polska - 731,01 €. W zestawieniu Eurostatu brak
danych dla Boéni i Hercegowiny. Zrodto: Eurostat (2018). Health care expenditure in the EU. Protokdt
dostepu: https://ec.europa.eu/eurostat/web/products-eurostat-news/-/DDN-20181129-2 [29.11.2018].

14 5zewczyk, T. (2012). Pedagogika zdrowia..., op.cit., s. 339-340.
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praktycznym przygotowaniu do udzielania wsparcia psychicznego i pomocy wsrdd
pracownikéw organizacji ochrony zdrowia; sposobach udzielania tejze pomocy i wsparcia
w kontekscie zdrowia spotecznego w grupach zagrozonych wykluczeniem spotecznym
(np. poprzez  rozwdj kompetenciji); wdrozeniach praktycznych rozwigzan
komunikacyjnych w obszarze zdrowia (tzw. aplikacje); stereotypach w postrzeganiu
spotecznym o0séb z niepetng sprawnoscia, wptywajacych na sposoby pracy z osobami
z dysfunkcjami i jakosc ich zycia.

Coraz wigksze obcigzenia zawodowe i stabnaca forma psychofizyczna
mieszkaficow naszego kraju wptywajg na ogéing kondycje zdrowotna spoteczenstwa,
uzasadniajac konieczno$¢ podjecia zabiegéw ochrony zdrowia i zycia. Skoro bowiem
zdrowie jest petnig fizycznego, psychicznego i spotecznego dobrostanu cziowieka, a nie
tylko brakiem choroby, dysfunkcji i niedomagan,'® to zyskuje ono na znaczeniu jako
wartos¢, ktéra umozliwia cztowiekowi (lub grupie osdb) realizowanie wiasnych celdw,
zaspokajanie potrzeb oraz zmiane s$rodowiska. Posiadanie zdrowia utatwia rozwdj
spoteczny i ekonomiczny, stwarza szanse na lepsza jako$¢ zycia oraz pozytywnie
usposabia do dalszej egzystencji (sprawnos$¢ fizyczna, optymizm zyciowy, sity do

tworzenia).'®

Podstawy metodologiczne
Postawe badawczg, ktdéra przyjetam, cechowat wysoki poziom otwartosci. Inspirowatam
sie¢ tezgq Stanistawa Palki, iz wychowanie, ksztalcenie i samoksztattowanie cztowieka
w ciggu catego zycia tworzg dziedzine poznania pedagogicznego.'” Przeniostam powyzsza
prawidtowos¢ na zagadnienia zwigzane z komunikowaniem o zdrowiu, chorobie i leczeniu:
wychowanie zdrowotne, ksztatcenie zdrowotne i samoksztattowanie zdrowotne cztowieka
W ciggu catego zycia tworzg dziedzine poznania pedagogicznego. W tym kontekscie -
moéwienie o wychowaniu zdrowotnym dotyka takze sfery moralnej. W pojeciu ksztatcenia
zawiera sie zardwno nauczanie, jak tez wychowanie intelektualne, zwigzane z rozwojem
zdolnosci, zainteresowan i postaw poznawczych. Natomiast samoksztattowanie dotyczy
réwnoczesnie samoksztatcenia, samowychowania i autokreacji:

~Tak szeroko wytyczone pole poznawcze pedagogiki, objecie zainteresowaniem badawczym

waznych proceséw spotecznych wychowania i ksztatcenia oraz samoksztattowania cziowieka

stwarza mozliwosci i potrzeby wspoétdziatania poznawczego. (...) Pedagogika jako nauka

teoretyczna i praktyczna moze mie¢ szczegdlne znaczenie w integrowaniu poszukiwan
badawczych réznych nauk o cztowieku, jej rola bowiem nie ogranicza sie tylko do budowania

15 Health is a state of complete physical, mental and social well-being and not merely the absence of disease
or infirmity”. Szerzej: WHO (2018). WHO - Definition of Health. Protokoét dostepu: http://www.who.int
[29.11.2018].

16 Waszkiewicz, L. (2002). Uwarunkowania zdrowia zwiazane ze $rodowiskiem zycia i wykonywana praca.
W: Baranski, J., Piatkowski W. (red.), Zdrowie i choroba. Wybrane problemy socjologii medycyny. Wroctaw:
ATUT, s. 97-104.

7 palka, S. (1989). Teoria pedagogiczna a praktyczne doswiadczenia nauczycieli. Warszawa: WSIiP; Palka, S.
(1999). Pedagogika w stanie tworzenia. Krakow: Wydawnictwo UJ.
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teoretycznej wiedzy, lecz rozszerzona jest na wazna spotecznie sfere oddzialywania na rozwoj
cztowieka i wspomagania jego rozwoju.”*®

W moim rozumieniu owo spoteczne oddziatywanie zyskuje na znaczeniu w pedagogii
zdrowia, jesli przyjmiemy, za Sergiuszem Hessenem, iz to pedagogika ogdélna wypetnia
zadanie nadrzedne, jakim jest tworzenie teoretycznych generalizacji, dajac tym samym
tzw. podstawy teoriopoznawcze osobom zajmujacym sie wychowaniem w praktyce.'®
Refleksja pedagogiczna w ramach pedagogii zdrowia, silnie nawigzujac do potrzeb
spotecznych, podkresla role cztowieka, ktéry jest poddawany wplywom cywilizacyjnym
i kulturowym. Powigzanie elementéw opisowych oraz normatywnych, za Bogdanem
Suchodolskim, jest zatem niezbedne w mysleniu pedagogicznym:

«(... ) Zamiast prébowa¢ konstruowad oddzielna »nauke o wychowaniu« i oddzielng

»pedagogike«, nasze wysitki - wzorem innych dyscyplin, podobnie dwoistych - powinny zmierza¢

do jak najbardziej zespolonego powigzania obu zasadniczych elementéw mys$lenia
pedagogicznego: poznawania wychowawczej rzeczywistosci i jej przeksztatcania”.?°

Naturalng konsekwencjq powyzszego podejscia badawczego byto podjecie - w pierwszej
kolejnosci - badan niereaktywnych (analiza tresci, analiza istniejacych danych
statystycznych) oraz - jako nastepnych - jakosciowych badan terenowych (obserwacje,
wywiady jakosciowe), czyli tych, ktére moga da¢ badaczowi ,catosciowa perspektywe”
i umozliwiajg ,poznawanie tych postaw i zachowan, ktére najlepiej mozna zrozumieé
w ich naturalnym srodowisku” oraz ujawnienie rzeczy, ,ktére w inny sposdb nie bylyby

widoczne”?!

, gdyz wigzq sie z takimi elementami zycia spotecznego jak: wydarzenia
epizodyczne (np. choroba), spotkania (oraz zwigzane z nimi interakcje), odgrywane role
(zawodowe, rodzinne etc.), zwiazki, organizacje (formalne, np. szpitale).?? Uwazam
bowiem, ze badania jakosciowe daja badaczowi mozliwos¢ poszukiwania odpowiedzi na
pytanie o charakter odpowiedzialnosci za aktualny stan rzeczy.

Obserwacje o zréznicowanym poziomie uczestniczenia pozwolity mi nie tylko
pozna¢ sposoby zdobywania i przekazywania wiedzy w $rodowisku medycznym,
doskonalenia umiejetnosci (lub ich braku), podejmowania przez personel medyczny
okreslonych zachowan i postaw wobec pacjentdéw. Zwiekszyly takze szanse na pozyskanie
rzetelnych i trafnych danych na temat funkcjonowania polskiej stuzby zdrowia
i zatrudnionego w niej personelu medycznego oraz nazwanie obszaréw deficytowych.

Konstruujac - w toku badan - kategorie ,tworzenia srodowiska nadziei” jako

spotecznej sfery oddziatywania i podstawy do rozpoznawania (potencjalnych deficytéw)

18 palka, S. (2004). Badania z pogranicza pedagogiki i nauk pomocniczych. W: Palka, S. (red.). Pogranicza
pedagogiki i nauk pomocniczych. Krakéw: Wydawnictwo U], s. 313.

19 Zywczok, A. (2010). Interakcje miedzy teorig a praktyka w problematyce badawczej pedagogiki ogéinej -
studium kulturowej autonomii nauki. W: Przeglad Pedagogiczny nr 2, s. 23-33. Por. Hessen, S. (1997).
Podstawy pedagogiki. Warszawa: Wydawnictwo Akademickie Zak, s. 13.

20 OkoR, W. (1976). Stan i perspektywy rozwoju nauk pedagogicznych: zbiér studidw, Warszawa: PWN, s. 92.
Por. Suchodolski B. (1970). Trzy pedagogiki. Warszawa: Nasza Ksiegarnia, s. 15.

2! Babbie, E. (2004). Badania spofeczne w praktyce. Warszawa: PWN, s. 309-339.

22 |ofland, 1., Lofland L.H. (1995). Analyzing social settings: A guide to qualitative observation and analysis.
Wydanie 3. Belmont: Wadsworth, s. 102-114.
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rzeczywistosci, dokonywania jej ogladu, przeprowadzatam obserwacje funkcjonowania
publicznych i prywatnych organizacji ochrony zdrowia w kontek$cie sposobdw
edukowania o zdrowiu i (lub) jego braku. Prowadzitam takze wywiady z uczestnikami
tego procesu.

Dokonujac wgladu w ziozong sytuacje pracy osrodkéw ochrony zdrowia, bez
zaktocania ich codziennej pracy, $wiadomie rezygnowatam z przestrzegania rezimu

metodologicznego.??

W kontekscie rozwazan nad refleksyjnoscia i intelektualizacjg
dziatalnosci pedagogicznej — zmienito to mojg metarefleksje nad relacjami miedzy teorig
a praktyka pedagogiczng. Uswiadomito takze, iz pedagogia zdrowia, poprzez silne
umocowanie w praktyce spotecznej, implikuje poszukiwania z pogranicza
pedagogiki i innych nauk, ze szczegdélnym uwzglednieniem komunikacji
spotecznej, medycyny i psychologii oraz prawa.

Pierwsze doswiadczenia osobiste obserwacji na poziomie petnego uczestniczenia,
zwigzane z powaznymi dolegliwosciami zdrowotnymi jakie staty sie moim udziatem,
rzutowaly na dalsze kierunki moich eksploracji naukowych - poszukiwanie potencjalnych
przyczyn, z powodu ktérych komunikowanie o zdrowiu, chorobie i leczeniu przybiera
forme czesto roznigca sie od oczekiwan uczestnikéw procesu. Rozpoczetam zatem
eksploracje obszaru pedagogii zdrowia i badanie potencjalnych luk edukacyjnych,
kompetencyjnych, organizacyjnych i legislacyjnych. Ich opisanie postrzegatam bowiem
jako niezbedne do pogtebionej refleksji nad praktycznymi wymiarami wartosci zycia
i zdrowia, nad rolg komunikowania (sie) w ,tworzeniu $srodowiska nadziei” - przyjaznego
pacjentom i nastawionego na pomaganie im w osigganiu dobrostanu i/lub we wzroscie
jakosci zycia. Zaobserwowane wowczas ,aplikacje edukacyjno-zdrowotne” w placéwkach
ochrony zdrowia rzutowaty na moje dalsze postepowanie badawcze, dobdr metod
i technik. Powotujac sie na autorytet Normana K. Denzina oraz Yvonny S. Lincoln, na
kolejnym etapie budowania wiasnego warsztatu, zdecydowatam sie na tworzenie
patchworkéw badawczych.” Bycie brikolerem pozwolito mi uzyska¢ petng autonomie
doboru strategii, metod i technik oraz materiatéw empirycznych. Swiadomie wybierajac
te Sciezke pracy badawczej pojmowatam badania jakosciowe jako transformacyjne
i aparadygmatyczne.” Uznaje bowiem - za Halem Bederem - ze ,poprawnos$é¢ wynikow

badan naukowych” przeprowadzanych w zindywidualizowanym spoteczenstwie podznej

2 por. Dylak, S. (1996). Ksztalcenie nauczycieli do refleksyjnej praktyki. Zarys genezy, istoty i rozwoju
koncepcji (studium literaturowe). W: Rocznik Pedagogiczny Tom 16, s. 35-60.

24 penzin, N.K. Lincoln, Y.S. (2018). Wprowadzenie. Dziedzina i praktyka badan jakosciowych. W: Denzin, N.K.,
Lincoln, Y.S. (red.). Metody badan jakosciowych. Tom 1. Wyd. 2. Warszawa: Wyd. Naukowe PWN,
s. 19-28.

25 Malewski, M. (2012). Metodologia badan spotecznych - ortodoksja i refleksyjnos¢. W: TeraZniejszosc
- Cziowiek - Edukacja nr 4(60), s. 33.

10

(\:‘\.‘d‘ﬂ A~ Rooes



nowoczesnosci ,trzeba ocenia¢ wedtug wartosci ich wynikéw”, nie za$ wylacznie wedtug
»ich zgodnosci z ideologiczng doktryng naukowosci”.®

Przyjmujac perspektywe poznawcza, dazytam do jak najlepszego wywiazania sie
z roli badacza uprawiajacego ,zdyscyplinowany eklektyzm”?’, Skupiatam sie na jakosci
pozyskiwanego materiatu empirycznego i jego réznorodnosci, zgodnie z wytycznymi N.K.
Denzina i Y.S. Lincoln:

~Badania jakosciowe obejmuja studia nad wykorzystaniem i gromadzeniem réznorodnych
materiatow empirycznych - studiéw przypadku, osobistego do$wiadczenia, introspekcji, biografii,
wywiadow, wytworéw kulturowych, kulturowych tekstéw i produktéw, materiatow pochodzacych
z obserwacji, materiatébw historycznych, materiatbw wywodzacych sie z interakcji, tekstéw
wizualnych, materiatéw, ktére opisuja codziennos¢ i trudne momenty w zyciu jednostki”.?®

Zaowocowato to wyodrebnieniem sie¢ kilku, czasem prowadzonych przeze mnie

réwnolegle, etapéow badawczych.

Pogranicza i polifonicznosci - tropy poszukiwan badawczych

W pierwszym i drugim etapie badawczym prowadzitam badania poznawcze na pograniczu
pedagogiki zdrowia i nauk pomocniczych (psychologii zdrowia, socjologii zdrowia,
antropologii, higieny i historii medycyny etc.) na gruncie polskim. Staratam sie ukazaé
modyfikacje ujmowania komunikowania o zdrowiu, chorobie i leczeniu, krytycznie
oceniajac dotychczasowe ,punkty widzenia”, formutujac propozycje zmian. Opisatam
rowniez problemy aksjologiczne wynikajace z definiowania zdrowia i zycia w kategoriach
wartosci, w wymiarze historycznym.

Publikacje wymienione w cyklu osiggnie¢ naukowych:

* Piasecka-Robak, A. (2018). ,Ryba tego ci nie powie, ale wzmacnia Twoje zdrowie” - komunikowanie
0 zdrowiu i poradnictwo zdrowotne w PRL (1960-1974). W: Bittner, K., Skotarczak, D. (red.). W kregu
kultury PRL. Poradnictwo. Poznan: Wyd. IPN i UAM, s. 137-157.

e Piasecka, A. (2015). Communicating about health as a value - from the past to now. W: Hulewska, A.,
Piasecka, A. (red.). Health communication in Poland. Toruri: Wydawnictwo Adam Marszatek, s. 11-29.

* Piasecka, A. (2010). Etyl(em)izacja, czyli etyka w dobie globalizacji. Z krytycznym Gtosem Pana Lema
w tle. W: Kultura - Historia - Globalizacja nr 6, s. 33-44. Wersja elektroniczna: Kultura - Historia -
Globalizacja [Online]. Protokot dostepu: http://www.khg.uni.wroc.pl/?type=artykul&id=93
[12.12.2018].

» Piasecka, A. (2009). Wykorzystanie przestrzeni wirtualnej do promocji akcji korzystnych spotecznie,
czyli o korelacji pomiedzy surowg etyka a swawolng estetyka (Virtual Reality and its utility in
promotion of public service advertisements (PSAs), or: about the correlation between stringent ethic
and frolicsome esthetic). W: Wawrzak-Chodaczek, M. (red.). Wartosci w komunikowaniu. Torun:
Wydawnictwo Adam Marszatek, s. 185-196.

Publikacja spoza cyklu osiggnie¢ naukowych:

* Piasecka, A. (2015). On the beginnings of pro-health actions and social health campaigns in Poland
(1496-1989). W: Hulewska, A., Piasecka, A. (red.). Health communication in Poland. Torun:
Wydawnictwo Adam Marszatek, s. 30-44.

2 Tamze, s. 40. Za: Johnston, R. (2010). Etyka, badania emancypacyjne i bezrobocie. W: Cervinkovd, H.,
Gotebniak, B.D. (red.). Badania w dziataniu. Pedagogika i antropologia zaangazowane. Wroctaw:
Wyd. Naukowe DSW, s. 207.

27 Sztompka, P. (2002). Shaping Sociological Imagination. The Importance of Theory. W: Bron, A.,
Schemmann, M. (red.). Social Science Theories in Adult Education Research. Miinster-Hamburg-London: Lit
Verlag, s. 35. Za: Malewski, M. (2012). Metodologia badan spotecznych..., op.cit., s. 42.

2% Denzin, N.K. Lincoln, Y.S. (2018). Wprowadzenie. Dziedzina i..., op.cit., s. 23.
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Zaprezentowatam przemiany w komunikowaniu o zdrowiu we wspétczesnych kampaniach
spotecznych (od masowosci, tak typowej dla kampanii realizowanych przed 2005 r., do
indywidualizmu kampanii tworzonych po 2005 r.):

Publikacje wymienione w cyklu osiggnieé¢ naukowych:

o Piasecka, A. (2008). Edukacyjne aspekty reklamy, czyli kilka refleksji o polskich kampaniach
spotecznych. W: Jakubowski, W. (red.). Kultura i edukacja (konteksty i kontrowersje). Krakow: Oficyna
Wydawnicza ,, IMPULS”, s. 71-87.

Publikacje spoza cyklu osiagnie¢ naukowych:

e Piasecka, A. (2015). Social health campaigns in Poland: 1989-2005 (before the social media
revolution). W: Hulewska, A., Piasecka, A. (red.). Health communication in Poland. Torun:
Wydawnictwo Adam Marszatek, s. 45-66.

e Piasecka, A. (2010). Kampanie spoteczne - ku indywidualizmowi w kulturze popularnej.
W: Zierkiewicz, E., Drabik-Podgérna V. (red.). Poradnictwo w kulturze indywidualizmu. Wroctaw:
ATUT, s. 185-195.

¢ Piasecka, A. (2010). Skuteczno$¢ prozdrowotnych kampanii spotecznych. Perspektywa public relations.
W: Jacennik, B. (red.). Komunikowanie spoteczne w promocji i ochronie zdrowia. Warszawa: Wyd.
Vizja Press & IT, s. 63-73.

Trzeci etap badawczy (oparty na jakosciowej analizie tresci, wywiadach jakosciowych
i focusowych, obserwacji) - zogniskowany byt wokdt problematyki istniejacych
wytycznych legislacyjnych dla OOZ i mozliwosci ich zastosowania w praktyce:

Publikacje wymienione w cyklu osiggnie¢ naukowych:

« Piasecka, A., Zytniewska, K. (2015). The patient as a partner? Dilemmas and problems of building
a relationship. W: Hulewska, A., Piasecka, A. (red.). Health communication in Poland. Torun:
Wydawnictwo Adam Marszatek, s. 136-149.

 Piasecka, A., Zytniewska, K. (2015). A day in the life of a patient as seen by the patients’ ombudsman
in a health centre. W: Hulewska, A., Piasecka, A. (red.). Health communication in Poland. Torun:
Wydawnictwo Adam Marszatek, s. 203-212.

Publikacja spoza cyklu osiggnie¢ naukowych:

e Piasecka-Robak, A. (2019). Komunikacja 3.0: rzecznik praw pacjenta jako mediator? W: Zdrowie
Publiczne i Zarzadzanie - numer ukaze sie¢ z datq 2018 r. [po pierwszej pozytywnej recenzji
wydawniczej, w trakcie procesu wydawniczego].

Czwarty etap (w ktéorym positkowatam sie analiza treséci, technikami wywiadu
jakosciowego i focusowego, obserwacja) - wigzat sie z poznaniem przygotowania
edukacyjnego pracownikbw do wypetniania swoich rél zawodowych pod katem
kompetencji miekkich i umiejetnosci zwigzanych z pomaganiem. Byl to takze etap
zbierania i analizy danych jakosciowych w zakresie potrzeb podmiotéw ochrony zdrowia
w zakresie komunikowania o zdrowiu:
Publikacje wymienione w cyklu osiagnie¢ naukowych:
e Piasecka, A. (2015). Komunikowanie o zdrowiu. Tworzenie ,Srodowiska nadziei”. W: Zeszyty
Prasoznawcze tom 58, nr 2(222), s. 463-473.
* Piasecka, A. (2012). Komunikowanie o zdrowiu w strukturze organizacji: konstruowanie zdrowych
relacji w diadzie pracodawca-pracownik. W: Jacennik, B., Hulewska, A., Piasecka, A. (red.).

Komunikowanie o zdrowiu, chorobie i leczeniu. Miedzy psychologiq a medycyngq. Warszawa: Wyd. Vizja
Press & IT oraz Polskie Towarzystwo Komunikacji Spotecznej, s. 43-65.

,Srodowisko nadziei” pojmuje jako zbior elementéw spotecznych i przyrodniczych
oraz materialnych, ktére - $cisle ze sobg powigzane - wspoéttowarzyszg zyciu i rozwojowi
czlowieka.?® Elementy te maja site sprawcza, budujac w cztowieku w sytuacji choroby

wewnetrzng gotowos¢ do zintensyfikowania dziatan, ktére z kolei stwarzajg szanse na

2 Moje definiowanie $rodowiska nawiazuje do ujecia dewey’owskiego. Por. Dewey, 1. (1988). Jak myslimy?
Warszawa: PWN.
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osiagniecie zdrowia i utrzymanie zycia.*° Szczegélnie istotny jest tutaj element spoteczny,
gdyz

~Cztowiek znajduje sie na granicach dwu dziedzin bytu: Przyrody i specyficznie ludzkiego sSwiata,
i nie moze bez niego istnie¢, lecz $wiat ten nie wystarcza dla jego istnienia i nie jest zdolny mu go
zapewnic¢. Cziowiek jest przeto zmuszony do zycia na podiozu przyrody i w jej obrebie, lecz dzieki
swej szczegoblinej istocie musi przekraczac jej granice, ale nigdy nie moze w petni zaspokoi¢ swej
wewnetrznej potrzeby bycia cztowiekiem. (...). Rozporzadza on [czfowiek - przyp. aut.]
w zasadzie jedynie dwiema mozliwosciami zatryumfowania nad Przyroda. Z jednej strony moze
pozna¢ sam siebie i otaczajacaq go Przyrode w jej wiasnej istocie, prawdziwej i oryginalnej.
Z drugiej zas$ realizuje wysitkiem - przez swe zwyciestwa, a nawet przez swoje kleski - wartosci
(...), ktére (...) posiadajg dlan w gruncie rzeczy jaka$ wyzsza rzeczywistoé¢ niz éwiat samej
Przyrody. A cztowiek pozostaje na stuzbie realizowania tych wartosci. Jezeli mu sie to udaje,
pewien jest w swym duchu, ze nie zyje nadaremnie.”>!

W przypadku tworzenia ,Srodowiska nadziei” ogniwem niezbednym w procesie kreacji
pozadanego otoczenia staje sie zatem drugi cziowiek. Tenze cztowiek, zadajac sobie
pytanie o sens i zasadnos¢ dalszej egzystencji (w trudnej dla siebie sytuacji), zyskuje
poczucie, iz nie jest sam (zaréwno w zdrowiu, jak i w chorobie), zatem - zaczyna
identyfikowac siebie jako ,wytwor wielorakich relacji” z innym istnieniem ludzkim. Ma
swiadomos¢, ze snucie wlasnych refleksji mozliwe jest jedynie w nawigzaniu do drugiego
cztowieka i w odniesieniu do jego punktu widzenia,® wymaga zatem komunikowania
(sie), z catym spektrum kompetencji spotecznych niezbednych do podkreslenia
autentycznosci budowanych relacji, uwiarygodnienia checi niesienia pomocy, umiejetnego
modwienia o wiasnych wartosciach z réwnoczesnym poszanowaniem cudzych norm.

Analizujac tworzenie ,Srodowiska nadziei” przez pryzmat relacji, epizodéw,
spotkan, zwiazkéw, w moich badaniach stawiatam pytania o powody, dla ktérych te
kreacje sq tak trudne, a czasem wrecz niemozliwe. Dlaczego w pedagogii zdrowia
spotkanie z ,Ty” czesto jednak bywa spotkaniem pogranicza z ,0no”? Dlaczego akty
komunikacyjne oparte sa na niewspotobecnosci lub niepetnej obecnosci? Dlaczego
brakuje wzajemnosci w relacjach, a obie strony dialogu okazuja sie mie¢ niemate deficyty
interpersonalne? Z czego wynika nieumiejetnos¢ wchodzenia w dialog, okazywania
empatii (i schelerowskiej sympatii), pomagania, petnego oddania i braku woli obu stron
do wzbogacenia $wiatopogladdw oraz przezwyciezenia réznic i rozbieznosci?*?

Intencja tworzenia ,Srodowiska nadziei” w procesie komunikowania (sie) jest
inspirowana ,Rytmem zycia” Antoniego Kepinskiego. W ksigzce tej autor postrzega los
cztowieka jako zdeterminowany przez ,przydarzanie sie”: kazdemu zdarza sie bowiem
decydowac o losie drugiego cztowieka, z uwagi na posiadany przez nas zakres wtadzy czy

pozycje zajmowang w hierarchii spotecznej. Jednak decydujac o losie cziowieka, trzeba

30 Fromm, E. (2013). Rewolucja nadziei. W strone ucztowieczonej technologii. Krakéw: Vis-a-vis & Etiuda, s. 13-
23.

31 Ingarden, R. (1972). Ksigzeczka o cztowieku. Krakéw: Wydawnictwo Literackie, s. 18.

32 Guichard, J. (2007). Poradnictwo zawodowe i zyciowe a etyka. W: Drabik-Podgérna, V. (red.) Poradnictwo
miedzy etyka a technikq. Krakéw: Oficyna Wydawnicza Impuls, s. 24; Piasecka, A. (2015). Komunikowanie
o zdrowiu: tworzenie ,Srodowiska nadziei”. W: Zeszyty Prasoznawcze nr 2(222), s. 465.

3 Ortowski, A. (2016). Fascynacje pograniczem w dwudziestowiecznej mysli filozoficznej i antropologicznej -
Bachtin, Todorov, Buber, Levinas. Pogranicze. W: Polish Borderlands Studies Tom 4, nr 1, s. 5-23.

13

Posecic ~Vdagh,



go widzie¢, wczu¢ sie w jego emocje, zrozumieé sytuacje, wyobrazi¢ go sobie na linii
czasu: jego przesztos¢, terazniejszo$¢ i przyszto$é.** Jest to szczegdlnie wazne
w kontekscie pedagogii zdrowia: komunikowania o zdrowiu, chorobie i leczeniu.

Immanuel Kant wygtosit niegdys dosy¢ kontrowersyjng teze, iz lekarze mniemaja,
ze duzo pomogli choremu, gdy potrafili nada¢ chorobie odpowiedniag nazwe.>®> Tymczasem
- za Abrahamem Maslowem - to rozumienie drugiego cztowieka jest warunkiem, bez
ktérego nie ma terapii.>® Cztowiek stanowi catoéé biologiczno-spoteczng i nalezy te
zaleznos¢ wykorzystywac¢ w procesie wychowania do zdrowia, edukacji zdrowotnej
oraz leczenia, takze ,leczenia stowem” poprzez sprawne, $wiadome komunikowanie
o zdrowiu, chorobie i leczeniu, okazywanie wsparcia i niesienie pomocy. > Albowiem

~Cate narody i klasy spoteczne zyja dzieki nadziei, wierze i hartowi ducha, a jesli traca te wartosé,
ging albo po prostu obumierajac, albo irracjonalnie dazac ku samozagtadzie”.

Nadzieja stanowi element spajajacy, szczegodlnie istotny w procesie leczenia. Staje sie
czynnikiem mogacym umocni¢ chorego na wczesnych etapach leczenia i daé mu poczucie
sity. Zatem: mozemy decydowacl o losie drugiego czlowieka, wspierajac proces terapii
poprzez tworzenie otoczenia nasyconego nadzieja i dzielenie sie (z nim) nadziejg na
lepsza przyszios¢. Mozemy takze te nadzieje na zdrowie i zycie ludziom odebraé. Kiedy

bowiem znika nadzieja, to konczy sie zycie - zaréwno realnie, jak i potencjalnie.*®

Kategorie tworzenia ,Srodowiska nadziei” - wcigz weryfikowany w praktyce efekt
moich badan - postrzegam jako innowacje w pedagogii zdrowia, swoisty reengineering
organizacji zajmujacych sie ochrong zdrowia (O0Z) i ich pracownikéw.?* Wymaga ono
wielostronnych zmian i wieloptaszczyznowych analiz - na poziomie wiedzy, umiejetnosci
i postaw personelu medycznego, rozwoju kompetencji spotecznych, procesu

komunikowania, Swiadczenia pomocy psychopedagogicznej oraz samego postrzegania

34 Kepiriski, A. (2015, przedruk wydania z 1972). Rytm Zycia. Krakdéw: Wydawnictwo Literackie.

35 Kohns, 0. (2007). Die Verriicktheit des Sinns: Wahnsinn und Zeichen bei Kant, E.T.A. Hoffmann und Thomas
Carlyle. Bielefeld: [transcript] Verlag, s. 102: ,Die Arzte glauben, ihrem Patienten sehr viel genutzt zu haben,
wenn sie seiner Krankheit einen Namen geben”. Por. Kant, I., Rosenkranz, K., Schubert, F.W. (1838).
Immanuel Kant’s Sdmmtliche Werke: Th., 2. Abth. Anthropologie in pragmatischer Hinsicht. Lepizig: Leopold
Voss, s. 16: ,Ich sehe demnach nichts besseres fiir mich, als die Methode der Arzte nachzuahmen, welche
glauben, ihrem Patienten sehr viel genutzt zu haben, wenn sie seiner Krankheit einen Namen geben®.

3 Jankowski, K. (1994). Od psychiatrii biologicznej do humanistycznej... dwadzieécia lat pézniej. Warszawa:
Agencja Wydawnicza Jacek Santorski & Co., s. 23.

3 Pomoc (psychopedagogiczng) rozumiem, za Magdalena Piorunek, jako ,towarzyszenie cztowiekowi w biegu
zycia, w jego drodze rozwojowej w celu zwiekszenia roli jego wewnetrznej motywacji, dostarczenia
informacji, sprostania wyzwaniom. Pomoc ta winna wychodzi¢ naprzeciw potrzebom ludzi, zapobiegad
problemom zyciowym i edukacyjnym. Tam za$, gdzie sie one pojawiaja — dostarcza¢ wsparcia spotecznego,
wspomagac w realizacji zadan rozwojowych i zyciowych, takze tych niestereotypowych, z ktérymi jednostka
zmaga sie w niestandardowych warunkach (...) Pomoc ta dotyczy¢ moze rdéznych obszardow spotecznej
rzeczywistosci - od pomocy w problemach indywidualnych zwigzanych z deficytami (...), poprzez pomoc
adresowang do (...) rodzin i jednostek (...), po specyficzne formy pomocy uzaleznione od rodzaju sytuacji
trudnej, krytycznej, kryzysowej, zagrazajacej dezintegracja tozsamosci jednostkowej i rozlegtymi
konsekwencjami biograficznymi”. Piorunek, M. (red.) (2010). Pomoc - wsparcie spoteczne - poradnictwo. Od
teorii do praktyki. Torun: Wydawnictwo Adam Marszatek, s. 10.

L Fromm, E. (2013). Rewolucja nadziei. W strone ucztowieczonej technologii. Krakéw: Vis-a-vis & Etiuda,
s. 29.

3 penc, J. (1999). Innowacje i zmiany w firmie. Warszawa: Placet, s. 213-235.
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UMIEJETNOSCI

WIEDZA

POSTAWY

wartosci zdrowia. Obliguje takze do analizy regulacji prawnych oraz spotecznych oraz

przeprojektowania dotychczasowych

rozwiqzan w zakresie komunikowania.

Jednak

- parafrazujac E. Husserla - tylko odbudowanie nadziei na poziomie wrodzonego

przeczucia, intuicyjnosci

W poznaniu umozliwi

przezwyciezenie

i relatywizmu w komunikowaniu o zdrowiu, chorobie i leczeniu (Rysunek 1).

Wiedza na temat
spotecznych podstaw
rozwoju cztowieka

Wiedza nt.
procedur psychoped.
dot. pomagania

»> <

Zweryfikowane w
praktyce umiejetnosci
pomagania

Kompetencje miekkie
(spoteczne)

e e - .- - DT s am oy

Regulacje prawne
dot. funkcjonowania
00z

————

1

s

) Vi N o
i

]

|

i ' TWORZENIE ,/ !

K \
! N\ ’ H
1 \ / :
. o . I
i /.§Rooowrsm.\ ;
\ g A {
. K \ I
Vo N
V7 NADZIEI N g
\ s N\
\7 N\
¥ A
1 ) /'\. "
i 7\ SN H
1 '/ ‘\‘ /'/ \ i
J N, , \ .
[ N, o !
P e, - \J
’ St \
v !

Regulacje spoteczne
(wartosci, normy, tra-
dycje, potrzeby) dot.
funkcionowania 00Z

sceptycyzmu
T ‘ ....... _i
Wiedza na temat :
procedur medycznych i
i
|
=
m
o .
N
>
Wiedza na temat i
biomedycznych i
podstaw rozwoju i
cztowieka 1
v i
!
A !
1
S i
Zweryfikowane w = H
praktyce umiejetnosci oo
leczenia q
2
Q !
g
v =i
]
i
i
1
i
!
Kompetencje twarde S !
(medyczne) @
> !
2
<
i
i
i
i
i
i
]
1
]
i

i e o e e b

Rysunek 1. Tworzenie ,$rodowiska nadziei” - model aplikacyjny. Opracowanie wiasne.

Konstrukt ,Srodowisk nadziei” jest otwartym modelem aplikacyjnym, wcigz przeze

mnie uzupetnianym. Zaréwno badania na pograniczu pedagogii zdrowia, jak i badania
réznorodnych aplikacji w obszarze zdrowia fizycznego, psychicznego i spotecznego
stopniowo wzbogacaja go o konkretne pojecia i rozwigzania, pozwalajgce na rozpoznanie
kreowanej rzeczywistosci. Ich zakres, wzajemne powigzania oraz poziom ogodlnosci dajg
okreslone mozliwosci komunikowania, transmisji wartosci, budowania relacji
i pomagania. Udato mi sie je zawrze¢ we wilasnorecznie skonstruowanym modelu

determinantow ,$rodowiska nadziei”, inspirowanym modelem kwadratu komunikacyjnego
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Friedmanna Schulza von Thuna, uwzgledniajacym dialogiczng zamienno$¢ roli nadawcy
(A) i odbiorcy (B) (Rysunek 2).%°

ANZO370dS 3CION3ILIAdWO

Rysunek nr 2. Determinanty tworzenia ,$rodowiska nadziei”: komunikacja, wartosci, kompetencje spoteczne,
pomoc psychopedagogiczna. Opracowanie wiasne.

Badajac polifonicznosci aplikacyjne w kategorii zdrowia spotecznego, skupitam
sie na dwdch zagadnieniach. Pierwszym byta powszechnosci postrzegania osdb nie
w petni sprawnych jako pozbawionych zdrowia spotecznego. Drugim - aktywnosc
wolontariacka jako forma rozwoju kompetencji i przeciwdziatania wykluczeniu
spotecznemu (oséb nie w petni sprawnych i senioréw), czyli — posrednio - utrzymania
kategorii zdrowia spotecznego. Byly to badania jakosciowe, ze szczegdlnym

uwzglednieniem techniki jakosciowej analizy tresci*’, wywiadéw indywidualnych

% por. Schulz von Thun, F. (2002). Sztuka rozmawiania. Tomy 1-4. Krakéw: WAM.

4 pPrzedmiotem analizy jakosciowej tresci uczynitam dokumentacje wytworzona przez polskie i zagraniczne
organizacje (szkoty wyzsze, centra wolontariatu, placowki EVS) na potrzeby oceny i walidacji kompetenciji.
Istnienie takiej dokumentacji wynikato z regulacji wewnetrznych tychze organizacji oraz wymogow
legilacyjnych Unii Europejskiej, zgodnie z ktérymi szkoty wyzsze jako prowadzace edukacje formalng
i pozaformalng sg zobligowane do przygotowania programdéw oceny i walidacji kompetencji w oparciu
0 wytyczne Europejskich Ram Kwalifikacji i ich parnistwowych odpowiednikéw, za$ organizacje prowadzace
edukacje nieformalng i pozaformalng - skonstruowania programow oceny i ewaluacji kompetencji w oparciu
o zalecenia Komisji Europejskiej w sprawie uznawania uczenia sie nieformalnego i pozaformalnego.
Chmielecka, E. (red.) (2010). Autonomia programowa uczelni. Ramy kwalifikacji dla szkolnictwa wyzszego.
Warszawa: Ministerstwo Nauki i Szkolnictwa Wyzszego; Rada Unii Europejskiej PL 16501/12, (OR. en)
(PRESSE 480. PR CO 64 (Komunikat prasowy): 3201. posiedzenie Rady Edukacja, mfodziez, kultura i sport,
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i focusowych, studium przypadku, analizy danych, uzupetnione testami
kompetencyjnymi, rozmowami tutorskimi i coachingowymi. W przeprowadzonych badania
czesto wychodzitam z roli badacza na rzecz réwnoczesnego bycia uczestnikiem
oddziatywan spotecznych. Pozwolito mi to na wyjscie poza tradycje i konwencjonalne
teksty. Prdbowatam bowiem uwzgledni¢ w nich tzw. wtasng polityke poznawcza, traktujac
takze siebie jako podmiot badan, z ustaleniem i podkresleniem relacji pomiedzy
procesem a ,produktem” poznania.

Wymiernym efektem powyzszych prac badawczych byly publikacje:

Publikacje wymienione w cyklu osiagnie¢ naukowych:

* Piasecka-Robak, A. (2018). Wsparcie spoteczne i poradnictwo dia senioréw. W: Niepefnosprawnosc.
Dyskursy pedagogiki specjalnej nr 30, s. 268-280.

e Piasecka-Robak, A., Malec-Rawinski, M. (2017). Poradnictwo gerontologiczne (hasto encyklopedyczne).
W: Zych, A.A. (red.). Encyklopedia starosci, starzenia sie i niepetnosprawnosci. Tom III. Katowice:
Wydawnictwo Naukowe ,Slask”, s. 73-77.

e Piasecka, A. (2015). Kulturowe aspekty wdrazania coachingu w pracy z niepetnosprawnymi.
W: Niepetnosprawnos$¢. Dyskursy pedagogiki specjalnej nr 18, s. 38-50.

e Piasecka, A. (2015). Wolontariat osob niepetnosprawnych - aspekty rozwoju zawodowego i osobistego
na (nie w petni sprawnym) rynku pracy. W: Wychowanie Na Co Dzier nr 3(252), s. 29-37.

e Piasecka, A. (2015). Poradnictwo wolontariackie w biegu zycia - zatozenia formalno-merytoryczne.
W: Piorunek, M. (red.). Dymensje poradnictwa | wsparcia spofecznego w perspektywie
interdyscyplinarnej. Poznan: Wydawnictwo UAM, s. 111-128.

» Piasecka, A. (2014). Poradnictwo wolontariackie. Torun: Wydawnictwo Adam Marszalek
(monografia, ss. 382).

Publikacje spoza cyklu osiggnie¢ naukowych:

* Piasecka, A. (2013). Zawdd czy kompetencje (kwalifikacje?) - $ciezki karier 0os6b niepetnosprawnych
w kontekscie przemian legislacyjnych w edukacji Unii Europejskiej. W: Niepetnosprawnosé. Pétrocznik
nr9,s.93-112.

o Piasecka, A. (2013). Niepetnosprawny jako pracownik - wyboér miedzy ekonomig a prawem. Zysk
versus political correctness? W: Wojtas, J. (red.) Spofeczne konteksty funkcjonowania 0séb
z niepetnosprawnoscia. Legnica: Wydawnictwo PWSZ im. Witelona w Legnicy, s. 61-69.

e Piasecka, A. (2011). Niepetnosprawny na rynku pracy - zatozenia polityki unijnej a kreowanie sciezek
kariery. W: Wojtas, 1. (red.). Uwarunkowania aktywnosci edukacyjnej i zawodowej o0séb
niepetnosprawnych. Wybrane zagadnienia. Legnica: Wydawnictwo PWSZ im. Witelona w Legnicy,
s. 107-116.

e Piasecka, A. (2009). Niepetnosprawnos$¢ w przestrzeni medialnej - normalizacja i integracja? Kampanie
spoteczne. W: Kosakowski, Cz., Krause, A., Wdéjcik, M. (red.). Relacje i doswiadczenia spoteczne 0séb
Z niepetnosprawnosciq. Dyskursy pedagogiki specjalnej 8. Torun-Olsztyn: Wydawnictwo Edukacyjne
~AKAPIT”, s. 114-119.

Aktywnos¢ badawczg w tym zakresie faczytam z intensywng dziatalnoscig
spoteczng w organizacjach pozarzadowych na rzecz seniorow i oséb nie w petni
sprawnych (wroctawskie organizacje pozarzadowe dziatajgce przy Sektorze 3,
prowadzonym przez Fundacje Umbrella, projekty Grundtvig, Erasmus+, FIO) oraz
naukowa - w dwoch towarzystwach: Polskim Towarzystwie Komunikacji Spotecznej
(2009-2019, od 2014 r. jako wiceprzewodniczaca sekcji Komunikowania o zdrowiu) oraz

Polskim Towarzystwie Historykdw Medycyny i Farmacji (od 2014 r.).

5. Pogranicza i polifonicznosci - kierunki dalszych badan
Badania, ktére prowadze aktualnie, koncentrujg sie wokoét pytan o wzajemna

odpowiedzialnos$¢, autorytet i autonomie w procesie komunikowania o zdrowiu, chorobie

Bruksela 26-27 listopada 2012 r., http://europa.eu/rapid/press-release_PRES-12-480_pl.htm, s. 11 [dostep:
28.11.2018].
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i leczeniu. Przygladam sie problematyce zawistosci czlowieka pomiedzy sytuacja
zaleznosci a samodzielnoscia. Jak budowaé odpowiedzialno$¢ w procesie komunikowania
o zdrowiu, chorobie i leczeniu, gdy nie jest ona zwyklym wymogiem logicznym? Czy
danie pierwszenstwa poczuciu autonomii czlowieka jest tozsame z faktyczng
odpowiedzialnoscig za jego zdrowie? A moze jest pozbywaniem sie odpowiedzialnosci za
ewentualne btedy w procesie pomocy medycznej? Czy poszerzanie sig¢ granic ludzkiej
wolnosci prowadzi do racjonalnego delegowania odpowiedzialnosci w kwestiach
zdrowotnych wytacznie jednostke, ktéra jest gotowa do jej podjecia? Czy moze wywotuje
W niej - za Barrym Schwartzem - paraliz decyzyjny powodowany zbyt duzg liczbg
potencjalnych wyboréw?** Wreszcie: jak w relacji do owej wolnosci i delegowanej
odpowiedzialnosci postrzegany jest autorytet lekarza?

Podjetam takze probe zbadania tzw. dobrej psychopatii*® wéréd reprezentantéow
nauk medycznych, biologicznych i antropologicznych, z perspektywy koncepcji Kevina
Duttona,** w oparciu o determinanty wypracowanego modelu (Rysunek 2). Mam
Swiadomos¢, iz psychopatia powinna by¢ zjawiskiem rozpatrywanym jako dysfunkcja na
poziomie zdrowia psychicznego i potencjalne zagrozenie dla zdrowia spotecznego. Dotyka
ona okoto 2-3% populacji. Funkcjonuje ona w literaturze od 1891 r., kiedy to J.L. Koch
zdefiniowat terminem psychopatii trwaty defekt uczué.*> Rozpatrujac zjawisko psychopatii
w tym aspekcie, koncentruje sie na trzech wytycznych psychopatii: a) braku empatii
i nieumiejetnosci nawigzywania gtebszych zwigzkéw emocjonalnych z innymi ludzmi,
b) odpornosci na stres i deficycie leku, c) zaburzonej hierarchii wartosci potaczonej
z nieprzestrzeganiem norm spotecznych w kontekscie umiejetnosci budowania relacji
z pacjentem przez pracownikéw 00Z.%¢

Dokonania wspétczesnej diagnostyki zaburzen osobowosci wskazujg, ze
stereotypowe pojmowanie psychopatéw nie powinno by¢ nacechowane jedynie
pejoratywnie. Wspoiczesni psychopaci, wedtug koncepcji K. Duttona, to osoby nie tylko
bezwzgledne i manipulujace, ale i pewne siebie, charyzmatyczne jednostki,

nieustraszenie dazace do celu i skupione na jego osiagnieciu.*’” To ludzie

42 Schwartz, B. (2013). Paradoks wyboru. Dlaczego wiecej oznacza mniej? Warszawa: PWN. Por. Melosik, Z.
(2013). Kultura popularna i tozsamos¢ mtodziezy. W niewoli wiadzy i wolnosci. Krakéw: Impuls.

43 Ppojecie sformutowane przez Prof. Kevina Duttona, opisujacego psychopatie jako atut w osiaganiu
- akceptowanych spotecznie - celdéw edukacyjno-zawodowych.

“ Dutton, K. , McNab, A. (2016). Odkryj w sobie psychopate i osiagnij sukces. Warszawa: Muza; Dutton, K.
(2017). Madros¢ psychopatéw. Warszawa: Muza.

4 Koch, J.L.A. (1891). Die psychopathischen Minderwertigkeiten. Ravensburg: Maier. Reprint: Koch, J.L.A.
(2010). Die Psychopathischen Minderwertigkeiten. Whitefish: Kessinger Publishing.

4 Christie, R., Geis, F.L. (2013). Studies in Machiavellianism. New York: Academic Press 2013 [Online].
Protokdt dostepu:
https://books.google.pl/books?id=d5tGBQAAQBAI&Ipg=PP1&dq=Christie%20Geis%2C%201970&hi=pi&pg=P
R9#v=onepage&q=Christie%20Geis,%201970&f=false [30.08.2018]; Pospiszyl, K. (2000). Psychopatia.
Przyczyny, przejawy i sposoby resocjalizacji antysocjalnosci. Warszawa: Wyd. Akademickie Zak
(wyd. I - 1985, PWN; Wyd. III - 2000).

47 1CD-10. Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacjia Chordéb i Probleméw Zdrowotnych. Rewizja dziesiata.
Krakow: Vesalius [Online]. Protokot dostepu: ICD-10 Version: 2010
http://apps.who.int/classifications/icd10/browse/2010/en#/F60.2 [30.11.2018].
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0 ,powierzchownym czarze”, petni samodyscypliny i odpowiedzialnosci, osiggajacy
w zyciu zawodowym spore sukcesy, dazacy do witadzy, zdobycia kontroli nad innymi
i czerpania zyskéw. Psychopatia zyskuje tym samym wymiar »funkcjonalnej pozytywnej
psychopatii” i staje sie coraz powszechniejsza w $wiecie pracy, takze w $rodowisku
medycznym, stanowigc wyzwanie nie tylko dla pedagogii zdrowia, ale tez - dla oséb
zajmujacych sie rekrutacja i szeroko pojetym human resources.

Pierwszy etap badan dotyczacych psychopatii (testy psychometryczne, wywiady,
obserwacje), ktory juz zrealizowatam, dotyczyt niezdolnosci do odczuwania empatii wéréd
0s0b o rysie psychopatycznym. Przyjmujac (za literaturg tematu) teze, iz brak empatii
rzutuje na umiejetnos¢ budowania relacji interpersonalnych i jako$é relacji
pracowniczych, w badaniach skupiam sie nad mozliwosciq wystgpienia korelacji
pomiedzy: 1) wyborem Sciezki edukacyjno-zawodowej a poziomem sktonnosci
psychopatycznych (badanie os6b =z obszaru nauk medycznych, biologicznych
i antropologicznych), 2) =zaleznoscia pomiedzy ulokowaniem geopolitycznym
a czestotliwoscig wystepowania psychopatii w spoteczenstwie (wystepowania psychopatii
w spoteczenstwach transformacji ustrojowej).

6. Omoéwienie pozostatych osiagnie¢ naukowo - badawczych (artystycznych):
Zjawisko ,dobrej psychopatii” na rynku pracy stanowi dla mnie problem badawczy
spajajacy moje badania ,pogranicza pedagogii zdrowia” z alternatywna S$ciezkq rozwoju
naukowego, ktérg realizuje od 2008 roku. Jest nig praca nad identyfikacja, rozwojem
i ewaluacjg kompetencji spotecznych w zyciu edukacyjno-zawodowym jednostki, wraz
z praktycznymi aplikacjami wypracowanych rozwigzan. Kompetencje spoteczne stanowig
wediug mnie podstawe budowania oraz zachowania zdrowia psychicznego
i spotecznego, szczegdlnie w przypadku grup zagrozonych wykluczeniem spotecznym.*®
Kiedy ponad dekade temu podjetam temat kompetencji spotecznych, niewiele
miejsca poswiecano roli kompetencji na rynku pracy, a duze korporacje dopiero
podejmowaty pierwsze proby tworzenia portfeli kompetencyjnych oraz konstruowania
macierzy kompetencji. Wowczas skierowatam ciekawos¢ badawcza na rozwdj i wsparcie
pracownikow w tworzeniu witasnej tozsamosci edukacyjno-zawodowej. Dokonywatam
opiséw poszczegodlnych kompetencji, analizowatam i weryfikowatam w praktyce metody
ich rozwoju, probowatam wyjasni¢ zmiany dokonujace sie w zastanej rzeczywistosci
edukacyjnej, badac skutki przemian legislacyjnych dotyczacych uznawania kwalifikacji
i kompetencji nabytych w toku edukacji formalnej, pozaformalnej i nieformalnej.
Interpretujac oczekiwania spoteczne i wymogi prawne, projektowatam takze strategie

rozwoju kompetencji w edukacji formalnej i nieformalnej.

“® Szerzej problem ten opisuje w monografii ,Poradnictwo wolontariackie”: Piasecka, A. (2014). Poradnictwo
wolontariackie. Toruri: Wydawnictwo Adam Marszatek.
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Podjecie przeze mnie badan nad kompetencjami zbiegto sie w czasie z kilkoma
zdarzeniami, istotnymi dla rynku pracy, ktére wptynely na oczekiwania uczestnikéw zycia
spotecznego. Przyblizg je w tym miejscu, zgodnie z zasada, iz badanie pedagogiczne
stanowi opis okreslonej rzeczywistosci.

Rozpatrywanie kompetencji w kontekscie ewolucyjnym wymagato pochylenia sie
nad zjawiskiem globalnej ewolucji systeméw organizacji pracy, akceptacji dla odejscia
systeméw: profesjonainego i fordowskiego®® oraz uznania systemu technicznego,
skoncentrowanego na kompetencjach twardych (specjalistycznych) i miekkich
(spotecznych)®, tworzacego tzw. kapitat kariery.’! Ewolucja systeméw wyzwalata z kolei
zmiany na poziomie $rodowiska spotecznego. W erze dyskontynuacji®?, przesyconej
wirtualizacja i dewaluacja dotychczasowych wartosci, przemianie ulegto takze
zapotrzebowanie na rynku pracy. Rozwdj technologiczny i coraz bardziej $wiadome
zarzadzanie wiedzg zaowocowato zmianami w obszarze pracy i organizacji, wptyneto tez
na powstanie nowych zawodow i specjalnosci. Wydany w 2003 roku ,Przewodnik po
zawodach”, zawierajacy zmodyfikowang Klasyfikacje Zawoddéw i Specjalnosci, nie nadgzat
za zmianami technicznymi i zapotrzebowaniem gospodarczym. Nie dostarczat juz
aktualnych danych na temat zawoddéw i kompetencji niezbednych do ich wykonywania,
czesto brakowato w nim nowych specjalnosci.”® Prace nad nowym ,Przewodnikiem po
zawodach” - przeciagnely sie az do 2011 roku.>* Zbiegto sie to w czasie z ministerialng
procedurg deregulacji dostepu do zawodow, ktéra sprawita, iz juz w chwili powstania
przewodnik stracit na aktualnosci. W ten spos6b jedynym sposobem okreslania wiasnej
tozsamosci zawodowej stawat sie wiec nie tyle certyfikat, dyplom czy inny dokument
potwierdzajacy kwalifikacje zawodowe, lecz zbiér kompetencji mozliwych do
wykorzystania w réznych kontekstach zawodowych.

Drugim kontekstem, na ktéry nalezy wskaza¢ w rozmytej rzeczywistosci rynku
pracy®, byt kryzys gospodarczy i nagminne wdrazanie strategii sita w procesie rekrutacji
i selekcji, podkreslajacej role kompetencji w doborze pracownikéw. Réwnoczesnie,
systematycznie rosta $wiadomosci kadry zarzadzajacej duzych organizacji, iz sposobem
na skuteczne zarzadzanie kryzysem i przejscie przez ten trudny czas bez utraty
najlepszych pracownikéw, jest wspieranie ich w rozwoju. Wynikato to z prostej kalkulacji
- organizacja dziatajaca w sytuacji kryzysu gospodarczego nie mogta sobie pozwoli¢ na

ponoszenie dodatkowych kosztéow: utrate talentéw (pracownikéw) i ich kluczowych

* Guichard, J., Huteau, M. (2005). Psychologia orientacji i poradnictwa zawodowego. Krakéw: Oficyna
Wydawnicza Impuls.

50 Oleksyn, T. (2006). Zarzadzanie kompetencjami. Teoria i praktyka. Krakéw: Oficyna Ekonomiczna.

5! Barika, A. (2007). Psychologiczne doradztwo karier. Poznan: Print-B.

52 Drucker, P. (2008). The age of discontinuity. New Brunswick: Transaction Publisher.

53 MGPIPS (2003). Przewodnik po zawodach. Wydanie II, Tomy I-VII. Warszawa: Departament Rynku Pracy.

5 Obidniak, D., Pfeiffer, A., Suliga, M. (2011). Przewodnik po zawodach. Warszawa: Krajowy Osrodek
Wspierania Edukacji Zawodowej i Ustawicznej.

55 Barika, A. (2016). Proaktywnosé¢ i decyzyinoé¢. Nowe miary adaptacii twérczej do rozmytej rzeczywistosci
rynku pracy, W: Drabik-Podgérna, V., Podgérny, M. (red.). Zawdd czy kompetencje? Wymagania rynku pracy
a wspieranie rozwoju kariery. Toruri: Wydawnictwo Adam Marszatek, s. 13-55.
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kompetencji. Pracownikiem efektywnym by} ten, ktéry wykazywat sie odpornoscig na
stres, elastycznoscia, interdyscyplinarnoscia i inteligencia emocjonalna. Warto byto
inwestowac w jego dalszy rozwdj w tym zakresie. To sprawito, ze uwaga pracodawcéw
przeniosta si¢ z kompetencji twardych na kompetencje spoteczne i skupita na wspieraniu
ich rozwoju.*® Na popularnosci zaczety zyskiwac innowacyjne formy wsparcia i rozwoju:
dyrektywny mentoring, liberalny coaching i dialogowy tutoring.

Trzecim kontekstem zmiany byta zmiana pokoleniowa. Nowe pokolenia (Y i Z)
wchodzace do swiata pracy stawialy nowe wymagania pracodawcom - deklarowaty
odmienne potrzeby, hotdowaty odmiennym wartosciom niz dotychczasowe generacje
pracownikéw.>” Coraz mocniej zyskiwaly na znaczeniu wartoéci takie jak samorealizacja,
work-life balance® oraz zwigzana z tym dbatoéé o wilasna kondycje
psychofizyczng i dobrostan. Zmienity sie takze orientacja i poradnictwo zawodowe,
siegajac po reguty zrébwnowazonego rozwoju.’® Zbieglo sie to z koncem kryzysu
gospodarczego. Nowa rzeczywistos¢ ekonomiczna silnie wptyneta na uksztattowanie sie
rynku pracownika. Jednoczesnie - pracownik zaczat by¢ traktowany jako autonomiczny
~Kapitat ludzki”, a nie ,zasob ludzki”, ktérym nalezy dyrektywnie zarzadzaé. Coraz
bardziej Swiadomy mozaikowosci rynku pracy i jego zmienno$¢, obserwujacy chaos drég
zawodowych, zaczat stawia¢ na budowanie wtasnych kompetencji i traktowaé dang prace
jako stan tymczasowy, umozliwiajacy mu rozbudowanie patchworka kompetencji. Jako
reprezentant spofeczenstwa obywatelskiego, nie ograniczat sie wylacznie do edukacji
formalnej i pozaformalnej. Siegat réwniez po pomoc niesformalizowang, uczac sie
poprzez wolontariat, uczestniczac w szeroko reprezentowanej edukacji alternatywnej®°
jako autor i konstruktor wiasnego zycia, daleki od biernego wykonawcy gotowych do
realizacji scenariuszy zyciowych, zaprojektowanych przez ,inzynieréw spotecznych”.®!
Sam stawat sie rowniez nieformalnym doradca, stuzac wsparciem innym jednostkom.

Swiadomos¢, iz kryzysy finansowe sg zjawiskiem powtarzajagcym sie, w potaczeniu
z opisanymi powyzej kontekstami uczynity tematyke oceny i rozwoju kompetencji

w biegu zycia edukacyjno-zawodowego wciaz aktualng i ponadczasowa.

% Szkota Gtéwna Handlowa, Amerykariska Izba Handlu w Polsce, Ernst & Young (2012). Kompetencje
i kwalifikacje poszukiwane przez pracodawcow wsréd absolwentéw szkét wyzszych wchodzacych na rynek
pracy. Warszawa: SGH.

57 Tapscott, D. (2010). Cyfrowa dorosto$é. Jak pokolenie sieci zmienia nasz $wiat. Warszawa: Wydawnictwa
Akademickie i Profesjonalne.

%8 Blanchard, K., Blanchard, M., Edington, D.W. (2010). Jednominutowy menedzer. Réwnowaga Zycia i pracy.
Warszawa: Mt Biznes.

% Barika, A., Trzeciak, W. (2017). Podsumowanie. Postep w poradnictwie. Miedzy dekonstrukcia
a zréwnowazonym rozwojem. W: Barka, A., Trzeciak, W. Rozwdj Mysli i Profesjonalizacji. Poradnictwa
Zawodowego. Tropy, Dokonania, Perspektywy. Poznan: Stowarzyszenie Psychologia i Architektura,
s. 475-483.

80 Rudnicki, P. (2016). Pedagogie malych dziatan. Krytyczne studium alternatyw edukacyjnych. Wroctaw:
Wydawnictwo Naukowe DSW.

8 Minta, J. (2012). Od aktora do autora. Wspieranie mfodziezy w konstruowaniu wtasnej kariery. Warszawa:
KOWEZiU.
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Majac na celu zdobycie wiedzy na temat roli kompetencji spotecznych w biegu
zycia edukacyjno-zawodowego czlowieka w zmieniajacej sie rzeczywistosci spoteczno-
gospodarczej, w réznych kontekstach ich nabywania, dazylam do poznania technik
i narzedzi rozwoju kompetencji w Polsce i w wybranych krajach europejskich:

» o skomplikowanej sytuacji ekonomicznej i nie posiadajacych kompleksowych
systeméw uznawania kompetencji nabytych w toku uczenia sie formalnego,
pozaformalnego i nieformalnego (Hiszpania, Wiochy, Rumunia, totwa),

e 0 stabilnych warunkach finansowych i posiadajacych kompleksowe systemy
uznawania kompetencji nabytych w toku uczenia sie formalnego, pozaformalnego
i nieformainego (Holandia).

Badania, nacechowane dewey’owskim pragmatyzmem, koncentrowaty sie na empirycznej
weryfikacji skutecznosci metod i technik oceny i rozwoju kompetencji, zmierzajac do
tworzenia prawidtowosci edukacyjno-zawodowych, uwzgledniajacych zmiane pokoleniowg
w konstruowaniu procedur rozwoju kompetencji spotecznych na réznych etapach rozwoju
jednostki i w réznych relacjach spotecznych. Zmierzatam réwniez do odnalezienia
czynnikéw wplywajacych na rozwdj kompetencji i stymulujacych tenze rozwdj.
Prowadzitam obserwacje, indywidualne i grupowe wywiady jakosciowe z praktykami
rynku pracy, pracodawcami oraz edukatorami zajmujacymi sie rozwojem kompetencji
w drodze edukacji formalnej, pozaformalnej i nieformalnej, a takze wywiady eksperckie.
Realizowatam badania poréwnawcze polskich i zagranicznych narzedzi do oceny,
diagnozy i walidacji kompetencji rozwijanych w drodze edukacji formalnej, pozaformalnej
i nieformalnej oraz metodyki pracy z tymi narzedziami (otwarte wywiady pogtebione
z trenerami, studia przypadkéw, badanie w dziataniu, analiza danych, testy
kompetencyjne, rozmowa coachingowa).

Przygotowatam takze autorskie narzedzia do oceny, planowania rozwoju i walidacji
kompetencji. Narzedzia te byly weryfikowane w praktyce i szczegdtowo
scharakteryzowane, m.in. w trakcie trwania projektow, ktére realizowatam
we wspotpracy z organizacjami pozarzadowymi, Instytutem Badan Edukacyjnych
w Warszawie (na zlecenie MNiSW) i instytucjami edukacji na poziomie
ponadgimnazjalnym.

Dodatkowo, sprawdzatam zdobyte informacje, petniac funkcje eksperta
uczelnianego i moderatora w projekcie ,Uniwersytet Kompetencji” Biura Karier
Uniwersytetu Wroctawskiego, zestawiajac oczekiwania studentow z wymaganiami
rekruteréw i reprezentantdw rynku pracy. Wspdlnie z HR Influencers, najwiekszag
organizacja human resources w Polsce, stworzytam program Absolvent@Work

- innowacyjny plan rozwoju kompetencji spotecznych pozgdanych na rynku pracy.
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Z zagadnieniem kompetencji spotecznych wigza sie m.in. moje ponizsze publikacje
(spoza cyklu osiggnied):

* Piasecka-Robak, A. (2016). ,Kompetencje vs. zawdd” - wybér pomiedzy tradycja a zmiang? O ocenie
i uznawaniu kwalifikacji nabytych droga nieformalna i pozaformalna. W: Drabik-Podgérna, V.,
Podgérny, M. (red.). Zawdéd czy kompetencje? Wymagania rynku pracy a wspieranie rozwoju kariery.
Torun: Wydawnictwo Adam Marszatek; s. 133-152.

 Piasecka, A. (2013). Kompetencje wolontariackie - ich ocena, wykorzystanie oraz rozwdj w kontekscie
lokainej i globalnej wspétpracy: egzemplifikacje. W: Piorunek, M., Kozielska, J., Skowronska-Pucka, A.
(red.). Rodzina miodziez dziecko. Szkice z teorii i praktyki pomocy psychopedagogicznej i socjalnej.
Poznan: Wydawnictwo UAM, s. 551-575.

 Piasecka, A. (2009). Wolontariat jako forma aktywnoséci zawodowej w cyklu zycia jednostki.
W: Piorunek, M. (red.). Czlowiek w kontekscie pracy. Teoria - Empiria - Praktyka. Toruf:
Wydawnictwo Adam Marszatek, s. 408-430.

e Piasecka, A. (2011). Coaching jako metoda wsparcia pracownika. W: Piorunek, M. (red.). Poradnictwo.
Kolejne przyblizenia. Toruri: Wydawnictwo Adam Marszatek, s. 287-304.

e Piasecka, A. (2007). Wymiary etyczne zastosowan public relations i marketingu informacyjnego
w poradnictwie zawodowym. Drabik-Podgérna, V. (red.). Poradnictwo miedzy etyka a technika.
Krakéw: Oficyna Wydawnicza ,Impuls”, s. 359-372.

Moje prace naukowo-badawcze w tym zakresie byly wzmocnione wspotpraca przy
prestizowych projektach naukowych. Wsréd nich chciatabym zwréci¢ uwage na siedem
szczegblnie istotnych dla mojego dalszego rozwoju w zakresie badan nad
kompetencjami:

1) 2008-2009: ,Strategia Dolnego Slaska w zakresie szkolnictwa wyzZszego, nauki i edukacji”,
badanie naukowe na zlecenie Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Dolnoélaskiego, ktdrego liderem
byta Politechnika Wroctawska

Cel: dokonanie diagnozy stanu aktualnego ksztatcenia ustawicznego i edukacji dla rynku pracy oraz
oferty edukacyjnej dla oséb w wieku 40+

Rola: ekspert w projekcie, wspétautorka koncepcji badar i narzedzi badawczych

Finansowanie: PO KL

Efekt: przygotowanie raportu badawczego ,Ksztatcenie ustawiczne i edukacja dla rynku pracy
znaczacym zrédiem pozyskiwania i doskonalenia kadr na potrzeby proinnowacyjnego rozwoju i wzrostu
konkurencyjnosci Dolnego Slaska. Stan aktuainy i pozadany” (we wspdipracy naukowej
z dr Matgorzata Malec);

2) 2012-2013: ,Potwierdzanie efektéw ksztatcenia/walidacji w instytucjach szkolnictwa
wyZszego”, badanie naukowe na potrzeby projektu systemowego pt. ,Opracowanie zatozen
merytorycznych i instytucjonalnych wdrazania Krajowych Ram Kwalifikacji oraz Krajowego Rejestru
Kwalifikacji dla uczenia sie przez cate zycie”, na zlecenie Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa Wyzszego,
ktérego liderem byt Instytut Badan Edukacyjnych instytut badawczy z siedzibg w Warszawie

Cel: opracowanie zatozen wdrazania KRK w Polsce

Rola: ekspert WAF-N, wspotautorka koncepcji badan i autorka narzedzi badawczych

Finansowanie: MNiSW, wspoifinansowanie ze Srodkdéw Europejskiego Funduszu Spotecznego - PO KL
3.4.1. (Opracowanie i wdrozenie Krajowego Systemu Kwalifikacji)

Efekt: przygotowanie pieciu opracowan (we wspotpracy z prof. dr hab. J. Chrzanowska):

a) Potwierdzanie efektow ksztatcenia zdobytych w trakcie edukacji formalnej w szkotach wyzszych.
Przyktady dobrych i ztych praktyk, stosowanych w polskim szkolnictwie wyzszym, w ramach
przedmiotu/modutu, zdobyte w ramach catego programu studibw, w zakresie oceniania
diagnostycznego w procesie rekrutacji;

b) Potwierdzanie efektéw ksztatcenia zdobytych w trakcie edukacji formalnej w szkotach wyzszych.
Przyktady dobrych praktyk zagranicznych stosowanych w szkolnictwie wyzszym, w ramach
przedmiotu/modutu lub innych jednostek ksztatcenia oraz zdobyte w ramach catego programu
studiéw, w zakresie oceniania diagnostycznego w procesie rekrutacji;

c) Analiza dobrych praktyk w zakresie niekonwencjonalnych metod weryfikacji, oceniania i walidacji
efektéw ksztatcenia;

d) Uznawanie efektéw uczenia sie zdobytych poza systemem edukacji formalnej - przypadki (polskie
i zagraniczne) oceniania, potwierdzania i uznawania efektow uczenia sie zdobytych poza
systemem ksztatcenia formalnego;

e) Rozpoznawanie mozliwych metod identyfikacji kompetencji;

3) 2013-2014, 2016: ,GUESSS (Global University Entrepreneurial Spirit Students’ Survey)’,
miedzynarodowe, cykliczne badanie naukowe, ktérego liderem byt Szwajcarski Instytut Matego Biznesu
i Przedsiebiorczosci przy Uniwersytecie w St. Gallen (KMU-HSG)
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Cel: ocena kompetencji w zakresie przedsiebiorczoéci w grupie studentéw uczelni na catym swiecie
Rola: koordynatorka uczelniana

Finansowanie: nie dotyczy (realizacja projektu: KMU-HSG)

Efekt: raport wewnetrzny z badar kompetencji studentéw w zakresie przedsiebiorczoéci;

4) 2011-2013: ,IMPROVE (IMPact Of VoluntEering on personal and professional growth)”,
projekt miedzynarodowy, ktorego liderem byta wioska organizacja Porta Nuova Europa,
a organizacjami wspétuczestniczacymi: Zemgale NGO Centre (kotwa), Association Juvenil Intercambia
(Hiszpania), Centrul de Volontariat Cluj-Napoca (Romania) i Fundacja Wspierania Organizacji
Pozarzadowych ,Umbrella” (Polska)

Cel: ocena kompetencji kluczowych w wolontariacie i opracowanie procedur oceny i rozwoju
kompetencji mtodziezy chcacej podjac dziatalno$¢ wolontariacka

Rola: ekspert w projekcie migedzynarodowym, autorka narzedzi do oceny kompetencji, trener, redaktor
naukowy podrecznika

Finansowanie: projekt dofinansowany z programu Lifelong Learning Programme GRUNDTVIG Learning
Partnerships

Efekt: przygotowanie elektronicznej podrecznika rozwoju kompetencji mtodziezy poprzez dziatalno$é
wolontariacka (wersja anglojezyczna i polskojezyczna);

5) 2015-2017: ,Rozwdj Kompetencji - Motorem Zmian”, projekt miedzynarodowy badawczo-
szkoleniowy, ktorego liderem byla Fundacja Aktywny Senior (Polska), a organizacjami
wspotpracujacymi: Magenta Consultoria Projects SLU (Hiszpania), ILC LTD (Cypr), Edos Foudation
(Holandia)

Cel: zdobycie wiedzy na temat mozliwosci rozwoju kompetencji (empatia, kreatywno$é, komunikacja
oraz kompetencje jezykowe) wsrdéd senioréw poprzez organizacje grup samoksztatceniowych, zgodnie
z ideq kofiguratywnosci M. Mead; opis dziatalnosci grup samoksztatceniowych i obserwacja zasadnosci
ich funkcjonowania w spofecznosciach senioralnych; wdrazanie nowych metod edukacyjnych;
przygotowanie procedur w zakresie tworzenia grup samoksztatceniowych

Rola: ekspert w projekcie, autorka narzedzi do oceny kompetencji

Finansowanie: projekt dofinansowany ze $rodkéw programu Erasmus + (Akcja 1 Mobilnos$é kadry
edukacji dorostych w sektorze Edukacja dorostych)

Efekt: wdrozenie idei grup samoksztatceniowych wsrdd seniordw; zdobycie nominacji Fundacji Rozwoju
Systemu Edukacji do ogdinopolskiej nagrody Edulnspiracje (2017) w kategorii Edukacja dorostych;

6) 2017-obecnie: Cykl projektéw szkoleniowych dotyczacych oceny kompetencji i konstruowania
planéw ich rozwoju, ktdrych liderem jest TEB Edukacja

Cel: ocena poziomu kompetencji spotecznych oraz ich profili preferencji zawodowych wéréd ucznidw
i stuchaczy kierunkéw medycznych, realizowanych w TEB Edukacja (m.in. komunikacja, planowanie,
organizowanie, podejmowanie decyzji, zdolnosci werbalne, symboliczne, przestrzenne)

Rola: petnienie funkcji eksperta w zakresie doradztwa zawodowego i planowania kariery, okazywanie
wsparcia w rozwoju osobistym uczestnikbw, ocena kompetencji w oparciu o wyniki testéw
kompetencyjnych, rozwigzywanych na platformie wirtualnej

Finansowanie: wspéifinansowanie ze $rodkéw Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu
Spotecznego, Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewoddztwa Dolnoslaskiego 2014-2020. 0%
priorytetowa 10 Edukacja. Dostosowanie systeméw ksztalcenia i szkolenia zawodowego do potrzeb
rynku pracy

Efekt: przeprowadzenie rozméw doradczych (300 godzin) ze 150 uczestnikami szkolefi (doradztwo
indywidualne), przeprowadzenie 200 godzin doradztwa grupowego (w 8 grupach) ze stuchaczami
kierunkéw medycznych (technik farmaceutyczny, technik masazysta, asystentka stomatologiczna,
higienistka stomatologiczna, rejestratorka/sekretarka medyczna, technik elektroradiolog)

7) 2018 - 2021: ,AgeSam - Aging and Demographic Changes in late modern society”, projekt
miedzynarodowy badawczo-dydaktyczny, ktorego liderem jest Malmé University, a partnerami:
Roskilde University (RUC), University College Syd, University College Absalon, University of Lapland,
Klaipeda University, Simrishamns kommun oraz Dolno$lagska Szkota Wyzsza

Cel: zdobycie wiedzy na temat starzenia sie, realizowanego w formie kurséw na uczelniach duriskich,
szwedzkich, polskich i litewskich. Skonstruowanie modutu/kursu na poziomie studiéw doktoranckich
i magisterskich, na temat starzenia sie spoteczeristw i opieki nad osobami z demencja, z wtaczeniem
edukacji catozyciowej dla senioréw

Rola: petnienie funkcji cztonka miedzynarodowego zespotu badawczego

Finansowanie: projekt dofinansowany ze srodkéw programu Erasmus + (Strategic partnerships)

Efekt: gtebsze zrozumienie zawodowe starzejacego sie spoteczeristwa i wyzwan zwigzanych
z demencja; stworzenie wspdlnego, spotecznego, praktycznego i kulturowego zrozumienia
w zdobywaniu wiedzy na temat réznic i podobienstw w kontekscie logiki opieki spotecznej i demenciji.
Stworzenie modelu zintegrowanej opieki, podrecznika do nauki, transgranicznej metody wspdtpracy
naukowej. Opracowanie modutu kursu dla studentéw studidw mgr i doktorantéw o nazwie ,Starzejgce
sie spoteczeristwa i opieka nad chorymi na demencje”

Pozostate projekty, w ktérych miatam mozliwosé uczestniczyé, byly inicjatywami o nieco
mniejszym zasiegu oddziatywania, cho¢ nie mniejszym znaczeniu dla tworzenia procedur
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oceny i rozwoju kompetencji, wdrazania idei uczenia sie¢ catozyciowego i nieustannego
rozwoju edukacyjno-zawodowego w biegu Zycia cztowieka. Scharakteryzowatam je
obszerniej w Wykazie dorobku habilitacyjnego - nauki spoteczne.

Zasadnos¢ moich dotychczasowych badan nad kompetencjami spotecznymi i ich
wdrozen praktycznych potwierdzajg liczne raporty,®? tworzone w celu oceny sytuacji na
polskim rynku pracy i konstrukcji prognoz jego dalszego rozwoju. Kompetencje spoteczne
sq coraz wyzej lokowane i eksponowane w procesie pracy. Ich rozwdj jest niezbednym
elementem kreowania wspoiczesnych $ciezek kariery. Stat sie takze jednag
z priorytetowych wytycznych Unii Europejskiej. Natozenie na uczelnie wyzsze obowigzku
wdrozenia KRK oraz skonstruowania polskich ram kwalifikacyjnych, w potaczeniu
z podpisanym przez ministrow edukacji i mtodziezy krajow UE w 2012 r. zobowigzaniem
do stworzenia procedur uznawania kwalifikacji i kompetencji nabytych poza systemem
edukacji formalnej, scedowanym na tzw. centra uznawania kompetencji zlokalizowane
przy szkotach wyzszych, wskazuje, jak istotnym staje sie dbato$¢ o rozwdj kompetencji
na réznych etapach edukacji. Tworzenie sektorowych rad ds. kompetencji w ramach
Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji, koordynowane przez PARP, dodatkowo podnosi
range dalszych badan nad kompetencjami spotecznymi w rozwoju edukacyjno-
zawodowym cztowieka.®?

Do osiagnie¢ naukowo-badawczych, ktére chciatabym ponadto wyeksponowaé, naleza:

e autorstwo publikacji naukowej w czasopiSmie ,Zeszyty Prasoznawcze”,
znajdujacym sie w bazie Journal Citation Reports (JCR) i na liscie European
Reference Index for the Humanities (ERIH);

e autorstwo dwéch monografii: Piasecka, A. (2014). Poradnictwo wolontariackie.
Torun: Wyd. Adam Marszatek, ss. 382 oraz Piasecka, A. (2008). Komunikowanie
wartosci zdrowia w polskich kampaniach spofecznych - wymiar edukacyjny.
Torun: Wyd. Adam Marszatek, ss. 413 (2007, monografia w 70% wykorzystujaca
materiaty z rozprawy doktorskiej);

» wspotredakcja dwdch monografii: Piasecka, A., Hulewska, A. (red.) (2015). Health
communication in Poland. Torun: Wyd. Adam Marszatek, ss. 226 oraz Jacennik,
B., Hulewska, A., Piasecka, A. (red.) (2012). Komunikowanie o zdrowiu, chorobie
i leczeniu. Miedzy psychologia a medycyngq. Warszawa: Wyd. Vizja Press & IT oraz
PTKS, ss. 219;

62 SGH (Szkota Gtéwna Handlowa), Amerykarnska Izba Handlu w Polsce, Ernst & Young (2012). Kompetencje
i kwalifikacje..., op.cit.; Czarnik, Sz., Jelonek, M., Kasparek, K. (2018). Bilans Kapitatu Ludzkiego 2017.
Raport z badania ludnosci w wieku 18-70 lat. Warszawa: PARP & Uniwersytet Jagielloriski.

83 Dziatanie prowadzone jest w ramach II Osi Priorytetowej Efektywne polityki publiczne dla rynku pracy,
gospodarki i edukacji. Dziatanie 2.12 Zwiekszenie wiedzy o potrzebach kwalifikacyjno-zawodowych. Za:
Oficjalny serwis internetowy Polskiej Agencji Rozwoju Przedsiebiorczosci [Online]. Protokot dostepu:
http://www.parp.gov.pl [30.11.2018].
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autorstwo 19 rozdziatow w monografiach po doktoracie (o objetoéci min. 0,5 ark.
wyd.);

wspotautorstwo 5 rozdziatéw w monografiach (o objetosci min. 0,5 ark. wyd.);
autorstwo 6 artykutéw w czasopismach z listy B MNiSW;

autorstwo opracowan zbiorowych (hasto encyklopedyczne ,Poradnictwo
gerontologiczne”);

wspotautorstwo ekspertyzy (na zlecenie Politechniki Wroctawskiej i UMWD);

udziat w zespole eksperckim WAF-N i wspdtautorstwo raportéw z badan (na
zlecenie IBE i MNiSW);

udziat w sieciach badawczych (GUESSS, St. Gallen University; AgeSam/CareSam,
University Malmé, Roskilde University (RUC), University College Syd, University
College Absalon, University of Lapland, Klaipeda University);

staze w zagranicznych osrodkach naukowych (szesciotygodniowa szkotfa letnia
w Universitat Viadrina; dwumiesieczny staz z innowacyjnej przedsiebiorczosci
w Brnie, ktérego liderem byt VSB Technical University of Ostrava; kilkudniowe
wizyty studyjne w Hiszpanii (dwukrotnie), na totwie, w Rumunii, Holandii);
cztonkostwo w Komisji Etycznej ds. doswiadczen na zwierzetach (powotanie
Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego na kadencje 2016-2020);

wygtoszenie 26 referatéw na konferencjach krajowych i zagranicznych;

aktywny udziat w 9 krajowych i miedzynarodowych konferencjach naukowych
(przewodniczenie obradom sesji, sekcji, seminarium naukowego, udziat jako
ekspert);

udziat w 9 komitetach organizacyjnych krajowych i miedzynarodowych konferencji
naukowych, seminariow i wykfadéw naukowcdéw z zagranicznych uczelni;

nagrody, wyrdznienia i listy gratulacyjne Rektora Uniwersytetu Przyrodniczego
we Wroctawiu;

wspotautorstwo 7 wnioskéw o finansowanie ze $rodkéw UE;

8 publikacji dydaktycznych i popularyzujacych nauke;

autorstwo ponad 500 publikacji public relations i materiatdw prasowych
(po doktoracie i okoto 900 przed obrong doktoratu);

bardzo duze doswiadczenie dydaktyczne, zdobywane od 2003 r. w szkofach
wyzszych (Dolnoslaska Szkota Wyzsza, Wyzsza Szkota Bankowa we Wroctawiu,
Uniwersytet Przyrodniczy we Wroctawiu, Uniwersytet Wroctawski);
przeprowadzenie ponad 1500 godzin szkolen, warsztatow i treningéw (dla
podmiotéw gospodarczych i organizacji pozarzadowych);

opieke naukowa nad dwoma studentami realizujgcymi prace magisterskie

(Uniwersytet Przyrodniczy we Wroctawiu);
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e opieke naukowa nad czterema studentami realizujacymi prace inzynierskie
(Uniwersytet Przyrodniczy we Wroctawiu);

» opieke naukowa nad studentka realizujacy prace licencjacka (Uniwersytet
Przyrodniczy we Wroctawiu).

Monografia ,Komunikowanie o zdrowiu, chorobie, leczeniu. Miedzy psychologig
a medycyng” (2012), ktérej bytam wspoétredaktorem naukowym zostata nominowana do
nagrody Teofrast miesiecznika ,Charaktery” w kategorii ,Ksiazka naukowa 2012 roku”.
Jako autorka rozdziatu ,Poradnictwo wolontariackie w biegu zycia - zatozenia formalno-
merytoryczne”, opublikowanego w monografii ,Dymensje poradnictwa i wsparcia
spotecznego w perspektywie interdyscyplinarnej” (2016) pod redakcja naukowa Prof.
dr hab. Magdaleny Piorunek, otrzymatam (wraz z innymi Autorami powyzszej publikacji)
nagrode zespotowa III stopnia, przyznang przez Rektora Uniwersytetu im. Adama
Mickiewicza w Poznaniu.

M6j indeks Hirscha wedtug Web of Science wynosi 0, wedtug Publish or Perish
3 (wyszukiwarka Google Scholar). Liczba cytowan wedtug Web of Science wynosi O.
Natomiast Publish & Perish (wyszukiwarka Google Scholar) w latach 2008-2018
odnotowata 28 cytowan moich 5 prac (22 cytowania od 2014 roku: 2 (2014), 9 (2015),
4 (2016), 3 (2017), 4 (2018)). Bylo to: 14 cytowan monografii ,Komunikowanie wartosci
zdrowia w polskich kampaniach spotecznych - wymiar edukacyjny” (2008); 6 cytowan
monografii ,Poradnictwo wolontariackie” (2014), 4 cytowania ksigzki ,Komunikowanie
0 zdrowiu, chorobie i leczeniu. Miedzy psychologia a medycyng” (2012) pod moja
wspotredakcja, 3 cytowania rozdziatu ,Coaching jako metoda wsparcia pracownika”
z ksigzki ,Poradnictwo. Kolejne przyblizenia” pod redakcjq naukowg M. Piorunek (2011)
oraz 1 cytowanie rozdziatu ,Poradnictwo wolontariackie w biegu zycia - zalozenia
formalno-merytoryczne” z ksiazki ,Dymensje poradnictwa i wsparcia spotecznego

w perspektywie interdyscyplinarnej” pod redakcjgq naukowg M. Piorunek (2015).
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