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1. Wprowadzenie

Nowo powstaty nurt psychologii, psychologia pozytywna, o zaledwie
kilkuletnich tradycjach, budzi powszechne zainteresowanie $wiata psycholo-
gicznego. Dzigki popularyzujacej formie prezentacji wiedzy dociera do tak
szerokiego krggu odbiorcow, jak dotychczas zaden z podstawowych kierun-
kéw psychologicznych. Dostepne sa liczne wydawnictwa — ksiazki 1 czaso-
pisma (,,Journal of Positive Psychology”, ,Journal of Happiness Studies”)
poswigcone problematyce psychologii pozytywnej, czy witryny internetowe,
gdzie kazdy moze dokona¢ pomiaru poziomu poczucia szczg$cia, wlasnego
dobrostanu czy ,,inteligencji szcze$cia” (happiness 1Q) za pomoca krotkich
skal badawczych. Powstajg towarzystwa naukowe 0sob zainteresowanych tym
nowym nurtem i stowarzyszenia zrzeszajace ,,szcz¢sliwych ludzi” pragnacych
zintensyfikowa¢ odczuwanie swego szczescia (np. www.sohp.com, Secret
Society of Happy People). Martin E. P. Seligman (2005), ktory w 2000 r. pro-
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klamowatl powstanie nowej dziedziny psychologii, przypisuje niezwykle za-
interesowanie i szeroki oddzwigk gtownych idei psychologii pozytywnej zme-
czeniu dotychczasowym jednostronnym podej$ciem psychologii, skoncentro-
wanym glownie na obszarach deficytow i patologii oraz oddzialywaniach
stricte naprawczych, a takze sprzyjajacym warunkom spoleczno-ekonomicz-
nym.

Psychologia pozytywna zwraca uwage na mocne strony jednostki. Skupia
si¢ na tym, jak wywolywaé pozytywne emocje, jak ksztaltowac zalety i cnoty
czlowieka, jak ulepsza¢ dziatanie ,,pozytywnych instytucji”, ktore sprzyjaja
rozwojowi jednostki — wszystko to po to, by wzmagac u cztowieka poczucie
szcze$cia 1 czynié je nieprzemijajacym. Seligman 1 wspotpracownicy znajduja
dla psychologii pozytywnej liczne zastosowania praktyczne — gldwnie w psy-
choterapii 0s6b z zaburzeniami emocjonalnymi, zachowania i chorobami
psychicznymi, ale takze i w biznesie — dla zwigkszenia efektywnos$ci pracow-
nikow i ich satysfakcji osiaganej w pracy. Przede wszystkim jednak celem
psychologii pozytywnej jest poprawa dobrostanu kazdego cztowieka niezalez-
nie od jego wieku i stanu zdrowia.

Psychologia jako nauka ma swoéj przedmiot i okreslone cele. Celem psy-
chologa jest opisywanie, wyja$nianie i przewidywanie zachowania cztowicka
oraz polepszanie jakosci jego zycia (Zimbardo 1999). W jaki sposob psycho-
logia pozytywna realizuje kazdy z nich? Kwestia ta stanowi zasadniczy temat
tego opracowania. Wcze$niej jednak poruszona zostanie problematyka przed-
miotu psychologii pozytywnej — a doktadnie specyficznego obrazu cztowieka,
jaki rysuje.

2. Przedmiot psychologii pozytywnej

Z prac psychologdéw pozytywnych wylania si¢ obraz cztowieka nie w
pelni usatysfakcjonowanego wlasnym zyciem, ktory pragnie ,,czegos wigcej”,
jednak nie potrafi osiagnaé prawdziwego szczgs$cia ani trwalego spelnienia.
Cztowieka, ktory zapomnial, jak cieszy¢ si¢ prostymi zmystowymi przyjem-
no$ciami, zatracit kontakt z wtasng natura, z innymi ludZzmi i z przyroda.
Po$wigca on czas na pracg lub bierny odpoczynek, zyje w poSpiechu, w po-
goni za sukcesem, a gdy osiagnie sukces, nie potrafi si¢ nim cieszy¢. W nad-
miarze dobr materialnych zyje ,,w nedzy duchowej” (Seligman 2005, s. 25);
pragnie zycia pelniejszego, sensownego, wartosciowego.

Psychologowie pozytywni postrzegaja jako swoj cel nadrzedny niesienie
pomocy w odnalezieniu sensu i poczucia spetnienia tak funkcjonujacym oso-
bom. W swej pracy skupiaja si¢ oni nie na usuwaniu ujawnianych przez jed-
nostke zaburzen funkcjonowania, lecz na jej wzmacnianiu i doskonaleniu jej
kompetencji. W dotychczasowej mysli psychologicznej o nieustannym roz-
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woju, spetnieniu czy potrzebie transcendencji mowili w latach 70. psycholo-
gowie humanistyczni. Ich glos jednak zanikl wsrdd innych, gdyz brakowato
ich teorii umocowanej statystycznie weryfikacji empirycznej. Psychologowie
pozytywni podejmuja, sygnalizowane juz przez psychologéw humanistycz-
nych watki mys$lowe i rozwijaja je, wzbogacajac o wyniki badan przeprowa-
dzanych konstruowanymi przez siebie metodami. Przywiazujac szczegbdlna
wage do warsztatu naukowego, stawiaja przed soba ambitne cele badawcze
oraz aplikacyjne.

3. Cele naukowo-badawcze psychologii pozytywnej
Pierwszy cel: Poznanie pozytywnej strony natury czlowieka

Glownym postulatem psychologii pozytywnej jest identyfikacja i opra-
cowanie wyczerpujacej klasyfikacji sit, waloréw oraz cnoét cztowieka, alter-
natywnej wobec klasyfikacji psychopatologicznej, zawartej w Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders — DSM (APA 2000). Wynikiem prac
calego zespotu psychologow pozytywnych, odbywajacych si¢ pod kierunkiem
Christophera Petersona, stata sig lista cnot i sit charakteru (character strenghts
and virtues classification — okre$lana skrotem CSV), opublikowana i szcze-
gbtowo omoéwiona w ksiazce pt. ,,Character Strenghts and Virtues: Handbook
and Clasification” (Peterson, Seligman 2004). Jako, Ze ma ona stanowi¢ alter-
natywg wobec wszechobecnej w jezyku psychologicznym taksonomii DSM —
ta sformutowana przez psychologow pozytywnych (CSV), okreslana jest przez
nich mianem un-DSM-I.

W przekonaniu psychologow pozytywnych lista CSV reprezentuje po-
wszechnie uznawane wartosci, cenione we wszystkich kulturach i spoteczno-
Sciach. W tabeli 1. zamieszczono zestawienie 6 uniwersalnych cnoét i 24 sit
charakteru, zidentyfikowanych w zakrojonych na szeroka skale badaniach
migdzykulturowych.

Tab. 1. Klasyfikacja cnot i sit charakteru (por. Peterson, Seligman 2004;
Seligman, Steen, Park, Peterson 2005)

Cnoty i sily charakteru Definicja
1. Madros$¢ i wiedza Sily poznawcze, ktore wiaza si¢ z nabywaniem
(Wisdom and Knowledge) i wykorzystywaniem wiedzy.
Tworczosc (Creativity) Nowatorski i produktywny sposob podejscia do
roznych spraw; oryginalnos¢, pomystowos¢.
Cickawos¢ (Couriosity) Zainteresowanie wszystkim, co wokot.
Otwarto$¢ umystu Wielostronne spojrzenie na rzeczywisto$¢;
(Open-mindedness) gotowo$é do jej badania.
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Zamitowanie do zdobywania
wiedzy (Love of learning)
Perspektywa (Perspective)

Dazenie do mistrzowskiego opanowywania nowych
umiejgtnosci, zagadnien, gatgzi wiedzy.

Zdolnos$¢ dawania madrych rad innym.

2. Odwaga (Courage)

Sity emocjonalne, ktore obejmuja ¢wiczenie sity
woli w osigganiu celoéw.

Autentyczno$¢
(Authenticity)

Dzielno$¢ (Bravery)
Wytrwalo$¢ (Persistence)

Entuzjazm (Vitality)

Mowienie prawdy i otwarte, uczciwe prezentowanie
siebie.

Mestwo. Nie uciekanie od tego co budzi lgk, co jest
trudne, co stanowi wyzwanie lub co wywotuje bol.

Umiejetno$¢ doprowadzania do konca tego, co si¢
rozpoczeto.

Podejscie do zycia pelne energii i wigoru.

3. Humanitaryzm
(Humanity)

Sily interpersonalne, ktore wiaza si¢ z przyjaciel-
skim nastawieniem i ukierunkowaniem na innych.

Dobro¢ (Kindness)
Mitos¢ (Love)

Inteligencja spoteczna
(Social intelligence)

Wyswiadczanie przystug i dobrych uczynkow
innym ludziom.

Umiejgtnos¢ traktowania jako waznych i warto-
sciowych bliskich zwiazkow z innymi ludzmi.

Swiadomos$¢ uczué i motywow, ktore wptywaja na
zachowanie wlasne oraz innych o0séb.

4. Sprawiedliwosé (Justice)

Sily ,,obywatelskie”, ktore sa podstawa zycia zdro-
wej spotecznosci.

Bezstronnos¢ (Fairness)

Zdolnosci przywodcze
(Leadership)

Zdolno$¢ do wspotpracy
(Teamwork)

Traktowanie wszystkich ludzi w sposéb podobny
zgodnie z zasada sprawiedliwo$ci i uczciwosci.

Umiejgtnos$¢ zorganizowania aktywnosci grupowe;j
i monitorowania jej przebiegu.

Umieje¢tnos¢ pracy w grupie jako jeden z jej
czlonkow.

5. Umiar (Temperance)

Sity, ktore chronia przed przekroczeniem pewnych
granic.

Wielkodusznos$¢
(Forgiveness)
Skromno$¢ (Modesty)

Rozwaga (Prudence)

Samoregulacja
(Self-regulation)

Umiejetno$¢ przebaczania tym, ktorzy zrobili co$
zlego.

Pozwalanie, aby czyny mowity same za siebie;
umiejetno$¢ nie zwracania na siebie uwagi.

Umiejetno$¢ roztropnego dokonywania wyboroéws;
umiejetnos¢é powstrzymania si¢ od powiedzenia czy
zrobienia czego$, co mozna by p6zniej zalowac.

Zdolno$¢ regulowania wtasnych odczuc¢ i kontroli
zachowan.
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6. ?;;ZI;SSCCZI;(:ZEI;;EL 2; Sity, ktore odnosza si¢ do rzeczywistosci Wyzszej.

Docenianie pickna Zachwyt, zdumienie. Zauwazanie i docenianie

i doskonato$ci (Appreciation pigkna, doskonatosci i/lub talent, mistrzowskie

of beauty and exellence) wykonywanie czynno$ci zwigzanych z réznymi
dziedzinami zycia.

Wdzigcznosé (Gratitude) Umiejetno$¢ wyrazania wdzigeznos$ci za dobre
rzeczy.

Nadzieja (Hope) Otwarcie na przysztosci, oczekiwanie najlepszego
i podejmowanie wysitku aby to osiagnac.

Humor (Humor) Smianie sig i zartowanie; wywotywanie u§émiechu
na twarzach innych.

Religijno$¢ (Religiousness) Posiadanie spojnego systemu przekonan na temat
wyzszych celow i sensu zycia.

Tym, co sklonito psychologéw pozytywnych do wybrania tych, a nie
innych, cnét i sit charakteru, byly trzy kwestie: kryterium transkulturowe (po-
zytywna ocena we wszystkich badanych kulturach), ich pierwotny charakter
(to, ze nie stanowia jedynie Srodka do osiagnigcia celu, lecz warto$¢ sama w
sobie) oraz elastycznos$¢ i plastycznosé danej cnoty w sposobie przejawiania
si¢ (Seligman 2005, s. 29).

Po wstepnych poszukiwaniach, ktore doprowadzily do opracowania tak-
sonomii CSV, rozpoczgto prace nad konstrukcja metod, ktore pozwolityby je
identyfikowaé¢ oraz umozliwityby pomiar ich poziomu czy struktury u jed-
nostki. Prace nad budowa narzedzi i technik do pomiaru cnét oraz specyficz-
nych doznan cztowieka (m.in. ,,przeplywu”, poczucia szczg$cia, sensu zycia) —
tak kwestionariuszowych jak i eksperymentalnych — stanowia bardzo wazny
aspekt dziatan psychologow pozytywnych (Duckworth, Steen, Seligman 2005;
Lopez, Snyder 2004). Doktadne omowienie stosowanych juz narzedzi pomiaru
wykracza poza zakres tematyczny tego artykutu, stad ich prezentacja zostanie
w tym miejscu pominigta. Podsumowujac — metody te stuza postawieniu pet-
nej diagnozy, okresleniu zasobow jednostki (jej mocnych stron) i wyznaczaja
kierunek interwencji psychologicznej, jesli jej podjecie okazuje si¢ wskazane.

Drugi cel: Opisanie specyficznych dla czlowieka
pozytywnych doswiadczen, dobrostanu i tego, co oznacza
»dobre, czyli szczesSliwe Zycie”

Psychologowie pozytywni opisuja trzy drogi prowadzace do osiagnigcia
satysfakcjonujacego zycia (Seligman 2005; Seligman, Rashid, Parks 2006).
Poczucie szczgscia mozna w ich przekonaniu zwigkszy¢ maksymalizujac po-
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zytywne doznania zmystowe i emocjonalne. Zastrzegaja przy tym, iz nie maja
tu na mysli ,,drogi do szczgs$cia na skroty”, poprzez uzywanie srodkow psy-
choaktywnych, kompulsywne czynnosci seksualne czy nieumiarkowana kon-
sumpcj¢ dobr materialnych. Wazne sa glgbsze doznania, ,,smakowanie zycia”
wszystkimi zmystami, dbanie o codzienne przyjemnosci, zapewnianie sobie
doplywu pozytywnych bodzcoéw, doznan estetycznych oraz gratyfikacji. Jest
to Sciezka ku szczg$ciu o charakterze hedonistycznym; §ciezka ,,przyjemnego
zycia”. Sa tez inne drogi — o bardziej eudajmonistycznym charakterze. Poczu-
cie szczgScia mozna zwigkszy¢ dzigki angazowaniu si¢ w realizacje celow
pozaosobowych i w warto$ciowe dziatania. Te ostatnie podejmowane sg
spontanicznie na rzecz innych osob, instytucji sprzyjajacych rozwojowi czto-
wieka, demokratycznych spotecznosci. Wykorzystywanie przez jednostke w
tych dziataniach jej szczegoélnych sit i cndt charakterologicznych (tak zwa-
nych zalet ,,sygnaturowych”), powoduje, ze jej Zycie staje si¢ sensowne
1 szczesliwe.

,Zycie pelne sensu” (the Meaningful Life) i ,,zycie zaangazowane” (the
Engaged Life) to, wedtug psychologow pozytywnych, obok ,,zycia przyjem-
nego” (the Pleasant Life) trzy sposoby na wzrost dobrostanu i poczucia spet-
nienia (Seligman 2005).

Trzeci cel: Wyjasnianie funkcjonowania czlowieka
zgodnie z ,,modelem pozytywnym”

W wyjasnianiu natury cztowieka psychologia pozytywna rezygnuje z mo-
delu zachowania ludzkiego, ktoére pojmowane jest w kategoriach braku ade-
kwatnosci (tzw. deficytowy model adaptacji). Psychologowie pozytywni od-
zegnujq si¢ wyraznie od modelu medycznego, zmierzajacego do naprawy tego,
co zaburzone, do kompensacji deficytow, tagodzenia cierpienia i objawow
dezadaptacji oraz uzupehiania brakow. Przyjmuja ,,model pozytywny” — nie
chodzi im jedynie o pomoc jednostce w powrocie do normy (rozumianej jako
brak zaburzen), lecz o to, by zyla ona petnia zycia, wciaz si¢ rozwijata i do-
skonalita w poczuciu niestabnacego szczg¢scia.

Psychologowie pozytywni nie zaprzeczaja istnieniu zaburzen i deficytow,
jednak uwazaja, ze koncentracja na pozytywnej stronie funkcjonowania czto-
wieka zwigkszy zasoby jednostki i spoteczenstwa, oraz uczyni mniej potrzeb-
nymi interwencje nazywane przez nich ,tradycyjnymi”. Stawiaja sobie za cel
opisanie ,,dobrego zycia”, sformutowania metodyki dziatania prowadzacego
do osiagania dobrostanu, pelni zdrowia (total human health) i samoaktuali-
zacji, dokonania glgbszej analizy sil i cnot charakteru jednostki, rodziny oraz
pobudzania rozkwitu spotecznos$ci. Model psychologii pozytywnej traktowany
jest przez tworcoOw tego nurtu psychologii nie jako konkurencyjny, lecz jako
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komplementarny wobec modelu medycznego (Joseph, Linley 2006). Dlatego
Seligman, Parks i1 Steen (2004) zaproponowali, by nie utrzymywac¢ dtuzej roz-
roznienia na ,,psychologi¢ pozytywna” i t¢ zwyczajna (,, psychology as usual”’)
czy tradycyjna (,,traditional psychology”). Opowiedzieli si¢ za koncepcja
»Zrownowazonej” czy ,,zbalansowanej psychologii” (,, balanced psychology ™),
ktora obejmowataby w pelni to, co sktada si¢ na specyfike ludzkiego doswiad-
czenia, integrujac wiedz¢ na temat ludzkiego cierpienia i patologii oraz do-
tychczasowe ustalenia dotyczace pozytywow zycia i do§wiadczenia ludzkiego.
Kwestia dyskusyjna jest, na ile ten postulat udaje si¢ psychologom pozytyw-
nym realizowa¢ (por. Held 2004, 2005).

4. Cele aplikacyjne psychologii pozytywnej
Optymalizowanie ludzkiego Zycia

Psychologia pozytywna znajduje dla siebie wiele zastosowan praktycz-
nych: w stosunku do dzieci (stymulowanie ich rozwoju, prewencja zaburzen
rozwojowych) jak i osob starszych (problematyka sensu zycia, podnoszenie
jakosci zycia); wobec osob zdrowych jak i niepelnosprawnych, uposle-
dzonych, chorych psychicznie lub somatycznie (Ahmed, Boisvert 2006;
Duckworth, Steen, Seligman 2005; Snyder, Lopez 2002), bez wzgledu na ich
stan zdrowia. Psychologowie pozytywni wierza, Ze moga przynies¢ nie tylko
ulge cierpiacym pacjentom, redukujac poziom i objawy ich zaburzen, ale row-
niez spowodowacé u nich potencjalizacje pozytywnych doznan, wzrost zaanga-
zowania i poczucia sensu zycia. Poniewaz ich misja jest pomoc jednostce w
osiagnigciu stanu jak najpelniejszego rozwoju i zadowolenia z zycia, totez
skupiaja si¢ na wskazywaniu jej, jak identyfikowa¢ i wykorzysta¢ posiadane
sity w osiaganiu dajacych satysfakcje i celow zyciowych. Ukazuja, jak mak-
symalizowa¢ wlasny potencjat. Proponuja poradnictwo i psychoterapig, ktorej
celem jest budowanie sit i kompetencji (Seligman, Csikszentmihalyi 2000).

Uszczegotawiajac, psychologia pozytywna obejmuje:

1. Pozytywna diagnozg, ktorej istota polega na rozszerzeniu perspektywy
diagnostycznej o uwzglednienie zasobow jednostki i jej srodowiska. Identyfi-
kowaniu sit, walorow, mocnych stron i pozytywnych dyspozycji jednostki
maja stuzy¢ nowe kwestionariuszowe metody pomiaru (por. Lopez, Snyder
2004; Ong, van Dulmen 2006). Ich poznanie stanowi punkt wyjscia dla
opracowania wskazowek do dalszego rozwoju czy wsparcia terapeutycznego
jednostki, jesli to konieczne.

2. Pozytywna prewencj¢ — rozumiang jako systematyczne wspieranie jed-
nostki w rozwoju jej kompetencji, stymulowanie wzrostu jej sit osobowoscio-
wych oraz uczenie, jak ich uzywaé, aby osiagnaé cele zyciowe i stan petnego
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,rozkwitu”. Dziatania prewencyjne kierowane sa réwniez do rodzin, grup
spotecznych i organizacji, tak by maksymalizowac¢ ich potencjal, zapobiegaé
dysfunkcjom zanim si¢ pojawia i wzmacnia¢ zawczasu te ich wlasciwosci,
ktore — jesli zajdzie taka potrzeba — pozwola im samym upora¢ si¢ z trudno-
$ciami.

3. Pozytywna interwencj¢ psychologiczna oraz pozytywna psychoterapig
(PPT — positive psychoterapy, strengths-based therapy, hope therapy), ktora
stanowi forme¢ pomocy w zaburzeniach emocjonalnych i zachowania, a takze
w chorobach psychicznych, polegajaca nie na naprawianiu tego, co stabe
i zaburzone (,, fix—what’s—wrong” approach), lecz na wzmacnianiu tego, co w
cztowieku silne (,, build— what’s—strong” approach) i co pozwala poradzi¢
sobie z doswiadczanymi trudno$ciami (por. Duckworth i in. 2005; Lopes, Kerr
2006). Szczegbdlnie duzo miejsca w swych pracach psychologowie pozytywni
poswigcaja aplikacji opracowanych przez siebie technik pomocowych, jako
dajacych bardzo dobre efekty. Zostana one pokrotce przedstawione ponizej.

Zastosowanie w poradnictwie indywidualnym

Coraz czegsciej opisywane sa w literaturze efekty wdrozenia technik
opartych na zatozeniach psychologii pozytywnej do praktyki poradnictwa
(Foster, Lloyd 2007; Harris, Thoresen, Lopez 2007; Seligman, Steen, Park,
Peterson 2005). Jako przyktad zostana omoéwione na wstepie — okreslane jako
»pozytywne” — techniki wspomagajace stosowane przez Foster i Lloyda
(2007). Zachgcali oni swych klientow, w celu podniesienia poziomu ich za-
dowolenia z zycia, do dbania o bardziej regularne do$wiadczanie emocji po-
zytywnych. Mialy temu stuzy¢: kontakty z rodzina, przyjaciotmi, oddawanie
si¢ ulubionym czynno$ciom, przypominanie sobie satysfakcjonujacych chwil
i sukcesow z przeszto$ci, rozwijanie umiejgtno$ci reagowania humorem w
roznych sytuacjach zyciowych. Klientow uczono takze identyfikowa¢ przykre
stany psychiczne (stan przeciazenia praca, stan braku koncentracji, frustracji)
1 towarzyszace im reakcje wegetatywne. Inna z proponowanych przez tych ba-
daczy technik polegala na nagrywaniu w trakcie sesji pozytywnych wypowie-
dzi klienta, aby mogl pozniej je odstuchiwa¢ w okresach gorszego samopo-
czucia. Jesli takie stany pojawialy si¢, zadaniem klienta byto szybkie przypo-
mnienie sobie pozytywnych twierdzen, aby zmieni¢ negatywny stan emocjo-
nalny, poszerzy¢ myslenie oraz podja¢ planowanie efektywnego dziatania w
tej sytuacji. Jak relacjonuja wspomniani badacze, tego typu interwencje spo-
wodowaty ,,wzrost energii i entuzjazmu” oraz sprzyjaty wgladowi klienta w
problemy emocjonalne, dzigki szerszemu i kreatywnemu mysleniu.

Fordyce (Harris, Thoresen, Lopez 2007) objal interwencja mlodziez z
college’u, proponujac im ,,bycie zajetym i aktywnym” oraz ,,spgdzanie czasu z
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ludzmi”. W badaniu kontrolnym stwierdzit on, ze poziom subiektywnie od-
czuwanego przez osoby badane szczeScia nie tylko wzrost, ale rowniez utrzy-
mywal si¢ na wyzszym poziomie od 9 do 18 miesigcy po interwencji, w po-
rownaniu z grupg kontrolng nie objgta zadnymi oddziatywaniami.

Emmons (Harris, Thoresen, Lopez 2007) prosit swoich badanych, aby co
tydzien przez dziesi¢é tygodni opisywali po pigé rzeczy, za ktore sa wdzigczni
losowi badz innym ludziom. Po uptywie tego czasu stwierdzil, ze w porowna-
niu z grupa kontrolna, osoby wyrazajace regularnie swa wdzigcznos¢ byly
bardziej optymistyczne, przezywaly wigcej pozytywnych stanow emocjonal-
nych, czuty si¢ lepiej oraz mialy blizsze relacje z ludzmi.

Podobne wyniki uzyskata Lyubomirsky (Wallis 2005). Dowiodta ona, ze
istotne znaczenie ma cze¢stotliwo$¢ wyrazania wdzigcznosci. W przeprowa-
dzonych przez siebie badaniach najwyzszy efekt uzyskata, gdy ¢wiczenie od-
bywato si¢ raz w tygodniu — czesciej wykonywane ¢wiczenie prowadzito we-
dtug niej do spadku jego skutecznosci, co jej zdaniem moze by¢ zwiazane z
efektem habituacji. Badania prowadzone przez Seligmana wykazaly, ze lu-
dzie, ktorzy cho¢ raz wyrazili wprost wdzigczno$¢ osobie, ktora znaczaco
wptyngla na ich zycie, sa w miesiac pozniej zdecydowanie bardziej szczgsliwi
oraz mniej depresyjni; efekt ten jednakze zanika po trzech miesiacach. Bar-
dziej dlugotrwaty efekt (bo widoczny przez pot roku) okazuje si¢ mie¢ wyko-
nywanie ¢wiczenia polegajacego na codziennej refleksji osoby nad tym, co
poszto jej dobrze i dlaczego tak si¢ stato (Wallis 2007).

Reprezentatywnym przyktadem metod proponowanych przez psycholo-
goéw pozytywnych osobom dobrze funkcjonujacym, ale chcacym mie¢ wigksze
poczucie szczgscia i satysfakcji zyciowej, jest technika ,,8 krokow ku bardziej
satysfakcjonujacemu zyciu” opracowana przez Sonj¢ Lyubomirsky z Uniwer-
sytetu Kalifornijskiego (Wallis 2005). Proponowane przez nia ¢wiczenia sa
nastgpujace:

1. Wyrazaj swoja wdzigczno$¢. Jednym ze sposobow realizacji tej propozy-
cji moze by¢ prowadzenie ,,dziennika wdzigcznosci”, w ktoérym np. raz w
tygodniu zapisuje si¢ kilka wydarzen, ktore mialy ostatnio miejsce, a za
ktore jest si¢ szczegdlnie wdzigcznym losowi.

2. Praktykuj akty dobroci przy kazdej nadarzajacej si¢ okazji (np. wpusc¢
przed siebie do kolejki w sklepie zmgczona i spieszaca si¢ matke z dziec-
kiem, pomo6z dziecku przyjaciotki w odrobieniu zadania domowego), a
niektdre systematycznie (np. co niedziela przygotuj obiad dla starszej sa-
motnej osoby z sasiedztwa lub sko$ jej trawnik). Te dobre uczynki spo-
woduja cata lawing pozytywnych efektow.

3. Pielegnuj zyciowe przyjemnosci. Naucz si¢ rozkoszowac chwila i zacho-
wywaé w pamigci ,,stop-klatki” tych wyjatkowych momentdéw, tak by
moc w dowolnej chwili przywota¢ ich wspomnienie.
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4. Podzickuj mentorowi. Wyraz swa wdzigczno$¢ osobie, ktora pomogta Ci,
kiedy byte$ na zyciowym zakrecie i ktora w pozytywny sposdb wplyneta
na twoje zycie. Zrob to w osobistej rozmowie, a jesli osobiste spotkanie
nie jest mozliwe, napisz do tej osoby list.

5. Naucz si¢ przebaczaé. Porzu¢ gniew i zal piszac list do osoby, ktora
kiedy$ cig zranila czy skrzywdzita. Przebaczenie pozwoli Ci ,,ruszy¢ z
miejsca’”.

6. Inwestuj czas i energi¢ w przyjaznie i zycie rodzinne. To, gdzie miesz-
kasz, ile zarabiasz, twoj tytul zawodowy czy nawet stan zdrowia maja
bardzo maty wplyw na poziom satysfakcji z zycia. To, co ksztaltuje go w
najwyzszym stopniu, to silne i pozytywne relacje z innymi.

7. Zatroszcz si¢ o swoje cialo — wysypiaj sig, ¢wicz, gimnastykuj i uSmie-
chaj — to szybko moze poprawi¢ twoj nastrdj — a praktykowane regu-
larnie, uczyni twoje zycie bardziej satysfakcjonujacym.

8. Rozwijaj strategic radzenia sobie ze stresem, gdyz nie mozesz uniknaé
wszelkich trudnos$ci. Dowodzi sig, ze wiara religijna pomaga w zmaganiu
si¢ z trudnymi sytuacjami, ale rowniez i ,,$§wieckie” przekonania (np. ,,Co
mnie nie zabije, to mnie wzmocni”) — jesli tylko prawdziwie w nie wie-
rzysz — moga pomoc.

Jak przedstawiaja psychologowie pozytywni — ¢wiczenia te skutecznie
ina dlugo moga podnies¢ odczuwany poziom satysfakcji z Zycia oraz
szczg$cia rozumianego szeroko, jako efekt ,,zycia przyjemnego”, ,,zycia zaan-
gazowanego” oraz ,,zycia sensownego” (Seligman 2005; Seligman, Rashid,
Parks 2006).

Zastosowanie w biznesie (psychologii pracy, zarzadzania
oraz coachingu)

Psychologia pozytywna znalazta swoje miejsce rowniez w dziedzinie
zarzadzania zasobami ludzkimi (Foster, Lloyd 2007; Harris, Thoresen, Lopez
2007). W badaniach stwierdzono na przyktad, ze jesli lider zespotu przezywa
pozytywne emocje, a rownoczesnie jest zdolny do oddzwigku emocjonalnego
i wejscia w bliski kontakt z podleglymi mu osobami, woéwczas satysfakcja
pracownikoOw wzrasta oraz poprawiaja si¢ wskazniki ekonomiczne firmy. Stad
praktyka psychologiczna w dziedzinie biznesu obejmuje zar6wno prace z po-
szczegblnymi osobami, jak i z calymi grupami, a jej celem jest rozwdj kompe-
tencji i optymalizacja funkcjonowania zarowno pracowniczych zespoldw, jak
i ich liderow.

Zastosowanie psychologii pozytywnej w praktyce psychologicznej polega
rowniez na zbadaniu form aktywnosci klienta oraz probie takiego ich zopty-
malizowania, by mozliwie czgsto przezywal on stan ,,uskrzydlenia”, czy ina-
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czej mowiac ,przeptywu” (flow). To wprowadzone przez Csikszent-
mihalyi’ego (1996) pojecie odznacza specyficzny stan jednostki pochtonigte;j
fascynujacym ja dziataniem, ktory bezposrednio zwiazany jest z odczuwaniem
satysfakcji zyciowej i szcze$cia. Jest to stan zwiazany z dazeniem do atrak-
cyjnych dla jednostki celow, wysokim poziomem koncentracji uwagi, znaczna
sprawnoscia dziatania i poczuciem, ze podejmowane aktywnosci nie wyma-
gaja wysitku. Podczas tego stanu dochodzi do ,,paradoksu kontroli”. Przezy-
wajaca stan ,,przeptywu” osoba ma poczucie utraty kontroli, gdyz wykony-
wana czynno$¢ niejako ,,dzieje si¢ sama”, a jej ptynno$¢ ,,unosi wykonawce”,
czas przestaje by¢ istotny, gdyz wykonywane dziatanie catkowicie pochtania
dziatajacego. Rownoczesnie jednak wysoka sprawnos¢ funkcjonowania wska-
zuje, iz utrzymuje on petna kontrole nad wlasnymi dziataniami, ruchem, my-
$leniem oraz nad otoczeniem. Stan flow to stan utraty samo$wiadomosci, pod-
czas ktorego ,,uskrzydlony” nie zwraca uwagi na to, co mysla inni i jak oce-
niaja jego funkcjonowanie, bo ,,caly jest dzialaniem”. Stany przeplywu moga
zdarzy¢ si¢ w roznych sytuacjach, np. gdy kto$ zajmuje si¢ sportem (kaja-
karstwo, wspinaczka), ogrodnictwem, graniem na instrumencie, malowaniem,
czy innymi rodzajami sztuki, moze zdarzy¢ si¢ tez utalentowanemu chirur-
gowi podczas operacji. Uskrzydlenie jest stanem wolnym od mysli i uczué. Ta
»pustka” jest rezultatem odwotania si¢ do zasobow osobistych zaangazo-
wanych w petni w dana aktywnos$¢. Wracajac wigc do zasadniczej kwestii —
psychologowie pozytywni wyrazaja zainteresowanie aktywnos$cia badanej
osoby (zarowno zawodowa jak i pozazawodowa, tj. formom spedzania czasu
wolnego, zajeciom domowym), badaja stopien zaangazowania i powiazanie z
celami zyciowymi jednostki. Refleksja nad tym ma stuzy¢ optymalizacji funk-
cjonowania jednostki i wzrost zadowolenia z zycia.

Badanie stanow przeptywu moze stuzy¢ rowniez podniesienia standardow
funkcjonowania organizacji, tak, aby pracownicy przezywali czg¢sciej poczucie
,uskrzydlenia”. Koncern Ericsson, jak pisze Velez (2007), ktorego wiceprezes
Stefan Falk przeczytat ,,Przeptyw” w 2002 roku, wprowadzil specjalny system
zwigkszania wydajnos$ci i zaangazowania w pracg. Zgodnie ze wskazaniami
Csikszentmihalyi’a potozono nacisk na warunki sprzyjajace koncentracji, by
zadania pracownikoéw byly $ci$le dopasowane do predyspozycji (stosowano
testy) i by ich kontakt z menedzerami byl trwaty i bliski. Pracownik co dwa
miesigce spotyka si¢ ze swoim menedzerem na pottoragodzinng, indywidualng
sesj¢, podczas ktorej ustala si¢ osobista list¢ zadan dla pracownika, omawia
jego mocne i stabe punkty. W tak zarzadzanej firmie pracownicy bardziej an-
gazuja si¢ w zespolowe przedsigwzigcia. Misja i cel dziatalnosci jest jasno
okreslony, podobnie jak mozliwe efekty ekonomiczne. Pracownicy pracuja w
przyjaznych warunkach, wykonujac pracg¢ w taki sposob, w jaki lubia to robi¢.
Wyzwania dostosowywane sa do indywidualnych predyspozycji pracowni-
kéw. Informacja zwrotna jest przekazywana w jasny sposob zawsze wtedy,
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gdy jest to mozliwe. Ta metoda motywowania okazata si¢ rewelacyjnie sku-
teczna. Liderzy tak zarzadzanych korporacji uwazaja, ze o ,,dobrym biznesie”
mozna moéwi¢ wowczas, gdy pracownicy spelniaja si¢ w pracy, a produkt
wytwarzany przez firmg stuzy ludzkiemu rozwojowi. Csikszentmihalyi uwaza,
ze stan ,,przeptywu” wyzwala w cztowieku najglebsze poktady kreatywnosci,
a wspolczesne korporacje niczego tak bardzo nie domagaja si¢ od swoich pra-
cownikow jak wlasnie bycia kreatywnym. Bez watpienia lepiej jest, kiedy
czlowiek angazuje si¢ w to, co robi. Czy jednak wykorzystanie kluczowego
pojecia psychologii pozytywnej na rzecz wzrostu wydajnosci i wzrostu sprze-
dazy nie ktoci si¢ z tym, co nauka o szczesciu chce przekazaé¢ ludziom?

Zastosowanie w praktyce klinicznej

Psychologia pozytywna — z punktu widzenia jej zwolennikoOw — jest nie-
zbedna, by przywroci¢ rownowage w praktyce klinicznej, w ktorym dominuje
podejscie skoncentrowane na deficytach, a nie na rozwijaniu sit jednostki
i pozytywnych cech charakteru. Patrzac w perspektywie historycznej psycho-
logia skupiata si¢ gtownie na identyfikowaniu i redukcji objawdw zaburzen,
zapobieganiu ich nawrotom, minimalizowaniu liczby ponownych hospitali-
zacji i eliminowaniu negatywnych zachowan. Efektem tego podejscia jest,
wedlug Seligmana, okreslona forma psychoterapii (niezaleznie od szkoty, w
jakiej jest uprawiana). Wedlug niego (Seligman, Rashid, Parks 2006), przez
ponad sto lat psychoterapia polegata na tym, ze klienci mowili w jej trakcie o
swoich trudnosciach i problemach.

Wedtug psychologdéw pozytywnych, podejscie skoncentrowane na defi-
cytach moze sta¢ si¢ przyczyna zakltocenia relacji terapeuty z klientem oraz
braku wspotbrzmienia. Dialog eksplorujacy wytacznie problemy klienta, jego
deficyty, traumy, objawy czy przyczyny zaburzen, moze stabilizowaé go w
usankcjonowanej spotecznie roli pacjenta, moze intensyfikowaé negatywna
samooceng klienta czy odnawia¢ dlugotrwale nierozwiazane konflikty doty-
czace relacji z autorytetem. Ciagle mowienie o problemach podczas sesji
moze sprawi¢, ze ulegna one utrwaleniu — przynajmniej w swiadomosci (po-
dobnie jak powtarzajaca si¢ stymulacja mig$ni podczas ¢wiczen fizycznych
sprawia, ze sq silniejsze). Widzac te problemy psychologowie pozytywni pro-
ponuja wlasna forme ,,pozytywnej psychoterapii”, nie oparta na deficytowym
modelu funkcjonowania cztowieka. Wprowadzajac rekomendowane przez
siebie techniki oddzialywania terapeutycznego, przeprowadzaja badania ich
skutecznos$ci. Ponizej zostana skrétowo opisane te, ktore odnosza si¢ do osob
z zaburzeniami depresyjnymi, schizofrenia i zaburzeniami zachowania oraz z
zaburzeniami somatycznymi.
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Psychoterapia pozytywna w depresji

Aby odpowiednio odczyta¢ sens interwencji terapeutycznych propono-
wanych w nurcie PPT (positive psychotherapy movement) nalezy nawigza¢ do
specyficznego rozumienia przez psychologow pozytywnych depresji
(Seligman, Rashid, Parks 2006). Symptomy charakterystyczne dla tego zabu-
rzenia (obnizenie nastroju, napedu, brak poczucia sensu zycia, anhedonia)
odczytywane sg nie jako skutki choroby, ale jako jej przyczyny. Stad pomoc
pacjentowi ma polegac nie tylko na zmniejszeniu nasilenia jej symptomow,
ale przede wszystkim powinna by¢ skupiona na budowaniu sit charakterolo-
gicznych tej osoby, wzmacnianiu jej poczucia sensu zycia i umozliwianie do-
$wiadczania pozytywnych emocji. Ponizej przedstawione zostana specyficzne
techniki, ktére pozwalaja realizowaé te zatozenia oraz wyniki badan nad ich
efektywnoscig.

Mc Adams (Duckworth, Steen, Seligman 2005), proponuje swoim pacjen-
tom, aby ,,rozwazali swoje zycie tak, jak ksiazke” — opisywali sceny, zwroty
akcji, wazne motywy, przygladali si¢ charakterowi scen z okresu dziecinstwa,
mtodosci i dorostosci, a takze probowali ,,pisa¢ nastgpne jej rozdziaty”.
Szczere i otwarte pisanie o wlasnym zyciu moze, w opinii Mc Adamsa, spet-
nia¢ dwie funkcje — diagnostyczna oraz terapeutyczng. Narracja, ktora dotyczy
historii zycia, pozwala pacjentowi zobaczy¢ je z innej perspektywy.

Burton i King proponuja swoim klientom prowadzenie zapiskOw na temat
swoich pozytywnych doswiadczen. Aby ¢wiczenie byto efektywne zalecaja,
by robi¢ to przez 20 minut dziennie przez trzy kolejne dni. Z przeprowadzo-
nych przez nich badan wynika, Zze osoby wykonujace to ¢wiczenie miaty
mniejsze wahania nastroju, a takze rzadziej odwiedzaly lekarzy na przestrzeni
kolejnych trzech miesigcy, w poroéwnaniu z grupa kontrolna, ktérej przez po-
dobny okres czasu polecili pisa¢ o rzeczach oboj¢tnych.

W badaniach Seligmana (Seligman, Rashid, Parks 2006) osoby depre-
syjne, uczestniczace w 6-tygodniowej grupowej psychoterapii pozytywnej,
uzyskaty po roku spadek objawoéw depresyjnych (mierzonych Skalq Depresji
Becka) oraz wzrost satysfakcji zyciowej (mierzony Skalq satysfacji z Zycia
Dienera i in.) w znaczaco wigkszym stopniu, niz osoby z grupy kontrolnej.
Grupe eksperymentalna tworzyli studenci o tagodnym lub umiarkowanym
stopniu nasilenia depresji. Jedynym kryterium doboru do grupy byt wynik w
skali Becka (w granicach od 10 do 24 pkt.). Studentow z nizszymi wynikami
uznano za osoby bez objawow depresji i skierowano do grupy kontrolne;j.
Zarowno sktad grupy badanej, jak i kryterium doboru do niej, moze budzi¢
watpliwos$ci, zwlaszcza, ze osoby z grupy kontrolnej nie byly objete jakimi-
kolwiek oddziatywaniami, mogly wigc zadziata¢ w ich przypadku tzw.
»czynniki niespecyficzne w psychoterapii”, zwiazane z uwaga, troska i zainte-
resowaniem terapeuty, wsparciem grupy, a nie ze specyfika psychoterapii
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pozytywnej. Takze fakt zastosowania jako kryterialnej skali Becka, bardzo
prostej, nie zawierajacej skali kontrolnej i umozliwiajacej przez to badanemu
dowolna autoprezentacjg, moze budzi¢ zastrzezenia co do rzetelnosci uzyska-
nych wynikow.

Przeprowadzono réwniez kontrole efektow pozytywnej psychoterapii
(PPT) prowadzonej indywidualnie. Objgto nia pacjentow Poradni Psycholo-
gicznej przy Uniwersytecie Pensylwanskim, bedacych w wieku 18-55 lat,
ktorzy spetniali kryteria DSM-IV dla rozpoznania jednobiegunowych zabu-
rzen depresyjnych. Podzielono ich na dwie grupy (do ktérych dobor byt lo-
sowy), z psychoterapia pozytywna oraz z psychoterapia indywidualna zwykle
stosowana w leczeniu zaburzen depresyjnych (ujmowana jako podejscie
eklektyczne), jak i leczeniem farmakologicznym. Nie okreslono, jakie leki
otrzymywaly osoby z grupy obje¢tej farmakoterapia. Klienci objgci psychote-
rapia pozytywna wzi¢li udzial w 14 sesjach w czasie okoto 12 tygodni. Stan-
dardowa psychoterapia trwata przez podobny okres czasu.

Interwencje pozytywne objety:

— rozpoznawanie wilasnych zalet i cnot przy pomocy metod kwestio-
nariuszowych;

— (¢wiczenie polegajace na zapisywaniu trzech dobrych rzeczy, ktore sie
przydarzyty klientowi wraz z rozpoznawaniem ich przyczynowosci;

— pisanie wtasnego nekrologu (sic!/) po dlugim i satysfakcjonujacym zyciu
(¢wiczenie, ktore wydaje si¢ ryzykowne w grupie osob gleboko depre-
syjnych);

— C¢wiczenie polegajace na napisaniu listu wyrazajacego wdzigczno$¢ w sto-
sunku do osoby znaczacej w zyciu klienta i przeczytanie jej do lub
dostarczenie;

— uczenie si¢ entuzjastycznych i konstruktywnych sposobow reagowania
oraz delektowania si¢ zmystowymi przyjemnosciami.

Zblizone procedury stosowano w pozytywnej psychoterapii indywidu-
alnej, skupiajac si¢ na maksymalizowaniu doznawania przyjemnosci, satys-
fakcji, zaangazowania, przywolywaniu dobrych wspomnien, rozwijaniu
umiejetnosci wybaczania, wyrazania wdzigcznosci, ksztattowaniu optymizmu
i nadziei. Klienci otrzymywali zwiazane z omawianymi zagadnieniami zada-
nia domowe. Zastosowano zatem formg dyrektywnej psychoterapii poznaw-
czo-behawioralnej. W grupie 0sob objetych pozytywna psychoterapia uzy-
skano najbardziej widoczny spadek symptomoéw depresji, poprawe ogolnego
funkcjonowania oraz wzrost poczucia dobrostanu w poroéwnaniu z pozosta-
lymi dwiema grupami. Nie wzigto jednak pod uwage istotnego czynnika,
jakim w psychoterapii jest wplyw osobowosci terapeuty (grupy byly prowa-
dzone przez rozne osoby).

Na grunt polski przeniesiono idee psychologii pozytywnej w formie tzw.
treningu doznan pozytywnych (Dudek 2003). Jest on oparty na zatozeniu
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utrudnionego odbioru przyjemnych wrazen w depresji oraz pozytywnego
wplywu ich doznawania na samopoczucie 0so6b depresyjnych. Trening obej-
muje cykl 5-10 spotkan grupowych, ktérych celem jest nauczenie koncentracji
na doznawanych przyjemno$ciach zmystowych (smakowych, wechowych,
stuchowych, dotykowych) i cieszenia si¢ nimi. Osobom proponuje si¢ dosto-
sowanie siedmiu regul doznawania przyjemnos$ci. Sq nimi: wewngtrzne przy-
zwolenie na ich przezywanie; pozostawienie sobie odpowiedniej ilosci czasu;
koncentracja na przyjemnych aspektach zycia, zamiast na przykrych; rozpo-
znanie indywidualnych upodoban; konieczno$¢ eksperymentowania, by od-
kry¢, co sprawia najwigkszg przyjemnos¢; zwracanie uwagi na mate, ale przy-
jemne drobiazgi; wprowadzenie dbato$ci o przyjemne aspekty zycia w
codzienny program dnia.

Cickawa forme¢ interwencji wobec chorych depresyjnych zastosowat
Grant (Duckworth, Steen, Seligman 2005). Miata ona formg biblioterapii, w
trakcie ktorej pacjenci czytali teksty dotyczace sposobOw wzmacniania satys-
fakcji w roznych dziedzinach zycia (zdrowie, samoocena, cele, wartosci,
praca, zabawa, nauka, tworczo$¢, mito§¢, pomaganie, dzieci, relacje, dom,
sasiedzi). W trakcie trwajacych 15 tygodni spotkan, grupa dyskutowata na ich
temat. Po tym okresie u zadnego z uczestnikdw nie stwierdzono (w badaniu
testami psychologicznymi) objawoéw depresji (podczas gdy wczes$niej wyniki
Skali Depresji Becka wynosity co najmniej 20 punktoéw, a w skali Hamiltona
co najmniej 14 punktow). Co wigcej, wszyscy (poza jedna osoba) powrdcili do
zarobkowania zawodowego.

Psychoterapia pozytywna w chorobach somatycznych

Stwierdzono, ze pozytywne emocje stanowia nie tylko czynnik buforu-
jacy stres, ale wspotistnieja z 1zejszym przebiegiem takich chorob jak nad-
ci$nienie tg¢tnicze, cukrzyca, infekcje uktadu oddechowego (Richman,
Kubzansky, Maselko, Kawachi, Choo, Bauer 2005). Pozytywne emocje dzia-
aja na stan zdrowia za posrednictwem trzech mechanizmow — przez wptyw na
uktad immunologiczny, przez koncentracje na waznych dla zdrowia infor-
macjach oraz — posredniczac miedzy mysleniem a dzialaniem — wptywaja na
wzrost osobistych zasobow, a w konsekwencji na mozliwosci adaptacyjne
jednostki. Maja unikalne, protekcyjne dzialanie, wywotujac kaskade pozytyw-
nych skutkow o charakterze biologicznym i behawioralnym. Ich wptyw zalezy
od konstelacji i wzajemnych proporcji emocji pozytywnych do negatywnych.

Psychoterapia pozytywna w schizofrenii

oraz w przypadkach zaburzen zachowania

Ahmed 1 Boisvert (2006) przedstawili, praktykowane przez siebie z do-
brym skutkiem, propozycje interwencji terapeutycznych wobec pacjentow
cierpiacych na schizofreni¢. Twierdza oni, Ze literatura psychologiczna do-
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starcza wielu przyktadéw na to, iz osoby, ktéore wyrosty w trudnych warun-
kach, w nieszczgs$ciu 1 biedzie, osiagnely sukcesy i stawe w wieku dorostym.
Odnosza oni tg obserwacje¢ do zasady dziatania szczepionki — podanie pato-
genu w matej dawce skutecznie uodparnia organizm. Wywodza z tego wnio-
sek, 1z dobra odporno$¢ psychiczna i tolerancje na stres mozna osiagnaé dzigki
mierzeniu si¢ z trudnos$ciami zyciowymi.

Proponuja oni nastgpujace formy pomocy terapeutycznej osobom chorym
na schizofrenie:

1. Oddzialywania grupowe oparte na modelu MICST (Multimodal Inte-
grative Cognitive Stimulating Therapy), czyli multimodalnego zintegrowa-
nego modelu stymulacji poznawczej. Obejmuja one obejmuje trzy fazy — rela-
ksacje, dyskusj¢ oraz ¢wiczenia typu ,,papier — otowek”, stymulujace logiczne
mys$lenie, skojarzenia oraz oparta na realnosci forme¢ dyskusji. W doborze
typu ¢wiczen bierze pod uwage specyfike zaburzen proceséw kognitywnych w
schizofrenii. Uzycie materialu wizualnego utatwia osobom chorym podjgcie
dyskusji, uwzgledniajacej zasady realnosci.

2. Stymulacja poznawcza. W przypadku chorych na schizofreni¢ polega
ona na pobudzaniu procesow pamigciowych, kojarzenia, logicznej ekspresji
mys$li oraz prowadzenia konwersacji opartej na realnosci. Na bazie sponta-
nicznych wypowiedzi klientow (podczas sesji terapeutycznych) oceniana jest
ich podstawowa wiedza oraz wiedza w specyficznych dziedzinach, ktorymi
klient byt zainteresowany. Nastepnie klienci sg angazowani w ¢wiczenia typu
»papier — otowek”, pobudzajace skojarzenia logiczne oraz stymulujace mysle-
nie przyczynowo-skutkowe, a takze zachgcani do wejscia w dialog. Terapeuta
ocenia,, na ile pacjent jest w stanie podczas sesji wej$¢ z nim w bezposredni,
oparty na racjonalnym mysleniu kontakt. Podtrzymywanie opartej na realnosci
konwersacji takze poza sesjami (przez zespotl leczacy), sprzyja usunigciu
innych form atypowej komunikacji klienta ze $wiatem.

3. Komputerowo ulatwiany dialog. Proponuje si¢ go chorym na schizo-
frenig¢ oraz z adolescentom przejawiajacym zaburzenia zachowania. Dzigki
eksponowaniu na ekranie komputera stow, jakimi zwraca si¢ do osoby tera-
peuta, moze ona zwroci¢ wigksza uwage na wlasny sposoéb komunikowania
si¢, dokonuje samokontroli i korekty, redukuje rozbiezno$¢ z nierealistycz-
nym, chorobowym sposobem myslenia i porozumiewania si¢. Ztozone modal-
nosci (wizualna prezentacja mowionych stow) sprzyjaja maksymalizacji po-
tencjalu komunikacyjnego klienta. Wobec adolescentow z zaburzeniami
zachowania, deficytem uwagi i nadpobudliwos$cia, ktorzy nie potrafig skupi¢
si¢ podczas tradycyjnej sesji terapeutycznej, wspomaganie komputerowe
nastepuje poprzez prezentowanie przez terapeute na ekranie komputera usta-
lonych celéw zwiazanych z leczeniem klienta. Dalej prowadzona jest eksplo-
racja problemoéw, ktora zmierza do zidentyfikowania poszczegdlnych krokow
shluzacych osiaganiu zalozonych celow. W takim podejsciu klienci sa zdolni do
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zaangazowania si¢ z wigksza gotowoscia w refleksje nad celami terapeu-
tycznymi oraz w wigkszym stopniu sktonni akceptowaé sugestie tera-
peutyczne.

5. Podsumowanie i komentarz

Inicjatywa Seligmana akcentuje t¢ stron¢ ludzkiego funkcjonowania,
ktora rzeczywiscie przez lata pozostawata w cieniu, co wydaje si¢ potrzebne,
optymistyczne i otwierajace przed cztowiekiem nowa perspektywe. Jednak nie
jest to koncepcja zupetnie oryginalna, bo badania nad sensem ludzkiego zycia
1 poczuciem szczgscia od wiekOw pozostawaty przedmiotem zainteresowania
filozofow. Spogladajac wstecz na histori¢ mysli psychologicznej nalezy
stwierdzi¢, ze psychologowie, szczegolnie ci identyfikujacy si¢ z nurtem
humanistycznym, juz wczesniej (przed nastaniem pokolenia psychologow
pozytywnych) prowadzili badania nad zdolno$ciami cztowieka, kompeten-
cjami, tworczos$cia, kreatywnos$cia, odpornoscia i jakoscia zycia. Byly to jed-
nak badania rozproszone i prowadzone niesystematycznie. Warto byto znalez¢
dla tych badan i przemyslen wspolna rame, co udato si¢ Seligmanowi i jego
wspotpracownikom dokonaé. Jednak to, czym szczegdlnie szczyci sig psy-
chologia pozytywna, mianowicie naukowym warsztatem badawczym i rzetel-
nie sprawdzonymi metodami oddzialywan terapeutycznych (pod katem ich
skutecznosci), okazuje si¢ w praktyce cz¢sto bardzo uproszczone i nie pozba-
wione bledow metodologicznych.

Ambicje psychologii pozytywnej zmierzaja do uczynienia szcz¢sliwszymi
wszystkich ludzi — i tych zdrowych, tak by zwigckszy¢ jeszcze ich poczucie
dobrostanu, i tych z zaburzeniami emocjonalnymi i chorobami psychicznymi,
w leczeniu ktorych podejscie skoncentrowane na rozwijaniu silnych stron ma
za zadanie uzupelnia¢ podejscie skupione na redukcji zaburzen. Pytanie, co
jest bardziej skuteczne — psychoterapia skoncentrowana na zmniejszeniu na-
silenia objawdw zaburzen czy psychoterapia pozytywna, polegajaca na dostar-
czanie pozytywnych przezy¢, budowanie sit i kompetencji. Pytanie — czy
mozna ostro rozgranicza¢ tego typu interwencje? Psychologowie pozytywni
mimo, iz akcentuja podejscie komplementarne, rozstrzygaja jednak na korzysc
tych ostatnich. Wydaje si¢ to niepotrzebnym dewaluowaniem bezspornych
zdobyczy dotychczasowej psychologii i psychoterapii, co znacznie obniza
warto$¢ prezentowanej koncepcji. Seligman i wspolpracownicy z gorliwos$cia
neofitéw fascynuja si¢ zdobyczami psychologii pozytywnej, jednak dla dal-
szego rozwoju tej dziedziny nalezaloby dotozy¢ wysitkow, aby zachowacd jej
bezsporny wktad, integrujac jej osiagnigcia z cennym wktadem innych nurtow
psychologii, tak w sferze naukowo-badawczej, jak i w dziedzinie zastosowan
praktycznych.
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Srodowisko psychologiczne w duzej czesci pozostaje pod urokiem kon-
cepcji psychologii pozytywnej. Zdarzaja si¢ jednak, coraz bardziej wyraziste,
glosy krytyki. Wazne wydaje sig, by wsrdd silnych gloséw poparcia i za-
chwytu dla propagowanych przez psychologéw pozytywnych idei i metod
diagnostyczno-terapeutycznych, nie traci¢ zmystu bacznej obserwacji i scep-
tycznego spojrzenia na to, jaki jest jej rzeczywisty wktad w rozwdj psycho-
logii. Krytyczna oceng psychologii pozytywnej autorki niniejszej pracy zapre-
zentuja w innym opracowaniu.
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POSITIVE PSYCHOLOGY - RESEARCH GOALS
AND PRAGMATIC IMPLICATIONS

(Summary)

The main aim of the Positive Psychology Movement is to investigate and
describe the positive aspects of human functioning in order to correct the
potential imbalance which might be caused by psychologists’ tendency to
focus on weaknesses and problems. The purpose of this new branch of
psychology is to create a science, which will show and explain how good and
joyful life is. Positive psychologists give people many cues how to lead
pleasant, meaningful and fulfilling life, how to cultivate their best features and
to enhance their experiences of love, work, and play. Interventions which are
suggested by positive psychologists raise the level of well-being and help to
actualize people’s potential. Those interventions might be applied to psycho-
therapy of people with somatic and mental disorders as well as to help
workers to increase the level of work satisfaction and to guarantee their higher
productivity in the workplaces.

Korekta jezykowa — Katarzyna Ostrowska



