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Przedmiot badan socjologii medycyny

« ZBIOROWOSCI SPOLECZNE - kregi, grupy, klasy, warstwy, kategorie
zawodowe, zbiorowosci etniczne i terytorialne, oparte na podobienstwie
zachowan (np. grupy pacjentow — realne i wirtualne, grupy zawodowe,
antyszczepionkowcy itd.)

e INSTYTUCJE SPOLECZNE - rozumiane jako historycznie uksztattowane
uktady, skupiajgce ludzi w rozmaite organizacje i stowarzyszenia (Szpitale,
przychodnie, hospicja, rodzina jako system socjalizujgcy, szkota jako instytucja
promujgca zdrowie itp.).

e PROCESY | ZJAWISKA masowe — takie jak m.in. Ruchliwos¢ spoteczna
pozioma i pionowa, aktywnosc¢ spoteczna, wspoétpraca i konflikt (konflikty

pomiedzy lekarzami a innymi profesjami medycznymi, samoleczenie, medialny
wizerunek zdrowia i choroby, niepetnosprawnosc itp.)




Socjologia medycyny a zdrowie publiczne - r6znice

Socjologia medycyny

Metodologia badan spotecznych

Rozumienie przyczyn zjawisk, zmian
spotecznych, uwarunkowan zdrowia

Jak spoteczne normy ksztattujg zdrowie
obywateli?

Interpretuje zjawiska spoteczne, ale ich
nie zmienia i nie kreuje
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Krytyka medycyny i systemu ustug
zdrowotnych

Zdrowie publiczne
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Metodologia ,medyczna”

Nacisk na promocje zdrowia

Jak poprawiac zdrowie obywateli?
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Opracowanie profesjonalnych
rozwigzan
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Ulepszanie systemu funkcjonowania
opieki medycznej
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Socjologia medycyny a zdrowie publiczne - podobienstwa i
obszary wspodlne

e Obie dyscypliny sg ,mtode”

e Rozwijaty sie w ramach globalizacji i ,mcdonaldyzacji
kultury” i ogdélnoswiatowych zmian,

e Korzystanie z wielu zrodet i nauk (multidyscyplinarnosé)

e Woczesniej niz przedstawiciele swiata medycznego widza
nadchodzgce problemy i kryzysy

e Wspieranie Swiata medycznego, proponowanie rozwigzan
problemow

e Podrzedna pozycja wobec medycyny




Odmiany socjologii medycyny -
obszarowo

e Socjologia medycyny

e Socjologia zawodow medycznych
e Socjologia zdrowia

e Socjologia choroby

e Socjologia niepetnosprawnosci

e Socjologia chorob przewlektych

e Socjologia starzenia sie

e Socjologia stylu zycia

* Socjologia zachowan zdrowotnych




Metody badawcze w socjologii

(skrot)




Klasyfikacja metod

e studium indywidualnych przypadkow (case study — konkretny
pacjent, rodzina lub instytucja)

e Socjometria (badania struktur wtadzy i komunikacji)
e badania monograficzne instytuc;ji

e metody obserwacyjne i eksperymentalne

e metoda badania dokumentéw (analiza tresci)

* metody statystyczne (ilosciowe, techniki sondazowe)

* metody jakoSciowe (FGI, metoda dokumentdw osobistych, m.
biograficzna)




Techniki badawcze - iloSciowe

® eksperyment (laboratoryjny, w terenie)
e obserwacja nieuczestniczgca

e wywiad kwestionariuszowy

e testy psychologiczne

e techniki sondazowe i ankietowe (sondy, sondaze, ankiety
audytoryjne, rozdawane,

e wywiad telefoniczny CATI

e Wywiady typu CAPI, CAWI

e Badania dzienniczkowe

e Badania panelowe i trackingowe




Techniki badawcze - jakoSciowe

obserwacja uczestniczgca

wywiad socjologiczny (pogtebiony, narracyjny)
zogniskowane wywiady grupowe

analiza tresci (czasopism, dokumentéw, obrazéw)




Case study

e Popularna w medycynie, zdarza sie w badaniach instytucji (medycznych,
ekonomicznych, spotecznych)
e Badamy:

- Sktad i strukture (ilos¢ cztonkdw, poziomow, departamentoéw itd.), komunikacja
wewnetrzna

- Dziatalnosé, funkcje (jawne i ukryte, poziom realizacji celéw), bariery
funkcjonowania, potrzeby

- Otoczenie spoteczne i komunikacja zewnetrzna




Metoda badania
dokumentow

metoda badan wytwordéw ludzkich, materialnych i symbolicznych, jako zrodet
informacji o cechach spotecznych tworzgcych je ludzi.

Technikami badawczymi metody badania dokumentéw sa:
- badanie dokumentéw (formalne i osobiste, pamietniki)
- analiza tresci (artykutéw)




Obserwacja

e polega na planowym i systematycznym ogladzie ludzi i zjawisk, opisywaniu
zaobserwowanych stanéw i zmian.

* Moze by¢ wykonywana bezposrednio lub za pomocg odpowiednich
przyrzagdow. (kamera, dyktafon, dron)

e |Istnieje wiele technik obserwacji réznigcych sie przede wszystkim stopniem
ingerencji obserwatora w obserwowane sytuacje, sposobami rejestracji i
analizy oraz czasem trwania.

Technikami badawczymi obserwacji s3:

- jawna i niejawna;

- obserwacja uczestniczaca i nieuczestniczaca;
- obserwacja kontrolowana i niekontrolowana;
-obserwacja specjalna: shadowing (mystery shopping)




Eksperyment

e doswiadczenie, badanie, zbior dziatan , gdzie uzywa sie bodzcow
wzbudzajgcych w obiektach materialnych okreslone reakcje.

e Eksperyment wykonuje sie w celu potwierdzenia lub sfalsyfikowania
okreslonej teorii/hipotezy.

* Najlepsze eksperymenty odbywajg sie warunkach kontrolowanych
(laboratoriach), gdzie badacz moze zarzagdza¢ zmienng niezalezna.

e (Czasami przeprowadza sie tez tzw. eksperymenty plenerowe, aby
zbadac jakie$ zjawisko w miejscu jego wystepowania. Eksperymenty
naturalne czesto sprowadzajg sie do prostej obserwacji, a czasami mogg
by¢ celowo aranzowanymi sytuacjami.




Socjometria

e metoda badawcza polegajgca na badaniu struktur wtadzy
i komunikacji pomiedzy jednostkami w populacji.
Przewaznie badane sg relacje komunikacji jednostek w
grupie lub relacje wtadzy i wspdtpracy.

SOCJOGRAM - WYBORY W

e Technikami badawczymi socjometrii s3: MALEJ GRUPIE

samoocena socjometryczna;
»Zgadnij, kto?”;
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Metoda ankietowa

pojecie wieloznaczne, w socjologii uzywane dla okreslenia techniki

badawczej, gdzie kwestionariusz wypetnia sam badany lub w jego imieniu
tzw. ,,ankieter”;

»Technika ankiety...” - sposéb zbierania danych socjologicznych.

,Kwestionariusz ankiety” - okreslenie samego narzedzia badawczego,
formularz z zestawem pytan do badanego, na ktdre udziela on pisemnej
lub ustnej (zapisywanej przez ankietra) odpowiedzi.

Typy ankiet: Srodowiskowa, prasowa, pocztowa, telefoniczna, Internetowa,
panelowa, jawna, imienna, anonimowa;




Wywiad socjologiczny

rozmowa, polega na zadawaniu przez badacza mniej lub bardziej sformalizowanych pytan
(przewaga pytan otwartych).

Do technik badawczych wywiadu naleza:

- wywiad kwestionariuszowy;

- wywiad swobodny

- storytelling (opowiadanie historii, polega na analizie narracji tworzonych przez cztonkéw
danej spotecznosci), https://mfiles.pl/pl/index.php/Storytelling



https://mfiles.pl/pl/index.php/Storytelling

Pozytki z socjologii dla kadry medycznej |
instytucji medycznych:

Ujawnia i opisuje spoteczne definiowanie problemow zdrowia
i choroby (spoteczna geneza choréb, rodzina jako zrédto
zdrowia i choroby)

Ttumaczy medykom, czym jest rola spoteczna chorego - jak
chory rozumie swojg chorobe (lay refferal system), jak
wspotpracuje z profesjonalistami medycznymi, gdzie szuka
informacji na temat swojego zdrowia, kogo uwaza za autortet
itd.

Objasnia relacje osob chorych i zdrowych: wsparcie spoteczne
jako zrédto zdrowia, rozprzestrzenianie sie chordb (sieci
spotfeczne)




Pozytki z socjologii dla kadry medycznej i instytucji
medycznych:

e Opisuje funkcjonowanie, rozwoj i patologie instytucji
medycznych (opinia zewnetrzna), takie jak np.
dyskryminacja pacjentéw, przemoc, biurokracja.

e Opisuje przemiany zawoddw medycznych — strajki,
potrzeby, wspodlpraca w zespotach medycznych

e Komunikacja personel-pacjent - poszerza perspektywe
personelu, uczy komunikacji




Pozytki z socjologii dla kadry medycznej i instytucji
medycznych:

e QOpisuje globalne przemiany i procesy
spoteczne majgce wptywa na medycyne i popyt
na ustugi medyczne: medykalizacja/
demedykalizacja, telemedycyna, ,tworzenie
choréb” (ADHD)

e Rozwdj i znaczenie medycyny
niekonwencjonalnej, ostabienie autorytetu
medycyny

e Smieré i umieranie jako problem spoteczny




Po co nam socjologia?

e .. umiemy si€ tylko kloci€ albo kocha€, ale nie umiemy si€ rozni€ pigknie i mocno” (,Listy o emigracji”)

® Socjologia uczy dostrzcgaé to, co ludzi 1gczy, podobienstwa, wspolnoty, trendy. Ale nie wartoS$ciuje, nie

mowi, ktory (ktore) z nich s3 lepsze lub gorsze.
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/drowie | choroba jako zjawisko

socjologiczne




Tabela 1. Przemiany w wymiarze zdrowia i choroby

Czynniki charakteryzujace wymiar Dawniej Wspolczesnie
zdrowia i choroby (XVIIT-XIX w.) (XX-XXTw.)

Przecietna dlugosé zycia krotka dhuga
Choroby ostre przewlekle
Diagnostyka brak lub pozna wezesna
Metody diagnostyki brak lub proste, nieinwazyjne | zlozone, inwazyjne
Metody leczenia nieinwazyjne inwazyjne
Stosowane srodki lecznicze proste zlozone
Warunki sanitarne zle dobre
Proces leczenia ogolny specjalistyczny
Kontakty z personelem medycznym |rzadkie czeste
Badania przesiewowe brak obecne
Profilaktyka brak duza

Typ choroby

proste, jednoobjawowe

zespoly, wieloobjawowe

Czynniki ryzyka nieznane znane
Dostepnosc uslug medycznych mata duza
Kontrola medyczna mata duza

Ale czy ludziom
zyje sie lepiej?

Wspotczesny paradoks —
wspolczesny czlowiek zyje diugo i przez wigksza czesc

zycia cierpi na schorzenia przewlekle

Zrodto: M. Wieczorkowska, Choroba jako podstawa konstruowania nowych tozsamosci w zmedykalizowanym $wiecie




Wspotczesny paradoks -
wspotczesny cztowiek zyje dtugo i przez wieksza czes¢ zycia cierpi na schorzenia
przewlekte

®  Zjednej strony, ludziom nigdy nie Zylo si€ lepiej, biorgc pod uwagg mozliwoSci prozdrowotne —
Srednia dlugo$€ Zycia jest znacznie dluZsza niz 100 lat temu, antybiotyki umoZliwily leczenie
chorob, ktore dawniej zabijaly setki chorych, postep technologiczny pozwala na interwencje w
bardzo wczesnych stadiach choroby, co daje szanse na powrot do peni zdrowia, poziom higieny i

warunkow sanitarnych jest bardzo wysoki, podobnie jak $wiadomo$¢ zdrowotna jednostek.

®  Medycyna oparta na dowodach naukowych (EBM) stworzyla jednostkom moZliwo$¢ dlugiego i
satysfakcjonujgcego Zycia. Z drugiej jednak strony, wspélczesne spoleczefistwo, mimo tych
dobrodziejstw jest spoleczefistwem chorych jednostek, w ktérym kaZdy cierpi na jakg$ chorobg

albo jeszcze nie wie o tym, Ze jest chory

Zdrowie i choroba to konstrukty spoleczne —




Zdrowie i choroba jako konstrukty spoteczne

° W historycznie uksztaltowanym spoleczefstwach ludzie nauczyli si¢ mySleC, Ze choroba to

pech, nieszcz€Scie i klopoty. Zdrowie za$ rozpatrujg w kategoriach sukcesu Zyciowego.

* W tym sensie choroba jak i zdrowie, roZne jest stany i zmiany sg

konstruktami spolecznymi: stanami, ktorym ludzie nadajq znaczenie.

o Kiedyé wierzono, Ze choroba jest karg za grzechy, a chory sam jest sobie winny. Nauka
KoSciola katolickiego thumaczy, Ze choroba jest konsekwencjg grzechu pierwotnego Adama i

Ewy ,karg za grzech jest Smier¢”. Dla innych jest ona ,,podarowanym Zyciem”

® Zmiany w definiowaniu choréb sg widoczne. Ktéra z tych definicji jest wlaSciwa?




Definicje zdrowia
* Medyczne — specjalistyczne (WHO)

* Alternatywne (ludowe, tradycyjne, uzupelniajgce)

* Niespecjalistyczne (potoczne, popularne)




Profesjonalne aspekty zdrowia

zdrowie fizyczne — odpowiada wymagamom p051adan1a energii i zasobow umozliwiajgcych
sprostanie codziennym wymogom Zycia w calym cyklu Zycia jednostki.

zdrowie spoleczne — okreSlane jako zdolno$¢ do skutecznych interakgji z innymi ludZmi i
Srodowiskiem (dotyczy satysfakcjonujgcych relacji interpersonalnych);

. 1 44 . . .o . . 7 . .
zdrowie umyslowe — oznacza moZliwoSC uczenia si€ i inne intelektualne zdolnoSci ludzi;

zdrowie emocjonalne — odnosi si¢ do umiej€tnoSci panowania nad odczuwanymi emocjami i
wyraZania ich w sposb powszechnie akceptowany; to rownieZ zdolno$¢ ukrywania emocji kiedy
jest to wskazane lub naleZy to zrobiC;

zdrowie duchowe — to uogolnione przekonania dotyczgce sil nas otaczajgcych (dla niektorych
bedzie to natura, dla innych prawa nauki, dla innych interakcje z innymi ludZmi lub prawa boskie).




Model przyczynowosSci ztego stanu zdrowia- model biomedyczny

INVVA}A WIRUSA

+ Reakcja ukladu
fizycznego i

1. status ukiadu
immunologicznego
i fizjologii/etiologii
zakazenia
+
2. reakcja
przeciwciat
+
3. podatnosc¢
genetyczna

psychologicznego

+ Wystgpienie objawu

A nowe choroby? UzaleZnienia? ADHD? Choroby genetyczne?
W obrgb dzialait medycyny wchodzg dopiero wtedy, gdy spoleczefistwo uzna ich objawy (lub skutki)

za niepoZgdane.




Kontinuum zdrowia i choroby - podejscie profesjonalne

Pojéecie dobrostanu integruje wszystkie komponenty zdrowia — fizyczne, spoleczne, umyslowe, emocjonalne i

duchowe — na kazdym poziomie zdrowia lub choroby i w konsekwencji przyczynilo si€ okreSlenia i pomiaru
zdrowia w kategoriach jakoSci.

Kontinuum zdrowia i choroby

znakomite zdrowie zdrowie choroba zgon

—— ?




Zdrowie zbiorowosci - profesjonalnie

Pojecie abstrakcyjne, ktore nie jest prostg sumg zdrowia jednostek.

Zdrowie czy zdrowotnoS€ spoleczenstwa moZzna bada€ tylko poSrednio, gléwnie drogg metod
epidemiologicznych i socjomedycznych, wspieranych innymi technikami (biostatystyka, informacje dotyczgce
zjawisk zwigzanych ze zdrowotnoSci):

Mierniki negatywne: chorobowo$¢, zachorowalno$¢, umieralno$¢ ogolna i proporcjonalna (z powodu dane;j

choroby do ogolnej liczby zgonow), umieralno$¢ noworodkoéw i niemowlgt, SmiertelnoS¢ (zgony z powodu
danej choroby do liczby 0s6b chorujgcych na t€ chorobg), Srednie trwanie Zycia itp.

mierniki pozytywne: zwigzane z badaniem jakoSci Zycia.




Spoteczne definicje zdrowia

1. BRAK CHOROBY; brak stanu patologicznego, objawiajgcy si¢ w dysfunkcjonalnoSci, niewydolnoSci, niesprawnoS$ci narzgdu, organu czy ukladu w organizmie
czlowicka (definicja negatywna);

2. definicja WHO z 1946r.: zdrowe jest stanem zupelnej pomySlInoSci fizycznej, psychicznej i spolecznej, a nie jedynie brakiem choroby lub utomno$ci”(definicja

pozytywna).

3. zdolno$¢ do normalnego funkcjonowania organizmu, majgc na wzgledzie wszystkic jego organy i funkcje; ZDROWIE JAKO NORMA i podstawa do okreSlania
norm spolecznych, MIARA SUKCESU SPOLECZNEGO jednostki . Choroba jest zakloceniem, porazkg, pechem (DEWIACJA).

4. zdolno$¢ do adaptacji w zmieniajgcym si¢ Srodowisku, zdrowie jako FUNKCJA.
5. pewien potencjal fizyczny i psychiczny, dajgcy mozliwoS€ rozwijania aktywno$ci (ZDROWIE JAKO KAPITAL);
6. wyraz robwnowagi i harmonii moZliwoSci fizycznych, psychicznych i spolecznych osoby ludzkiej (HOMEOSTAZA) .

7. Zdrowie moZe by€ warto$cig : CELEM KULTUROWYM (autotelicznym, instrumentalnym)




Wyszukiwanie stowa

,Zdrowie” - laickie definicje zdrowia

Zainteresowanie w ujeciu czasowym * &>
28 lut 2016 20 sie 2017 10 lut 2019 2 sie 2020
Zainteresowanie w ujeciu czasowym * <>
20 sie 2017 10 lut 2019 2 sie 2020

28 lut 2016

Google Trends




Zdrowie w ujeciu ludowym- przystowia

Co za duZo, to niezdrowo.

Sport to zdrowie.
Zdrowego leczyc nie trzeba.
Kto zdrowia nie szanuje, ten na starosc Zatuje.
W zdrowym ciele zdrowy duch.

Czym sie strufes, tym sie lecz.

Gdyby kdzka nie skakata, to by ndzki nie ztamata.

Zimna woda zdrowia doda.

Tylko w chorobie ceni sie zdrowie.

Im mniej nienawisci, tym wiecej zdrowia.

Kto nie wyda na kucharza, ten wyda na lekarza.
Wiele stuchaj, mato mow, jesli chcesz, abys byt zdrow.
Zdrowie i dobre sumienie waz sobie nad dobre mienie.

Zdrow jak ryba.
Zdrow jak rydz.
W zdrowym ciele zdrowy duch
Doktor leczy, pan Bdg zdrowie daje
Im mniej nienawisci, tym wiecej zdrowia.

Kto nie wyda na kucharza, ten wyda na lekarza.




Zdrowie jako nieobecnosS¢ schorzenia

Zdrowie to w tym uj€ciu brak choroby stwierdzonej i opisanej przez lekarzy jako zbi6r okolicznoS$ci
stawiajgcych jednostkg w niekorzystnej sytuacji biologicznej (brak mozliwoS$ci poruszania sig,

reprodukgji).

Krytycy tego podejScia zauwaZaja, Ze jest wiele chorédb, glownie psychicznych, ktore nie upoSledzajg

fizycznej sprawnoSci jednostek, a stanowig przeszkod€ w realizacji codziennych zadar.




Zdrowie jako norma spoteczna - Choroba jako dewiacja?

Zdrowie jako norma spoleczna, miara sukcesu spolecznego jednostki.

Norma to pewna ukonstytuowany spolecznie poglad co do tego, jak ludzie powinni wyglqdaé, mowiC,
zachowywaC si€.

MoZemy uznaC jg za pewnego rodzaju ,Srednig”, ktora wyst€puje w populacji. Srednia ta obejmuje jaki$
przedzial zachowan (,od — do”), a wszystko co wybiega poza nig, jest uwaZane za dewiacj€ (poziom
cholesterolu, waga,kolor wlosow, iloS¢€ kolezykow itp.)

Z drugiej strony chory wcale nie musi uwaZaC, Ze choroba jest czymS$ zlym, wrcz przeciwnie — czasem choroba
jest postrzegana jako stan poZgdany, czego efektem jest brak ch€ci wyzdrowienia, a czasem nawet

wykorzystywanie choroby do osiggni€cia jakich$ korzySci indywidualnych poprzez manipulacj€ otoczeniem




Schorzenie mieszczace sie w normie

Zarowno obserwacje potoczne, jak i wyniki badafl potwierdzaja, Ze nie wszystkie nasze dolegliwoéci sa
subiektywnie kwalifikowane przez jednostke jako stany chorobowe. Jednostka moze do$wiadczaC bolu,

przewleklych dolegliwoSci (np. kaszel, nawracajgce infekgje) a i tak odczuwac swoj stan jako ‘normalny’.

Z drugiej strony medycyna nie jest zainteresowane niektérymi dolegliwoSciami, jeSli nie zagraZajg Zyciu




Choroba jako dewiacja

Po raz pierwszy opisal takg sytuacje Talcott Parsons.

. Choroba to zaklocenie porzgdku spotecznego, w ktorym kaZda jednostka ma przypisane role i zdania
spoleczne (praca, rodzenie dzieci, opicka nad starszymi itd.). Chory/chora nie moZze ich podejmowaCc, a

zatem stanowi zagroZenie dla ustanowionego spolecznie porzgdku.

. Kiedy jednostka nie moZe pelni€ oczekiwanych rol spolecznych, staje si€ dewiantem,

swoistym obcigZeniem dla grupy, wobec ktorego spoteczefistwo formuluje oczekiwania:
1. UznaC swoj stan za niepoZ3gdany i podjgC leczenie

2. Dqu(’I do Wyzdrowienia — szukaC kompetentnej i profesjonalnej opieki medycznej.




Zdrowie jako rownowaga

Ta koncepqa wywod21 si€ z tradycyjnego, WyposaZonego w ideologi€ i filozofig czlowieka. Takie podejScie popularne
bylo wSr6d mySlicieli antycznych (platon), a takZe w staroZytnych (ale i wspolczesnych tez) Chinach czy Indiach.

Zdrowie to stan rownowagi, homeostazy pomi€dzy istotami nadprzyrodzonymi, Srodowiskiem a
procesami zachodzgcymi w ciele czlowieka.

Choroba to zakl6cenie tej harmonii — ktére moZna zwalczaC poprzez wyréwnanie braku (np. poprzez diet€) lub
usuwanie nadmiaru (Srodki na przeczyszczeni, upust krwi).

SensownoS¢ tego podejScia potwierdza teZ wspolczesna ‘medycyna, opisujg czlowicka jako homeostatyczng maszyng,
wyposaZonego w mechanizmy samoregulacji np zdolno$¢ do samoregeneracji krwi, watroby).




Zdrowie jako funkcja

Zdrowie w tym uj€ciu to dobre przystosowanie si€ do Srodowiska oraz
zdolno$¢ udzialu w skutecznej interakcji ze Swiatem materialnym i spolecznym.
To inaczej sprawnoS( ciala i psychiki, dzigki ktorym udaje si€ realizowaC
jednostkom wyznaczone cele (mobilnoS¢, dbanie o siebie, praca).

Choroba to niepowodzenie adaptacyjne, wywolane urazem,
niepelnosprawnoScig albo zmianami degeneracyjnymi.




ZdrqwieJa,ko stan lub status

PodejScie to odchodzi od konwencjonalnego podzialu przyjetego w medycynie na choroby o przebiegu ostrym

qui przewleklym.

Niektorzy ludzie — mimo zdiagnozowanych i leczonych choréb — czujg sig Swietnie, a choroba nie ogranicza im
zbytnio codziennego Zycia (w zaleZnoSci od etapu choroby, remisji).

Stan zdrowia to stan zmienny, ktory moZe polepszyC lub pogorszy€ si€ w wyniku okolicznoSci, na ktore
jednostka nie zawsze ma wplyw. Stan zdrowia to aktualny kapital, ktory jednostka mozZe
wykorzysta€. Jego zasoby s3 roZne w ré6Znych fazach Zycia.

Status zdrowia to dlugoterminowy atrybut, ktory moZe ulec szybkiej zmianie tylko w przypadku nagle,go i
niespodziewanego wystgpienia powaZnego schorzenia lub urazu prowadzgcego do trwatych uszkodzen.

,Mam cukrzyc€, ale m¢j stan zdrowia jest doskonaly”, ,Mam HIV ale chc€ i mog€ pracowaC”.




Zdrowie jako kapitat

relatywnie trwaty zasdb cech jednostki,

zas dazenie do zdrowia obejmuje szereg dziatan

jednostek,

Zarowno o charakterze

KOnsumpcyjnym

(korzystanie z ustug medycznych),
jak i inwestycyjnym

(powiekszanie zdrowia).

Jest zasobem, w ktéry jednostka moZe inwestowacC i pobieraC z

niego ,odsetki”, niezb€dne do realizacji innych wartoSci




Zdrowie jako kapitat

® Zdrowe jest kapitatem, ktory nie ma
ynadwyZek”, a jego zasoby s funkcja

wieku.

PI ENIADZ ! atwo dostrzec, iZ jest to kapitat
PRESTIZ ITD_ . ZDROWI E kliéry fatwo daje’ siEz‘]konwertf)wacZ na

inne rodzaje kapitah’)w:

ekonomiczny, kulturowy i spoteczny.
Rozumienie zdrowia jako kapitatu
jest nowym zjawiskiem w Polsce.




Zdrowie jako wartos¢

® [nstrumentalna e Uznawana

® Autoteliczna ¢ Odczuwana




Zastanowmy sie...

Normatywna warto$¢ zdrowia polegaa rozpowszechnionym spolecznie przekonaniu, Ze zdrowie jest

czymé waZnym i poZgdanym.

Zdrowie jest jakim$ wyidealizowanym i niedookreSlonym stanem, ktérego osiggni€cie jest niemoZliwe

dla niektorych uczestnikow spoleczefistwa (np. niepelnosprawnych).

Kulturowa definicja zdrowia jest niejasna. Istnieje tendencja, by zdrowie definiowaC w kategoriach bio-

medycznych.Wieloé(’: znaczeN i niesp(’)jnoﬁé system(')w eksperckich.




Zastanowmy sie...

* Realizacja tej wartoSci opiera si€ zatem na kulturowym nakazie podejmowania przez jednostki i grupy

okreSlonych dziatan, majgcych na celu zachowanie zdrowia lub nawet powi€kszenie jego ,zasobow”.

* JednakZe bardzo cz€sto, podejmowane dzialania nie zmierzajg do zmiany status quo, a jedynie do
ekspresji wartoSci”, polegajgcej na ujawnianiu opinii spotecznie akceptowanych lub spektakularnych — ale

pojedynczych i okazjonalnie podejmowanych dziataniach Zdrowotnych




Choroba jako zjawisko spoteczne




Choroba - rézne spojrzenia

Mowigc o chorobie moZzna ten stan okre$liC w trzech wymiarach:

* obiektywnej patologicznej zmiany w organizmie, co odpowiada biologiczno-

medycznej koncepcji choroby (disease).

¢ indywidualnej interpretacji i sposobie reagowania na symptomy chorobowe,

gdzie najwaZniejsze znaczenie ma samopoczucie czlowieka (subiektywne odczucie choroby -

illness).

* spolecznej toZsamoSci, ktora staje si€ udzialem ludzi uznanych przez innych za
niezdrowych (chorych) lub takich, ktorzy sami publicznie okreSlili si€ jako niezdrowi (chorzy), a
w konsekwencji, poza otrzymaniem etykiety ,,chory”, zacz€li byC traktowani w spos6b inny niz

osoby uwaZane za zdrowe (sickness).




Choroba

W sensie obiektywnym. ..

cz€sto obserwuje si€ powaZne rozbieZnoSci
pomi€dzy orzeczeniami lekarskimi o stanie
zdrowia pacjentow a subiektywnymi ocenami

chorych.
Objawy choroby nie zawsze dajq podstawe do

jednoznacznego zaklasyfikowania choroby ]ako
konkretnej jednostki chorobow: ej (yety kieta”
choroby)

Wiele choréb, stwierdzonych poZniej w sensie
obiektyw nym, objawia si€ poczqtkowo tylko
dolcglm oSciami subicktywnymi (ztym
samopoczuciem, brakiem ath) tu).

Pojawiajg si€ nowe choroby, ktore wcze$niej
byly jedynie opisem niety YPOW) ych lub
niepoZgdanych zachow afd :np. ADHD, long-
COVID

..1 W sensie subiektywnyrn

jest wyrazem samooceny jednostki

powoduje zwykle zmiang jej codziennych zachowanl i
aktywnoSci Zyciowej.

,Chorowanie” to inaczej zespol roéZnych zachowan,
ktore demonstruje jednostka, gdy ona sama lub ktoS
inny (np. lekarza) weszla w rol€ osoby chorej.

MoZna ]ednak czul Sig chorym i mieC zdiagnozowang
chorobg, nie przyjmujac jednoczeS$nie
spolecznej roli chorego, tj. osoby zasi€gajgcej
profeSJonalneJ rady medycznej, ubiegajgcej si€ o
,pozwolenie” na przerwame wykonywania
dotychczasowych rél, dbaC o siebie itp.
Niepelosprawni — nawet przy widocznym kalectwie —
cz€sto nie czujg si€ chorzy.




A cigza?

...to dlaczego kobiety zmuszane sg do

’q. wizyt i badan lekarskich, podlegajg
® JeSli to stan °

tiz] ologiczny. .

rygorom Zywienia i podwstzonym
standardom klinicznym?

* Dlaczego Zeby uzyskaC Swiadczenie muszg
mieC pieczgtk€ w ksigZeczce cigzy?

* Dlaczego wszyscy pytaja, jak si€ kobieta

czuje?

* A moZe medyczne wskaZniki nie s3

spolecznie dopasowane?

MEDYKALIZACJA _




e Kontinuum zdrowia i choroby

znakomite zdrowie choroba zgon

e

* Negatywna definicja zdrowia oraz brak jakoéciowych badan nad chorobami
przewleldymi dlugo podtrzymywaly funkcjonowanie takiego sposobu rozumienia zdrowia i

choroby.

® Obecnie jednak przermany demograﬁczne starzenie si€ spoleczeNstwa powoduja, iZ
musimy zmieniC sposob mySlenla o chorobie. Ma na to wplyw takZe medycyna, ktora
,produkuje” osoby polowicznie chore, chore, ale zdolne do samodzielnego funkcjonowania
lub funkcjonowania dzi€ki stalej pomocy medycznej i pozamedycznej ... czy potrafisz podaé

przyklady takiej sytuacji?




Choroby przewlekte

Choroba
i doSwiadczanie choroby - lata :D;
80 ubiegtego stulecia ity

Susan Sontag ,.choroba jako podroz”, ,choroba jako metafora” to przyklad koncepcji
opisujgcych spoteczny model chorowania w oparciu o analiz€ chorob
nowotworowych.

Proba demistyfikacji raka, zdj€cia odium choroby Smiertelnej, destrukcyjne;.

Poszukiwanie zwigzkow pomi€dzy tym, jak czlowiek Zyje, jaki ma charakter a tym, na co
choruje.

Fragment tej ksigzki jest dofgczony do katalogu tego zagadnienia.




,Spoteczenstwo w remisji” Artura Franka - to koncepcja najbardziej
aktualna

Zdrowie i choroba nie sg obecnie stanami przeciwstawnymi, wykluczajgcymi si€.
W nowoczesnej medycynie méwi si€ o wielu sytuacjach przejSciowych, ktére nie naleZg ani do
jednego stanu ani do drugiego. Antynomia zdrowie-choroba nie ma tu zastosowania.

Mamy ludzi potencjalnie chorych, ale praktycznie zdrowych, bedgcych w remisji, ale nie
wyleczonych. Choroba to ryzyko, ktore jeszcze si€ nie rozwin€lo. Zdrowie i choroba przenikajg

si€, tworzgc kontinuum, na ktorym zmieniamy miejsce.

Wg A. Franka pomi€dzy zdrowiem i chorobg istnieje ,strefa zdemilitaryzowana” — to
spoleczelstwo remisji wlaSnie: ,sekretne spoleczefistwo w obr€bie spoleczeNstwa zdrowia”.

Kiedy osoba przewlekle chora stawia si€ u lekarza, rozpoczyna ,,gr€ w pacjenta”.To jedna z
jego rol.




,Spoteczenstwo w remisji”

Obecnie méwi sie o sytuacji lived-with ilness, czyli zyciu z chorobami, z ktérymi da sie zy¢ ©.

W takich przypadkach jak : cukrzyca, zakazenie gronkowcem, rak w remisji, wszczepiony
rozrusznik serca czy AIDS, istnieje konieczno$¢ wypracowania przez osobe chorgii jej
Srodowisko zycia nowych strategii adaptacyjnych. Ich celem jest rekonstrukcja sposobu i
stylu zycia.

Chodzi tu o osoby, ktérych stan zdrowia poprawit sie na tyle, ze nie ma podstaw do
uznawania ich za chore, nadal stojg jednak przed ryzykiem nawrotu choroby.

Przystosowanie sie do zycia z ryzykiem powoduje, ze jednostka powinna wykona¢ okreslong

prace inspirowang chorobg, napisac ksigzke, pobi¢ wtasny rekord lub zrealizowac
wczesniejsze marzenia. Chory nie jest juz diuzej ,,ofiarg choroby”

W tej koncepcji chory jest odpowiedzialny za znaczenie choroby we wtasnym zyciu.




Choroba jako dewiacja (T. Parsons)

ZDROWIE = NORMA, SUKCES

i

CHOROBA = DEWIACJA, OBNIZENIE
STATUSU

Talcott Parsons — osoba chora nie moZe w pelni wykonywac
atrakcy]nych Oczeklwanych rol spolecznych (pracowaC
rodzi€ dzieci, spotykaC si€ ze znajomymi etc.) — jest zatem
dewiantem.

JeZeli  zdrowie oznacza podporzgdkowanie si€ normom
sprawnoSci fizycznej i psychicznej, umoZzliwiajgcym optymalne
uczestnictwo w Zyc1u spolecznym to choroba jest wyrazem tej
niezdolnoSci, jest wigc typem zachowania dewiacyjnego.

Chory moZe byC calkowicie lub czgSciowo zwolniony z pelnienia
innych rol spolecznych na czas trwania choroby. JeSli Choru]e
przewlekle, moZe uzyskaC zgodg na stale zwolnienie czgSciowe z
pehienia innych obowigzkow.




Rola chorego wg T. Parsonsa - teoria funkcjonalna

* Dewiacja pierwotna: sytuacja, w ktorej objawy choroby realnie uniemozliwiajg
petnienie rol spolecznych (np. urodzenie dziecka)
* Dewiacja wtorna — sytuacja, w ktorej to spoleczny odbior choroby uniemozliwia

pelnienie rol spolecznych

* W tym modelu dewiant musi podporzgdkowaC si€ zaleceniom medycznym, by wyjS¢

z roli dewianta.




Rola chorego wg T. Parsonsa - legitymizacja choroby = ROLA MEDYCYNY

* Traktujgc chorobg€ jako ,zinstytucjonalizowany spolecznie typ roli” Parsons wyroZnil 4 specyficzne
cechy choroby jako roli spofecznej:

1. Czlowiek chory ma prawo by€ zwolniony z pelnienia normalnych rol i zadafl, przy czym zakres i
czas trwania tego przywileju moZe byC rézny.

2. Przezwyci€Zenie choroby nie jest aktem woli. Przyjécie postawy wyraZajgcej ch€C powrotu do
zdrowia jest warunkiem koniecznym, ale nie wystarczajgcym do jego osiggni€cia. Osoba chora nie

jest odpowiedzialna za swoj stan, poniewaZ wyzdrowienie wymaga szeregu dziataf
terapeutycznych podejmowanych przez specjalistow.

3. osoba chora powinna uwaZaC swoj stan za niepozadany i podejmowaC samodzielnie lub przy
pomocy otoczenia wysiltki w celu wyzdrowienia.

4. osoba chora lub odpowiedzialni za nig ludzie z jej otoczenia majg obowigzek szukania
kompetentnej pomocy i wspoldzialania w celu doprowadzenia do wyzdrowienia. Pomocy tej
udziela system opieki medycznej, ktorego zadaniem jest takZe zapobieganie chorobom.




Choroba jako pietno (stigma - E. Goffman) - choroba z
punktu widzenia relacji chory-Srodowisko

Status chorego to spoleczna odpowiedZ na chorobg (kalectwo ) jednostki. Chory jest

uprzedmiotowiony, cz€sto w definicji spolecznej zaleZny od innych lub samego siebie (w
chorobach psychicznych) — jest DEWIANTEM

STYGMATYZACJA (ETYKIETOWANIE) — odnosi si€ do takiej cechy jednostki (grupy), ktora
sytuuje j§ w gorszym poloZeniu spolecznym. Cechy te sg definiowane kulturowo.

Czynnikami wplywajgcymi na stygmatyzacj€ s3:

- zakres domniemanej winy chorego (np. na AIDS, choroby odtytoniowe itp.)

- widocznoS(€ kalectwa (wyraZne znieksztalcenia i deformacje ciata)

- nieprzewidywalno$¢ zachowanl spolecznych chorego

(choroby psychiczne)

- niecodwracalno$¢ kalectwa




Wariat czy indywidualista -

Nadawanie statusu dewiacyjnego osobie chorej

Jak zostaje si€ dewiantem w grupie?

Cecha uznana za dewiacyjng (moZe by(¢
cokolwicek, co grupa okre$la jako inne,
dziwne, niebezpieczne

Grupa ,szuka” porozumienia, nasila
komunikacj€, by nonkonformista
ynawrocil si€”, grozi sankcjami
Intensywne sankcje — jednostka ,,chce
uciec z grupy

»2Dociskanie” — przekonywanie,
Wyémicwanic, ostracyzm
Wykluczenie z waZnych funkgji,
pozbawienie prawa do zarobkowania,

edukacji i innych podsawowych potrzeb

Osoba chora traci spoleczne zaufanie i zabezpieczenia, jakie si€ z
tym wigzg: prawo do prywatnoSci, szacunek, nietykalno$¢

cielesng, ale teZ prawo do wykonywania zawodu, zarobkowania.

MoZe zostaC odizolowana od tzw. normalnych obywateli; nie
chodzi do pracy, znajomi odsuwajg si€, czuje si€ obserwowana,
,wytykana palcami”, moZe otrzymywac wiele niewerbalnych

komunikatow, Ze jest gorsza od innych.

Konsekwencjq tych wydarzen jest utrata dotychczasowych
punktéw odniesiel, zatamanie si€ osobistych skryptow
Zyciowych: utrata stalych dochodow, stabilizacji Zyciowej,
dotychczasowych planow, np. szans na macierzynstwo.

Pojawiajq si€ konflikty, niska samoocena.




Nadawanie statusu dewiacyjnego osobie chorej

4. Jednostka uruchamia mechanizmy obronne lub mechanizmy odreagowania, np. zaczyna
oskarZaC swoje otoczenie o niepowodzenia, planuje zemst€, wdajgc si€ w nielegalne
zachowania (np. probuje narkotykow). Czasem taka osoba zdaje si€ akceptowaC swoj los i

przyjmuje rol€ blazna, nieszcz€S$nika, niesamodzielnego kaleki.

5. Czlowiek wyizolowany ze Srodowiska zaczyna szukaC kontaktu z grupami, ktore go
zaakceptujg. Ogranicza si€ do kontaktow jedynie z osobami podobnymi do siebie, zamyka w

bezpiecznym kokonie Srodowiska os6b niepelnosprawnych — toZsamoSC dewiacyjna.




Choroba jako zaktdcenie biograficzne - M. Bury

Choroba to rodzaj ,wydarzenia zakl6cajgcego”, ktore zaburza struktur€ Zycia codmennego Oznacza to, Ze
dotychczasowe — zdroworozsgdkowe — sposoby rozumienia $wiata tracd adekwatnoSc.

Chory wkracza do nieznanego dotgd Swiata - nacechowanego cierpieniem i zmuszony jest wypracowaC
nowy, odmienny spos6b rozumienia rzeczywistoS€ i sposob dziatania. NiepewnoS¢ to glowne uczucie
towarzyszgce chorobie.

Rzeczywisto$C chorego jest zawsze subiektywna — to czlowiek nadaje chorobie, cierpieniu i Smierci wlasny
sens. W tym dzialaniu istotng rolE(I odgrywa medycyna ktora poprzez systematka chorob, standardy
leczenia — lagodZI odczucie nlepewnOSCI (porzadkuje tra]ektorl(-; choroby, pozwala przew1d21eC jj
przebieg) i stanowi waZny zasob dla osob doSwiadczajgcych cierpienia (wiara w post@p medycyny, ktora
uruchomi proces ,biologicznej naprawy” ciata).

Istnieje tendenqa do dziatafi ,normalizujgcych” chorobg, czynienia z niej elementu biografii (to nawet
kwestia ,kariery” jednostki), poszuklwanla sensu w dziataniach leczniczych jako odszukanie lub
odbudowanie sensu pozostalego jeszcze Zycia.




Meski sposob doSwiadczania choroby (wg K. Charmaz:

Na podstawie badafl okre$lono, iZ chorzy przewlekle meZczyZni traktujg epizod chorobowy jako zjawisko odrgbne od
glownego nurtu Zyc1a (biorg choron w nawias). W ten sposob usitujg minimalizowaC skutki choroby dla osobowej i
spoleczne] toZsamoSci.

Choroba jako:
Wrog, ,niepozgdana obecno$¢”

Szansa, ,sprzymierzeniec” (np. refleksji nad Zyciem, zmian)

Meski wzorzec (ple€ kulturowa) chorowania moze by€ niekorzystny dla procesow adaptacyjnych w chorobie.
Marginalizowanie skutkow choroby i dzialania w celu oslaniania dotychczasowe] toZsamoSci mogg skutkowaC ukrywaniem
choroby, niepodejmowaniem dzialan leczniczych, jeSli objawy nie bedg zbyt uporczywe.

Kobiety wykazujg wigkszg elastycznoSC w akeeptacji nowej toZsamoSci niZ m§ZczyZni, ktorzy stosujg strategi€ all or
nothing. Postawy w chorobie roZnicuje wick meZczyzn.




Znaczenia nadawane chorobie.

Choroba moZe byé traktowana jako:
o Wyzwanie
° ZagroZenie

° Strata

*  KorzySci lub uwolnienia (np. od okreSlonych wymagan spolecznych)

o Kara

Medical Media Solutions
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Model negocjacyjny choroby

W tym nowoczesnym modelu (Anselm Strauss, Uta Gerhardt) zaklada si€, Ze osoba moZe aktywnie dzialaC na
rzecz uzyskania ,statusu osoby chorej”, negocjujgc swojg sytuacj€ w toku interakgcji z profesjonalistg (lekarzem).

Chory podejmuje pracg nad swojg nowq toZsamo$cig, jest podmiotem choroby.
Negocjacje wyst€pujd na wszystkich etapach chorowania:

- chory konsultuje r6Zne koncepcje choroby (profesjonalne i potoczne), interpretuje objawy choroby w
rodzinie (czy zdarzylo si¢ komu$ w rodzinie, kwestie obc@Zen genetycznych), a takZe sposoby rozwigzania
problemu zdrowotnego (,, iS¢ na zwolnienie czy nie i$C”). W efekcie tych negocjacji dochodzi do decyzji, czy
skorzystaC z porady lekarskiej, czy nie.

- chory negOC]u]e dlagnozq z lekarzem, zgadza si€ na nig badZ nie
- negocjuje czynnoSci podejmowane w ontekécie Zycia codziennego ukierunkowanych na
zachowanie/ odtworzenie normalno$ci




e

Choroba jako ptaszczyzna konfliktu
(E. Freidson)

® Opiera si€ na analizie relacji pomi€dzy pacjentem a personelem medycznym.

* Konlflikt pojawia si€ jako efekt zderzenia dwoch perspektyw:
yprofesjonalnej” (biomedyczny model choroby”) i ,laickiej”. Sprzeczno$¢ perspektyw moZe dotyczyC:
sposobu powstawania choroby
diagnozy
sposobu leczenia i rehabilitacji
sposobu pelnienia roli lekarza i pacjenta

= Chory posiada wlasny system po]QC koncepcji, wartoSci i preferenc]l zwigzanych z chorobg (lay referral
system = laicki system myS$lenie o chorobie). Czasem nie chce poddaC si€ autorytetowi i wladzy
medycyny, poniewaZ proponowany przez nig spsob rozumienia choroby i chorowania jest niezgodny z
dotychczasowym. Dla lekarzy cz€sto taka postawa pacjentow jest bolesna i niezrozumiata. Odczuwajg brak
zaufania i niezdyscyplinowanie pacjenta.




Choroba jako zrodto zaleznosSci

ZaleZnoS¢ definiujemy tu jako cech€ poloZenia spolecznego 0sob chorych (niepelnosprawnych).

ZaleZnoS¢ fizyczna — W sytuacji braku moZliwoSci samoopieki i samodzielno$ci w Zyciu
codziennym (jednostronna)

ZaleZno$¢ psychiczna — w sytuacji, kiedy ,dostawcg” waZnych spolecznie komunikatow jest
WQSka grupa ludzi (czasem 1 osoba). Na ich podstawie chory buduje przekonania dotyczgce wlasnej
osoby (np. jestem staby i bezbronny) i otaczajgcego go Swiata (np. Swiat jest zly, a ludzie podli).
Osoby opickujgce si€ chorymi, a szczegolnie niepelnosprawnymi takZe budujg wlasng toZsamo$¢
na tej relacji (np. jedyng osobg, ktora ci€ kocha jest matka). Oznacza to budowanie wzajemnej
zaleZnoSci pomi€dzy osobg chor3 a jej opiekunem. (zaleZno$¢ dwustronna)

Dla chorych zaleZno$¢ ma konsekwencje: rytualizacj€ (schematyczne, ograniczone formy
interakcji, z reguly opierajgce si€ na czynnoSciach pielggnacyjnych), etykietowanie (uZywanie
okreSlen podkreSlajgcych inno$¢ i podporzgdkowanie) oraz izolacj€ (ograniczenie pelnego
uczestnictwa w ZyCIu spolecznym)




Model opieki skoncentrowanej na pacjencie

OCHRONA ZDROWIA FVEDYCINEGO 2 PRCENTAMI
SKUNEENTR"WANA Personel

NA PACJENCIE O .
' N

Okazanie
zainteresowania

Dobra

. — komunikacja
poznanie potrzeb, oczekiwan *

i mozliwosci pacjenta.

Indywidualne podejicie do
kazdego pacjenta pokaze, ze \
stanowi on dla personelu \ efektu terapeutycznego.

o
medycznego najwazniejsza / Persanel medyczny ponosi
wartosé odpowiedzialnos¢ za proces
komunikacji z pacjentem

przy wyborze postepowania medycznego to uczynienie pacjenta
wspolodpowiedzialnym za efekt leczenia i uzyskanie
petniejszego stosowania sie do zalecer. Prosba o swiadoma
decyzje musi by¢ poprzedzona przekazaniem petnych informacji
o mozliwosdiach terapeutycznych oraz ich
korzysciach i zagrozeniach

proste i zrozumiate
przekazanie pacjentowi

) niezbednych informacji jest
/ podstawa osiggniecia dobrega

pacjenta
w proces
decyzji

https:/ /nextmedica.pl/2019/08/23/procedura-i-rozliczenia-sa-wazniejsze-od-pacjenta-ochrona-zdrowia-skoncentrowana-na-pacjencie-czesc-1/




Patient Empowerment

® Mamy do czynienia z procesem zwanym Empowered, oznaczajgcym
wzmocnienie roli pacjenta — pacjent samodzielny,
wspolodpowiedzialny za swoje zdrowie.
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