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Problematyka poruszona w rozprawie doktorskiej dotyczy zagadnienia akceptacji
niepetnosprawnosci w kontekscie radzenia sobie oraz podmiotowych i spolecznych zasobéw
radzenia sobie u kobiet z uszkodzeniem narzadu ruchu. Akceptacja niepelnosprawnosci jest
rozumiana zgodnie z teorig straty autorstwa B. Wright (1983). Autorka uwaza, ze zjawisko to
nie jest tozsame z pogodzeniem si¢ z ogramiczeniami, ktére wynikaja ze stanu niepelinej
sprawnosci, a wrgcz przeciwstawieniem sie 1m. Zatem akceptacja niepelnosprawnosci
okreslona zostata jako wcielenie niepetnosprawnosci do wilasnego obrazu siebie przez
jednostke z niepelnosprawnoscig, ale w taki sposob, aby nie obnizyto to poczucia wartosci tej
osoby. Pelna akceptacja niepelnosprawnosci jest mozliwa po zrealizowaniu okreslonych
warunkéw, czyli dokonaniu zmian w wartosciach polegajacych na: rozszerzeniu zakresu
dostepnych dla jednostki wartosci, uznaniu wlasnej fizycznodci za drugorzgdng wartosc,
ograniczeniu skutkéw posiadanej niepelnosprawnosci oraz przeksztalceniu wartosci
wzglednych na wartosci state (B. Wright, 1983, D. S. Dunn, 2015, S. Byra, 2017).

Nalezy podkresli¢, iz o akceptacji niepelnosprawnosci pisano od dawna (np. B.
Wright, 1983; H. Larkowa, 1987; K. C. Keany, R. L. Glueckauf, 1993; J. Konarska, 2002).
Niemniej w dostepnej literaturze przedmiotu zauwazalne sg istotne braki w tym zakresie
zwlaszcza w odniesieniu do grupy kobiet z niepelnosprawnoscia. Przyczyn takiego stanu
rzeczy mozna doszukaé sie po pierwsze, w braku narzedzia, ktérym mozna byloby zbadac to
wieloaspektowe zjawisko. Dotychczas mozliwy byt pomiar ogélnego poziomu akceptacii
niepelnosprawnosci przy pomocy Skali Akceptacji Niepelnosprawnosci D. C. Linkowskiego
(1971). Od niedawna.powstato narzedzie oparte na teorii straty B. Wright (1983), ktéra
akceptacje niepetnosprawnodci ujmuje wieloaspektowo. Oryginalna wersja Wielowymiarowe;
Skali Akceptacji Straty (Multidimensional Acceptance of Loss Scale) J. M. Ferrina, F.
Changa, J. Chronister, J. Chiu, Ch-Y zostata opublikowana w 2011 roku. Natomiast jej
polska adaptacja autorstwa S. Byry miata miejsce w 2017 roku pod nazwg Wielowymiarowa
Skala Akceptacji Utraty Sprawnosci (WSAUS) (S. Byra, 2017). Po drugie, badania nad

niepelnosprawnodcia w kontekscie piciowosci sa deficytowe, zwlaszcza w odniesieniu do



kobiet z niepelnosprawnoscia (A. Wolowicz-Ruszkowska, 2013; A. Bednarczyk i in, 2015;
W. Janocha, K. Zielinska-Krél, 2015).

Celem gloéwnym pracy doktorskiej byvlo okresleniem charakteru zaleznosci migdzy
akceptacjg niepelnosprawnosci a zasobami radzenia sobie u kobiet z nabyts
niepelnosprawnoscig ruchowa. Zasoby podmiotowe uwzglgdnione w badaniach to:
samoocena, poczucie wlasnej skutecznosci i nadzieja podstawowa, natomiast spoleczne
zasoby radzenia sobie to: wsparcie spoleczne 1 sila relacji interpersonalnej. Ponadto
uwzgledniono sytuacyjne radzenie sobie oraz zmienng posredniczaca w postaci oceny
niepelnosprawnosci. Grupe badanych stanowily kobiety z nabytg niepelnosprawnoscig
ruchowa: 88 kobiet z urazem rdzenia kregowego i 27 z amputacig konczyny dolnej.

Praca sklada si¢ z siedmiu rozdzialdéw. W pierwszym rozdziale zaprezentowane
zostaly ujecia terminologiczne i koncepcyjne zagadnienia niepelnosprawnosci ruchowej.
Ponadto poruszono kwestie kategorii pici w analizach dotyczacych niepelnosprawnosci
ruchowej oraz przedstawiono charakterystyke psychospolecznego funkcjonowania kobiet z
uszkodzeniem narzadu ruchu. Rozdzial drugi zawiera analize zjawiska akceptacji
niepetnosprawnosci, sposoby jego ujmowania, proces warunkujacy jego pomyslny przebieg, a
takze jego uwarunkowania na przyktadzie dostepnych w literaturze eksploracji empirycznych.
W rozdziale trzecim oméwiona zostala problematyka radzenia sobie w kontekscie nabycia
niepelnosprawnosci ruchowej oraz charakterystyka i analiza podmiotowych oraz spotecznych
zasobdw radzenia sobie. Na czwarty rozdziat pracy skladaja si¢ metodologiczne zalozenia
badaf, czyli cel, problemy badawcze, hipotezy, zmienne i wskazniki oraz przedstawiona
organizacja przeprowadzonych badan i charakterystyka badanej grupy z uwzglednieniem
zmiennych zwigzanych 2z niepelnosprawnoscia. Rozdzialy piaty, szésty i siodmy
przedstawiajg analize danych pozyskanych od badanych kobiet w zakresie akceptacii
niepetnosprawnosci, sytuacyjnego radzenia sobie oraz podmiotowych i spolecznych zasobow
radzenia sobie, a takze charakteryzujgcej ich struktury zaleznosci. Ponadto przeanalizowano
predykcyjng  funkcje  poszezegdlnych  zmiennych mniezaleznych dla  akceptacji
niepelnosprawnoéci oraz skoncentrowano sie na znaczeniu przyjmowanej oceny
niepelnosprawnosci w ustaleniu charakteru zaleznosci migdzy strategiami radzenia sobie i
zasobami radzenia sobie a akceptacja niepelnosprawnosci u badanych kobiet. W
podsumowaniu pracy znalazlo si¢ ustosunkowanie do postawionych hipotez i dyskusja
otrzymanych wynikéw z dotychczasowymi wynikami badan empirycznych innych autoréw.
Wskazano na ograniczenia przeprowadzonych analiz, a takze implikacje poznawcze i

praktyczne oraz postulaty dla praktyki rehabilitacyjnej.
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Wyniki badan wskazujg na istnienie istotnej statystycznie zaleznosci pomigdzy
akceptacja niepelnosprawnoséci a wybranymi podmiotowymi i spotecznymi zasobami radzenia
sobie u kobiet z uszkodzeniem narzadu ruchu. Ponadto uwzglednione w ninigjszych
badaniach zmienne w postaci sytuacyjnego radzenia sobie oraz podmiotowych i spolecznych
zasobow radzenia sobie pelnia predykcyjng funkcje w wyjasnianiu natgzenia poszczegdinych
wymiaréw skladajacych sie na akceptacje niepetnosprawnosci. Co wiecej, zmienna zwigzana
7 niepetnosprawnoscia w postaci oceny niepetnosprawnosci réznicuje strukturg zaleznodct
miedzy sytuacyjnym radzeniem sobie oraz podmiotowymi i spolecznymi zasobami radzenia
sobie a akceptacja niepelnosprawnosci w tej grupie kobiet z nabyta niepetnosprawnoscia

ruchu.
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