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Abstract

The subject of the analyzes were adaptation strategies and spaces of unobvious learning of
people aged 60-79 in pandemic conditions. The aim of the study was to present individual
resistance strategies. In the nondirective interviews, attention was paid to the changes ta-
king place in everyday life, in relations with family members and local community, to the
changes that took place in the public space, selected emotions important for the interlocu-
tors and aspects of their intellectual, cultural and social activity. Social isolation triggered
various reactions of the elderly, from an accepting attitude — “nothing has changed, and it
is even better”, through an attitude of rebellion - “I have had enough of this”, to fatalism
mixed with panic - “we will all die”. In the context of the main stream of considerations,
the resignation strategies as well as grassroots initiatives and social actions undertaken to
strengthen the sense of security of the elderly were presented.
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Wstep

W listopadzie 2019 r. w mediach zaczely si¢ pojawia¢ informacje na temat korona-
wirusa SARS-CoV-2. Ogniskiem choroby byto chinskie miasto Wuhan. Wirus roz-
przestrzenial sie szybko. Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) 29 stycznia 2020
roku ogtosifa stan globalnego zagrozenia zdrowia publicznego, a 11 marca 2020 roku
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uznala epidemie COVID-19 za pandemie. Jako $rodek prewencyjny wprowadzony
zostal nakaz zachowywania 1,5-2 metréw odlegtosci miedzy osobami i apel o po-
zostawanie w domach. Wdrozono administracyjny nakaz kwarantanny u osob zaka-
zonych oraz prewencyjnie — przyjezdzajacych z zagranicy. W Polsce pierwsze zaka-
zenie COVID-19 zostalo zarejestrowane 4 marca 2020 roku. Za grupe szczegdlnego
ryzyka zostali uznani seniorzy, czyli osoby z ukonczonym 60. rokiem Zycia (Ustawa
z 11 wrzes$nia o osobach starszych, 2015). U tych os6b obserwowano najcig¢zszy prze-
bieg choroby, w szczegolnosci, gdy wystepowaly choroby wspotistniejace.

Czas pandemicznego zamkniecia, spolecznej kwarantanny oraz urzedowy nakaz
samoizolacji mdégt wzmocni¢ u 0sdb starszych poczucie samotnosci i mogt skutkowac
obnizeniem nastroju, wystgpieniem lekdw, a nawet wywolaé depresje. Relacje miedzy-
ludzkie i postrzeganie wartosci mogty ulec zmianom. Czy tak rzeczywiscie sie stalo?
Jakie strategie adaptacyjne przyjeli badani? Opracowanie jest probg odpowiedzi na te
pytania. W artykule zostal uwzgledniony kontekst sytuacyjnosci ludzkich doswiadczen,
zachowan, potrzeb i warto$ci w codziennosci naznaczonej do§wiadczeniem pandemii.

Rama teoretyczna

Izolacja spoleczna, rozumiana jako obiektywna fizyczna separacja od innych ludzi,
przynosi negatywne konsekwencje dla dobrostanu cztowieka w podesztym i zaawan-
sowanym wieku. Izolacje, niekiedy utozsamiang z wykluczeniem spotecznym, cechu-
je samotne zycie, bedace efektem kurczacej sie sieci zasobéw spotecznego wsparcia
i rzadkich kontaktéw miedzyludzkich. Stoja za tym stabnace wraz z wiekiem zainte-
resowanie utrzymywaniem szerokich kontaktéw spofecznych, kurczaca sie z przy-
czyn naturalnych grupa réwiesnicza, pogarszajacy si¢ stan zdrowia, ktéry wptywa na
ograniczenie spolecznej ruchliwo$ci oraz bywa przyczyng instytucjonalizacji zycia
odbiorcy $wiadczen opiekunczych (Yu, Lee, 2019). Znikome zasoby wsparcia spo-
tecznego sa konsekwencja przemian spoteczno-kulturowych oraz proceséw demo-
graficznych, ktore charakteryzujg wspoélczesne rodziny: niska dzietno$¢, migracje,
zanik wielopokoleniowych gospodarstw domowych. Na rozmiar izolacji spoteczne;j
0sob starszych wplywa polityka senioralna, ksztaltujaca (lub nie) srodowiska i grupy
wsparcia, placowki stuzace integracji srodowiskowej i zaspokajaniu potrzeb emery-
tow (Szarota, 2015a).

Samotno$¢ moze by¢ efektem subiektywnego poczucia izolacji spolecznej i zarazem
trudnym do$wiadczeniem dla osoby, ktéra doznata (samo)wytaczenia z grupy ludzi,
ktérzy dotad byli dominujacymi podmiotami ksztaltujacymi jej codzienno$¢. Jednak:
»Samotno$¢ jest czyms naturalnym i ma wartos$¢ dla rozwoju i funkcjonowania czto-
wieka [...]. Poniewaz samotnos¢ wiaze si¢ z cierpieniem i jest trudnym do zniesienia
doswiadczeniem, trudnosci z jej przyjeciem nasilajg si¢ we wspolczesnej kulturze, gdzie
samotnos¢ jest postrzegana negatywnie, co prowadzi jednostki do préb unikania jej”
(Horowski, 2020). Samotnos$¢ fizyczna (spoleczna) ,,polega na oslabieniu lub zerwa-
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niu wigzi naturalnej z innymi ludZmi, na bardzo luznym zwigzku ze spoleczenstwem
lub zyciu poza nim (...). Samotnos¢ jest wytacznym obcowaniem ze sobg samym i ze
swoim wewnetrznym $wiatem, jest schronieniem sie — z Zyciem i dziataniem - w nim”
(Walejko, 2007, s. 47-48).

Tym samym samotnos¢ zyskuje dwa konteksty: pozytywny - rozwijajacy oraz nega-
tywny - degradujacy. Aspekt negatywny zbliza samotnos¢ do wykluczenia spotecznego
(Horowski, 2020). Warto jednak zwrdci¢ uwage, Ze przezywanie samotnosci moze sta¢
sie okazja do spojrzenia na rzeczywisto$¢ z innej, transcendentnej perspektywy. Osoba
starsza u schylku swojej wedréwki przez zycie staje przed koniecznoscig zmierzenia si¢
z osamotnieniem i — niekiedy wyczekiwang — samotnoscig, jako nowymi wymiarami
duchowosci i trosk egzystencjalnych (Fabis, 2018), powrotu do ,,pierwotnej samotno-
$ci”. Zgodnie w myslg Jana Pawla IT ,,pierwotna samotnos$¢” oznacza nie tylko doznania
pierwszych ludzi oraz ich, nalozonej przez Stwdrce, powinnosci zrozumienia siebie
i $wiata, ale i wypelnienie czlowieka dialogiem wewnetrznym, samo$wiadomoscia
i samostanowieniem w sferze duchowej: ,\W rzeczywisto$ci samotno$¢ oznacza takze
podmiotowo$¢ czlowieka, ktora tworzy sie przez poznanie siebie” (Jan Pawet I1, 1979).

Brak pewnosci jutra, brak pewnosci, ze biezaca sytuacja ulegnie zmianie jest czyn-
nikiem deprywacyjnym, zachwianiu ulega poczucie bezpieczenstwa. ,,Stres spoteczny
w odniesieniu do starzejacej si¢ populacji moze by¢ definiowany jako reakcja osob
starszych na zewnetrzne wyzwania lub bodzce (tj. stresory) o charakterze spotecznym,
ktére moga zagrazac ich poczuciu wlasnej osoby lub poczuciu pozycji spolecznej lub
przynaleznosci w relacji, w grupie lub w wiekszej spolecznosci” (Nguyen, Quach,
Tran, 2020).

W celu rozwigzywania probleméw mozna stosowac strategie wynikajace z rutyny
(zob. Drozdowski et al., 2020, s. 38), co jest szczegdlnie wazne w przypadku starszych
wiekiem osob. Podstawowa forma Zycia zbiorowego i przestrzenia rozwoju ludzi
starszych jest rodzina i spolecznos$¢ lokalna. Bezpieczne domostwo, znajoma okolica,
zyczliwe sasiedztwo buduja poczucie komfortu psychicznego, well-being, dobrej jakosci
zycia (Btachnio, 2019, s. 99-102).

Zachodzace tam uczenie si¢ jest procesem usytuowanym w codziennosci, w rela-
cjach z innymi czlonkami spotecznosci. Generuje doswiadczenia, sktadajgce si¢ na
nieoczywiste uczenie si¢. Jest to moj autorski termin, bliski nieformalnemu uczeniu
sie w ujeciu D. W. Livingstone’a (1999, s. 3-6; 2001, s. 4-5) ale nie tozsamy. Koncepcja
»edukacji nieformalnej”, przyporzadkowanej przez Mieczystawa Malewskiego (2010,
s. 20) do dydaktyki krytycznej i towarzyszace jej krytyczne, refleksyjne myslenie takze
nie oddaje istoty mojego zamystu. Podobienstwa odnalez¢ mozna w koncepcji uczenia
sie z doswiadczen, ktore ,,jest uczeniem si¢ w trakcie zycia, w sytuacjach organizowa-
nych lub incydentalnych, zwiazanych z realizacjg zadan zyciowych i podejmowanymi
aktywnos$ciami czy tez ich zaniechaniem. To uczenie si¢ z doswiadczen — w sposdb
bezposredni, tj. w trakcie dziania si¢ zdarzen, w trakcie trwania okreslonych sytuacji
zyciowych. Jest ono uczeniem si¢ z dos§wiadczen wtasnych i doswiadczen Innych, po-
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zostajacych w bezposredniej stycznosci czasowo-przestrzennej jaka tworzg sytuacje”
(Dubas, 2017, s. 64). Analizowany w literaturze termin ,,ciche/milczgce uczenie si¢”
(tacit learning: https://dictionary.cambridge.org/dictionary/english/tacit-knowledge),
rozumiany jest jako wiedza uzyskana z osobistego doswiadczenia ale trudna do zapi-
sania, wizualizacji lub przeniesienia z jednej osoby na druga (know how). To wiedza
personalna, pod$wiadoma, wykorzystywana w codziennosci, wynikajaca z rutyny, jej
zasob jest wiekszy niz dana osoba uswiadamia to sobie i moze zwerbalizowaé: wiem
wiecej, niz moge powiedziec.

Inny termin to ,,socjalizacja”. Tu cechami sg nieintencjonalno$¢ i nieSwiadomosc.
Socjalizacja zachodzi m. in. w Zyciu wspdlnot, spotecznosci i ,,(...) odnosi si¢ do
internalizacji wartosci, postaw, zachowan, umiejetnosci itp. wystepujacych w zyciu
codziennym. Nie tylko nie mamy a priori zamiaru ich przyswajania, ale nie jestesSmy
$wiadomi, Ze czego$ sie nauczylismy.” (Schugurensky, 2000). Krzysztof Pierscieniak
(2009, s. 86, 87), nawigzujac do koncepcji Daniela Suchugurenskiego, jako cechy
»socjalizacji” wskazuje nieplanowo$¢, spontanicznos$¢, nieintencjonalnosé, nieswia-
domos¢. Jako przyklady podaje rozmowy w gronie przyjaciél lub rodziny, podréze
i wycieczki, rozrywke, zabawe, udzial w zyciu wspolnot i spotecznosci lokalnych. Pier-
$cieniak jako autorska propozycje wyodrebnia uczenie si¢ autonomiczno-selektywne
i podaje przyklady ilustrujace te forme aktywnosci: czytanie instrukeji obstugi, udziat
w grach miejskich, widowiskach historycznych, wyjazdy studyjne, uprawianie hobby.
Wskazuje na istotng ceche tego procesu — gdy jedne tresci przyswajamy intencyjnie,
inne pozostaja poza swiadomoscia uczacego sig, ale w sprzyjajacych okolicznosciach
pozwalaja mu skonstruowa¢ nowa wiedze.

Pewne tropy interpretacyjne nieoczywistego uczenia si¢ mozna odnalez¢ w kon-
cepcji uczenia si¢ utajonego (implicit learning) rozumianego jako sposoby skutecznej
adaptacji do nieustajaco zmieniajacych si¢ warunkow otoczenia (Virag, Nemeth, 2016,
s. 281). Aktywna adaptacja jest okresleniem Knuda Illerisa i faczy sie z uczeniem si¢
z codzienno$ci (Illeris, 2006, s. 191).

Zgodnie z wlasng koncepcja uczenie si¢ nieoczywiste oznacza uczenie si¢ przy
okazji, w doraznych sytuacjach, w ktérych osoby - poprzez doswiadczanie i habitus
(rozumiany jako nabyte umiejetnosci i kompetencje definiujace jednostkowe sposoby
postrzegania $wiata, zasady postepowania i porzadek myslenia) adaptuja si¢, przysto-
sowujg do nowych warunkéw i koniecznosci, nieoczekiwanie dla siebie generuja nowa
wiedze i wlgczaja ja w mechanizmy swoich zachowan. Srodowiskami nieoczywistego
uczenia si¢ (naturalnego) sg zdarzenia i interakcje spoteczne, czynnosci i zachowania
zachodzace w codziennosci, zwyczajnosci, perspektywa temporalna przeszlosci, teraz-
niejszo$ci i przyszlosci jako bazy doswiadczania i antycypowania. Podmiot, internalizujac
konsekwencje autodo$wiadczania rzeczywistosci, najczesciej nie nadaje epizodom po-
znawczym znaczenia edukacyjnego, nie wie, ze si¢ uczy, czyniac z tej czynnosci akt nie-
intencjonalny, ukryty, nieuswiadomiony. Uczenie si¢ ma w tym przypadku mimowolny
charakter. Jednakze w procesie nieoczywistego uczenia si¢ podmiot wypracowuje nowe
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strategie adaptacyjne i strategie radzenia sobie. Strategie rezyliencyjne (radzenia sobie
w sytuacji stresu) zaliczam do obszaru uczenia si¢ nieoczywistego. Nalezy przy tym
pamietad, ze osoby starsze cechuje nieche¢ do wprowadzania zmian w Zyciu osobistym.
Starzenie si¢ i adaptacja s3 procesami przeciwstawnymi, dlatego tez mozna byto oczeki-
wad, ze uczestniczace w badaniach osoby beda miaty obnizona sprawnos¢ adaptacyjna.

Rama metodologiczna

Celem badan bylo ustalenie indywidualnych strategii minimalizowania skutkéw za-
grozenia COVID-19 w warunkach przymusowej izolacji spolecznej. Poszukiwana
byla odpowiedz na pytanie, jak dramat zamkniecia i odosobnienia zmienil optyke
postrzegania centralnych tematéw i hierarchie potrzeb osob w wieku 60 i wiecej lat.

Badania przeprowadzone zostaly w czerwcu i lipcu 2020 roku, w nurcie badan ja-
ko$ciowych z wykorzystaniem poél-ustrukturyzowanego wywiadu na temat srodowiska
zycia, ktory umozliwia ,,badanie sposobu, w jaki jednostki doswiadczaja swojego $wiata
i postrzegaja go. Pozwala na jedyny w swoim rodzaju wglad w §wiat zycia badanych,
ktérzy wlasnymi stowami opisuja swoje dziatania, doswiadczenia i poglady” (Kvale,
2010, s. 39). Wywiad taki daje mozliwos$¢ uzyskania odpowiedzi na konkretne pyta-
nia badawcze, ale jest na tyle otwarty, ze niesie badanym szans¢ na nieograniczone
wypowiedzi, ktére moga nadawac¢ nowe znaczenia eksplorowanemu problemowi (Ga-
letta, 2013). Dyspozycje wywiadu koncentrowaly si¢ wokdt doswiadczania obostrzen
epidemicznych. Pytano o reakcje wyzwolone przez informacje¢ o pandemii (co wtedy
czuli, co mysleli, czego si¢ ewentualnie obawiali); o reakcje wywolane koniecznoscia
poddania sie lockdownowi i izolacji spotecznej. Waznym problemem byt zakres i ro-
dzaj otrzymanego wsparcia. Istotng badawczo kwestig byly potencjalne zmiany, ktére
zaszly wich relacjach domowych, rodzinnych, sgsiedzkich, makrospotecznych. Pytano
o zrodla ich wiedzy na temat potencjalnego zagrozenia, o tresci ktdre ztozyly si¢ na
(nieoczywiste, nieuswiadomione) uczenie si¢ z pandemicznego doswiadczenia. Inte-
resujace byly srodki prewencji podjete przez badanych wobec zagrozenia COVID-19.
Rozmoéwcy byli proszeni o sformulowanie przestania, zasady, ktéra wydaje si¢ im
najwazniejsza po do$wiadczeniu skutkéw pandemii.

Uzyskano ponad 10 godzin nagran (10:35:14). Nagrania poddane zostaly trans-
krypcji. Zastosowano analize zorientowang na znaczenie (Kvale 2010, s. 171-176).
Transkrybowany tekst poddany zostal kodowaniu i kategoryzacji, nastepnie konden-
sacji. Ustalone zostaly jednostki znaczeniowe z uwzglednieniem celu badan i rangi
przypisanej im przez rozméwce. Opis wynikéw zawiera informacje dotyczace cen-
tralnych watkéw wywiadu.

Charakterystyka rozmowcow

Zgodnie z Ustawa o osobach starszych (2015) w Polsce za osobe starsza uznaje sie¢
mezczyzne lub kobiete z ukonczonym 60. rokiem zycia. Badani — dziewie¢ kobiet
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i trzech mezczyzn — mieli od 60 do 79 lat. Do badan (przetom czerwca i lipca 2020)
zaproszone zostaly osoby mieszkajace w réznych czgsciach Polski: czworo badanych
mieszkato w regionie o bardzo duzym wskazniku zachorowan na COVID-19, pie-
cioro w wojewddztwach o duzym wskazniku zachorowan (5 i 6 pozycja wsrod 16 re-
gionéw), dwie osoby mieszkaty na terenach o niskim poziomie zachorowan (dwa
ostatnie miejsca wsréd wojewodztw).

Od kazdej z zaproszonych 0sob oczekiwano $wiadomej zgody na udzial w badaniu
(Kvale, 2010, 9, s. 64-65). Niektore z nich odmowily, argumentujac, ze nie wierzg w obiek-
tywizm wynikéw, bowiem ,,na pewno kto$ je zamoéwit i opublikuje dla merkantylnych
celow”. Obawialy, sie, ze badaczka zostala ,wynajeta do wyszukiwania ludzi, ktérzy
zgodza sie na wywiad i podadza swdj poglad akurat w tej sprawie”, zirytowani pytali:
»Jak najlepiej kogo$ wyprowadzi¢ z réwnowagi? Prowadzic¢ przestuchanie przez telefon”
Twierdzili: ,,Nie wierze w szczytny cel takich wywiadow”. Ostatecznie w badaniach
z wykorzystaniem polaczen telefonicznych udziat wziglo 12 oséb. W jednym przypadku
wywiadu udzielifo matzenstwo, odpowiedzi malzonkéw analizowane byly oddzielnie.

Podczas badan siedem 0s6b przebywalo w domu, dwie na urlopie (w tym jedna za
granicg), dwie pracowaly, jedna przebywata samotnie w swoim domu na wsi. Wszy-
scy mieli rodziny, nikt nie byl samotny, cho¢ pig¢ 0sob zylo we wdowienstwie. Poza
jedna osoba z niemieckim obywatelstwem rozmoéwcy byli Polakami. W chwili badan
przebywala ona w Polsce. Wywiad przeprowadzony zostat w jezyku polskim.

Cztery osoby gospodarowaly jednoosobowo, samodzielnie, cztery jednopokole-
niowo w malzenstwie lub zwigzku, trzy mieszkaly w gospodarstwie dwupokolenio-
wym - dwie osoby z rodzicami (w wieku 95 i 94 lata), a jedna z mezem i studiujaca
corka, jedna osoba w rodzinie wielopokoleniowej — z mezem i rodzing prokreacyjna
jednego z wlasnych dzieci. Trzy osoby mieszkaly w domach, pozostali w budynkach
wielorodzinnych.

Stan zdrowia w samoocenie siedmiorga badanych byt dobry i bardzo dobry, pomimo
przypadkéw POChP i stanu rekonwalescencji po resekcji prostaty, trzy osoby ocenity
swoje zdrowie na tak sobie i wskazaly na choroby przewlekte (sarkoidoza plucna,
chora tarczyca, chore jelito grube, rekonwalescencja po zlamaniu kosci). Dwie osoby
ocenity swoje samopoczucie jako zfe i wymienily szereg wspotwystepujacych schorzen
przewleklych, w tym cukrzyce, chorobe oczu, ukladu trawiennego, uktadu krazenia.
Wiasng sytuacje¢ ekonomiczng badani ocenili jako dobrg.

Kobieta, ktdra jako jedyna uznata stan finanséw za bardzo dobry, od przejscia na
emeryture prowadzita wlasny biznes w branzy turystycznej. Druga kobieta pracowata
na podstawie umowy o prace, trzecia — czasowej umowy zlecenia. Mezczyzna prowadzit
jednoosobowg dziatalnos¢ gospodarcza. Pigc kolejnych oséb dzialalo wolontaryjnie na
rzecz uniwersytetow trzeciego wieku (UTW) jako ich animatorzy, w tym dwie prowadzily
lektoraty jezyka obcego (rosyjskiego oraz francuskiego), kolejna §piewata w amatorskim
zespole wokalnym. Trzy osoby byly aktywne w obszarze wlasnego gospodarstwa domo-
wego i zaje¢ hobbystycznych. Siedem oséb mialo wyzsze wyksztalcenie, pig¢ Srednie.
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Wyniki badan

Pandemia - lockdown

Rozmoéwcey zapamietali moment, gdy w Polsce ogtoszono pierwszy przypadek zacho-
rowania na COVID-19. Réwniez dzien wprowadzenia rezimu izolacyjnego zapadt
im w pamigci. Wskazywali na wydarzenia z ich dnia codziennego, ktére zostaly albo
przerwane albo znaczaco zmodyfikowane. Tym samym staly sie zdarzeniami znacza-
cymi. Niektdre z nich miaty wymiar jednostkowy, inne zwigzane byly z konieczno-
$cig porzucenia dotychczasowej aktywnosci kulturalno-edukacyjne;j:

— Bytam w Polsce, wyjezdzalismy z megzem w tym dniu do domu, do Niemiec. Oglosi-
li epidemig i szlaban sig za nami zamkngt (S k 65); — Bytem w szpitalu, docieraty do
mnie informacje, ze ludzie chorujg na dziwny rodzaj grypy, ktéra z Chin idzie na inne
kraje (W m 60); — To bylo jak cérka pojechata na delegacje. a ja pilnowatam wnukdow.
Zadzwonit jej szef i powiedzial, Ze jest koronawirus i Ze jest zagrozeniem dla starszych
ludzi. Zie¢ mnie od razu odwiozt do mojego domu. To byto13 marca. Jak mnie zawiozl,
to pieé tygodni siedziatam w catkowitej izolacji (T k 70); — To byto 12 marca, ostatni
czwartek mojej wolnosci poza domem, rocznica smierci mojej mamy (E k 69).

- To byto po 9 marca, po poniedziatkowym spektaklu w UTW (Li k 69); — Zamkneli
wtedy nasz UTW (A m 76); — Musielismy odwotac zajecia w UTW, to bylo straszne! (Lu
k 63); — Doskonale pamietam. Bylysmy z naszym zespotem na koncercie koto Rzeszowa.
Ludzie mowili, ze cos ztego sie dzieje, kazdy zaczgt si¢ bal [...] We srode odwotali kolejny
koncert i koniec (J k 70).

Informacje o pandemii wywotaly reakcje od ,,spodziewalem sie tego”, poprzez
»miatem wazniejsze problemy”, po ,,bytam wstrzasnieta”™

- Ja przewidywalem co si¢ moze staé, bo w Wuhan i we Wtoszech... Czekatem, kiedy
u nas to bedzie. Kupowatem maseczki, zanim wprowadzili nakaz (A m 76); — W Europie
wiedzieli juz w grudniu, a kiedy oglosili? W lutym! Mozna wnioski wyciggng¢ z tego!
(Sk65).

- Docierato to do mnie, ale si¢ nie przejmowatem. Réwnie dobrze moglyby to by¢ infor-
macje o Twardowskim na Ksiezycu (W m 60); — Wezesniej bylam pét roku zamknieta
w domu z powodu ztamania nogi i to byt dla mnie problem. Rzqd uspokajal, ze jestesmy
przygotowani, wierzylam, ze pandemia nas nie dopadnie (K k 75).

- Zatamatam sig. Plakatam. Duzo si¢ modlifam (Lu k 63); — Myslatam o tym co bedzie
w przysziosci, jak zmutuje, co bedzie z dziecmi, z wnukami (D k 79); — Te obrazy medial-
ne mnie dobijaty, te masowe pochowki we Wioszech (E k 69).

Mozna bylo zalozy¢, ze osoby w podesztym wieku zareaguja lekiem, dowiadujac sie,
ze s3 w grupie wysokiego ryzyka. Istotnie, cz¢s¢ odczuwala egzystencjalny niepokdj.
Jak ukazaly badania przeprowadzone przez CBOS (2020) na reprezentatywnej grupie
dorostych Polakéw w drugiej potowie czerwca 2020 r., czyli w tym samym czasie co
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raportowane wywiady, 64% badanych deklarowato obawe przed zarazeniem si¢ korona
wirusem, a 20% okreslita poziom leku jako duzy. Najbardziej zarazenia baly si¢ osoby
najstarsze, powyzej 65. roku zycia (77%).

We wlasnych badaniach odnotowano nastepujace okreslenia stanéw emocjonal-
nych: zaniepokojenie, lgk, strach, przerazenie, panika. Narratorzy bali si¢ o bliskich,
o siebie i o innych ludzi, o zdrowie, zycie, o to, Ze zabraknie respiratoréw. Bali si¢
zarazy i jej skutkow:

- Batam sig ze umre, o zdrowie, batam si¢ komunikacji miejskiej (E k 69); — Nie zdawa-
tam sobie sprawy, ze to takie straszne, ta epidemia. Batam sie, Zeby sig nie zarazié, wiek
jest jaki jest, mozna zachorowaé. Batam sig o dzieci, o wnuki (T k 70); — Batem sig o sio-
stre, o 11 lat starszq. Jak zaczela si¢ ta sytuacja na Slgsku [nagly i intensywny wzrost
zakazen], a mgz wnuczki pracuje w kopalni, bardzo sig o nich batem (A m 76); - Strach,
panika, samotnosé, Rozumiatam zagrozenie, czutam lgk o mame i o to, jak sobie poradze
poza domem. O to, by nie doswiadczy¢ respiratora (Lik 69); - To bylo wstrzgsajqgce, czu-
tam strach przed Smiertelng chorobg (D k 79); — Batam sig o syna, o siebie, nie spatam,
oceniatam ryzyko (] k 70); — Jak miatam béle zolgdka to nie jechatam na pogotowie
z obawy przed zarazeniem (M k 67).

Ale byly tez osoby, ktore - jak twierdzity — nie baly sie niczego:

- Zdrowy organizm trudno jest zaatakowac. Jezeli zdrowo sig¢ pani odzywia to jest pani
zdrowa (S k 65); - Mojg gtowng troskg bylo to, czy po operacji dojde do siebie, ze sie
nie dostang do ambulatorium jak zamkng szpital. Ta troska byla wazniejsza niz CO-
VID. Napominatem matke, by myla, myla rece i nosita maseczke (W m 60); — O siebie
sig nie batem. Jesli sie zdarzy — trzeba bedzie pokonac chorobe. Po wstepnym rachunku
sumienia czlowiek jest przygotowany na odejscie w mrok. Juz z tg kosq moze przyjsc¢ po
cztowieka. Przyjdzie, trudno, péjdziemy! (A m 76).

Nieoczekiwanym ,,dodatkiem” do relacji narratoréw staly sie ich wspomnienia
zwigzane z zamknieciem salonéw fryzjerskich. Cze$¢ respondentdw twierdzila, ze
»okropnie” wygladali: - Patrzec si¢ na siebie w lustrze nie mogtam (M k 67); - MezczyZzni
zapuszczali brody, wlosy, niektérzy wyglgdali swietnie, inni niekoniecznie - jak goryle
(Luk 63). Inni brali sprawy, a wlasciwie nozyczki, we wlasne rece: — Sama podcinatam
sobie wlosy (Lu k 63);

- Codziennie sig gole, ale patrze¢ na siebie nie mogtem. Mam maszynke do strzyzenia
i przed lustrem sig ostrzyglem. Prébowatem nawet zejs¢ do podziemia fryzjerskiego, ale
sig nie udato ($miech) (A m 76); — Sam sig strzyge, do zony przyszla fryzjerka, ale dopie-
ro w maju (W m 60); - Otworzyli salony fryzjerskie wigc dla poprawy nastroju od razu
poszlam i obcigtam wlosy. Od razu lepiej si¢ poczutam (E k 69).

Wazna wydaje si¢ opinia rozméwcéw dotyczaca stuzby zdrowia. W wielu roz-
mowach poruszali watek szacunku, uznania za odwage, za ciezka prace personelu
medycznego:

- Zaczelismy szanowaé wlasne zdrowie, inaczej podchodzi si¢ do lekarza, lekarstw
(A m76); - Stuzba zdrowia z pierwszej linii frontu zastuguje na medale, brawa (E k 69).
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Izolacja

Konieczno$¢ poddania si¢ izolacji fizycznej spotkala si¢ ze zrozumieniem niemal
wszystkich rozméwcow. Ich pierwsze reakcje roztozyly sie kontrastowo, od buntu
i zaskoczenia po autoizolacje:

- Bylam zdziwiona, ze Swiat moze sig¢ tak zmieni¢, ze pokornie siedzimy w domach
(K k 75); — Obostrzenia zaakceptowatam, ale czes¢ uznaje za glupie — zakaz jazdy ro-
werem, zakaz wstgpu do lasu, na cmentarz — to bylo glupie zarzgdzenie (D k 79); - To
glupota. W Niemczech nie byto nakazu siedzenia w domach, chodzilismy na dtugie spa-
cery, z tego wzgledu, ze to zdrowe i zZeby nie zwariowac (S k 65); — Odebratam nakaz jako
catkowicie niezrozumiaty (] k 70); — Po operacji i tak musiatem by¢ w domu. a potem
chodzitem na spacery po tgkach, lesie, w maseczce, jak idiota (W m 60).

— Pierwszy miesigc spedzitem w pelnej izolacji, w domu, tyle co do pobliskiego sklepu,
zakupy raz w tygodniu. Dwa razy dziennie mierzytem temperature, mydto szare, czesto
mylem rece, wewngtrzna dezynfekcja, ha ha, dobra sliwowica, ha ha ha!! (A m 76);
— Rekawiczki, maseczki, odstepy. Jak wracatam z zakupow to cate ubranie Sciggatam,
mytam sig¢ cata (Lik 69); — Zamknetam sig. Nie chciatam sig kontaktowaé ani z synem
ani z siostrg (E k 69); - Pigc tygodni siedziatam w catkowitej izolacji, wychodzitam tylko
na balkon (T k 70); — Trzy tygodnie w domu. Bylo takie zawieszenie, takie smutne ocze-
kiwanie w spotecznej ciszy (J k 70); — Rozumiem ideg¢ izolacji, z domu wychodzitem tylko
na zakupy (Z m 71); — Spirytusem dezynfekowatam wszystko. Jak stanetam w kolejce to
si¢ batam, trzymatam dystans (M k 67).

W pédzniejszym okresie dominowalo zracjonalizowane podejscie do problemu
izolacji, wszyscy zachowali rozwage i daleko idaca ostrozno$¢:

- Po dwéch tygodniach paniki juz nie bylo, zostato przygnebienie. Dziatatam zadaniowo,
trzeba is¢ na zakupy to ide (Lu k 63); — Uspokoitam sig, bo unikatam kontaktow, bytam
bezpieczna. W kwietniu wyjechatam na wies i tu bede do jesieni (T k 70); — Chodzitam
do pracy, ale tak zeby nikogo nie spotka¢, w pracy byly dyzury, nie bylo kontaktu z ni-
kim (M k 67); — Przyszto opamietanie, zakupy na pie¢ dni, srodki czystosci. Oswoitam
sig z zagrozeniem. Batam sig miejskiej komunikacji, ale gdy trzeba bylo - jezdzitam na
swojq rehabilitacje (Li k 69); — Staratam sig zachowac logicznie, spokojnie i stosownie do
zalecert (D k 79); — Staratem si¢ zachowywac przepisy sanitarne, zeby nie narazac siebie
i innych (A m 76); — Zy¢ trzeba... Jakos$ sobie z tym poradzié. Zyjemy z tym, z ostroz-
noscig, z higieng, bez dotykania twarzy. Draznig mnie osoby bez maseczki i bez rekawi-
czek. W sklepie macajg, dotykajg... Zeby to swiristwo $wiecilo to mozna by reagowac...
(Jk70); - W maseczce i rekawiczkach wychodzitam na spacery, jezdzitam na rehabilita-
cje. Unikam ludzkich skupisk i obsesyjnych mysli, w ktére wstuchiwatam sie szczegdlnie
podczas bezsennych nocy. Gdy wysztam z domu lek sie skoriczyt (E k 69); — Zachowali-
Smy postuszeristwo wobec zalecenn (M k 67, Z m 71).

Narratorzy obserwowali otoczenie, wdrazali strategie prewencyjne, ktére ich zda-
niem minimalizowaly ryzyko.
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Wsparcie spoleczne

Wsparcie jest procesem wymiany informacji, emocji, troski, dobr materialnych,
ustug, opieki i pomocy. Ostabia poczucie zagrozenia, niepewnosci. Narratorzy doce-
niali starania innych oséb:

- Sgsiadka pytata zone, czy czegos potrzebujemy (W m 60); — Mtodsza sgsiadka ofero-
wata pomoc w zakupach (K k 75); — Mtody chlopak dwa razy przychodzil, pytat czy mi
czegos$ potrzeba, przynosit wode mineralng, cate zgrzewki (Li k 69); — Po dwdch tygo-
dniach przyszlo wsparcie, poczutam, ze nie jestem sama. Byly telefony, Zyczenia milego
dnia, pytania o zdrowie, wiadomosci po 30 na dzien, WhatsApp i Messenger, bardzo
duzo serdecznosci krgzylto po Internecie (Lu k 63).

Wszyscy rozméwcy dysponowali zasobami rodzinnego wsparcia, nie byto wéréd
badanych os6b osamotnionych. Réwnie wazna okazala si¢ funkcja opiekuncza, wy-
razajaca si¢ w dostarczaniu rodzicom zakupéw. Narratorzy wskazali sytuacje, ktore
ich bezpo$rednio dotyczyly:

- Corki dzwonily bardzo czesto, prawie codziennie (A m 76); — Syn przywozil i zostawial
zakupy przed drzwiami, przez okno rozmawialismy (Z m 72); - Od rodziny zakupy,
troska o moje zdrowie, bro#i Boze zebym nigdzie nie chodzita, wszystko do domu przy-
niesione miatam (T k 70); - Wsparcie od dzieci, robity zakupy, czutam si¢ zaopiekowana
(J k 70); — Syn starat sig, ale bez stycznosci ze mng (D k 79); — Siostra starata si¢ i syn.
Przywozili zakupy, byty telefony (E k 69); — Syn nie chciat przyjezdza¢, bo wnuki i syno-
wa chorowali na grype (by¢ moze nawet byt to COVID), bali si¢ o mnie (Kk 75).

W pamie¢ zapadaly oddolne, spoleczne inicjatywy podejmowane w celach po-
mocowych:

- Z mediow wiem, ze byly inicjatywy pomagania w zakupach, wyprowadzania starszym
ludziom psow na spacer (W m 60); — Mlodzi organizowali akcje ,Zadzwon do seniora”
(T k 70); - Ludzie oddolnie si¢ organizowali, miatam telefony od bylych uczennic, ze
chciatyby szyé maseczki. Chwycito mnie to za serce, ze wyszly z takq inicjatywg (] k 70);
- Moja siostra szyla recznie maseczki z ptotna. Sgsiadki dezynfekowaly wspélng prze-
strzen. Styszatam o zakupach, positkach, o rozklejaniu ogloszen z podanym kontaktem,
o wyprowadzaniu pséw 0s6b na kwarantannach, o telefonach do samotnych senioréw,
o wolontariacie w domach pomocy spotecznej (E k 69); — Szycie maseczek w bibliotece
(A m 76); - W osrodku wsparcia dziennego szyli maseczki (K k 75).

Pracujacy narratorzy wskazali takze na dzialania ochronne, wsparcie finansowe ze
strony rzadu, tzw. Tarcze 2.0. Dziatania ostonowe skierowane do prywatnego biznesu
ocenili jako sprawne i korzystne.

Niektorzy rozméwcy nie dostrzegli wspdlnotowych dziatan pomocowych:

— Tu nikt (Z m 72); — Nie styszatam o zadnym wsparciu (Li k 69); — Styszelismy to, co
podawali w telewizji, ja bylam poza zasiggiem takich akcji (M k 67); — Spoteczeristwo nie
angazowalto si¢ w pomaganie. Z telewizji wiem, ze sgsiad sgsiadowi czasem pomagal, ale
w Niemczech nie ma wsparcia spotecznego, rodziny liczg na siebie. Wie pani, tu chodzi
wiecej o gospodarke jak o zycie cztowieka! (S k 65).
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Kilkoro rozméwcédw wskazalo na siebie, jako dawce wsparcia emocjonalnego i rze-
czowego:

- To ja udzielatem wsparcia innym, w rozmowach z siostrg wykorzystywatem méj czar-
ny humor (A m 76); — Jesli chodzi o kolezanki to jestem zawiedziona, to ja inicjowa-
tam kontakty z tymi, ktérych uczytam francuskiego. W drugq strong nie bylo tej troski
(Ek 69); - Szytam z sgsiadkg maseczki, rozdawatam potrzebujgcym, szytysmy z ptocien-
ka, nieodptatnie, zeby poméc tym emerytom, ktorych nie sta¢ (D k 79); — Jestem na tyle
sprawna, ze to ja pomagatam, szytam maseczki. Bylam zaangazowana w akcje czytania
dzieciom, zorganizowata to biblioteka, kazdy z nas czytal fragment, a dzieci mogly to
oglgda¢ na ekranie (Lu k 63).

Narratorzy racjonalizowali pandemiczne napiecia poprzez koncentracj¢ na dziata-
niach na rzecz innych, na podtrzymywaniu wiezi ze $wiatem zewnetrznym.

Zmiany w relacjach - ,,skorupka leku”

Pytani o jakos¢ relacji osobowych pomiedzy domownikami narratorzy zazwyczaj
odpowiadali - Zadnych zmian. Malzonkowie bioracy udzial w badaniu udzielili bu-
dujacej odpowiedzi: — Zyjemy jak dotgd. Nam nigdy siebie za duzo ($miech) (M k 67
i Zm 72). Uciekajaca w samotnos¢ przed stresem narratorka stwierdzita: - Odkgd je-
stem sama czuje si¢ dobrze, nie boje sig, Ze siostra przywiezie mi zaraze (E k 69). Dwie
pozostajace w zwigzkach osoby wskazaly na poglebienie si¢ frustrujacych standw: -
Maz sig zajmuje swoimi sprawami (telewizjg, Internetem), a my z corkg jestesmy obok
(Lu k 63); — Za duzo bycia razem, smutno, nerwowo, ciezko, on [partner] wcigz ma
pretensje (Kk 75).

Refleksje dotyczace relacji rodzinnych byty zgodne — emocjonalnie bez zmian, ale
kontakty przeniosly si¢ na tacza telefoniczne i do komunikatoréw. Kilkoro narratoréw
ze smutkiem wspominato Swieta Wielkanocne, ktére w kulturze polskiej s3 jednymi
z najwazniejszych:

— Pierwsze Swigta w zyciu, ze ani do kosciota, ani z bliskimi, samotnie. Telefoniczne

zyczenia byly, kazdy u siebie. Do kosciota od marca nie chodzg (T k 70); — Swigta byly

smutne, najsmutniejsze. Triduum Paschalne jest dla mnie bardzo wazne. Palme Swigci-
tam przed ekranem. Ksigdz swiecit pokarmy ,,objazdowo”, wychodzilismy przed domy,
poswigcit i jechat dalej (Lu k 64); — Swigta byly smutne, kazdy byl u siebie, po raz pierw-
szy. Smutne doswiadczenie... (Li k 69); - Syn przyjechat pod balkon, rozmawialismy,

to bylo bardzo smutne. Przez messengera rozmawialismy z corkg i wnukiem (M k 67

iZ m 72); - Zazwyczaj starsza corka zapraszata rodzing do siebie. W tym roku bylem

tylko ja i matka zigcia. Zachowywalismy odlegtos¢, bez uscisku, bez kontaktu fizycznego

z najblizszymi. Cholernie mi tego brakuje (A m 76).

W zakresie stosunkow z sgsiadami cze$¢ rozmowcow dostrzegla zmiany:

- Kazdy u siebie, nikt o nic nie pyta (M k 67 i Z m 72); - Pustka wokdt bloku. Chodzimy
zamaskowani, nie ma relacji, na balkonach nie wyspiewywalismy ($miech) (A m 76); -
Tylko ,dzien dobry” (T k 70); — Relacje schiodzily sig, kazdy siedzi w swoim gniezdzie.
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Normg sq zdawkowe rozmowy o niczym przez plot. Nie chce rozmawiaé o chorobach
samotnych ludzi z samotnymi ludzmi (J k 70); — Jestesmy obok, ale nie razem, dystans
spoleczny zamienit si¢ w rezerwe (E k 69).

Stosunki spoteczne ukazywane przez media okazaly si¢ by¢ dla respondentow
frapujace. Byli ambiwalentni w ocenie rzeczywistosci:

- Mtodzi ludzie poczuli, ze mogg pomdéc i to jest dobra rzecz. a starsze pokolenie ubrato
sie w skorupke leku przed kontaktem z innymi (J k 70); — Miodziez si¢ zmobilizowala,
bylo sgsiedzkie wsparcie, sgsiedzka pomoc (D k 79); - Ujawnily si¢ dobre zaangazo-
wane postawy, a z drugiej strony cwaniaki, ludzie podli, ktorzy sie chcieli wzbogaci¢ na
ludzkiej krzywdzie (K k 75); - Skandal z maseczkami, wrecz przestepstwo, zarabiaé na
ludzkim cierpieniu to niegodziwe (E k 69); — Zte stany si¢ ujawnily, kazdy zagarnia pod
siebie (Z m 72); - Ludzie stali si¢ nerwowi, zlosliwie i agresywnie reagujgcy na innego
cztowieka, Ik o to, Ze mozna zachorowad i umrzeé wyzwala wrogos¢ (Lu k 64); — Nie ma
ludzi na ulicach. Smutne byly te pogrzeby z udziatem tylko najblizszych, nie mozna byto
okazac szacunku zmartym i ich rodzinom. Jak niewiele potrzeba, zZeby zawalilo sig Zycie
spoleczne. Zostalismy rozcztonkowani na kraje, regiony, zatomizowani na rodziny, na
mieszkania! Jakim kruchym organizmem jest spoleczeristwo! (A m 76).

Zrédla wiedzy i tresci uczenia sie z pandemicznego doswiadczenia

Kwarantanna spoleczna wymusita zmiane sposobu organizacji czasu i codziennych
zadan. Ludzie pozbawieni dostepu do miejsc, w ktorych spedzali czas musieli zna-
lez¢ zamienniki. Szybka odpowiedzig stalo si¢ przeniesienie dziatan kulturalnych,
rozrywkowych i edukacyjnych do Internetu. W ten sposéb kazdy, kto mial dostep
do sieci, mogl przeczyta¢ ebooka, nieodplatnie przeczytaé artykuly prasowe, obej-
rze¢ wybrane spektakle teatralne, wirtualnie zwiedzi¢ muzeum, wzig¢ online udzial
w koncercie. W czasie izolacji poszerzyla si¢ oferta dzialan o charakterze populary-
zatorskim i edukacyjnym. Interesujace wyklady, dyskusje, spotkania odbywaly si¢ na
zywo, na ekranie laptopa, wiele z nich mozna byto odtworzy¢ po zakonczeniu.

Wigkszo$¢ narratoréw to byly osoby bardzo aktywne, korzystajace z oferty UTW,
kina, teatru. Dla nich lockdown okazal si¢ trudnym doswiadczeniem:

- Zamrozilam swoje zainteresowania. Nie lubig posrednich form. Zeby przezy¢ musze
wyjsé, byé z ludémi. Stangtam nad urwiskiem. Cofnelam sig, szukajgc bezpiecznego
miejsca dla wlasnej egzystencji. Mozemy przez chwilg sobie bezpiecznie pospacerowal,
ale do przodu nie mozna pojsé, bo przepasé... (E k 69);

Dla wielu podstawowymi zrodtami wiedzy byly telewizja i Internet, co zrozumiate
w warunkach pandemicznego zamkniecia: - Sledzifam, co WHO zalecita (S k 65). Dla
laikéw kryje si¢ tu niebezpieczenstwo, bowiem Internet jest przepetniony réznorod-
nymi tre§ciami, a wiedza ekspercka jest nietatwa do znalezienia oraz zrozumienia
(Jarynowski et al., 2020, s. 8). Niektdrzy wskazywali na prewencyjne spoty infor-
macyjne, inni na wywiady ze specjalistami, audycje tematyczne, takze w telewizjach
zagranicznych: - Jestem zdumiony nieodpowiedzialnoscig niektérych spoteczeristw, np.
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ludziz USA i tego konsekwencjami! (A m 76). W sieci poszukiwali tresci dotyczacych
zdrowia, odzywiania sie, higieny, kondycji fizycznej: — Szukam porad zywieniowych
na YouTube, w grupach dyskusyjnych na Facebooku. Jesli bede miec odpornos¢ zaden
COVID mi nie da rady. Chorobe mozna wyrzucic¢ z organizmu (T k 70).
Niektore osoby unikaly massmediow, by zminimalizowac stres:
- Nie mogltam skupic¢ si¢ na telewizji, jesli sq informacje, pokazujg trumny, to po co
pozniej wolaé ,nie panikuj”? (J k 70); — Oglgdatam w Internecie film o Chinach, wielce
pouczajgcy, bardzo to przezylam. We Wloszech, ogrom tych trumien, rodziny, ktore nie
mogly pozegna( sig z bliskimi (Li k 69).

Respondenci duzo czytali i wykorzystywali zasoby domowe w celach rozrywkowych:

- Redukowatam swéj niepokdj czytajgc ksigzki (J k 70); — Czytam ksigzki, nie zasypiam
bez czytania. Dobieram literature wg autora, koricze jednego, zaczynam poznawacé kolej-
nego (Lu k 63); — Czytam, siggnetam po nowe gatunki literackie. Krzyzowki, telefon do
przyjaciot w Paryzu, to takie wiczenie w konwersacji (E k 69); — Mam w domu ogromny
ksiegozbior, mam z czego wybierac (A m 76); — Internet, krzyzowki, ksigzki, duzo czy-
tam, mam swoje seriale, nie nudze si¢ (D k 79); — Cos poczytam, cos napisze, pasjanse,
poszukam na facebooku (K k 75).

Rezyliencja
Rozmoéwcy stosowali rézne strategie radzenia sobie w warunkach stresu, oswajania
zagrozenia, redukgji leku. Poczatkowo izolowali si¢, wyjezdzali z wielkich miast na
wies, gromadzili zapasy $rodkéw odkazajacych, niemal kompulsywnie wykonywali
zabiegi higieniczne, minimalizujgc ryzyko §wiadomie nie spotykali si¢ z rodzina, po-
dejmowali nowe rodzaje aktywnosci.

Niektore z zachowan ledwie wychodzily poza ramy dotychczasowej rutyny:

- Zadnych zmian, poza tym, ze na zewngtrz nie wychodzitam, trybu Zycia nie zmieni-
tam, jedynie bardziej dbatam o higieng. Codziennie gimnastyka, codziennie! (T k 70);
— Poranna gimnastyka, mam robote w domu, wychodze do ogrédka (J k 70); — Mnie
koronawirus nie zaszkodzit, nie zmienit jakosci zycia. Gimnastyka, szklanka wody na
czczo, ogrédek, zakupy, pomoc sgsiedzka. Czasami brakuje mi czasu ($miech) (D k 79).

Inni poszukiwali spokoju w kontemplacji, modlitwie, przyrodzie:

- Miatam swojg modlitwe, nordic walking, spotkania z sarnami i rézaniec odmawiany
w lesie. W Ewangelii powiedziano: ,Zamknij si¢ w swojej izdebce, tam si¢ modl w ciszy”.
Jak mi odebrano mozliwo$¢ uczestniczenia w sakramencie byto mi Zle. Powrdcitam do
Kosciota 10 maja, przeplakatam calg msze. Bardzo mi tego brakowato (Lu k 63).

Samotno$¢ bywata postrzegana jako stan negatywny:

~ Zyje tyle miesiecy w pustce, niepotrzebna nikomu, ludzie si¢ do siebie nie odzywajg
(E k 69); — Funkcjonowanie bez wiezi spotecznych jest niemozliwe (A m 76).
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Wszyscy rozmoéwcy znali objawy COVID-19. Wszyscy tez pamietali i w wigk-
szosci stosowali zabiegi prewencyjne takie jak mycie rak, zachowywanie odstepow,
dezynfekcja powierzchni dotykowych, naktadanie maseczek itd. Potowa negatywnie
ocenita wprowadzone do handlu tzw. ,,godziny dla seniora” (od 10:00 do 12:00),
uznajac t¢ innowacje za ,,gtupia’, ,,chorg’, ,niewypal’, ,,stygmatyzowanie”, ,negatyw-
ne naznaczenie”. Czg$¢ skrytykowala nakaz noszenia rekawiczek: — Caty dzien nosili
rekawiczki i wktadali je wszedzie. Wiekszy sens miato mycie rgk. Nie ufam tez srodkom
dezynfekcyjnym, wysuszajq naskorek, lepiej myc dtonie niz smarowac brudy (W m 60).

Rozméwcy o domocentrycznym stylu Zycia poszukiwali wiedzy, pozostajac w okreslo-
nych telewizyjnych ,,bankach informacyjnych” W $lad za tym pojawily si¢ mechanizmy
asymilowania komunikatow, dostosowania si¢ do zalecen sanitarnych: — Bylismy postuszni
(M k 67 i Z m 72). Niektorzy sceptycznie odnosili sie do komunikatéw rzadowych:

— Negatywnie oceniam polityke informacyjng rzgdu. Korzystatem z wlasnego doswiad-
czenia dotyczgcego innych rodzajow infekcji, roznych rodzajow grypy (W m 60); — Petna
dezorientacja! Minister zdrowia wypowiadat sie kpigco o maseczkach, a potem zwrot
0 180 stopni! Nagle wszyscy muszg! (D k 69).

Inni wdrozyli mechanizm unikowy poprzez wypieranie niezrozumialych i nie-
chcianych informagji:

— Postucham rano, zdenerwuje sie a potem przelgczam sig na filmy przyrodnicze
(A m 76); — Ttumacze sobie, ze no trudno, wspétczuje, ale nie za gleboko przezywam. Te
wydarzenia sq za daleko (D k 79).

Nie wszyscy zachowywali ostroznos¢ wobec fake newséw, spreparowanych wiado-
mosci, dzialajacych na zasadzie stugebnej plotki:

— Jest teoria, ze ludzie szczepieni przeciw gruZlicy lepiej znoszg korong lub nie choru-
jg. a ci, ktorzy glodowali sq bardziej odporni. a ja miatem zle, petne glody dziecifistwo
(A m 76); - Ten COVID to sciema. Ja si¢ na wsi podbuduje, storice, witamina D3 dajg
mi odpornosé. Szczepic sig nie bedeg, bo to nic nie daje. Jem seler naciowy — jest bezcenny.
Umrzec kiedys trzeba (T k 70).

Osoby aktywne kulturalnie i spotecznie, wskazywaly na swéj zwiazek z UTW:

- Zarzgd UTW zaczgl na stronie internetowej udostepniaé wyktady, propozycje zajeé
ruchowych. To bylo bardzo dobre! (A m 76); — Dzwonimy do samotnych, sq dyzury,
najpierw my do nich, teraz one do nas. Sg osoby, ktore sie w domach zasiedzialy, stra-
cily kondycje, przewracajg sie, tamiq rece. Wprowadzilismy gimnastyke przez Internet,
wyktady, ale to nie to samo. Tesknie za UT'W, za edukacjg, rozrywkg, ludzmi (] k 70).

Nie wiadomo bylo jak dlugo potrwa izolacja. Zaszta wiec konieczno$¢ znalezienia
nowych rozwigzan, nowych strategii rezyliencyjnych (radzenia sobie). Cze$¢ osob
pozbawionych dostepu do miejsc, w ktdrych spedzali czas znalazlo zamienniki:

— Nie tesknig za UT'W, sq wazniejsze sprawy (Li k 69); Dobrze nam ze sobg, pijemy sobie
popotudniami kawke (M k 67 1Z m 72).
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Inni organizowali sobie czas, dostarczajac kulturalnych rozrywek innych niz w cza-
sach przed pandemia:

- Na Netfilxie oglgdatysmy z corkg po kolacji seriale, nogi wysoko, miedzy nami laptop,
kino domowe, co wieczér! (Lu k 63).

W przestrzeni medialnej pojawily si¢ zartobliwe memy, dowcipne smsy, tragiko-
miczne zarty, anegdoty. Byli i tacy, ktorzy podejmowali nowe rodzaje aktywnosci. Gdy
w internecie rozlala sie fala tzw. ,wyzwan” #hot16challenge2, Maria Kramarczyk, jedna
z 0s6b, z ktéra nawigzalam kontakt, ale ktora nie zgodzila sie na wywiad, wystepujaca
w zespole wokalnym The Senior Singers, zgodzita si¢ na udostepnienie skomponowa-
nego przez siebie utworu:

Siedze w domu trzy miesigce

Z mojqg kulturg w rozlgce

Ludzie co nas otaczali

Tez sq od nas oddalani Tez sq od nas oddalani

Czekam kiedy to sig skoriczy

Ale widok nie krzepigcy

Teraz szybkie odmrazanie

Bo wybory sq na planie, bo wybory sqg juz w planie

To, co kocham bardzo robi¢

Dzis nie moge, bo jest COVID

Medycyna jest bezsilna na zaraze, co nas zgina

Stuzbie zdrowia - szacun wielki

Dbacie o nas chociaz cigzko

Nie poddamy sie nikomu

Chociaz robig z nas balonéw Chociaz robig nas w balonow
Wyzwolimy sie z przemocy, bo w nas jeszcze duzo mocy (bis)

Maria Kramarczyk, #hotl6challenge2; https://www.youtube.com/watch?v=_sAdw0DIw4U

Pragnienia, wartosci

W rozmowach o nowej jakosci zycia poruszony zostal watek codziennych potrzeb
i pragnien. Wszyscy narratorzy wskazali na potrzebe bezpieczenstwa, pewnosci wa-
runkow zycia, unikania ryzyka:

- Wdrazam si¢ do unikania ryzyka (J k 70); — COVID u mnie nic nie zmienit i niech

tak zostanie (D k 79); — Mam zastrzezenia do funkcjonowania nieCOVIDowej stuzby
zdrowia, nie mozna zastaé lekarza w przychodni, skandal (E k 69).

Wielu wskazywato na potrzeby wiezi, przynaleznos¢ do wspdlnoty:

- Ludzie cheg sig spotykal, tesknig za spotecznymi kontaktami, chocby po, zeby méc
pogadal (Li k 69); — Ludzie potrzebujq bliskosci, rozmowy, wspélpracy, wymiany do-
Swiadczen, docenienia (] k 70).
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Najmocniej akcentowane bylo znaczenie rodziny:

- Rodzina ponad wszystko, ich bezpieczeristwo ponad wszystko (S k 65); — Rodzina to
najcenniejsza i najpewniejsza wartos¢ (J k 70).

Kilka oséb zaznaczyto swoj wktad w budowanie tadu spotecznego:

- Ja mam swoje hobby - prace (S k 65); — Dobrze si¢ czuje w pracy, kocham jg (M k 67);

- Gdy nie ma celu, gdy nie ma gdzie wyjs¢, to nie chce sig zy¢ (K k 75); — Przygotowy-
watam materiaty dla stuchaczy UTW (] k 70); - Aktualizowalismy strong internetowg
naszego UTW (Lu k 63).

Czgs¢ odlozyta realizacje planow i marzen nie ,,kiedys™:

— Myslatam sobie na 70. urodziny pojecha¢ do Wioch - ale czy dozyje? (E k 69); — Mieli-
smy w UTW nagrany wyjazd do Sankt Petersburga i Moskwy, zaliczki powptacane i nie
wyszto. Ale jesli Allach i zdrowie pozwolg to pojade! (A m 76).

Przestania, ktdre chcieliby skierowa¢ do innych, sg proste:

- Za mala jestem, zeby Swiat pouczal. Za szybko biegniemy, przyszedt moment przyha-
mowania, opamigtania, zatrzymania, dostrzezenia rzeczy najblizszych (] k 70); — Wie-
dzy wam nikt nie zabierze (S k 65); - Céz mam powiedzie¢ swiatu? Zeby myl rece?
(W m 60); — Pamigtaj, jutro tez jest dzieri! (A m 67); — Ludzie, bgdzcie dla siebie dobrzy
i serdeczni (Lu k 63); — Powiedziatabym - bgdz dobrym cztowiekiem, krzywdy nikomu
nie r6b (M k 67); — Wazny jest szacunek, wyrozumiatos¢ (Z m 72); — Moje wartosci sg
stale, koronawirus ich nie zmienit, nalezy mysle¢ o ludziach, o Srodowisku a nie o pie-
nigdzach (K k 75).

Kilkoro opowiedziato o koniecznosci dzielenia si¢ z innymi:

~ Trzeba sobie nawzajem pomagaé (Lu k 63); — Zyj tak, zeby cos po tobie pozostato,
i dlatego napisatem autobiografie (Smiech) (A m 76).

Podsumowanie

Kwarantanna spoleczna wymusita zmiane sposobu organizacji czasu i codziennych
zadan. Pandemia, izolacja spoleczna zatrzymaly nas w domach, wyzwolily duze
emocje. Sklepy spozywcze wprowadzily tzw. ,,godziny dla seniora” Kluby seniora,
UTW odwolaly zajecia i wszelkie wydarzenia. Wstrzymane zostaly wyjazdy, imprezy.
Zamkniete zostaly niektore zaklady pracy, wszystkie szkoly i uczelnie, tereny zabaw
i gier ruchowych, parki i lasy. Osrodki zdrowia, placéwki pomocowe, lekarze, apteki,
banki staly si¢ niczym bastiony do zdobycia. Zycie spoteczne zamarto. Lockdown byt
zdarzeniem krytycznym, swoistg tranzycja, trudnym dla badanych przezyciem. Moz-
na bylo oczekiwac¢, ze osoby w podeszlym wieku nie znajda w sobie sit do radzenia
sobie ze zmiang. Tak si¢ nie stalo. Po poczatkowej fazie obnizenia nastroju i nasilenia
sie postaw lekowych odnalezli si¢ w zmodyfikowanej pandemig codziennosci. Nasy-
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cone lekiem okreslenia charakteryzujace ich emocje z poczatkéw pandemii zmienity
sie w wypowiedzi oddajace istote indywidualnych strategii radzenia sobie. Wniosku-
je, ze stalo sie to dlatego, Ze nie musieli znaczaco dokonywac zmian w rytmie powsze-
dniego dnia, nie musieli podejmowac¢ pracy zdalnej, korzysta¢ z komunikacji zbio-
rowej, walczy¢ o ekonomiczne przetrwanie. Poddali sie rezimowi sanitarnemu, mieli
poczucie wspdlnotowosci w poczuciu zagrozenia i wspélnocie doswiadczen fagodze-
nia stresu (zbiorowe zachowania w sklepowych kolejkach, w komunikacji zbiorowej,
w przestrzeni publicznej). Nasilita si¢ deprywacja ich potrzeb, w szczegélnosci wigzi
i przynaleznosci, kontaktu z innymi oraz bezpieczenstwa — unikania ryzyka. Istotne
stalo si¢ bycie przydatnym, potrzebnym, zaangazowanym w oddolnie i spontanicznie
podejmowane prospoleczne dzialania. Co budujace - rodziny narratoréw sprawdzity
sie w dobie koronawirusa, zaden z rozméwcow nie wskazal na negatywna zmiang
w rodzinnych relacjach, poza brakiem fizycznej bliskosci.

Tworzywem ich nieoczywistego uczenia sie byly tresci udostepniane przez telewizje
i samodzielnie wyszukiwane w Internecie. Wszyscy rozméwcy byli uzytkownikami
Internetu i komunikatoréw spotecznosciowych, mediéw elektronicznych. Poszuki-
wali tam wiedzy i rozrywki, spofecznych kontaktéw, komunikowali si¢ z rodzinami
i znajomymi. Tym samym technologia elektroniczna stafa si¢ czynnikiem tagodzacym
ich izolacje fizyczna, dystans spoteczny. Ale pandemiczny ,,areszt domowy” dokuczat
wigkszosci, byl przyczyna natretnych i posepnych mysli oraz bezsennych nocy. Roz-
mowcy chcieli wroci¢ do aktywnosci sprzed epidemicznych obostrzen. Podejmowali
nowe formy aktywnosci.

Mozna stwierdzi¢, ze doswiadczenie zamkniecia pandemicznego nie wptyneto
znaczgco na postawy i potrzeby oséb bioracych udzial w badaniach. Strategie rezy-
liencyjne okazaly si¢ podobne, ze wzgledu na sanitarne zalecenia. Mialy jednak rys
indywidualizmu, w szczegélnosci gdy chodzi o sfer¢ emocjonalng. System wartosci
narrator6w nie zmienit si¢. Przekonanie jednej z rozméwczyn: — Dla naszego pokole-
nia czas si¢ zatrzymal, nie bedziemy sie rozwijac, nie ma sensu czekanie! (E k 69) bylo
odosobnione.

W prezentowanym opracowaniu nie ma wzoréw ani typologii. Sg przyklady in-
dywidualnego podejscia do problemu spolecznej izolacji, poszerzania kompetencji
niezbednych w pandemicznej (nie)codziennosci, nieoczywistego uczenia sie z zycia
i dla zycia. Uczenie si¢ w pdznej dorostosci to proces, ktéry angazuje doswiadczenia
(indywidualne i kolektywne), poglebia refleksje, uprawomocnia subiektywne sady.
Nieoczywiste uczenie si¢ dowodzi, ze w kazdej chwili naszego zycia poszerzamy wlasne
horyzonty, poglebiamy kompetencje, a codziennos¢ jest nasza nauczycielka - facyli-
tatorka, pomagajac w adaptacji do nowych warunkow.
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