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OSOBA CIERPIACA WRODZINIE

Clierpienie wspolnie przyjmo-
wane i dzwigane moze byc ra-
doscig”

Matka Teresa z Kalkuty

Od poczatku swego istnicnia czlowiek spotyka si¢ z bolem, cierpieniem 1
kalectwem. Ludzkos¢ od wickow dazyla do tego. by znalez¢ sposoby na redukcjg 1
zlagodzenie tych zjawisk, nadanie im sensu. czy chocby opanowanie umiejgtnosci
przystosowania si¢ do nich. Powstawaly wigc rozne szkoly filozoficzne, doktryny
religyne oraz dziela literatury 1 sztuki, ktore probowaly ustosunkowac sig¢ do
cierpienia i kalectwa. nie dajac jednak uniwersalnych 1 ostatecznych rozwigzan.
Przypisywano cierpieniu rozne wlasciwosci: raz podkreslajac jego rolg hartujaca.
wyrabiajaca wewngtrzng dyscypling. duchowa tgZyzng; innym razem rol¢
uszlachetniajaca, oczyszczajaca czlowieka (katharsis) czy wreszcie rolg
wychowawcza, wyostrzajaca wrazliwos¢ na cudze losy'. Wskazywano zatem
mozliwosci wykorzystania przez czlowieka cierpienia na rzecz wlasnego
doskonalenia, ale rowniez ukazywano niebezpieczenstwa destruktywnego rozwoju
jednostki dotknigtej kalectwem. Powr6t do humanizmu 1 podmiotowego traktowania
czlowieka pozwolil na zmiang stosunku do o0sob objetych cierpieniem widzac ich w
'szerszym kontekscie, gdzie chory jest nie tylko jaki$ organ, ale caly czlowiek; jak
rowniez zwrocono uwage 1 trosk¢ na wspolcierpiaca z nim rodzing.

Czymzesz jest cierpienie?

Jest to na pewno bél fizyczny - spowodowany chorobg, ktora charakteryzuje
si¢ dlugim czasem trwania, nieodwracalnosciag zmian patologicznych, a takze
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koniecznoscia okresowego lub stalego leczenia si¢. Jest to rowniez bol psychiczny -
wynikajacy ze ,zmeczenia choroba”, zablokowania realizacji podstawowych
potrzeb psychicznych, niemoznosci pelnego rozwoju. To takze bol spoleczny -
poczucie osamotnienia, izolacji od otoczenia,  brak  mozliwosei  (czy  tylko
utrudnienia) w spelnianiu réznych rol spolecznych - rodzinnych, zawodowych.
Cierpiacego ogamia przy tym swoisty bol duchowy - zwigzany z poczuciem
krzywdy, ale tez i winy, utrata godnosci. Igkiem egzystencjalnym, niewiara,
brakiem nadziei’.

Zastanawiajaca jest rola rodziny towarzyszacej choremu w jego cierpieniu,
ktora razem z nim chorobg przezywa, a dom staje si¢ azylem, gdzic mozna skry¢ sig
bez obaw ze swoim nieszczgsciem i jego znaczenie wzrasta tym bardziej im cigzsze
jest kalectwo. Rozwazania te zostang opartc na przykladzic czterech sytuaci
rodzinnych, w ktorych cierpieniem objgte jest: dziecko, ktores z rodzicow, czlowick
starszy. wreszcie (ze wzgledu na powszechnos¢) osoba z choroba nowotworowa.
Przy okazji w sposob bardzo ogdlny zostana nakreslone problemy, z ktorymi
borvkaja si¢ charakteryzowane rodziny.

1. Rodzina z cierpigcym dzieckiem

Kalectwo, przewlekla choroba zawsze porusza uczuciowo, jednak silnigj
reagujemy, gdy dotyka ono dzieci. Dziccinstwo bowiem ciagle kojarzone jest z
rado$cia. beztroska, ruchliwoscia. trudniej wigc jest nam zgodzi¢ si¢ i zaakcep-
towaé inwalidztwo 1 cierpienic dziecka, zwlaszcza naszego dziecka. A wiasnie
akceptacja, czyli ,przyjecie dziecka takim jakie ono jest, z jego cechami
fizycznymi, usposobieniem, z jego mozliwosciami i latwosciq osiqgnigc w Jednych
dziedzinach a ograniczeniami i trudnosciami powodzenia w innych™ - jest ta
najwlasciwsza z postaw rodzicielskich. Jesli rodzice madrze przyjmujg inwalidztwo
u wlasnego dziecka ono rowniez latwiej zaakceptuje swoj defekt 1 wlasciwie
uksztaltuje w przyszlosci poczucie wlasnej wartosci, ponadto rodzice staja si¢
pozytywnym wzorcem w postgpowaniu dla innych posiadanych dzieci, dalsze)
rodziny, a takze ludzi obcych®. Postawa ta jednak naklada na dom pewne obowiazki
zwiazane zc zdobyciem wiedzy na temat choroby dziecka i jej ograniczen (co
pomoze adekwatnie rozwija¢ wszystko to, co jest mozliwe do korekty), obowigzek
pokazywania mu swej mitosci (bez falszywego wstydu przy obcych). Wazne jest tez
jednakowe traktowanie w stawianiu wymagan i sprawiedliwosc rodzicielska w
egzekwowaniu $rodkow wychowawczych wobec wszystkich posiadanych dzieci.

Ksztaltowanie takiej postawy jest procesem dlugotrwalym, pelnym ambi-
walentnych uczué - od zniechgcenia do samozaparcia’. Jednak wielu rodzicow,
wh.énie dzigki tym doswiadcze viom, wspolcierpieniu z dzieckiem, potrafi odnalez¢
w swym Zyciu nowe wartosc., ktore stang si¢ wzbogacajacym ich zrodlem w
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ksztaltowaniu rozwoju osobowego wszystkich domownikéw, wplywajac na ich
odpowiedzialnos¢, wrazliwos¢ uczuciowa 1 aktywnos¢ w niesieniu innym pomocy’.

Najczgsciej spotykanymi trudnosciami sa na pewno klopoty natury eko-
nomiczne] wynikajace z koniecznosci rezygnacji z pracy przewaznie matki (gdyz to
ona zawsze ponosi skutki kalectwa dziecka) oraz ogromnych kosztow zwigzanych z
leczeniem. Innego typu problemy moga wigzaé si¢ z poczuciem winy rodzicow za
powstanie choroby u dziecka, ktorymi malzonkowic obcigzajac si¢ moga
doprowadzi¢ nawet do rozpadu rodziny. Analizujac zas przesadna koncentracje
rodzicow na chorym dziecku nalezy przestrzec przed zaniedbaniem i odtraceniem
pozostalego potomstwa (ktorych rozwojem nikt si¢ nie interesuje). Postawa taka
moze przejawiac si¢ rowniez w obciazaniu rodzenstwa opieka i odpowiedzialnoscig
w podporzadkowaniu choremu bratu czy siostrze nawet za ceng rezygnacji z
osobistych zainteresowan lub zyciowych planow. | jeszcze najpopulamiejszy blad
matek - nadmiernej ochrony - wynikajacy nieraz z chg¢ei wynagrodzenia dziecku
jego kalectwa przesadng czuloscia. opicka. a moze spowodowany Igkiem o jego
przyszlos¢. Zachowanie to moze sprzyja¢ nadmiernemu uzaleznieniu - fizycznemu i
emocjonalnemu - od matki (1 generalnie rodziny) powodujac u dziecka nicufnosc do
otoczenia, trudnosci w nawigzywaniu kontaktow z rowiesnikami, a przede
wszystkim egocentryzm’.

2.Cierpienia doroslego - przewlekla choroba rodzicow

Prezentowanie sposobu przezywania cierpienia przez dojrzalego czlowicka jest
uzaleznione od czasu pojawienia si¢ choroby. inaczej bowiem przezywane, jest
(przez samego chorego. jak 1 jego najblizszych) kalectwo wrodzone, czy nabyte we
weczesnym dziecinstwie, gdzie obciazenie chorobg jest traktowane jako swego
rodzaju normalnosc. Zupelnie inaczej zas jawi sig cierpienie, ktore pojawia si¢ nagle
1 wymaga od chorego oraz wszystkich domownikow przystosowania si¢ do
zmiennego funkcjonowania w rodzinic. Powaznemu zakloceniu moze ulec sytuacja
materialna, zwlaszcza, gdy chory utrzymywal cala rodzing ze swej pracy. Coraz
wigksze uzaleznienie od innych bardzo irytuje cierpiacego, natomiast od rodziny (w
tym dzieci) wymaga nauczenia si¢ nowych zadan oraz przejgeia tych funkeji, ktore
dotychczas pelnil chory. Trzeba przy tym doda¢, ze cala rodzina jest bardziej
obcigzona chorobg, gdy cierpieniem ogarnigta jest matka® Tradycyjnie w wielu
rodzinach pelni ona rol¢ koordynatora zadan, prowadzi gospodarstwo domowe,
opickuje si¢ dzie¢mi, dba o dom i domownikéw. Zona - matka jest animatorem
atmosfery rodzinnej, czesto jest lekarzem domowym. opickunem starszych
czlonkow rodziny, a takze swoistym psychoterapeuty - wysluchujacym zaidw,
ocierajgcym lzy, pocieszajgcym w konfliktach medi: torem. Jej nagle a powazne
dolegliwosci bardzo angazujg wszystkich domownikow, dla wiclu malzenstw jest to
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rownicz swoista proba. Proba ta moze skonsolidowa¢ malzenstwo na rzecz
umocnienia zwigzku w solidamym zmaganiu si¢ z trudnosciami wynikajacymi z
choroby, ale moze tez przyczynic si¢ do rozpadu malzenstwa, zwlaszcza wtedy, gdy
konflikty istnialy jeszcze przed choroba.

Czlowiek cierpiacy w czasie owej choroby przejawia rézne postawy od lg-
kowego niedowierzania - ,dlaczego ja?"- ze to wlasnie mnie spotkalo i nic si¢ juz
nic zmieni; poprzez bunt 1 agresj¢ - z pyvtaniem .za co?, za jakie grzechy?:
niepoko] o siebie 1 rodzing - .jak sobie poradzimy?’. az do przygngbiania i1
chronicznego smutku. a nawet rozpaczy. I w tej plataninie uczu¢ (od nadziei do
zalamania), uczu¢, do okazywania ktorych cierpiacy ma prawo. codziennie musza
towarzyszyc mu najblizsi. Nalezy pocieszac go, gdy jest smutny - ale nie nachalnie,
szanujac prawo do wyplakania zalu i1 swoistej ulgi. Nalezy takze wytracac chorego
z ciaglej koncentracji na chorobie poprzez wlgczanie go w normalny tok zycia 1
mozliwos¢ decydowania o sprawach rodziny, gdyz najczgstszym blgdem jest
1zolacja od spraw codziennych 1 srodowiska spolecznego. Ulatwia to zamykanie si¢
ze swym bdlem we wlasnym wngtrzu czy czterech scianach domu 1 poddanie

przygngbieniu.
3.Cierpienie ludzi starszych

Podobnie jak jesien moze byc¢ najpigkniejsza porg roku, tak i staros¢ moze stac
si¢ najlepszym okresem zycia. Jednak bywajq jesienie slotne 1 bezowocne; 1 starosc
moze tez by¢ jalowa, bolesna, a nawet tragiczna. Okres ten juz sam w sobie niesie
problemy wynikajace z gorszego funkcjonowania wzroku, shluchu, pamigci czy
mozliwosci w poruszaniu si¢. Czgsto do tego dokladaja si¢ choroby moze
zaniedbane w przeszlosci, albo nowo nabyte; towarzyszy temu poczucie mniejszej
uzytecznosci w rodzinie 1 spolecznosci, oraz samotnos¢ spowodowana nieraz
odejsciem towarzysza zycia’. Wtedy czlowiek stara si¢ poradzi¢ sobie z ta pustka
wokol siebie poprzez wigksza koncentracj¢ na sobie 1 swoich niedomaganiach.
Przez innych moze to by¢ odbierane jako egocentryzm, hipochondria,
wyolbrzymione poczucie krzywdy, czy natrgtne zrzgdzenie - a nie jako
manifestowanie zablokowanej potrzeby poczucia bezpieczenstwa. W tradycyjnych
rodzinach wielopokoleniowych, gdzie wi¢zi rodzinne byly silne takze przezywanie
tego okresu zycia bylo lagodniejsze i bardziej naturalne. W obecnych czasach, gdy
starsi rodzice mieszkaja oddzielnie (i to nie tylko w innych miastach, ale nawet
krajach) wspolne - rodzinne przezywanie okresu ,,zachodu slonca” jest utrudnione
lub niemozliwe. I chyba samotnos¢ jest tym najbardziej powszechnym 1 uciazliwym
cierpieniem wieku podeszlegc. Przez cale zycie czlowiek do czego$ dorasta,
rowniez dorastamy do staro$c uczac si¢ m. in. sztuki rezygnacji. Dlatego ludzie,
ktorzy przyjmujq swa staro$¢ nie robiac z niej problemu, sa mlodsi od tych, ktorzy
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chca za wszelka ceng¢ zachowac swoja mlodosc'”.
4. Wspolcierpienie z umicrajacymi

W pewnych chorobach poznanic diagnozy Ickarskiej brzmi jak swoisty wyrok
smierci dla najblizszej nam osoby. Bowiem to najpierw i (czgsto jedynie) rodzina
jest informowana o miepomysinych wynikach badan czy zlym rokowaniu choroby w
efekcie przeprowadzonej operacji. Jest to sytuacja trudna 1 bolesna. gdyz
przygngbienie spowodowane smutnymi wiadomosciami nic moze byé okazywane
choremu. Otaczajac go miloscia. czgsto ukrywa si¢ cala prawde 1 swoja wiedze na
temat choroby. aby samemu mic¢ czas na oswojenie si¢ z tragedig - a swoje
niedowierzanie sprawdzi¢ u wielu innych specjalistow. Czyni si¢ tak dlatego, zeby
dobrze przygotowac siebie 1 chorego do poznania diagnozy. Zawsze pozostaje nie
rozstrzygnigty dylemat z _.mowieniem prawdy™, czv méwic czy nie 1 kto oraz kiedy
ma to zrobi¢. Na pewno to sam cierpigcy swym zachowaniem podpowiada czy chce
czy nic wiedzie¢ calg prawdg. a moze tylko jej cz¢sc. To najblizsi zas znajac jego
osobowos¢ wybieraja najdelikatniejsza forme 1 najlepszy czas by mu t¢ prawdg
przekazac lub ja ukry¢. Nie mozna jednak pozbawié czlowieka smiertelnie chorego
mozliwosci przygotowania si¢ do ostatniej drogi, do uporzadkowania swego Zycia.
pozegnania si¢ ze znajomymi bgdac  jeszcze  w  dobrej  formie  fizyczne).
rozdysponowania swych ulubionych przedmiotéw''. To blisko$¢ smierci sprawia,
ze wszystkie decyzje staja si¢ wazne. Madra milos¢ rodziny w tej sytuacji to spokgj
podtrzymujacy na duchu. to danie pewnosci. ze si¢ chorego rozumie, slucha 1
szanuje. ze si¢ go kocha 1 bgdzie z nim do konca. Bdl totalny, wszechogamiajacy
cierpiaeg osobg to takze dla najblizszych zaduma nad zvciem, gdzie nadzicja w
wiecznos¢ walczy z rozpacza.

We wszystkich omawianych sytuacjach to zawsze rodzina stanowi podporg¢ dla
clerpiacego, przezywajac razem z nim chorobg 1 starajac si¢ przynies¢ mu ulgg w
cierpieniu.

Dzigje si¢ tak w przypadku bezbronnego dziecka, ktore niezahartowane jeszcze
doswiadczeniami Zycia nie rozumie sensu Swego cierpienia 1 wymaga bezwzgledne)
milosci. Dzigje si¢ tak tez w towarzyszeniu inwalidztwu czy smiertelnej chorobie
matki lub ojca, gdy poprzez otrzymujgca milos¢ sprzyja si¢ w pogodzeniu z losem 1
W mezZnym znoszeniu cierpienia. Rodzina niezbgdna jest rowniez do pogodnego
znoszenia starosci - dajgc milosc cierpliwg 1 wyrozumialg.

Cierpienie jest bowiem czgsciq ludzkiej natury 1 jezeli nic da si¢ go prze-
zwycigzy¢ trzeba zajrze¢ mu w oczy i przyjac je jako trudne, ale tworcze zadanie.
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