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The Brief Resilience Coping Scale — polska adaptacja
Krotkiej Skali Preznosd Zaradcze]

Celem niniejszego artykutu jest zaprezentowanie polskiej wersji KrGtkiej Skali Preznosci Zaradczej (The Brief
Resilience Coping Scale— BRCS) stworzonej przez V. G. i K. Sinclair A. Wallston stuzqcej do pomiaru w grupie
0s6b dorostych preznosci rozumianej w kategoriach procesu. Skala skfada sig z 4 itemow, do ktorych badany
musi ustosunkowac sig na 5-punktowej skali, dzigki czemu mozna w sprawny i szybki sposdb przeprowadzic
badanie na duzej grupie osob. Z drugiej strony moze to znajdowac odbicie w rzetelnosci mefody, ktdra
w omawianym przypadku zostata oszacowana za pomocg wspétczynnika alfa Cronbacha i wyniosta 0,625,
co w tym przypadku mozna uznac za satysfakcjonujgce. Wyniki badari pokazujg rdwniez, ze prezentowana
skalo moze by przydatna do identyfikacji osob potrzebujgcych wsparcia w rozwijaniu preznosci. Omawiana
kompetencja odnosi sig rowniez do jukosci i satysfakeji z zycia, konieczne sq jednak dalsze analizy psycho-
metryczne w tym temacie.

Stowa kluczowe: preznos¢ zaradcza, adaptacja, preznosc, resilience, skala pomiarowa, zasoby osobiste.

Wprowadzenie

Obecnie na gruncie psychologii zdrowia zagadnienia dotyczqce zasobow osobistych oraz radzenia sobie
ze stresem stanowig jedne z dominujgcych kwestii, na ktdre zwracajq szczegdlng uwage badacze. Uzyskane
dotychczas wyniki pozwalajg okresli¢ grupg najwazniejszych dla zdrowego funkcjonowania jednostki zaso-
bow. Wsrdd nich duzg popularmoscig cieszy sie preznosc, ktdra petni szczegdlnie istotng rolg w sytuacii trudnej,
wymagajqcej od osoby znacznie wigkszej aktywnosci wewnetrznej i zewnegtrznej. W sensie psychologicznym

215



. Z BADAN

preznos¢ pomaga w przystosowaniu sig do tego typu sytuacji. Obserwacia ludzi w sytuacjach trudnych pozwo-
lita jednak zauwazyc, iz preznos¢ juko zaséb prowadzi do aktywacii preznego radzenia sobie.

W niniejszym artykule prezentujemy nowe narzedzie do pomiaru preznosci zaradczej, stworzone przez
dwdch amerykanskich badaczy Vaughen G. Sinclair i Kennetha A. Wallstona (Sinclar, Wallston, 2004).

Podstawy teoretyczne Krotkiej Skali Preznoéci Zaradczej (KSPZ)

Preznosc (resilience i resiliency) jako konstrukt teoretyczny wprowadzono do literatury naukowej w lo-
tach 80. XX wieku. Jej podstawy teoretyczne zostaty stworzone na podstawie drugofalowych badari doty-
czqeych cech osobowosci adolescentow (Ogirska-Bulik, Juczyriski, 2008). Termin ten, vimowany w jgzyku
angielskim jako resilence oraz resiliency, mozna przettumaczyc na jezyk polski juko zdolnos¢ do zdrowienia
bgdz sprezystos¢ (https:/ /www.diki.pl /slownik-angielskiego ? q=resilience z dnia 18.01.2016). Etymologia
tego stowa sigga jednak czasow starozytnych. Wywodszi sig ono z facifiskiego stowa salire, oznaczajgcego
,sprezynowac” oraz resilire thumaczonego jako ,odbijac sig”, , powracac do poprzedniego stanu”. Stosowanie
terminu resilience oraz resiliency w kontekscie psychologicznym odnosi sig do umiejetnosci konstruktywnej
adaptacii do trudnych sytuacii (Oginska-Bulik, Juczyriski, 2010; Heszen, Sek, 2007; Pasikowski, Sek, 2006).
1 uwagi na réznice lezgce u podstaw teoretycznych tych termindw wprowadzone zostato rozrdznienie po-
migdzy pojeciami. W ten sposob pojgciem resilience zostat okreslony dynamiczny proces prowadzgcy do
adaptacji w sytuagi trudnej lub traumatycznej. Istotym elementem tego procesu jest umiejgtnos¢ uzyskania
dystansu wobec negatywnych wydarzen (Luthar, Cicchetti, Becker, 2000), co umozliwia przejscie do bardziej
adaptacyjnych sposobow poradzenia sobie. Znaczqce jest takze posiadane wsparcie wsréd najblizszych osoby
doswiadczajgcej trudnosci (Fredrickson, 2003; Tugade, Fredrickson, 2004; Pasikowski, Sgk, 2006). Termin
resiliency zas rozumie sig jako cechg osobowosci prezentowang przez dang jednostke, ktdra umozliwia radze-
nie sobie w sytuacii trudnej (Block, Block, 1980; Letzring, 2005; Ogiriska-Bulik, Juczyriski, 2010).

Czynnikiem utatwiajgcym rozrdznienie tych dwdch pojg¢ jest wystgpowanie w zyciu jednostki zdarze-
nia fraumatycznego. Preznos¢ jako cecha (resiliency) odnosi sig do zachowania cztowieka, ktdry zmaga sig
7 codziennoscig oraz wyzwaniami, jokie ona niesie, a nie doswiadcza w nich sytuacji traumatycznych (Luthar
iin., 2000, za: Nadolska, Sgk, 2007). Natomiast resilience jako proces rozpatrujemy w kontekscie doswiad-
czonych przez jednostke nagtych sytuacji kryzysowych, traumatycznych (Nadolska, Sek, 2007). Konstrukty
preznosci mozna takze rozrdznic ze wzgledu na ich pojawienie sig w zyciu cztowieka. Preznos¢ okreslana
jako cecha osobowosci (resiliency) jest wzglednie trwata i warunkuje poziom elastycznosci emocjonalnej
oraz poznawczej jednostki. Ponadto, za sprawg tej cechy cztowiek dostosowuje sie do warunkow i okoliczno-
§ci, w jakich sig znalazt. Cecha ta zostata okreslona w literaturze juko czynnik motywujgco-mobilizujgey do
10Zpoczecia procesu preznego poradzenia sobie, czyli resilience, w sytuaci frudnej. Zadaniem tego procesu
jest aktywacja i koordynacja zasobow jednostki potrzebnych do poradzenia sobie, co obrazuje zamieszczony
ponizej rysunek 1 (Nadolska, Sek, 2007).

216



Anna Piérowska, Matgorzata Basiriska, Krzysztof PiGrowski, Martyna Janicka: The Brief Resilience Coping Scale...

Cecha > Proces > Zasoby

Rysunek 1. Przebieg procesu resilience
(Opracowanie wtasne na podstawie: Nadolska, Sgk, 2007)

W badaniach dotyczqeych preznosci rozumianej jako proces (resilience) poszukiwane sq czynniki, ktdre
chronig jednostke w sytuacjach trudnych. Umozliwiajg one adaptacie do nowych, wymagajgcych okolicznosd,
ktdre cztowiek napotyka w zyciu (Luthar i in., 2000). Przyktadem takich czynnikow mogg by¢ cechy osobo-
wosci, uruchamiajgce proces preznego radzenia sobie oraz potencjat, joki tkwi w ofoczeniu cztowieka, ktory
generuje potrzebne zasoby (Nadolska, Sek, 2007).

Wskazane powyzej rdznice terminologiczne dotyczgce pojgc resilience oraz resiliency prowadzg do jed-
noznacznego wniosku, iz nie mogq byc one traktowane joko tozsame, co niestety spotkac mozna w literatu-
rze fachowej (Nadolska, Sek, 2007; Turkiewicz-Maligranda, 2014). Dla usystematyzowania rdznic dzielgcych
opisane konstrukty dokonano krétkiego podsumowania zasadniczych aspektow teoretycznych i umieszczono
je w tabeli 1.

Tabela 1. Réznice koncepcyine migdzy pojgciami resilience oraz resiliency

Aspekt réznicujgey Resiliency Resilience
Rozumienie teoretyczne Cecha Proces
Rozpatrywane przez pryzmat

Sytuacie trudne Radzgnle SOb'e.W tudnych doswiadczanych nagtych sytuadji
sytuacjach codziennych K
ryzysowych
. . . Imienna — zostaje uruchomiona
Wystgpowanie / aktywacja Waglednie trwata orzez resilency
Warunkuje poziom elastycznosci Aktywuje potrzebne zasoby do

Petniona rola

poznawczej i emocjonalnej cztowieka | - poradzenia sobie z sytuacjg trudng

(Opracowanie wtasne na podstawie: Nadolska, Sek, 2007)

Preznosc, jako zasab, opisywana jest w literaturze przedmiotu z uwzglednieniem teorefycznego ugrun-
towania konstruktu prezentowanego przez autora danej koncepcji. Niemniej jednak, autorzy s zgodni co
do twierdzenia, ze funkcjonowanie osob preznych (zwanych réwniez resilient) okreslic mozna joko zrow-
nowazone. Pomimo wystgpienia zdarzenia frudnego czy fraumatycznego, osoby te funkcjonujg w sposob
adaptacyjny (Nadolska, Sek, 2007). Wedtug Jeanie i Jacka Block (1980), prowadzqcych jedne z pierwszych
dhugofalowych badan adolescentdw, preznos¢ ujawnita sig w wysokim poczuciu pewnosci siebie i swojej nie-
zaleznosci. Osoby uczestniczgee w badaniu miaty sprecyzowane cele, do ktdrych dgzyly i osiggaty je za spro-
wq wytrwatosci oraz produktywnosci. Dzigki posiadanym umiejgtnosciom spotecznym wykazywaty fatwos¢
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w nawigzywaniu i podtrzymywaniu relacji z innymi, zyskujgc jednoczesnie ich przychylnos¢ oraz wsparcie.
Zasobem, ktory okazat sig pomocny w ich funkcjonowaniu byto poczucie humoru. Wyzej wymienione cechy
badanych utatwiaty takze nawigzywanie relacji z innymi ludZmi, a relacje spoteczne byly satysfakcjonujgce
(Oginiska-Bulik, Juczyrski, 2010). Innym aspektem ludzkiej egzystencii, w ktrym posiadanie zasobu prezno-
ci okazato sig sprzyjajgce byto do$wiadczanie sytuacii stresowych. Jak pokazujg badania (Fredrickson, 2001;
Tugade, Fredrickson, 2004) osoby przejowicjgce wyzsze nasilenie preznosci czesciej spostrzegajq sytuacie
stresujgce jako wyzwanie, dzigki czemu sq w stanie generowac pozytywne emocje z nimi zwigzane. Utatwia
to znalezienie rozwigzania oraz poddanie go ewaluacji pod wzgledem jego uzytecznosci. Takie podejscie
pozwala dodatkowo na szybszq stabilizacje parametrow Swiadczgeych o napigciu emocjonalnym (Ogiriske-
Bulik, Juczyniski, 2010). Wyniki badar wskazujg na pozytywng korelacig preznosdi (jako cechy) z dobrym
samopoczuciem cztowieka. Warto zaznaczy(, ze wspomniane badania prowadzone byto w nieco odmiennych
kulturowo spoteczenistwach, takich jok Stany Zjednoczone, Hiszpania oraz Wochy. Badana preznos¢ wykaze-
fa negatywng korelacjg z depresig wsrod przedstawicieli Whoch i Hiszpanii (Alessandri iin., 2011).

Inaczenie resilience w Zyciu cztowieka zostato udowodnione w wielu badaniach (Ostaszewski, 2005;
Ogifiska-Bulik, 2011; Janicka, 2015; Ogirska-Bulik, Juczyriski, 2012; Kasprzak, Basifiska i Lewandowska,
2013). Juz w poczqtkowej fazie naukowcy zajmujgcy sig tq kwestig stwierdzili, Ze jest ona czynnikiem chro-
nigcym przed destruktywnym wptywem doswiadczen i Srodowiska w grupie badanych dzieci (Ostaszewski,
2005; Block, Block, 1980). Posiadanie przez cztowieka zasobow odpornosciowych utatwia funkcjonowanie
w spoteczeristwie oraz, co wazniejsze, umozliwia szybszy i bardziej konstruktywny proces adaptacii do nie-
sprzyjajgeych okolicznosci (Ostaszewski, 2005). Badania wskazujg na znaczenie preznosci juko czynnika
chronigcego przed negatywnymi skutkami doswiadczanego stresu zawodowego (Ogifiska-Bulik, 2011). Co
wigcej preznos¢ koreluje takze z adaptacyjnym radzeniem sobie (Janicka, 2015) i sprzyja przystosowaniu
sig jednostki do choroby (Qgiriska-Bulik i Juczynski, 2012). Stanowi takze zasob pomagajgcy w radzeniu
sobie w sytuacji przewlektej choroby dziecka (Kasprzak, Basifiska i Lewandowska, 2013) lub innego cztonka
rodziny (Wozniewicz i in., 2014).

Pomiar preznosc

Do pomiaru preznosci powstato wiele skal oraz kwestionariuszy, uwzgledniggcych wiek osob badanych
(dorosli/dzieci), (Ogirska-Bulik, Juczyiski, 2010). Jedna z pionierskich skal zostata stworzona przez Jeanne
Block oraz Adama Kremena (1996). Ego Resilience Scale, sktadajgca sig z 14 twierdzen, badata preznosc
iako ceche. Kolejnym narzedziem do pomiaru preznosci byta Resilient Scale (RS) autorstwa Gail Wagnild oraz
Heather Young (1993). Zawierata ona 25 twierdzen, a preznosc rozumiana byta jako cecha utatwiajgca ado-
ptacje do niekorzystnych warunkow, w jakich znajduie sie jednostka. Inne narzedzia do pomiaru preznosd, to
na przyktad, Connor-Davidson Resilience Scale (CD-RISC), ktdra rowniez sktadata si z 25 twierdzen (Connor,
Davidson, 2003). Resilience Scale for Adults (RSA) jest przyktadem diuzszego, bo 37 itemowego narzedzia
(Friborg iin., 2003). Warto zaznaczy¢, ze rowniez na gruncie polskiej psychologii zostata stworzona skala do
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pomiaru preznosci. Skala Pomiaru Preznosci (SPP-25) sktada si z 25 twierdzen odnoszqcych sig do sytuacii
2wigzanych z wykorzystaniem zasobu, jakim jest preznos¢. Im wyzszy wynik uzyskany w skali, tym wyzszq
preznos¢ prezentuje osoba wypetniajgca kwestionariusz (Oginska-Bulik, Juczyriski, 2008).

Kolejnym przyktadem narzedzia do pomiaru preznosci jest kwestionariusz, stanowigcy przedmiot niniej-
szych badan. Skala stworzona przez V. 6. Sinclar oraz K. A. Wallstona (2004), The Brief Resilience Coping
Scale (BRCS), skiadajgca sig z 4 twierdzen. Osoba badana ma okreslic, w jakim stopniu kazde ze zdar jg
opisuje, postugujgc sig skalg typu Likerta, w zakresie od 1 (zdecydowanie mnie nie opisuje) do 5 (zdecydo-
wanie opisuje mnie). Badania jakie zostaty przeprowadzone przez autoréw skali BRCS pokazaty, ze posiada
ona odpowiednie wartosci psychometryczne, takie jok rzetelnos¢ i trafnos¢, pozwalajgce na stosowanie tego
narzedzia w badaniach (Sinclor, Wallston, 2004). Za sprawq czterech itemow zawartych w skali mozna wnio-
skowac o whasciwosciach jednostki, takich jak optymizm, kreatywnosc czy wytrwatosc. Pokazujg one rowniez
nastawienie jednostki do sytuacji trudnej lub stresujgcej oraz jej umiejgtnos¢ wnioskowania i uczenia sig na
btedach. Przeprowadzone badania udowodnity rowniez, ze zasob jakim jest prezne radzenie sobie ze stresem
jest negatywnie powigzany z wystgpowaniem symptomow depresyjnych. Im badani prezentowali bardziej
prezne radzenie sobie w sytuacjach trudnych, tym nizsze uzyskiwali wyniki w skali oceniajgcej symptomy
depresji. Zdaniem autorow, narzedzie fo moze rowniez postuzy¢ do wytypowania osob, ktdrych umiejgtnosc
radzenia sobie wymagajg wzmocnienia (Sinclar, Wallston, 2004).

Niezaprzeczalnym walorem przedstawionej skali jest mata liczba pytan. Dzieki tej cesze mozliwe jest
szybkie i skuteczne wypetnienie skali oraz jej interpretacia (Sinclar, Wallston, 2004). Ze wzgledu na duzg
wartos¢ skali i brak polskojgzycznych metod do pomiaru preznosci jako procesu zadecydowano o przeprowa-
dzeniu badar adaptacyjnych na gruncie polskim.

Przebieg prac adaptacyjnych

Prace adaptacyjne rozpoczeto od uzyskania zgody autorow skali The Brief Resilience Coping Scale na wy-
korzystanie kwestionariusza do prac badawczych. Po uzyskaniu stosownej zgody przystgpiono do tumaczenia
skali na jezyk polski. Dla wiemego odzwierciedlenia sensu i spojnosci twierdzen zawartych w oryginale proces
ten obejmowat ich franskrypcjg oraz translacje. W pierwszym etapie prac psychologowie biegle postugujgcy
sig jezykiem angielskim wykonali 4 niezalezne tumaczenia z jgzyka angielskiego na polski'. Nastepnie
opracowano 4 tumaczenia z jgzyka polskiego na angielskiz. W tym etapie uczestniczyty rowniez dwie osoby
biegle postugujgce sie jezykiem angielskim, lecz nie bedgce psychologami.

Po ustaleniu ramowej wersii thumaczenia skali przeprowadzono wstepne badania pilotazowe majgce
na celu ustalenie rzetelnosci nowo powstatego narzedzia. Uczestnikami tego badania byli studendi (n=28),
strazacy (n=60) oraz reprezentanci innych zawodow (n=49). Analiza uzyskanych wynikow oraz dyskusja

! Autorzy skfadajg podzigkowania mgr Agnieszce WozZniewicz za pomoc w pierwszym etapie ttumaczeri skali, konsultacje
iezykowe oraz wykonanie pierwszych badari pilotazowych.

2 Autorzy skfodejg podzigkowanie mjr mgr inZ. Tomaszowi Burczyriskiemu oraz mgr Katarzynie Burczyriskiej za konsultacje
oraz pomoc w trumaczeniu skali.
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autordw i psychologéw zajmujgcych sig g tematykg, pozwolity ustalic ostateczng wersjg przettumaczonych
itemdw skali. Po wprowadzeniu zmian do kwestionariusza przystgpiono do wykonania kolejnych badar pilo-
tazowych pozwalajgeych ostatecznie ustalic rzetelnos¢ narzedzia. Grupg osob badanych (N=103) stanowili
tym razem wytgcznie strazacy. W wyniku tych badan ustalono rzetelnos¢ skali na poziomie alfa Cronbacha:
0,687, a analiza czynnikowa potwierdzita jej jednoczynnikowg strukture. ]
Ostatecznie przeprowadzono badanie na 441 osobach dorostych — 217 kobiet i 224 mezczyzn. Sredni
wiek badanych wynosit 33,60 lat (SD=12,11). Mezczyzni byli nieznacznie miodsi (M=32,33; SD=9,02) od
kobiet (M=34,88; SD=14,53). Osoby badane reprezentowaty rozne wyksztatcenie, jednak ze znaczng prze-
wagq wyzszego i Sredniego (wyzsze — n=213, 48%; Srednie =209, 47%; zawodowe n=10, 2,5%; pod-
stawowe n=9, 2%). Badani byli przedstawicielami roznych zawodow, wsrad ktorych znajdowali sig: strazacy
(n=101), funkcjonariusze innych stuzb mundurowych (n=30), pracownicy biurowi (n=43), studendi oraz
uczniowie szkot Srednich (n=78), reprezentanci zawodow humanistycznych (n=58), technicznych (n=39)
oraz innych (n=40). 52 osoby biorgce udziat w badaniu nie podaty informacii o wykonywanym zawodzie.

Wascwosci psychometryczne Krotkiej Skali Preznosci Zaradczej (KSPZ)

Wyniki w poszczegdlnych pytaniach i w catej skali nie majg rozktadu normalnego, cechuje je lewosko-
snos¢. Jesli chodzi o kurtozg to w pytaniu 1, 31 4 jest prawie rowna zeru, zas w pytaniu 2 i wyniku ogélnym
obserwujemy wyrazne skoncentrowanie wynikow wokot Sredniej.

Rzetelnos¢ skali

Rzetelnos¢ prezentowanej skali oceniano na dwa sposoby: za pomocg spojnosci wewngtrznej oraz sta-
bilnosci w czasie. Badana grupa sktadata sig z opisanych wyzej 441 osob. Spdjnos¢ wewnetrzna, ustalona
na podstawie wskaznika alfa Cronbacha, wynosi 0,625. Przyimuje sie, Ze wartosci powyzej 0,7 oznaczajg
prawidtowq rzetelnos¢ skali. Poniewaz jednak w sktad skali wchodzg zaledwie 4 twierdzenia, uzyskane
wskazniki rzetelnosci mozna uznac za zadowalajgce. Statystyki opisowe dla pytan i skali, tadunki czynnikowe
i skorygowane wspétczynniki korelacii poszczegdlnych twierdzen z wynikiem skali zamieszczono w tabeli 2.

Tabela 2. Whasciwosci psychometryczne twierdzen skali

Nr twierdzenia M ) 3 todunek
czynnikowy
1 3,61 0,84 0,311 0,571
2 3,90 0,74 0,530 0,797
3 3,67 091 0,446 0.734
4 3,61 0,88 0,356 0,648
Wynik ogdlny 14,80 2,32
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Stabilnos¢ bezwzgledna, mierzona za pomocg testu-retestu w odstepie 6-7 tygodni, na 66 osobowej gru-
pie mezczyzn i kobiet (M wieku=40,44; SD=11,78; rozpigtos¢ od 18 do 68 lat), wynosi 0,584. Wskazuje
to, e preznos¢, traktowana w kategoriach procesu zaradczego nie wykazuje tak duzej statosci jak preznos¢
definiowana w kategoriach cechy osobowosciowej, w ktdrej wynik wynidst 0,85 (Ogiska-Bulik, Juczyrski,
2008).

Struktura czynnikowa

Trafnosc teoretyczng oceniono poddajgc analizie czynnikowej (sktadowych gtownych, bez rotacji) wyniki
badania 360 oséb dorostych. W badaniu uczestniczyto 183 mezczyzn i 177 kobiet, a Sredni wiek wynidst
32,34 lata (SD=11,56). Na podstawie kryterium Keisera za optymalne uznano rozwigzanie jednoczynniko-
we, wyjasniajgce ogotem 48% wariancii catkowitej. Wszystkie tadunki czynnikowe sg wysokie — powyzej
0,50 (fab. 2).

Strukture czynnikowq poddano rowniez czynnikowej analizie konfirmacyinej, celem potwierdzenia stusz-
nosci przyjgtego rozwigzania. Wartosci parametrow oszacowano metodg uogdlnionych najmniejszych kwa-
dratow. Uzyskane wskazniki dobroci dopasowania (GFI=0,992; AGFI=0,962; RMSEA=0,073) potwierdzajg
przyietg T-czynnikowg strukture konstruktu preznosci zaradczej prezentowanej skali.

Trafnos¢

Trafnos¢ kryterialng ustalono korelujge wyniki KSPZ z innymi konstruktami, mierzgcymi zblizone do
preznosc zaradczej whasciwosci osobowosciowe. Wykorzystano tu pomiar: (1) preznosci rozumianej jako
cecha osobowosciowa — resiliency (SPP-25, Ogiriska-Bulik, 2008), (2) elastycznego radzenia sobie ze stre-
sem (SERSS, Basiniska, 2015), (3) elostycznosci poznawczej (KEP, Pidrowski i in., w druku) oraz satysfakji
7 2ycia (SWLS, Juczynski, 2001). Wyniki przedstawione w tabeli 3 wskazujg, iz skala preznosci zaradczej
jest metodg trafng. Osoby prezne w radzeniu sobie cechujg sig elastycznoscig poznawczg (KEP) i zaradczg
(SERSS), maijq duzg zdolnos¢ dostrzegania sytuacji jako mozliwych do kontrolowania oraz do dostrzegania
i generowania wielu alternatywnych rozwigzan trudnych sytuaci, a ponadto cechuig sie preznoscig osobowo-
Sciowg i generalnie oceniajg swoje zycie jako satysfakcjonujgce.

Tabela 3. Wspotczynniki korelacji Pearsona wynikéw KSPZ z analizowanymi wymiarami osobowosci (N=352)

Kryterium S
R p
Skala Altematyw (KEP) 0,465 0,001
Skala Kontroli (KEP) 0,500 0,001
Kwestionariusz Elastycznosci Poznawczej (KEP) 0,548 0,001
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Wytrwatos¢ i determinacja w dziataniu (SPP-25) 0,419 0,001
Otwartos¢ na nowe doswiadczenia i poczucie humoru (SPP-25) 0,413 0,001
Kompetencje osobiste do radzenia sobie i tolerancja negatywnych emocii 0549 0,001
(SPP-25)
Tolerancja na niepowodzenia i traktowanie zycia joko wyzwania

0,467 0,001
(SPP-25) ' '
Optymistyczne nu?tawwme do 7ycia i zdolnos¢ mobilizowania sig 0539 0,001
w trudnych sytuacjach (SPP-25)
Preznosc jako cecha (SPP-25) 0,570 0,001
Satysfakeja z zycia (SWLS) 0,256 0,001
Elastyczne Radzenie Sobie ze Stresem (SERSS) 0,373 0,001

Normalizacja

Osoby do grupy normalizacyinej byty dobrane wg zasady kuli $nieznej na obszarze pieciu wojewddziw.
W wyniku przeprowadzonych analiz ustalono czy ptec, wiek, zawad, wyksztatcenie oraz subiektywne poczu-
ie stanu zdrowia roznicujg nasilenie preznosci zaradczej. Dane zawarte w tabeli 4 wskazujg, ze ptec jest
czynnikiem réznicujgcym nasilenie badanego konstruktu. Mezczyzni uzyskali wyzszy wynik, to znaczy, ze
w pordwnaniu z kobiefami, przejawiajg wigksze kompetencie osobiste do preznego radzenia sobie. Kolejnym
czynnikiem roznicujgcym nasilenie preznosci zaradczej okazato sie wystepowanie choroby przewlektej. Osoby
chorujgce przewlekle cechowaty sie nizszq preznoscig zaradczg. Subiektywne poczucie zdrowia — okreslane
na 5-punktowej skali Likerta (poczgwszy od 1 oznaczajgcego ,bardzo zly stan zdrowia”, skoriczywszy na
5 okreslany jako ,bardzo dobry stan zdrowia” — réznicowato preznos¢ zaradczq na poziomie istotnym sta-
tystycznie (F=7,605; p<0,00001). Najnizszg preznos¢ zaradczg miaty osoby, ktdre udzielity odpowiedzi
niezdecydowanej (ani zty ani dobry stan zdrowia — M=13,58) i rdznity sig istotnie od tych z najwyzszg
ocenq swojego zdrowia — jako bardzo dobre (M=15,50; p=0,0001) i dobre (M=14,78; p=0,027). Wiek
tylko w nieznacznym stopniu ujawnit zwigzek z preznoscig zaradczg (1=0,120; p=0,012). Pomimo iz jest
to wynik istotny statystycznie wskaznik korelacji przejawia niewielkq dodatnig zaleznosc, czyli osoby starsze
cechujg sig nieznacznie wyzszq preznosciq zaradczg. Badane osoby nie réznity sig miedzy sobg w zakresie
preznosci zaradezej ze wzgledu na wyksztateenie (F=1,437; p=0,221). Natomiast wykonywany zawdd
roznicowat preznos¢ zaradezq tylko na poziomie tendendji statystycznej (F=1,963; p=0,070). Najwyzszg
preznoscig zaradczg cechowali sig przedstawiciele zawodow mundurowych (M=15,67), a najnizszq studenci
(M=14,30), jednak te roznice nie byly istotne statystycznie.
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Tabela 4. Srednie wyniki w skali w zaleznosci od ptci i wystepowania choroby przewleklej

Kobiety Mezczyini
(n=217) (n=223) t P
M D M D
Prezno$¢ zaradcza 14,57 2,34 15,03 2,20 2,146 0,032
Bez chordb przewlektych Chorzy przewlekle
(n=337) (n=64) t p
M D M D
Prezno$¢ zaradcza 14,90 2,313 14,20 2,001 2,259 0,024

W ostatnim etapie prac ustalono normy stanowe dla badanej grupy. Obserwowane niewielkie zrdznico-
wanie wynikow w zakresie preznosci zaradczej ze wzgledu na ptec nie jest wystarczajgcym uzasadnieniem dla
obliczenia zdznicowanych norm ze wzgledu na te charakterystyke, obliczono wspolne normy w skali stenowej
(por. tab. 5). Podczas interpretacii nalezy jednak pamigtac o tej roznicy.

Tabela 5. Tymczasowe normy dla preznosci zaradezej (N=441)

Wynik Sten
4-9 1
10 2
11-12 3
13 4
14 5
15 6
16 7
17 8
18 9
19-120 10

Opis skali, sposob badania i interpretacja KSPZ

Skala KSPZ jest przeznaczona do badania oséb dorostych zdrowych oraz chorych. Jej celem jest okresle-
nie poziomu preznosci zaradczej prezentowanej przez osobg badang. W sktad skali wchodzg 4 twierdzenia
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odnoszqce sig do réznych sytuacji, zwigzanych z trudnymi sytuacjami zyciowymi. Wybierane przez osobe
badang odpowiedzi sq wyznacznikami poziomu nasilenia preznosci zaradcze.

KSPZ to krdtkie narzedzie sumopisu, ktdrego wypetnienie zajmuje niespetna 5 minut. Dzigki temu
mozna je stosowac zardwno indywidualnie jak i grupowo. Zamieszczona w instrukeji prosha o wypetnienie
kwestionariusza informuje jednoczesnie o mozliwosciach udzielenia odpowiedzi, stworzonych na podstawie
skali Likerta:

1 — zdecydowanie nie opisuje mnie

2 — nie opisuje mnie

3 — nie mam zdania

4 — opisuje mnie

5 — zdecydowanie opisuje mnie

1 uwagi na jednoczynnikowg strukture skali obliczanie jej wyniku polega na zsumowaniu cyfr zazno-
czonych przez osobg badang. Im wyzszy wynik uzyskany przez osobg badang tym wyzsze prezentuje ona
nasilenie preznosci zaradczej. Co wigcej wynik ten mozna rowniez przedstawic w skali stenowej. Wyniki na
poziomie od 1 do 4 stena 0znaczajq niskg preznosc. Pomiedzy 5 a 6 stenem zostaty okreslone jako przecigtne
iej nasilenie, natomiast wyniki pomigdzy 7 a 10 stenem cechujg wysokg preznos¢ zaradczg prezentowang
przez osobg badang. W badanej grupie oséb dorostych (N=441) niskq preznos¢ prezentowato 26%, przecigt-
ng 34%, wysokg natomiast 40% badanych.

Podsumowanie

W $wietle przedstawionych argumentow mozna przyjgé, ze polska wersja the Brief Resilience Coping
Scale spefnia kryteria psychometryczne testu, co umoZliwia jego wykorzystanie jako narzgdzia badawczego.
Stuzy ono okresleniu poziomu nasilenia preznosci zaradczej prezentowanej przez osobg badang w réznych
sytuacjach zyciowych. Preznos¢ trakfowana jako zasob odgrywajgcy waing role w procesie radzenia sobie
nie tylko z codziennymi wyzwaniami, ale rowniez z sytuacjami traumatycznymi stanowic moze o jakosci
2ycia i zdrowia cztowieka (Ogiriska-Bulik, Juczyrski, 2011). Zastosowanie tego kwestionariusza moze pomdc
identyfikowac jednostki wymagajgce wsparcia w rozwinigciu tej umiejgtnosci, a co za tym idzie polepszyC ich
funkcjonowanie oraz odczuwang satysfakjg z Zycia. Z uwagi na innowacyjnos¢ badar na gruncie polskim,
istotne wydaie sie przeprowadzenie dalszych badar oraz analiz dotyczgeych funkcjonalnosci skali.
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wania
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kontrolowac swojg reakcje
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Summary
Polish adaptation of The Brief Resilience Coping Scale

The aim of this article is to present the Polish version of The Brief Resilience Coping Scale (BRCS) created
by V6. Sinclair and K.A. Wallston. It is dedicated for adults and measures resilience as a process. The scale
consists of only 4 items with 5-point rating scale, which gives the opportunity to examine large group of
people fast and efficiently. On the other hand, this advantage is also associated with the validity of Cronbach’s
alpha for the scale amounting to 0.625, which can be considered as satisfying in this case. The results of
research also show that The Brief Resilience Coping Scale can be useful for identifying people in need of
support in developing their resilience. This competence refers to the quality and satisfaction of life. However,
further psychometric analyses are needed.

Keywords: resilience coping, assessment, personal resources, Polish adaptation, resilience.



