Rafal Masarczyk

"Sens zycia 1 umierania.
Antropologiczno-tanatologiczne
aspekty mysli Antoniego
Kepinskiego", Beata Kolek, Krakow
2009 : [recenzja]

Studia Salvatoriana Polonica 5, 184-187

2011

Artykut zostat opracowany do udostepnienia w internecie przez
Muzeum Historii Polski w ramach prac podejmowanych na rzecz
zapewnienia otwartego, powszechnego i trwatego dostepu do
polskiego dorobku naukowego i kulturalnego. Artykut jest umieszczony
w kolekcji cyfrowej bazhum.muzhp.pl, gromadzacej zawartos¢ polskich
czasopism humanistycznych i spotecznych.

Tekst jest udostepniony do wykorzystania w ramach
dozwolonego uzytku.

Hpe

MUZEUM HISTORII POLSKI



STUDIA SALVATORIANA POLONICA T. 5 — 2011

Beata Kolek, Sens zycia i umierania.
Antropologiczno-tanatologiczne aspekty mysli Antoniego Kepiriskiego,
Krakéw 2009, ss. 175.

Recenzowana ksigzka sklada sie z trzech rozdzialéws jest czgécia doktoratu.
Pierwszy rozdziat, Glowne problemy tanatopsychologii, omawia postawy wobec
$mierci, zagadnienie leku wobec §mierci, zatoby i opieki paliatywno-hospicyj-
nej. Tanatopsychologia nie zajmuje si¢ definiowaniem $mierci, tym zajmuje
si¢ filozofia lub medycyna. W tanatopsychologii mozemy spotka¢ rézne kla-
syfikacje $mierci, przykladowo $mier¢ rzeczywista (z réznych przyczyn) lub
psychologiczna. Smier¢ psychologiczna moze wystepowa¢ jako tanatomime-
sis (udawanie $mierci), $mier¢ fenomenologiczna (fenomeny $wiadomosci
wydaja si¢ nieobecne, choé¢ organizm zyje), $mier¢ spoleczna (brak relagcji
interpersonalnych z otoczeniem). W mysleniu o $mierci udalo si¢ wyrézni¢
cztery elementy: reaktywnos¢ — myslenie o $mierci ulega zmianom, trudno
wigc okresli¢, kiedy jest dojrzate; ztozono$¢ — rozumienie $mierci przez osoby
doroste jest ztozone, trudno wigc okresli¢ jednoznacznie, jaka postawe czho-
wiek wobec $mierci przybiera; ambiwalentnos$¢ — wplyw posiadanej koncepcji
$mierci na zachowanie si¢ cztowieka jest zréznicowany; posrednio$é — pojecie
$mierci drugiego cztowieka ksztaltuje si¢ wezesniej niz pojecie $mierci wlasnej.

Inaczej przezywa cztowiek $mieré kogo$ obcego, inaczej $mier¢ osoby bli-
skiej, a jeszcze inaczej whasng. Ogdlnie mozna postawe wobec $mierci umiesci¢
miedzy kontestacjg a akceptacjg. Reakcja na wiadomos¢ o $mierci moze mieé
rézne etapy, jako pierwszy wylicza si¢ zaprzeczenie, czyli czlowiek nie chcee
przyjaé tej wiadomosci, nastgpnie pojawia si¢ gniew, ktéry wyrazaja stowa:
»dlaczego ja?”. Po czym nast¢puje etap targowania si¢ z Panem Bogiem, po
tym etapie przychodzi depresja, czyli rezygnacja z walki, po ktérej nastepuje
pogodzenie si¢ ze $miercia.

Poglady filozoféw na temat $mierci mozna podzieli¢ na pesymistyczne
($mier¢ nie ubogaca zycia, jest absurdem — Sartre) lub optymistyczne (do-
$wiadczenie $mierci pozwala odnalez¢ autentyczne bycie — Heidegger). Oba
te stanowiska sa pasywne. Mozna spotka¢ takze poglady, ktére nalezatby
zaliczy¢ do aktywnych postaw wobec $mierci — czlowiek wprawdzie umiera,
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ale nie umiera ludzko$¢ (Hegel), lub ze $mier¢ jest przejsciem do innego zycia
(chrze$cijafistwo).

Le¢k pojawia si¢ wéwczas, gdy stajemy wobec sytuacji, do ktdrej nie doros-
lismy. Lek przed $miercig jest zbyt ogélny, dlatego zmienia si¢ w strach przed
cierpieniem, samotnoscia i nieznanym. Badania przeprowadzone na temat
relacji miedzy Igkiem a religijnoscig wykazaly, ze religia moze mie¢ zarazem
wplyw zmniejszajacy Iek, jak i potegujacy go (strach przed potgpieniem). Na-
tomiast u zotnierzy wierzacych lek w niebezpiecznych sytuacjach byt mniejszy
niz u zolnierzy niewierzacych. Problemem lgku przed $miercig u wigzniéw
w obozach koncentracyjnych zajmowal si¢ A. Kepiriski.

Rozdzial drugi ksigzki poswigcony zostal wizji czlowieka, jaka wylania
si¢ w twérczosci A. Kepiniskiego. Profesor prébowal stworzy¢ biologiczny
model cztowieka. Postuzyt si¢ w tym budowa komérki zywego organizmu.
Punktem centralnym jest ,ja”, czyli jadro komérki. Granicy miedzy $wiatem
zewnetrznym i wewnetrznym cztowieka w komérce odpowiada blona komér-
kowa. Procesowi biosyntezy biatka w cztowieku odpowiada porzadek czaso-
wo-przestrzenny i wartosciujacy. Uktad nerwowy odpowiada za obraz $wiata,
jaki posiada cztowiek, obraz ten jest rézny u czlowieka i u zwierzat. Waznym
elementem jest tutaj warto$ciowanie, ktére ma wymiar biologiczny, emocjo-
nalny i spoteczno-kulturowy. Podobnie jak komérka czlowiek jest w ciaglej
interakgji z otoczeniem. Profesor nazywa to metabolizmem energetyczno-
-informacyjnym. Sferze energetycznej odpowiada sfera biologiczna, natomiast
sferze informacyjnej — psychiczna. W wymianie energetycznej otoczenie liczy
si¢ na tyle, na ile dostarcza energii, by nastepnie jg wydali¢ do otoczenia w po-
staci czynnosci zyciowych. W wymianie informacyjnej liczy si¢ informagja,
czyli znaczenie. Mamy tutaj do czynienia z jednoscig psychofizyczna.

Z powyzsza koncepcja wiaza si¢ dwa prawa biologiczne. Pierwsze prawo
— zachowania zycia — jest bardziej egoistyczne, wigcej w nim emocji negatyw-
nych i nastawienia ,,od”. Drugie prawo — zachowania gatunku — jest bardziej
Laltruistyczne”, przewazaja w nim emocje pozytywne i nastawienia ,,do”. Wy-
znacza ono w calej przyrodzie rytm ,narodzenia i zmartwychwstania”.

Antoni Kepiriski z jednej strony stara si¢ ttumaczy¢ pewne zjawiska w zyciu
cztowieka w sposéb biologiczny, a z drugiej strony w spotkaniu z pacjentem
widzi konkretnego cztowieka, wymykajacego si¢ upraszczajacym opisom. Dla
profesora kazdy lek, ktéry si¢ pojawia — mimo réznych form, jakie przybiera —
jest w istocie lekiem przed $miercia. Rodzi si¢ on w zwiazku z pierwszym pra-
wem biologicznym, gdy brakuje tlenu, pozywienia, wody lub pojawia si¢ bl
sygnalizujacy zagrozenie. W perspektywie drugiego prawa biologicznego jest
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wicksze nastawienie na nie$miertelno$¢, gdyz cho¢ jednostka jest $miertelna,
to zycie jest niesmiertelne. Lek moze by¢ spoteczny, jako obawa przed izolacja
od innych ludzi, lub moralny, czyli obawa przed potgpieniem. Wiaze si¢ to
z kwestig ,zwierciadla spolecznego”. Lek tego typu moze by¢ konsekwencja
autopotepienia.

Antoni Kepinski nie opisuje wprost postaw wobec $mierci. Opisuje je-
dynie pojawienie si¢ swiadomosci $mierci w pewnych sytuacjach zyciowych.
Jedng z nich jest czas staroéci. Wtedy cztowiek ma poczucie, ze juz wszystko
w jego zyciu si¢ wypelnilo. Broni si¢ przed tym, wyznaczajac sobie drobne
cele i koncentrujac si¢ na sprawach dnia codziennego. Trudno zaakceptowaé
cztowiekowi swoja $miertelno$¢, zwlaszcza w dzisiejszych stechnicyzowanych
czasach, ktére dajg cztowiekowi poczucie panowania nad wszystkim. Poczucie
$miertelnosci burzy taki porzadek.

W obozach koncentracyjnych jako fabrykach $mierci nie istnial szacunek
do $mierci i ludzkiego ciata. Zabijalo to wrazliwo$¢ na ludzkie cierpienie,
umieranie i okruciedstwo. Wiezied musial si¢ ze $miercig oswoi¢. Najczest-
szym sposobem radzenia sobie z problemem $mierci byta oboje¢tno$¢ z jednej
strony i cheé przetrwania za wszelkg cene z drugiej. Walka o byt czgsto jeszeze
bardziej uswiadamiata cztowiekowi, ze jest si¢ bezsilnym wobec obozowego
trybu zycia, co z kolei wywolywalo rezygnacje i w konsekwencji prowadzito do
$mierci. Jedynie ci, co w obozie pozostawali ludZmi, mieli szans¢ przetrwania.
Antoni Kepinski byl prekursorem badan nad bylymi wi¢zniami, czyli nad
syndromem poobozowym (KZ syndrom).

W rozdziale trzecim autorka zauwaza, ze $mier¢ dla A. Kepinskiego byta
tlem ludzkiej egzystencji. Poza tym nowosciag w pogladach profesora jest
stwierdzenie, ze cztowiek posiada zdolnos¢ przekraczania siebie, czyli zdolno$é
specyficznego rozwoju, polegajacego na burzeniu struktur pierwotnych i za-
stapienia ich nowymi, bardziej Ztozonymi strukturami.

Profesor stworzyt i opisat pojecie autyzmu obozowego. Polegat on na zamk-
nigciu si¢ w sobie i szukaniu oparcia w samym sobie, aby przetrwaé obdz.
Dla wielu wi¢zniéw opuszczenie obozu nie koriczylo koszmaru obozowego.
Te koszmarne przezycia powracaly w koszmarach sennych, a czasem przy
podejmowaniu jakichkolwiek dziatari. Dlatego prowokowato to pragnienie
powrotu do niewoli i §mierci. Do czynnikéw, ktére pomagaly przetrwad obéz
i zycie po obozie, nalezy zdolno$¢ do znieczulenia si¢ na pewne doznania,
znalezienie w sobie silnego punktu oparcia, wiara w przezycie, przekonanie,
ze zto, ktérego si¢ doznaje, kiedys si¢ skoniczy, mysl o rodzinie, wiara reli-
gijna.
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W ujeciu Kepinskiego transgresja polegala na zdolnosci rzutowania
w przysztos¢. Na zdolnosci przyjmowania postawy wiary, nadziei i mitosci.
» Iylko milo$¢ moze zwyciezy¢ lek przed $miercig” — pisze profesor. Przez mi-
Yo$¢ rozumie wiare w czlowieka i §wiat, nadziej¢ ocalenia. Wprawdzie mito$¢
nie tyle pozwala uciec przed $miercia, co raczej oswoi¢ si¢ z mysla o nie;j.

Podsumowujac twérczo$é A. Kepiniskiego, B. Kolek zauwaza, ze zrezygno-
wal on z rygoru naukowosci na rzecz opisu czlowieka chorego oraz podkreslat
znaczenie czynnikéw pozamedycznych w terapii oséb psychicznie chorych.
Do tych czynnikéw nalezy odwaga lekarza, by walczy¢ z chorobg i $miercig do
korica, nawet gdy wydaje si¢ to walka przegrana. Lekarz musi tez mie¢ wiare
w zwycigstwo oraz winien mie¢ wlasciwa postawe uczuciowa (mito$é), gdyz
to pozwala na przezwycigzenie leku u pacjenta. Profesor nie tylko pisat o tych
sprawach, ale jak wynika z relacji jego wspdtpracownikéw i znajomych — rea-
lizowat to w swoim zyciu.

Ksigzka B. Kolek jest niewatpliwie wazna pozycja dotyczaca ludzkiej
$mierci, gdyz znajdujemy w niej przeglad kwestii dotyczacy tego zagadnienia.
Problem $mierci autorka traktuje do$¢ szeroko, gdyz obok analiz psychologicz-
nych umieszcza spojrzenie filozoficzne, w ten sposéb ukazuje problem z réz-
nych stron i na tym tle analizuje poglady A. Kepinskiego. Dzigki temu mozna
zobaczy¢ warto$¢ twérczosci profesora. Do minuséw pracy moze nalezeé to,
ze A. Kepiniski czgéciej odwolywal si¢ do K. Jaspersa niz do M. Heideggera,

a temu ostatniemu w niniejszej pracy poswigcono wiecej miejsca.
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