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Streszczenie

Ponizszy tekst powstat w oparciu o dysertacje podnoszaca problematyke wspotzaleznosci medycyny
I sztuki we wspotczesnym $wiecie. Glownym zatozeniem jest w tym kontekscie przedstawienie roli
odtworezych dziatan artystycznych w odniesieniu do praktyki lekarskiej, holistycznych metod terapeutycznych
oraz samego przebiegu rekonwalescencji pacjenta. W takim tez ujeciu analiza relacji zachodzacych migdzy
interpretacijg obrazu ludzkiego ciata w sztuce a postrzeganiem somy na plaszczyznie spotecznej budzi wiele
kontrowersyjnych pytan. Jaka role odrywaja wiec dziatania artystyczne w odniesieniu do choroby, bolu
i procesu leczenia?

Stowa kluczowe: sztuka wspotczesna, medycyna, ciato, choroba, arteterapia.

ON THE BORDERLINE BETWEEN CONTEMPORARY ART AND MEDICINE

Summary

The following article presents an interdependence between medicine and contemporary art.
Our aim is to determine the importance of artistic issues in relation to medical practice, holistic treatment
and the period of convalescence of the patient. Attention is paid to the subject of the human body in
contemporary art and the social aspect of body problems. What is the role of artistic activities in relation
to disease, pain and treatment?

Key words: contemporary art, medicine, body, disease, art therapy.

Wprowadzenie

Pojecia ,,sztuka” 1 ,,medycyna” postrzegane s zardbwno W naukowym, jak tez powszechnym
ich znaczeniu jako przeciwstawne. Postgpujac tym tokiem rozumowania, trzeba stwierdzié,
ze sztuka wynika bezposrednio z atrybucji tworczej pracy ludzkiego umystu, a medycyna jest
identyfikowana z naukami o zdrowiu. Niemniej jednak trzeba zauwazyc, ze te dwie relatywnie
rozne dziedziny odnajdujg pewne istotne ponadjednostkowe uwarunkowania i wspolny wymiar
w sferze ludzkiej egzystencji.

Nie bez znaczenia pozostaje fakt, ze poczatkowa korelacja medycyny i sztuki, odsytajaca
nas do starozytnosci, byla rezultatem wierzen i rytuatow towarzyszacych specyfice podejmowanych
leczniczych dziatan. Warto tutaj przywotaé charakterystyczne przyktady rzezbiarskich form
0 anatomicznych ksztattach zachowanych w swiatyniach Etrurii (rysunek 1). Rzezby odzwierciedlajace
organy ludzkiego ciata lub wybrane ich elementy, czgstokro¢ poddane deformacji, miaty $wiadczyc¢
0 konkretnych chorobach lub uszkodzeniach. Pozostawione w $wigtyni, jak sugeruje H. Nagy
(1994), stanowig przyktad swoistych ex voto, tzn. symbolicznych daréw, sktadanych w celach
dziekczynnych lub przebtagalnych.

Czasy nowozytne stanowig istotny tak samo dla medycyny, jak tez sztuki powr6t do
empirycznego zainteresowania cielesnoscia. Praca Andreasa Vesaliusa, flamandzkiego uczonego,
zatytutowana ,,De humani corporis fabrica”, z roku 1543, opatrzona szeregiem anatomicznych
llustracji, stata si¢ W nastepstwie waznym punktem wyjscia do badan na tym polu (Sosnowski, 2017).
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W tym $wietle dychotomiczne przedstawianie obrazu ludzkiego ciata —w jego ujeciu wotywnym
oraz edukacyjnym — jest jednak zaledwie zalgzkiem wzajemnego wptywu badanych tutaj
wspolzaleznosci medycyny i sztuki. Jak postaramy si¢ dowies¢ ponizej, wyobrazenie choroby
I wynikajace z niego motywy interpretacyjne wyraznie odcisnety swoje pietno na kartach historii
sztuki. Przybierajgc zroznicowana forme plastycznego wyrazu, spetiaty nadane im w procesie
tworczym psychologicznie funkcje zwigzane z poznaniem zmystowym.

Obraz ,,Lekcja anatomii doktora Tulpa” Rembrandta z 1632 roku, powszechnie znane
dzieto podejmujace dyskurs medyczny, wydaje sie jednak mie¢ szerzej rozumiane znaczenie,
wynikajgce z nadanej mu funkcji (rysunek 2). Zbiorowy portret reprezentacyjny, wykonany
na zamowienie gildii chirurgdw z Amsterdamu, stat si¢ nie tylko artystycznym wyzwaniem,
ale przede wszystkim pretekstem do podjecia na nowo obrazowego dialogu w wieku XVII,
na co wskazujg m.in. M. Kidzinska, M. Kucharzewski i K. Wilemska (2011).

Tym samym wraz z rozwojem medycyny nastgpuje poszerzanie si¢ horyzontow Sztuki,
ktora wspolczesnie zyskuje coraz to nowe funkcje i nowe srodki artystycznego wyrazu. Nie
mozna jednak w pelni zrozumie¢ zachodzacych przemian i wynikajacych z nich wspotzaleznosci
bez wytyczenia granic ich wzajemnego funkcjonowania.

1. Obszary sztuki i medycyny

We wspotczesnym pojmowaniu sztuki istotne jest przede wszystkim zaprzestanie
umieszczania jej w kategorii rzemiosta. Nie 0znacza to jednak w zadnej mierze, ze proces tworczy
nie wymaga talentu popartego stosownymi umiejetnosciami i warsztatem. Nastepujace po sobie
epoki okresu nowozytnego przynosza Szeroki zakres nowych rozwigzan, uwalniajac tym samym
umyst ludzki od krepujacych czynnikéw zewnetrznych. Catkowita wolno$¢, a czasem i samowolno$é
dziatan tworczych prowadzi w nastgpstwie do wyabstrahowanego ze stereotypdw Spojrzenia
na dotychczas znane czy pojawiajace si¢ Nowe zjawiska. Biorac pod uwage charakter poznawczo-
-badawczy sztuki, warto ja traktowa¢ w kategoriach nauki. Podazajac za rozumowaniem
R.W. Gryglewskiego (2006), mozna jednoczesnie stwierdzic, ze tworcze myslenie, wyobraznia
I innowacyjnos¢ sa zdecydowanie aspektami koniecznymi do postawienia twierdzenia naukowego.
Uznanie tezy za prawdziwa Wymaga jednak oparcia jej o ciag przyczynowo-skutkowy, potwierdzenia
poprzez rezultaty uzyskane w trakcie doswiadczenia. Podobnie w czasie zostaje np. zweryfikowana
warto$¢ estetyczna obrazu, by mogt zyskac¢ range prawdziwego dzieta sztuki.

Z naukowego punktu widzenia sztuka definiowana jest przez wzglad na wartosci estetyczne,
ktore reprezentuje, z kolei medycyne okresla dazno$¢ do poznania prawdy o cziowieku. Medycyna
ingeruje w organizm ludzki i pragnie modyfikowa¢ rzeczywisty jego stan. Czy taka che¢ wywarcia
wplywu nie jest jednak domeng tworczosci? Oprocz ukierunkowania na prawde, w kregu
zainteresowan medycyny znajduje si¢ zatem pickno, m.in. ze wzgledu wiasnie na tworcze dziatanie
ludzkiego umystu.

Ponadto medycyna ma pretendowac do spehienia ideatu bycia dobrym i picknym —
kalokagathia (Kruzlak, Niebroj, 2006). Idee osiagnigcia pigkna mozna rozumie¢ przez pryzmat
etyki jako pigkna moralnego (Tatarkiewicz, 2012). Z punktu widzenia etycznego dziatania
medycyny, poprzez jej szczytny cel stuzby cziowiekowi dotknigtemu choroba, sg piekne przez
wglad na dobro moralne. Méwiac zatem o pigknie, w oparciu 0 mysl estetyki, mozna przyja¢,
ze daznos¢ do tej wartosci jest charakterystyczna dla chirurgii plastycznej (Kruzlak, Niebroj,
2006), a wzorce, ktorymi Kieruje si¢ medycyna estetyczna, czerpane sa niejednokrotnie ze sztuk
picknych. Pojecie ,,pickno” pod pewnymi wzglgdami jest wiec istotne dla medycyny.
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Niemniej jednak trudno o jednoznaczne stwierdzenie, ze celem medycyny jest piekno,
tak jak to zwlaszcza zachodzi w przypadku sztuk wizualnych. Koncepcja piekna jest tutaj raczej
pewna wiasciwoscig dziatan medycyny, a nie zasadniczym jej przedmiotem (Ibidem). Wydtuzanie
ludzkiego Zycia jest natomiast poniekad odzwierciedleniem niezgody ludzkosci na przemijanie,
co zdecydowanie rowniez nalezy do atrybutow sztuki (Cybulska i in., 2012).

2. Rola sztuki w medycynie

Liczne badania potwierdzaja, ze kontakt ze sztuka, a szerzej rozumujac — wszelkie dzialania
tworcze, mogg nabra¢ wymiaru terapeutycznego. Chodzi w tym kontekscie 0 zagadnienie tzw.
arteterapii. Jest to forma psychoterapii potaczona z tworczoscig. Sztuki plastyczne maja tutaj
praktyczne zastosowanie i pomagaja diagnozowa¢ emocjonalne oraz psychiczne zaburzenia
zarowno dzieci, jak tez dorostych (Ibidem). Warto zwroci¢ uwage na analize przedstawiang
przez M. Stanko (2008), ktora posrod szeregu okolicznosei uzycia tego typu terapii zaznacza,
ze jest to metoda towarzyszaca rowniez leczeniu onkologicznemu. Zauwazmy, ze pacjent,
u ktérego zdiagnozowany jest nowotwor, boryka sie nie tylko z cierpieniem fizycznym. Choroba
przysparza réwniez problemow natury psychologicznej. Destabilizacja dotychczasowego
zycia, lek przed $miercig, zabiegiem chirurgicznym, skutkami ubocznymi leczenia i wreszcie
dolegliwosci somatyczne powoduja wzmozone napigcie nerwowe. To moze z kolei prowadzi¢
do stanow depresyjnych, czego przejawem jest poczucie braku kontroli, niska samoocena, izolacja
oraz ,stan zaloby po utracie zdrowia”. W konsekwencji pojawia¢ si¢ moze negatywne
nastawienie do terapii onkologicznej, autoagresja, apatia lub bezsennosé. Problemy nasila zmiana
wygladu pacjenta, rozumiana nie tylko poprzez utratg wtosow, ale takze cz¢sci ciata, jak np.
w przypadku nowotworu piersi czy pojawienie si¢ blizn pooperacyjnych. Tego typu stany prowadza
zatem do transgresji stereotypowych wyobrazen i kanonow W ujeciu tradycyjnie rozumianej
estetyki.

Istotne w tym kontekscie jest uzewngtrznienie uczu¢ chorego, zdefiniowanie i zrozumienie
nagromadzonych emaocji, co m.in. umozliwia arteterapia. Jak stwierdza U. Lesicka ,,dziatanie
tworcze stwarza mozliwos$¢ doswiadczenia katharsis — wyrazenia negatywnych tresci, emocji
I uczu¢” (Wojnar, 2009, s. 100). Chodzi zatem o szeroko rozumiane oczyszczenie, prowadzace
do akceptacji nowego obrazu siebie i otaczajacej rzeczywistosci. Postugiwanie si¢ znakiem
czy symbolem, dziatanie artystyczne w formie podjetej arteterapii pozwala pacjentowi uzewngtrzni¢
niezwerbalizowane stany psychiczne (lbidem). Zobrazowanie negatywnych emocji jest w pewnym
sensie zmierzeniem si¢ z nimi, pomaga budowac dystans do nich, tym samym tworzac podtoze
do dyskusji z terapeuta. Arteterapia tworzy zatem ujscie dla destrukcyjnego napigcia, W duzym
stopniu przywraca poczucie kontroli nad emocjami oraz wzbudza motywacje do leczenia.
Okreslenie ,,destrukcyjny” nie jest uzyte bezpodstawnie. Jak sugeruja L. Gapik i J. Kosmala
(2003), negatywne reakcje psychologiczne w procesie leczenia mogg by¢ bezposrednig przyczyng
zaburzenia aktywnosci komorek NK, czyli tzw. natural killers. Komorki te odgrywaja m.in.
znaczaca rolg W obronie organizmu przed wirusami, a niektore badania sugeruja takze zdolnos¢
do ograniczania wczesnych stadiow rozwoju nowotworow. WWobec tego tym bardziej zasadne
zdaje si¢ minimalizowanie destrukcyjnych reakcji psychologicznych, np. poprzez wdrozenie
arteterapii w proces leczenia onkologicznego, stad wydaje si¢, ze mysl holistyczna w tym kontekscie
nabiera nowego znaczenia.

Interesujgca W tym wiasnie Swietle jest taczenie zagadnien sztuki z doskonaleniem przysztych
lekarzy. Badania wykazaty, ze kontakt z obiektami sztuki wspotczesnej, refleksja nad sztuka
sprzyja rozwijaniu pragmatycznych umiejetnosci klinicznych wsrod studentow (Isken i in., 2011).
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Warto zwroci¢ uwagg, ze znaczna liczba uczelni medycznych w Stanach Zjednoczonych wprowadzita
do programu nauczania zajecia polegajace na eksploracji dziet sztuki. Nie budzi watpliwosci,
ze obserwacja, dyskusja i interpretacja sztuki rozwijaja empati¢, doskonalg umiejetnosci
artykutowania emocji, komunikowania sie i pracy w grupie. W jaki sposob natomiast tego typu
zajecia mogg rozwija¢ umiejetnosci kliniczne? Sztuki wizualne jako narzedzia edukacji medycznej
uzyto m.in. podczas wspotpracy The Keck School of Medicine Uniwersytetu Potudniowej Kalifornii
(KSOM) z Muzeum Sztuki Wspoétczesnej w Los Angeles (MOCA). Jak podaje Pamela B. Schaff
i jej wspotpracownicy (Ibidem), studenci mieli za zadanie analizowa¢ wylacznie prace wspolczesnych
artystow, w dodatku gtoéwnie niefiguratywne, poniewaz sprzyjajg one roznokierunkowym
interpretacjom i odzwierciedlaja stan psychiczny artysty. Zastosowana zostala tez konstruktywistyczna
metoda nauczania, ktora ksztattuje u studentow zdolno$¢ krytycznego i tworczego myslenia.
Do pelnego zglebienia dzieta, odczytania jego przekazu, potrzebne byto zebranie jak najwickszej
ilosci informacji o pracy, analiza poszczegolnych jej komponentow, €O taczyto sie z potrzeba
pracy indywidualnej, a takze wspotdziataniem w grupie. Zdaniem badaczy, zajecia przebiegaty
analogicznie, co do dzialan odbywajacych sie w praktyce klinicznej. Obserwacja, zebranie informacii,
szczegotowa analiza wstepnych wnioskow i poparcie ich konkretnymi dowodami wymagaty
integracji sumy wiedzy medycznej oraz kooperacji. Jak twierdza autorzy zajec, jest to bezpieczny,
wolny od zyciowych konsekwencji sposob na eksplorowanie oraz wzmacnianie powyzszych
umiejetnosci klinicznych, a badania prospektywne potwierdzity ich skutecznos¢ (Ibidem).
Spostrzezenia studentow, ktorzy brali udziat w fakultecie dotyczacym sztuki i uzyskane przez
nich wyniki badan przedmiotowych okazaty si¢ znacznie bardziej trafne niz grupy kontrolnej.
Otoz, dzieki konstruktywnym zalozeniom, Spojrzenie na wspotczesng sztuke pozwolito nie
tylko rozwina¢ umiejetnosci percepcii, ale takze odnie$¢ proces interpretacji dzieta do praktyki
diagnozy Klinicznej. Studenci potrafili skutecznie scali¢ obserwacje z nabyta juz wiedza, nowymi
informacjami i wiedza zespotu, przez co zyskali wigksza celnos¢ w stawianiu prawidtowe;
diagnozy.

3. Temat tabu
Smieré, niepetnosprawnosé, choroba, cielesnosé w aspekcie fizycznosci i fizjologii to
zagadnienia bezposrednio dotyczace medycyny, ktore takze mocno absorbujg sztuke. Mozna
stwierdzi¢, ze spoteczne unikanie tych tematow prowadzi do negatywnych konsekwencji.
Wykluczenia zwigzane z choroba, staroscig maja wptyw na spoleczny status, powoduja odrzucenie
0s6b objetych tego rodzaju tabu, przypisywanie im z goéry zatozonych etykiet. Pozbawienie
pewnych medycznych problemow tabuistycznej otoczki wymaga uzycia metafor (Domaradzki, 2015).
Metaforycznosc, tak dobrze znana sztuce, i w przypadku tematow tabu jest obecna,
dziatajac z ogromna sita. Tworczos¢ staje sie wyrazem sprzeciwu wobec wykluczenia wizerunku
ciata chorego lub zniszczonego wiekiem ze spotecznego dyskursu. Wskazane jest odwotac
si¢ tutaj do prac Katarzyny Kozyry; ,,Olimpia” z roku 1996 (rysunek 3), ktora zderza stereotypy
funkcjonowania kobiecego ciata w sferze publicznej z rzeczywistoscia, ktorej daleko jest do
narzuconych kanonow estetycznych. Tym samym interesujace jest spostrzezenie zaproponowane
w zrodtach naukowych (Orzot, Orzot, 2017), podkreslajace, ze z jednej strony spoteczenstwo
traktuje tematyke chorob nowotworowych za temat tabu, a z drugiej strony pacjenci onkologiczni
roéwniez starajg si¢ zamaskowac skutki choroby lub wycofuja si¢ z Zycia spotecznego na czas
powrotu do zdrowia. Sposdb postrzegania choroby zardwno W wymiarze spotecznym, jak tez
jednostkowym ma ogromny wplyw na samopoczucie pacjenta i determinuje wiele aspektow
leczenia, rekonwalescencji oraz powrotu do ,,normalnego” funkcjonowania w spoteczenstwie.
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Powyzsze obserwacje sg probg wytlumaczenia klopotliwego odbioru sztuki przetamujacej
tabu. Odbiorca mierzy si¢ ze sfera, ktorej istnienie wypiera (Sosnowski, 2017). Tabu ogranicza
kontakt cztowieka ze stabosciami | tlomnosciami ciata, wiec obcowanie z tego rodzaju sztuka
moze powodowac¢ U widza skrajne emocje. Zdajemy sobie jednak sprawe, ze chociaz czgstokro¢
trudno o jednoznaczny wniosek, to wiasciwym celem tego typu dziatan nie jest prowokacja.
Podobnie jak odbidr tworczosci, nie opiera sie zaledwie na reakcji emocjonalnej. Unaocznienie,
zakomunikowanie zjawisk i probleméw zachodzacych w sferze spolecznej, a takze jednostkowej,
stanowi 0 dziataniu sztuki poza kategoriami piekna, a w celu poszukiwania prawdy na obydwu
tych obszarach. Rozwazajac tego typu tworcze dziatania pod katem wspomnianych wyzej terapii,
mozna rowniez stwierdzi¢, ze dla samego artysty sztuka moze stanowi¢ funkcje autoterapii.

4. Cialo na granicy sztuki i medycyny

Zainteresowanie ludzkim ciatem stanowi najbardziej wyrazny tacznik pomig¢dzy sztukg
a medycyna. Dziatania wobec ciata badz z udziatem ciata rozpatrujemy np. wzglgdem checi
posiadania wiadzy nad ciatlem, czego wymownym przyktadem moga by¢ cytowane powyzej
prace Kozyry. Medycyna bowiem pragnie sprawowac kontrol¢ nad funkcjonowaniem ludzkiego
organizmu. Postrzeganie ciata jako obiektu naukowego, obiektu badan, sprawia, ze granica
podmiotowosci i uprzedmiotowienia staje si¢ cienka, co pozbawia ciato pierwiastka sacrum
(Galuszka, 2015). Podobnie sztuka, poddajac ciato analizie, kontrolowanym eksperymentom,
,uzywa” go jako srodka artystycznego przekazu, tym samym sprowadza ciato do sfery profanum.
Migdzy tymi zagadnieniami oscyluje realizacja Grzegorza Klamana ,,Emblematy” z roku 1993.
Jednym z elementow pracy jest wypreparowany ludzki mozg, zamkniety w szklanym pojemniku.
Wyodrebnienie organu pozbawia go podmiotowosci, nastepuje ,,dekontekstualizacja” (Zydorowicz,
2004, s. 96). Wprowadzenie preparatu do zbiornika o ksztalcie krzyza nie przywraca fragmentu
ciala do sfery sacrum. Ironiczne ukazanie trzewia zwraca uwage na wykluczenie tak rozumianej
fizycznosci, fizjologii, z procesu autoidentyfikacji cztowieka.

Istotnym aspektem w postrzeganiu ciata i medycyny jest komercjalizacja. Problem ten
dotyczy m.in. transplantologii, medycyny estetycznej oraz inzynierii genetycznej, co autor okresla
trafnym mianem ,;medycyny spetniania pragnien” (Gatuszka, 2015, s. 37). Wzgledem komercjalizacji
cialo lub jego czesci sprowadzajg si¢ bezposrednio do Kategorii produktow. Zjawisko to, chociaz
wcigz jest tematem kontrowersyjnym, niejednoznacznym, wydarza si¢ powszechnie. Sytuacja
dotyczy m.in. bezinteresownego dawstwa narzadow, ktore w dalszym ciagu nie spetnia rosnacego
zapotrzebowania na organy do transplantacji (Ibidem). Z tego tez wzgledu, przyktadowo, w Iranie
funkcjonuje komercyjny sposob pozyskiwania organow. Od 1988 roku za dawstwo nerki wyplacana
jest rekompensata. Kiedy priorytet stanowi zycie i zdrowie ludzkie, taka mozliwos¢ zdaje si¢
by¢ racjonalna. Czy jednak wprowadzenie takich rozwiazan nie zakwestionuje idei altruistycznego
dawstwa? Watpliwosci natury etycznej budzi zjawisko wprowadzania na rynek ,,pomystow
dotyczacych modyfikacji ciata z laboratoriow badawczych na rynek” (Ibidem, s. 39), przez
co rozumiemy ingerencj¢ medycyny w wyglad ciata i tuszowanie wszelkich objawow starzenia
si¢. Przy czym nalezy podkresli¢, ze nie mowimy tutaj o chirurgii plastycznej, jako o medycynie
naprawczej, ale 0 medycynie estetycznej. Krytyce nalezatoby poddac serie nastepstw — kult
ciata, popularyzowanie wizerunku idealnego ciata, presje wobec ciata, wykluczenie starosci
I choroby ze spotecznego dyskursu, wynikajaca z tego potrzebe poddawania si¢ operacjom
plastycznym i wreszcie umozliwienie i rozpowszechnienie zabiegdw medycyny estetycznej,
a tym samym fakt istotnego wktadu medycyny w kreowanie ,,idealnego” wzorca. Rzecz ksztattuje
si¢ porownywalnie, jesliby przyjrze¢ si¢ ingerencjom w genetyke cztowieka od fazy embrionalnej.
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Takie rozumienie fragmentyzacji ludzkiego ciata prowadzi nas do rozwazan nad moralnym
aspektem powyzszych zagadnien. Pojawia si¢ ponownie, w konsekwencji przeprowadzonej
na wstepie analizy problemu, pytanie o poczatki formalno-tresciowego wykorzystania ciata
W sztuce wspolczesne;.

Body art jako kierunek w sztuce traktuje ciato jako artystyczne medium. Eksploracja
mozliwosci i ograniczen ciata stata si¢ podtozem do podjecia refleksji na temat granic poznania,
samoswiadomosci, ale takze granic ingerencji w ciato. W kontekscie medycznym, jak wynika
z analizy I. Franckiewicz-Olczak (2012), szczegdlne oddziatywanie na sztuke ma rozwoj
technologiczny. Nie bez wptywu pozostaje opisana wczesniej komercjalizacja ciata i medycyny
I jej konsekwencje, prowadzace do nakreslonych juz marginalizacji spotecznych. Sprzeciw
wobec tych zjawisk wyrazata w latach 90. wieku XX tzw. sztuka krytyczna.

Celem ,,Olimpii” K. Kozyry (rysunek 3) jest wyartykutowanie zjawisk zachodzacych
w kulturze — wypierania ciata starego, chorego, niewygodnej rzeczywistosci Czy wreez jej demonizacia,
a posrednio ujawnienia stosunku jednostki do tych probleméw (Franckiewicz-Olczak, 2012).
Wymienione zagadnienia sa tematem ,,Obrzedow intymnych” Zbigniewa Libery (rysunek 4).
Ukazujac opieke nad schorowang babcig, artysta przetamuje tez tabu umierania. Porownywalne
wnioski, jak w przypadku ,,Olimpii”, mozna takze wyciagna¢, analizujac wideo instalacje
,Laznia” K. Kozyry (rysunek 5), ktora rejestruje ukryta kamera kobiety podczas kapieli oraz
pielegnacji ciala. Nieswiadome ,,bycia podgladanym’ kobiety zachowuja si¢ swobodnie, poniewaz
nie czujg si¢ poddane ocenie, jak to dzieje si¢ w sferze publicznej. Chodzi wigc 0 sugestie, ze
istniejgce W Kulturze mechanizmy staja si¢ determinantg zachowania kobiet w przestrzeni publicznej
(Ibidem). Mamy zatem do czynienia z ogromng presja Otoczenia, a zarazem obsesja posiadania
ciata idealnego, ktore dotyczg si¢ W szczegolnosci kobiet.

Omowione kwestie kierujg nas w niewymuszony sposob do zagadnienia operacji
plastycznych i problemu samostanowienia 0 wtasnym wygladzie. Problematyke t¢ porusza
wielowymiarowa tworczos¢ Orlan. Francuska artystka podczas przeprowadzonych, szczegdtowo
przygotowanych performanséw poddaje si¢ operacjom plastycznym, ktore majg zblizy¢ jej
rysy twarzy do wizerunku bedacego cyfrowg syntezg jej fizjonomii z przedstawieniami malarskimi
m.in. Wenus czy Mony Lisy (Kluszczynski, 2005) (rysunek 6). Czy artystka krytykuje w ten
sposob poddawanie si¢ zabiegom chirurgii plastycznej i podazanie za wzorcem narzuconym
przez komercyjna kulture? Wiele wyjasnia¢ powinien manifest Orlan: ,,Sztuka cielesna nie
Jest przeciwna chirurgii estetycznej, ale przeciwna standardom, ktore ja przenikajg’” (Orlan, 1989).
Mozna powiedziec, ze W ten sposob artystka sprzeciwia si¢ zjawisku homogenizacji spoteczenstwa.
W ramach tworczych dziatan ciato moze wymykacé si¢ spod naturalnego porzadku rzeczy i by¢
poddane modyfikacjom (Kluszczynski, 2005). Tworczos¢ artystki zaktada ingerencje techniki
w przyrodg, CO wyrazone jest w poszukiwaniu autonomii ludzkiego ciata wzgledem ciata
skomercjalizowanego. W konsekwencji dziatania Orlan wykraczaja poza granic¢ tworzenia,
zmierzajac W strone Stwarzania, przesuwajac tym samym Kkolejny raz zakres mozliwosci ciata
I mozliwosci ingerencji w ciato (Dancewicz, 2013).

Nasuwajg si¢ zatem Kolejno pytania, czy body art nadal bada ograniczenia i mozliwosci
ludzkiego ciata? Czy korzystajac ze zdobyczy medycyny, sztuka ciata chee determinowac whasciwosci
ludzkiego organizmu? Wobec powyzszych przemyslen uwydatnia si¢ wpisana niejako w nature
czlowieka che¢ dominaci, ujawniona w tym przypadku jako che¢ sprawowania kontroli nad ciatem.
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Na styku poruszonych zagadnien spotykamy sie z takimi pojgciami, jak transhumanizm,
era post-biologiczna, cyberkultura czy wirtualizacja, do ktorych nawigzujg dziatania Stelarca.
Aurtysta probuje niejako ujednolici¢ ciato z wytworami technologii, a takze biotechnologii,
co ma w rezultacie doprowadzi¢ do ,,rozszerzenia ciata artysty” (Kluszczynski, 2012). Poprzez
cykl ,,Amplified Body”, ,,The Third Hand” (rysunek 7) czy wreszcie ,,The Extra Ear” stawiamy
sobie pytania dotyczace nie tylko granicy fizycznego potencjatu ludzkiego ciata, ale réwniez
granicy migdzy biosfera cztowieka a zewnetrznym otoczeniem rozumianym jako technosfera
I przemianami, jakie nastepujg z udziatlem technologii, w ujeciu wspotczesnej komunikacji
(Ibidem). Stad pytanie o zaleznos$¢ ludzkiej egzystencji od technologii.

Interesujacy, z punktu widzenia poruszanej problematyki ciata i technologii, zdaje si¢
by¢ projekt z pogranicza sztuki i genetyki, ktory juz nie do konca wpisuje si¢ W kategori¢ body
artu, a nalezy do tzw. ,,bioartu”. Mowa tutaj o pracy Eduardo Kaca ,,Natural History of the
Enigma” (rysunek 8). Whudowanie ludzkiego fragmentu DNA w kod genetyczny rosliny ma
wedhug autora uzmystowié, jak bliskie jest spokrewnienie cztowieka z innymi gatunkami, tutaj
—roslinami (Kac, 2010). W odréznieniu 0d wezesniej przytaczanych prac, obserwujemy zatarcie
granic miedzy cztowiekiem a naturg, gdzie technologia, inzynieria genetyczna jest narzgdziem
tej ingerencji. Wspolne pochodzenie cztowieka i innych gatunkow, ktore mamy zauwazyc,
moze podda¢ W watpliwos¢ shusznos¢ dominujacej postawy cztowieka wobec innych istot zyjacych,
Co posrednio mozna zrozumie¢ jako chec¢ przerwania doby antropocentryzmu (Franckiewicz-
-Olczak, 2012). Warto bytoby korzysta¢ z nowoczesnych technologii dla zrownowazenia
wystepujacych w §wiecie sit | zminimalizowania destruktywnej presji cztowieka.

Podsumowujac, nalezy stwierdzi¢, ze tworczos¢ Stelarca, Kaca i Orlan, chociaz budzi
wiele kontrowersji, niewatpliwie otwiera nowe perspektywy poznawcze sztuki, wzbogacajac
nas o kolejne refleksje na temat funkcjonowania ciata w sztuce. Wiadomym jest, ze technologia
pozwala skuteczniej leczy¢ i poprawiac jakos¢ zycia, jednak doswiadczenia artystow wykazuja,
ze kazda ingerencja zwigzana z technologiag moze przynosi¢ takze negatywne konsekwencje.
Przytoczong tworczo$¢ zrozumie¢ mozna jako pewna przestroge przed zagrozeniami, jakie
moze nies¢ za sobg naduzycie technologii (Ibidem).

5. Choroba i terapia w sztuce

Artysci, podejmujac problematyke choroby, cierpienia fizycznego, niepelnosprawnoscl,
terapii, konfrontacji ze smiercia, tacza perspektywe kultury popularnej, konsumpcjonizmu,
komercjalizmu, uwarunkowan spotecznych i subiektywnych odczu¢. Poprzez dobor stosownych
srodkow wyrazu, dgza do ujawnienia ludzkiej bezsilnosci, leku, bolu, traumy, zawierajg niepokoj,
sprzeciw, sktaniajac do refleksji czy nierzadko prowokujac odbiorce. Postugiwanie si¢ osobistg
historig na polu sztuki moze wigc mie¢ wymiar autoterapii albo moze by¢ pewnego rodzaju
podjeciem si¢ proby pomocy innym, jak wskazuje D. Jatowik (2012).

Performance irlandzkiej artystki Mary Duffy ,,Rozrywajac krepujace wiezy”, z roku 1987,
W pewnym sensie jest autoportretem tworzonym jednoczesnie przez artystke i odbiorcow,
$wiadectwem osobistej historii (rysunek 9). Niepeosprawne ciato, pozbawione rak, prowokuje
nasze spojrzenie, nasuwajac jednoczesnie pytanie ,,Co si¢ z tobg stato?”” (Thomson, 2000, s. 335).
Wedtug autorki, wyeksponowanie utomnego ciata W potaczeniu z reakcjg odbiorcow uswiadamia,
ze whasnie W taki sposob buduje si¢ tozsamo$¢ 0soby niepetnosprawnej W sferze spoteczne;.
Innymi stowy — samo$wiadomo$¢, samoocena takiej osoby jest zalezna nie tylko od samej
niepelnosprawnosci, z jakg si¢ boryka, ale takze zalezy od postrzegania tego faktu przez
spoteczenstwo. Spojrzenie to kategoryzuje ciato jako inne, widzimy bowiem jego utomnosg,
brak rak, tymczasem artystka nie odczuwa braku, jest catoscia, jest kompletna. Duffy pragnie,
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,,aby patrze¢ na nig jak na antyczng rzezbe, ktorej nie pragniemy na site doprawic rak, uwazajac ja
za pickng taka, jaka jest” (Pawelczyk, 2015, s. 41). Zademonstrowanie niepetnosprawnosci
staje si¢ Wyrazem sprzeciwu wobec dominujacego Wzorca estetycznego oraz wspomnianego juz
wykluczenia spotecznego. Dodatkowo sktania do ponownego zdefiniowania niepetnosprawnosci,
przywrocenia niedoskonatego ciata z kategorii przypadkoéw medycznych i ,,innych” do kategorii
fizycznej atrakcyjnosci (Ibidem).

Funkcjonujace ideaty i normy oraz powszechny wymog ciaglego poprawiania urody
czy tuszowania niedoskonatosci ograniczajg nasze prawo do czucia si¢ picknym w ciele takim,
z jakim si¢ urodzili$my, samoakceptacji naszego wygladu, bez wczesniejszego poddawania
si¢ zabiegom upigkszajacym. Biorgc pod uwagg sytuacje osob niepetnosprawnych, tendencje
te doprowadzi¢ moga do dyskryminacji. Co prawda, wspotczesna medycyna stwarza ogromne
mozliwosci protezowania, rekonstrukcji chirurgicznej, jednak kazda metoda, kazdy zabieg
posiada stabe strony i wigze si¢ z duza doza ryzyka. Ponadto niejednokrotnie 0soby niepelnosprawne,
ktore urodzity si¢ z wadg, mimo brakow sg w stanie samodzielnie egzystowac, a ich ciato
z defektem stanowi dla nich funkcjonalng catosc.

Nawigzujac do powyzszej problematyki, na uwage zastuguje praca Artura Zmijewskiego
,;Oko za oko” z roku 1998. Film i fotografie przedstawiaja ludzi zdrowych i kalekich, pozbawionych
konczyn, w pozycjach lub czynnosciach, w ktorych sg ze sobg W rézny sposob zespoleni. Te
polaczenia zacierajg granice pomiedzy cialami, sprawiajac, ze pojgcie ,,inny’” Zostaje zamazane,
traci znaczenie, na rzecz swoistej symbiozy. Odnoszac si¢ do dziatania M. Duffy, identyfikacja
0soby niepetnosprawnej odbywa si¢ w tym przypadku przez pryzmat spotecznej koegzystencii.
Bliskos¢, integracja ciat niejako przeczy koncepcji spotecznego odrzucenia (Toniak, 2004), nadajac
pracy Zmijewskiego pozytywny wydzwiek.

Z punktu widzenia powyzszych rozwazan warto jest podda¢ analizie materi¢ choroby
nowotworowej. Tematyke t¢ poruszajg cykle fotograficzne Brytyjki Jo Spence, tworzone od
momentu diagnozy raka piersi w 1982 roku i towarzyszg jej az do smierci w 1992 roku. Podobnie
jak uprzednio, ciato zostaje zaangazowane W sztuke, Czego nastepstwem jest odniesienie go
do szeregu odmiennych kontekstow. Obraz deformacji po usunigciu guza piersi Jo Spence przestaje
mie¢ charakter medyczny, a zyskuje nowa tre$¢. Obnaza rozbitg tozsamos¢, zawieszong pomigdzy
zyciem a $miercig, zmagajaca si¢ Z chorobg ciata I chorobg kultury (Koscianczuk, 2012). W cyklu
,»The Picture of Health” stykamy si¢ m.in. z refleksjg dotyczacg szpitalnej rzeczywistosci czy
specyficznej relacji migdzy pacjentem a lekarzem (rysunek 10). Praca ,,Infantilization™ obrazuje
bezsilnos¢, jaka ogarnia pacjenta, wobec przymusu oddania si¢ W rece lekarzy (Tambeck, 2008).
Fotografia ,,October 15th, 1984”, dokumentuje blizng w taki sam sposéb, w jaki wykonywane
sq fotografie policyjne, co moze sugerowa¢ odczucie racjonalnego, ale takze uprzedmiatawiajgcego
spojrzenia lekarzy (Ibidem). W koncu ,,Loking Death in the Eye” jest proba zmierzenia si¢
ze 7zblizajaca si¢ Smiercig.

Analogicznie funkcjonuje cykl fotograficzny pod tytutem ,,Intra-Venus™ Hannah Wilke,
u ktorej zdiagnozowano chtoniaka w 1987 roku. Autoportrety bezposrednio nawiazujg do obrazow
z kultury populamej oraz z historii sztuki, stanowigcych kanony kobiecej urody (Ibidem) (rysunek 11).
Cialo, przedstawione jako obolate, opuchnigte, zmeczone iloscig przeprowadzonych na nim
zabiegow I stezeniem farmaceutykow plynacych we Krwi, ma za zadanie pokazaé, ze cierpienie,
sprzeciwianie si¢ kolejom losu czy bezradnos¢ to nieodtaczne czgécei naszego zycia (Lisiewicz,
1997). Przelozenie problemow na jezyk wizualny przywraca w pewnym sensie utracone poczucie
kontroli i sprawczosci. Fotografie zarowno Wilke, jak i Spence, ustalone niejako w sprzecznosci,
poniewaz ,,pomi¢dzy zyciem, umieraniem, a $miercig” (Tambeck, 2008, s. 93), oddaja prawde
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rzeczywistosci, W ktorej postawiony jest cztowick W zwigzku z diagnoza: nowotwor. Zwizualizowany
,;oddech $mierci” zawarty na tych fotografiach skfania do refleksji nad kruchoscia zycia w sensie
duchowo-egzystencjalnym i nad procesem destrukcji materii rozumianej w ujeciu Arystotelesowskim.

Perspektywa $mierci towarzyszyta szczeg6lnie zyciu oraz sztuce Aliny Szapocznikow.
Traumatyczne doswiadczenia holokaustu, cigzar choroby nowotworowej, watlos¢ ciata i przemijanie
przeplatajg si¢ W rzezbach artystki z apoteoza zycia | umitowaniem ciata (Lewandowska, 2012).
Jak zauwaza P. Piotrowski (2003), Szapocznikow, w przeciwienstwie do Jo Spence i Hannah
Wilke, nie manifestuje swojego wizerunku, zeby eksplorowa¢ zmieniajaca si¢ tozsamos¢ W obliczu
trudnych przezy¢. Prace z lat 1969-1972, takie jak: ,,Pamigtki”, ,,Nowotwory”, ,.t.za”, to formy
uciele$niajace bol i cierpienie, a takze leki zwigzane z chorobg. Tworczos¢ Szapocznikow wyraza
jednoczes$nie doswiadczenie przerazajacej bezsilnosci i bezmiernej checi zycia. Przejmujace
powtarzanie form o ksztaltach, barwach i potyskujacej fakturze przypominajacej ludzka tkanke
oraz fragmentaryzacja ma destrukcyjny charakter. ,,Nowotwory nawarstwione” czy ,,Nowotwory
uosobione” (rysunek 12) to réznej wielkosci guzy, niektore z nich zawierajg fragment twarzy
autorki.

Czy mozna mowic 0 terapeutycznej wartoSci tego typu dziatan artystycznych? Zagrazajaca
zyciu choroba nastrgcza sprzecznosei — che¢ zycia, cheé walki, wystepuja one naprzemiennie
Z rezygnacja, poczuciem bezsensu wobec nieuniknionej $mierci. Szapocznikow Kieruje nas
na jeszcze jeden dysonans. Nowotwor jest czescig jej ciata, a jednoczesnie tym, co powoduje
destrukcje¢ (Kowalczyk, 2007). Nasuwa si¢ zatem pytanie, czy usuwanie fragmentu chorego
ciata, bedzie utratg czgstki siebie? Ostatnia praca — ,,Zielnik” z roku 1972, to zestaw poliestrowych
odciskow twarzy artystki oraz ciata jej syna. Rzezbie przypisywane jest wiele znaczen. Swiadomosé
$mierci niezmiennie wiaze si¢ Z pragnieniem pozostawienia po sobie sladu. ,,Zielnik” zdaje
si¢ by¢ kolejng ,,Pamiatka”, utrwaleniem pamieci, testamentem artystki, ktora przekazuje synowi
swoja spuscizne¢ badz taczy si¢ z nim, zeby zy¢ nadal w nim i w pozostawionej tworczosci
(Budzbon, 2009).

W podobny sposéb mozna odczytywaé prace Evy Hesse. Analiza W. Szymanskiego
(2014) sugeruje, ze utwory artystki wymagaja szerszej interpretacji niz tylko poprzez pryzmat
zyciowych doswiadczen. Ucieczka z nazistowskich Niemiec, rozwod rodzicow, samobojstwo
matki oraz przedwczesna $mier¢ 0jca i guz mézgu to doswiadczenia, ktorych cigzaru nie mozna
pomniejszy¢. Na kod interpretacyjny sktada sie jednak, podkreslany przez Szymanskiego, erotyzm,
autoironia i dystans. Na wierzch wyptywa przede wszystkim, interesujaca z punktu widzenia
podejmowanych zagadnien, cielesno$¢ | zwigzana z nig emocjonalnosc.

Na szczegdlng uwagg zastuguje rzezba wykonana tuz przed $miercig autorki, w roku 1970
(rysunek 13). Praca sktada si¢ z przytwierdzonego do sufitu w kilkunastu punktach sznura
pokrytego lateksem oraz drutu, tu i 6wdzie splecionych, ale raczej postrze¢pionych i poplatanych
W nierbwnomierny sposob. Ksztalt ten moze przywodzi¢ na mysl wyjeta z organizmu, poszarpang
tkanke lub wngtrznosci. To sprawia, ze rzezba zdaje si¢ balansowaé pomiedzy kontrolowanym
splotem a rozdarciem i fragmentaryzacja, miedzy cielesnoscia a uciele$nieniem, miedzy czyms
»Zywym” a ,,martwym”. Wystepuje tutaj pewne podobienstwo Hesse i Szapocznikow zaréwno
na plaszczyznie doswiadczen zyciowych, w kontekscie $wiadomosci zblizajacej si¢ Smierci,
jak i w sztuce — uzywaja podobnych materiatow, eksplorujg temat cielesnosci, stosujg multiplikacie,
a ich rzezby przypominajg ludzka tkanke. Instalacje Szapocznikow, w odréznieniu od tworczosci
Hesse, sa dramatyczne, ukazuja werystycznie ciato i jego fragmenty. Mozna uznac, ze artystka
z uporem dazy do ujecia prawdy o sobie | wiasnej cielesnosci. Trzeba jednak stwierdzi¢, ze prace
Hesse s zdystansowane do prawdy, mniej osobiste, wigc pozostawiaja wigcej pola do interpretacii.
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Podsumowanie

Pogranicze sztuki wspotczesnej i medycyny stanowi szeroko rozumiane pole badawcze,
odnoszace si¢ do ciata, cielesnosci, psychiki, zdrowia, choroby i $mierci w kontekscie uwarunkowan
kulturowych i spotecznych. Specyfika tych dwoch dziedzin taczy sie tym samym z pragnieniem
wywarcia wptywu na ciato i otoczenie. Kierujac sie podobnymi warto$ciami, dziatania obydwu
wyrazaja niezgode¢ ludzkosci na przemijanie.

Wiaczenie sztuk plastycznych w kooperacjg z psychoterapia ma zastosowanie w diagnozowaniu
i leczeniu roznych schorzen, a wérdd nich znajduja sie traumy zwiazane z chorobami onkologicznymi.
Rozwazanie sztuki wspotczesnej przez studentow medycyny jest z kolei skuteczne w ksztaltowaniu
empatycznych postaw, ale takze w doskonaleniu umiejgtnosci potrzebnych w praktyce klinicznej.

Zaréwno medycyna, jak i sztuka, poprzez poruszanie tematow tabu, przyczyniajg si¢
do walki z niewtasciwymi przekonaniami i mitami, ktorych rezultatem jest nie tylko niewiedza,
ale posrednio rowniez spoteczna dyskryminacja. Przyktadem szkodzacego mitu moze by¢
bledne przekonanie dotyczace dawstwa szpiku, z ktorym walczy m.in. Fundacja DKMS. Mitem
Jest, ze szpik kostny pobierany jest od dawcy z kregostupa. Szpik kostny do przeszczepu pobierany
Jest z talerza kosci biodrowej, a co wigcej — ta metoda pobierania jest stosowana tylko w 20%
przypadkow. Podobne dezinformacje skutkujg niechgcig 1 strachem wobec dawstwa nie tylko
szpiku, ale rowniez innych narzadéw oraz ich pochodnych.

Wazna zmienng dla pogranicza sztuki i medycyny jest szeroko pojgta komercjalizacja.
Medycyna estetyczna umozliwila i rozpowszechnita zabiegi, dzigki ktorym mozemy poddawaé
nasze ciata modyfikacjom. Tym samym medycyna ma znaczacy udziat w tworzeniu ,idealnego”
wizerunku i w konsekwencji przyczynia si¢ do negatywnego postrzegania procesu starzenia
sig, wykluczenia osob chorych i niepelnosprawnych ze sfery spotecznej widzialnosci. Zauwaza
si¢ obsesyjng daznos¢ do ukrycia oznak starzenia i wszelkich mankamentow urody. Niszczenie
ciata, umieranie objete jest tabu. Staros¢, choroba i kalectwo odrzucajg nas. Uswiadamia nas
o tym, Katarzyna Kozyra w ,,Olimpii”, ,,t.azni”, a takze Zbigniew Libera w pracy ,,Obrzedy
intymne””.

Ciato stanowi czgs$¢ naszej tozsamosci. Niepokoj budzi mozliwa nadmierna ingerencja
technologii w organizm cztowieka i jej indywidualne czy spoteczne konsekwencje. Granice
zostajg przekroczone takze i w sztuce. Ciatu nadano rolg artystycznego medium, a operacja
staje si¢ performansem. W przypadku Orlan stykamy si¢ z pragnieniem samostanowienia
0 wiasnym ciele, wbrew naturze i wbrew zjawisku homogenizacji spoteczenstwa. Orlan sama
ustala wtasng tozsamos¢, ale czy tym sposobem nie staje si¢ zalezna od cigglego pragnienia
indywidualizacji i samorealizacji? Wobec prac Stelarca nasuwa si¢ pytanie nie 0 same granice
ingerencii, ale 0 autonomig ciata wzglgdem technologii. Eduardo Kac trakiuje inzynieri¢ genetyczng
jako narzegdzie, zeby uzmystowic bliskie spokrewnienie cztowieka z innymi gatunkami. Eksperyment,
chociaz kontrowersyjny, uzmystawia posrednio destrukcyjnos¢ panujgcego antropocentryzmu.
Koncepcje ,.body art” oraz ,,bioart” mogg by¢ odczytywane za przestroge przed skutkami ingerencii,
a takze jako zacheta do eksplorowania potencjatu ludzkiego z udziatem technologii. Niemniej
jednak rozwdj technologii powinien sprzyja¢ przeciwdziataniu zachwianej rtownowagi W naszym
srodowisku, a takze odpowiada¢ na potrzeby ludzkosci, czyli stuzy¢ walce z chorobami, poprawiaé
jakos$¢ zycia chorych i niepelnosprawnych.

Problem spotecznej tozsamosci i presji jest kontynuowany w sztuce Mary Duffy, Jo
Spence i Hannah Wilke. Ich dziatania poszerzajg nasza $wiadomos¢, zmuszajg nas do weryfikacji
naszego postrzegania niepetnosprawnosci i choroby. Spence i Wilke przedstawiaja nam trudng
rzeczywistos¢ choroby nowotworowej, funkcjonowanie jednostki w szpitalu i wreszcie stan
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emocjonalny chorego i problemy, z jakimi si¢ boryka. Mocno odznacza si¢ posrod tych kwestii
$wiadomos¢ zycia W perspektywie $mierci, ktore napigtrza konfliktow i sprzecznosci wewngtrznych.

Sztuka nie wynagradza cierpienia, nie rekompensuje utraty zdrowia, ale jest wyborem
przemawiajgcym za zyciem, aktywnoscig, na przekor sytuacji. Moze nies¢ nadzigje, jest ostatnim
kawatkiem podtrzymujagcym plomien zycia. W pewnym sensie zdaje si¢ by¢ silniejsza niz $mier¢.
Niezaprzeczalnym tego dowodem sg rzezby Aliny Szapocznikow. Z kolei odmienne spojrzenie,
niepozbawione ironii, wprowadzita do dyskursu Eva Hesse. Jak staramy si¢ dowie$¢ powyzej,
rowniez minimalizm i dystans w odniesieniu do tematu cielesnosci pozwala z innej perspektywy
rozwazy¢ prace i osobowosci poprzednich artystek.

Wiclowatkowe pogranicze sztuki i medycyny jest z jednej strony obarczone tematem
choroby, niepelnosprawnosci, ludzkiego cierpienia i stabosci, a z drugiej strony $ni 0 potgdze,
nie$miertelnosci, braku ograniczen i ciggtym rozwijaniu potencjatu ludzkiego. Kwestie trudne,
bolesne i traumatyczne sktaniajg do refleksji nad kruchoscia zycia i przyblizaja problemy dotyczace
kazdego Zyjacego bytu. Tematy niezwyczajne i absurdalne w swojej utopijnosci, W jakims oderwaniu
od rzeczywistosci, poszerzaja nasze horyzonty, jednoczesnie poprzez swoja niedorzecznos¢
kieruja nas z powrotem do naturalnego porzadku rzeczy.

Podzi¢kowania
Autorka pragnie podzickowac dr Annie Migdat za wsparcie merytoryczne, opieke i cenne
wskazowki podczas pracy.
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