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PSYCHOPATOLOGIA EKSTERMINACIJI

wSpelniajqce sens bytu lud=kiego
wypelniamy nasz byt lud=ki sensem awsze
dzieki temu, Ze urzeccywistniamy wartosci.”’
V. E FRANKL

WSTEP

Praca ta stanowi probe psychologicznej i psychopatologicznej analizy sytuacji
ludzi w obozach koncentracyjnych. Oprécz bdlu i cierpienia fizycznego, udzialem
wigznidw obozéw koncentracyjnych bylo cierpienie psychiczne, ktére niejedno-
krotnie zostawilo §lady glebsze u tych ludzi: poczucie ponizenia, upokorzenia,
poczucie braku kontroli nad wydarzeniami zewnetrznymi, lecz rowniez nad losem i
zyciem swoim i bliskich. Przezycia takie najczesciej prowadza do przygngbienia i
depresji (17).

Swego rodzaju przyblizenie przezy¢ czlowieka uwigzionego moze ulatwié po-
nizszy fragment wspomnien bylego wieznia: ,,Po uplhywie dwdéch lat, ktore sped-i-
lem bez szczegolnych wydarzen, w nieodmiennie jednakowy sposob, wpadtem na-
gle w swoisty stan. Stalem sie bard=o podniecony, nerwowy i rozbud-ony. Ogarngl
mnie wstret do pracy. Nie moglem zupelnie jesc, kazdy kes, ktory tykalem przemo-
cq, wracat = powrotem. Nie moglem wcale czytac ani v ogole sie skupic. Jak dzikie
cwierze miotalem sie tam i = powrotem. Nie moglem juz spa¢; dotychczas spalem
zawsze mocno i prawie bez marzen sennych przez calq noc. Teraz musiatem wsta-
wac i krqzyé, nie mogqc znalezé spokoju. Gdy wreszcie - wyczerpania padalem i
zasypiatem, po krotkim czasie znowu sie bud=ilem =lany potem od pogmatwanych
snow. W tych beztadnych snach bylem wciqz scigany, zabijany, rozstrzeliwany albo
spadalem w przepasé¢. Noce staly sie dla mnie mekq. ... Moje wzburzenie wzrastato
= dnia na dzien, nawet = god=ziny na god-ine. Bylem bliski szalenstwa. Fizycznie
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podupadatem coraz bard-iej. Mojego majsira uderzylo obce mi dotqd rozrargnie-
nie; najprostsze rzeczy robilem wrecz na opak i chociaz zaciekle pracowatem, nie
wyrabiatem juz normy” (16).

Powyzszy fragment to tekst wspomnien wieznia dos¢ specyficznego, bo same-
go ... Rudolfa Hossa, komendanta obozu koncentracyjnego w O$wigcimiu, ktory w
latach 1923-28 odbywal karg¢ wigzienng za wspodludzial w sadzie i mordzie kaptu-
rowym, dokonanym w latach '20-tych. Lekarz wigzienny wowczas rozpoznal u
Hdssa psychozeg wigzienna.

Przezycia, ktore opisuje sq cigzkie i przykre, aczkolwiek nie ma podstaw ku
temu, by sadzi¢. ze byl w tym wigzieniu szczeg6lnic zle traktowany; jakby na to
nie patrzeé. byl w wigzieniu ,,swoim”. niemieckim, a poza tym nie byl w obozie
koncentracyjnym. Niemniej jednak. pobyt ten opisuje jako nieprzyjemny, a jako
bardzo przykre przedstawia przezycia psychiczne zwigzane z tym pobytem w wig-
zieniu. O ciezkosci jego sytuacji $wiadczy rowniez rozpoznanie lekarskie: ,,psy-
choza”, czyli choroba psychiczna, zakladajaca utratg kontaktu z rzeczywistoscia.

Ten sam czlowiek, byly komendant obozu zaglady, sadzony za zbrodnig¢ ludo-
bdjstwa, jakis czas pdzniej przyznal, ze dopiero w polskich wigzieniach poznal co
to jest czlowieczenstwo, bo mimo wszystko okazywano mu tam ludzkg wyrozu-
mialos¢. Niezaleznie od tego, czy bylo to tanie pochlebstwo, za pomoca ktérego
chcial zaskarbi¢ przychylno$é sadu, nic nie wiadomo o tym, ze byl np. tak okrutnie
i nieludzko traktowany jak wig¢zniowie w obozach koncentracyjnych.

PSYCHO(PATO)LOGIA UWIEZIENIA

Na sytuacj¢ psychologiczng i spoleczng tak wigznidw jak i straznikdw, troche
swiatla rzucaja wyniki klasycznego juz eksperymentu, przeprowadzonego w latach
"70-tych pod kierunkiem Ph. Zimbardo. Stworzono woéwczas wigzienie, w ktdérym
»0sadzono” wigznidw-ochotnikow, pilnowanych przez personel wigzienny. Czlon-
kowie spolecznosci strazniczej i spolecznosci wigziennej zostali wybrani z popula-
cji ogdlnej, nie przestgpczej. Byly to osoby funkcjonujace w normie, bez zadnych
zaburzen, ocenione jako zréwnowazone emocjonalnie, zdrowe psychicznie, doj-
rzalte i przestrzegajace prawa-slowem przecigtni obywatele.

»Wigzniowie” tracili wolnos¢, prawa cywilne, niezaleznos¢ i indywidualnosé,
podczas gdy ,,straznicy”, przyjmujac odpowiedzialnosé za zycie wigznidw odda-
nych im pod opieke, uzyskali spoleczng wiladzg.

W miar¢ uplywu czasu u wigzniow rozwijala si¢ depresja i poczucie bezna-
dziejnosci, natomiast poczucie kontrolowania sytuacji u straznikéw, ktérzy w wy-
niku buntu wiezniéw drugiego dnia trwania eksperymentu, zaczgli stosowaé wobec
nich przemoc fizyczng i psychiczna. Innymi stowy, ,kwitto” zycie wigzienne.

Eksperyment byl zaplanowany na dwa tygodnie, ale z powodu zmian, ktére
zachodzily w psychice uczestnikdw, zakonczono go przed uplywem pierwszego
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tygodnia, w szostvm dniu jego trwania. Wyniki tego eksperymentu uwidaczniajq
potege czynnikdw sytuacyjnych, wplywajacych na zachowanie ludzi, a zwlaszcza
na ciemne strony ludzkiej psychiki (21, 22).

PSYCHO(PATO)LOGIA ,NADLUDZI”

SKoro jest ofiara, musi by¢ 1 oprawca. Stosowanice przemocy poza réznymi jej
obliczami (fizyczna-psychiczna, jawna-ukryta. posrednia-bezposredniaj jako swe-
go rodzaju interakcja obejmuje sprawce 1 odbiorce. U kazdego z nich majg miejsce
inne procesy psychiczne, ktérym sprobujemy si¢ przyjrzeé. Na uwage zasluguje
fakt, iz sumieniem czlowieka Trzeciej Rzeszy byl rozkaz wodza, a poczucie winy
rodzilo si¢. gdy rozkaz byl Zle wypelniony. Zaburzenia nerwicowe Hossa nic wy-
nikaly z poczucia winy, jako sprawcy zaglady sctek tysigey ludzi, lecz ich przy-
czyng bylo to, iz zaglada nie przebiegala dostatecznie sprawnie. Konsekwencjg
internalizacji rozkazu wodza jest notoryczny brak poczucia winy u zbrodniarzy
wojennych. Szkolenie hitlerowskich ,nadludzi™ polegalo na stlumieniu w nich
ludzkich uczu¢ i na rozwijaniu uczuc¢ agresywnych i sadystycznych, a przede
wszystkim na oswajaniu si¢ z czynami okrutnymi i zbrodniczymi.

OKrutne czgstokro¢ zachowania oprawcow wynikaly z checi wykazania, ze
jest si¢ ,dobrym™ Niemcem, tj. Niemcem, ktdry dobrze i sumiennie wykonuje
swoje dzielo, rozkazy swoich przelozonych i nalezycie realizuje zalozony plan.
Koniecznos¢ realizacji planu implikuje swoisty stosunek do otoczenia: jest ono
albo ulegle i sluzy realizacji planu, albo oporne a tym samym wrogie; w tym ostat-
nim przypadku musi by¢ zniewolone lub zniszczone.

Aby autorytet ,,wladcy” nie malal w zbytnim przyblizeniu, ,,nadludzie” stoso-
wali mechanizm obronny tzw. dystansu psychologicznego. Po to, zeby w oczach
wladcy numer w pasiaku nie nabieral z powrotem cech ludzkich, wladcy starali si¢
zachowa¢ dystans w rzadzeniu wig¢zniami; stad zjawisko ,,kapo”, ktorzy werbowani
byli najczgsciej sposrod kryminalistow. Identyfikowali si¢ oni z grupg ,,wladcow”
poprzez przyjecie ich form zachowania i prébowali zmieni¢ si¢ w wodza, przy-
najmniej w oczach pozostalych wigzniow (9). Osobnicy ci nie tylko dopuscili sig
zdrady swoich towarzyszy niedoli (zapominajac, ze choé zdrade wielu polubilo, to
zdrajcdw nikt nic lubi, nawet ich ,,mocodawcy”), lecz posungli si¢ jeszcze dalej:
stali si¢ ich oprawcami nieraz gorliwszymi niz sami hitlerowcy. Trudno przyjaé, ze
tylko instynkt samozachowawczy popchnal ich do takich czyndw; zdaje sie, ze ich
wlasne agresywne czy wrecz sadystyczne sklonnosci zawazyly i odegraly tu decy-
dujacq role.
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PRZEZYCIA OBOZOWE

Jednym z pierwszych przezy¢ i doswiadczen wigznia obozowego byl ..cere-
monial przyjecia™, jako zabieg szybkicgo iikwidowania u uwigzionego dotychcza-
sowego sposobu zycia oraz jak najszybszego wdrozenia go w model obozowy (11).

W tymze ctapie wejscic do obozu pociggalo za sobg pewne konsekwencje do-
tyczace m.in. obrazu samego siebic. Wigzien mial trzy mozliwosci: widzie¢ siebie
oczyma obcego otoczenia, tj. by¢ tylko numerem obozowym albo zachowaé dawny
obraz siebie, co bylo ogromnie trudne a nawet nicrealne, i wreszcie identyfikowac
si¢ z grupg ,,wladcow” przyjmujac ich formy zachowania po to, azeby z numeru
zmieni¢ si¢ w wodza, przynajmniej w oczach wigZniow (wspomniany wczesniej
przyklad ,kapo™) (9). Przetrwanic w wymiarze biologicznym i psychologicznym
umozliwial wybor drugiej mozliwosci: zachowanic swego dawnego obrazu siebie.

Ludzie, ktérzy przezyli obozowe pieklo relacjonujg. ze jednym z najdobitnicj-
szych okreslen obozu koncentracyjnego jest . koszmar™. Zasadnicze cechy koszma-
ru mozna ujac w cztery punkty: niesamowitosé, bezsilnosc, totalne zagrozenie i
automatyzm.

Niesamowito$¢ obozu koncentracyjnego odczuwana byla szczegdlnie silnic w
pierwszym zetknigciu z nim. U wigkszosci wiezniow wystepowala krotkotrwala
reakcja psychiczna, objawiajaca si¢ przygnebienicm. uczuciem Igku i grozy, po-
czuciem bezradnosci, zagubienia i osamotnienia, brakiem laknienia i bezsennoscia;
tym psychicznym objawom towarzyszyly objawy 1 dolegliwosci wegetatywne:
czestomocz, bicgunka, drzenic ciala, wzmozone pocenie si¢, nudnosci a nawet
wymioty (7, 18).

Ta niezwyklos¢ 1 niesamowitosé rodzila uczucic strachu i poczucie bezradno-
Sci 1 bezsilnosci. Wigzien mial poczucie braku kontroli nad wydarzeniami. Taka
sytuacja wzmagala poczucic zagrozenia zycia i zmuszala do walki o zachowanic
zycia (pierwsze prawo biologiczne). WigZniowie, ktorzy temu prawu calkowicie
si¢ podporzadkowali tracili swoje czlowieczenstwo, a z nim paradoksalnic czesto
szanse przetrwania. Calkowite uleganie prawom biologicznym zamicenia czlowicka
w automat, co bylo celem oprawcdw: automat zazwyczaj jest ,.posluszny™ i latwicj
mozna si¢ zngca¢ nad nim niz nad czlowickiem (7).

Obrong przed koszmarem obozowym bylo poczucic derealizacji, nierzeczawi-
stosci tego, co otacza. Byl to inny $wiat, tak rézny od zwyklego ludzkiego $wiata,
Ze to, co wigzniowie widzieli wydawalo im si¢ nierzeczywiste (8).

Obozy koncentracyjne byly terenem, na ktérym mialy micjsce rzeczy straszne
i haniebne, ale tez i wielkie odruchy czystych serc: .wszystko to, co czlowick mo-
z¢ zobaczy¢ i przezy¢ w pickle 1 nicbie™ (12, 20).
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»KZ-SYNDROM™

W trakcie badan bylych wiezniow obozéw koncentracyjnych przeprowadzo-
nych niedlugo po zakonczeniu wojny, zwrocono uwage na istnienie pewnych cech,
ktore pozwolily na ujecie ich wspdlng nazwg ,,astenii postepujacej” (asthénie pro-
gressive), ,astenii poobozowej” lub ,zespolu obozu koncentracyjnego” (KZ-
syndrom), ,,choroby poobozowej”. Aczkolwiek wyczuwa si¢ swoisto$é ludzi z
obozu. to jednak nic jest latwo jq okreslié.

Czesto nastgpstwa poobozowe ujawniajq si¢ dopiero w kilkanascie lat po wyj-
Sciu z obozu a wielu wigznidw nawet po uplywie wielu dziesigcioleci ma sny obo-
Zowe,

Trzy momenty byly istotne dla dalszych loséw wigznidw: Niezwykla rozpie-
tos¢ przezy¢ obozowych, jednosé psychofizyczna oraz autyzm obozowy.

Wstapienic w pieklo obozu bylo wstrzasem wykraczajgcym poza zwykle sytu-
acje stresowe ludzkiego zycia. Wigzien musial w ciggu kilku tygodni lub miesiecy
jako$ przystosowaé si¢ do zycia w obozie, inaczej ginal. Dwie sprawy byly w tej
adaptacji wazne: musial si¢ znieczuli¢ na to, co dzicje si¢ kolo niego, zamkng¢ sie
w sobic i zobojetnieé; t¢ obronng znieczulicg okreslano pojeciem ,,autyzmu obo-
zowego”. Ponadto musial znalez¢ w tym piekle obozu swego ,,aniola”, tj. czlowie-
ka lub grupe¢ ludzi, ktérzy zachowywali si¢ wobec niego po ludzku. W tym mo-
mencie ujawnia si¢ rozpigtosé przezy¢ obozowych, rozpigtosé miedzy pieklem a
niebem (12).

PSYCHOPATOLOGICZNE NASTEPSTWA

W wyniku badan bylych wigznidw obozéw koncentracyjnych, stwierdzono
istnienic mniej lub bardziej dyskretnych poobozowych zmian osobowosci, trudno-
Sci adaptowania si¢ do normalnego zycia, zmian zasadniczych postaw zyciowych i
hierarchii wartosci. uznawanie obozu jako ostatecznego ukladu odniesienia, wyra-
zajace si¢ w snach obozowych, obozowej hipermnezji itp. Zmiany osobowosci u
bylych wig¢znidw przypominajq trochg zmiany wystepujgce po psychozie, zwlasz-
cza typu schizofrenicznego (4, 12, 19).

Zmiany osobowosci dotyczyly gldwnie trzech wymiardw: a) ogdlnej dynamiki
zyciowej, b) stosunku do ludzi, ¢) zdolnosci hamowania. Najczgsciej spotyka sig
obnizenie nastroju. nieufny stosunek do ludzi oraz obnizenie zdolnosci hamowania,
tj. zwigkszong pobudliwos¢ i drazliwosc).

Mimo wielu cech wspolnych nie sq one identyczne ze zmianami spotykanymi
w nastepstwie pobytu w obozach jenieckich (tzw. ,.choroba drutéw kolczastych™)
lub w innego typu obozach koncentracyjnych. i dlatego termin ,,KZ-syndrom™
wydaje si¢ najwlasciwszy (12).

W przypadku 97% o0s6b ocalalych z nazistowskich obozéw koncentracyjnych,
po 20 latach stwicerdzono wystgpowanie silnego Igku. 31% przezywalo strach, ze
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co$ zlego moze staé si¢ ich bliskim , gdy tylko zejdg z ich pola widzenia. U 7%
wystepowaly silne ataki lgku, a nawet paniki na widok umundurowanego poli-
cjanta. Przezywanie urazu mialo miejsce réwniez w snach koszmarnych (71%), a
80% pacjentéw cierpialo na poczucie winy z powodu ocalenia (survival guilt).
zwlaszcza gdy stracili bliskg osobe (13, 15).

STRESOWE ZABURZENIA POURAZOWE

Tego typu przezycia okreslono nazwg ,,zespolu stresu pourazowego™ (Post-
traumatic Stress Disorder) w pismiennictwie amerykanskim (DSM-1V; 1) lub ,,za-
burzenia stresowego pourazowego™ w migdzynarodowej klasyfikacji chordb (ICD-
10; 5).

Zburzenic stresowe pourazowe to opozniona lub przedluzona reakcja na wyda-
rzenie czy sytuacje stresowq (krotkg lub dlugotrwaly) o wyjatkowo zagrazajacym
lub katastroficznym charakterze, ktéra moglaby wywolaé niezwykle cigzkie prze-
zycia nieomal u kazdego. Typowe objawy obejmujq przezywanie na nowo urazo-
wej sytuacji w natr¢tnych wspomnieniach (,.reminiscencjach”-flashbacks) i kosz-
marach sennych. Towarzyszy im poczucia ,odr¢twienia” i przytepienia uczucio-
wego, odizolowania od innych ludzi, braku reakcji na otoczenie, niezdolnosci do
przezywania przyjemnosci (anhedonii) (objaw ten wyst¢puje w schizofrenii; 4, 19),
a takze unikania dzialan i sytuacji, ktore moglyby przypomnieé przebyty uraz. Za-
zwyczaj wystepuje stan nadmiernego pobudzenia wegetatywnego z nadmierng
czujnoscig i wzmozong reaktywnoscig na bodzce oraz bezsennoscig; z powyzszymi
objawami i zmianami czgsto zwigzane sg lgk 1 depresja i nierzadko wystepujg my-
sli samobojeze. Poczatek zaburzenia wystepuje po urazie. ale po okresie latencji,
ktory moze trwac dlugo. U pewnej czgsécei pacjentow zaburzenie moze utrzymywaé
sie przez wiele lat i przejsé¢ w trwalq zmiang osobowosci (5). Powyzsze objawy
zespolu stresu pourazowego mozna ujac nastepujgco: 1. przezywanie od nowa ura-
zu w snach, we wspomnieniach, w stanie zadumy, 2. niewrazliwos$¢ na otoczenie i
unikanie bodzcéw przypominajacych o urazie, 3. doswiadczanie objawdw lgku i
pobudzenia, nicobecnych przed urazem (przewrazliwicnie, trudnosci z koncentra-
cja, pogorszenic si¢ pamigci, drazliwosé, wybuchy zlosci). Osoby cierpiace z po-
wodu tego zespolu sg w stanie psychologicznego odrgtwienia: ich uczucia sg ste-
pionc a chorzy sq emocjonalnic obojetni na smutki i rado$ci innych ludzi (1, 15).
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PRZETRWANIE

Mimo ekstremalnej sytuacji biologicznej i psychologicznej, niektorym wiez-
niom udalo si¢ przetrwaé to picklo na ziemi. Dlatego zastanawiajgce jest to, jak
tego dokonali? Warunkiem przezycia gehenny obozu bylo wyrwanie sig, przy-
najmnicj czgsciowe, z jego koszmaru, przeciwstawianic si¢ wczesniej przedstawio-
nym czterem zasadniczym jego cechom: niesamowitosci, bezsilnosci, biologicz-
nemu zagrozeniu i automatyzacji (7).

Zcby przezyé obdz nalezalo znalezé w sobic jakis silny punkt oparcia. wiarg w
nrzezycie. przekonanie, ze zio. nawet najwigksze. musi si¢ skonczyvé, pomagaly
rdwniez mysl o rodzinie, wiara religijna, mysl o karze dla przesladowceow itp. (12).

‘Takim silnym punktem oparcia byla ch¢é przezycia. wiara, ze obdz nie bedzie
trwad wiecznie, moznosé oparcia si¢ o kolegow i przyjaciol (7). Wola zycia i prze-
trwvania byla na tyle wazna, Ze kto nie chcial zy¢, mial wszystkiego dos¢, nicjedno-
krotnic nie budzil si¢ nast¢pnego ranka (11).

Innym silnym punktem oparcia bylo czlowieczenstwo: w warunkach naj-
straszniejszych przetrwali ci. Kktdrzy potrafili zachowaé swoje czlowieczenstwo i
nie zatracili go w pogoni za biologicznym przetrwaniem za wszelka ceng (paradok-
salnic) (6). Z drugiej strony, dla wigznidw chorych, dzialanie lecznicze mialy nie
tylko stosowane leki i zabiegi, lecz gldwnic atmosfera kolezenstwa i ludzkiego
traktowania; powrot do zdrowia i przetrwanie byly cze¢sto uzaleznione od powrotu
do czlowieczenstwa.

Znany psychoterapeuta V. E. Frankl, sam b¢dac wigzniem obozu koncentra-
cyjnego doswiadezyl okrucienstwa i bezsilnosci. Spowodowalo to, ze przemyslal
sprawy wazne dla ludzkiego bytu z perspektywy ostatecznosci. Stwierdzil on, ze
naprawdg wazny zawsze, nawet gdyby zycia mialo dalej nie byé, jest sens istnienia
jednostki ludzkiej. Dazenie do znalezienia sensu zycia uwazal za podstawowg po-
trzebg ludzkg (3. 14). Samo cierpienie tez moze micé¢ swoj sens : “... Czys nie
musimy raczej proyjaé, e i ponad Swiatem ludzkim jest jakis inny S$wiat
niedostepny czlowiekowi, s$wiat, ktorego sens, ktorego nadsens dopiero bylby w
stanie nadac sens jego cierpieniu?” (2).

W warunkach obozowych duchowni stanowili specyficzng grupe z racji ich
funkeji, roli spolecznej i poslannictwa. Zdaje sig, iz wielka byla rola wiary dla
przetrwania ich samych; réwnic wazna byla rola wiary dla pozostalych wigznidw,
ktérym duchowni pomagali w tym przetrwaniu.

By¢ moze duchowni bedg swe poslugi realizowaé w czasach spokojnych,
sprzyjajacych milodci i rozwojowi. By¢ moze okrucienstwo, ktére wowcezas do-
tknglo ludzkos¢ nic powtorzy sig i cierpienie tych miliondw istot ludzkich stanowié
bedzic przestroge dla wszystkich. Czlowiek jest zdolny do czyndw podlych, lecz
rownicz do dziel wielkich, co jest jego powolaniem, mimo ,.ciemniejszych” okre-
sOw w historii jego gatunku.
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