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1. WPROWADZENIE

W artykule tym scharakteryzuje gléwne odmiany reakeji
lekowych wediug Freuda, Horney, Konorskiego, Kepinskiego
jak tez i Spielbergera. Po krétkiej charakterystyce postaw re-
ligijnych, dokonam analizy zwigzkéw statystycznych wynikow
badan — leku i postaw religijnych mlodziezy.

Badaniami objeto 200 uczniéw (miodziez meska) z ostatnich
klas licealnych.

Do badan postaw religijnych zastosowano Skale postaw re-
ligijnych W. Prezyny i Kwestionariusz do badan nad religij-
noscia — opracowany przez Katedre Socjologii Religii KUL.
Lek badano Kwestionariuszem Spielbergera.

2. CHARAKTERYSTYKA GEOWNYCH ODMIAN LEKOWYCH

Wspolczesni badacze zajmujacy sie problematykg leku wy-
rozniajg Kkilkaset réznych reakcji lekowych i wprowadzaja
rozne ich podzialy. Mimo wielkiej réznorodnosci pogladéw na
lek 1 jego glowne odmiany, wiekszos¢ autoréw jest zgodna
co do tego, ze lek jest grupa reakcji emocjonalnych wyzwo-
lonych, w przewazajacej czeSci przez bodice dzialajace z we-
wnatrz organizmu. Charakterystyczne dla reakcji lekowych
jest to, ze majag specyficzne przykre zabarwienie, subiektyw-
nie odbierane sg jak o co§ uporczywego, czego nhie mozna sie
pozby¢, czlowiek czuje sie wobec nich bezradny i ma poczucie
ich irracjonalnosci, sa zwiazane z reakcjami fizjologicznymi
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organizmu warunkowanymi zwiekszong, badz zmniejszong
aktywnoscig ukladu sympatycznego i parasympatycznego .

W podobny sposéb bede rozumial wyrazenie ,lek” w ni-
niejszym artykule.

Wedlug Freuda lek oznacza pewien stan oczekiwania na
niebezpieczenstwo i przygotowania sie na nie, nawet jesli jest
ono nieznane; obawa wymaga okreslonego przedmiotu, ktoé-
rego sie obawiamy; strach natomiast oznacza stan, w ktéry -
popadamy, kiedy znajdziemy sie w obliczu niebezpieczenstwa,
na ktore nie jestesmy przygotowani, akcentuje moment za-
skoczenia 2. Lek jest stanem uczuciowym 3. Blizej okreslajgc
to uczucie ,przez lek rozumie sie stan subiektywny, w kto-
ry popada sie przez postrzeganie ,,wywigzanie sie leku” i kto-
ry nazywamy afektem” 4.

Zrédlem i pierwowzorem leku jest akt narodzin (przezycia
wynikajgce z separacji od matki) °.

Freud wyroznia dwa rodzaje leku — lek realny i lek ner-
wicowy. Lek realny ,jest reakcjg na postrzezenie niebezpie-
czenstwa zewnetrznego, to znaczy szkodliwosci oczekiwanej
1 przewidywanej; jest zwigzany z odruchem zmierzajgcym do
ucieczki i trzeba nan spoglada¢ jako na uzewnetrznienie po-
pedu samozachowawczego” . Wywigzanie sie leku realnego
oraz jego nasilenia zalezg od wiedzy czlowieka i poczucia
jego mocy wzgledem swiata zewnetrznego.

Lek nerwicowy nie jest przez Freuda precyzyjnie i jasno
okreslony. Wedlug Freuda ,...przy leku nerwicowym jazn
podejmuje probe ucieczki przed wymaganiami libido, traktuje
to niebezpieczenstwo, jak gdyby bylo ono zewnetrzne” 7. Freud
przez lek nerwicowy rozumie przykry stan emocjonalny be-
dacy psychicznym skutkiem nagromadzonej i nie roztadowa-
nej energii popedu seksualnego. Warunkiem, aby percepcja
napiecia wynikajacego z nie rozladowanej energii popedu pro-
wadzila do reakeji lekowych jest sttumienie libido.

Freud wyrdznia dwie postacie leku nerwicowego — lek bli-
zej nieokreslony oraz fobie.

1 J. Kowalski, S. Siek: Wybrane metody badania potrzeb psychicz-
nych, leku i niektérych uzdolnien,, Deblin, 1977, 163—164; S. Siek: Oso-
bowo$¢ a higiena psychiczna, Warszawa, 1980, 262—285.

‘2 Z. Freud: Poza zasadq przyjemno$ci, Warszawa, 1976, 27—28.

3 Z. Freud: Wstep do psychoanalizy, Warszawa, 1957, 352.

1 Tamze, 352.

5 Tamze, 353.

§ Tamze, 350.

7 Tamze, 365.
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Lek blizej nie okre$lony, lek w stanie lotnym, ogélna lekli-
wos¢ czy inny synonim; lek oczekiwania, ktory charaktery-
zuje si¢ tym, ze osoby go doznajace przewidujg zawsze naj-
straszliwsza z wszystkich mozliwosci, interpretujg kazdy przy-
padek jako zwiastun nieszcze$cia, wyzyskuja w zlym sensie
kazdg niepewnosé &

Fobie sg postacig leku, ktéry jest silnie zwigzany z pew-
nymi przedmiotami lub sytuacjami. Przedmiotem lub treScig
fobii moze by¢ ciemno$¢, otwarte przestrzenie, burze, ostrze,
krew, zamkniete pomieszczenie, tlum, samotnos$¢, jazda sta-
tkiem lub kolejg itd. Fobie nalezg do mechanizmu obronnego
zmierzajgcego do zahamowania wywigzania sie leku 9.

Ze wzgledu na zrédia niebezpieczenstwa Freud wyrédznia
trzy rodzaje leku:

1. Lek realny — niebezpieczenistwo pochodzi z zewnatrz, ze
Swiata otaczajacego.
2. Lek neurotyczny — zagrozenie pochodzi ze strony Id.

3. Lek moralny — niebezpieczenstwo pochodzi ze strony Su-
per-Ego 10,

Odmiany leku wedlug K. Horney

Koren Horney pcs$wiecila wiele miejsca w swojej praktyce
i w rozwazaniach teoretycznych problematyce leku, widzac
w nim klucz do zrozumienia genezy i dynamiki nerwic. Hor-
ney podaje elementy wspdlne dla leku i strachu. Lek i strach
sg ,,reakcjami emocjonalnymi na niebezpieczenstwo, i tak jed-
nemu, jak i drugiemu mogg towarzyszy¢ takie doznania so-
matyczne, jak drzenie, pocenie sie, gwaltowne bicie serca” L.
Obie reakcje sg proporcjonalne do niebezpieczenstwa. Niebez-
pieczenstwo wywolujgce strach jest widoczne i obiektywne,
w przypadku leku subiektywne i ukryte. Sila leku jest pro-
porcjonalna do znaczenia, jaka dana sytuacja ma dla czlo-
wieka 12.

Przejawy leku sa réznorodne: moze on przybiera¢ forme
rozlang lub wystepowaé w postaci atakéow lekowych, moze
by¢ powigzany z konkretnymi sytuacjami lub zajeciami, moze
posiada¢ konkretng tres¢ lub byé jej pozbawiony, moze by¢

8 Tamze, 353—359.

8 Tamze, 364—365,

10 Z. Freud, dz. cyt., 140.

1 K. Horney: Nerwica a rozwéj czlowieka, Warszawa, 1978, 44.
12 Tamze, 44.
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w réznym stopniu u$wiadomiony, az do calkowitego braku
$wiadomosci przezywanego leku 13,

Horney podaje cztery sposoby ucieczki przed lekiem. Sa
to: racjonalizacja, zaprzeczenie, odrzucenie, unikanie mysli,
uczué, dazen i sytuacji lekotwoérczych 4.

Horney siegajac do genezy leku stwierdza, ze ,,glownym
zrodtem leku sg réznego rodzaju wrogie impulsy” 15,

Proces rozwoju leku rozpoczyna sie w dziecinstwie. Nega-
tywne postawy rodzicow w stosunku do dziecka powoduja
frustracje potrzeby milosci. Frustracja ta budzi wrogosé do
rodzicow, dziecko jednak ze wzgledu na wlasng bezradnosé,
strach przed rodzicami i karg za ekspresje wrogich impul-
séw, mitos¢ do rodzicéw lub poczucie winy wypiera te wro-
gie impulsy, co prowadzi do pojawienia sie tzw. leku podsta-
wowego (poczucia bezradnosci i izolacji), ktéry motywuje sze-
reg mechanizméw obronnych. W przyszlosci kazde zagrozenie
strategii obronnych wobec leku podstawowego wywotluje lek
wtoérny.

W poézniejszych procesach Horney dochodzi do koneepcji
widzgcej w genezie leku wyparcie wrogich impulséw. Nadal
jednak utrzymuje twierdzenie, ze lek jest w swojej genezie
skutkiem negatywnych postaw rodzicow wzgledem dziecka 6.

Odmiany reakcji lekowych wedlug A. Kepinskiego

Kepinski w licznych swoich pracach dat bardzo przejrzy-
sty, plastyczny obraz leku i jego genezy w zyciu psychicz-
nym czlowieka. Kepinski wyréznia kilka odmian reakeji le-
kowych:

Nieokreslony niepokéj (posta¢ stala) — odczuwany jako
stale wewnetrzne antycypujace przykrosci i zagrozenie
umiejscowione w przyszloSci, moze koncentrowa¢ sie na ja-
kich$ drobnych trudnosciach, ktére urastajg wowczas do ran-
gi wielkich probleméw, ma charakter staly i niezmienny; nie-
pokdj ten stale mobilizuje uklad endokrynno-wegetatywny
i uklad mie$niowy (wzmozone napiecie miesniowe).

Parcksyzmy leku (posta¢ napadowa) — wystepuje w for-
mie gwaltownych atakoéw, laczg sie one z silnym wyladowa-
niem wegetatywnym: bicie serca, zlewne poty, biegunka, par-
cie na pecherz.

13 Tamze, 47.
4 Tamze, 48.
15 Tamze, 57.
16 Tamze, 21—23.



[8] LEK A POSTAWY RELIGIJNE 11

Lek zlokalizowany — koncentruje si¢ na okre§lonych przed-
miotach, sytuacjach, czynnosciach czy myslach, nie majacych
zwykle nic wspdlnego z jego geneza. Obiektem na ktorym
koncentruje si¢ ten lek moze by¢: wiasne ciato lub jaka$§ jego
czes¢ — lek ten zlokalizowany wystepuje w zespotach hi-
pochondrycznych; okresSlona sytuacja (lek = fabia); mys$],
ktérej nie mozna sie pozby¢ (natrectwo); czynno$é, ktorg
uporczywie musi sie wykona¢, czynnosé¢ przymusowa 17.

Ze wzgledu na etiologie Kepinski wyréznia cztery rodzaje
lekow:

Lek biologiczny — spowodowany jest zagrozeniem jednego
z dwu praw biologicznych tzn. zasady zachowania zycia wlas-
nego gatunku.

Lek spoteczny — wywoluje go zagrozenie zerwania lacz-
nosci ze spolteczenstwem. Ctoczenie spoleczne pelni role zwier-
ciadla, w ktérym odbija sie nasze dzialanie, umozliwia to
korekte i kontrole wlasnej aktywnosci.

Lek moralny — wyodrebnia sie z leku spolecznego jako
jego dalszy etap rozwoju. Zwierciadlo spoleczne ulega inter-
nalizacji (powstaje sumienie); niezgodno$¢ jednego z p'anow
aktywno$ci ze sprzezeniem zwrotnym (sumieniem) wywoluje
lek moralny, ktory jest sygnatem tej niezgodnosei.

Lek dezintegracyjny — powstaje kazdorazowo przy zmia-
nie struktury metabolizmu informacyjnego. Struktura meta-
bolizmu informacyjnego ma charakter dynamiczny lecz mimo
cigglej zmiennosci zachowuje swojg specyficzng forme. Do-
piero dezintegracja tej specyficznej struktury doprowadza do
wystapienia leku dezintegracyjnego 18

Kepinski dostrzega przejawy leku w orientacji ruchowej
jednostki wobec $wiata otaczajgcego. Wyrdznia dwa wektory
ruchowe: ,do” i ,0d” $wiata zewnetrznego. Subiektywnym
odpowiednikiem wektora ,,0d” sg uczucia negatywne, jak wro-
gos¢, naiwnos$¢ i lek. Obiektywnym odpowiednikiem leku
w sferze zachowania sie sg ruchy repulsywne, a w sferze fi-
zjologicznej procesy kataboliczne 19,

Koncepcja leku wedlug J. Konorskiego

Konorski — wybitny polski fizjolog — przedstawia odmia-
ny i fizjologiczne mechanizmy wyzwolenia sie leku. Uzywa
on zamiennie pojecia ,,strach”, ,lek”.

17 A. Kepinski: Psychopatologia nerwic, Warszawa, 1973, 89—90.

18 Tamze, 98—128.
19 Tamze, 164.
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Pod pojeciem strachu Konorski rozumie ,,...specyficzny pro-
ces o$rodkowy rzadzacy przygotowawczym odruchem ochron-
nym, ktéry mozemy nazwaé tez odruchem lekowym” 20, Od-
ruch ,,to proces nerwowy zapoczatkowany w narzadach recep-
cyjnych, wioknach nerwowych aferentnych lub na jakimkol-
wiek pietrze aferentnej czeSci uktadu nerwowego, zachodzacy
za posrednictwem o$rodkéw nerwowych i konczacy sie w efe-
ktorach (miesnie prazkowane i glebokie; gruczoty) albo tez na
dowolnym, wyzszym pietrze aferentnej czeSci osi nerwo-
wej’” 4,

U dzieci strach wywotluje takie bodzce jak: silny i nagly
halas, dziwacznie wygladajace przedmioty, widok zakrwawio-
nego i okaleczonego ciata. Wspélny dla ludzi i zwierzat jest
odruch lekowy np. sytuacja, kiedy jednostka znajduje sie na
duzym wzniesieniu i patrzy w dol.

Reakcje strachu wyzwalane sg réwniez przez bodice ply-
nace z wnetrza czlowieka; sg to bodzce chemiczne. Silny lek
bez okreslonej przyczyny jest nastepstwem cddzialywania tych
kodzcow 22,

Koncepcja leku Ch. D. Spielbergera

Rozréznienie pomiedzy lekiem jako cechg a lekiem jako
stanem funkcjonuje w psychologii od niedawna. Pierwszymi,
ktoérzy wprowadzili to rozrdznienie byli: R.B. Cattell i J.H.
Scheier. ’

Spielberger w roku 1966 przedstawil teoretyczny zarys swo-
jej koncepcji leku jako cechy i jako stanu.

Podajge za Sosnowskim, Spielberger definiuje lek jako stan
i lek jako ceche: ,stany leku... charakteryzujg subiektywny-
mi, $wiadomie spostrzeganymi odczuciami obawy i napiecia,
ktérym towarzyszy zwigzana z nim aktywacja lub pobudze-
nie autonomicznego uktadu nerwowego. Lek jako cecha... ozna-
cza, jak sie wydaje, motyw lub nabyta dyspozycje behawio-
ralng, ktora czyni jednostke podatng na postrzeganie szero-
kiego zakresu obiektywnie niegroznych sytuacji jako zagra-
zajacych i reagowani na nie stanami leku nieproporcjonal-
nymi do wielko$ci obiektywnego niebzpieczenstwa” .

20 Tamze, 36.

21 J. Konorski: Integracyjna dziatalno$é moézgu. Warszawa, 1969, 14.

22 Tamze, 36—40.

23 T. Sosnowski: Lek jako stan i jako cecha w ujeciu Ch. D. Spiel-
bergera, , Przeglad Psychologiczny”, 1977, 2, 349—352.
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3. CHARAKTERYSTYKA POSTAWY RELIGIJNEJ

Termin ,,postawa” jest terminem wieloznacznym. Fakt wie-
loznacznosci tego pojecia, stwarza trudno$¢ okreslenia posta-
wy. Okreslenia te sa rozne w zaleznosci od orientacji nauko-
wych i kierunkéw psychologicznych. Stad mieliSmy nawet
zdecydowanych przeciwnikéw postugiwania sie tym pojeciem,
np. L.W. Doob i H. Blumer, ktérzy chcieli je zastapi¢: na-
wykiem, odruchem, popedem, reakcjg na bodziec itp. Z dru-
giej strony nie brakuje uczonych, zwlaszcza pozostajacych
pod wplywem strukturalizmu, przyjmujacych ,,postawe” za
jedno z podstawowych poje¢ naukowych w psychologii. W re-
zultacie mamy rozmaite typy okreslen postaw psychologicz-
nych.

a) Pierwszg grupe, bardzo liczng na Zachodzie, stanowia
proby okreslenia postawy od strony pewnego kierunku zew-
netrznego zachowania sie czlowieka: G. Allport, W.A. Scott,
E.L. Horowitz, D.T. Campbell, M. Fuson, L. Gutman i inni
Za postawe uwazajg oni zdolno$é czy sprawno$¢ w procesie
uczenia sie, wzglednie ujednolicony sposéb reagowania pod-
miotu na przedmiot, charakter opinii, przekonan i sposobow
zachowania sie. W Polsce zblizone rozumienie postawy repre-
zentuje K. Obuchowski, dla ktorego postawa oznacza wspol-
ny wielu dagzeniom i innym aktom okres§lony — negatywny
lub pozytywny, stosunek do przedmiotu 4.

b) Druga grupe okreslen dajg przede wszystkim zwolen-
nicy psychologii socjologizujacej: L. Thurstone, E.J. Chave,
H.A. Murray, C.D. Morgan, R.H. Turner, Ph. E. Converse,
W. Piwowarski i inni. Dla nich postawg jest przede wszystkim
takie zachowanie sie czlowieka wobec przedmiotéw, siebie sa-
mego i innych ludzi, ktére tworzy jednakowe pod tym wzgle-
dem zbiory spoleczne. Skladaja sie na nig poglady, wierze-
nia, przekonania moralne, zachowanie sie i tworzenie swo-
istych wiezi spotecznych, dzieki ktérym ich podmioty Igcza
sie w odpowiednie typy lub grupy %.

¢) Najpelniejsze okreslenie postawy zdajg sie wywodzi¢
z psychologii glebi i nowszych uje¢ strukturalnych: K. Le-
win, M.B. Smith, E. Katz, w Polsce: T. Madrzycki, S. Mika,
S. Nowak, Z. Pluzek, W. Prezyna, M. Marody i inni. Posta-
we okresla sie jako pewnego rodzaju strukture psychiczng

24 K. Obuchowski: Psychologia dgzenn ludzkich, Warszawa, 1966, 64.
25 W. Piwowarski: Religijnosé miejska w rejonie uprzemystowionym,
Warszawa, 1977, 23—33.
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skladajaca sie z elementéw, tworzacg pewng calose¢, przez kto-
ra czlowiek odnosi sie do przedmiotéw lub innych ludzi.
Postawa, pisze znawca tego przedmiotu, T. Madrzycki, jest
,organizacjg wiedzy, przekonan, uczué¢, motywoéw i pewnych
wzoréw zachowania jednostki zwigzang z okre$lonym przed-
miotem czy klasg przedmiotow?” 26.

Postawa jest takg wyuczong cechg osobowosci, ktéra wa-
runkuje ,,specyficzny” sposoéb zachowania sie jednostki wo-
bec czegos. Ow ,specyficzny” sposéb zachowania to objetosé
wobec czego$, uznanie, aprobata, milos¢, nienawis¢, trwoga,
wdziecznosé i zadowolenie, uznanie za swoje bliskie lub obce
1 wrogie.

Przyjeto sie w pracach dotyczacych psychologii i socjologii
postaw wyrodzniaé w kazdej postawie, poza elementem prze-
konaniowo-poznawczym, afektywno-dazeniowym i behawioral-
nym, przedmiot, kierunek i intensywnosé postawy.

Przedmiotem postawy jest to, czego ona dotyczy np. po-
ko6j, wojna, kontrola urodzin, Pan Boég itp. Kierunek posta-
wy to element owego specyficznego sposobu zachowania sig
wobec czego$, a wiec aprobata, uznanie, lub dezaprobata, nie-
cheé, wrogoét. Intensywnosé wreszcie to sita z jakg sie te
specyficzne zachowania wobec przedmiotu postawy wyrazajs.

Za postawe bedziemy uwazali wzglednie trwalg strukture
przekonan i elementéw afektywno-dazeniowych, odnoszacych
sie do rzeczy, os6b, sytuacji i wartosei: strukture predysponu-
jaca podmiot do okre$lonego czeSciowo przez nig odnoszenia
sie do wszelkiej rzeczywistosci wchodzgcej w styczno$é z tym
przedmiotem na plaszezyznie intelektualnej, afektywno-daze-
niowej i praktyecznej 27,

Liczne definicje i koncepeje postawy psychologicznej spo-
tykane w literaturze pozwolily na wypracowanie definicji
i szeroko dzi$ uznawanej postawy religijne;j.

Uzywajac terminu ,postawa religijna” mamy na mysli
pewne wlasciwosci w podmiocie religijnym: sama religijnoseé,
Swiadomo$é religijna, wiara, poczucie religijne, stowem posta-
wa religijna ma nie tylko aspekt przedmiotowy stosunek do
religii), ale i podmiotowy (cechy podmiotu religijnego).

Postawa w rozumieniu religijnym ma specyficzny zakres:
posiada w sobie znaczny obszar tajemnicy osobowosci reli-

% T. Madrzycki: Warunki i metody zmiany postaw W: Teorie po-
staw. Pod red. S. Nowaka, Warszawa, 1973, 319,

27 J. Bazylak: Uwarunkowania zmian postaw religijnych u mez-
czyzn, Warszawa 1977, 20—23 (praca hab. ATK, mps.).
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gijnej, nieznany wymiar energii religijnej oraz pole dzialan
wyzszych sil nadprzyrodzonych.

Przez postawe religijng rozumie¢ bedziemy odnoszenie sie
czlowieka na linii przekonaniowo-poznawczei, emocjonalno-
dazeniowej i behawioralnej do tre$ci uwazanych za religijne %,

Wprowadzenie pojecia postawy na terenie badan poswie-
conych religijnosci pozwolilo na bardziej wnikliwe obserwa-
cje zachowan ludzkich w odniesieniu do ich osobowosci.
Powstala rowniez mozliwos¢ stosowania pomiaru psycholo-
gicznego w badaniach, co stanowi cenng podstawe dla otrzy-
mania wiarogodnych danych empirycznych.

Badania nad zwiazkami postawy religijnej z cechami oso-
bowosci nie majg w literaturze zbyt bogatej tradycji, jednak
pewne poczatki w tej dziedzinie zostaly zrobione.

Badania takie byly prowadzone miedzy innymi przez V.
French. Autorka ta usilowala wyodrebni¢ rdznice w obrebie
cech osobowos$ci ludzi o wysokiej i niskiej organizacji posta-
wy religijnej. Wnioski jakie Fremch wysunela na podstawie
otrzymanych danych sg dos¢ interesujgce:

— wzrost organizacji postawy religijnej postepuje z wie-
kiem,

— wysoka organizacja tej postawy wigze sie z preferencja
wartosci teoretycznych i estetycznych,

— nizsza organizacja postawy religijnej laczy sie z wiek-
szym zadowoleniem z siebie, z brakiem wgladu w siebie, z bra-
kiem samozrozumienia.

— wysoka organizacja postawy religijnej wyklucza procesy
tlumienia i regresji, stanowi za§ tworczy element w struktu-
rze osobowosci %,

Powyiszym zagadnieniem zajmowali sie takze D.G. Brown
i W.L. Lowe. Przedmiotem ich zainteresowania byly pozy-
tywne lub negatywne przekonania religijne studentéw pro-
testanckich w odniesieniu do ich cech osobowo$ci. Uzyskane
dane wykazaly, iz osoby wierzace byly optymistycznie na-
stawione do przyszlosci, posiadaly wiecej wiary w siebie
i swoje sily, bardziej harmonijnie wspdlzyly z rodzing. Osoby

28 J. Bazylak: Zalezno$¢ miedzy postawq religijng a samodzzelnosczq
miodziezy, ,Novum?”, 5(1973) 21—23.

20 V. C. French: The Structure of Sentiments; 1. Arestament of the
Theory of Sentiments, ,Journal of Personality”, Vol. 15(1947) 247—282,
2. A preliminary Study of Sentiments, Tamze, Vol. 16, 78—108, 3. A Stu-
dy of Philosophicoreligions Sentiments, Tamie Vol. 16, 209—-244.
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niewierzgce szczeg6lnie mezezyzni, przejawialy znaczny pe-
symizm.

Z badan H.J. Wysencka nad powigzaniem introwersji z po-
stawg religijng wynika, ze introwertycy, jako bardziej pla-
styczni, tatwiej akceptuja, przyjmujg za swoje religijne wzo-
ry zachowania 3.

H.V. Mc Kenna pos$wiecila prowadzone przez siebie bada-
nia w powigzaniu dojrzalo$ci postawy religijnej z cechami
osobowosci. Otrzymane wyniki pozwolily autorce na wysu-
niecie nastgpujacych wnioskéw: jednostki odznaczajgce sie
dojrzalg postawg religijng oscelujg w rozwoju psychicznym
w kierunku dojrzalej osobowosci 32.

W Polsce badania nad postawami religijnymi sg odbiciem
ogoblnej tendencji $wiatowej i zajmujg poczesne miejsce wsrod
og6lnych studiéw nad religijnoscia.

Rozpoczeto badania od analizy (zgodnie z marksistowska
teza o wplywie ideologii) wplywow na religijnosé ze strony
wiedzy i nauki, a konkretnie nauczania w szkolnictwie. Przed-
miotem badan stala sie tez mlodziez i studenci. Miedzy in-
nymi ,,odkryto”, ze na laicyzacje maja najwyzszy wplyw stu-
dia humanistyczne, mniej przyrodnicze, a najmniej technicz-
ne — badania P. Pawelczynskiej, I. Nowakowskiej, J. Rem-
bowskiego 33. _

Z czasem wiecej uwagi poswiecono innym uwarunkowa-
niom postaw mlodziezy i studentéw: rodzinnym, spolecznym,
wychowawczym itd. Ostatnio stawia sie coraz Smielej kwe-
stie zwigzkéw zachodzacych pomiedzy postawami religijnymi,
a cechami osobewosciowymi. Wiele tego typu prac (magister-
skich doktorskich) ukazalo si¢ w takich osrodkach katolickich
jak KUL i ATK.

Rowniez przedstawione tu badania, dotyczg proby uchwy-
cenia zwiazkéw miedzy postawg religijng mlodziezy (badania-
mi objeto 200 chlopcow z ostatnich klas licealnych), a innymi
elementami struktury osobowosci. Chodzilo w badaniach o pré-
be odpowiedzi na pytanie z jakimi innymi elementami stru-

30 D. G. Brown, W. L. Lowe: Religious Beliefs and Personality Cha-
racteristics of College Students, ,Journal of Social Psychology, Vol
33(1951) 103—129.

31 H. J. Eysenck: Opis i pomiar osobowosci, ,Psychologia Wychowaw-
cza” (1960) 3, 397.

32 H. V. Mc Kenna: Religions Attitudes and Personality, ,Journal of
Social Psychology, Vol. 54(1961) 379—388.

33 J. Bazylak: Ksztatty religijno$ci. Pod red. S. Rostworowski, War-
szawa, 1977, 105—108.
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ktury osobowo$ci mtlodzieiy laczy sie intensywnosé postawy
religijnej i jej rozbudowanie. Intensywnos$¢ badano Skalg po-
staw religijnych, a stopien rozbudowania postawy religijnej
Kwestionariuszem do badan nad religijnoscia. Wspomnianym
wyzej Kwestionariuszem badano takie parametry u mlodzie-
zy jak: wiedza religijna, doswiadczenie religijne, praktyki re-
ligijne, wspodlnota religijna, moralno$é religijna.

Z analizy i interpretacji wynikéw badan wynika, ze im bar-
dziej rozbudowana postawa religijna mlodziezy, tym wyzszy
poziom wiedzy religijnej, tym glebsze przyswojenie sobie
ideologii religijnej, tym czestsze i bardziej roznorodne prak-
tyki religijne, tym czestsze uczestniczenie we wspdlnocie re-
ligijnej i bardziej konsekwentne kierowanie si¢ regulami mo-
ralnosci religijnej.

W badaniach dokonano wielu analiz szczegolowych miedzy
postawg religijng, a niektorymi elementami struktury jej oso-
bowoséci — np. miedzy intensywnosciag i rozbudowaniem po-
stawy religijnej, a nasileniem stanéw lekowych. Problem ten
zostanie szczegdélowo zreferowany w punkcie czwartym.

4. ANALIZA DANYCH STATYSTYCZNYCH

Analizy danyvch statystycznych wynikéw badan leku i po-
staw religijnych badanej grupy miodziezy ilustrujg nizej za-
mieszczone takele.

Lp. ‘Nazwa skali N X ’ S l D l

I

1. Lek jako stan 200 5,41 4,06 I . 076+ |
2. | Lek jako cecha 200 7,21 3,55 | - 078+|

Tabela nr 1: Dane statystyczne wynikéw badan Kwestio-
nariusza Spielbergera.

Lp. Nazwa skali ! Natezenie religijnosei
1. Lek jako stan — . 08
2. Lek jako cecha — o+ 06

Tabela nr 2: Korelacje miedzy wynikami uzyskanymi
w Skali postaw religijnych a wynikami uzyskanymi
w Kwestionariuszu Spielbergera.

2 — Studia Philosophiae Christianae 2/82



‘ ‘ : Wiedza Ideol. l Doswi. Prakt. Wspol. Moral.
Le. Nazwa skal relig. ‘ relig. | relig l relig. ‘ relig. relig.
1. | Lek jako stan —17x | .00 — . 18xx I — . 14x — .11 | —. 20xx
2. Lek jako cecha — . 14 i . 03 — . 12 | —- 10 — . 06 — . 11

Tabela nr 3: Korelacje miedzy wynikami badania leku
Kwestionariuszem Spielbergera i postawy religijnej
Kwestionariuszem do badan nad religijnoscia.
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Analiza tabel nr 2 i 3, przedstawiajacych wspélczynniki
korelacji miedzy wynikami badan leku i postaw religijnych
milodziezy, upowaznia do wniosku, ze wzrost intensywnoS$ci
postaw religijnych lgczy sie ze wzrostem poczucia bezpieczen-
stwa.

Intensywno$¢ postawy religijnej nie koreluje zupeinie z le-
kiem, poszezegdlne parametry postawy religijnej badanej Kwe-
stionariuszem do badan nad religijnoscig korelujg z lekiem
jako stanem — ujemnie.

Zatem, im wieksza wiedza religijna, wieksza ilo$¢ praktyk
religijnych, glebsze do$wiadczenie religijne, bardziej rygory-
styczna moralno$é ugruntowana na religijnosci, tym badana
grupa mlodziezy przezywa mniejsze natezenie stanéw leko-
wych. Swiadcza o tym korelacje miedzy lekiem jako stanem
i wiedzg religijng ujemne, istotne na poziomie 0,05 (duze)
i na poziomie 0,01 (réwniez duze).

5. ZAKONCZENIE

Pare stow wyjasnienia nalezy sie temu, dlaczego badano
zwigzek postaw religijnych z lekiem.

Istnieje do$é rozpowszechniony, zwlaszcza w niektorych
Srodowiskach poglad, ze religijnosé czlowieka jest warunko-
wana lekiem przed nieznanym, przed $miercia, przed bezrad-
noscia. Jak wynika z analizy i interpretacji przedstawionych
badan, podejscie takie uznaé nalezy za uproszczenje. Religij-
nosé czlowieka, to co§ wiecej niz dorazna obrona przed zmniej-
szonym poczuciem bezpieczenstwa. Wydaje sie, ze rozbudo-
wane zycie religijne sprawia, iz osobowosé czlowieka staje sie
bardziej dojrzala, a tym samym posiadajagca wieksze poczu-
cie bezpieczenstwa.

DIE ANGST UND DIE RELIGIOSE HALTUNG DER JUGEND

Zusammenfassung

Die Untersuchung erfasste 200 Schiiler der allgemein
bildenden Schulen. Die religiése Haltung wurde
untersucht mit dem Mafstab zur Erforschung der
religiésen Haltungen erarbeitet durch W. Prezyna.
Auflerdem untersuchte man noch mit dem Fragebogen
von Spielberger. Die Intensivitdt der religidsen
Haltung hingt nicht ganz von der Angst ab, sowie
von den Parametren der religidsen Haltung.
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Je groper das religibse Wissen, desto héhere Zahl
der religiosen Praktiken, desto tiefere religiose
Erfahrung und gropere sowie rigoristischere Moral,
die in der Religiositdt fusst, desto niedrigere
Intensivitdt der dngstlichen Reaktionen der
untersuchten Jugend. Das bestitigen die Minus-
Korelationen zwischen der Angst als Zustand und
dem religibsen Wissen — zwei in der Hohe 0,05
und zwei in der Hohe 0,01.



