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|
I Streszczenie i

W pracy zostaly przedstawione wyniki badad Testem Kolorow Liischera (LCT, wersja petna) I ,‘:‘

| uzyskane przez miodziez ghucha i styszaca (chlopey) w wieku 16-18 lat. Postawiono pytanie o specy- | : qj

fike funkcjonowania emocjonalnego i spotecznego miodziezy gtuchej w odniesieniu do miodziezy ' i

styszacej w tym samym wieku. il

Test Koloréw Liischera uwzglednia psychofizjologiczna reakcj¢ osoby na kolor i wedhug

M. Liischera wyniki w nim otrzymywane nie zaleza od kultury, plci czy zdolnosei widzenia barwnego | .‘

badanych. Test ten pozwala na opis m.in. doswiadczanych przez osobeg frustracji i kompensacji i orien- ’ J1 |

tacyjne wskazanie obszaréw tych frustracji czy konfliktow obecnych w wyniku niezaspokojonych i
| potrzeb podstawowych i/lub dodatkowych czlowieka, kompensacji ,,normalnych” i kompensacji ,,nad- . |’

; miarowych”, réwnowagi vs. dysharmonii CUN, zmiennosci vs. sztywnosci emocjonalnej, poziomu ‘ l |

doswiadczanego Igku, objawow psychosomatycznych i in.
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Badana mtodziez to ghusi chiopey (n=61), dla ktérych pierwszym jgzykiem w komunikowaniu sig
2 otoczeniem jest w chwili badan jezyk migowy, oraz chlopey styszacy (n=60). Badania byly prowa-
dzone z thumaczeniem na jgzyk migowy.

Okazato sie, ze w omawianym zakresic na specyfike chiopcow gluchych skiadaja sig m.in.:
rozwazana przez autorke wzmozona wrazliwos¢ psychomotoryczna i sensualna, wigksze poczucie
izolacji i depresyjnos¢ wzgledem styszacych rowiesnikow, znaczaco mnigjsze prawdopodobiefistwo
doswiadczania przez nich konfliktu intelekt—uczucia i brak obecnosci frustracji i konfliktow, w kate-
goriach LCT, w obszarze identyfikacji erotycznej. Na poziomie ogdlnym, tj. w wymiarze réwnowaga
vs. dysharmonia CUN czy wiasciwosci obecnej struktury emocjonalnej badanych (np. zmiennosé
vs. sztywnosé emocjonalna, poziom leku i kompensacji), nie ma istotnych réznic pomigdzy badany-
mi chlopcami gluchymi i styszacymi.

Co cickawe, zastosowane do opisu whasciwosei sfery emocjonalnej (i spotecznej) narzedzie
oceny psychologicznej (LCT) wskazuje na roznice wynikéw uzyskiwane np. w kategorii ,,trudny pa-
cjent” (w kontekscie proponowania psychoterapii) — w kategorii tej znalazla si¢ w przyblizeniu
polowa badanych gluchych chtopedw, jedna trzecia za$ w przypadku styszacych.

Badania sa dalej kontynuowane zaréwno z uwzglgdnieniem wigksze] liczeby ghuchych i shy-
szacych chtopcow, jak i w odniesieniu do ghichych i styszacych dziewczat w okresie adolescencji.

Summary

This paper presents a study of 16-18-year-old deaf and hearing boys who were tested with the
Liischer Colour Test (LCT, unabridged version). The purpose of the study was to see whether deaf
boys differ in any specific way from their hearing peers with respect to their emotional functioning.

The LCT tests psychophysiological responses to colour. According to M. Liischer, these respons-
es are independent of culture, gender and colour vision. The LCT reveals the subject's frustrations,
compensations and overcompensations, gives a rough idea of which areas may be frustrated or in con-
flict due to lack of satisfaction of basic and/or other needs. It also provides insight into the degree of
CNS harmony vs. disharmony, emotional lability vs. rigidity, level of anxiety, psychosomatic symp-
toms etc.

The study was run on n=61 deaf boys for whom sign language is the first language for commu-
nication with the environment and n=60 hearing boys. The deaf boys were tested with the help
of a sign language interpreter.

A number of specific differences between the deaf and hearing boys were found. The deaf boys
demonstrated greater psychomotor and sensual sensitivity, greater sense of isolation and more depres-
sion, significantly less risk of mind-affect conflict, and lack of frustration and conflict in the sphere
of erotic identification (in terms of the LCT). At a more general level, no significant differences were
found between the deaf and hearing boys with respect to CNS harmony vs. disharmony and current
emotional structure (e.g., emotional lability vs. rigidity, level of anxiety and compensation).

Interestingly, the LCT findings suggest several significant differences on a dimension which
Liischer calls the ,,difficult patient”. About half of the deaf boys and one third of the hearing boys fit-
ted this category. Liischer suggests that such persons should be recommended for psychotherapy.

Further investigations are now being conducted on larger samples of deaf and hearing adolescent

boys and gitls.
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I. WPROWADZENIE

Zycie uczuciowe jest jednym z najciekawszych obszaréw poznania takze
w odniesieniu do ghuchej mlodziezy w okresie adolescencji. Na wiele sposobow
prébujemy odpowiedzie¢ na pytania o istniejace w tym zakresie podobienstwa
1 roznice, gdy przygladamy si¢ nieslyszacym miodym ludziom i ich styszacym
réwiesnikom, o cechy wspolne i specyficzne dla obu tych grup. Stanowi to réwniez
cel podjetych przeze mnie badan.

II. EMOCJONALNO-SPOLECZNE FUNKCJONOWANIE DZIECI
I MEODZIEZY GLUCHEJ I SLYSZACEJ - PRZEGLAD BADAN

Inspiracja do zajecia sig emocjonalno-spoteczng sferg zycia mtodziezy gluchej
sq niejednoznaczne i zréznicowane wyniki badan dotyczace zaburzen emocjonal-
nych i emocjonalnych wlasciwosci dzieci gluchych rodzicow styszacych. Do tych
ostatnich naleza klasyczne juz badania amerykanskie i wyrdznienie emocjonalnej
triady cech, charakteryzujacych dzieci ghuche, ktora tworza: niedojrzato$¢ emocjo-
nalna, egocentryzm i impulsywno$¢ [Lane 1996; 1993; Meadow, Trybus 1979;
Altshuler 1976 — za: Lane 1993].

Badania Meadow i Schlesinger [1972; 1971 — za: Lane 1993] wskazuja na
powazne zaburzenia emocjonalne wymagajace interwencji psychiatrycznej u 11,6%
sposrod badanych dzieci gluchych; natomiast 19,6% dzieci wymagato zwrdcenia
szczegdlnej uwagi ze strony nauczycieli. Przeprowadzone na populacji dzieci sty-
szacych z tego samego regionu analogiczne badania donoszg o wskaznikach
— odpowiednio 2,4% 1 7,3% u dzieci styszacych. W innych badaniach méwi sie
o duzej zmiennosci wskaznika zaburzen emocjonalnych wahajacego si¢ od 2% do
28% w poréwnywalnych pod wzgledem wielkosci szkotach dla gluchych [Jensema,
Trybus 1975]. Z najbardziej aktualnych doniesien, tj. rezultatéw przesiewowych
badan brytyjskich na temat obecnosci zaburzen psychicznych [Hindley (i in.) 1994]
u dzieci i mtodziezy gluchej w wieku 11-16 lat, uczeszczajacych do szkét z inter-
natami, wynika, ze byly one obecne u 50,3% badanej grupy (n=93); w tym
wskaznik ten wynosit 42,4% w przypadku szkot dla ghuchych, a 60,9% w sytuacji,
gdy uczniowie ksztakcili si¢ w oddziatach dla dzieci z uszkodzonym stuchem (HIU
— Hearing Impaired Units).

Zdaniem Lane'a [Lane 1993] czy Kitsona i Fry’ego [1990] coraz czesciej jed-
nak pojawia si¢ opinia specjalistow zajmujacych si¢ zdrowiem psychicznym, ze w
poréwnaniu z populacjg styszacych ludzie glusi nie roznig si¢ w zakresie kategorii
i czgstotliwosci wystgpowania u nich zaburzen psychicznych. Ponownie warto
w tym miejscu przytoczy¢ najnowsze rezultaty badan prowadzonych w latach
1998-2000 w ramach projektu INCLUDE [INCLUDE Deaf Europeans 2000], reali-
zowanego w krajach Unii Europejskiej z inicjatywy Europejskiego Stowarzyszenia
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Zdrowia Psychicznego i Gluchoty (ESMHD) w odniesieniu do populacji osob
ghichych i stabo styszacych. Otéz wynika z nich, ze mozemy méwi¢ o wigkszym
prawdopodobienstwie wystgpowania w omawianej populacji oséb ghuchych prob-
lem6éw emocjonalnych czy zaburzen zachowania wynoszacym 50% wobec 5%
w populacji 0sob styszacych.

Wyniki badan dotyczace obrazu siebie dziecka ghuchego [Pac 1996], poczucia
wlasnej wartoéci [Dessele 1994 — za: Tomaszewski 1998; Yachnik 1986], rozwoju
poczucia tozsamosci dzieci gluchych [Zalewska 1998a], relacji w rodzinie dzieci
ghichych w aspekcie efektywnego komunikowania si¢ z rodzicami i rodzenstwem
[Viccari, Marschark 1997], jak réwniez z perspektywy dzieci [Sheridan 2000;
Tomaszewski 1998] tez wiele méwia o kontek$cie emocjonalnym do$wiadczen, w
jakim rozwijata si¢ emocjonalno-spoteczna sfera osobowosci miodej osoby ghuche;j,
czyli o jej emocjonalnej i spolecznej drodze rozwoju.

Wreszcie — najblizsza mi zawodowo — perspektywa przezy¢ styszacych rodzi-
cow dzieci ghuchych jako szeroko rozumianej reakcji na wiadomos$¢ o tym, ze ich
dziecko jest inne (tj. gluche) i procesu zatoby [Hindley 2000; Spencer 2000;
Zalewska 1998a; Stern, Bruschweiler-Stern 1997; Meadow-Orlans 1995; Blanloeil
1985 — za: Zalewska 1998b] stanowi kopalnig¢ inspirujacej wiedzy o miodych
ghuchych ludziach. To, co wnosza w kontakt ze swoimi dzie¢mi slyszacy rodzice
dzieci gluchych do$wiadczajacy depresji [Kobosko, Kosmalowa, w tym tomie;
Domanska 1996] czy po prostu styszacy rodzice dziecka ghluchego w zalobie o
roznorodnym przebiegu i na roznych jej etapach [Zalewska 2000; 1998 ], nie moze
pozostawac 1 nie pozostaje bez znaczenia dla relacji z ich gluchym dzieckiem, a
takze dla jego dalszego rozwoju psychicznego, w tym emocjonalnego czy
tozsamosci. Ukazuje to szczegdlnie wyraznie okres adolescencji.

III. DLACZEGO TEST KOLOROW LUSCHERA (LCT)?

Inspiracj¢ ,,natury diagnostyczno-metodologicznej” znalaztam w osobistych
zainteresowaniach podejsciem projekcyjnym i technikami projekcyjnymi w diag-
nozie psychologicznej jako w wielu sytuacjach obiecujacymi, cho¢ nie wylgczny-
mi. W celu poznania wlasciwosci sfery emocjonalnej i podstawowych emocjonal-
nych konfliktéw jednostki wybratam Diagnostyke Kolorami Liischera, a w konsek-
wencji Liischerowska psychologig koloréw (tab. 1) oraz self-regulating psychology
jako kontekst teoretyczny zastosowanego narzedzia [Lischer 1998; 1997; 1969;
Le$niak 1998].

Mlodziez ghucha i styszaca (chlopey) i jej funkcjonowanie ... 61

Tab. 1. Obiektywne podstawowe znaczenie koloréw w Liischerowskiej ,,psychologii kolorow”;
kazdemu kolorowi przypisany jest numer stosowany dalej we wszystkich sygnaturach testu

KOLORY PODSTAWOWE

Spokdj, zadowolenie, harmonia, poczucie bezpieczefistwa, bliskie zwiazki

i poczucie przynaleznodci i wigzi (partner, grupa, religia); jest to kolor

Niebieski (1)
odprezenia, odpoczynku 1 zwolnionej pracy serca, spokojnego oddechu
i zmniejszonego cisnienia
Poczucie wlasnej wartosci i godnosei, wytrwalo§é w realizacji celow,
Zielony (2) | .wewngtrzne napigcie woli”, sklonnodé do imponowania innym, zwlaszcza

wiedzg i inteligencja, poszukiwanie samopotwierdzenia

Aktywnos¢, witalnos¢, energia, mitosc, seks, agresja, intensywnos$é uczué;
iy 3) pobudzenie psychomotoryczne; mobilizuje energig czlowieka, przyspiesza
oddech, puls, podnosi ci$nienie, stymuluje do walki i dziatania ukierunkowanego

na sukces, mobilizacja do pracy

Nadzieja, zmiennos¢, powierzchowno$¢ przezywania uczué, potrzeba kontaktu,
Zotty (4) |potrzeba ,uwolnicnia si¢”, oczekiwanie, przyjemnos¢, radosé, pragnienie
samorozwoju; przyspiesza puls i oddychanie, lecz w sposdb labilny

KOLORY DODATKOWE

Identyfikacja uczuciowa i identyfikacja erotyczna ,w sensie erotycznego

Fioletowy (5) |wspolbrzmienia i intuicyjno-uczuciowego  rozumienia”,  wrazliwosé,

spontanicznosé¢, myslenie magiczne i Zyczeniowe, empatia

Doznania fizyczne i sensualne plynace z ciala, stosunek do wiasnego ciala,
Brazowy (6) |poczucie komfortu fizycznego, kondycja fizyczna, podstawowe wynikajace

z zaspokojenia potrzeb ciala poczucie bezpieczeristwa

Szary (0) | Obojetnode, odciecie od uczué i przezywania, dystans, wycofanie, wyczerpanie

Caarny o Destrukcja, agresja i agresywny upor, zahamowanie, obrona, protest, wypieranie

»podniecajgeych bodZecow”, upokorzenie, rozpacz, depresja

Po pierwsze, Test Kolorow Liischera (LCT) znajduje sie w grupie technik pro-
jekeyjnych, gdyz posiada ich atrybuty i wykorzystuje zjawisko projekcyjnosci
(barwy) do oceny sfery emocjonalnej jednostki [Popek 1998; Zagérska 1991;
Bartkowicz 1995; Lindzey 1989; S¢k 1983]. Jest to zarazem technika pomiaru
obiektywna [Lischer 2000], gdyz ,kolory sa obiektywne” i zdaniem Liischera
[2000] ,nie zachodzi proces subiektywnej projekcji”; uwzglednia psychofizjolo-
giczna reakcje organizmu na bodZce barwne. Material bodZcowy testu jest ustruk-
turalizowany, a sposob otrzymywania wynikéw i interpretacja posiadaja zdefinio-
wane reguly 1 daja si¢ czeSciowo wyrazi¢ liczbowo. Instrukcja werbalna jest prosta
i tlumaczenie jej na jezyk migowy zapewnia zrozumienie polecenia przez gtucha
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osob¢ badana. Test ten nie jest adresowany do doswiadczenia jezykowego czy
spotecznego badanych. Przekracza wigc barierg jgzykowa i niweluje w powyzZszym
rozumieniu problem komunikowania si¢ badanego i badajacego. Natura testu i jego
kontekst teoretyczny czyni go zdaniem Liischera [1998; 1969] niezaleznym od
wptywow kultury, plei czy zdolnosci widzenia barwnego. Pomimo to, majac na
wzgledzie sygnalizowana w badaniach rozbieznoé¢ co do nasilenia stwierdzonych
zaburzen emocjonalnych u dzieci ghuchych zaleznie od plci, np. przez badaczy
Jensema i Trybusa [Jensema, Trybus 1975 — za: Tomaszewski 1998], w ktdrych to
ghusi chtopcey przejawiali wiecej probleméw emocjonalnych, zdecydowatam sig¢ na
uwzglednienie zmiennej, jaka jest pled.

Biorac pod uwage krytyke wielu badan psychologicznych oséb ghuchych ze
wzgledu na np. ,,0bciazenie jezykowe” stosowanych w nich narzedzi oceny psy-
chologicznej, jak i sposéb jej przeprowadzania [Lane 1996; 1993], staralam si¢ w
powyzszy sposob zminimalizowa¢ dyskutowane w literaturze przedmiotu
ograniczenia.

Test Koloréw Liischera (LCT) jako narzedzie diagnozy psychologicznej
— przeglad wybranych doniesieni empirycznych

Przeglad badan nad Testem Koloréw M. Lilischera zawartych w podrgczniku
tego testu i tam cytowanych [Liischer 1998] pokazuje obszary diagnostycznosci
tego narzg¢dzia. Naleza do nich, jak mozna sadzi¢, funkcjonowanie psychofizjologi-
czne organizmu i stan emocjonalny osoby badanej, jak i wskazanie gltéwnych
obszarow ,,deficytowych” w tym funkcjonowaniu na poziomie fizjologicznym
i psychologicznym - ktore reprezentuja w ogélnych zarysach 4 kolory podsta-
wowe: niebieski (1), zielony (2), czerwony (3) i zotty (4). Poszukiwanie indywidu-
alnego znaczenia zarysowanych w ten sposob obszaréw ,problemowych” jest
sprawg poszukiwania subiektywnych znaczen, to jest do§wiadczen danej osoby
w warunkach rozmowy klinicznej, a rezultat zalezy w duzej mierze od podejscia,
jakie reprezentuje klinicysta i jego klinicznych umiejetnosci. Dalej, w oparciu
o preferencje kolorow wystgpujacych w omawianym tescie, mozemy wnioskowac

0 ogolnym poziomie doswiadczanego lgku i sposobach radzenia sobie z nim (kom-

pensacje ,,normalne” i nadmiarowe w jezyku tego testu), a nastgpnie o istnieniu u
badanego ktéregos z wyodrgbnionych wzorcéw psychosomatycznej reakcji na
przezywany stres [Liischer 1998; 1969]. W materiale empirycznym stanowigcym
podstawe do opracowania podrecznika do tego testu nie ma mowy o réznicowaniu
przez ten test zaburzen psychicznych, np. schizofrenii czy zaburzen depresyjnych
o réznej etologii.

Liczne badania nad preferencja koloréw u pacjentéw z zaburzeniami psy-
chicznymi z wykorzystaniem skroconej wersji Testu Koloréw Liischera (LCT), na
ktéra sktada si¢ jedynie wyodrgbniona przez Liischera tablica 8 koloréw,
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przeprowadzit Cernovsky i wsp. [Cernovsky (i in.) 1998; 1997; 1992; 1988; 1986]
z Wydziatu Psychiatrii Uniwersytetu w Western Ontario w Kanadzie.

W cytowanych wyzej badaniach okazuje si¢ m. in., Ze schizofrenicy w pordéw-
naniu z grupa kontrolna nie réznili si¢ pod wzgledem preferencji 8 koloréw
Liischera, a jedynie uzyskiwali istotnie statystycznie wyzsze wyniki w skali leku
wedtug systemu obliczen Liischera [Cernovsky, Fernando 1988]. Badania analog-
iczne przeprowadzone z udziatlem chorych z diagnoza zaburzen afektywnych dwu-
biegunowych pokazuja na brak réznic z grupa kontrolng [Fernando, Cernovsky,
Harricharan 1992]. Pacjenci uzaleznieni od alkoholu i innych substancji wykazy-
wali z kolei tendencj¢ do preferencji brazu wzglgdem badanych z grupy
odniesienia, a preferencja fioletu byta w omawianej grupie dodatnio skorelowana
z wyzszymi wynikami na skali introwersji spolecznej kwestionariusza MMPI
[Cernovsky 1986]. Gdy podobne pytanie badawcze sformutowano wzgledem pac-
jentdéw borderline, stwierdzono istotne réznice w zakresie preferencji koloru czer-
wonego, wybieranego czgsciej jako bardziej lubianego [Cernovsky (i in.) 1997].
W ostatnich badaniach kanadyjskich badaczy nad preferencja 8 koloréw Liischera
hipotetycznie zatozono, iz wplyw na preferencjg barw moze mie¢ migdzy innymi
obecnoé¢ dominujacych w krajobrazie koloréw; u badanych mieszkancow kota
podbiegunowego sa nimi bialy, szary, czarny, a u mieszkancéw poludniowej
Kanady zielony. Rezultaty pokazaly, ze czynnik ten nie réznicowat badanych grup
[Cernovsky, Haggarty, Kermeen 1998].

W Polsce Test Koloréw Liischera znany jest przede wszystkim w wersji skro-
conej (badany dostaje jako materiat 8 kolorowych kartonikow, ktére w wersji pelne;j
testu sg umieszczone jako jedna z 8 jego tablic) i rozpowszechniany przez PTHP od
lat osiemdziesigtych. Opublikowano dotychczas niewiele wynikéw badan. Do tych
ostatnich naleza rezultaty uzyskane przez Bieleckiego [Bielecki 1995b] w odnie-
sieniu do mtodych osob jakajacych si¢ w poréwnaniu z nie jakajacymi sig. Test
réznicowal obie populacje w zakresie preferencji koloru niebieskiego na pozycji 6,
co wskazuje na obszar ,deficytowy” u tych badanych symbolizowany przez ten
kolor, tj. ogdlnie obszar zwigzkéw z ludzmi, oraz przezywanie przez miodziez
jakajaca si¢ pewnego niepokoju, napigcia, Igku i braku poczucia bezpieczenstwa
czesciej, gdy rozwazamy ich ,tagodny” poziom, gdyz wyniki na tym wiasnie
poziomie rdznicuja obie grupy. Bielecki [1995a] ponadto stwierdzil znaczaca
korelacje wynikéw ze skalami stuzgcymi do pomiaru Igku, takimi jak Kwestio-
nariusz Spielbergera L-cecha i L-stan (wpofczynniki korelacji odpowiednio r=0,348
10,277) oraz Skala Jawnego Niepokoju J. Taylor (r=0,336).

Ocena wartosci diagnostycznej LCT jako narzedzia oceny psychologicznej
wymaga w dalszym ciagu prowadzenia badan na liczniejszych prébach i rézno-
rodnych populacjach.
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IV. MATERIAL I METODA

1. Uczestnicy badan

W badaniach uczestniczyli chlopcy w wieku 16-18 lat. Grupe chlopcow
gluchych (G) o liczebnosci n=61 o0séb stanowili uczniowie O$rodka Szkolno-
Wychowawczego dla Gluchych w Warszawie, placowki na poziomie szkoty sred-
niej o profilu wielozawodowym, w ktérym ksztalci sie mtodziez z calej Polski i w
wigkszosci mieszka w internacie. Jezykiem podstawowym, pierwszym w porozu-
miewaniu si¢ tej mlodziezy w chwili badan jest jezyk migowy, niezaleznie od
indywidualnej drogi ,.komunikowania si¢” mtodego cztowieka. Przyjetam zatem
kryterium ,,tozsamosciowe” za wystarczajace w podjgtych badaniach — nie zas kry-
terium audiologiczne — zgodnie z ktérym ,,0soba glucha to taka, ktéra poshuguje sie
jako pierwszym jezykiem migowym lub [bedac osoba niedostyszaca] wybiera ten
jezyk jako pierwszy, jak i wybiera tym samym przynalezno$é do spolecznosci
gluchych” [Hindley, Kitson 2000; Corker 1996].

Grupe odniesienia o liczebnosci n=60 stanowili chtopcy styszacy (S) w wieku
16-18 lat, z Zespolu Szkot Elektroniczno-Mechanicznych w Warszawie.

2. Test Koloréw M. Liischera (LCT)

Do badan wykorzystano Test Koloréw Liischera (LCT) w wersji pelnej. Test
stuzy do oceny funkcjonowania emocjonalnego jednostki. Preferencja barw jako
przyjemne i przykre (subiektywne znaczenie koloru) jest funkcjg aktualnego stanu
psychofizjologicznego badanego. Struktura bodzca — koloru jest stata, dlatego
definiowana jest jako posiadajaca znaczenie obiektywne [Popek 1999; Liischer
1998; Bielecki 1995]. Interpretacji wynikoéw dokonuje si¢ na dwéch poziomach:
psychofizjologicznym i somatycznym oraz psychologicznym. Na poziomie psy-
chologicznym kazdemu kolorowi zostaty przypisane potrzeby psychiczne jednost-
ki, ktorych obiektywne znaczenie odwotuje si¢ do ,psychologii kolorow”
M. Lischera (tab. 1) i self-regulating psychology [Liischer 1998; 1997; 1969].

Opis testu

Test Koloréw Lischera (LCT) skiada si¢ z 8 tablic [Liischer 1998], w tym
7 tablic z zestawami koloréw, 1 tablica z zestawem 7 form geometrycznych.
Kazdemu kolorowi przypisany jest staly numer: niebieski (1), zielony (2), czer-
wony (3), zolty (4), fioletowy (5), szary (0), brazowy (6) i czarny (0). Zdaniem
Liischera formy geometryczne na tablicy 7 form odpowiadaja siedmiu kolorom
(z wyjatkiem czarnego) 1 symbolizujg odpowiednio te same potrzeby psychiczne.
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Instrukeja

Badany otrzymuje instrukcje stowna do kazdej z 8 tablic w wyznaczonej
ukiadem testu kolejnosci; tablicg 8 koloréw wykorzystuje si¢ dwukrotnie (I wybér
sekwencji 8 koloréw jako tablicy drugiej i II wybér jako tablicy ostatniej w bada-
niu). Badany na poszczeg6lnych 7 tablicach wybiera kolory, ktére mu si¢ podobaja,
i nie podobajg wedlug instrukcji badajacego.

Sygnowanie koloréw i skal wartosci (preferencji)
Znaczenie subiektywne koloru zostato przypisane kazdemu kolorowi zaleznie

od pozycji, jaka zajmuje on w preferencji sekwencji 8 koloréw u danej osoby. -

Kazdy z 8 Liischerowskich koloréw ma swoje wlasne, przecietne pozycje [Liischer
1998].

Dla oznaczenia sily preferencji w szeregu 8 koloréw przyjeto cztery grupy:
1) silna preferencja koloru — symbol ,,+”, 2) preferencja dla koloru — symbol ,,x”,
3) obojgtnos¢ w stosunku do koloru — symbol ,,=7, 4) antypatia i odrzucenie koloru
— symbol ,,-“.

3. Procedura

Badania prowadzono w latach 1996 (chiopey glusi) i 1999 (chtopey styszacy),
zgodnie ze standardowa instrukcja stosowana w LCT, przy $wietle dziennym.
Badania w grupie chlopcéw gluchych zostaly przeprowadzone z thimaczeniem na
jezyk migowy, a kazdy uczestnik wyjsciowo wybierat jezyk komunikowania sie,
co bylo dalej weryfikowane praktycznie w fazie wstgpnej badan. Badania byly
anonimowe, a uczestnicy informowani o wykorzystaniu uzyskanych wynikéw dla
»celow naukowych®.

4. Analiza statystyczna

Ze wzgledu na stosunkowo niewielkg liczebno$¢ grup badanych poréwnywano
zgodno$¢ otrzymanych rozktadéow liczebnosci wskaznikow LCT stosujac test
Wilcoxona przy p=0,05 dla préb niezaleznych i poszukujac zarysowujacych sie ten-
dencji. Stwierdzone w nich istotne statystycznic roznice wymagaja dalszej statysty-
cznej weryfikacji na probach o wigkszej liczebnosci.

Do pomiaru zmienno$ci vs. sztywnosci emocjonalnej skonstruowano indywi-
dualny wskaznik (E). '

Wskaznik E stanowi proste poréwnanie sekwencji 8 koloréw w wyborze I i II.
Jesli na odpowiednich pozycjach 1-8 zachodzita zgodnos¢ koloréw, przypisywano
temu warto$¢ 0, w przeciwnym razie przypisywano warto$¢ 1. Suma jedynek wyz-
naczata wartos¢ wskaznika E w przedziale (0-8).

sy
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Przyktad:

I wybér 8 kolorow 12340567
1T wybdr 8 kolorow 13245670
Przypisane wartoseci 0 1 1 0 1 1 1 1
Wskaznik E (suma ,,1%) =6

5. Opis emocjonalnego funkcjonowania jednostki w kategoriach
' Testu Koloréw Liischera (LCT)

Przyjrzyjmy sig, w jaki sposob LCT pozwala nam opisaé emocjona}nac sfere jed-
nostki i przezywane przez nia konflikty emocjonalne. Odpowiedz tkwi w -\fvyodr@b-
nionych przez Liischera sygnaturach, wskaznikach i regutach inte;rpretacy i to one
wyjéciowo juz narzucajg sposob opisu sfery emocjonalnej czlowieka, a w prezen-
towanych badaniach chiopca w wieku adolescencji zar(’)Wno. ghachego, ]ali
i styszacego. Skiadaja si¢ nan nastgpujace — wybrane przeze mnie — ,kategorie
opisu:

Destabilizacja vs. réwnowaga funkcjonowania autonomicznego ukladu

nerwowego
[sygnatura: frustracje (kolumny --) i kompensacje (kolumny +_+)] N i

Wedtug Liischera zdrowa emocjonalnie jednostka otrzymuje wartosci ,,zerowe
kolumn frustracji (--0) i kompensacji (++0), co oznacza, iz cechuj.e ja ré\fv’nowaga
psychofizjologiczna i nie doswiadcza powtarzajacych sig frlfstracﬁ ktorejs z poc!-.
stawowych potrzeb psychicznych ani tez nie uruchamia ona kompensacji
w wyniku przezywanego wskutek tej frustracji leku.

Aktualny stan emocjonalny jednostki
[szereg 8 kolorow — I 1 II wybor]

a) Cele i dazenia jednostki - o
[sygnatura: kolory najbardziej preferowane, tj. na pozycji 1 i Il w szeregu
8 kolordéw] . ‘

b) Obszary konfliktowe — powstaja z niezaspokojenia podstawowych zdaniem
Liischera potrzeb psychicznych i potrzeb ,,dodatkowych” e b
[sygnatura: kolory reprezentujace potrzeby podstawowe 1, 2, 3, 4 ;na]duja sie
w obszarze odrzucenia, tj. na pozycji VI-VIII w szeregu 8 koloréw i kolory re-
prezentujace potrzeby dodatkowe 5, 6, 7, 0 na pozycji VII i VIII w szeregu 8 ko-
lorow] _ . .

¢) Kompensacje i ich rodzaje: (a) kompensacje ,,normalne” i (b) kompensacje
,nadmiarowe" o )

[sygnatura: (a) kolor podstawowy (1, 2, 3, 4) znajduje si¢ na pozycji I-IIII W szeregu
8 koloréw jako kompensacja ktorej$ z podstawowych potrzeb psychlczn.ych jed-
nostki, tj. tej, ktora w szeregu 8 koloréw znajduje si¢ w obszarze odrzucenia (pozy-
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cja VI-VIII); (b) kolor czarny (7) i/lub szary (0), i/lub brazowy (6) znajduje sie¢ na
pozycji I-1IT w szeregu 8 kolorow]

Kompensacje ,,normalne” i nadmiarowe pojawiaja si¢ w wyniku niezaspokoje-
nia podstawowych potrzeb psychicznych reprezentowanych przez kolory podsta-
wowe w obszarze odrzucenia lub/i kolory achromatyczne na pozycji I-I1I. Ich celem
Jest redukcja przezywanego przez jednostke leku i napiecia. Liischer nie rozwaza
kwestii definicyjnych i np. pytania, czy sa one mechanizmem obronnym oraz czy
i do jakiego stopnia strategig dziatania, uswiadamiang przez postugujaca sie nig
osobg, a wigc mechanizmem adaptacyjnym [Symonds 1946 — za: Grzegotowska-
Klarkowska 1988]. Kompensacje nadmiarowe maja »utrwalony i uporczywy”
charakter [Liischer 1998; 1969].

d) Leki i kompensacje (poziom nasilenia)

[wskaznik: liczba wykrzyknikéw (1)]

O poziomie lgku i kompensacji méwi liczba wykrzyknikow (!) obliczana
w oparciu o odrzucone kolory podstawowe (na VI, VII i VIII pozycji) w szeregu
8 koloréw oraz kompensacje nadmiarowe, gdy kolory achromatyczne znalazly sie
na I, IT lub/i IIT pozycji. Wskaznik ten ma zakres od 0! (norma) do 12!.

e) Zmiennos¢ vs. sztywnos¢ emocjonalna
[wskaznik: zaproponowany wskaznik E, por. wyzej]

O labilnosci emocjonalnej méwi poréwnanie I i I wyboréw szeregu 8 kolordw.
Im bardziej preferencje koloréw réznig sie w wyborze 11 11, tym wieksza labilnosé
emocjonalna jednostki.

Konflikty intelekt-uczucia
[sygnatury: formy odrzucone (-) i formy preferowane (+)]

W LCT formy (ksztaity) odpowiadaja kolorom symbolizujac te same potrzeby
psychiczne i przyjmuja wartosci od 0 do 6 ze znakiem (+) lub (). Formy () i (+)
méwia o intelektualnym stosunku jednostki do potrzeb psychicznych i gdy s obec-
ne w protokole badania wskazuja na konflikt sfery »rozumowej” i uczué. Inaczej
mowige, wedtug M. Liischera [1998] aktualna sytuacja zmusza badanego do od-
miennych niz jego potrzeby psychiczne (wybér 8 koloréw) zachowar. Formy moga
by¢ minusowe (-), wowczas jednostka intelektualnie zwalcza Iub rezygnuje 7 za-
spokajania potrzeb; formy plusowe (+) wskazuja, ze badany przyjmuje intelektu-
alna postawe zmierzajaca do przezwycigzenia trudnosci w realizacji potrzeb.

Uczucia o charakterze popedowo-instynktowym i obecny nastréj
[sygnatura: trzycyfrowy kod wyboréw koloréw achromatycznych ,+%,  +,  -“]

Spos6b radzenia sobie w sytuacji zagrozenia
[sygnatura: czterocyfrowy kod wyboréw 4 koloréw podstawowych, ktéry infor-

muje o kolorze trzykrotnie preferowanym (pierwsza cyfra) i trzykrotnie odrzu-
conym (ostatnia cyfra) ]
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Poczucie przynaleznosci i zwiazki z bliskg osoba (partner, rodzina, religia)
[sygnatura: czterocyfrowy kod wyboréw odcieni koloru niebieskiego, ktdry infor-
muje o odcieniu trzykrotnie preferowanym (pierwsza cyfra) i trzykrotnie odrzu-
conym (ostatnia cyfra)]

Aktywnos§é — reagowanie na wyzwania z zewnatrz, naped psychomotoryczny
[sygnatura: czterocyfrowy kod wyboréw odcieni koloru czerwonego, ktory infor-
muje o odcieniu trzykrotnie preferowanym (pierwsza cyfra) i trzykrotnie odrzu-
conym (ostatnia cyfra)]

Wewnetrzne samosterowanie, wola

[sygnatura: czterocyfrowy kod wyboréw odcieni koloru zielonego, ktory informu-
je o odcieniu trzykrotnie preferowanym (pierwsza cyfra) i trzykrotnie odrzuconym
(ostatnia cyfra)]

Emocjonalny stosunek do przyszlo$ci (oczekiwanie)

[sygnatura: czterocyfrowy kod wyborow odcieni koloru zétego, ktory informuje
o odcieniu trzykrotnie preferowanym (pierwsza cyfra) i trzykrotnie odrzuconym
(ostatnia cyfra)]

Objawy psychosomatyczne
[sygnatura: dwa kolory podstawowe znajda si¢ na pozycji VII 1 VIII w szeregu
8 kolorow]

Méwimy woéwczas o bardzo powaznych konfliktach, ktére moga staé sig przy-
czyng formowania si¢ lub wystgpowania symptomow psychosomatycznych.

Depresja
[sygnatura: preferencja czarnego (7) i niebieskiego (1) na I i IT pozycji w szeregu
8 koloréw.]

Pojawienie sie tej sygnatury wg badan Liischera [Lischer 1998] swiadczy o sil-
nej depresji.

7 moich obserwacji wynika [Kobosko, Kosmalowa, w tym tomie], ze osoby
do$wiadczajace depresji lagodnej i umiarkowanej stwierdzane; wynikami
w Kwestionariuszu Depresji Becka (BDI) w preferencii 8 koloréw ujawniaja kom-
pensacje nadmiarowe przy jednoczesnym odrzuceniu koloru niebieskiego (1) lub
czerwonego (3) lub fioletowego (5).

Liischerowski ,,trudny pacjent®

[sygnatury: a) w szeregu 8 kolorow — najbardziej preferowany jest kolor czarny
(+7), a ponadto kolor zielony (+2), kolor szary (+0) lub kolor zotty (+4) lub/i
b) w szeregu 8 koloréw — na jednym z dwoch ostatnich miejsc jako odrzucony jest
kolor zielony (-2), w szczegdlnosci gdy odrzucony jest rowniez kolor zotty (-4)
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lub fioletowy (-5) lub/i ¢) w wyborach odcieni koloru zéltego — na pierwszym miej-
scu jest wybor koloru zielonozéttego (2).]

Zrozumienie i nadanie znaczenia uzyskanym, takze w prezentowanych bada-
niach, wynikom LCT zalezy od podejécia, z jakim identyfikuje si¢ i pracuje dany
psycholog czy klinicysta. W poszukiwaniach zrozumienia uzyskanych wynikow
odniose je wigc do wybranych rezultatow dotyczacych sfery emocjonalnej dzieci
i mlodziezy gtuchej, cze$ciowo powyzej wspomnianych, i wiedzy klinicznej.

V. WYNIKI

1. Destabilizacja vs. réwnowaga funkcjonowania autonomicznego
ukiadu nerwowego

Wyniki $wiadczace o réwnowadze autonomicznego ukiadu nerwowe-
go pojawity si¢ u chiopcow styszacych (S) w 10%, a u chtopcow ghuchych (G)
w 1,6 %. Rozklady wartosci tej sygnatury nie ro6znia si¢ istotnie dla grupy S 1 G.

Najczeéciej pojawia sie frustracja potrzeby reprezentowanej przez kolor
niebieski (1) (kolumny -1): u S w 55%, au G w 61%. Najczgsciej wystepuja-
ca kompensacja (kolumny ++4), niezaleznie od rodzaju niezaspokojonej potrze-
by danej osoby, co dotyczy chlopcow styszacych w 37% i chtopcéw ghuchych
w 39%, jest reprezentowana przez kolor zolty (4).

2. Aktualny stan emocjonalny jednostki
[szereg 8 koloréw — I 1 II wybor]

Struktura emocjonalnych potrzeb i wlasciwosci jednostki
[szereg 8 koloréw — uktad preferenciji 8 kolorow ]

Z badan M. Liischera wynika preferencja typowa w szeregu 8 koloréw dla osdb
dorostych zdrowych [Liischer 1998, 1969; Lesniak 1998]:

1 2345067

Na podstawie wynikéw Liischera (n=46 000 mfodych ludzi; autor nie podat
danych dotyczacych wieku) ustalono dla szeregu 8 koloréw nastepujaca preferencje
typowa dla 0os6b miodych i zdrowych [Liischer 2000]:

34215607
Chlopcy styszacy (S)

Dla grupy S (tab.2a i tab.2b) ustalono nastepujaca preferencjg 8 kolorow:
4 235107 6 - Iwybor
4 231570 6 - IIwybor
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Tab. 2a. Czestos$é wystepowania kolordw na poszczegdlnych miejscach w szeregu w I 1 IT wyborze
— chlopey styszacy (S)

Pozycja (wybér 111I)

Kolor 1 2 3 4 5 6 7 8

Wybér I |njrjn|rjojrjmomjrjfmirim|IimjrIrifu
Szary 8 |7 |4 |4 |5 |4 |3 |3 |8 |6 |4 |6 18 |18 |10 (12
Niebieski |5 |5 13 |12 |6 10 [8 |9 13 (12 |9 |7 |5 |3 1 2
Zielony 12 |11 |8 |9 13 {10 |12 |14 |4 |5 (7 |6 1 2 3 2
Czerwony |7 |7 [13 |13 |10 |8 10 |13 |11 [4 |3 |10 |6 |3 |0 |3
Zolty 12 (15 [13 {14 [13 |11 {7 {7 |5 |3 [7 |6 |2 |2 |1 |2
Fiolet 8 5 15 (9 |9 i1 |8 9 |3 (4 [8 [10 |11 |10
Brazowy 0 1 1 (4 |4 (3 14 [12 |17 |10 |7 12 [11 |18 |16
Czarny 8 10 |3 (2 Jo |4 |6 (2 |2 |4 |17 {14 |8 11 [16 |13

Tab. 2b. Wagi koloréw w I i Il wyborze szeregu 8 koloréw — chlopey styszacy (S)

Kolor Wybér 1 Szereg Wybdr II Szereg
Szary 227 6 213 7
Niebieski 297 5 306 4
Zielony 332 2 325 2.
Czerwony 322 3 315 3
Zotty 346 1 355 1
Fiolet 264 4 247 5
Brazowy 166 8 178 8
Czamny 206 7 221 6
Chiopcy glusi (G)

Dla grupy G (tab.3a i tab.3b) ustalono nastgpujaca preferencj¢ 8 koloréw:

4 3 52106 7 —1 wybor

4 3 2 51 706 —II wybor

Tab. 3a. Czestos¢ wystgpowania koloréw na poszezegolnych miejscach w szeregu w 1 i IT wyborze
— chiopey glusi (G)

Pozycja (wybdr 1i11)

Kolor 1 2 3 4 3 6 7 8

Wybor I [T 1 m| 1|1 I || 1|l nm|I1 (]I 11
Szary 1 2 5 |3 0 2 3 4 11 |9 17 [18 |13 |11 |9 11
Niebieski 2 |5 3 7. 15 4 3 4 (24 |14 |10 |14 (14 |10 |O |3
Zielony 5 8 10 |19 |4 8 27 |21 |11 |6 4 14 10 |3 0 1
Czerwony AR E 23 |17 |12 [13 {4 |9 |4 |9 7 3 4 3 0 2
Zolty 29 (19 |9 13 |6 12 (4 [7 (3 (2 2 3 1 1 7 4
Fiolet 11 {11 |4 |5 26 (16 [8 |7 |3 10 |2 3 4 6 |3 3
Brazowy 2 1 2 |5 3 8 |5 |4 |8 16 |11 |20 [23 |7 7
Czarny 6 |9 6 |4 |3 3 12 |4 1 3 (3 |4 |5 |4 |35 |30
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Tab. 3b. Wagi koloréw w 1111 wyborze szeregu 8 koloréw — chiopey ghusi (G)

Kolor Wybér 1 Szereg Wybér I1 Szereg
Szary 198 6 192 7
Niebieski 236 5 254 5
Zielony 325 4 330 3
Czerwony 354 2 335 2
Zotty 378 1 373 1
Fiolet 341 3 318 4
Brazowy 188 7 191 8
Czarny 176 8 200 6

Cele i dazenia jednostki
[szereg 8 koloréow — preferencja koloréw (kolory 1, 2, 3, 4, 5 na pozycji I-1V)]

W zakresie preferencji koloréw wystepuja migdzy chtopcami styszacymi (S)
i gtuchymi (G) charakterystyczne réznice. Styszacy preferujg przede wszystkim
(IT wybor) kolor zotty i zielony na I pozycji, a na pozycji II kolory zdtty, czerwony
i niebieski (ryc. 1a).

Grupy koloréw preferowanych ,,+ oznaczaja [Liischer 1998]:

261ty (4) — czerwony (3) ,»silny naped do dziatania w celu zdobycia jak najlepszej pozycji”

zolty (4) — niebieski (1) »badani majg czynng potrzebg aprobaty, serdecznosci i zrozumienia ze
strony otoczenia i prébuja jq osiagnaé poprzez gotowosé niesienia
pomocy innym”

zielony (2) — zohty (4) »aspiracje ukierunkowane na podniesienie szacunku w oczach wiasnych
i w oczach innych ludzi”

zielony (2) — czerwony (3) ,tendencja do celowe] i kontrolowanej dziatalnodci ukierunkowanej na
uzyskanie prestizu, przywddztwa”

zielony (2) — niebieski (1)  ,,tendencja do powsciagliwosci i porzadku zorientowana na podniesie-
nie szacunku do siebie i nadmiernej kontroli”.

Chiopey ghusi zdecydowanie preferuja (II wybdr) kolor zétty na pozyciji I
i kolor czerwony na pozycji II. Wykresy ich preferencji (ryc. 1b) posiadaja wyraz-
nie im odpowiadajgce wartodci maksymalne.

Obszary konfliktowe
[szereg 8 koloréw — odrzucenie koloréw (kolory 1, 2, 3, 4, 5, 6, 0, 7 na pozycji
VI-VIID)]

Styszacy chiopcy (S) najczedciej odrzucaja kolor czarmny (7), a nastepnie
brazowy (6). Umieszczanie koloru czamego w obszarze odrzucenia jest jak
najbardziej prawidlowe zaréwno dla dorostych w normie psychicznej, jak i dla
miodych ludzi (patrz wyzej). Na trzecim miejscu pod wzgledem czq;stosm wybordw
w obszarze odrzucenia jest kolor niebieski (1).
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W wyborach chtopcdéw ghuchych (G) najczesciej odrzucany jest kolor szary (6);
dalej kolorami odrzucanymi sa w kolejnosci: brazowy (6) i niebieski (1), tak jak w
grupie S, lecz wigksza liczebnos¢ tych odrzucen ma miejsce w grupie G.

W zakresie kolorow podstawowych (i fioletu) najczgsciej odrzucany przez
chlopcow styszacych jest fiolet (5). Niestyszacy chtopcy najczesciej odrzucajg
sposrdd koloréow podstawowych kolor niebieski (1).

Pozycja I (wybér II) Pozycja I (wybor II)

Ryc la. Kolory preferowane (1, 2, 3, 4, 5, 6, 0, 7) — chlopcy styszacy (S) (II wybodr)
— kolory preferowane na pozycji I i pozycji 11
Oznaczenia koloréw: 0 — szary, 1 — niebieski, 2 — zielony, 3 — czerwony, 4 — zolty, 5 — fioletowy,
6 — bragzowy, 7 — czarny

7 0 1 2 a3 4 5 5 7
Pozycja I (wybdr IT)

o 1 2 3 4 5 &
Pozycja I (wybor II)

Ryec. 1b. Kolory preferowane (1, 2, 3, 4, 5, 6, 0, 7) — chlopey glusi (G) (II wybér)
— kolory preferowane na pozycji I i pozycji Il
Oznaczenia kolorow: 0 — szary, 1 — niebieski, 2 — zielony, 3 — czerwony, 4 — zolty, 5 — fioletowy,
6 — brazowy, 7 - czarny
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Zmiennos¢ vs. sztywno$¢ emocjonalna
[szereg 8 koloréw — poréwnanie zgodnosci I i IT wyboru]

Rozklad wartosci zaproponowanego wskaznika zmiennosci vs. sztywnosci
emocjonalnej (E) (por. wyzej) wskazuje, iz nie ma istotnych réznic miedzy S i G.

Kompensacje ,,normalne” i kompensacje ,,nadmiarowe*

Brak istotnych réznic w zakresie czestosci wystepowania kompensacji ,,nor-
malnych” i kompensacji ,,nadmiarowych*. Chtopcy ghusi tworza kompensacje nad-
miarowe w 34%, a chlopcy styszacy w 45%. U slyszacych kolorem najezegsciej
wybieranym sposréd koloréw achromatycznych i brazu na pozycji I-111 jest kolor
szary (0) i czarny (7); w grupie chtopcoéw gluchych na pozycji I-111 preferowany
Jest kolor czarny (7). Byé moze wyborom tych koloréw na pozycji I-III mozna
przypisa¢ odmienne mechanizmy obronne uruchamiane do radzenia sobie z lekiem;
czamemu (7) wyparcie i inne mechanizmy je zawierajace, szaremu (0) thumienie.

Poziom Igku i kompensacji (!)

Poréwnanie rozktadow liczby wykrzyknikéw (1) w obu grupach (ryc. 2a i 2b)
chiopcow styszacych (S) i ghuchych (G) wskazuje na brak istotnych réznic, co
oznacza zblizony poziom leku i kompensacji w grupie S i G.

25
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Ryc. 2a. Poziom I¢ku i kompensacji — rozklad liczebnodci wykrzyknikow (1) (II wybor)
— chlopcy styszacy (S)

0 1 2 3 4 5 6 7 8 8 10 11 12
Ryc. 2b. Poziom Igku i kompensacji — rozkiad liczebnosci wykrzyknikéw (1) (11 wybér)
- chlopey ghusi (G)
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3. Konflikt intelekt—uczucia

Uzyskane wyniki pokazujg, iz konflikt ten nie wystepuje u 27% chlopcow
styszacych (S) i 41% chlopcéw ghuchych (G), a wige brak tak zdefiniowanego kon-
fliktu cechuje ok. 1, 5 razy czeSciej chlopcow ghuichych. W obydwu grupach S
(20%) i G (15%) dominuje forma minusowa (-4), a tym samym intelektualne
odrzucenie potrzeb psychicznych symbolizowanych przez kolor zotty; w grupie zas
G (8%) réwniez przez kolor czerwony (-3) wobec braku tego konfliktu w grupie S
(0%). W obydwu grupach w podobnych proporcjach liczebnosci, tj. dla S (18%)
i G (20%) pojawia sie forma plusowa (+6), a wigc intelektualne przezwycigzanie
trudno$ci w realizacji potrzeb zwiazanych z Liischerowska psychologia koloru
brazowego. Co wydaje si¢ szczegdlnie interesujace, konflikt wyrazany przez forme
(+5) dos$wiadczaja prawie wylacznie chlopcy styszacy (17%) wobec znikomego
jego udziahu u chtopcéw ghuchych (1, 6 %).

4. Uczucia o charakterze popgdowo-instynktowym i obecny nastroj

[wybory koloréw achromatycznych (,,szarych®)]

Mozna zauwazy¢, iz najczeséeiej w grupie G pojawia si¢ kod 432 (n=8), podczas
gdy w grupie S nie wystapit weale. Taki wybor méwi o obecnosci ,,pobudzenia sen-
sualnego i pobudliwodci psychoruchowej, jak réwniez wzmozonej potrzebie
zmiany” [Liischer 1998]. W grupie S najwigksze liczebnosci uzyskaty kody 012
(n=5) 1 301 (n=5).

Brak istotnych réznic miedzy grupa chtopcow gluchych i styszacych.

5. Sposéb radzenia sobie w sytuacji zagrozenia

[wybory 4 kolorow podstawowych]

W grupie S (n=9 )1 G (n=9 ) najczesciej wystepuje kod 1234.
Brak istotnych réznic miedzy grupa chtopcdw ghuchych i styszacych.

6. Poczucie przynaleznoSci i zwigzki z bliskg osobg (partner, rodzina, religia)
[wybory odcieni koloru niebieskiego]

Dominuje w obu grupach kod 4321; brak istotnych réznic miedzy grupa G i S.

7. Aktywno$¢ — reagowanie na wyzwania z zewngtrz,
naped psychomotoryczny

[wybory odcieni koloru czerwonego]
Wyniki roznicujg w sposdb istotny grupe S i G w wyborach odcieni koloru
czerwonego.
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Okazuje sig, ze chtopcy glusi najczeéciej wybieraja kod 3412 (n=14) wobec
styszacych (n=3), co oznacza, iz ,badany chce zy¢ intensywnie. Doglebne i akty-
wne przezywanie sprawia mu rado$é. Jest aktywny, otwarty, przedsigbiorczy.
Oczekuje, ze inni beda dzieli¢ jego oczekiwania i z entuzjazmem wspoldziataé”
[Lischer 1998]. Styszacy wybieraja kod 4321 (n=10) wobec gluchych (n=6).

8. Wewnetrzne samosterowanie, wola
[wybory odcieni koloru zielonego]

Brak istotnych réznic migdzy grupa chtopcoéw ghuchych i styszacych.

9. Emocjonalny stosunek do przyszioéci (oczekiwanie)
[wybory odcieni koloru Zéttego]

Wyniki réznicuja wyraznie grupg G i S w wyborach odcieni koloru z6ttego, lecz
brak jest istotnych réznic migdzy gluchymi i styszacymi.

10. Depresja

Sygnatura Liischerowska mowiaca o obecnosci depresji pojawita si¢ w przy-
padku 13 % badanych chiopcéw styszacych i 11 % niestyszacych, tj. z podobng
czgstoscig. O przezywaniu depresyjnego nastroju $wiadezy odrzucanie koloru
niebieskiego, co w wigkszym stopniu ma miejsce w grupie G; o skfonnosci do
depresyjnosci méwimy réwniez w przypadku frustracji i kompensacji oznaczonej
jako kolumny (4++1i 1--), co dotyczy w podobnych proporcjach chfopcow ghuchych
i styszacych. Wlasne, wstgpne wyniki obserwacji [Kobosko, Kosmalowa — w tym
tomie] sugeruja, iz o stanie lekkiej czy umiarkowanej depresji mozemy z duzym
prawdopodobienstwem méwié, gdy u badanych pojawiaja si¢ nadmiarowe kom-
pensacje i jednoczesnie w obszarze odrzucenia znajduje sie co najmniej jeden
z wymienionych koloréw: niebieski (1), czerwony (3), fioletowy (5). Wedhug
powyzej zaproponowanego wskaznika depresji wyniki sa w przyblizeniu podobne
w grupie S (26%) i G (18%).

11. Objawy psychosomatyczne

W badanej grupie stan taki jest obecny w przypadku chlopcow ghuchych 11%
1 styszacych 12%, co oznacza takie samo prawdopodobienstwo pojawienia sie tej
kategorii zaburzen u chlopcéw ghuchych i styszacych.

12. Liischerowski ,,trudny” pacjent
W badanej grupie chtopcoéw styszacych (S) przynajmniej jedno z kryteriow
»trudnego pacjenta spelnia 37% badanych, a w odniesieniu do grupy chlopcow
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ghuchych (G) stanowia oni 54%. Innymi stowy, w zakresie tej kategorii mozna
spodziewaé si¢ innych zaburzen, ktérych LCT nie réznicuje z wigkszym praw-
dopodobienstwem u chtopcédw gluchych; wynik ten wskazywa¢ moze na wigksza
Lnietypowo$¢” w sensie psychicznego funkcjonowania chtopcow ghuchych.

VI. OMOWIENIE WYNIKOW

Wyniki wskazujg na wiele cech zardwno wspdlnych, jak 1 specyficznych w
funkcjonowaniu emocjonalnym chtopcow w wieku adolescencji (16-18 lat)
styszacych 1 gluchych w populacji polskie;j.

Charakterystyka dorastajacych chlopcow gluchych i chlopcéw styszgcych

Podobienstwa wyodrebnione w emocjonalno-spotecznym i psychofizjologi-
cznym funkcjonowaniu dorastajacych chtopcow ghluchych (G) i styszacych (S)
dotycza:

1. Wzorca ustalonego reagowania na poziomie psychofizjologicznym, mdwiac-
ego o dysharmonii w funkcjonowaniu autonomicznego uktadu nerwowego.

Stwierdzono brak istotnych réznic migdzy chlopcami gluchymi i styszacymi,
jesli chodzi o rodzaj istniejacych frustracji i powstajacych kompensacji. Dominuje
w obu grupach stan odpowiadajacy frustracji potrzeby bezpieczenstwa, spokoju
i przynaleznosci w bliskich relacjach, w wyniku ktérej jako kompensacja obecne
jest szczegolnie nasilone dazenie do uwolnienia si¢ od sytuacji niewygodnej, zmi-
ennosc¢, ,,oczekujace” nastawienie ku przysztosci, spelniajace raczej funkcjg uciecz-
ki od konfrontacji z doswiadczanymi przezyciami.

2. Poziomu lgku i kompensacji.

3. Czestodei wystgpowania kompensacji ,,normalnych” i ,,nadmiarowych*; sa
one obecne u ok. 1/3 badanych w grupie G i S.

4. Depresji — mozna sadzi¢, ze ma miejsce u ok. 11 % uGiok. 12% u S.

5. Objawow psychosomatycznych — mozna sadzié, ze wyst¢puja w obu grupach
w grupie G u ok. 11% i w grupie S u ok. 12% , tj. w podobnej czgstosci.

Na specyfike¢ badanej grupy chtopcow ghichych w poréwnaniu ze styszacymi
wskazuja:

1. Naped psychomotoryczny oraz doswiadczanie przyjemnosci w dziataniu
i poprzez dziatanie w aktywnosci wymagajacej ruchu i fizycznego zaangazowania;
w poréwnaniu z gluchymi u styszacych przewaza doSwiadczanie przyjemnosci
i zadowolenia w wyniku realizacji zadan.

Mozna sadzié, ze gluchego dorastajacego chlopea cechuje wrazliwosé psy-
chomotoryczna i sensualna, w mysl propozycji Lesniaka [1994] integracji kon-
cepcji psychologii koloréw M. Liischera i K. Dabrowskiego dezintegracji pozyty-
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wnej. Tak wigc, ghicha osoba do$wiadcza, by¢ moze, rzeczywistosci w sposéb
szczegblny w wymiarze psychomotorycznym i sensualnym.

2. Obszar frustracji i konfliktu jest przede wszystkim zwiazany z potrzeba
przynaleznosci i wigzi emocjonalnych; chiopcy glusi w znacznie wigkszym stopniu
niz styszacy do$wiadczaja poczucia izolacji.

3. ,Zachowanie si¢” w Tescie Koloroéw Liischera koloru fioletowego, ktéremu
mozna nada¢ znaczenie obok ,,symbolizujacego pragnienie przynaleznosci w sen-
sie erotycznego wspotbrzmienia i spontanicznoéci w przezywaniu” [Lischer 1998;
1969), koloru tozsamosci w aspekcie doswiadczania meskosci — kobiecosci. Wyniki
wskazujg na brak konfliktu w tej sferze u dorastajacych chlopcoéw ghuchych
w porownaniu z chtopcami styszacymi.

4. Wystapienie konfliktu intelekt-uczucia jest ok. 1,5 razy bardziej praw-
dopodobne u styszacych. W przeciwienstwie do slyszacych, badani chlopey ghusi
nie doswiadczaja tego rodzaju konfliktu w obszarze identyfikacji erotycznej;
u chlopcéw ghuchych chodzi raczej o poczucie przynaleznosci i bliskich zwiazkow
z druga osoba w ogole.

5. Nastrdj depresyjny jest bardziej udzialem ghuchych echtopeéw, choé sygnatu-
ry $wiadczace wedtug Liischera o silnej depresji pojawiaja si¢ w zblizonych pro-
porcjach w obu grupach chtopcéw ghuchych i styszacych.

VILI. WNIOSKI I UWAGI KONCOWE

Uwzgledniajac cechy wspolne i specyficzne charakterystyki emocjonalno-
-spotecznego funkcjonowania dla obu grup chlopcéw gluchych i styszacych
uzyskano zbiezno$¢ z innymi badaniami polskimi dotyczacymi nieprzystosowania
spotecznego miodziezy ghichej i styszacej [Pstrag 1999]. Okazalo sie w nich,
analogicznie do prezentowanych wynikéw badan, ze zjawisko to u badanej
miodziezy gtuchej w poréwnaniu do styszacej wystepuje z podobnym nasileniem;
czgsciej jednak niz slyszacy rowiesnicy glusi przejawiaja symptomy niedostos-
owania spolecznego charakterystyczne dla tzw. zahamowane] postaci, a wigc
przede wszystkim poczucie osamotnienia, negatywne uczucia i reakcje emocjo-
nalne, apatig, stany depresyjne, brak inicjatywy w nawigzywaniu kontaktéw spote-
cznych.

Mozna rozwazac¢ pewng specyfike emocjonalnego funkcjonowania chlopcéw
ghuchych, specyfike¢ okresu adolescencji chtopcéw i specyfike miodziezy polskiej
w kategoriach Testu Koloréw M. Lilschera.

Rozumienie uzyskanych wynikéw odnoszacych sie do poziomu psychofizjo-
logicznego i psychologicznego jednostki wzbogaca spojrzenie na nie z perspekty-
wy innej, klinicznej. Dla przyktadu, wyniki dotyczace obszaru identyfikacji eroty-
cznej chlopcéw gluchych na tle styszacych kieruja moje myslenie do do$wiadczen
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matek dzieci niepetnosprawnych, w tym ghuchych, 1 ich ,naruszonego” poczucia
wlasnej atrakcyjnosci jako kobiety 1 zony [Zalewska 1998 a; Stern, Bruschweiler-
Stern 1997; Domanska 1996] oraz nieuchronnych, jak mi sie¢ zdaje, implikacji dla
relacji z wlasnym dzieckiem ghuchym.

Obecnos¢ kategorii ,trudny pacjent” w Tedcie Koloréw Lischera (LCT)
w sposob znaczacy w odniesieniu do wigkszej liczby gluchych chtopcow wz‘glqdem
styszacych wskazuje na istnienie specyfiki w zakresie funkcjonowania psy-
chicznego, ktérej nie rdznicuje zastosowany Test. To samo dotyczy sygnatur Testu
juz ustalonych np. dla depresji — nie znaczy, ze pewnych aspektow depresji dysku-
towane narzedzie nie obejmuje, wige doswiadczac depresji moze jednostka, ktéra
jej ,»nie powinna” w kategoriach Testu doswiadczac [Viglione, Perry 1991]. .

Daje si¢ zauwazy¢ wigksza homogenicznosé wynikow uzyskiwanych w grupie
chtopcéw gtuchych w poréwnaniu do styszacych.

Przedstawione badania poprzez psychofizjologiczng i psychosomatyczng per-
spektywe rzucaja $wiatlo takze na pewne aspekty doswiadczen jednostki w kon-
tekscie relacji z druga osoba. Ta mozliwo$é czyni je, moim zdaniem, jeszcze bar-
dziej wartymi kontynuowania na szersza skalg.
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