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Zagadnienie naukowosci biblioterapii w Polsce istnieje i nawet fakt naukowego
charakteru dyscyplin humanistycznych ja wspottworzacych nie niweluje tego problemu
(Czerwinska M., 2002, s. 15). Z jednej strony, zmierza ona, wzorem owych dyscyplin,
do okreslenia swojego scjentystycznego charakteru poprzez jak najwigksza obiektywi-
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zacje tematyki i matematyzacj¢ stosowanych przez siebie metod (Krzyska S., 2013).
Z drugiej strony, co trzeba podkresli¢, sama terapia przez sztuke boryka si¢ z tym pro-
blemem (Szulc W., 2013, s. 121)1 nieustannie zmierza do tego, azeby w swej strukturze,
problematyce, metodach i jezyku mogta odpowiada¢ wymogom naukowos$ci narzuco-
nym jej niejako przez osrodki akademickie. Zaktada to przyjmowanie w badaniach okre-
slonej metodologii zwigzanej z dana dyscypling wspottworzaca biblioterapie (Czernia-
nin H., Czernianin W., 2013, s. 8), w dalszej konsekwencji rowniez okreslong dominantg
przedmiotows.

Wiasnie ten ogélny rygoryzm metodologiczny, zaostrzenie czy tez tylko zacie$nie-
nie wymagan aksjomatyzacji stawianych biblioterapii (rowniez terapii przez sztuke),
prowadzi do ogromnych trudnosci w uznaniu jej za nauke¢. Na skutek tego powstaje
rozlegly zakres rzeczywisto$ci humanistycznej niedostepnej badaniom naukowym,
a w zwiazku z tym uwazanej przez badaczy akademickich za oficjalnie nieistniejaca,
cho¢ z praktyka biblioterapii (i terapii przez sztuke) stykamy si¢ niemal kazdego dnia.
W wyniku tego pozostaje szeroka gama problemow terapii przez literature, interesuja-
cych wielu ludzi, czgsto mtodych, stawiajacych istotne dla nich zyciowe pytania, ktorymi
zadna z dyscyplin wspottworzacych biblioterapi¢ - pedagogika specjalna, psychologia,
medycyna, bibliotekoznawstwo, literaturoznawstwo - w tak szerokim i kompleksowym
zakresie si¢ nie zajmuje. Nie chcemy przez to powiedziec, ze nie moga one, czy wrecz nie
przyczynily si¢ - przez swoje badania - do rozwoju biblioterapii.

1. Paradoks metonimicznej nazwy

Niestety, pozostawia si¢ biblioterapi¢ na marginesie zainteresowan wymienionych
wyzej dyscyplin, degradujac ja niestusznie do roli ,,przyrodniej siostry”, np. bibliologii
(Wozniczka-Paruzel B., 2010, s. 111). Trudnos$¢ polega na tym, ze juz sam termin ,,bi-
blioterapia” jest mylacy, metonimiczny (,,leczenie ksigzka”). Najwtasciwszy bylby ter-
min: ,literaturoterapia”: leczenie literacka zawartoscig ksiazki (Trzynadlowski J., 1982,
s. 440). Oto podstawowy paradoks biblioterapii — paradoks podwojnej perspektywy.
Z jednej perspektywy, tak jak chca tego bibliotekoznawcy, w procesie terapii rzeczywi-
$cie powazng rolg odgrywa strona bibliologiczna, elementy ksiazki i — co trzeba podkre-
sli¢ - elementy te faktycznie wspolpracuja z zawartoscig tekstowg. Druga perspektywa
to literatura, sztuka stowa (Trzynadlowski J., 1982, s. 442). Zatem ogladana z punktu
widzenia danej dyscypliny wspottworzacej, biblioterapia jest ich ,,przyrodnia siostrg”.
Jednak definicyjny sposob w jaki postrzega si¢ biblioterapi¢ z zewnatrz, nie potwierdza
takiej jej pozycji. Najwyrazniej przesuniecie punktu widzenia ze sfery danej dyscypliny
wspottworzacej do sfery poza nia, ukazuje biblioterapi¢ jako dziedzing wtasnie autono-
miczng. Trzeba mysle¢ odwazniej i zauwazy¢, ze biblioterapia jest raczej nowa dyscy-
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pling humanistyczng, ktora znalazla zastosowanie w innych dziedzinach naukowych:
bibliotekoznawstwie, pedagogice specjalnej, medycynie etc.

Nalezy zatem jasno zdac¢ sobie sprawe z tego, ze w srodowiskach naukowych uzy-
skaty prawo obywatelstwa poglady na temat niesamodzielno$ci naukowej biblioterapii,
ktore to poglady sa po prostu nieudowodnione, ale jak dotad ,,nienaruszalne”. Nasuwaja
si¢ wigc pytania: czy nieche¢ srodowisk akademickich jest stuszna i uzasadniona? czy
biblioterapii mozna odméwic¢ rangi naukowosci, kierunku studiéw, a w konsekwencji
prawnego uznania zawodu? czy wszystkie twierdzenia wypowiadane w biblioterapii od-
powiadaja wymogom aksjomatyzacji i czy da si¢ ona sprowadzi¢ do eksperymentalnej
sprawdzalnosci? Wreszcie, jezeli zgodzimy si¢ na to, ze biblioterapi¢ pozwala ujednoli-
ci¢ tylko jedna, naczelna metodologia jej badan, to czy rzeczywiscie dyscyplina ta jest
autonomiczna?

2. Wyznaczniki literaturoznawcze autonomii biblioterapii

Problem autonomicznego rozwoju biblioterapii polega przede wszystkim na tym,
ze cho¢ potrafi ona przeciwstawi¢ swdj przedmiot badan przedmiotowi tworzacych ja
dyscyplin, to jednak nie umie wyraznie si¢ od nich odgrodzi¢. Biblioterapia nie potrafi
— jak dotad - wzia¢ na swoj warsztat poszczegdlnych metod dyscyplin, ktore ja tworza
i modyfikujac je oraz rozwijajac, uczyni¢ swoimi. ,,Konieczny jest apel do srodowiska
terapeutow — pisza praktycy biblioterapii — 0 wzmozong pracg na rzecz ukonstytuowania
si¢ biblioterapii w Polsce. Z szacunku do ludzi potrzebujacych tych szczegdlnych kon-
taktow z ksigzkami, ktore lecza, powinniSmy rychlo okresli¢ naukowe i praktyczne ramy
biblioterapii, wykorzystujac zgromadzony dotychczas potencjat intelektualny, wypraco-
wane standardy i1 zaangazowanie terapeutow, pedagogow i bibliotekarzy” (Kawon-Noga
D., 2013, s. 4). Odpowiadamy na ten apel krotkim uporzadkowaniem wiedzy o bibliote-
rapii jako nauce.

2.1. Przedmiot badan biblioterapii

Przedmiotem biblioterapii jest leczenie literatura. Przy czym identyfikacyjny cha-
rakter ma wystepujacy w samym terminie czlon ,.terapia”, okreslajacy jego podstawowe
znaczenie funkcjonalne. Najtrafniej okreslit to J. Trzynadlowski piszac: ,,w pojeciu bi-
blioterapii SLOWO zdolne jest leczy¢ duszg i pomoc w leczeniu ciata. Chodzi tu o gleb-
sze oddziatywanie psychologiczne stowa i tekstu, i to w okreslonych kierunkach oraz
skutkach czesciowo przynajmniej zamierzonych” (Trzynadlowski J., 1990, s. 53). Jest to
jedna z funkcji literatury, terapeutyczna, wystepujaca w Scistym zwigzku z innymi funk-
cjami pozaestetycznymi literatury. Trzeba jednak mie¢ Swiadomos¢, ze funkcje te nigdy
nie wystepuja samodzielnie, realizujg si¢ zawsze w powiazaniu z naczelng funkcja este-
tyczna literatury, rozumiang jako zdolno$¢ do wywotywania przezy¢ estetycznych. Przy
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czym, jezeli przezycie estetyczne ma by¢ wychowawecze, czy tez terapeutyczne, to musi
powsta¢ na gruncie rozumienia wartosci estetycznych utworu. Zgodnie z zasada, ze nie
mozna przezy¢ tego, czego si¢ nie rozumie.

Przyjmujac okreslong koncepcj¢ przedmiotu badan i granic jego swoistosci, biblio-
terapia okresla tym samym charakter swoich powigzan z innymi dyscyplinami wiedzy,
ktore ja wspottworza. Ponadto koncepcja przedmiotu badan, czyli obraz badanej rzeczy-
wistos$ci, implikuje wybdr metod i sposobow ich zastosowania.

2.2. Metoda jako wyznacznik konstytutywny biblioterapii

Wtasnie na gruncie metodologicznym dokonuje si¢ proces adaptacji na potrzeby
biblioterapii zaréwno pojec literaturoznawczych, jak i1 jezyka oraz metod badawczych
uksztattowanych w obrgbie wiedzy o literaturze. Przyktadem jest doniostos¢ trzyetapo-
wej syntetycznej metody badawczej Caroline Shrodes (Shrodes C., 1978): wglad (samo-
poznanie), katharsis (przezycie ulgi), identyfikacja (z bohaterem literackim), polegajace;j
na oparciu tejze metody na trzech funkcjach literatury: poznawczej, estetycznej, wycho-
wawczej. To powigzanie z funkcjg literatury jako dzietem sztuki i jej psychologicznym
oddzialywaniem, przesadzito o powodzeniu metody Caroline Shrodes w badaniach biblio-
terapeutycznych. Potwierdzaja to uwagi Trzynadlowskiego, ktory na postawione przez
siebie pytanie: co przemawia za owa skutecznoscig leczniczego dziatania literatury na
$wiadomos$¢, wyobrazni¢ i postawe czytelnika? - dat jednoznaczng odpowiedz: ,,wielowie-
kowa praktyka sugestywnej sity dzieta sztuki, uksztattowania artystycznego, a nawet kon-
wencji i szablonu — stereotypu; z praktyki wiadomo, ze liczne rzesze odbiorcow silniej
reaguja na stereotyp niz na oryginalne arcydzieto.” (Trzynadlowski J., 1982, s. 442).

Zatem w rozwazaniach teoretycznych nad problemem wyznacznikdéw konstytu-
tywnych naczelnej syntetycznej metody biblioterapii, nalezy stwierdzi¢, ze wspottworza
je trzy funkcje literatury, tj. poznawcza, estetyczna i wychowawcza. Natomiast swoisto-
$ci terapeutycznego oddzialywania utworu literackiego trzeba upatrywaé w tym, ze jest
on dzietem sztuki badZ przedmiotem przezycia estetycznego. Jest to pojecie stricte lite-
raturoznawcze i wigze si¢ scisle z naczelng funkcja estetyczng dziela literackiego jako
dzieta sztuki, realizujaca si¢ poprzez wywotywanie przezy¢ estetycznych odbiorcow.
Wchodzimy tym samym w krag zagadnien zwigzanych z metodami analitycznymi, kto-
re uzupetniajg wspomniang podstawowa metodg syntetyczng. Albowiem juz samo sfor-
mutowanie problemu badawczego wymaga uwzglednienia metod i wynikow badan in-
nych dyscyplin naukowych, tutaj takze estetyki i psychoterapii.

Jak wiadomo, przezycie estetyczne w biblioterapii nie ma charakteru jednorodnego
(Czernianin W., 2008, s. 61), polega¢ moze na rozmaitym wspotdziataniu przyjemnosci
pojawiajacych si¢ w kontakcie z ksigzka. Skladaja si¢ na nie, uporzadkowane przez
R. Barthesa, przyjemnosci: stuchania lub czytania (kod narracyjny), przyjemnos¢ prze-
zywania emocji (kod semantyczny), przyjemno$¢ poznawania (kod kulturowy), przy-
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jemnos¢ marzenia (kod symboliczny). One to wlasnie stanowia potezny motyw siggania
po lekture, albowiem odbiorcy czytaja dlatego, ze chca wzruszac sig i Igkaé, rozpaczaé
i wspotczué, oburzad i triumfowaé, zdumiewac i cieszy¢. (Baluch A., 2008, s. 11). Z ce-
lowym oddzialywaniem dzieta literackiego na samopoczucie odbiorcy wiaze si¢ kathar-
sis, jedna z najbardziej podstawowych i swoistych kategorii estetyki w zastosowaniu do
recepcji literatury (Czernianin W., 2013). Kategoria ta postuzyta si¢ C. Shrodes nadajac
jej sens psychologiczny w swojej metodzie biblioterapii, ktora to kategoria, jej zdaniem,
wplywa oczyszczajaco na uczestnikow (odreagowanie), powodujac doskonalenie ich
uczué (Tomasik E., 1987; Tomasik E., 1988)i wlasciwie jest istota terapii.

Terapi¢ z kolei umozliwia etap wgladu zwigzany z funkcja poznawcza literatury,
w ktorym uczestnik doznaje samopoznania, odkrywajac swoj wewnetrzny $wiat. Nie
ulega watpliwosci, ze za metodologiczng podstawe badan biblioterapeutycznych powin-
na postuzy¢ tu psychologia literatury, ktorej najwazniejsza cze¢scig sktadowg jest psy-
choanaliza. Ta metoda analityczna, uzupelnia metode C. Shrodes, opartg na psychoana-
lizie i teorii Z. Freuda. Ogodlnie rzecz biorac, mozna stwierdzi¢, ze przedmiotem analiz
stawiajgcych sobie cel terapeutyczny, jest w tym przypadku bogata gama zjawisk psy-
chicznych (Fiata E., 1991, s. 9). Rownie bogaty i szeroki jest zakres badawczy psycho-
logii literatury. Termin ,,psychologia literatury” wedtug teoretykow literatury obejmuje
bowiem: psychologiczne studium pisarza, badanie procesu tworczego, analiz¢ typow
1 praw psychologicznych, ktore spotykamy w utworach literackich, wreszcie problema-
tyke oddziatywania literatury na czytelnikow (Wellek R., Warren A., 1970, s. 90).

Z funkcja wychowawczg literatury zwigzany jest etap identyfikacji uczestnika bi-
blioterapii z postaciami literackimi. Moze on doskonali¢ proces terapeutyczny dajac
czytelnikowi mozliwo$¢ mowienia o swoich uczuciach pod pozorem mowienia o boha-
terze literackim. W konsekwencji dzieto literackie kierunkowo oddziatywuje na postawe
1 moralng $wiadomos¢ odbiorcow. Owa dominacja funkcji wychowania nad naucza-
niem, czyni metode C. Shrodes gleboko zakorzeniong w pedagogice specjalnej (Toma-
sik E., 1997, s. 81), uzupehianej przez pedagogiczne metody analityczne.

Uznanie za naczelng w biblioterapii syntetycznej metody Caroline Shrodes §wiad-
czy o tym, ze nalezy ona do nauk praktycznych, w ktérych bardzo czegsto - dla opraco-
wania technik i metod postgpowania biblioterapeutycznego - trzeba wykorzystywac za-
rowno wyniki teoretycznych badan literaturoznawczych, prowadzonych przy pomocy
réznych metod analitycznych (proza, dramat, poezja), jak i wyniki kilku dyscyplin na-
ukowych wspottworzacych biblioterapie. Na interdyscyplinarnos$¢ biblioterapii ktadzie
si¢ dzi$ zbyt maly nacisk w badaniach teoretycznych, a przeciez dopiero wspotpraca
dyscyplin, umozliwiajaca badanie tego samego, wspolnego przedmiotu czy zagadnienia
z réznych punktéw widzenia i przy pomocy réznych metod, moze przyczyni¢ si¢ do
rozwoju biblioterapii jako autonomicznej nauki (np. w pracach N. A. Rubakina — tworcy
bibliopsychologii czy A. Bryana).
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3. Wyznaczniki medyczne autonomii biblioterapii

Wszystko to, co uznawane jest za medyczne, rowniez zwigzki sztuki leczenia z in-
nymi rodzajami sztuki, zamyka si¢ w szczegdlnym trojkacie relacji. Tworza go: leczacy,
chory i choroba. W kulturze Zachodu u szczytu tego trojkata, w centralnym punkcie re-
lacji, od niemal poczatku jej dziejow, znajduje si¢ lekarz (Tokarczyk R., 2005, s. 15).
Mimo eksponowanego miejsca lekarza, jego obecnos¢ w trdjkacie jest zawsze czyms
wtornym w odniesieniu do chorego. Jednakze znaczenie osoby chorej jest stabo podkre-
slane w medycznej tradycji (Tokarczyk R., 2005, s. 16). Zwracal na to uwage nawet
papiez Jan Pawet 11, gdy jako pacjent przebywat w klinice tuz po zamachu na swoje
zycie. Otdz wlasnie w celu wzmocnienia pozycji pacjenta powstata biblioterapia, jako
sojuszniczka chorego w walce z chorobg, uzywajac w tym celu swoistego lekarstwa,
jakim jest literatura. Biblioterapia dostrzega i akcentuje podmiotowa nadrzedng pozycje
chorego w trojkacie relacji medycyny, poniewaz najczesciej w takiej roli przedstawia go
literatura pigkna.

Choroba tworzy sytuacj¢ wzajemnego komunikowania si¢ chorego z lekarzem.
W literaturze picknej owo komunikowanie si¢ jest fundamentalng narracjg opisywania
i odczytywania choroby. Narracja ta przerzuca pomosty porozumienia pomie¢dzy ludzmi
chorymi i ludzmi zdrowymi (Tokarczyk R., 2005, s. 17). Niektorzy lekarze-humanisci
od lat wlaczajg sztuke stowa do zakresu srodkow terapeutycznych i analizuja jej wptyw
z tego wlasnie punktu widzenia. Za przyktad niech postuzy zdanie jednego z nich:
,Swiadomi bylismy, czym moze byé odpowiednio ukierunkowany wptyw $rodowiska
i roznych form kulturowych — w tym literatury picknej — na psychike chorego, jego
wspotodpowiedzialnosci za stosowana terapi¢ i osigganie celdw leczenia i usprawnie-
nia” (Hulek A., 1973, s. 4).

3.1. Przedmiot badan biblioterapii klinicznej

Przedmiotem badan biblioterapii klinicznej jest przede wszystkim pacjent, szcze-
goblnie jego diagnoza, ktora jest poczatkiem i warunkiem procesu biblioterapeutycznego.
Rola medycyny i lekarzy polega tu na okresleniu podstawowych jednostek chorobo-
wych i sposobu leczenia, w odniesieniu do ktérych ma by¢ stosowana biblioterapia. Nie
mniej wazne — jak podkreslaja lekarze — jest rozpoznanie osobistych probleméw pacjen-
ta oraz jego zainteresowan (Stanczak T., 1979, nr 23/6, s. 275). I to jest rola bibliotera-
peuty. Albowiem pomoc choremu w doraznie trudnej sytuacji stanowi nie mniej wazne
zadanie niz dzialanie obliczone na odlegle efekty i moze wptynac na skutecznos¢ lecze-
nia farmakologicznego, na sukces operacji chirurgicznej, czy uciazliwej rehabilitacji —
w konsekwencji moze zdecydowac¢ o dalszych losach cztowieka (Stanczak T., 1979,
nr 23/3, s. 124). J. Trzynadlowski doprecyzowat takze przedmiot badan biblioterapii
o zakres z psychologii klinicznej piszac, ze wowczas ,,nastawiona jest bezposrednio na
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ostabianie lub nawet likwidacje¢ negatywnych objawow chorobowych typu psychiczne-
go, posrednio za$ na leczenie rowniez i chorobowych przyczyn tych standw, naturalnie
w bardzo roznej skali i stopniu. Owe objawy chorobowe to przede wszystkim stany ner-
wicowo-lgkowe, depresje psychiczne, mniej lub bardziej uswiadamiane zalamania,
zniechgcenia i niewiara w skutecznos$¢ leczenia, obsesje i wyobcowania, bierno$¢, apatia
i nieche¢¢ do wspoéltdziatania z lekarzem oraz wiele innych podobnych postaw” (Trzyna-
dlowski J., 1982, s. 441).

Niewatpliwie biblioterapeuta i lekarz sg sojusznikami w walce z chorobg cztowie-
ka. Lekarz leczy choroby psychosomatyczne czy psychiczne, natomiast biblioterapeuta
zajmuje si¢ ,,chorobami duchowymi”, wykorzystujac techniki diagnostyczne i terminy
medyczne, aby okresli¢ stan ducha pacjenta. Lekarz uzywa srodkéw farmakologicznych
i wiedzy medycznej, biblioterapeuta — literatury picknej, poniewaz wypetnia ja kultura
duchowa cztowieka, moc jego ducha. , Literatura — pisat Julian Aleksandrowicz — jako
odzwierciedlenie kultury, stwarza bodzce psychologiczne, ktore moga nadawac ksztatt
mysleniu i dziataniu cztowieka, a wigc okresla m.in. poziom jego §wiadomosci i wplywa
na postawe réwniez w dziedzinie zdrowia i w dziedzinie moralnosci” (Aleksandro-
wicz J., 1973, s. 5).

3.2. Metody jako wyznaczniki konstytutywne biblioterapii klinicznej

Metody biblioterapii klinicznej Sa dostosowane do réznego typu zaburzen psy-
chicznych pacjentéw, takze chorych somatycznie i oparte na zaadaptowanych metodach
psychoterapii, obejmujg przede wszystkim proces biblioterapeutyczny (Borecka, 1991,
s. 12). Stad pod wptywem opisanego wyzej trojkata relacji medycznej powstal trojkat
relacji biblioterapeutycznej: uczestnik biblioterapii — proces biblioterapeutyczny — bi-
blioterapeuta. Jest on wzorcowy dla wszystkich dyscyplin wspottworzacych bibliotera-
pi¢ i jednoczesnie jest wyznacznikiem jej autonomii. Stworzyli go bibliotekarze szpital-
ni, jak i w ogole biblioterapie, cho¢ do klinik wprowadzili ja lekarze-humanisci, jako ze
rozw0j bibliotek szpitalnych byt $cisle zwigzany z kierunkiem humanizacji medycyny
i szpitalnictwa (Kozakiewicz W., Brzézka B., 1984, s. 6).

Opracowano szereg specyficznych metod biblioterapii majacych zastosowanie,
np. w psychiatrii (zarowno u dorostych, jak i u dzieci), w leczeniu indywidualnym i gru-
powym, leczeniu nerwic, psychoz, alkoholizmu i zaburzen zachowania oraz r6znego
typu zaburzen osobowosci (Stanczak T., 1979, nr 23/6, s. 275). Niektore stowniki psy-
chiatrii definiuja biblioterapi¢ jako metode psychoterapii indywidualnej lub grupowe;j
wykorzystujaca lekture ksigzek jako sposob oddzialywania na pacjenta. Z reguly z za-
chowaniem statej metody postgpowania biblioterapeutycznego, tj. diagnozowania, od-
powiedniego doboru literatury, czytania indywidualnego lub grupowego i refleksji nad
przeczytanym utworem (Kozakiewicz W., Brzozka B., 1984, s. 56).
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4. Wyznaczniki pedagogiczne autonomii biblioterapii

Biblioterapia pozostaje w $cistym zwiazku strukturalnym takze z pedagogika i to
z okre$long jej dziedzing zwang pedagogika specjalng. Zwiazek ten wyraza si¢ w kilku
punktach stycznych.

Po pierwsze, biblioterapia postuguje si¢ w dos¢ szerokim zakresie aparatem poje-
ciowym wypracowanym w ramach pedagogiki i to zar6wno pedagogiki specjalnej, opie-
kunczo-wychowawczej, jak rowniez pedagogiki ogoélnej (Bauszt-Sontag A., 2013).

Po drugie, w $lad za tym postuguje si¢ ona dos¢ szeroko pedagogicznymi sposoba-
mi myslenia, szczegolnie mysleniem rewalidacyjnym i resocjalizacyjnym, co oczywi-
$cie oznacza, ze spotykamy si¢ tu czgsto ze stosowaniem okreslonej metodyki i ortody-
daktyki. Stad na gruncie biblioterapii dokonuja si¢ liczne transformacje metod
pedagogiki ogodlnej, dopasowywania tych metod do ,,specjalnych potrzeb” niepetno-
sprawnych uzytkownikow, do funkcjonowania ,,w trudnych warunkach” (Tomasik E.,
1997, s. 81).

Po trzecie, nie tylko jezyk i sposob rozumowania, ale takze niektore teorie pedago-
giczne sg przyjmowane w biblioterapii 1 stosowane przy analizie zagadnien wychowaw-
czo-rozwojowych (Malicki J. Krason K., 2005).

Po czwarte, pedagogika wywarla wptyw na charakterystyke uczestnikow bibliote-
rapii, a nawet w jakim$ sensie na systematyzacje gtéwnych probleméw praktycznego
stosowania biblioterapii: od najbardziej podstawowych, tj. opisow doboru materiatow
czytelniczych, do sposobdw tworzenia scenariuszy zajec, programow i modeli postepo-
wania biblioterapeutycznego oraz dydaktyki (Konieczna E., 2005).

4.1. Przedmiot badan biblioterapii wychowawczej

Przedmiotem badan biblioterapii wychowawczej jest uczen, cztowiek mtody, jego
prawidtowy rozwdj, samorealizacja i zdrowie psychiczne. Prekursorka biblioterapii wy-
chowawczo-rozwojowej — R. J. Rubin - uwazala, Ze anachronizmem jest ograniczenie
biblioterapii tylko do klinicznej, czyli traktowanie jej wylacznie jako sposobu leczenia,
podczas gdy glownie powinna by¢ droga do samorealizacji czlowieka (Tomasik E.,
1988). Przytoczmy zatem to, co ustalit systematyk biblioterapii Franklin M. Berry:
owym przedmiotem moga by¢ sprawy zwigzane z przystosowaniem, samopoznaniem,
samorealizacja, rozwojem 1 osigganiem dojrzato$ci emocjonalnej, a takze ekspresja,
tworczoscia 1 rozumieniem innych (Tomasik E., 1987, s. 73).

Widac¢ z tego, ze sam podziat na biblioterapi¢ kliniczna i wychowawcza nie wystar-
cza, azeby okresli¢ doktadniej przedmiot badan tej ostatniej. Zagadnienia zostaty wigc
podzielone na trzy podstawowe zwigzane z: 1) uczestnikami biblioterapii, a wigc dziec-
mi, mtodziezg, niedostosowanymi spotecznie, niepelnosprawnymi itd; 2) biblioterapeu-
tami, czyli raczej pedagogami, uprawnionymi dydaktykami; 3) literatura pickna, ale
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zwigzang tematycznie z pedagogika specjalng. Podziat ten jest jednak tylko na pozoér
fatwy i przejrzysty, zawiera bowiem bardzo szerokie otwarcie w stosunku do nauk hu-
manistycznych i rzutuje w okres$lony, pedagogiczny sposob na ksztattowanie si¢ koncep-
cji biblioterapii jako nauki.

Zagadnienie uczestnikow biblioterapii jest podstawowym, ujmuje si¢ je takze we-
dhug charakterystycznych dla nich problemoéw, tj. z zaburzeniami emocjonalnymi, nie-
przystosowaniem spotecznym, z poczuciem mniejszej wartosci, dotknigtymi deprywa-
cja czynno$ciowa (gtdownie osoby starsze), z uposledzeniem umystowym w stopniu
lekkim (Czernianin W., 2002, s. 137). Rownie powaznym badaniem obejmuje sig¢ biblio-
terapeutdw, zwlaszcza ich ksztalcenie. Problemem jest ustalenie nieodzownych wtasci-
wosci osobowosciowych, takich jak wrazliwos$¢, empatia, zdolnos$¢ stuchania, dojrza-
los¢ sadow itp., a takze to, czy rzeczywiscie biblioterapeuta moze by¢ po prostu ,.kazda
wrazliwa osoba z pewng eksperymentalng wiedzg i podstawowym zrozumieniem proce-
sow grupowych” (Tomasik E., 1988). Z kolei wykorzystanie literatury pigkne;j i literatu-
ry faktu do celow terapeutycznych przyczynia si¢ do powstania przewodnikoéw biblio-
graficznych zwigzanych tematycznie z pedagogika specjalng, opracowywanych przez
samych pedagogow (Tomasik E., 1999; Czerwinska M., 2002; Szczupat B., 2009).

4.2. Metody jako wyznaczniki konstytutywne biblioterapii wychowawczej

Sa one dostosowane do réznego typu problemow wychowawczo-rozwojowych
uczestnikow biblioterapii, obejmuja przede wszystkim proces biblioterapeutyczny. Jed-
nakze trojkat relacji biblioterapeutycznej: uczestnik biblioterapii — proces biblioterapeu-
tyczny — biblioterapeuta, ulega zr6znicowaniu w stosunku do biblioterapii klinicznej. R6z-
nice dadza si¢ sprowadzi¢ do nastepujacych zmian: 1) réznica w typie uczestnikow (chorzy,
pacjenci — zdrowi, uczniowie, ochotnicy); 2) réznice w celu procesu biblioterapeutyczne-
g0 (leczenie — osigganie celu wychowawczego, samorealizacja); 3) roznica w funkcji i roli
biblioterapeuty (terapeuta — prowadzacy dyskusje). (Tomasik E., 1987, 73).

Wzorem biblioterapii klinicznej okreslono, ale nieco inne metody postgpowania
biblioterapeutycznego przy realizacji postawionego celu wychowawczego (rozwojowe-
20), zwlaszcza przy doborze uczestnikow, literatury (materiatéw alternatywnych), wa-
runkow czytania (shuchania, ogladania), przygotowywania scenariuszy zaje¢, wreszcie
warsztatu samego biblioterapeuty (Tomasik E., 1997, s. 84-86). Cele biblioterapii wy-
chowawczo-rozwojowej w pedagogice specjalnej moga wynikaé z zadan rozwojowych
dla poszczeg6lnych grup wiekowych, np. u dzieci nasladowanie, rozréznianie dobra
i zta, rozw0j moralny; w wieku dojrzewania — akceptacja wlasnego ciata, relacja z ptcia
odmienng, niezalezno$¢ od rodzicdéw, nabywanie poje¢ wartosci, etyki; u miodziezy
starszej — wybor przyjaciol, wybor zawodu i grupy spotecznej, zaktadanie rodziny.

W biblioterapii wychowawczej przyjmuje si¢, ze proces biblioterapeutyczny prze-
biega przez cztery okreslone etapy wzorowane na metodzie C. Shrodes. Pierwszym jest
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identyfikacja, ktora daje uczestnikowi biblioterapii zastepcze przezycie, pozwala mowic
o swoich uczuciach z zachowaniem pozoré6w mowienia o bohaterze. Drugi etap: projek-
cja - jest wlasnie tym specyficznym dla pedagogiki specjalnej - dokonywana jest na
przyktadzie bohaterow literackich, pozwala biblioterapeucie poznaé prawdziwa naturg
irracjonalnych postaw uczestnika biblioterapii, co przyczynia si¢ do postawienia wtasci-
wej diagnozy. W etapie tym moze wystapic¢ projekcja spostrzezeniowa polegajaca na
interpretacji motywow postgpowania bohatera Iub relacji miedzy postaciami, a takze
projekcje poznawcze, czyli wnioski odnoszace si¢ do sensu wyrazonego przez autora,
narzucanie sensu moralnego utworu. Terapeutycznym skutkiem omawianego procesu
jest zastapienie tego, co byto nie§wiadome, tym, co jest Swiadome. Z pomoca bibliotera-
peuty uczestnik biblioterapii odkrywa witasne mozliwosci, formutuje filozofi¢ zyciowa
spOjng z wlasna naturg, wzrasta wewnetrznie, odzyskuje rados¢ zycia. Trzeci etap to
oczywiscie katharsis, czyli odreagowanie napigcia, doznanie oczyszczajacej ulgi, a na-
wet moralnego zachwytu. Natomiast w czwartym — wgladzie — uczestnik biblioterapii
doznaje samopoznania (zrozumienia siebie i innych), odkrywa i poglebia swoj we-
wnetrzny $wiat, wzbogaca uczucia i motywy, ktore mogg zmieni¢ jego zachowanie (To-
masik E., 1994, s. 18).

Biblioterapia wychowawcza ma liczne odniesienia do teorii pedagogiki specjalne;.
Wspolne zasady terapeutyczne mozna wyodrgbni¢ zwlaszcza w zakresie metod rewalida-
cji 1 resocjalizacji. Gtowny cel biblioterapii - w postaci nastawienia na udzielanie pomo-
cy, dominacji wychowania nad nauczaniem - czynig z niej nauke¢ gltgboko zakorzeniong
w pedagogice specjalnej, ale wcigz autonomiczng. Wyznacznikiem jej autonomicznosci
jest narzgdzie terapeutyczne, czyli literatura.

5. Wyznaczniki psychologiczne autonomii biblioterapii

Przynajmniej trzy dziedziny wiedzy psychologicznej wyznaczaja podstawy auto-
nomiczne biblioterapii: psychologia sztuki z kluczowym pojeciem znaczenia sztuki dla
zdrowia psychicznego, psychologia rozwojowa i kliniczna z podstawowa umiejegtno-
$cig diagnozowania, wreszcie psychoterapia z metodami leczenia opartymi na podej-
$ciu humanistyczno-egzystencjalnym, a takze z bardzo waznymi okre§leniami postawy
terapeuty.

5.1. Przedmiot badan biblioterapii w Swietle psychologii

Przedmiotem tym jest literacka psychoterapia (termin J. Trzynadlowskiego, 1982,
s. 442). Miesci si¢ on w obszarze badawczym zakre§lonym przez trojkat relacji bibliote-
rapeutycznej. Wspottworza go trzy zagadnienia zwigzane z: uczestnikiem biblioterapii,
nastepnie procesem biblioterapeutycznym i biblioterapeuts.
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5.1.1. Zagadnienia przedmiotu badan biblioterapii w §wietle psychologii zwia-
zane z uczestnikiem biblioterapii

Pierwszym jest znaczenie sztuki dla zdrowia psychicznego uczestnikow bibliotera-
pii. Jest ona proba tworzenia form, ktore sprawiajg rado$¢ i zaspokajajg poczucie pickna.
Estetyczna wrazliwos$¢ cztowieka jest bowiem trwata wlasciwoscia psychiczng. Wyrdz-
nia si¢ trzy organicznie ze sobg sprz¢zone komponenty tej wlasciwosci: silng daznos¢ do
pieckna, wystepujaca przy tym intensywna emocjonalno$¢, oraz zdolno$¢ do bogatych
wypowiedzi na rozmaite jako$ci estetyczne (Janicki, 1990; Tatarkiewicz W., 1975; Szu-
man S., 1990). Czynnosci typu tworczego, ktore tworza w nastgpstwie réznorodng sztu-
ke, sg nierozlacznie zwigzane z psychika ludzka, tak od strony trwania ich w czasie, jak
1 powszechnos$ci wystepowania. Zaspokojenie przy pomocy srodkéw jakimi dysponuje
sztuka strefy elementarnych potrzeb wewnetrznych cztowieka (uswiadomionych i nie-
uswiadomionych), stanowi warunek utrzymania odpowiedniej rownowagi jego funkcji
zyciowej, poniewaz sztuka zmierza do wytworzenia rownowagi migdzy $wiatem wy-
obrazonym a rzeczywistoscig. Sztuka pokazuje naszg terazniejszo$¢ emocjonalna, jest
pomostem migdzy przesztoscia a przysztoscig, migdzy wiedza a mitem, posiada samo-
istng strukture paralelng do naszych dazen, pragnien i lgkow. (Janicki A., 1990, s. 77).

W kregu zagadnien zwigzanych z uczestnikami biblioterapii przedmiot badan sta-
nowi ponadto wiedza psychologiczna o rozwoju cztowieka, powiazana Scisle z zachowa-
niem 0sob, wobec ktorych podejmowane sa dziatania terapeutyczne. Bez watpienia wie-
dza taka jest jednym z podstawowych warunkoéw skutecznej biblioterapii, zwlaszcza
wychowaweczej. Jej podstawowym zatoZeniem jest postrzeganie cztowieka jako jednost-
ki aktywnej. To znaczy, ze czlowiek jest dla niej podmiotem dziatajacym w swoim $ro-
dowisku, a wiec podejmujacym zadania, realizujacym je, odpowiednio wykorzystuja-
cym informacje, nawigzujacym trwate relacje z otoczeniem, ktére nastepnie okreslaja
jego migjsce w otoczeniu spotecznym. Podstawa rozwoju tak ujmowanego cztowieka sa
jego doswiadczenia wynoszone z dziatan, poprzez ktére uczestniczy w swoim srodowi-
sku (Porgbska M., 1990).

Wazne dla biblioterapii jest to, jak w tej koncepcji rozwoju rozumie si¢ tzw. uwa-
runkowania zewngetrzne i wewnetrzne. Otdz warunki wewnetrzne to poczatkowo wro-
dzone wlasciwosci organizmu, a nastepnie — w miar¢ postepowania rozwoju — nabywa-
nie umiejetnosci 1 sprawnosci, ktore okreslaja mozliwosci podmiotu, w tym jego
ustosunkowanie do otoczenia i siebie samego. Natomiast zetkniecie si¢ cztowieka z ze-
wnetrznymi warunkami, tj. ludzmi, ich postgpowaniem, przedmiotami i zjawiskami —
prowadzi do powstania okreslonej sytuacji. Ksztattuje ja percepcja podmiotu ograniczo-
na jego mozliwosciami (Porgbska M., 1990).

Podobnie rzecz ma si¢ z przedmiotowos$ciag w biblioterapii psychologii klinicznej
stosowanej gtownie wobec uczestnikow biblioterapii z zaburzeniami psychicznymi,
w kryzysach psychicznych, z upos$ledzeniem umystowym w stopniu lekkim, pacjentow
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szpitali itd, a wiec zorientowanej medycznie. Z szerokiego zakresu praktyk klinicznych,
do ktorych, jak wiadomo, naleza: diagnoza, ewaluacja, klasyfikacja, leczenie, prewencja
i badania, wydaje sig, ze ta pierwsza stanowi najsilniejsza podstawe biblioterapii klinicz-
nej. Tym bardziej, jesli zawezi si¢ dla jej potrzeb definicje psychologii klinicznej, ogra-
niczajac ja do koncepcji psychologicznego badania chorobowych zaburzen psychicz-
nych. Cho¢ diagnoza, czyli rozpoznanie choroby, zaburzenia, zespotu chorobowego,
stanu zdrowia itp. jest dla biblioterapeuty niezwykle trudnym zadaniem, to jednak, jesli
np. diagnostyczny wywiad z pacjentem jest dobrze przeprowadzony i opisany wraz
z wnioskowaniem na temat natury jego zaburzen, to wowczas moze stuzy¢ duza pomoca
lekarzowi w postawieniu diagnozy i w terapii. Aby poradzi¢ sobie z tym problemem
trzeba przyjac zatozenie, ze diagnoza nie zawsze musi opierac si¢ na modelu medycz-
nym. Trzeba potozy¢ nacisk na zachowanie, mysli i emocje, a konkretnie na te aspekty
tego, co robimy, myslimy i czujemy, ktore odbiegaja od norm spotecznych lub przeszka-
dzaja w prowadzeniu normalnego zycia. Drugg podstawe biblioterapii klinicznej z oma-
wianego zakresu jest leczenie (Czernianin, 2008, s. 97).

5.1.2. Zagadnienia przedmiotu badan biblioterapii w §wietle psychologii zwia-
zane z procesem biblioterapeutycznym

Przedmiot badan biblioterapii w $wietle psychologii zwigzany z procesem bibliote-
rapeutycznym miesci si¢ w obszarze zakreslonym przez metod¢ C. Shrodes opartg na
teorii dynamiki do§wiadczen estetycznych i psychoanalizie, tj. identyfikacji, katharsis,
wgladzie.

Doswiadczenie identyfikacji z bohaterem literackim wigze si¢ z pojeciem przezycia
estetycznego, kluczowym dla tego procesu (Czernianin W., 2008, s. 61). Poczatkiem
przezycia jest ,,emocja wstepna” majaca charakter wzruszenia. Wzruszenie to nie ma nic
wspolnego z tzw. podobaniem si¢, jakkolwiek ma wiele wspolnego z oczarowaniem.
Pierwsza cecha omawianego doznania stanowi przezycie intensywnej przyjemnosci,
czerpanegj z patrzenia i stluchania lub czytania; przyjemnosc ta jest tak intensywna, ze
cztowiekowi trudno jest si¢ od niej oderwac. Najogoélniej rzecz ujmujac — przezycie es-
tetyczne zaczyna si¢ od wzruszenia w postaci oczarowania spostrzezonym picknem
przedmiotu (Tatarkiewicz W., 1975, s. 365-366).

Drugi etap przezycia estetycznego nast¢puje, gdy pod wpltywem tego wzruszenia,
calg nasza $wiadomos¢ zwracamy ku przedmiotowi estetycznemu-utworowi literackie-
mu, ktéry je wywotat; powoduje to zahamowanie zwyktego przebiegu §wiadomosci,
zacie$nia si¢ jej pole, zainteresowanie skupia si¢ na spostrzezonej jakosci pigkna. W na-
stepstwie bezposrednio nawigzujaca do tego nastawienia postawa jest aktywnym, sku-
pionym ogladaniem jakosci z poczatku tylko nas poruszajgcej. T¢ silniej lub stabiej od-
czuwang faze aktywno-tworczego tworzenia przedmiotu estetycznego jako
ustrukturowanej catosci jakosciowej mozna zilustrowaé przebiegiem procesu konkrety-
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zacji dziela literackiego, gdyz stanowi ona aktywna odpowiedz odbiorcy na inicjatywe
komunikacyjna pisarza, nadto jest zjawiskiem jednostkowym, jednakze spotecznie uwa-
runkowanym.

W przeciwienstwie do tego w ostatnim - trzecim - swym etapie przezycie estetycz-
ne wkracza w faze pewnego rodzaju uspokojenia. Dokonuje si¢ bierne, kontemplacyjne,
przesycone emocja intencjonalne odczuwanie ukonstytuowanego juz przedmiotu este-
tycznego-dzieta literackiego. Tym sposobem etap trzeci, ze wzgledu na zawarta w niej
teori¢ kontemplacji, stanowi przeciwienstwo etapu drugiego z obecng w nim teorig ak-
tywnej natury przezy¢ estetycznych (Ingarden R., 1966, s. 14).

Zatem przezycie estetyczne jest ztozone, wiclofazowe. Rozwijajac si¢ w czasie,
przechodzi przez trzy etapy o r6znym charakterze. W przezyciu estetycznym wystepuja
wigc kolejno: (1) czyste wzruszenie podmiotu-czytelnika, (2) formowanie przedmiotu-
utworu literackiego przez podmiot, (3) odbiorcze przezywanie tego przedmiotu. Na
wczesniejszych etapach przezycie to ma charakter uczuciowy i dynamiczny, ktory
w koncowym etapie traci na rzecz kontemplacji.

Proces identyfikacji z bohaterem literackim w sposob psychoanalityczny przedsta-
wia znany badacz basni, Bruno Bettelheim, opisujac oddzialywanie basniowych bohate-
row na dziecko. Wyjasniajac na przyktad, ze ,,nie dlatego basn zacheca do powinnosci
moralnych, Ze cnota na koniec zwycigza, ale dlatego, ze bohater jest dla dziecka postacia
bardziej pociagajaca niz inne osoby wystepujace w basni i ze identyfikuje si¢ ono z nim,
gdy toczy on wszystkie swe walki. W procesie owej identyfikacji dziecko wyobraza so-
bie, ze wraz z bohaterem przechodzi jego proby i cierpienia, i ze tryumfuje wraz z nim,
gdy cnota odnosi zwycigstwo. Dziecko dokonuje tej identyfikacji catkowicie samodziel-
nie, a utozsamiajac si¢ z bohaterem w jego wewnetrznych i zewnetrznych zmaganiach,
przejmuje tym samym sens moralny basni” (Bettelheim B., 1996, s. 30-31).

Koresponduje to z ustaleniami C. Shrodes, ktora uwazatla, ze w fazie identyfikacji
z postaciami literackimi powinny wystapi¢ kolejno: ekspresja afektu do bohatera, wyra-
zenie zgody badz niezgody z jego opiniami, obawa o jego los, ekspresja homonicznosci
(wspotjednosci), przyjemnos¢ bycia podobnym do bohatera (Tomasik E., 1997, s. 84).

Katharsis uczestnika biblioterapii to odreagowanie napigcia, doznanie oczyszcza-
jacej ulgi, a nawet moralnego zachwytu (Tomasik E., 1997, s. 8§4).

Dziatanie ,katharsis” w literaturze okreslit Arystoteles, wprowadzajac to pojecie
w swojej stynnej definicji tragedii (w dziele pt.: Poetyka, rozdziat VI), przedstawiajac
dzialanie akcji tragicznej na widza jako wzbudzanie doznan litosci i trwogi a zarazem
,oczyszczanie” takich doznan. Oto jego stowa: ,,przez litos¢ (€leos) i trwoge (phobos)
sprowadza oczyszczenie (kétharsis) takich afektow” (Sinko, 2006, s. XIX). To lapidarne
i przez to zagadkowe sformutowanie Arystotelesa stato si¢ w pdzniejszych czasach
przedmiotem wielorakich interpretacji. Wydaje sig, ze w jego ujeciu katharsis byta naj-
prawdopodobniej rozumiana nie jako uszlachetnienie uczu¢ widza, lecz jako wyzwole-
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nie go od nich: losy bohatera tragicznego pobudzajac odbiorce do niezmiernie intensyw-
nego przezycia litosci 1 trwogi, pozwalalty mu si¢ od nich oswobodzi¢ i osiaggna¢ spokoj
wewnetrzny; pojecie katharsis nabierato tu sensu psychologicznego, zapewne nie bez
inspiracji greckich teorii medycznych (Stawinski J., 1976, s. 185). Wasnie t¢ korzys$¢ Ary-
stoteles okresla wyrazem katharsis, do ktorego objasnienia przyczyniajg si¢ tez stowa Pla-
tona o stuchaczach poezji wypowiedziane ustami Gorgiasza, bohatera dialogu pt.: Gor-
giasz: ,,Ogarnia ich trwoga i lito$¢, a przez powodzenie i niepowodzenie w obcych sprawach
i osobach, dusza przezywa co$ wlasnego”. Ten wptyw poezji, w ogole stowa (logos) na
dusze porownal Gorgiasz z dziataniem lekarstw oczyszczajacych ciato (Sinko T., 2006,
s. XX). Pozniejsi interpretatorzy, np. z XIX i XX wieku, objasniali oczyszczajace dziatanie
tragedii leczniczo-terapeutycznie, uwazajac katharsis za metafore lekarska, ktora oznacza
dziatanie tragedii, a nie cel (bo za cel uwazat Arystoteles swoistg przyjemnos¢ estetyczna)
i tak to objasnienie formutowali: ,,w kazdej duszy drzemia dyspozycje czy sktonnosci do
rozmaitych afektow. Pod wplywem wrazen scenicznych uaktywniajg si¢ one i wydobywa-
ja na wierzch, np. w formie lito$ci 1 trwogi, a przez to przezycie ich w iluzji estetycznej
przestaja nas niepokoi¢ wewnetrznie.” (Sinko, 2006, s. XXI). Katharsis oznacza wigc
uwolnienie od czego$, w danym razie od afektow, usuniecie ich - jak przeczyszczajacym
lekarstwem - z duszy, cho¢ nie na zawsze, tylko do najblizszego zaburzenia wewngtrznej
harmonii (Czernianin W., Czernianin H., 2012, s. 47; Szczeklik A., 2003, s. 79).

Wglgd w biblioterapii to odkrywanie i poglebianie wewngtrznego $wiata czytelnika
w trakcie kontaktu z dzietem literackim, a takze wzbogacanie uczu¢ i motywow, ktore
mogg zmieni¢ jego myslenie i zachowanie (Tomasik E., 1997, s. 84). Na przyktadzie li-
teratury mozna wiec pokaza¢ uczestnikowi biblioterapii jego skomplikowane i czasem
wstydliwe uczucia, dostaje on jak gdyby przyzwolenie na czucie i mys$lenie dotychczas
nieakceptowane. Wglad, jaki wystepuje na przyktad u dziecka czytajacego basn, psy-
choanalitycznie wyjasnit Bettelheim postugujac si¢ kategoriami nieSwiadomosci i $wia-
domosci wzigtych z koncepcji Zygmunta Freuda. Oto obszerny fragment z jego dzieta
(Bettelheim B., 1996, s. 26-28): ,,Jesli dziecko ma sobie poradzi¢ z psychologicznymi
problemami wzrastania [...], musi mie¢ mozno$¢ rozumienia tego, co dzieje si¢ w $wia-
dome;j sferze jego psychiki, tak aby mogto radzi¢ sobie rowniez z tym co dzieje si¢
w jego nie§wiadomosci. Moze ono to uzyskac¢ nie w ten sposob, ze dzigki racjonalnym
wyjasnieniom pojmie, jak jest natura i tre$¢ jego nieswiadomosci, ale oswajajac si¢ z nig
w fantazjach na jawie — przez przetrawianie, przeksztatcanie i wzbogacanie imaginacyjne
elementéw opowiesci, na ktore zareagowalo w sferze nie§wiadomej. Tym samym umiesz-
cza ono tresci nieSwiadome w §wiadome fantazje, co umozliwia mu uporanie si¢ zowymi
treSciami. Tu wla$nie basnie okazujg swa nieoceniong wartos$¢, bo ofiarowuja dziecku ta-
kie obszary wyobrazniowe, ktorych nie odkrytoby samo. A jeszcze wazniejszg rzecza jest,
ze forma i struktura basni poddaje dziecku obrazy, z ktérych moze korzysta¢, ksztattujac
wlasne fantazje na jawie, przez co moze tez nadawac lepszy kierunek swemu zyciu.
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Nieswiadomos¢ to czynnik, ktory zardwno u dziecka, jak u dorostego w potezny
sposob wptywa na zachowanie. Jesli jest ona ttumiona i treSci nieswiadome nie maja
dostepu do $wiadomosci, wowczas albo okre§lone obszary §wiadomosci zostaja opano-
wane przez elementy pochodne wobec owych tresci nieswiadomych, albo dana jednost-
ka zmuszona jest utrzymywac tak silng kontrole nad nimi, majacg charakter wewnetrz-
nego przymusu, ze osobowo$¢ jej dozna¢ moze okaleczenia. Jesli jednak tresci
nieswiadome dopuszczone sg w pewnej mierze do $wiadomos$ci i moga znajdowac wy-
raz w dziedzinie wyobrazni, wowczas mozliwosci wyrzadzania przez nie szkody — nam
samym czy innym — sg znacznie ograniczone; czes¢ sity, z jaka tresci te oddziatywuja,
moze wowczas zostaé wprzegnigta do celow pozytywnych. [...].

W dominujacej obecnie kulturze pragnie si¢ stwarza¢ pozor, zwlaszcza jesli idzie
o dzieci, ze ciemna strona cztowieka nie istnieje, i wyznaje si¢ optymistyczng wiarg
w coraz-lepszos¢. Rowniez psychoanaliza uwazana jest za cos, co ma uczyni¢ zycie
lekkim — ale nie takie byly intencje jej tworcy. Celem psychoanalizy jest pomaganie
cztowiekowi, by mogt zyska¢ mozno$¢ zaakceptowania problematycznej natury zycia,
nie dajac si¢ pokonac przez nig ani przed nig nie uciekajac. Recepta Freuda brzmi, ze
tylko wowczas, gdy cztowiek podejmie odwaznie walke, ktora sprawia przemozne wra-
zenie nie dajacej zadnych szans, moze on wymoc na swym istnieniu sens.

To wtasnie w najréznorodniejszy sposob przekazuja dziecku basnie: walka z po-
waznymi trudno$ciami jest w zyciu nieunikniona, jest ona nieodlaczng czgscia istnienia
ludzkiego — ale jesli si¢ nie ucieka przed nia, lecz niewzruszenie stawia czoto niespo-
dzianym i czgsto niesprawiedliwym ciosom, pokonuje si¢ wszelkie przeszkody i w kon-
cu odnosi zwyciestwo” (Bettelheim B., 1996, s. 29).

5.1.3. Zagadnienia przedmiotu badan biblioterapii w $§wietle psychologii zwia-
zane z biblioterapeuta

W s$wietle psychologii wysunigciu na pierwszy plan badawczy podlegaja sktadniki
osobowosciowe biblioterapeuty (Matras-Mastalerz W., 2012, s. 48). Najwazniejszym
wydaje si¢ wrazliwo$¢, czyli, w sensie psychologicznym, zdolnos$¢ syntonii 1 empatii,
charakteryzujaca si¢ tatwosciag w nawigzywaniu kontaktow, umiejetnos$cig wezuwania
sie¢ W sytuacje osoby potrzebujacej pomocy. Ujawnienie i urzeczywistnienie tych zdol-
nosci umozliwia pewna specyficzna, bo terapeutyczna, relacja z drugim czlowiekiem.
Wedtug Carla R. Rogersa polega ona na tym, ze terapeuta (lub inna osoba udzielajaca
pomocy, np. biblioterapeuta) doswiadcza siebie takim, jakim rzeczywiscie jest, ze wyka-
zuje gleboka wrazliwo$¢ 1 nieoceniajace zrozumienie dla drugiej osoby, Ze troszczy sig
o nig i komunikuje jej wszystkie te uczucia. Jako$¢ tej relacji jest decydujacym elemen-
tem catego procesu terapeutycznego (Rogers C. R., 1991, s. 6). Konsekwentnie Rogers
uwaza, ze powodzenie terapii zalezy nie tyle od kwalifikacji czy umiejetnosci technicz-
nych, ile od okre§lonych postaw terapeuty. Czy potrafi on okazywac je tak, aby pacjent
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(uczestnik terapii) je dostrzeglt — ten wtasnie czynnik decyduje o postepach terapii i kon-
struktywnych zmianach osobowosci. Podejscie nastawione na pacjenta charakteryzuje
si¢ jednakowym postgpowaniem niezaleznie od tego, do jakiej kategorii diagnostycznej
zostal zaliczony uczestnik terapii. Pod tym wzgledem r6zni si¢ ono zasadniczo od wielu
innych orientacji terapeutycznych. Jego ustalenia o postawie terapeuty sg z cataa pewno-
$cig inspirujagcym wzorem dla postawy biblioterapeutow. Rogers wskazal na trzy czyn-
niki w tej postawie, od ktorych zalezy powodzenie terapii: 1) autentycznosci, czy tez
kongruencji (przystajacy, zgodny) terapeuty, 2) petnej akceptacji, albo bezwarunkowo
pozytywnego nastawienia wobec uczestnika terapii, 3) wrazliwego, precyzyjnego i em-
patycznego zrozumienia tego, co uczestnik terapii odczuwa i tego, o co mu naprawdg
chodzi (Rogers C. R., 1991, s. 8). Uwaza si¢ (chociaz nie ma na to dotychczas wystar-
czajacych dowodow empirycznych), ze podana wyzej kolejnos¢ warunkow powodzenia
terapii odpowiada hierarchii ich wazno$ci. Najwazniejsza wydaje si¢ autentycznosc;
dwa pozostate warunki, cho¢ rownie istotne, maja chyba mniejsze znaczenie. Terapia
jest najbardziej skuteczna, gdy terapeuta posiada wszystkie wymienione cechy w mozli-
wie duzym stopniu (Czernianin W., 2008, s. 100).

5.2. Metody psychoterapeutyczne jako wyznaczniki psychologiczne autonomii
biblioterapii

Podej$cie humanistyczno-egzystencjalne okresla niewatpliwie psychologiczny
charakter stosowanych w biblioterapii metod i technik. W biblioterapii szczegolnie przy-
datng jest metoda zwana katarktyczng. Najwazniejsza zasada tej metody psychoterapeu-
tycznej stanowi wypowiedz. Wszyscy wiemy jak cenng jest mozliwos$¢ ,,wyrzucenia
czego$ z duszy”. W biblioterapii ma to kapitalne znaczenie, gdyz taka wypowiedz, zain-
spirowana przeczytanym utworem literackim, praktycznie przesadza o powodzeniu tera-
pii. Przy czym tekst literacki dziala tu jak katalizator, ,,pokazujac” uzytkownikowi bi-
blioterapii jego problem (etap identyfikacji), tzn. nieswiadome czyni Swiadomym (etap
wgladu). Biblioterapeuta moze by¢ juz potem jedynie pelnym zrozumienia i otwartym
stuchaczem takiej wypowiedzi (etap katharsis). Wie on, Zze rzeczy niewypowiedziane
(takze z powodu nieuswiadomienia ich sobie), rzeczy nieprzetworzone — gromadzg si¢
w ludzkiej duszy powodujac w ten sposob przygnebienie, a niekiedy nawet jg przytla-
czaja (Ringel E., 1992, s. 141). Metody katarktyczne usitujg zatem przez nieskrgpowane
wypowiedzenie si¢ uczestnika terapii osiggnaé pewna ulge, by¢ moze nawet uwolnienie
od cierpien.

Nastepng metoda psychoterapeutyczng stosowang po cze¢sci w biblioterapii (zwlasz-
cza klinicznej) jest tzw. metoda analityczna. Chodzi tu o specyficzng technike stuzaca
uswiadomieniu rzeczy dotad nieuswiadomionych. Technika ta wywodzi si¢ od Z. Freuda
i jest niezwykle przydatna, albowiem w przypadku rzeczy wypartych - z reguty nieprzy-
jemnych i bolesnych — wglad w siebie bywa dla uczestnikéw biblioterapii dreczacym,
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przykrym przezyciem, ktorego, co zrozumiate, chcieliby uniknaé. Zwykle pozostaja oni
jednak ambiwalentni: z jednej strony pragng uswiadomienia i uwolnienia od cigzaru
cierpien, co stymuluje terapie; z drugiej strony, moga si¢ po prostu ba¢ tego uswiadomie-
nia, co stanowi element hamujacy terapi¢. W tej sytuacji bardzio wazne jest ,,przechy-
trzenie” tego oporu, czemu w duzej mierze stuzy technika wlasnie Freuda (w bibliotera-
pii tylko niektore jej elementy). Zwlaszcza chodzi tu o tzw. swobodne kojarzenie,
w ktorym tre$¢ estetycznych przezy¢ zwigzanych z odbiorem utworu artystycznego po-
winna wywotaé u uczestnika biblioterapii tancuchy skojarzen podobnych z przezyciami
bohatera literackiego. Mimowolnie prowadzg one uczestnika biblioterapii uczestnika bi-
blioterapii dalej, tj. wydajg si¢ przyczynia¢ do samouswiadomienia i ujawnienia wypar-
tych przez niego przezy¢ traumatyzujacych, a nawet oczyszczenia z nich. Metoda anali-
tyczna wraz z technikg swobodnych skojarzen stanowig w duzej mierze uzasadnienie
teorii dynamiki do$wiadczen estetycznych C. Shrodes.

W pracy biblioterapeuty na uwagg zastuguje rowniez metoda substytucyjna. Istotne
cechy tej metody nalezy upatrywa¢ w tym, ze terapeuta aktywnie przejmuje, przynaj-
mniej na pewien czas, sterowanie uczestnikiem biblioterapii. Warunkiem skutecznego
stosowania tej metody jest nicograniczone zaufanie pacjenta do prowadzacego terapig.
Terapeuta prowadzi pacjenta i doradza mu, dlatego tez technika ta bywa okreslana jako
sugestywna (Ringel E., 1992, s. 141). Substytucja (zastapienie) moze odbywac si¢ w roz-
norakiej formie. W biblioterapii indywidualnej (wychowawczej i klinicznej) chodzi o za-
inicjowanie pozytywnego rozwoju, o pobudzenie wyobrazni w pozytywnym kierunku,
zachecanie do doznawania sukcesu. Zacheta taka moze, np. wywota¢ pewna dynamike
wlasnych przezy¢ uczestnika biblioterapii: jedno pozytywne przezycie staje si¢ podstawa
1 warunkiem nastgpnego, prowadzacego juz o krok dalej. Celem terapii jest stawianie
przed jej uczestnikiem zadan wykonalnych i wspomaganie w osigganiu tego celu.

W biblioterapii zastosowanie majg gtownie formy psychoterapii, ktore charaktery-
zuje podejscie humanistyczno-egzystencjalne. Przede wszystkim ze wzgledu na to, iz
traktuja one zaburzenia w kategoriach niedostatkow rozwoju osobowosci, powstatych
na skutek niezaspokojenia waznych psychologicznych potrzeb jednostki takich jak mi-
os¢, akceptacja, autonomia, realizacja znaczacych indywidualnych wartosci. Celem te-
rapii jest tu stworzenie warunkow do przezycia korektywnych doswiadczen emocjonal-
nych (problem ten akcentuja szkoty humanistyczne) oraz pobudzenie do refleksji nad
waznymi warto$ciami i wyborami zyciowymi (watek pierwszoplanowy w podejsciu eg-
zystencjalnym).

Nalezy stwierdzi¢, ze nie mozna identyfikowa¢ metod biblioterapii z wszystkimi
metodami psychoterapeutycznymi, lecz jedynie z wybranymi technikami, badz ich ele-
mentami. Z tych tez powodow nie mozna calkowicie utozsamia¢ biblioterapii z psycho-
terapia. Jednakze znaczna cze$¢ ustalen psychologicznych jest niezbgdnym fundamen-
tem myslenia i dziatania w biblioterapii. (Czernianin W., 2008, s.100-101).
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6. Wyznaczniki bibliologiczne autonomii biblioterapii

Ogolne stwierdzenie, ze przedmiotem bibliologii jest ksiazka, a biblioterapii — le-
czenie ksiazka, jest frapujace. Z tego skrotu myslowego tatwo wywnioskowac, ze gdy
mowa o ksigzce, w gre sita rzeczy wchodzi rowniez jej stowna lub obrazowa zawartosc,
przy czym zwigzek ten, organiczny i naturalny, nie jest wcale prosty i jednoznaczny
(J. Trzynadlowski, 1982, s. 439). Jakkolwiek postugiwanie si¢ ksiazka w relacji — osoba
pielegnujaca, opiekujaca si¢ a osoba niedomagajaca (chora) nie jest czym$ nowym.
Swiadcza o tym cho¢by pamigtniki i wspomnienia niejednokrotnie relacjonuja sytuacje
wypelniania czasu ,,zyskanego” przez chorobe lektura dostepnej ksigzki (J. Trzynadlow-
ski, 1982, s. 440; Wichowa M., 2013). Faktycznie jednak sformutowanie zjawiska troj-
kata relacji biblioterapeutycznej zwrocito baczniejszag uwage na zwigzki zachodzace
w procesie terapii migdzy lektura a stanem psychicznym czytajacego. I wtasnie ta moz-
liwos¢ przenikania treSci psychologicznych i pedagogicznych w trojkacie relacji biblio-
terapeutycznej jest wazkim uzasadnieniem wyodr¢bniania biblioterapii, jako jednej
z autonomicznych dziedzin bibliologii.

6.1. Przedmiot badan biblioterapii w Swietle bibliologii

W s$wietle bibliologii przedmiotem badan biblioterapeutycznych jest terapia czytel-
nicza. Narzedziem terapeutycznym dla uczestnika biblioterapii jest praktycznie rzecz
biorac, zawarto$¢ ksigzki, niemniej jednak powazng rolg odgrywa tez strona czysto bi-
bliologiczna. Nie obojetne sg zwlaszcza dla mlodego uczestnika biblioterapii tez ele-
menty sktadowe ksigzki, jej bibliologiczny wystroj (J. Trzynadlowski, 1982, s. 442).
Obie dziedziny, tj. terapia czytelnicza i czytelnictwo w ogole, rzeczywiscie sg sobie bli-
skie, ale — co trzeba zdecydowanie podkresli¢ — nie sa tozsame. Roznica polega — poza
intencjonalnym nastawieniem biblioterapii — na réznym korzystaniu z ksigzek (Toma-
sik E., 1997, s. 82). Przedmiot badawczy wyznacza zatem ujgcie biblioterapii z perspek-
tywy nauki o ksigzce. MieSci si¢ on jednak w problematyce zakre§lonej przez trojkat
relacji biblioterapeutycznej, ze szczegdlnym akcentem na narzedzie terapeutyczne, kto-
re, nakierowanie na cel terapeutyczny, moze calkowicie ,przekwalifikowac” zwykty
materiat czytelniczy w materiatl biblioterapeutyczny (Tomasik E., 1997, s. 82).

W tym miejscu trzeba wyjasnic , ze procesy asymilacji wartosci, jakie niosg ze soba
lektury zarowno w trakcie dziatan biblioterapeutycznych, jak tez czytelnictwa ,,standar-
dowego”, przebiegaja w sposob zblizony, przy czym — poza konieczno$cig dostosowania
formy materiatéw czytelniczych do mozliwosci percepcyjnych odbiorcéw (Fedorowicz
M., 2002, s. 5) — materialy te muszg by¢ dostosowane réwniez do ich indywidualnych
potrzeb i upodoban, ktore z pewnos$cia warto i nalezy badaé, postugujac sie metodami
wypracowanymi na gruncie wiedzy o czytelnictwie (Wozniczka-Paruzel B., 2010,
s. 116). Dodac¢ nalezy, ze obecnie, ze wzgledu na pojawienie si¢ nowych form, coraz
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czesciej materiaty czytelnicze wykorzystywane w biblioterapii obejmuja takze formaty
alternatywne (elektroniczne) wobec pismiennictwa wydawanego tradycyjnie. W tym
kontekscie ciekawe jest spostrzezenie J. Trzynadlowskiego: ,,Wyraznym zludzenie wie-
lu zainteresowanych biblioterapig jest identyfikacja tej dziedziny z problematyka czytel-
nictwa. A jest to ztudzenie oparte na niewatpliwych sukcesach. Zjawisko to stanie sig¢
jasne, gdy si¢ stwierdzi pracg biblioterapeuty z chorymi o bardzo niklych lub zadnych
kontaktach z ksigzka” (Trzynadlowski J., 1990, s. 53).

6.2. Metody bibliologiczne jako wyznaczniki autonomii biblioterapii

Maja one gltownie charakter biblioteczno-praktyczny. Nie moze to dziwi¢, gdy pa-
migta si¢ o tym, ze biblioterapia rodzila si¢ w bibliotekach szpitalnych i sanatoryjnych,
korzystajac z osiagni¢¢ medycyny, zwlaszcza psychiatrii, ktore ,,godzita” z metodyka
pracy bibliotecznej, a z biegiem czasu rowniez z metodami wypracowanymi na gruncie
nauki o ksigzce, zwlaszcza czytelnictwa (Wozniczka-Paruzel B., 2010, s. 112). Tym bar-
dziej, ze jak wiadomo, naczelnym zadaniem spotecznym bibliotek jest upowszechnianie
ksigzki i rozwijanie czytelnictwa. Zatem biblioteki zakresem swych ogdlnych zadan
obejmujg takze czytelnictwo chorych, zwigzane z dziatalnoscig biblioterapeutyczna.
Czlowiek chory dzigki ksigzkom uczy si¢ rozumie¢ siebie i drugiego czlowieka. Czyta-
nie odpowiedniej literatury pomaga nabra¢ niezbednego dystansu do wlasnego nieszcze-
$cia, choroby, kalectwa. Cztowiek osamotniony, pragnie kontaktu z innymi ludzmi,
chocby poprzez sztuke i te potrzebe powinien mie¢ mozliwos¢ zrealizowaé w bibliotece.
Stuszny zatem jest poglad, ze biblioteka stanowi¢ moze pracowni¢ terapeutyczna,
zwlaszcza jezeli jest przeznaczona dla specjalnych czytelnikdw. Jest wowczas biblioteka
szczegolnego typu: szpitalng, sanatoryjna, domu opieki spotecznej, wigzienna, szkolna,
a nawet publiczng — pod warunkiem, ze te ostatnia jest przygotowana do spotkania ze
specjalnymi czytelnikami. W tych bibliotekach pracownicy sg odpowiednio przeszkole-
ni w zakresie nie tylko obstugi bibliotecznej i informacyjnej, ale tez szeroko pojmowa-
nego poradnictwa czytelniczego. Dlatego dos$¢ powszechnie traktuje si¢ biblioterapig
jedynie jako szczegdlng forme aktywnos$ci zakorzenionej w praktyce bibliotekarstwa
specjalnego, a wigc nie jako nauke.

To wiasnie wptyw bibliotekarstwa praktycznego na metodologie biblioterapii oraz
zacie$nianie jej definicji do systemu umiejetnosci (Wozniczka-Paruzel B., 2010, s. 121),
wywolaly dyskusje na temat naukowego charakteru biblioterapii. Biorgc pod uwage roz-
woj biblioterapii, zwlaszcza w Polsce, uznaliSmy za zasadne poddanie krytycznemu
przegladowi koncepcje autonomii biblioterapii jako nauki w $wietle jej przedmiotu ba-
dan oraz metod badawczych.
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7. Zakonczenie

Wydaje sie, ze istota impasu rozwojowego polskiej biblioterapii w ostatnim dzie-
siecioleciu (Hrycyk K., Surniak G., 2012, s. 9), byto wlasnie to, ze zagubiono jej teore-
tyczny charakter i stracono z oczu jej przedmiot badan, a stata si¢ ona gtéwnie praktyko-
waniem, w ktorego dowolnosci si¢ zagubila i z ktérego nie moze si¢ wyzwoli¢. Cho¢ juz
w 1990 roku J. Trzynadlowski pisat: ,,Ale, jak na razie, sytuacja w tej dziedzinie nie
tylko w Polsce jest szczegdlna: biblioterapia zajmuje si¢ wielu, ale zawsze fragmenta-
rycznie, w nastepstwie czego nie wiadomo doktadnie, czy taka dziedzina badan i dziatan
istnieje, i czy mozemy mowic o wyksztatceniu (profesji?) biblioterapeuty. A moze jest to
przysposobienie — bibliotekarzy, pielegniarek, psychologéw — do pracy w zaktadach
leczniczych w $cistej konsultacji z lekarzem? Brak odpowiedniego kierunku studiow,
nie ma zgodno$ci co do (dos$¢ rozleglego!) programu ksztalcenia biblioterapeutow”
(Trzynadlowski J., 1990, s. 53).

Stad potrzeba ponownego odnalezienia wlasciwego dla biblioterapii przedmiotu
badan, a co za tym idzie - wypracowanie dla niej naczelnej metody badawczej, wreszcie
uksztattowanie dla niej odpowiedniego oblicza metodologicznego dyscyplin nauko-
wych, ktore ja wspoéttworza. Jest to jedno z najwazniejszych zadan stojacych przed
wspotczesng biblioterapig.

Przeprowadzona ponizej klasyfikacja wyznacznikdw autonomii biblioterapii jako
nauki ukazuje z jednej strony wielkie bogactwo rzeczywisto$ci humanistycznej, z dru-
giej za$ roznorodne mozliwosci jej traktowania. Wedlug nas gtéownymi wyznacznikami
autonomicznosci biblioterapii sa:

1) trojkat relacji biblioterapeutycznej (uczestnik biblioterapii - proces bibliotera-

peutyczny — biblioterapeuta), jako przedmiot badan,

2) literatura pickna, jako narzedzie terapeutyczne,

3) naczelna metoda badawcza biblioterapii autorstwa Caroline Shrodes (identyfi-

kacja — katharsis — wglad).

W kazdym z tych trzech wyznacznikow chodzi w gruncie rzeczy o rézne badania
i na innych podstawach teoretycznych powinien opiera¢ si¢ ich plan oraz sposob opra-
cowania uzyskanych rezultatow. Wynika z tego, ze nie mozna prowadzi¢ badan bez od-
powiedniego przygotowania, nie tylko metodologicznego, ale i teoretycznego. Metodo-
logia i teoria wzajemnie si¢ tu zresztg przenikajg. Badania empiryczne, zmierzajace do
weryfikacji okreslonej autonomicznosci biblioterapii jako nauki, opiera¢ si¢ wiec musza
na jej zatozeniach teoretycznych, majag mie¢ odniesienie do systemu teoretycznego,
w ktory ma by¢ niejako wkomponowany uzyskany wynik. Nie moga wiec by¢ prowa-
dzone w oderwaniu od teorii biblioterapii, ale musza si¢ nig postuzy¢ i maja jej ostatecz-
nie stuzyc.
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