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Abstrakt: Niniejszy artykuł ma na celu przedstawienie szczegółowej charakterystyki odporności psychicznej w populacji dorosłych w dobie współczesności. 
Biorąc pod uwagę trudności definicyjne odporności psychicznej, uwzględnione zostały różnice i podobieństwa pomiędzy konceptami odporności [resilience] 
i prężności [resiliency] psychicznej. W artykule omówiona została szeroka definicja odporności, odwołująca się do wielu perspektyw naukowych, uwzględ-
niająca wniosek o konceptualizacji odporności jako dynamicznego procesu. Metaanaliza powiązań czynników wskazuje na występowanie wielu czynników 
pośrednio i bezpośrednio związanych z konceptem odporności psychicznej, jednak tylko część odznacza się silnymi dowodami naukowymi. W artykule 
dokonano przeglądu piśmiennictwa z zakresu z zakresu znaczenia wybranych czynników odporności psychicznej, zwłaszcza w kontekście dorosłości i wyzwań 
współczesności. W prezentowanych rozważaniach na szczególną uwagę zasługuje wątek zdrowia psychicznego w okresie rozpowszechnienia wirusa SARS-
-CoV-2, oraz następstw globalnej pandemii COVID w kontekście populacyjnym. Doświadczenie społecznego kryzysu gospodarczo-ekonomicznego, jak 
również towarzyszący społeczeństwu lęk, skłania do dalszego poszukiwania zasobów, które będą pełniły funkcję czynników ochronnych. Nie bez znaczenia 
pozostaje również aktualnie tocząca się wojna w Ukrainie, która odciska piętno na codziennym funkcjonowaniu psychicznym zarówno uchodźców, świad-
ków, jak i jednostek niosących bezinteresowną pomoc. Artykuł ma celu omówienie znaczenia odporności psychicznej w dorosłości w kontekście zdrowia, 
wskazując na ujemny związek z negatywnymi wskaźnikami zdrowia psychicznego, dodatni związek z pozytywnymi wskaźnikami zdrowia psychicznego, czy 
powiązania odporności z cechami osobowości. W rozważaniach nad znaczeniem odporności omówiona została umiejętność odangażowywania emocjonal-
nego, wzorce reakcji fizjologicznych oraz porównanie odporności psychicznej do somatycznego układu odpornościowego. Celem niniejszego artykułu jest 
również wskazanie na poznawczą komponentę, mianowicie na odporność poznawczą. W tym zakresie omówiony został związek odporności z funkcjami 
poznawczymi na podstawie badań eksperymentalnych.
Słowa kluczowe: odporność psychiczna, prężność psychiczna, dorosłość, globalny kryzys, pandemia COVID-19, zdrowie psychiczne, odporność poznawcza

Abstract: The aim of this article is to present an extensive description of resilience in adulthood in the modern times. Taking into account resilience’s definition 
problems, the differences and similarities between the concepts of resilience and resiliency were taken into account. The article discusses a broad definition of 
resilience, referring to many scientific perspectives. The conclusion is drawn that resilience should be conceptualized as a dynamic process. The meta-analysis 
of the relationships between the factors indicates the presence of many factors directly and indirectly related to the resilience, but only some of them are 
characterized by strong scientific evidence.The article reviews the literature on the importance of selected factors of resilience, especially in the context of 
adulthood and contemporary challenges. In the presented considerations, the mental health topic in the period of SARS-CoV-2 virus and the consequences 
of the global COVID pandemic in the world-wide population context should claim our attention. The wide social-economic crisis experience, as well as 
the high level of anxiety level that comes along society, prompts us to continue searching for resources that will act as protective factors. The ongoing war 
In Ukraine is also not without significance, as it leaves its mark on the daily mental functioning of both, refugees, witnesses, and individuals, who provide 
selfless help.The article aims to discuss the importance of resilience in adulthood in the context of health, pointing to a negative relationship with negative 
mental health indicators, a positive relationship with positive mental health indicators, and a relationship between resilience and personality traits. In the 
considerations on resilience importance, the ability of emotional disengagement, patterns of physiological reactions and the comparison of resilience to the 
somatic immune system were discussed. The aim of this article is also to indicate the cognitive component, namely the cognitive resilience. In this regard, 
the relationship between immunity and cognitive functions was discussed on the basis of experimental studies.
Keywords: resilience, resiliency, adulthood, global crisis, COVID-19 pandemic, mental health, cognitive resilience

Wprowadzenie

Od kilku dekad zdrowie psychiczne pojmowane 
jest nie tylko w kategoriach braku patologii, ale co 
ważniejsze, jako szeroko pojęty dobrostan (WHO, 
1948, 2005; Heszen, Sęk, 2007). Odporność psy-

chiczna jest pozytywnym elementem, powiązanym 
ze zdrowiem psychicznym jednostki (Zautra, Hall, 
Murray, 2010), jak i jej zasobem indywidualnym 
(Czabała, Kluczyńska, 2015), oddziaływującym 
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buforowo i prewencyjnie w sytuacjach trudnych, 
przekraczających przeciętny poziom radzenia sobie. 
Zawiera w sobie czynniki i mechanizmy determinu-
jące poziom ochrony przed nieprzychylnością losu, 
a także służy promocji zdrowia i redukuje szkody 
w warunkach awersyjnych (Davydov, Steward, Rit-
chie, Chaudieu, 2010).

Odporność psychiczna ma wiele definicji (Liu, Ein, 
Gervasio, Battaion, Reed, Vickers, 2020). Jest pojęciem 
złożonym, wielowymiarowym i dynamicznym w swojej 
naturze (Southwick, Charney, 2012; Rutter, 2012). 
Może być rozumiana jako dyspozycyjna właściwość, czy 
też względnie stały zasób jednostki do radzenia sobie 
z nieprzychylnymi wydarzeniami życiowymi [resiliency, 
ego-resiliency, prężność osobowa, prężność psychiczna] 
(m.in. Block, Block, 1980; Block, Kremen, 1996; 
Fredrickson, 2001; Klohnen, 1996; Uchnast, 1998), 
który jest związany integralnie z neurochemicznymi 
ścieżkami (Charney, 2004; Feder, Charney, Collins, 
2011). Może być również pojmowana jako proces 
skutecznego przezwyciężania negatywnych wydarzeń 
życiowych [resilience, odporność psychiczna] (Luthar, 
Cichetti, Becker, 2000; Waller, 2001) oraz jako wynik 
rozwojowy (Sikorska, 2016).

1. Problemy definicyjne

Ze względu na niejednoznaczność w terminolo-
gii i proponowanych definicjach (m.in. Ijntema, 
Burger, Schaufeli, 2019; Rutten i in., 2013), choć 
część publikacji naukowych postuluje o rozłączności 
pojęć resilience i resiliency (m.in. Ijntema i in., 2019; 
Nadolska, Sęk, 2007), w anglojęzycznej literaturze 
naukowej najczęściej spotyka się szeroko zakrojoną 
definicję terminu resilience, obejmującą znaczeniowo 
oba terminy funkcjonujące w języku polskim – od-
porność i prężność psychiczną (Chmitorz i in., 2018). 
Definicje oraz skale pomiarowe dla obu terminów 
również często są stosowane naprzemiennie pod 
wspólnym szyldem resilience (np. Helmreich i in., 
2017; Cooper, Flint-Taylor, Pearn, 2013).

Na gruncie polskim podobne podejście zaobser-
wować można w jednoczącym rozumieniu prężności 
psychicznej zaproponowanym przez Ogińską-Bulik 
i Juczyńskiego (2008). Choć stworzona przez nich 

Skala Pomiaru Prężności SPP-25 odnosi się w czynni-
kach pomiarowych do dyspozycji osobowościowych, 
autorzy definiują pojęcie jako mechanizm samore-
gulacji, który ponadto „ma charakter uniwersalny 
i powinien chronić przed negatywnymi następstwami 
doświadczanych wydarzeń, zarówno tych trauma-
tycznych, jak i dnia codziennego.” (Ogińska-Bulik, 
Juczyński, 2008, s.52). Autorka niniejszego artykułu 
skłania się ku drugiej, szerszej perspektywie, przyj-
mując ścieżkę bardziej jednoczącą, aniżeli dzielącą 
niniejsze konstrukty.

Współcześnie badacze poświęcają wiele uwagi spo-
sobowi rozumienia terminu resilience. Nie ma jednej 
definicji i zgody, czym dokładnie jest (Liu i in., 2020). 
W ramach próby poradzenia sobie z owymi trudnościa-
mi definicyjnymi zaproponowano, aby w stosowanych 
definicjach uwzględniać podstawowe czynniki związane 
z resilience, mianowicie czynniki spustowe związane 
z trudnymi okolicznościami, rezul taty, mechanizmy 
i czynniki promujące resilience (Fisher, Ragsdale, Fisher, 
2018). Niezależnie jednak od powyższej propozycji, 
bezsprzecznie wskazuje się na konieczność ujednolicenia 
definicji (Chmitorz i in., 2018).

2. Definicja

Biorąc pod uwagę całościową charakterystykę odpor-
ności psychicznej, można by konstrukt ten określić 
jako cechę, mechanizm i proces samoregulacji zwią-
zany z poczuciem kontroli. Odpowiada za zdolność 
do „samo-naprawy” i powrotu do równowagi po 
napotkaniu trudności lub po przeżytym zagrożeniu, 
tym samym reprezentuje pewnego rodzaju giętkość 
psychiczną. Jest to elastyczne reagowanie na zmie-
niające się sytuacje i stresory, poprzez postrzeganie 
otaczających bodźców jako sprzyjających i korzysta-
nie z dostępnych zasobów. Jest to także pozytywna 
adaptacja do zmieniających się warunków życia 
i adekwatne radzenie sobie ze stresem. (Block, Block, 
1980; Borucka, 2011; Borucka, Ostraszewski, 2012, 
Masten, Powell, 2003, Ogińska-Bulik, Juczyński, 
2008, Sikorska, 2016; Tugade, Fredrickson, 2004).

Jak definiuje American Psychological Associa-
tion (2012), odporność psychiczna jest procesem 
pozytywnej adaptacji w świetle niesprzyjających 
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warunków, przeciwności losu, traumy, tragedii, za-
grożenia a nawet znaczących źródeł stresu, takich 
jak problemy rodzinne i w bliskich relacjach, po-
ważne problemy zdrowotne, problemy w środowisku 
pracy czy stres finansowy. Odporność psychiczną 
można także określić jako kompleks kompetencji 
osobistych lub umiejętności do radzenia sobie ze 
stresem o większym niż przeciętny poziom nasilenia 
(Nadolska, Sęk, 2007). Biorąc jednak pod uwagę 
złożoność i wielowymiarowość prężności psychicz-
nej, zwykle kompetencje osobiste do radzenia sobie 
w jednym obszarze życia mogą być niewystarczające 
do poradzenia sobie w innych obszarach (Southwick, 
Charney, 2012).

Davydov z współpracownikami (2010), w prze-
glądzie badań z perspektywy neuronauki, nauk be-
hawioralnych a także z poziomu indywidualne-
go, grupowego oraz kulturowego, proponują za 
podstawy odporności psychicznej uznać złożony, 
wielowymiarowy system interakcji sił na tych wielu 
poziomach. Tym samym wnioskują, że aby zrozumieć 
tak wielowymiarowe zjawisko, konieczne są badania 
interdyscyplinarne. Ich zdaniem, ponieważ odporność 
związana z pozytywnymi doświadczeniami może 
wynikać z pozytywnych, ochronnych doświadczeń 
dziecięcych, ważnym w rozumieniu mechanizmów 
i współoddziaływania związanych z nią czynników 
jest podejście longitudinalne.

Inna perspektywa wskazuje na definicję okre-
śloną jako zdrowie psychiczne w relacji do ładunku 
stresowego (Chmitorz i in., 2018), czy efektywne 
korzystanie z funkcji poznawczych w celu poradzenia 
sobie ze stresem (Greenberg, 2006). Odporność psy-
chiczna, ze względu na swoją złożoność jest bowiem 
czymś więcej niżeli tylko cecha psychologiczna czy 
biologiczne zjawisko. W związku z tym wymaga wie-
loaspektowego podejścia i zrozumienia w perspekty-
wie interdyscyplinarnej (Southwick, Charney, 2012).

O prężności psychicznej można dyskutować 
w trzech płaszczyznach: poznawczej, emocjonalnej 
i behawioralnej (Ogińska-Bulik, Juczyński, 2008). 
Zarówno to, w jaki sposób jednostka doświadcza 
i przeżywa napotkane wydarzenia i trudności, w jaki 
sposób przetwarza i opracowuje poznawczo informa-
cje z nimi związane, oraz jakie działania w związku 
z nimi podejmuje, wszystko to łącznie warunku-

je poziom jej prężności. Każda sfera z osobna, jak 
i wszystkie razem wzajemnie na siebie oddziałują 
i nie pozostają bez znaczenia w kategoriach pomiaru. 
Co ważniejsze, nie pozostają również bez znacze-
nia dla oddziaływań zmierzających do rozwinięcia 
i wzmocnienia prężności psychicznej, a tym samym 
do poprawy funkcjonowania jednostki.

Chmitorz wraz z współpracownikami (2018) 
wnoszą, że aktualnie rozumienie resilience zmienia 
się z traktowania jako cechy na rzecz zorientowa-
nego na wynik lub na proces konstruktu. Jest to 
dynamiczny proces adaptacji. Wnoszą również, że 
korelaty osobowościowe, dawniej określane mianem 
osobowości rezylientnej lub twardej (por. Kobasa, 
1982) stanowią jeden z wielu czynników ryzyka lub 
ochrony podtrzymujących lub przywracających do 
zdrowia. W związku z tym poziom resilience jest 
modyfikowalny. To z kolei stanowi podłoże pod inter-
wencje psychologiczne. Ijntema i in. (2019) wnoszą, 
że konceptualizacja resilience tylko jako statycznego 
bytu nie jest już prawomocna, a w miejsce tego należy 
resilience postrzegać jako dynamiczny proces.

3. Metaanaliza powiązań 
czynników odporności 
psychicznej

Czynników powiązanych pośrednio i bezpośrednio 
z konceptem odporności psychicznej występuje w li-
teraturze naukowej bardzo dużo. Jak jednak wynika 
z dokonanego systematycznego przeglądu badań, nie 
we wszystkich z tych czynników obserwujemy silne 
dowody naukowe. Spośród czynników powtarza-
jących się w badaniach obserwacyjnych (na planie 
poprzecznym lub longitudinalnym), mających silne 
ugruntowanie w wynikach badaniach, wymienia się 
aktywne radzenie sobie (jak na przykład rozwiązy-
wanie problemów, planowanie), poczucie własnej 
skuteczności, optymizm lub pozytywny styl atrybucji, 
wsparcie społeczne, elastyczność poznawcza (na 
przykład pozytywne przewartościowanie, akcepta-
cja negatywnych sytuacji i emocji) oraz religijność, 
duchowość lub religijne radzenie sobie, pozytywne 
emocje lub pozytywny afekt, twardość (hardiness), 
samoocenę, posiadanie sensu lub celu życia oraz 
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poczucie koherencji. Spośród czynników mających 
umiarkowane dowody w badaniach wymienia się: 
wewnętrzne umiejscowienie kontroli, elastyczne 
radzenie sobie, nadzieję oraz humor. Natomiast jako 
czynnik mający niewielki dowód naukowy wskazuje 
się altruizm (Helmreich i in., 2017).

4. Odporność psychiczna w czasach 
współczesności

Odporność psychiczna nie jest pojęciem nowym. 
Choć zostało wprowadzone w latach 50-tych XX 
wieku, rosnącą popularnością cieszy się w ostatnich 
dwóch dekadach. By zyskać nieco szerszą perspek-
tywę, jak Heszen-Niejodek i Wrześniewski (2000) 
wnoszą, badania psychologiczne nad problematyką 
zdrowia i choroby dynamicznie rozwijają się i mnie-
mać można, że nie zapowiada się na szybki koniec tej 
naukowej ścieżki. Przyczyn takiego nurtu badawczego 
upatrują oni ze względu na zmiany charakteru chorób 
i przyczyn zgonów w kontekście społeczno-cywili-
zacyjnym, zaufanie do wielokrotnie udowodnione-
go wpływu czynników psychologicznych na stan 
zdrowia – zarówno fizycznego jak i psychicznego, 
a także specyfikę współczesnej medycyny, mającej 
coraz szersze oddziaływanie i znaczenie w społecz-
nym odbiorze, ale również będącej ważnym źródłem 
stresu wśród pacjentów. Ponadto, wraz z biegnącym 
XXI wiekiem, coraz bardziej zmienia się kierunek 
relacji pacjent-lekarz, a wraz z nim indywidualne 
aspiracje do podmiotowego udziału w rozwiązywaniu 
własnych problemów zdrowotnych. Niebagatelnym 
pozostaje również czynnik ekonomiczny, jakim są 
rosnące koszta opieki zdrowotnej.

Zainteresowanie badawcze na polu odporności 
psychicznej ma swoich zwolenników i szczególnie 
często jest eksplorowane w grupach ryzyka lub po-
pulacjach zagrożonych doświadczeniami trudnymi, 
tudzież traumatycznymi. Badania koncentrują się 
głównie na populacjach doświadczających trudnych 
lub nieprzychylnych wydarzeń życiowych, katastrof, 
skutków oddziaływań wojennych, posttraumatycz-
nego stresu czy wypalenia zawodowego. Jednak wraz 
z biegiem ostatnich lat, popularno-naukowe zainte-
resowanie odpornością (czy prężnością) psychiczną 

również postępuje, zwłaszcza w formie aplikacyjnej 
– w ramach wielu programów nastawionych na 
wzmacnianie tego konstruktu w życiu jednostek.

Z drugiej strony, w związku z tym, iż dzisiejsze 
rozumienie pojęcia odporności wykracza poza rolę 
wyłącznie autoregulacyjną, a zmierza do pełnego 
zdrowia i dobrostanu, odporność psychiczna cie-
szy się zainteresowaniem w grupach społecznych 
nastawionych na poszerzanie swojej świadomości, 
pracę nad sobą i przekraczających własne granice, 
tym samym zmierzających do samorozwoju (np. 
Hanson, Hanson, 2018; Hughes, Kinder, Cooper, 
2019; Schiraldi, 2017).

5. Zdrowie psychiczne w dobie 
współczesności

Społeczeństwo staje się jednostką coraz bardziej 
świadomą znaczenia emocji w życiu człowieka 
i strefy zdrowia psychicznego dla codziennego 
funkcjonowania. Zaobserwować to można aktualnie, 
gdy najbliższa współczesność została opanowana 
przez toczącą się na skalę światową pandemię ko-
ronawirusa SARS-CoV-2, wywołującego chorobę 
COVID-19. Doświadczenie społecznego kryzysu 
gospodarczo-ekonomicznego, jak również towarzy-
szący społeczeństwu lęk (Shanahan i in., 2020) przed 
zachorowaniem i zdrowotnymi konsekwencjami 
choroby skłania ludzi do poszukiwania wskazó-
wek i instrukcji jak utrzymać zdrowie psychiczne 
(obrazuje to rosnąca liczba artykułów popularno-
-naukowych i audycji radiowych poświęconych 
zdrowiu psychicznemu i odporności psychicznej). 
Choć można by przypuszczać, iż dotknęło to zwłasz-
cza osób starszych, które narażone są w większym 
stopniu na negatywne skutki choroby, dotyczy to 
również osób młodszych. Badania wskazują, iż 
odczuwalna izolacja i samotność ludzi starszych 
może pogłębić ich problemy zdrowotne (Grossman, 
Hoffman, Palgi, Shrira, 2021), jednak dane prezen-
tują, iż również młodsze pokolenia narażone są na 
odczuwalne, negatywne skutki psychiczne (Gambin 
i in., 2021; Killgore, Taylor, Cloonan, Dailey, 2020; 
Sokół-Szawłowska, 2021; Talarowska, Chodkiewicz, 
Nawrocka, Miniszewska, 2021).
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Jak wskazują Pfefferbaum i North (2020), zwią-
zane z pandemią COVID-19 ryzyko zarażenia, na-
rzucane systemowo rozwiązania dotyczące zdrowia 
publicznego, które przekładają się na jednostkową 
wolność, ciągle powiększające się straty finansowe, 
a także niespójne, konfliktowe przekazy ze strony 
autorytetów przekładają się na szeroko zakrojony 
stres emocjonalny, zagrożone poczucie bezpieczeń-
stwa, zagubienie, izolację emocjonalną, stygmaty-
zację a tym samym na zwiększone ryzyko zaburzeń 
psychiatrycznych, zwłaszcza symptomów zespołu 
stresu pourazowego (PTSD), oraz symptomów 
lękowych, depresyjnych, obsesyjno-kompulsywnych 
czy uzależnień (Chatterjee, Barikar, Mukherjee, 
2020; Cullen, Gulati, Kelly, 2020; Fiorillo, Gor-
wood, 2020; Ornell, Schuch, Sordi, Kessler, 2020; 
Pfefferbaum, North, 2020; Shuja, Aqeel, Jaffar, 
Ahmed, 2020). Zdrowie publiczne w tym aspekcie 
jest narażone zarówno na poziomie jednostkowym, 
jak i społecznym.

W związku z tym pojawiają się również głosy, 
iż sytuacji epidemii COVID-19 towarzyszy global-
na „równoległa epidemia”, związana z problemami 
zdrowia psychicznego. Można ją kategoryzować 
w czterech grupach: ogólnej populacji, populacji 
z występującymi wcześniej zaburzeniami psychiczny-
mi lub uzależnieniami, populacji świadczącej pomoc 
o zwiększonym ryzyku zachorowania, oraz populacji 
osób zarażonych wirusem COVID-19 (Vigo i in., 
2020). Już w 2014 roku szacowano społeczno-gospo-
darcze koszta związane ze zdrowiem psychicznym na 
ogromną skalę (Wynne, De Broeck, Leka, Houtman, 
McDavid, 2014), natomiast obecna, pogarszająca się 
sytuacja negatywnych społeczno-ekonomicznych 
skutków, zdaje się dopiero nabierać kształtów.

Nie bez znaczenia pozostaje również aktualnie 
tocząca się wojna w Ukrainie, która odciska piętno na 
codziennym funkcjonowaniu psychicznym, zarówno 
uchodźców jak i jednostek niosących bezinteresow-
ną pomoc. Zdrowie psychiczne w dobie wojny bez 
wątpienia zostaje poddane ciężkiej próbie. Ogromna 
potrzeba organizacji i świadczenia pomocy psycho-
logicznej, którą obserwujemy od początku inwazji 
Rosji na Ukrainę, wskazuje również na konieczność 
szeroko zakrojonej profilaktyki i prewencji w postaci 
rozbudowy czynników chroniących.

6. Znaczenie odporności 
psychicznej w dorosłości

Odporność psychiczna pełni ważną rolę w wielu 
płaszczyznach życia jednostki. Poczynając od wpły-
wów w sferze emocjonalnej, poprzez znaczenie dla 
funkcjonowania poznawczego i społecznego, aż do 
znaczenia dla zdrowia somatycznego – wszystkie te 
obszary podlegają szeroko zakrojonym, globalnym 
badaniom. Większość badań odnosi się do okresu 
dzieciństwa lub do grup populacji dorosłych w pe-
wien sposób narażonych na ekspozycję wydarzeń 
awersyjnych lub traumatycznych (jak na przykład 
weterani wojenni, żołnierze, grupy zawodowe bar-
dziej narażone na wypalenie zawodowe), oraz do 
poszczególnych grup klinicznych (wybranych chorób 
somatycznych, na przykład pacjentów kardiologicz-
nych, onkologicznych, czy borykających się z prze-
wlekłym bólem, oraz zaburzeń psychicznych, jak na 
przykład osób cierpiących na zaburzenia afektywne, 
lękowe, PTSD czy dotkniętych doświadczeniem 
schizofrenicznym).

Odporność psychiczna wykazuje silny związek 
ze zdrowiem psychicznym (np. Hartley, 2011; Hu, 
Zhang, Wang, 2015; Gao i in., 2020; Zhang, King, 
Mei, 2017; Mortazavi, Yarolahi, 2015). Jest negatyw-
nie związana z negatywnymi wskaźnikami zdrowia 
psychicznego, takimi jak lęk, depresja, poczucie stresu 
czy negatywna emocjonalność, oraz pozytywnie 
związana z pozytywnymi czynnikami jak optymizm, 
satysfakcja z życia, pozytywny afekt, poczucie własnej 
skuteczności, samooceną czy wsparciem społecznym 
(Lee, Nam, Kim, Kim, Lee, Lee, 2013).

Metaanaliza związku pomiędzy prężnością psy-
chiczną a cechami osobowościowymi wskazuje, że 
jest związana negatywnie z neurotycznością, a pozy-
tywnie z ekstrawersją, sumiennością (Ogińska-Bulik, 
Juczyński, 2008), a także otwartością i ugodowością 
(Oshio, Taku, Hirano, Saeed, 2018). Podobne zależ-
ności występują pomiędzy zdrowiem psychicznym 
a tymi cechami (Ogińska-Bulik, Juczyński, 2008a).

Prężność psychiczna wpływa na ocenę sytuacji 
stresowej, czyniąc jednostkę bardziej odporną na 
stres, a także chroniąc przed nieprzystosowaniem 
(Ogińska-Bulik, Juczyński, 2008). Jak wnoszą Farber 
i Rosendahl (2018) w systematycznym przeglądzie 
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i metaanalizie badań nad populacją ponad 15 tysięcy 
chorych somatycznie pacjentów, istnieje silny związek 
pomiędzy ich prężnością psychiczną a zdrowiem 
psychicznym w kontekście symptomów depresyjnych, 
lękowych i dystresu.

Gloria i Steinhardt (2013) wskazują na moderu-
jący efekt odporności psychicznej pomiędzy stresem 
a symptomami depresyjnymi i lękowymi. Wnoszą 
również, iż pozytywne emocje mogą wzmacniać 
odporność psychiczną bezpośrednio oraz pośrednio, 
poprzez mediującą rolę strategii radzenia sobie, 
a zwłaszcza poprzez adaptacyjne radzenie sobie. 
Odporność psychiczna oraz zdrowie psychiczne 
mediują zależność pomiędzy poczuciem samotności 
a psychiczną i fizyczną jakością życia u osób w pode-
szłym wieku (Gerino, Rolle, Sechl, Brustla, 2017).

Szereg badań potwierdza pozytywny związek 
pomiędzy wyższym poziomem pozytywnych emocji 
u jednostek cechujących się wyższą odpornością psy-
chiczną w porównaniu do jednostek o niższym pozio-
mie odporności, jak również zdolność osób o wyższej 
odporności do stymulowania pozytywnych emocji 
(poprzez zabawę, bystry dowcip czy humor) w celu 
poradzenia sobie z trudami codzienności i przeciwno-
ściami losu (Tugade, Fredrickson, 2004). z kolei status 
emocji negatywnych nie jest tak jednoznaczny, choć 
wnioskuje się o niższym poziomie depresyjności i lęku 
u osób z wyższym poziomem prężności psychicznej 
(Bonanno, Galea, Bucciarelli, Vlahov, 2007).

Osoby o wyższym poziomie odporności ce-
chują się większą umiejętnością odangażowywania 
emocjonalnego w stosunku do emocji zarówno 
pozytywnych jak i negatywnych (Yi i in., 2020), 
a także postrzeganiem bardziej pozytywnych in-
formacji (Isaacowitz, 2005). Jednostki o wyższej 
odporności łatwiej dostrzegają i generują pozytywne 
emocje, podczas gdy jednostki o niższej odporności 
łatwiej dostrzegają negatywne emocje (Anthony, 
Jensen, 2006).

Davydov i współpracownicy (2010) przyrównują 
koncepcję resilience do somatycznego układu odpor-
nościowego. Ich zdaniem, takie porównanie pozwala 
zrozumieć w jaki sposób potencjalne zagrożenia mogą 
być zmodyfikowane, czy też zbuforowane, a także jak 
zapobiega się zaburzeniom psychicznym. Dodatkowo 
dzięki temu nauka jest w stanie podjąć dyskusję nad 

wielowymiarowością barier ochronnych związanych 
z odpornością, od adaptacyjnej do dezadaptacyjnej 
reaktywności, a także współbrzmieniem psycho-
logicznych, biologicznych i społecznych interakcji 
w celu rozwinięcia adaptacyjnej wymiany pomiędzy 
tolerancją i wrażliwością na stres.

Badania Lu, Wang i You (2016) wskazują na 
adaptacyjne wzorce reakcji fizjologicznych na powta-
rzalny stres u osób charakteryzujących się wyższym 
poziomem subiektywnie ocenianej odporności psy-
chicznej. Wnoszą oni, że jednostki charakteryzujące 
się wysokimi wynikami w skali odporności prezentują 
wyższą niemiarowość zatokową oddechową (RSA), 
a także bardziej znaczny powrót do wyjściowych 
wskaźników RSA, tętna oraz skurczowego i roz-
kurczowego ciśnienia krwi, w porównaniu do osób 
charakteryzujących się niższymi wynikami na skali 
odporności. Jednostki te wykazały się również większą 
habituacją w zakresie skurczowego i rozkurczowego 
ciśnienia krwi na powtarzane bodźce stresowe po-
przez znaczniejsze obniżenie obu tych wskaźników.

7. Odporność psychiczna  
a funkcje poznawcze

Specyficznym obszarem odporności psychicznej jest 
odporność [prężność] poznawcza. Jest definiowana 
jako zdolność pokonywania negatywnych efektów 
niepowodzenia, czy też problemów powiązanych 
z poziomem wydajności funkcji poznawczych. Od-
powiada ona między innymi za funkcje poznawcze, 
takie jak uwaga, pamięć czy zdolność podejmowania 
decyzji, w sytuacji stresu. Wydajność funkcji po-
znawczych jest zależna od wielu czynników natury 
sytuacyjnej, emocjonalno-motywacyjnej czy dyspo-
zycyjnej Znaczenie mają zmienne indywidualne takie 
jak sposób radzenia sobie (coping), poczucie kontroli, 
poczucie własnej skuteczności, poziom optymizmu, 
poziom lęku, ocena poznawcza, poziom eksperckości, 
afektywność, motywacja, wysiłek, wsparcie społeczne 
oraz inne cechy osobowe (Staal, Bolton, Yaroush, 
Bourne, 2008).

Odporność poznawcza zależy od umiejętności 
zaadoptowania się do indywidualnych, wewnętrz-
nych czynników (np. zmysłów) jak i do czynników 
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zewnętrznych (takich jak bodźce stresujące czy 
oczekiwania kulturowe). Ma ona również ogromne 
znaczenie dla utrzymania szeroko pojętego zdrowia 
w dorosłości, zwłaszcza w perspektywie biegu życia 
i starzenia się (Stine-Morrow, Chui, 2012).

Odporność poznawcza ma szczególne znacze-
nie dla funkcji wykonawczych (Staal i in., 2008). 
Jak wnoszą Parsons wraz z współpracownikami 
(2016), kontrola poznawcza lub funkcje wykonaw-
cze mogą być wytrenowane zadaniami poznawczymi 
angażującymi na przykład pamięć roboczą, która jest 
z kolei związania z redukcją reaktywności na stres, 
dysforii i lęku. Co więcej, dedykowane komputerowe 
programy treningu kontroli poznawczej wykazują 
możliwość uzyskania poprawy symptomów depre-
syjnych w codziennym funkcjonowaniu (Motter, 
Pimontel, Rindskopf, Devanand, Doraiswamy, Sne-
ed, 2016). W związku z tym możliwym i ważnym 
wydaje się oddziaływanie na odporność poznawczą 
w życiu jednostki poprzez stworzenie odpowiednio 
ukierunkowanego treningu i wykorzystanie mechani-
zmów uczenia się – szczególnie w świetle możliwości 
pomiaru wyniku behawioralnego. (Staal i in., 2008).

W próbie konceptualizacji odporności/pręż-
ności poznawczej stworzona została propozycja 
informacyjno-procesualnego modelu, zawierająca 
w sobie składowe takie jak sytuacja, system mapo-
wania, aktywne poznanie, błędy w przetwarzaniu 
informacji i funkcje wykonawcze, które wpływają na 
adekwatną lub nieadekwatną odpowiedź (Parsons, 
Kruijt, Fox, 2016). Jak wykazują badania, kontrola 
uwagi jest pozytywnie skorelowana z odpornością 
psychiczną (Schäfer i in., 2015). Co więcej, trening 
funkcji poznawczych nie angażujący emocji od-
działuje na mechanizmy neuronalne, zmniejszając 
reaktywność ciała migdałowatego na negatywne 
informacje (Cohen i in., 2016).

Wyniki badań wskazują, że wśród pacjentów 
ze zdiagnozowaną schizofrenią, dwubiegunowym 
zaburzeniem oraz grupą kontrolną, choć poziom 
odporności psychicznej jest istotnie różny, nie jest 
moderowany zmianami w funkcjach poznawczych, 
choć obserwuje się ich zmianę u chorych (w postaci 
testów mierzących rozumienie słowne, funkcje wy-
konawcze, oraz pamięć roboczą) (Deng i in., 2018). 
Odporność psychiczna może mieć również znaczenie 
dla poprawy sieci neuronalnej kory oczodołowo-
-czołowej pacjentów z łagodnymi zaburzeniami 
poznawczymi (Son i in., 2019).

Podsumowanie

W biegu wydarzeń współczesności, proces skutecz-
nego przezwyciężania negatywnych wydarzeń ży-
ciowych wydaje się być kluczowym dla utrzymania 
zdrowia psychicznego w okresie dorosłości. Odpor-
ność psychiczna jest mechanizmem oddziaływującym 
buforowo i prewencyjnie w sytuacjach trudnych, 
przekraczających przeciętny poziom radzenia sobie. 
Co więcej, zawiera w sobie czynniki i mechanizmy 
determinujące poziom ochrony przed nieprzychyl-
nością losu, a także służy promocji zdrowia i redukuje 
szkody w warunkach awersyjnych. Jest procesem 
pozytywnej adaptacji w świetle niesprzyjających 
warunków środowiskowych, znaczących źródeł stresu, 
przeciwności losu, traumy, czy tragedii. Jest również 
niebagatelnym czynnikiem pokonywania negatyw-
nych efektów niepowodzenia, czy też problemów 
powiązanych z poziomem wydajności funkcji po-
znawczych. Tym samym koniecznym wydaje się 
wprowadzanie oddziaływań interwencyjnych, na-
stawionych na wzmacnianie odporności psychicznej 
w ujęciu populacyjnym.
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