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Abstract

Introduction

Early relationship experiences with parents or other important caregivers provide the matrix on
which people form subsequent bonds in their lives. An attachment style relates to how people
perceive themselves and significant others in terms of the possibility of obtaining support and care
in stressful situations. There can be distinguished a secure attachment style and three insecure
patterns of bond: preoccupied, dismissing and fearful (or disorganized). Psychosocial functioning of
individuals with particular attachment styles is related to mental health in adulthood.

Purpose

The aim of this paper is to discuss the relationship between different attachment styles and mental
health (in the context of emotional regulation, coping with stress, the quality of interpersonal
relationships and the prevalence of mental disorders).
The state of knowledge

A secure attachment style is positively related to the mentalization ability and fosters forming more
satisfying interpersonal relationships. People with a secure attachment style cope better in stressful
situations and are less likely to develop depression and anxiety disorders. People with insecure
attachment patterns use less social support as an effective coping strategy. Insecure attachment
styles are also a risk factor for  depression and  anxiety  disorders.
Conclusions

Professional support aimed at people characterized by insecure attachment styles is very important
in the context of developing the ability to form close and satisfying interpersonal relationships, and
in the context of mitigating the symptoms of mental health disorders.
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Style przywiazania w doroslosci a zdrowie psychospoleczne

Streszczenie

Wprowadzenie

Wecezesne doswiadczenia w relacjach z rodzicami lub innymi waznymi opiekunami stanowig
matryce, na podstawie ktérych ludzie buduja kolejne wiezi w swoim zyciu. Styl przywigzania
zwigzany jest ze sposobem postrzegania siebie i innych waznych os6b w kontek$cie mozliwosci
uzyskania wsparcia i opieki w stresujacych sytuacjach. Mozna wyrdzni¢ bezpieczny (ufny) styl
przywigzania 1 trzy pozabezpieczne wzorce wiezi: zaabsorbowany, oddalajaco-unikajacy,
zdezorganizowany.  Sposob funkcjonowania osob charakteryzujacych si¢ poszczegdlnymi
wzorcami przywigzania pozostaje w zwigzku ze zdrowiem psychicznym w dorostos$ci.

Cel pracy

Celem niniejszego opracowania jest omowienie relacji miedzy poszczegdlnymi stylami
przywigzania a zdrowiem psychicznym (regulacjag emocjonalng, radzeniem sobie ze stresem,
jakoscig relacji interpersonalnych i wystgpowaniem zaburzen psychicznych).

Skrocony opis stanu wiedzy

Bezpieczny styl przywigzania jest pozytywnie zwigzany ze zdolno$cig mentalizacji i sprzyja
budowaniu bardziej satysfakcjonujacych relacji interpersonalnych. Osoby z bezpiecznym stylem
przywigzania lepiej radza sobie w sytuacjach stresowych i s3 mniej narazone na wystapienie
zaburzen depresyjnych 1 legkowych. Osoby charakteryzujace si¢ pozabezpiecznymi wzorcami wigzi
w mniejszym stopniu korzystaja ze wsparcia spoltecznego jako skutecznej strategii radzenia sobie z
trudnymi sytuacjami. Pozabezpieczne style przywigzania stanowig takze czynnik ryzyka
wystapienia zaburzen depresyjnych i legkowych.

Whnioski

Wsparcie profesjonalne skierowane do osob charakteryzujacych si¢ pozabezpiecznymi stylami
przywigzania jest bardzo istotne w kontek$cie rozwijania zdolnosci budowania bliskich 1
satysfakcjonujacych relacji interpersonalnych oraz tagodzenia objawdéw zaburzen zdrowia
psychicznego.

Stowa kluczowe: bezpieczny styl przywiazania, pozabezpieczne style przywigzania, zdrowie
pscyhospoleczne

Wprowadzenie

Zdrowie psychiczne nie oznacza jedynie braku choroby. Austriacka psycholog, Maria
Jahoda, analizujac zalozZenia réznych teorii psychologicznych, wyodrebnita szereg kryteriow
odnoszacych si¢ do jego pozytywnych wskaznikow. Naleza do nich migdzy innymi zdolno$¢ do
samorealizacji 1 rozwoju oraz radzenie sobie z wymaganiami zmieniajacej si¢ rzeczywistosci
(Jahoda, 1958; Sek, 2008). Dotychczas prowadzone badania naukowe wskazuja na zwigzek zdrowia
psychicznego, a takze fizycznego, z do$wiadczeniami interpersonalnymi nabywanymi we
wczesnym dziecinstwie 1 jakoscig bliskich relacji w dorostosci (Mikulincer, Shaver, 2008;
Pietromonaco, Beck, 2019). Zagadnienia te w szczegolny sposob wpisujg si¢ w teori¢ przywigzania
Johna Bowlby’ego (2007), ktéra stala si¢ inspiracjg dla wielu badaczy przetomu XX i XXI wieku.
Wspotczesnie prowadzone na jej bazie badania dotycza zwigzku miedzy do$wiadczeniami
nabywanymi w biegu rozwoju czlowieka, sposobem reprezentacji wi¢zi w jego umysle,
funkcjonowaniem w bliskich relacjach 1 zdrowiem psychospotecznym (np. Bartholomew i
Horowitz, 1991; Bretherton, Munholland, 2008; Fonagy, 2006; Fraley, Brennan i Waller, 2000;
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Hazan, Shaver, 1994; Main i Solomon, 1990; Mikulincer, Shaver, 2007; Tryjarska, 2010).

Teoria przywigzania powstata na gruncie odkry¢ etologicznych i1 teorii ewolucji.
Odwotuje si¢ ona takze do dorobku innych dziedzin: klasycznej psychoanalizy 1 teorii
psychodynamicznych (przede wszystkim teorii relacji z obiektem Melanie Klein), cybernetyki 1
psychologii poznawczej (Bowlby, 2007; Senator, 2010; Pilecki, 2008). Jej podstawowym
zatozeniem jest istnienie w czlowieku uwarunkowanej biologicznie tendencji do nawigzywania
wigzi 1 utrzymywania bliskosci z wyrdznionymi osobami. Wedlug Bowlby’ego (1969) ssaki
naczelne, ktorych potomstwo rodzi si¢ z zasady bezbronne i niezdolne do samodzielnej egzystencji,
rozwingly ztozone systemy zachowan zapewniajace fizyczng blisko§¢ miedzy dzieckiem a
rodzicami. Z perspektywy ewolucyjnej zachowania te majg charakter przystosowawczy, poniewaz
sprzyjaja przetrwaniu w sytuacji zagrozenia, dzigki dostepowi do o0s6b niezawodnie niosacych
pomoc.

Potrzeba przywigzania jest jedna z najbardziej podstawowych ludzkich potrzeb od
narodzin az do $mierci (Bowlby, 2007; Senator, 2010; Schier, 2008). Bowlby (1977, s. 203)
definiuje przywigzanie w konteks$cie relacji miedzy dzieckiem a opiekunem jako ,,uczuciowa wigz z
kim$§ wyrdznionym 1 preferowanym, kogo spostrzega si¢ zazwyczaj jako madrzejszego i/lub
silniejszego”. Odnosi si¢ ono do utrzymujacej si¢ w czasie tendencji poszukiwania blisko$ci osoby,
do ktorej jest si¢ przywigzanym (figury przywigzania), przede wszystkim w sytuacji stresu
(Marchwicki, 2006; Gawda, Czubak, 2012). W zyciu kazdego czlowieka pierwszymi figurami
przywigzania sg jego gldéwni opiekunowie (najczesciej rodzice). Wezesne do§wiadczenia nabywane
w relacjach z nimi sprawiaja, ze dziecko zaczyna formutowa¢ pewne oczekiwania. Slady
pamigciowe zwigzane z emocjonalng dostgpnoscig rodzicow i ich responsywnoscig na potrzeby
dziecka, w biegu rozwoju zostaja wlaczone do tak zwanych wewnetrznych modeli operacyjnych
(IWM, ang. internal working models) (Komorowska-Pudto, 2017; Shear, Shair, 2005). Wewng¢trzne
modele operacyjne mozna zdefiniowac¢ jako struktury poznawczo-afektywne zawierajace umystowe
reprezentacje osob, do ktorych jest sie przywigzanym, oraz reprezentacj¢ Ja. Reprezentacje bliskich
0s6b obejmuja informacje dotyczace tego, kim sa te osoby, oraz w jaki sposdb reaguja na prosbe o
wsparcie 1 ochrong dziecka. Reprezentacja Ja zawiera natomiast przekonania dotyczace samego
siebie — na ile jest si¢ postrzeganym jako osoba warta akceptacji, czego wyrazem bedzie checé
udzielenia pomocy (Marchwicki, 2006).

Reprezentacje wczesnej wigzi z rodzicami sg niezwykle istotne w kontekscie kolejnych
relacji nawigzywanych przez dziecko. Tresci zawarte w wewngtrznych modelach operacyjnych
stuzg organizowaniu biezacych do$wiadczen poprzez ukierunkowywanie percepcji, oceng
poznawcza, regulacje emocji 1 tworzenie oczekiwan zwigzanych z relacjg przywigzania. Mozna je
uzna¢ za nos$nik ,zwigzku miedzy wczesnodziecigcymi do$wiadczeniami z opiekunem a
pozniejszymi relacjami w zyciu dorostym” (Marszal, 2015, s. 39). Wewngtrzne modele operacyjne
stanowig ,,rdzen wewngtrznego $wiata kazdego z nas, istotg tego, jak sklonni jestesmy postrzegaé
siebie 1 innych, jak rozumiemy relacje 1 czego si¢ po nich spodziewamy — to matryca, na podstawie
ktorej tworzymy kolejne wigzi w naszym zyciu” (Krol-Kuczkowska, 2008, s. 187). Wielu badaczy
postuluje, ze wczesne relacje z opiekunami majg staty i1 najsilniejszy wpltyw na jakos¢ kazdej
kolejnej wigzi przywigzania zawieranej przez jednostke (Marszat, 2015; Zayas, 2011)

Utrwalone modele operacyjne obejmujace ogoélne przekonania dotyczace innych ludzi i
Ja w relacjach odnosza si¢ do pojecia globalnego stylu przywigzania. Globalne style (wzorce)
przywigzania wigza si¢ ze ,,stabilnymi 1 uogdlnionymi réznicami indywidualnymi w zakresie (1)
tendencji do poszukiwania oraz do$wiadczania pocieszenia i wsparcia emocjonalnego ze strony
osOb, z ktorymi jest si¢ polaczonym wiezig przywigzania, 1 (2) oczekiwan dotyczacych
responsywnosci figur przywigzania na prosbe o pocieszenie i wsparcie” (Rholes, Simpson, 2004, s.
4). Badania zapoczatkowane przez Ainsworth 1 wspotpracownikow (1978), w ktorych analizowano
zachowania przywigzaniowe niemowlat, pozwolity na wyrdznienie bezpiecznego (ufnego) stylu
przywigzania oraz dwoch pozabezpiecznych wzorcow wigzi (styl lgkowo-ambiwalentny 1 lekowo-
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unikajacy). Main 1 Solomon (1990) uwzglednity jeszcze czwarty wzorzec przywigzania —
zdezorganizowany, a takze przeniosty uwage badaczy z obserwowalnych zachowan dzieci na §wiat
wewnetrznych reprezentacji umystowych dorostych. Obecnie psychologowie poznawczy
charakteryzuja poszczegolne style przywigzania w dorostosci w ujeciu  kategorialnym
(Bartholomew 1 Horowitz, 1991), dymensjonalnym (Fraley, Brennan i Waller, 2000) badz
odwotujacym si¢ do pojecia skryptu poznawczego (Mikulincer 1 Shaver, 2008).

Cel pracy

Celem niniejszego opracowania jest omowienie relacji miedzy poszczegdlnymi stylami
przywigzania a szeroko rozumianym zdrowiem psychicznym (regulacja emocjonalng, radzeniem
sobie ze stresem, jakos$cig relacji interpersonalnych i wystepowaniem zaburzen psychicznych). Na
poczatku zaprezentowane zostang ogolne zaloZenia poznawczych koncepcji wyjasniajacych
funkcjonowanie osob, ktore charakteryzujg si¢ roznymi stylami przywigzania. Nastepnie za$, w
odniesieniu do réznych obszaréw zwigzanych ze zdrowiem psychicznym, zostang szczegoétowo
omoéwione poszczegolne wzorce wiezi:

* bezpieczny

* lekowo-ambiwalentny (w koncepcjach opisujacych style przywigzania w dorostosci
okreslany jest takze jako styl zaabsorbowany)

* lekowo-unikajacy (badz oddalajgco-unikajacy)

* zdezorganizowany (okreslany takze jako styl bojazliwy-unikajacy)

Opis stanu wiedzy

Bartholomew 1 Horowitz (1991) zaproponowali typologi¢ stylow przywigzania oparta
na charakterystyce modeli Ja i innych ludzi, ktore mogg by¢ pozytywne lub negatywne. Biorac pod
uwage dychotomiczne kategorie, mozna wigc wyr6ézni¢ nastgpujace wzorce przywigzania:
bezpieczny/ufny (pozytywny model Ja, pozytywny model Innych), zaabsorbowany (negatywny
model Ja, pozytywny model Innych), oddalajaco-unikajacy (pozytywny model Ja, negatywny
model Innych), bojazliwy — unikajacy (negatywny model Ja, negatywny model Innych).

Zdaniem Bretherton (1990) wewnetrzne modele operacyjne odnosza si¢ raczej do
oczekiwan interpersonalnych, niz abstrakcyjnych pogladéw dotyczacych Ja i innych osob. Jej
zdaniem oczekiwania te mozna opisa¢ pojeciem skryptu, ktory zawiera informacje dotyczace
przebiegu typowej interakcji miedzy dang osobg a figura przywigzania. Mikulincer 1 Shaver
(2003,2008), postugujac si¢ pojgciami zaczerpnigtymi z opisu wezesnych wigzi migdzy dzieckiem a
opickunem (Ainsworth, 1978; Bowlby, 2007), poczynili probe charakterystyki globalnej
reprezentacji przywigzania rozumianego jako skrypt, wraz z jego znaczeniem dla regulacji
emocjonalnej w okresie dorostosci. Ich model aktywacji systemu przywigzania zostal okreslony
»teorig przywigzania dorostych” i stal si¢ inspiracja dla wielu badan. Model ten obejmuje trzy
moduly: monitorowanie 1 ocen¢ wydarzenia, monitorowanie oraz ocen¢ dostgpnosci 1
responsywnosci figury przywigzania, monitorowanie oraz ocen¢ przydatnosci osiggniecia bliskosci
z figura przywigzania jako sposobu radzenia sobie z trudno$ciami i1 zagrozeniem (por. Schemat 1).
Model uwzglednia dynamike dziatania systemu przywigzania (w sytuacji wyobrazonego lub
realnego zagrozenia), ktora przybiera charakter petli sprzezenia zwrotnego.
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Schemat 1. Model aktywacji systemu przywigzania (opracowanie witasne na podstawie: Mikulincer, Shaver,

2008)

Pierwszy modutl wiaze si¢ z jednym z podstawowych zatozen Bowlby’ego (2007), ktory
twierdzil, ze utrzymywanie bliskosci z innymi ludzmi z perspektywy ewolucyjnej zapewnia
ochrong przed niebezpieczenstwem. Zatem ocena danej sytuacji jako zagrazajacej wigze si¢ z
aktywacja sieci neuronalnej, ktéra w sposob automatyczny i1 pod$§wiadomy powoduje wzrost
dostepnos$ci reprezentacji przywigzania obecnych w pamigci (Mikulincer i Shaver, 2008). Drugi
modul odnosi si¢ do tresci zawartych w aktywowanych reprezentacjach przywigzania: na ile figura
przywigzania (lub zinternalizowana reprezentacja tejze figury) jest responsywna i uwazna dla
osoby, ktora czuje, ze znalazta si¢ w niebezpieczenstwie? Odpowiedz na postawione powyzej
pytanie obrazuje réznice indywidualne w zakresie poczucia bezpieczenstwa w przywigzaniu
(bezpieczny styl przywigzania — pozabezpieczne style przywigzania) 1 ujawnia globalne
wewnetrzne schematy bliskich wigzi (Mikulincer i Shaver, 2008). Trzeci modut odnosi si¢ do
monitorowania i oceny dotyczacej tego na ile poszukiwanie bliskosci figury przywigzania mozna
uzna¢ za potencjalnie skuteczny sposob radzenia sobie z zagrozeniem. Komponent ten
odpowiedzialny jest za roznice indywidualne wséréd os6b z pozabezpiecznymi wzorcami
przywigzania 1 opisuje przyjmowane przez nich wtorne strategie regulacji emocjonalnej —
hiperaktywacje 1 dezaktywacje systemu przywigzaniowego (Mikulincer 1 Shaver, 2008).

Strategia hiperaktywacji odnosi si¢ do reprezentacji figury przywigzania, ktora jest
nieuwazna, zaabsorbowana sobg lub petna lgku, dlatego tez aby przyciagnaé jej uwage nalezato
maksymalizowa¢ wlasne reakcje. W efekcie czasami cel ten udato si¢ osiagna¢ a czasami dana
osoba pozostawala niezauwazona, mimo usilnych préb zwrocenia uwagi opiekuna na siebie.
Odwotujac sie do koncepcji behawioralnych, opisana sytuacja przybiera posta¢ nieregularnego
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pozytywnego wzmocnienia, ktore istotnie bedzie zwickszato czestotliwo$¢ okreslonych zachowan
w przysztosci. Dziecigcym odpowiednikiem opisanej strategii jest lekowo-ambiwalentny wzorzec
przywiazania (Ainsworth, 1978; Mikulincer i Shaver, 2008; Skinner, 1969). Strategia dezaktywacji
odnosi si¢ natomiast do reprezentacji figury przywigzania, ktora jest zdystansowana 1 reaguje
gniewem, dezaprobatg lub wycofaniem na prosb¢ o wsparcie i pomoc. W efekcie osoba
przywigzana nauczyla si¢ ukrywac wilasne potrzeby zwigzane z bliskimi wigziami. Dziecigcym
odpowiednikiem tej strategii jest lekowo — unikajacy styl przywigzania (Ainsworth, 1978;
Mikulincer 1 Shaver, 2008).

Fraley, Brennan i Waller (2000) uwazaja, ze najbardziej istotne dla oceny jakosci
przywigzania sg dwie krzyzujace si¢ dymensje: niepokoj 1 unikanie. Niepokdj zwigzany z
przywigzaniem oznacza tendencj¢ do hiperaktywacji systemu przywigzaniowego w sytuacji
zagrozenia. Wymiar unikania zwigzany jest natomiast z dezaktywacjg systemu przywigzaniowego
W sytuacji poczucia zagrozenia (Mikulincer, Shaver, 2007; Shear, Schair, 2005). Bioragc pod uwage
krzyzowanie si¢ obu dymensji, 1 uwzgledniajac klasytikacje¢ Bartholomewa 1 Horowtiza (1991),
mozna W sposOb nastepujacy opisaC cztery style przywigzania, ktorymi charakteryzuja sig
jednostki: styl bezpieczny/ufny - niski niepokoéj, niskie unikanie; styl zaabsorbowany - wysoki
niepokdj, niskie unikanie; styl oddalajaco-unikajacy - niski niepokoj, wysokie unikanie; styl
bojazliwy - unikajacy (wysoki lek, wysokie unikanie) (Karbowa, 2012; Bartholomew i1 Horowitz,
1991; Lo$, 2010, por. Schemat 2).

UNIKANIE
MODEL INNYCH
pozytywny negatywny
=
£
ES
%‘ ZAABSORBOWANY STYL BOJAZLIWY - UNIKAJACY STYL
£
2 PRZYWIAZANIA PRZYWIAZANIA
®) <
x o
-]
O w
-
=g
- =2
z
> BEZPIECZNY ODDALAJACO - UNIKAJACY STYL
?\ STYL PRZYWIAZANIA PRZYWIAZANIA
=
N
-
=9

Schemat 2. Typologia stylow przywigzania (opracowanie wlasne na podstawie: Bartholomew,

Horowtiz, 1991; Brennan, Clarc, Shaver, 1998, Karbowa, 2012)
Bezpieczny styl przywigzania a zdrowie psychospoleczne

Osoby charakteryzujace si¢ bezpiecznym stylem przywiazania wykorzystuja pierwotng
strategie przywigzania (por. Schemat 1). W sytuacji zagrozenia w sposob $wiadomy lub
nieswiadomy przywotuja mentalne reprezentacje odnoszace si¢ do pozytywnych interakcji: mysli o
komfortowej blisko$ci ukochanej osoby (figury przywigzania), wspomnien badz ogdélnych
schematow doswiadczenia emocjonalnego wsparcia, poczucia ulgi i wdzigczno$ci. Proces ten nie
pozostaje bez wplywu na regulacj¢ emocjonalng, relacje spoteczne i1 zdrowie psychiczne.
Mikulincer 1 Shaver (2008) wymieniaja cztery czynniki lezace u podstaw skuteczno$ci pierwotne;j
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strategii przywigzania w konteks$cie rozwoju wlasnego potencjatu i radzenia sobie z problemami. Sa
to: optymizm, pozytywny model figury przywigzania (innych ludzi), pozytywny model Ja i
konstruktywne strategie radzenia sobie ze stresem.

Pozytywne oczekiwania dotyczace intencji i cech innych ludzi sktaniaja osoby
charakteryzujace si¢ bezpiecznym wzorcem przywigzania do poszukiwania wsparcia w trudnych
sytuacjach w S$wiecie rzeczywistym. Historia pozytywnych interakcji z najwazniejszymi
opiekunami w dziecinstwie wzmacnia przekonanie jednostki, ze kontakt z bliskimi osobami jest
skuteczng strategig radzenia sobie z negatywnymi emocjami. Osoby takie zatem majg pozytywne
oczekiwania co do mozliwo$ci uzyskania pomocy 1 w wigkszym stopniu otwarte sa na wsparcie
otrzymywane od otoczenia (zarowno nieformalne — rodzina, przyjaciele, jak 1 formalne —
nauczyciele, doradcy) (Mikulincer i Shaver, 2008). Badania Mikulincera i Floriana (1997) ukazaty,
ze interakcje spoteczne, skoncentrowane zarowno wokol emocji jak 1 poszukiwania rozwigzan
problemu, skutecznie pomagaja osobom charakteryzujacym si¢ bezpiecznym wzorcem
przywigzania w radzeniu sobie z negatywnym stanem afektywnym. Umiejetne korzystanie ze
wsparcia otoczenia umozliwia przekonanie tych oséb o skutecznosci w relacjach spotecznych i
umiejetnos$¢ trafnego identyfikowania wlasnych emocji, tendencji do ujawniania i nazywania ich
oraz gotowos$¢ do refleksji nad wlasnym wewnetrznym do$wiadczeniem (Mallinckrodt, Wei, 2005).

Zdolnos¢ do refleksji nad wewngtrznymi przezyciami Main  wraz = ze
wspotpracownikami (1985) powiagzata z elastycznos$cia afektu, uwagi, pamigci i mysli. Zatozenia te
potwierdzity badania Mikulincera (1997), ktore dowiodly, Zze osoby z ufnym stylem przywigzania
sa w wigkszym stopniu otwarte na nowe informacje zwigzane z bliskimi relacjami. Podstawowe
poczucie bezpieczenstwa pomaga im radzi¢ sobie z chwilowym stanem konfuzji 1
niejednoznacznoséci, zwtlaszcza gdy docierajace informacje s3 niezgodne z wewnetrznymi
reprezentacjami wigzi. Osoby te sg w stanie dystansowac si¢ od wiasnych emocji 1 zachowan, co
tworzy mozliwo$¢ przyjrzenia si¢ wewnetrznym stanom, ktore wydaja si¢ sprzeczne badz
tendencyjne, 1 zrozumienia ich. Opisang zdolno$¢ Main (1985) okreslita jako monitorowanie
metapoznawcze, za$ za jego odpowiednik mozna uznaé pojecie mentalizacji w koncepcji Petera
Fonagy’ego (2006).

Zdolno$¢ do mentalizacji pomaga osobom charakteryzujacym si¢ bezpiecznym
wzorcem przywigzania odréznia¢ rzeczywistos¢ od wiasnych przekonan, ktore stanowiag jej
reprezentacje. W wigkszym stopniu akceptuja one, ze konkretne wydarzenia mogag by¢ rozumiane i
przezywane na rozne sposoby (Dejko, 2015). Potrafig przyja¢ perspektywe inng niz wlasna i
wczuwac si¢ w emocje bliskich sobie 0sob, co sprzyja podtrzymywaniu glebokich relacji (Kulezyk,
2016). W sytuacji konfliktu sg bardziej sktonne do otwartej dyskusji na jego temat i poszukiwania
sposobu na rozwigzanie go (Simpson, Rholes, Phillips, 1996). Osoby charakteryzujace si¢
bezpiecznym wzorcem przywigzania sg w stanie przetwarza¢ bolesne wspomnienia zwigzane ze
smutkiem, zto$cig 1 lekiem bez poczucia przyttoczenia, utraty kontroli nad zachowaniem lub utraty
dostepu do pozytywnych reprezentacji zwigzanych z przywigzaniem (Mikulincer, Shaver, 2008).
Wydaja si¢ mie¢ obiektywny stosunek do konkretnych relacji lub wydarzef i dokonuja spojnej
oceny do$wiadczen pozytywnych i negatywnych w kontekscie wiasnego zycia (Wallin, 2011).

Osoby charakteryzujace si¢ bezpiecznym wzorcem przywigzania maja pozytywny
model Ja (Bartholomew, Horowitz, 1991). Sa autentycznie przekonane o wlasnej wartosci 1
postrzegaja same siebie jako osoby kompetentne i skuteczne w pokonywaniu réznorodnych
wyzwan zyciowych. Poczucie wlasnej wartosci, gleboko zakorzenione w doswiadczeniu
bezwarunkowe] mito$ci, umozliwia takim osobom utrzymanie wysokiej samooceny oraz
roOwnowagi emocjonalnej nawet w obliczu niepowodzen i odrzucenia (Cooper, Shaver, Collins,
1998; Mikulincer, Shaver, 2008)

Skuteczna regulacja emocji umozliwia osobom charakteryzujagcym si¢ bezpiecznym
wzorcem przywigzania efektywne pokonywanie trudno$ci, poprzez wykorzystywanie strategii
radzenia sobie ze stresem zorientowanej na rozwigzanie problemu lub jego reinterpretacje. Mozna
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powiedzie¢, ze réznorodne wyzwania zyciowe wzmacniajg i poszerzaja u takich oséb umiejetnosci
korzystania z wtasnych zasobow 1 zasobow otoczenia, oraz stanowig okazj¢ do rozwoju wiasne;j
osobowosci (ang. the broaden-and-build cycle of attachment security) (Mikulincer, Shaver, 2008).
Osoby te sa mniej narazone na wystgpienie zaburzen depresyjnych i lekowych (Marganska 1 in.,
2013; Owens i in., 2018).

Oddalajgco — unikajgcy styl przywigzania a zdrowie psychospoleczne

U os6b charakteryzujacych si¢ oddalajaco — unikajacym stylem przywigzania (niski
niepokoj, wysokie unikanie), sytuacja zagrozenia przywotuje w sposéb swiadomy lub nieswiadomy
reprezentacje przywigzania odnoszace si¢ do doswiadczenia odrzucenia. Dlatego tez osoby te
wykorzystujg wtdrng strategie regulacji emocji polegajaca na dezaktywacji systemu przywigzania
(ang. deactivation) (Bowlby, 1980; Mikulincer, Shaver, 2008). Zwigzana jest ona z blokowaniem
mentalnych reprezentacji wiezi umozliwiajacych przetwarzanie informacji w sytuacji zagrozenia.
Strategia dezaktywacji systemu przywigzania poréwnywana jest do psychodynamicznego
mechanizmu wyparcia i1 polega na ,,oddalaniu i minimalizowaniu znaczenia zachowan, mysli 1
uczu¢ zwigzanych z przywigzaniem” (Marszat, 2015, s. 44). Wspomnienia zwigzane z
odczuwaniem smutku badz leku sg u takich os6b mniej dostgpne. Opisywana strategia moze byc¢
potaczona z nadmierna aktywacja zachowan eksploracyjnych, co sprzyja odwracaniu uwagi od
tresci zwigzanych z relacjami mig¢dzyludzkimi (Mikulincer, Shaver, 2008). Opisywana wtorna
strategia przywigzania pozostaje w zwigzku z modelem innych ludzi, modelem Ja oraz radzeniem
sobie ze stresem, ktory pojawia si¢ w sytuacji zagrozenia.

Osoby z oddalajaco — unikajacym stylem przywigzania zaprzeczaja lub thumig stany
emocjonalne zwigzane z postrzeganym zagrozeniem (lgk, smutek, wstyd), poniewaz moga one
aktywowac¢ niechciane potrzeby i wspomnienia odnoszace si¢ do przywigzania. Dotyczy to w
szczegOlnosci sytuacji, w ktoérej stresor zwigzany jest z kontekstem relacyjnym a doktadniej z
zagrozeniem odejscia bliskiej osoby badz innej formy zerwania wiezi (Mikulincer, Shaver, 2008;
Mikulincer, Orbach, 1995). Osoby takie majg trudnosci w trafnym rozpoznawaniu wtasnych stanow
emocjonalnych i stanow innych ludzi, nie potrafig ich werbalizowaé, w mniejszym stopniu takze
rozumiejg ich przyczyny. Dotychczas prowadzone badania dowiodty zwigzku miedzy odczuwanym
dyskomfortem w bliskich relacjach oraz minimalizowaniem ich znaczenia, ktére sa
charakterystyczne dla opisywanego wzorca przywigzania, a aleksytymig (Koelen, Eurelings-
Bontekoe, Kempke, 2016; Lanciano i in., 2012; Montebarocci i in., 2004).

Osoby charakteryzujagce si¢ oddalajgco — unikajacym stylem przywigzania maja
negatywny model innych ludzi. W relacjach z nimi cze¢$ciej maskuja niewerbalng ekspresje emocji
oraz sg mniej sklonne ujawnia¢ wlasne przezycia, mysli, cele i aspiracje. Jak ukazaty badania
Andersa 1 Tuckera (2000), osoby te maja z reguly mniejsze sieci wsparcia a trudnos$ci w zakresie
umiejetnosci komunikacyjnych sprawiaja, ze ich satysfakcja z otrzymywanej pomocy jest nizsza.
Sa rowniez w mniejszym stopniu sklonne do poszukiwania emocjonalnego wsparcia w trudnych
sytuacjach niz osoby charakteryzujace si¢ bezpiecznym lub zaabsorbowanym wzorcem
przywigzania (Hawkins, Howard, Oyebode, 2007). Rozmowa na temat do§wiadczanych emocji w
sytuacji stresu powoduje pogorszenie stanu emocjonalnego oséb z opisywanym wzorcem
przywigzania. Wsparcie instrumentalne w postaci konwersacji na temat mozliwych rozwigzan
danego problemu moze by¢ jednak pomocne w kontek$cie radzenia sobie z negatywnym afektem
(Mikulincer, Florian, 1997). Osoby reprezentujace opisywany wzorzec przywigzania minimalizuja
znaczenie relacji z innymi ludZzmi, wycofuja si¢ z kontaktéw, ktore sg dla nich Zrodtem
dyskomfortu (Komorowska-Pudto, 2017). Obawiaja si¢ nadmiernej bliskosci i zaleznos$ci od
drugiego cztowieka (Tryjarska, 2017).

Osoby charakteryzujace si¢ oddalajaco — unikajacym wzorcem przywigzania rzadziej
angazuja si¢ w konstruktywne sposoby rozwigzywania konfliktoéw, poniewaz wymagatoby to
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otwarto$ci na nowe informacje, sprzeczne z dotychczas podtrzymywanymi w umysle schematami i
stereotypami (Mikulincer, Shaver, 2008). Badania Mikulincera (1998b) ukazatly, ze ich gniew moze
przybiera¢ zdysocjowang posta¢ (ang. dissociated anger). Z jednej strony nie zglaszaja wickszego
nasilenia gniewu niz osoby charakteryzujace si¢ bezpiecznym wzorcem przywigzania, z drugiej
jednak ich reakcje fizjologiczne sg bardziej intensywne, przypisuja tez w wigkszym stopniu wrogie
intencje innym ludziom, nawet wtedy, gdy nie ma wyraznych oznak, ktore mogtyby je potwierdzac.
Osoby te w sytuacjach konfliktowych moga si¢ wycofywac¢, nie uswiadamiajac sobie wlasnej
ztosci, co nie redukuje ich napigcia emocjonalnego.

Jak wspomniano wcze$niej, dezaktywacja systemu przywigzania moze wigzaé si¢ z
nasileniem zachowan eksploracyjnych. Ekspresja bezradnosci 1 stabosci w trudnej sytuacji bytaby
niespojna z potrzeba podtrzymania obrazu siebie jako osoby niezaleznej i samodzielnej, u oséb
charakteryzujacych si¢ oddalajaco — unikajacym wzorcem przywigzwania (Mikulincer, Shaver,
2008). Niektore badania ukazuja pozytywny zwigzek miedzy opisywanym stylem przywigzania a
samooceng (Bylsma, Cozzarelli, Sumer, 1997; Huis, Vingerhoets, Denollet, 2011). Wysoka
samoocena tych osob nie jest jednak zakorzeniona w poczuciu bezwarunkowej mito$ci ze strony
figury przywigzania — pozytywna ocena siebie ma zatem charakter obronny. Dowodzi tego jeden z
eksperymentoéw przeprowadzony przez Mikulincera (1998a). Ukazat on, Ze osoby charakteryzujace
si¢ oddalajagco — unikajagcym wzorcem przywigzania przypisuja sobie wiecej pozytywnych cech 1
mniej negatywnych w sytuacji, gdy otrzymaja wie§¢ o blednym wykonaniu zadania, niz w
przypadku braku informacji zwrotnej. U 0so6b z bezpiecznym stylem wigzi nie zaobserwowano
takiego efektu.

Osoby charakteryzujace si¢ oddalajgco-unikajacym wzorcem przywigzania moga
unika¢ konfrontacji z wyzwaniami zyciowymi, wykorzystujac unikowe strategie radzenia sobie ze
stresem: dystansowanie si¢ 1 myslenie zyczeniowe (ang. avoidance/avoidant coping). Badania
ukazuja, Zze sa rowniez zdolne do poszukiwaniu racjonalnych rozwigzan problemu, jednak nie
koncentrujg si¢ na uporaniu si¢ z emocjami zwigzanymi ze stresowg sytuacja (Liu, Huang, 2012).
Dystres, ktorego doswiadczaja, przejawia¢ moze si¢ poprzez symptomy somatyczne, trudnosci ze
snem badz inne problemy zdrowotne (Mikulincer, Shaver, 2008). Badania podtuzne,
przeprowadzone przez Beranta i wspolpracownikow (2001) dowiodly jednak, Ze strategie radzenia
sobie ze stresem wykorzystywane przez te osoby zalezne sg rowniez od sity stresora 1 czasu
zmagania si¢ z nim. Matki charakteryzujace si¢ oddalajaco-unikajacym wzorcem przywigzania
przejawiajg tendencj¢ do dystansowania si¢ od sytuacji stresowej, gdy ich dzieci narodzily si¢
zdrowe lub z tagodna, wrodzong wada serca. Jezeli jednak wada ta byla na tyle powazna, Ze
stanowila zagrozenie dla zycia dziecka, matki te w wigkszym stopniu wykorzystywaly strategie
radzenia sobie ze stresem skoncentrowane na emocjach. Tendencja ta stala si¢ wyrazniejsza wraz z
uptywem czasu 1 faktem pogarszania si¢ stanu zdrowia matek. A zatem, zgodnie z
przypuszczeniami Bowlby’ego (1980), strategia dezaktywacji systemu przywigzania moze sprzyjac
utrzymywaniu niechcianych mysli 1 emocji poza §wiadomoscia, w przypadku stresorow o niskim
badz $rednim natezeniu. W sytuacji pojawienia si¢ cigzkich 1 dlugotrwatych stresorow badz zdarzen
traumatycznych, strategia ta ulega zatamaniu — wowczas osoby te mogg czué si¢ przyttoczone
nadmiarem wcze$niej wypieranych mysli 1 uczué.

Dotychczas prowadzone badania wskazuja, ze osoby charakteryzujace si¢ powyzszym
wzorcem przywigzania moga by¢ bardziej narazone na wystapienie zaburzen depresyjnych i
lekowych, w porownaniu z osobami z bezpiecznym stylem przywigzania (Marganska 1 in., 2013;
Owens i in., 2018).

Zaabsorbowany styl przywigzania a zdrowie psychospoleczne

U o0s6b charakteryzujacych si¢ zaabsorbowanym wzorcem przywigzania (niskie
unikanie, wysoki niepokoj) sytuacja zagrozenia przywotuje, w sposob swiadomy lub nie§wiadomy,
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reprezentacje przywigzania zwigzane z opiekunem, ktérego reakcje na prosbe o wsparcie i ochrong
byly nieprzewidywalne. Osoby te wykorzystuja wiec strategie hiperaktywacji systemu przywigzania
w sytuacji zagrozenia. Wyolbrzymiajg kwesti¢ obecnosci oraz powagi doswiadczanych trudnosci i
sa wyczulone na mozliwo$¢ niedostgpnosci figury przywigzania. Badania Mikulincera 1
wspotpracownikow (2000, 2002) ukazaty, Ze u osdb z zaabsorbowanym stylem przywigzania
reprezentacje zwigzane z przywigzaniem sg bardziej dostepne nawet w kontekScie sytuacyjnym
pozbawionym zagrozenia. Co wigcej, reprezentacje zwigzane z separacja i odrzuceniem byty u tych
0s0b tatwiej aktywowalne.

Hiperaktywacja systemu przywigzania czgsto wigze si¢ z mechanizmem poznawczego
roztaczania (ang. cognitive disconnection), ktoéry odnosi si¢ do rozbiezno$ci miedzy rzeczywistg
sytuacja wzbudzajaca lek, a emocjami i zachowaniem osoby dos$wiadczajacej stresu. Osoby
charakteryzujace si¢ zaabsorbowanym wzorcem przywigzania mogg blednie identyfikowaé
przyczyny swojego stanu emocjonalnego, i kierowaé negatywne uczucia na inne osoby niz te, z
ktoérymi stan ten byl pierwotnie zwigzany (Bretherton, Munholland, 2008; Marszat, 2015). Osoby
takie dos§wiadczaja niepowodzen w rozumieniu wlasnych standw emocjonalnych i stanéw innych
ludzi, oraz majg trudnosci w radzeniu sobie z negatywnym nastrojem (dysfunkcyjne ,,przezuwanie”
negatywnych mysli i uczu¢) (Lanciano i in., 2012).

Osoby charakteryzujace si¢ zaabsorbowanym wzorcem przywigzania majg pozytywny
model Innych, w znaczeniu postrzegania relacji migdzyludzkich jako atrakcyjnych i niezbednych w
radzeniu sobie z zyciowymi trudno$ciami (Bartholomew, Horowitz, 1991). Moga mie¢ glgboko
zakorzenione przekonanie, ze postawa uleglosci 1 postuszenstwa sprzyja osigganiu wsparcia
emocjonalnego od otoczenia. Koncentrujg si¢ wiec nadmiernie na pragnieniach, emocjach 1
reakcjach innych ludzi (w celu osiggnigcia aprobaty), czgsto zaniedbujac wlasne potrzeby.
Poswigcajg wiele uwagi zaangazowaniu wlasnego partnera we wzajemng relacje, pomijajac kwestig
wlasnej autonomii. Moga hamowaé lub wypiera¢ zto§¢ skierowang do bliskich osob. W
codziennym zyciu szczegdlnie silnie pragna bliskosci 1 obawiajg si¢ porzucenia (Bosmans 1 in.,
2010; Tryjarska, 2017; Wallin, 2011).

Osoby charakteryzujace si¢ zaabsorbowanym wzorcem przywigzania majg obnizone
poczucie bezpieczenstwa, niska samoocen¢ i poczucie wlasnej wartosci (Komorowska-Pudto,
2017a; Komorowska-Pudlo, 2017b). Towarzyszy im szereg pesymistycznych przekonan
dotyczacych wlasnych kompetencji w radzeniu sobie z trudno$ciami, ktére czegsto postrzegaja jako
niekontrolowalne 1 niezalezne od nich. Prezentujg si¢ jako osoby podatne na zranienie 1 bezradne,
poniewaz tworzy to mozliwos$¢ przyciagnigcia uwagi osob, ktore mogly je wesprze¢ (Mikulincer,
Shaver, 2008). Badania Mikulincera 1 Floriana (1997) ukazaly, ze osobom z zaabsorbowanym
wzorcem przywigzania, wsparcie udzielane przez nieznajomg osobe w postaci rozmowy na temat
do$wiadczanych uczu¢ nie wptywa jednak na poprawe stanu emocjonalnego. Rozmowa o
charakterze instrumentalnym (dot. mozliwych rozwigzan aktualnego problemu) powodowata
natomiast pogorszenie nastroju (by¢ moze dlatego, ze stanowi dla tych os6b wyzwanie
mobilizowania swoich wlasnych zasobow, tak by samodzielnie upora¢ si¢ z trudnoscia).

Osoby z zaabsorbowanym wzorcem przywigzania mogg gorzej radzi¢ sobie w sytuacji
konieczno$ci rozwigzania problemu, poniewaz sukces w tym zakresie przeczylby ich przekonaniu o
wlasnej bezradnos$ci 1 niekompetencji. Moglby zatem spowodowaé wycofanie wsparcia otoczenia,
co dla osob tych jest szczegélnie zagrazajace. Osoby charakteryzujace si¢ zaabsorbowanym
wzorcem przywigzania czgsto polegaja na strategiach radzenia sobie ze stresem skoncentrowanych
na emocjach (Mikulincer, Shaver, 2008). Dotychczas prowadzone badania wskazuja, ze osoby
charakteryzujace si¢ powyzszym wzorcem przywigzania mogg by¢ bardziej narazone na
wystapienie zaburzen depresyjnych i lekowych, w poréwnaniu z osobami z bezpiecznym stylem
przywigzania (Marganska i in., 2013; Owens i in., 2018).
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Bojazliwie-unikajgcy (zdezorganizowany) styl przywiqzania a zdrowie psychospoleczne

Osoby charakteryzujace si¢ bojazliwie — unikajacym wzorcem przywigzania (wysokie
unikanie, wysoki niepokdj) maja negatywny obraz Ja (niska samoocena, poczucie nieckompetencji) 1
Innych ludzi (jako zdystansowanych, nieresponsywnych i odrzucajacych). Boja si¢ zarowno
intymnosci jak i opuszczenia. Okresowo mogg zachowywac si¢ w sposob charakterystyczny dla
0s0b z zaabsorbowanym i oddalajaco — unikajagcym wzorcem przywigzania, poniewaz czuja si¢
rozdarte miedzy silng potrzeba bliskosci 1 pragnieniem jej uniknigcia (Bartholomew, Horowitz,
1991; Dominigue, Mollen, 2009). Zdaniem Shavera i Mikulincera (2002) opisywany styl
przywigzania wyraza niewydolno$¢ (ang. collapse) strategii dezaktywacji systemu przywigzania.
Wedhug Losia (2010) w przypadku przej$ciowej niewydolnosci nie mozna jednak méwi¢ o trwalym
wzorcu przywigzania. Brakuje rowniez dowodow na to, ze bojazliwie - unikajacy wzorzec
przywiazania jest odpowiednikiem zdezorganizowanego stylu przywigzania wyrdznionego przez
Main 1 Solomon (1990).

Zdezorganizowany styl wigzi jest takze warty omowienia, ze wzgledu na jego znaczenie
kliniczne. Main 1 Solomon (1990) powigzaly go ze zmaganiem si¢ z doswiadczeniem
nierozwigzanego urazu (traumy). Badania Borelli 1 wspotpracownikow (2013) ukazatly, ze osoby
charakteryzujace si¢ tym wzorcem przywigzania czg¢sciej uzywaja zaimkow w drugiej osobie
(zamiast w pierwszej) opisujac doswiadczenie utraty lub traumy. Jednoczesnie w ich narracji
pojawia si¢ wigcej stow dotyczacych $mierci 1 umierania niz u innych oso6b badanych, i co ciekawe,
postuguja si¢ jezykiem angazujacym stuchacza w duzym stopniu (ang. verbal immediacy). Autorzy
badan uzyskane wyniki rozumiejg w kategoriach objawow charakterystycznych dla zaburzen po
stresie traumatycznym: unikania i depersonalizacji (zaimki w drugiej osobie) oraz intruzji (stowa
dotyczace $Smierci 1 umierania). W polaczeniu z wysokimi wskaznikami tzw. mowy bezposredniej
(ang. verbal immediacy), symptomy te obrazuja wykorzystywanie sprzecznych strategii regulacji
emocji przez osoby charakteryzujace si¢ tym wzorcem przywigzania.

Niespojnos¢ w zakresie strategii radzenia sobie z emocjami i przetwarzania informacji
mozna wyjasni¢ tym, ze do$wiadczenie wczesnej traumy lub utraty nie zostalo, u osob ze
zdezorganizowanym wzorcem przywigzania, w pelni zintegrowane w strukturach pamigci
autobiograficznej. Bowlby (1980) wyjasnia to zjawisko postugujac si¢ terminem izolacji systemow
(ang. segregation of principal systems), ktéra okresla si¢ réwniez jako dysocjacje. Osoby
charakteryzujace si¢ zdezorganizowanym wzorcem przywigzania mogg posiada¢ wiele modeli Ja i
Innych, ktore pozostaja w poznawczej izolacji od siebie. Kazdy z nich korzysta z odmiennych
informacji zakodowanych w strukturach pamigci autobiograficznej. W danym momencie aktywny
jest tylko jeden model Ja wraz z odpowiadajacym mu modelem figury przywigzania. Niektorzy
badacze (Holmes, 2004; Zechowski, Namystowska, 2008) wigza ten wzorzec przywiazania w
sposob szczegodlny z cechami osobowosci typu borderline, w ekstremalnej postaci towarzyszy on
zaburzeniu osobowos$ci wielorakiej (ang. multiple personality disorder) (Barach, 1991).

Podsumowanie

Styl przywigzania, ktory zaczyna ksztattowac si¢ juz na bardzo wczesnym etapie zycia cztowieka,
ma istotne znaczenie dla jego zdrowia psychospotecznego w kolejnych latach zycia. Bezpieczny
style przywigzania sprzyja blizszym relacjom interpersonalnym oraz wigze si¢ z lepszym radzeniem
sobie ze stresem. Osoby charakteryzujace si¢ pozabezpiecznymi wzorcami wiezi moga natomiast
doswiadcza¢ wigkszych trudno$ci w zmaganiu si¢ z réznymi wyzwaniami. Style te stanowig
czynnik ryzyka wystapienia zaburzen lgkowych i1 depresyjnych. Wsparcie nieformalne a takze
profesjonalne skierowane do tej grupy oséb jest zatem bardzo istotne.
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