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Wprowadzenie

Coraz czesciej méwimy o zdrowiu psychicznym, ale wcigz zbyt rzadko zadajemy pytanie:
dlaczego tak wielu/wiele z nas nie szuka pomocy, gdy najbardziej jej potrzebuje?

Zdrowie psychiczne stanowi istotny komponent jakosSci zycia oraz warunek prawidtowego
funkcjonowania jednostek i spoteczenstw. Mimo rosngcej $wiadomosci spotecznej
w zakresie jego znaczenia, w Polsce nadal obserwujemy liczne bariery ograniczajgce
dostep do profesjonalnego wsparcia psychologicznego. Sytuacje pogarsza niedobdér
specjalistow, niewystarczajgca liczba osrodkéw wsparcia oraz spoteczna stygmatyzacja
problemow psychicznych.

Wielu Polakéw i wiele Polek nadal niechetnie siega po pomoc — czesto z obawy przed
oceng otoczenia, brakiem zaufania do specjalistéw lub z przekonania, ze poradzg sobie
sami. Tymczasem dane pokazujg, ze coraz wieksza liczba oséb doswiadcza przecigzenia
psychicznego, wypalenia zawodowego, czy dtugotrwatego obnizenia nastroju. Dziatania
edukacyjne oraz systemowe inwestycje w zdrowie psychiczne sg zatem koniecznoscia.

Niniejszy raport, przygotowany w ramach projektu Psychologia dla Spoteczeristwa,
prezentuje wyniki badania ilosciowego-jakosciowego, dotyczacego barier i motywac;ji
w zakresie korzystania z pomocy psychologicznej. Pokazujemy, co powstrzymuje ludzi
przed siegnieciem po wsparcie, jakie sg najczestsze przyczyny zwracania sie 0 pomoc
oraz kto i z jakich form pomocy juz skorzystat. Sprawdzamy réwniez, dlaczego niektore
osoby, mimo wczesniejszych doswiadczen, nie zdecydowatyby sie ponownie
na skorzystanie z pomocy psychologicznej. Wiecej informac;ji o projekcie mozna znalez¢
na stronie internetowej Laboratorium Poznania Politycznego IP PAN.

Naszym celem jest pogtebienie wiedzy na temat postaw spotecznych wobec zdrowia
psychicznego oraz wskazanie kierunkéw potrzebnych zmian. Zapraszamy do lektury.

Instytut Psychologii
Polska Akademia Nauk


https://psychpol.psych.pan.pl/pl/projekty/nauka-dla-spoleczenstwa-mein-2




Giowne wnioski

KORZYSTANIE Z POMOCY PSYCHOLOGICZNEJ TO NADAL RZADKOSE

Badanie ilosciowe pokazato, ze tylko 8% badanych kiedykolwiek skorzystato z pomocy
psychologicznej. Czesciej zgtaszaja sie kobiety, osoby mtode, lepiej zarabiajace i z duzych miast.
Pomoc udzielana jest gtéwnie prywatnie.

TERAPIA WARTOSCIOWA, ALE POSTRZEGANA JAKO OSTATECZNOSC

Na podstawie badania jakosciowego mozna stwierdzi¢, ze osoby majgce doswiadczenie terapii
deklarujg raczej zadowolenie i dostrzegajg pozytywne efekty. Cho¢ wiekszo$é badanych
dostrzega wartos¢ terapii w sytuacji kryzysowej, wiele oséb traktuje ja jako ostatni krok.
Dominuje przekonanie, ze problemy powinno sie rozwigzywa¢ samemu, a korzystanie z pomocy
oznacza porazke.

WYSOKIE OCZEKIWANIA | BRAK WIEDZY

Badanie jakosciowe pokazato, ze od terapii oczekuje sie szybkich i spektakularnych efektéw.
Czesto brakuje zrozumienia, ze proces terapeutyczny wymaga czasu, zaangazowania
i aktywnego udziatu pacjenta/klienta. Nawet osoby, ktére korzystaty z terapii, majg trudnosci
w okresleniu nurtu terapeutycznego, z ktérego metod korzystaty. Jednoczesnie trudno im
wskaza¢ mechanizmy, poprzez ktore dziata terapia. Brak wiedzy moze skutkowac
nierealistycznymi oczekiwaniami i rozczarowaniem — co moze zwieksza¢ szanse rezygnacji
z pomocy lub do jej negatywnej oceny.




Giowne wnioski

SPOLECZNE | KULTUROWE WYMAGANIE SAMODZIELNOSCI

Wartos$¢ samodzielnego radzenia sobie z problemami jest silnie utrwalona kulturowo. Towarzyszy
jej lek przed oceng, postrzeganiem siebie jako osoby stabej, ktdra sobie nie radzi. Takie spoteczne
przekonania na temat osob korzystajgcych z pomocy psychologicznej — sprowadzajgce sie do
oceniania ich jako stabych lub niezaradnych — moga skutecznie zniecheca¢ do siegania po
wsparcie. Efekt ten moze by¢ obecny szczegdlnie wsrédd mezczyzn i oséb starszych.

BARIERY SYSTEMOWE MNIEJ ZNACZAGE

Cho¢ koszty, dtugie terminy oczekiwania na wizyte i ograniczona dostepnos¢ terapii w systemie
publicznym majag wptyw na decyzje o rozpoczeciu terapii, to nie te czynniki sg decydujgce
w poszukiwaniu pomocy. Kluczowe okazuja sie czynniki psychologiczne i spoteczne: motywacja,
przekonania i normy spoteczne.




Informacje o badaniu



Informacja o hadaniu

Celem naszego badania byto zrozumienie motywow i barier korzystania z profesjonalnej
pomocy psychologicznej przez Polki i Polakéw. W tym celu zastosowaliSmy mieszang
metodologie badawcza (mixed methods), realizujagc w pierwszym kroku badanie iloSciowe na
ogolnopolskiej probie Polek i Polakéw, a w drugim — badanie jakosciowe na probie dobranej
celowo.

SlDD

« N=1104

« Celem tej czesci badania byto zbadanie ogdlnych postaw wobec pomocy
psychologicznej oraz rozpowszechnienia korzystania z ustug specjalistéw

« Realizacja: CAPI (Computer Assisted Personal Interview) — wywiady
przeprowadzane osobiscie przez ankieterow

« Proba dorostych Polakéw (18+), dobrana w sposoéb reprezentatywny
ze wzgledu na pteé, wiek, wyksztatcenie i wielkos¢ miejscowosci zamieszkania

D
848

e N=24

« Celem tej czesci badania byto pogtebione zrozumienie motywéw i barier korzystania
z profesjonalnej pomocy psychologicznej

« Realizacja: pogtebione wywiady indywidualne online (IDIs - In-Depth Interviews)

« Préba dobrana celowo: 16 wywiadéw przeprowadzono z osobami, ktére w ciggu
ostatnich 12 miesiecy korzystaty ze specjalistycznej pomocy psychologicznej,
Z czego 8 0s6b ocenito to doswiadczenie pozytywnie, a 8 negatywnie, oraz
8 wywiaddéw przeprowadzono z osobami, ktére nigdy nie korzystaty z takiej pomocy,
chociaz doswiadczaty kryzysow/trudnosci w zakresie zdrowia psychicznego

« Dodatkowo, zadbano o zréznicowanie ptci, wieku, dochodu i miejsca zamieszkania
(rekrutowano osoby ze wsi, 2 matych miast i 2 duzych miast)

o Czas trwania pojedynczego wywiadu: 1 godzina

« Wyniki analizowano metodg analizy tematycznej. Przebiega ona w kilku etapach.
W pierwszej kolejnosci transkrypcje wywiadéw sa czytane i kodowane. Nastepnie
wyréznione kody sg grupowane tak, aby utworzyty gtéwne tematy. Powstate tematy sa
porzadkowane. Na koniec kazdy z tematdéw jest opisywany na podstawie uzyskanych
danych.

Kolejne strony raportu oznaczone sg w prawym gornym rogu symbolem:

S

w przypadku opisu wynikow czesci ilosciowej badania

et

2 a w przypadku prezentacji analiz jakoSciowych

Oznaczenia te znajduja sie w prawym gérnym rogu strony



acja o badaniu: czg$¢ iloSciowa %

ormacije o probie:
dstawowe

Q dl 18241at| 8%
25300t | 8%

48% kobiet 51,5% mezczyzn 31-35 lat - 9%
w wieku od 18 do 97 lat
36-40 lat 10%
M =49,16;SD = 16,74 -

aasiat| o 10%
46-50 lat - 9%
51-551at| 8%
56-601at | 7%
powyzej 60 lat _ 31%

wies _ 41% podstawowe - 13%
miasto do 20 tys. - 14% zawodowe _ 23%
miasto 20-50tys. [ 10% srednie [ 137%
miasto 50-100 tys. | | 7% wyzsze [0 27%

miasto 100-200 tys. 8%
miasto 200-500 tys. . 7%

miasto powyzej 500 tys. - 13%

KORZYSTANIE Z PROFESJONALNEJ
POMOCY PSYCHOLOGICZNEJ

psycholog I 5%

psychoterapeuta I 3%

psychiatra I 2%




acia o badaniu: czgS¢ iloSciowa
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ofesja i dochod
SYTUACJA ZAWODOWA OSTATNI WYKONYWANY ZAWGD

Kadra kierownicza, specjalisci
z wyzszym wyksztatceniem

N-1104

Pracuje na state 55%

Pracuje dorywczo Sredni personel, technicy

Dziatalno$¢ gospodarcza Pracownicy administracyjno-biurowi

Studiujg, ucze sig Pracownicy ustug

Jestem na urlopie macierzyriskim/

tacierzyfiskim/wychowawczym 27%

Robotnicy wykwalifikowani

Jestem bezrobotny/a Robotnicy niewykwalifikowani

Zajmuje sie domem Rolnicy

Jestem na rencie/emeryturze Pracujacy na wlasny rachunek

Nigdy niepracujacy/a

DOCHOD NETTO (ZE WSZYSTKICH ZRODEL)

DOCHOD 0SOBISTY DOCHOD GOSPODARSTWA

Brak dochodow l 1%

Do 10002t | 2%

10012t-20002 || 5%
2001z-30002 | 7%
3001zt-4000z [ 0%

30% 4001zt-5000z | 8%
5001zt-6000zt | 1%
6001zt-70002t | 4%
7001zt-8000z [ a3
gootzt-9000zt [ l13%
9001z-100002t [ 7%

10001 z+-20 000 zt (0%

Brak dochodéw

Do 1 000 zt

1001 zt-2 000 zt

2001 zt-3 000 zt

3001 zt-4000 zt

4001 zt-5000 zt

5001 zt-6 000 zt

6001 zt-7000 zt

7001 zt-8000 zt

8001 zt-9 000 zt

9001 zt-10 000 zt

10001 zt-20 000 zt

20001 zt-30000 zt 20001 zt-30000zt [0%

n-806 n-723
(bez odmow odpowiedzi) (hez odmow odpowiedzi)




acia o badaniu: czg$¢ jakoSciowa

ormacje
sobach hadanych

12 kobiet i 12 mgZczyzn

Wiek: 18 - 49 lat

12 0s0b ze wsi, matych i Srednich miast, 12 z duzych miast
Dochdd: brak - 11000 PLN

0S0BY, KTORE KOBZYSTALY Z POMOCY PSYCHOLOGICZNEJ

| OCENIRJA TO DOSWIRDGZENIE POZYTYWNIE

Kobieta, 30 lat, duze miasto, doch6éd 8000 PLN
Kobieta, 28 lat, mate miasto, dochéd 4500 PLN
Kobieta, 47 lat, $Srednie miasto, dochéd 8000 PLN
Kobieta, 46 lat, duze miasto, dochéd 5500 PLN
Mezczyzna, 25 lat, mate miasto, dochéd 7500 PLN
Mezczyzna, 26 lat, duze miasto, dochod 4000 PLN
Mezczyzna, 38 lat, duze miasto, dochéd >7000 PLN
Mezczyzna, 40 lat, wies, dochéd 6000 PLN

DSOE DRE KORZYSTH DOMOCY.F DL
DCENIRJA T0 DOSWIAE 1

Kobieta, 27 lat, duze miasto, dochéd >7000 PLN
Kobieta, 25 lat, $rednie miasto, dochdd 4600 PLN
Kobieta, 45 lat, mate miasto, dochéd 7500 PLN
Kobieta, 43 lata, duze miasto, dochéd 6000 PLN
Mezczyzna, 25 lat, wies, 8000 PLN

Mezczyzna, 18 lat, duze miasto, brak dochodéw
Mezczyzna, 37 lat, duze miasto, doch6éd 10000 PLN
Mezczyzna, 33 lata, mate miasto, dochéd 5000 PLN

0S0BY, KTORE NIE KORZYSTAEY

Z ROMOCY PSYCHOLOGIGZNES

Kobieta, 28 lat, duze miasto, doch6éd 8000 PLN
Kobieta, 29 lat, mate miasto, dochéd 3700 PLN
Kobieta, 49 lat, $Srednie miasto, dochéd 10 000 PLN
Kobieta, 39 lat, duze miasto, dochéd 5000 PLN
Mezczyzna, 28 lat, mate miasto, dochéd 7200 PLN
Mezczyzna, 22 lata, duze miasto, dochéd 6000 PLN
Mezczyzna, 33 lata, duze miasto, dochéd 8000 PLN
Mezczyzna, 47 lat, duze miasto, dochéd 5000 PLN

e



Wiedza, wyobraZenia
i oczeKiwania

WYNIKI SZCZEGOLOWE



Wnioski

W tej czesci raportu pokazujemy wyniki jakosciowej czesci badania, dotyczace wiedzy i
wyobrazen na temat specjalistow $wiadczacych pomoc psychologiczna.

MITY | PRZEKERMANIA

Badanie jakosciowe pokazato, ze na postrzeganie specjalistéw Swiadczacych pomoc
psychologiczng, obok adekwatnych przekonan, sktada sie wiele mitéw i przeklaman. Co ciekawe,
prawidlowosé ta dotyczy nawet tych osoéb, ktore z pomocy psychologicznej korzystaty.
Szczegolnie wiele niescistosci pojawia sie w postrzeganiu zawodu psychologa, od ktérego
czesto badani oczekujg konkretnych porad “jak zyé”. Psychoterapeuta wiasciwie nie jest
odrézniany od psychologa. Kompetencije psychiatrow wydaja sie bardziej jasne, ale i tutaj czeste
jest btedne przekonanie, ze psychiatria to dziedzina zajmujgca sie wytacznie bardzo powaznymi
trudnosciami psychicznymi.

EFEKTY: NIECHEC DO KORZYSTANIA | NIEREALNE OCZEKIWANIA

Brak wiedzy moze zniecheca¢ do korzystania z pomocy specjalistéw, jak réwniez tworzyé
nierealne oczekiwania, uniemozliwiajgce efektywne skorzystanie z pomocy. Od psychologa czy
psychoterapeuty czesto oczekuje sig, ze dostarczy szybkich rozwigzan, ,naprawi” pacjenta, a
znaczace efekty beda odczuwalne juz po pierwszym spotkaniu. Brakuje zrozumienia, ze
skutecznos¢ terapii zalezy nie tylko od odpowiednio dobranych metod terapeutycznych, lecz
takze od aktywnego zaangazowania ze strony pacjenta/klienta.




Wyobrazenia i oczekiwania na temat pomocy psychologicznej &8

Psycholog - kKim jest?

W badaniu jakosciowym analizowaliSmy, jak rozumiany jest
zawdod psychologa na tle innych profesji zwigzanych
z pomoca psychologiczng - psychoterapeuty i psychiatry.
Wyniki ujawnity, ze obok w petni trafnych przekonan,
w postrzeganiu tych zawodéw istnieje rowniez wiele

PSYGHOLOG niejasnosci, mitéw i przektaman.

Psycholog jest zazwyczaj definiowany dos¢ wasko — jako specjalista, do ktorego zwraca sie
osoba doswiadczajaca trudnosci zyciowych powodujacych pogorszenie w funkcjonowaniu
psychicznym, z ktérymi nie jest sobie w stanie poradzi¢. Psycholog, zdaniem wiekszosci
badanych, pomaga poprzez rozmowe, wystuchanie, a takze pokierowanie pacjentem tak, aby
zmieni¢ jego spos6b myslenia lub funkcjonowania na bardziej konstruktywny.

Wiele oséb ma trudnos¢ z wyobrazeniem sobie, na czym doktadnie polega praca

1 psychologa. Psycholog to przede wszystkim psycholog szkolny. Nie do konca
wiadomo, w jakich innych miejscach i w jakich innych sytuacjach mozna spotkac¢
psychologa (np. w biznesie — psycholog badajacy trendy konsumenckie, albo
psycholog zwierzat).

Jednym z najczesciej spotykanych mitdw jest postrzeganie psychologa jako

2 zawodu “mniejszego kalibru” (w poréwnaniu z psychiatrg czy psychoterapeutg),
specjalisty od prostych, codziennych probleméw, dla o0sdéb szczegdlnie
wrazliwych, o delikatnej konstrukcji psychicznej, ktére nie sg w stanie sobie
poradzi¢ z wyzwaniami, jakie spotykajg wszystkich.

Kolejnym czestym btedem jest przekonanie, ze psycholog doradza, méwi "jak

3 zy¢”. Tylko niewielkie grono osdéb, ktére doswiadczyty spotkan z psychologiem i sg
z tego doswiadczenia zadowolone, rozumie, ze psycholog niczego nie narzuca
i proponuje rozwigzania w porozumieniu z klientem/pacjentem.

Zdaniem niektoérych badanych, psycholog takze manipuluje, tj. celowo wptywa na
i postepowanie klienta w sposdb ukryty, niejawny.

Mniej czeste, ale tez spotykane, przekonania to mylenie kompetencji psychologa

] z kompetencjami psychiatry: postrzeganie psychologa jako lekarza pierwszego
kontaktu, kierujacego do psychiatry w razie potrzeby (gdy tymczasem jest raczej
odwrotnie - to psychiatra jest jednym z nielicznych specjalistéw przyjmujgcych
bez skierowania od lekarza POZ), diagnozujacego zaburzenia, a czasem nawet
wypisujacego recepty.
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Psychiatra,

psychoterapeuta - Kim $3?

PSYCHIATRA

PSYCHOTERAPEUTA

WIEDZA
Wiekszos$¢ oséb badanych wie, ze psychiatra to lekarz,
zajmujacy sie diagnozowaniem  zaburzen i choréb

psychicznych, oraz leczeniem farmakologicznym.

MITY | BLEDNE PRZEKONANIA

Psychiatra jest dos¢ czesto postrzegany jako specjalista
zajmujgcy  sie  wytgcznie  powaznymi  zaburzeniami
psychicznymi. Podjecie terapii psychiatrycznej, w rozumieniu
wielu oséb, stanowi potwierdzenie, ze cztowiek nie radzi sobie,
ma powazny problem, utracit nad sobag kontrole,
a w postrzeganiu spotecznym moze by¢, jak okreslili to sami
badani, “wariatem”. W efekcie wizyta u psychiatry moze wigzaé
sie z wyzszym poziomem obaw i leku.

WIEDZA

Czesto nawet te osoby, ktére mialy bezposrednie
doswiadczenia z psychoterapig, nie wiedzg, czym doktadnie
zajmuje sie psychoterapeuta. Kojarzy sie on gtéwnie z terapia
trwajgca dtuzszy czas, jednak badani nie zawsze potrafig
wskazag, co podczas takiej terapii sie dzigje.

MITY | BLEDNE PRZEKONANIA

Brakuje wiedzy na temat réznych podejs¢
psychoterapeutycznych i ich wplywu na przebieg terapii.
Brakuje réwniez wiedzy o tym, ze psychoterapeuta powinien
przejs¢ specjalistyczne szkolenie i uzyska¢ potwierdzajacy
kompetencje certyfikat. Psychoterapia kojarzy sie gtownie
z wieloletnimi  spotkaniami, kozetkg i opowiadaniem
o dziecinstwie — rodem z popkulturowych filméw.

By



Wyobrazenia i oczekiwania na temat pomocy psychologicznej & &
Wiedza
jako fundament wspotpracy
OGENIA
DORADZA MANIPULUJE
TYLKO OD PROSTYCH )
PROBLEMOW NIE DO KONCA WIADOMO,
) GZYM ROZNI SI§ 0D
NIE DO KONCA PSYCHIATRY/PSYCHOTERAPEUTY
WIRDOMO, JAK POMAGA
PSYCHOLOG
NIE DO KOACA WIRDOMO, ZAJMUJE SIE TYLKO
GZYM ROZNI SIE 0D “0S0BAMI PSYCHIGZNIE
PSYGHOLOGR | PSYCHIATRY CHORYMI”
DLUGA, WYGZERPUJACA 0D POWAZNYCH
| DROGR TERAPIA PROBLEMOW

PSYCHOTERAPEUTA  PSYGHIATRA

Brak wiedzy i btedne przekonania stanowia pierwszg istotng bariere w skorzystaniu z pomocy
psychologicznej, a takze mogq ogranicza¢ efektywnosé podjetej terapii.

BARIERA NA WEJSCIU. Osobom badanym czesto brakuje wiedzy czy orientacji, do jakiego
specjalisty moga sie udaé, w jaki sposéb, z jakim problemem. Majg obawy, czy nie zostang
ocenieni, wysmiani lub przeciwnie — czy nie przypnie im sie “tatki” osoby powaznie zaburzone;.
Brak wiedzy powoduje tez zwiekszenie obaw dotyczgcych osoby specjalisty i przebiegu
pierwszego spotkania.

BARIERA EFEKTYWNOSCI. Mity i nieprawidtowe wyobrazenia powodujg wytworzenie sie
nierealnych oczekiwan, ktore - w zderzeniu z rzeczywistoscia - mogg skutkowac
rozczarowaniem.
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pPsycholog, psychoterapeuta,
psychiatra - cytaty

Powiedziatbym, ze [psycholog] to osoba, z ktérg rozmawiamy o tym, jak sie czujemy w danych
sytuacjach. No i stara sie powiedzmy przedstawic¢ nasza, znaczy zmieni¢ nasz punkt widzenia troche
na taki bardziej adekwatny bym powiedziat.*

Mezczyzna, 26 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

Ja wyobrazam sobie to wtasnie tak, ze jak pdjde, to uzyskam taka pomoc wtasnie fachowa w sensie
rozmowy, ze psycholog da mi jakies wskazdwki, co robic dalej, jak rozwigzywac problemy, jak by¢
bardziej asertywnym cztowiekiem.

Kobieta, 45 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

PSYGHOLOG

[Psycholog] jest to cztowiek, ktdry bedzie ci majstrowat w gtowie (...) za pomoca méwienia do ciebie
i przekonywania cie
Mezczyzna, 47 lat, brak doswiadczen z psychologiem

Jakkolwiek to niezabrzmi, dla mnie psychiatra, to bardziej taki lekarz, psycholog, to bardziej taki,
dobry duch, Ze tak nazwe.
Mezczyzna, 25 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

Psychiatra to jest taki troszeczke wiekszy kaliber, bo to juz jest typowo lekarz, ktdry, powiedzmy, sie
zajmuje ciezszymi przypadkami, wedtug mnie. | tu juz bardziej wchodzi, jak dla mnie, jakas czasami
farmakologia, jakies takie grubsze sprawy. Jakis szpital, cos takiego grubszego juz.

Mezczyzna, 38 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

PSYGHIRTRA

Psychiatra jest to lekarz po specjalizacji psychiatrycznej, gtdwnie wypisuje leki.
Kobieta, 25 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Psychoterapeuta moze sie specjalizowac¢ w jakims konkretnym rodzaju psychoterapii. Bo rozne sa
psychoterapie, no i on moze by¢ wyspecjalizowany w jakims konkretnym. No i jest tak nastawiony na
dtugotrwatg wspotprace na przyktad z pacjentem.

Kobieta, 28 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

Psychoterapeuta to terapia na przyktad juz jakas, wtasnie jakiegos zdrowia psychicznego, jakies tam
zaburzenia moze, ktore ludzie maja, to wiasnie sie idzie na terapie.
Mezczyzna, 25 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

PSYGHOTERAPEUTA

Psychoterapeuta zakfadam, ze to jest juz osoba, ktdra prowadzi jakas twoja dfugotrwata terapie, a
psycholog to raczej krétkie... mata ilos¢ sesji, jakies krotkie rozmowy, tak zaktadam.
Kobieta, 28 lat, brak doswiadczen z psychologiem

*Cytaty prezentowane w raporcie sg przyktadami wypowiedzi oséb badanych w danym temacie.
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Oczekiwania w stosunku
lo pomocy psychologiczne)

Za wizytg u psychologa idzie takze szereg oczekiwan dotyczacych samego oddziatywania
psychologicznego:

Do psychologa idzie sie po konkretne rozwigzanie problemu. Badani oczekujg, ze po
wystuchaniu opisu trudnosci, psycholog przedstawi sposob jego rozwigzania. Brak takiego
rozwigzania jest rozczarowujgcy i niezrozumiaty dla badanych, moze takze skutkowac
negatywng oceng kompetencji psychologa.

Porady, ktérych oczekujg badani, dotyczg zwykle bardzo konkretnych zachowan, ktére miatyby
rozwigzaé ich trudnosci.

Chociaz wyobrazenie terapii, pochodzace z filméw, czesto zawiera element rozmowy
o dziecinstwie, to badani oczekujg, ze psycholog bedzie rozmawiat z nimi o konkretnym
problemie, z ktérym sie do niego zwracaja.

Psycholog to osoba, ktéra ma “magiczng rozdzke” - wystucha naszych probleméw,
a nastepnie przedstawi konkretne rozwigzanie, ktére zadziata jak “tabletka” na wskazane
przez nas trudnosci.

Badani oczekuja, ze po wystuchaniu opisu problemu, psycholog wykorzysta swojg wiedze
i doswiadczenie, aby zaproponowac pasujgce rozwigzanie (najlepiej na pierwszej wizycie). Tak
jednak czesto sie nie dzieje - pierwsze spotkania czesto nie konczag sie zadnymi konkretami,
a badani majg poczucie zostania z niczym. Kolejne wizyty rowniez czesto nie prowadza do
oczekiwanego rozwigzania. Niezgodnos¢ oczekiwan z rzeczywistosciag moze by¢ zrodtem
rozczarowania, frustracji oraz braku wiary w powodzenie catego procesu.



Postawy
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WYNIKI SZCZEGOLOWE




NiosKI

W tej czesci raportu pokazujemy wyniki ilosciowej czesci badania, dotyczace otwartosci na
korzystanie z ustug specjalistow swiadczgcych pomoc psychologiczng i postrzegang wartosc
ich ustug.

PSYCHOTERAPIA PRZYDATNA W KRYZYSIE

Dwéch na trzech Polakéw ocenia psychoterapie jako przydatng w kryzysie (68%) i deklaruje,
ze skorzystaliby z takiej formy pomocy w sytuacji kryzysu (64%). Jednak w Swietle kolejnych
danych, wydaje sie to deklaracja, za ktorg rzadko stoi konkretne dziatanie. Moze to wskazywag, iz
mimo pozytywnego przekonania o psychoterapii, istotne sa réwniez bariery psychologiczne, ktére
utrudniajg realne podjecie dziatania.

ZA WYSOKIE KOSZTY

Gdy wezmie sie pod uwage naktady czasowe i finansowe zwigzane z taka terapia, odsetek oséb
wyrazajagcych otwartos¢ wobec podjecia terapii spada i juz potowa (50%) badanych ocenia,
ze nie jest przekonana, czy terapia przyniostaby im korzysci.

SAMODZIELNI BARDZIEJ DZIELNI?

Przewazajgca cze$é badanych deklaruje, ze samodzielne radzenie sobie z problemami budzi
w nich podziw (65%), skorzystanie z ustug specjalisty powinno by¢ ostatecznoscia (58%), a
problemy w koncu rozwigzujg sie same (58%). Ten wynik jest bardzo wazny, bo wskazuje, ze
cho¢ uwazamy specjalistyczng pomoc za wartosciowg i przydatng, to zarazem osoby z niej
korzystajgce moga by¢ postrzegane jako stabe i nieradzace sobie.

OTWARTOSE ROZNA W ROZNYCH GRUPACH SPOLEGZNYCH

Bardziej otwarte na korzystanie z pomocy psychologicznej sg kobiety, osoby w srednim wieku,
z wyzszym wyksztatceniem, o najwyzszych dochodach, z najwiekszych miast. Przyczyng moga
by¢ czynniki ekonomiczne (osoby o wyzszych dochodach sta¢ na korzystanie z takiej pomocy
odptatnie), ale tez zwigzane z wyzsza $wiadomoscig zdrowia psychicznego i normami w
poszczegdlnych grupach spotecznych.




Postawy wobec korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej o

DtwartoS¢ na poszukiwanie
profesjonainej pomocy

Ponizej znajduje sig Kilka stwierdzei dotyczacych psychologii i zdrowia psychicznego.
Prosimy Pana/i o uwaine przeczytanie kazdego stwierdzenia i wskazanie,
czy zgadza sig Pan/i  nim.

Top2Box
Gdybym przezywat/a powazny kryzys emocjonalny, bytbym/bytabym pewien/na,
Ze psychoterapia jest przydatna.
6% 26% 53% 15% 689%0
Biorac pod uwage ilo$¢ czasu i pieniedzy zwigzanych z psychoterapia,
nie jestem pewna/pewien, czy przyniostaby ona korzysci komus takiemu jak ja.
12% 38% 40% 10% 50%0
Rozmawianie o problemach z psychologiem wydaje mi sie kiepskim sposobem
na pozbycie sie probleméw emocjonalnych.
15% 47% 32% 6% 38%0%
- nie zgadzam sie raczej sie nie zgadzam raczej sie zgadzam zdecydowanie sie zgadzam

Powyzej zaprezentowano wyniki pierwszej z podskal kwestionariusza Postaw wobec
Poszukiwania Profesjonalnej Pomocy Psychologicznej w wersji skréconej (ATSPPH-SF, Fisher
i Farina, 1995)", mierzacej gotowo$¢ do korzystania z pomocy psychologicznej w sytuacjach
kryzysowych. Wyniki pokazujg, ze wiekszos¢ badanych teoretycznie wyraza przekonanie,
ze psychoterapia jest przydatna (68%) i nie zgadza sig, jakoby byta kiepskim sposobem
rozwigzywania problemoéow emocjonalnych (62%). Zarazem jednak, wzigwszy pod uwage swoja
osobistg sytuacje oraz potencjalne koszty, co drugi badany (50%) jest niepewny/a, czy
psychoterapia bytaby dla niej/niego korzystna.

"Fisher, E. H., & Farina, A. (1995). Attitudes Toward Seeking Professional Psychological Help: A shortened form and considerations of
research. Journal of College Student Development, 36, 368—373.



WYNIK OGOLNY

kobiety

HEé mezczyzni

18-24 |at

25-30 lat

31-35lat

36-40 lat
WIEK

41-45 lat

46-50 lat

51-55 lat

56-60 lat

powyzej 60 lat

podstawowe, gimnazjalne

WYNSZTALCENIE anodone

$rednie

wyzsze

do 3.000 ztotych

nocm‘m 0SOBISTY 3.001 - 4.000 ztotych

(NETTO) 4.001 - 5.000 ztotych

powyzej 5.000 ztotych

Yy wohec korzystania z profesjonainej pomocy psychologicznej

artoSé na poszukiwanie
ofesijonainej pomocy

dziale na zmienne demograficzne

Ponizej prezentujemy wyniki dla podskali Otwartosci na poszukiwanie profesjonalnej pomocy.
Wyniki pokazujg, ze kobiety, osoby ze srednim i wyzszym wyksztatceniem prezentowaty wyzsza
otwartos¢. Z kolei mniej otwarci na poszukiwanie profesjonalnej pomocy byli mezczyzni oraz
osoby z podstawowym wyksztatceniem.

1,67
1,76
1,56
1,64
1,67
1,68
1,72
1,73
1,69
1,77
1,60

1,61

1,48

1,57
1,70
1,79

1,62

1,69
1,74

1,76

Gwiazdka oznaczono wartosci, ktdre réznia sie
istotnie miedzy grupami w obrebie tej samej kategorii



Postawy wobec korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej o

Przypisywanie wartoSci
profesjonainej pomocy
psychologicznej

PoniZej znaiduje sig Kilka stwierdzei dotyczacych psychologii i zdrowia psychicznego.
Prosimy Pana/ig o uwaine przeczytanie kaztego stwierdzenia i wskazanie,
czy zgadza sig Pan/i z nim.

Top2Box
Gdybym myslata/myslat, ze przechodze zatamanie psychiczne, moja pierwsza
mysla bytoby zwrécenie sie o pomoc do specjalisty.

9% 27% 51% 13% 64%

Osoba z problemem emocjonalnym prawdopodobnie nie rozwigze go sama; jest
bardziej prawdopodobne, ze rozwigze go z profesjonalng pomoca.

6% 31% 52% 11% 63%

Mogtabym/Moégtbym chcie¢ skorzystaé z porady psychologicznej w przysztosci.

8 33% 47% 12% 59%0

&

Chciatabym/Chciatbym skorzysta¢ z pomocy psychologicznej, gdybym byta/byt
zmartwiona/zmartwiony lub zdenerwowana/zdenerwowany przez dtuzszy czas.

10% 37% 45% 8% 530%

nie zgadzam sie raczej sig nie zgadzam raczej sie zgadzam zdecydowanie sig zgadzam

Powyzej zaprezentowano wyniki drugiej z podskal kwestionariusza ATSPPH-SF, mierzacej
przekonania dotyczgce korzysci i skutecznosci pomocy psychologicznej. Wyniki pokazuja, ze
wiekszo$¢ badanych uwaza profesjonalng pomoc za skuteczng metode rozwigzywania
problemow (64%) i nie wyklucza skorzystania z takiego rozwigzania w przysztosci (53-59%).



Yy wohec korzystania z profesjonainej pomocy psychologicznej

pisywanie wartoSci
ofesijonainej pomocy
ychologiczne]

dziale na zmienne demograficzne

Ponizej prezentujemy wyniki dla catej podskali Wartosci przypisywanej profesjonalnej pomocy
psychologicznej. Wyniki pokazuja, ze kobiety, osoby w wieku 51-55 lat, a takze osoby
z wyzszym wyksztatceniem, mieszkancy srednich miast i osoby o najwyzszych dochodach,
przypisywaty wyzszg wartos¢ pomocy psychologicznej. Z kolei bardziej negatywne postawy
uwidocznity sie wsréd mezczyzn, oséb najmtodszych (18-24 lata) oraz najstarszych (56+),
z podstawowym wyksztatceniem i o najnizszych dochodach.

N-1104

WYNIK OGOLNY 1,63

kobiety 1,74

PLEC
mezczyzni

18-24 lat

25-30 lat

31-35lat 1,69

36-40 lat 1,72

41-45 lat 170
46-50 lat
51-55 lat 55
56-60 lat

powyzej 60 lat

podstawowe, gimnazjalne

WYKSZTAtGENIE zawodowe
$rednie

wyzsze 1,76

do 3.000 ztotych 1,55

DOCHOD 0SOBISTY 3.001 - 4.000 ztotych 1,68

("E"m 4.001 - 5.000 ztotych 1,65

powyzej 5.000 ztotych 1,81

* Gwiazdka oznaczono wartosci, ktore réznia sie
istotnie miedzy grupami w obrebie tej samej kategorii



Postawy wobec korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej S%LEI

Preferencja samodzielnego
[adzenia sobie

Ponizej znajduje sig Kilka stwierdzei dotyczacych psychologii i zdrowia psychicznego.
Prosimy Pana/i o uwaine przeczytanie kazdego stwierdzenia i wskazanie,
czy zgadza sig Pan/i  nim.

Top2Box

Podziwiam ludzi, ktérzy sg gotowi poradzi¢ sobie ze swoimi problemami i lekami bez
szukania profesjonalnej pomocy. (pozycja odwrécona)
29% 50% 15% 65%0
Ludzie powinni sami rozwigzywaé swoje problemy, zatem skorzystanie z porady
psychologa powinno by¢ dla nich ostatecznos$cia. (pozycja odwrécona)

9% 33% 46% 12% 5800
Problemy osobiste i emocjonalne, jak wiekszo$¢ rzeczy w zyciu, zwykle rozwiazuja sie
same. (pozycja odwrécona)

10% 32% 48% 10% 589
- nie zgadzam sig raczej sig nie zgadzam raczej si¢ zgadzam zdecydowanie sie zgadzam

Powyzej zaprezentowano wyniki ostatniej podskali kwestionariusza ATSPPH-SF, mierzacej
preferencje samodzielnego radzenia sobie z problemami, czyli w istocie — tendencje
do radzenia sobie samodzielnie zamiast zgtoszenia sie do specjalisty (preferencja radzenia
sobie samemu oznacza w istocie nizszg otwarto$¢ korzystania z profesjonalnej pomocy).
Wyniki na tej podskali ujawniajg potencjalng bariere odwiedzania specjalistow przez Polki
i Polakow - jakkolwiek wiekszo$¢ badanych uwaza pomoc psychologiczng za teoretycznie
skuteczng i przydatng, tak zarazem réwnie wysoki odsetek badanych jest zdania,
ze samodzielne radzenie sobie z problemami jest godne podziwu (65%), oraz ze po pewnym
czasie owe problemy rozwigzujg sie same (58%). Z tej perspektywy, korzystanie z pomocy
psychologicznej moze wydawac sie stratg czasu i pieniedzy.



Yy wohec korzystania z profesjonainej pomocy psychologicznej !.ﬁ

ferencia samodzielnego
2enia sobie

dziale na zmienne demograficzne

Ponizej prezentujemy wyniki dla podskali Preferencji samodzielnego radzenia sobie. Wyniki
pokazuja, ze wyzszg preferencje radzenia sobie samodzielnie majg osoby o wyksztatceniu
podstawowym oraz o nizszych dochodach (do 4000 zt miesigcznie), natomiast nizsza
preferencje radzenia sobie samodzielnie majg osoby z wyzszym wyksztatceniem i osoby
o najwyzszych dochodach.

WYNIK OGOLNY 1,37

kobiety 1,39

PLEC

mezczyzni 1,34
18-24 lat 1,45
25-30 lat 1,32
31-35lat 1,37
36-40 lat 1,48
WIEK
41-45 |at 1,38
46-50 lat 1,40
51-55 lat 1,42
56-60 lat 1,32
powyzej 60 lat 1,33
podstawowe, gimnazjalne 1,28
zawodowe 1,32
WIKSTTRLCENE drednie 1,35
wyzsze 1,47
do 3.000 ztotych 1,33
nucm‘m 0SOBISTY 3.001 - 4.000 ztotych 1,33
(NETTO) 4.001 - 5.000 ztotych 1,40
powyzej 5.000 ztotych 1,43

* Gwiazdka oznaczono wartosci, ktére réznig sie
istotnie miedzy grupami w obrebie tej samej kategorii



Yy wohec korzystania z profesjonainej pomocy psychologicznej !ﬁi

stawy wobec korzystania
roiesjonainej pomocy
ychologiczne]

dziale na zmienne demograficzne

Biorgc pod uwage taczny wynik na skali postaw wobec korzystania z profesjonalnej pomocy
psychologicznej - bez podziatu na konkretne obszary (podskale) - wyniki wskazuja,, ze kobiety,
osoby w wieku 36-45 oraz 51-55 lat, a takze osoby z wyzszym wyksztatceniem i osoby o
najwyzszych dochodach, prezentowaty bardziej pozytywne postawy. Z kolei bardziej negatywne
postawy uwidocznity sie wsréd mezczyzn, oséb najstarszych (56+), z podstawowym
wyksztatceniem i o najnizszych dochodach.

WYNIK OGOLNY 1,56
"’.Eﬁ kobiety 1,63
mezczyzni
18-24 lat 1,55
25-30 lat 1,54
31-35lat 1,59
36-40 lat 1,62
WIEK
41-45 lat 1,63
46-50 lat 1,60
51-55 lat 1,70
56-60 lat 1,48
powyzej 60 lat 1,49
podstawowe, gimnazjalne 1,40
WYKSZTALCENIE zanodoe e
$rednie 1,58
wyzsze 1,68
do 3.000 ztotych 1,51
nﬂﬂﬂﬂﬂ usnmsn 3.001 - 4.000 ztotych 1,57
(|||:T|01 4.001 - 5.000 ztotych 1,61
powyzej 5.000 ztotych 1,68

* Gwiazdka oznaczono wartosci, ktdre réznig sie
istotnie miedzy grupami w obrebie tej samej kategorii
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WYNIKI SZCZEGOEOWE




NIOSKI

W tej czesci raportu pokazujemy wyniki iloSciowej i jakosciowej czesci badania, pokazujgce
powody, dla ktérych Polki i Polacy decydujg sie na korzystanie z profesjonalnej pomocy
psychologiczne;j.

IM WIEKSZE CIERPIENIE, TYM SILNIEJSZR MOTYWACJA

Zaréwno wyniki badania ilosciowego, jak i jakosciowego, pokazujg, ze do skorzystania
z profesjonalnej pomocy psychologicznej najsilniej sktaniaja gtebokie, utrudniajace codzienne
funkcjonowanie, kryzysy psychologiczne. Im bardziej nasilone objawy, tym bardziej sktaniajg do
skorzystania z profesjonalnej pomocy.

MOZLIWOSG SAMOROZWOJU | WZROSTU

Badani dostrzegaja, ze specjalisci, tacy jak psycholog i psychoterapeuta, moga pomagac nie
tylko w powaznym kryzysie psychicznym, ale tez w rozwinieciu cech osobistych, zapewniajgcych
lepsze funkcjonowanie emocjonalne czy spoteczne. Taka motywacja pojawia sie jednak duzo
czesciej w sposob hipotetyczny, niz jako realny powod wizyty u specjalisty.

ISTOTNA ROLR OCZEKIWAR | OTOCZENIA SPOLECZNEGO

Na to, czy osoba w potrzebie skorzysta z pomocy stosownego specjalisty, wptyw maja
dodatkowo czynniki zwigzane z wyobrazeniami oraz czynniki spoteczne. Z ustug psychologa,
psychoterapeuty lub psychiatry chetniej skorzystajg osoby o pozytywnych i adekwatnych
wyobrazeniach (przekonane, ze terapia pomoze im sie oczysci¢ emocjonalnie lub lepiej
zrozumie¢ problem), oraz osoby o sprzyjajgcym otoczeniu spotecznym (sugestia ze strony
innych lub wiedza, ze w otoczeniu sg osoby, ktére korzystajg z pomocy).




Motywacije do korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej

Motywacie do korzystania
Z profesjonalnej pomocy
psychologicznej

£2¢S¢ iloSciowa

(]

Istotnym celem raportu byto poznanie czynnikow, ktére sprawiaja, ze Polki i Polacy
decyduja sie na skorzystanie z pomocy psychologicznej. W zwigzku z tym, w badaniu
iloSciowym sprawdziliSmy, jak czesto wskazywane sa poszczegodlne czynniki
motywujace.

W celu pomiaru motywacji do korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej,
zadaliSmy badanym szes¢ pytan. Kazde z nich opisywato czynniki, ktére moga
motywowac do skorzystania z pomocy psychologicznej. Badani udzielali odpowiedzi
na skali od 0 (to by mnie nie zmotywowato W OGOLE) do 3 (to by mnie zmotywowato
BARDZO).

W pierwszej czesci prezentujemy liczbe wskazan dla kazdej odpowiedzi, w taki
sposob, ze te wskazywane najczesciej znajdujg sie na poczatku raportu. W dalszej
czesci prezentujemy przyktady pytan w podziale na zmienne demograficzne.



Motywacije do korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej %

Motywacie do korzystania
Z profesjonainej pomocy
psychologiczne)

£2¢S¢ iloSciowa

Ktdre z wymienionych powoddw zmotywowatyby Pana/ia (Pafistwa)
do skorzystania z profesjonainej pomocy psychologicznej?

Top2Box
Potrzeba pomocy w zwiazku z pojawiajacymi sie¢ myslami samobdjczymi.
24% 27% 29% 56%0
Chec¢ poradzenia sobie z problemami emocjonalnymi i psychicznymi
(np. depresja, lek, uzaleznienie, trauma).
18% 27% 33% 22% 99%0
Problemy zdrowotne
(radzenie sobie z diagnoza i konsekwencjami zdrowotnymi).
18% 31% 35% 16% 91%
Chec¢ poradzenia sobie z kryzysami zyciowymi i zmianami
(zatoba, problemy zawodowe, przeprowadzki).
20% 30% 34% 16% 500/0
Che¢ poradzenia sobie z trudnosciami interpersonalnymi i w relacjach
(np. problemy w zwiazku, problemy rodzinne).
22% 32% 34% 12% 46%
Chec¢ rozwoju osobistego i zwiekszenia samoswiadomosci
(lepsze zrozumienie siebie, zwiekszenie pewnosci siebie, rozwoj).
28% 31% 30% 11% 41%

To by mnie nie To by mnie To by mnie To by mnie
zmotywowato zmotywowato zmotywowato zmotywowato
W OGOLE NIEZNACZNIE TROCHE BARDZO
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Motywacije do korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej

Motywacie do korzystania
Z profesjonalnej pomocy
psychologiczne;

£2¢SC jakoSciowa

Motywacje korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej zostaty pogtebione
w ramach jakosciowej czesci badania.

W tym celu:

e W przypadku osob, ktére mialy doswiadczenia z pomoca psychologiczna,
szczego6towo odtwarzalismy proces dojscia do decyzji o skorzystaniu ze wsparcia
specjalisty, jak rowniez argumenty, ktore sktonity respondentéw woéwczas, lub
mogtyby ich skioni¢ teraz, do udania sie do psychologa/ psychoterapeuty/
psychiatry;

e W przypadku oséb, ktore nie mialy doswiadczen z pomoca psychologiczna,
pytalismy, czy kiedykolwiek rozwazaty skorzystanie z pomocy i jakie argumenty
mogtyby ich do tego przekonac;

e ZadawaliSmy tez pytania o postrzegane motywacje innych ludzi (pytania
projekcyjne);

e Elementem badania jakosciowego byta tez technika projekcyjna, w ktérej osoby
badane tworzyty portret oséb, ktére w obliczu kryzysu psychicznego zdecydowaty
sie na skorzystanie z takiej pomocy lub nie, a ktérej celem byto pogtebione
zrozumienie motywow i barier skorzystania z takiej pomocy.
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Motywacije do korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej

Pierwotne i wtdorne motywy
Korzystania z pomocy

£2¢S¢ jakoSciowa

Na podstawie danych uzyskanych w badaniu jakosciowym, wyrézniliSmy kilkadziesigt réznych
powoddéw, podawanych przez osoby badane jako argumenty, ktére skionity je, lub mogtyby
sktoni¢, do skorzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej. Dalsza analiza pozwolita
zredukowat je do kilku kategorii, ktére zostaty nastepnie podzielone na dwie nadrzedne grupy:
motywy pierwotne i wtorne.

MOTYWY PIERWOTNE to takie, ktdre s Scile powigzane
1 psychologicznym funkcjonowaniem danej osoby i potrzeba uzyskania pomocy.
Stanowig pierwszy impuls do tego, Zeby poszukaé pomocy.

ZMIANA W FUNKCJONOWANIU/ HIGIENA PSYCHIGZNA/

KRYZYS PSYCHIGZNY CHEG SAMOROZWOJU

MOTYWY WTORNE to argumenty skianiajgce do skorzystania
2 profesjonalnej pomocy psychologicznej w momencie, gdy zachodzi taka potrzeba.
$3 silniej zwigzane z czynnikami poza osohg - wyobrazeniami i przekonaniami na temat tego,
jak taka pomoc moze wyglqdaf: I co w jej ramach moZna uzyskaé, oraz otoczeniem spotecznym

osohy.
e MOZLIWOSC ROZMOWY « NAMOWY ZE STRONY INNYCH
e MOZLIWOSC ZROZUMIENIA PROBLEMU o WIEDZA, ZE INNI W PODOBNEJ
« PRZEKONANIE, ZE WARTO SYTUACJI KORZYSTALI Z POMOCY
SPROBOWAC (NIE ZASZKODZI, o CHEC POPRAWY DLA INNYCH

A MOZE POMOZE)
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Pierwotne motywy
Korzystania z pomocy: opis

ol -
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ZMIANA W FUNKCJONOWANIU / KRYZYS PSYCHIGZNY

Zte samopoczucie
Nasilone/dtugotrwate objawy
Wybuch emocji — czynnik spustowy
Znaczne trudnosci w codziennym funkcjonowaniu
Utrata kontroli, nieradzenie sobie poznawcze i emocjonalne
Inne sposoby radzenia sobie zawiodly
Lek przed utratg siebie

Najczestszg bezposrednia przyczyng korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej jest wyrazne
pogorszenie funkcjonowania psychicznego, kryzys, zazwyczaj bedacy odpowiedzia na trudne, stresujace
wydarzenia zyciowe (np. strata bliskiej osoby, rozwéd, problemy w pracy). Kryzys objawia sie ztym
samopoczuciem psychicznym: uczuciem smutku, irytacji, ztosci, bezradnosci, utraty nadziei - czesto
nasilonymi/lub doswiadczanymi przez dtuzszy czas. Dos¢ czesto problemy te narastajg stopniowo,
a w pewnym momencie dochodzi do momentu ich eksplozji (np. wybuch emocji), sytuacji, w ktorej osoba
catkowicie traci panowanie nad sobg i wtedy zdaje sobie sprawe, ze potrzebuje pomocy. Problemom tym
towarzyszy czesto poczucie utraty kontroli - osoba nie rozumie, co sie z nig dzieje i jak temu zaradzi¢
(nieradzenie sobie poznawcze) i traci kontrole nad swoimi emocjami, nie jest w stanie ich juz regulowaé
(nieradzenie sobie emocjonalne). Zadne z dotychczas stosowanych metod radzenia sobie z trudnymi
sytuacjami, takie jak rozmowy z przyjaciotmi, zajecie sie czyms innym, czy sprawianie przyjemnosci nie
zdajg egzaminu. Czasami dochodzi wrecz do sytuaciji, ze osoba zaczyna doswiadcza¢ leku, ze ona sama
i jej zycie nie bedg juz nigdy takie jak kiedy$ (lek przed stratg siebie).

HIGIENA PSYCHICZNA/ CHEC SAMOROZWOJU

Chec¢ zadbania o siebie

Potrzeba zmiany przy braku wiedzy, jak jej dokonaé¢
Cheé samorozwoju, nabycia nowych umiejetnosci, narzedzi funkcjonowania
Otwartosé na nowe doswiadczenie, ciekawos$é

Inna grupa motywoéw jest zwigzana z postrzegang rozbieznoscia pomiedzy obecnym funkcjonowaniem,
a stanem pozadanym czy idealnym. W przeciwiefistwie do pierwszej grupy, nie ma tutaj znaczacego
pogorszenia stanu osoby i pragnienia przywrdcenia stanu poprzedniego, a raczej che¢ wzrostu — bardziej
niz o ratowanie siebie chodzi o optymalizacje. Badani méwig tu o checi zadbania o siebie — chronienia
siebie, wzmocnienia funkcjonowania psychicznego w obliczu wyzwan i trudnych sytuacji. Czasami maja
potrzebe zmiany dotychczasowego funkcjonowania czy schematéw, na przyktad dostrzegajg w sobie
jakies$ stabe strony, ktére pragng zniwelowaé, ale nie wiedzg jak to zrobié. Motywem szukania kontaktu
z psychologiem moze by¢ tez ciekawosé, cheé zdobycia nowego doswiadczenia, ktore by¢ moze
poskutkuje samorozwojem. Warto doda¢, ze tego typu motywy pojawialy sie duzo rzadziej, czesto
w pytaniach projekcyjnych (o innych) i u oséb, ktére nigdy z profesjonalnej pomocy nie korzystaty -
co moze wskazywag, ze nie stanowig one o silnej motywac;ji.
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Wiorne motywy _
Korzystania z pomocy: opis
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Mozliwosé rozmowy (samotnosé, psycholog jako osoba bezstronna)
Mozliwos$¢ zrozumienia problemu (cheé zrozumienia Zrédta problemu, brak poczucia
sensu)

Przekonanie, ze warto sprébowac¢ (nie zaszkodzi, a moze pomoze)

Pozytywne wyobrazenia i przekonania na temat procesu udzielania pomocy przez specjaliste sprzyjajg
decyzji o podjeciu terapii.

e Waznym motywem Kkorzystania z profesjonalnej pomocy jest zwigzana z tym mozliwosé
porozmawiania o problemie. Samo opowiedzenie o trudnej sytuacji uwalnia od ciezaru, pozwala lepiej
ja zrozumiec i znalez¢ rozwigzania. Ma to szczegdlne znaczenie dla osdb, ktére w swoim otoczeniu
nie maja powiernika, osoby, ktérej mogtyby i chciatyby opowiedzie¢ o swoim problemie. Dla wielu
badanych znaczenie ma réwniez bezstronnos$é psychologa. Czasami tatwiej jest otwarcie
porozmawiaé o problemie z obcg i niezaangazowana emocjonalnie osobg. Bezstronna osoba moze
tez zwrdci¢ uwage na niedostrzegane dotad aspekty sytuacji, pomdc spojrze¢ na problem z innej
perspektywy, co (byé moze) pozwoli lepiej go zrozumiec i znalez¢ rozwigzanie.

¢ Do podijecia terapii sktania réwniez potrzeba zrozumienia problemu - osoby czesto nie sg w stanie
samodzielnie dociec, co sie z nimi dzieje, jaki jest powdd ich ztego stanu i co by im mogto poméc.
Czasami zaczyna brakowac¢ im wiary w swoje mozliwosci i poczucia sensu, celowosci podejmowania
dziatan. Licza, ze specjalista, bazujac na swojej wiedzy i doswiadczeniu z osobami w podobnych
sytuacjach, moze pomac lepiej zrozumie¢ problem i utozyé konstruktywny plan dziatania.

e Zdarza sig, ze osobom trudno jest sobie wyobrazi¢, na czym bedzie polegata pomoc i na ile moze im
sie przystuzyé. Przekonujgcym argumentem bywa powiedzenie, ze warto sprébowaé¢. Osoba nie
tworzy sobie wéwczas wysokich oczekiwan, ale zaktada, ze skoro terapia moze przynie$¢ pozytywny
skutek, warto da¢ jej szanse.

Namowy ze strony innych
Wiedza, ze inni w podobnej sytuacji korzystali z pomocy
Che¢ poprawy dla innych

Do skorzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej moze sktoni¢ réwniez otoczenie spoteczne

osoby.

e Bardzo czesto bodzcem do skorzystania z pomocy jest sugestia ze strony innych, najlepiej poparta
ich wltasnym pozytywnym doswiadczeniem i poleceniem konkretnej placéwki czy osoby.

o Wiedza, ze inni korzystajg z takiej pomocy, obniza lek i zacheca do tego, by zrobi¢ podobnie.

e Bardzo ciekawym, cho¢ rzadziej wystepujagcym, motywem byta cheé zmiany siebie dla innych -
najczesciej dla dobra dzieci. W sytuacji, gdy osoba ma obnizone poczucie wtasnej wartosci i sensu,
moze nie mie¢ wystarczajgcej motywacji, by szuka¢ dla siebie pomocy. Wéwczas zdarza sie, ze
sktania jg do tego chec¢ bycia lepszg dla tych, ktérych kocha.
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ZMIANA W FUNKCJONOWANIU / KRYZYS PSYCHICZNY

Zauwazytam, ze totalnie sobie po prostu nie radze, ze nie ogarniam.
Kobieta, 28 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Ja miafam jakby takie zatamanie nerwowe, w ogdle juz chciatam rezygnowac, sktada¢
wypowiedzenie, bo za duzo po prostu wszystkiego sie nawarstwito
Kobieta, 45 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Ja normalnie funkcjonowatem, chodzitem do pracy. Ale po prostu poziom wtasnie
tego hormonu szczescia byt bardzo niski. Mato rzeczy mnie cieszyto.
Mezczyzna, 40 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

Jakos tak no bardzo Zle wtasnie czutam sie psychicznie, nie miatam sity nic robic.
Miatam taki bardzo obnizony ten nastréj. No i to potem sie utrzymywato kilka tygodni.
Juz wtasnie czutam taka bezradnosc.

Kobieta, 28 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

W pracy wybuchtam z powodu prostej rzeczy, tak mi sie ulato juz wszystko
i siedziatam i wytam chyba z 3 godziny.
Kobieta, 30 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

Taka niekoriczaca sie karuzela (...) ciggle o tym myslatem,
ani spac nie mogtem w nocy, no i to tak w sumie koriczyfo sie tak, ze w sumie
chodzitem jak zombie w zasadzie nie wiem, ponad tydzien jakos tak.
Mezczyzna, 26 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

HIGIENA PSYCHICZNA/ CHEC SAMOROZWOJU

Czutem, Ze cos jest nie tak, a mam takg Swiadomos¢, Ze taki jest Swiat,
trzeba zadbac o siebie w kazdym aspekcie.
Mezczyzna, 40 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

Zaczetam sie zastanawiac czy na przyktad nie jest to jakas pora, Zeby sobie wyjasnic jakies
takie rzeczy rodzinne, nie wiem, moze to wfasnie dlaczego jestem taka jaka jestem,
czyli jakby bardziej sie skupic nie na jakims rozwigzaniu problemdw, tylko bardziej

z ciekawosci, zobaczy¢ czy to rzeczywiscie mozna sie czegos dogrzebac, zeby zrozumieé
swoje relacje z rodzicami, czy to dlaczego pewne rzeczy sa dla nas istotne dzisiaj...
Kobieta, 49 lat, brak doswiadczen z psychologiem

Moze czegos ciekawego bym sie dowiedziat o sobie? By¢ moze jakby byta jakas taka
rozmowa 0gdlna, to moze cos ciekawego bym sie dowiedziat. Jak swoje wady, zalety wykorzystac.
Mezczyzna, 22 lata, brak doswiadczen z psychologiem



Motywacije do korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej

Wiorne motywy
Korzystania z pomocy: cytat
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0d tego witasnie jest pomoc psychologa m.in., Ze mamy problemy, z ktérymi
nie jestesmy sobie w stanie poradzi¢, bo psychika tez nie jest taka tatwa do ogarniecia,
przez co wiasnie warto sie udac do takiego psychologa (...), zeby po prostu ta osoba
w miare uswiadomita mi, komus o co tak naprawde w tym wszystkim chodzi.
Mezczyzna, 25 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

Na pewno taka rozmowa, wyrzucenie tego wszystkiego z siebie moze dac ulge.
Na pewno to zrzuci po prostu ten ciezar z serca.
Mezczyzna, 18 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Jest to taka osoba, z ktérg tez mozna sobie pogadac swobodnie, taka osoba z zewnatrz,
ktdra tez nie jest od tego, Zeby oceniad, ale bardziej, zeby wystuchaé, moze cos doradzic.
Moze bardziej zmusic¢ do przemyslen.

Mezczyzna, 33 lata, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Powiedziatem sobie, co mam do stracenia przeciez.
Jak mnie wysmieje to wiecej juz sie nie zobaczymy.
Mezczyzna, 33 lata, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Nieraz tak jest, ze cztowiek potrzebuje ustysze¢ to samo nawet, ale od kogos obcego,
niz od tych najblizszych. (...) Jakis moze wiekszy autorytet jest wtedy.
Kobieta, 29 lat, brak doswiadczen z psychologiem

Kolega mnie odwiedzit i wtasnie tak powiedziatem, ze no w sumie no tak w sumie srednio
no i powiedziat, Ze moze bym cie ten zapisat, bo i tak mam z pracy i w ogdle no i w sumie
sprébowatem. No i akurat tak sie ztozyto, ze wtasnie byly te zapisy na te wizyty i nie wiem jakos
wtasnie chyba miatem, 4 dni péZniej miatem tg pierwsza wizyte.

Mezczyzna, 26 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

I to wiasnie przez pryzmat tej mojej kolezanki, bo ona mnie naméwita. (...)
Mowi, idZ, sobie zobaczysz, moze porozmawiasz, moze cos pomoze i tak dalej,
moze dostaniesz wtasnie te leki, gdzie ja od razu méwitam,

Ze no ja nie chce zadnych lekéw, no ale méwi, no idz zobaczysz sobie.
Kobieta, 45 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Rozmawiatem z kolega wtasnie, ktore tez sie leczyt i mowi, Zze bym moze sprobowat
do psychiatry pdjsc, zobaczyé, czy to moze nie w tym kierunku.
Mezczyzna, 33 lata, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Jakby robie to nie tylko jakby potencjalnie dla siebie, ale tez dla mojego dziecka.
| to byta tez dla mnie wtasnie taka motywacja, ze ja nie chce przekazac jej swoich traum.
No a w tej takiej terapii po cigzy wtasnie mowitam, ze chciatabym,
zeby moja corka byta taka mniej zepsuta wersjg mnie.
Kobieta, 27 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem
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Wnioski

Na podstawie wynikow jakosciowych i ilosciowych podzieliliSmy bariery korzystania z pomocy
psychologicznej na cztery gtéwne grupy:

BARIERY WEWNETRZNE

Zwigzane z zakorzenionymi przekonaniami i cechami osobowymi. Wyniki wskazujg, iz istotng
bariera moze by¢ przekonanie, ze skorzystanie z pomocy oznacza porazke w samodzielnym
zmierzeniu sie z problemem, stabosé. Che¢ samodzielnego rozwigzania problemu byta najczesciej
wskazywanym powodem niekorzystania z terapii w badaniu ilosciowym, zniechecajgcym prawie
potowe respondentéw. Inne wazne bariery z tej grupy to brak otwartosci, niecheé do méwienia
o sobie, ale tez — do moéwienia zle o innych osobach. Czasami przed pdéjsciem do specjalisty
powstrzymuje tez przekonanie, ze nie ma sie problemu lub ze nie jest on wystarczajgco powazny.

BARIERY ZWIZANE Z WIEDZE) | WYOBRAZENIAMI

Kolejna grupa barier zostata zidentyfikowana przede wszystkim w badaniu jakosciowym. Okazuje
sig, ze poziom wiedzy o profesjonalnej pomocy psychologicznej wptywa na gotowos¢ do udania sie
do specjalisty. Brak wiedzy czesto wigze sie z lekiem i wiekszg podatnosciag na negatywne
przekonania. Negatywnie wptywajg tez zte doswiadczenia — przede wszystkim niezadowolenie
z terapii, w ktérg osoba zainwestowata czas i pienigdze. Warto dodag, iz nieadekwatne wyobrazenia
i oczekiwania moga by¢ zwigzane z nizszg wiedzg na temat pomocy psychologiczne;.
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Wnioski

BARIERY SPOEGZNE

Bariery rzadziej wskazywane deklaratywnie, jednak o wyraznym wplywie na korzystanie
z pomocy psychologicznej. Warto zauwazyé, ze taki sam odsetek osob deklaruje, ze przed
skorzystaniem z pomocy psychologicznej powstrzymuje je brak pieniedzy, co obawa, ze moga by¢
postrzegani jako “wariat” (37%), czy ze bedzie to negatywnie odebrane spotecznie: przez
potencjalnego pracodawce (36%), szersze otoczenie spoteczne (35%), czy nawet rodzine (33%).
Badanie jakosciowe pokazato, ze cho¢ akceptacja spoteczna dla korzystania z pomocy
psychologicznej stopniowo wzrasta, to jednak osoby chodzace do specjalistow w tej dziedzinie
ciggle bywajg negatywnie postrzegane. Widoczne jest to szczegdlnie w okreslonych grupach
spotecznych (np. w grupie mezczyzn, oséb starszych). Czasami podjecie terapii wymaga ztamania
pewnych norm i przekonan, w jakich zostaliSmy wychowani, a obawa przed negatywnym odbiorem
ze strony innych powoduje, ze o korzystaniu z terapii sie niechetnie méwi (co niewatpliwie nie
pomaga przetamac istniejgcych uprzedzen i zwiekszy¢ wiedzy).

BARIERY SYSTEMOWE

Zaréwno wyniki badania jakosciowego, jak i iloSciowego, wskazuja, ze cho¢ bariery systemowe, tj.
wysokie koszty i dtugie terminy, maja znaczenie, to jednak jest to znaczenie drugorzedne wobec
motywacji. W badaniu ilosciowym, brak pieniedzy byt wskazywany rzadziej (37%) niz cheé
samodzielnego rozwiazania problemu (46%), czy myslenie, ze problem sam sie rozwiaze (44%).
W badaniu jakosciowym, osoby badane deklarujgce korzystanie z terapii prywatnie, przyznawaty, ze
cho¢ koszty terapii sg znaczace, to jednak w duzej potrzebie nie powstrzymujg przed szukaniem
pomocy.

Trudnosci systemowe postrzegane sg jako powazne. Czas oczekiwania na terapie finansowana
z NFZ przekracza mozliwosci oczekiwania oséb w biezgcym kryzysie, a koszty regularnej terapii
prywatnej stanowig wyzwanie dla wiekszosci domowych budzetow i bywajg powodem
przedwczesnej rezygnacji. Brakuje miejsc (lub wiedzy o ich istnieniu), gdzie $wiadczona bytaby
dorazna pomoc kryzysowa.
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Celem badania bylo poznanie czynnikow, ktére powstrzymuja Polki i Polakéow przed
korzystaniem z pomocy psychologiczne;j.

W celu pomiaru barier przed korzystaniem z profesjonalnej pomocy, zastosowalismy
skrécong wersje kwestionariusza Barriers to Access to Care Evaluation Scale (BACE;
Clement i in., 2012).> Kwestionariusz sktada sie z 20 pozycji, opisujgcych czynniki,
ktére mogty powstrzymac, opdznic lub zniecheci¢ badanych do skorzystania z pomocy
psychologicznej, lub do kontynuowania korzystania z takiej pomocy. Badani udzielali
odpowiedzi na skali od 0 (to mnie powstrzymato, opéznito lub zniechecito W OGOLE)
do 3 (to mnie powtrzymato, opdZnito lub zniechecito BARDZO).

Bariery prezentujemy w podziale na: bariery wewnetrzne (np. che¢ samodzielnego
rozwigzania problemu), zwigzane z wiedzg i wyobrazeniami (np. brak pewnosci gdzie
uda¢ sie po profesjonalng pomoc), bariery spoteczne (np. obawa o to jak bede
postrzegany przez innych) i systemowe (np. koszty). Na kolejnych slajdach
przedstawiamy wszystkie pozycje wchodzgce w sktad danego typu barier.

Clement, S., Brohan, E., Jeffery, D., Henderson, C., Hatch, S. L., & Thornicroft, G. (2012). Development and psychometric properties the
Barriers to Access to Care Evaluation scale (BACE) related to people with mental ill health. BMC Psychiatry, 12, 1-11.



W Kkorzystaniu z profesjonainej pomocy psychologicznej O

riery wewnetrzne

Gzy ktorykolwiek z tych czynnikow kiedykoelwiek powstrzymat,
opoZnit lub zniechgcit Pana/Panig do skorzystania lub kontynuowania
korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej?

Top2Box

Cheé samodzielnego rozwiazania problemu.

23% 29% 16%

Myslenie, ze problem sam sie rozwiagze.

30%

Myslenie, ze nie mam problemu.

Nieche¢ do méwienia o swoich uczuciach, emocjach lub myslach.

28% 28%

Poczucie zazenowania lub wstydu.

30% 25% 34%
Zbyt zle samopoczucie, aby prosi¢ o pomoc.
35% 25% 34%
To mnie powstrzymato, To mnie powstrzymato, To mnie powstrzymato, To [7]"{6 POWST{ZymanI
- op6znito lub zniechecito - op6znito lub zniechecito op6znito lub zniechecito - op6znito lub zniechecito

W OGOLE NIEZNACZNIE TROCHE BARDZO




W Korzystaniu z profesjonainej pomocy psychologicznej !ﬁﬁ

riery wewnetrzne

dziale na zmienne demograficzne

Ponizej prezentujemy wyniki dla pozycji dotyczacych barier wewnetrznych. Wyniki pokazuja, ze
dla os6b zarabiajgcych najwiecej bariery wewnetrzne stanowity mniej istotny czynnik
powstrzymujacy przed skorzystaniem z pomocy psychologicznej, niz dla oséb zarabiajgcych
mniej.

WYNIK OGOLNY 1,24

kobiety 1,21
PLEG
mezczyzni 1,27
18-24 lat 1,23
25-30 lat 1,23
31-35 lat 1,21
36-40 lat 1,31
WIEK
41-45 lat 1,22
46-50 lat 1,26
51-55 lat 1,18
56-60 lat 1,30
powyzej 60 lat
podstawowe, gimnazjalne
zawodowe
WYKSZTALCENIE
$rednie

wyzsze

do 3.000 ztotych

Illll}Hflll 0SOBISTY 3.001 - 4.000 ztotych
(NETTO) 4,001 - 5.000 Zlotych

powyzej 5.000 ztotych

* Gwiazdka oznaczono wartosci, ktdre réznia sie
istotnie miedzy grupami w obrebie tej samej kategorii




W Kkorzystaniu z profesjonainej pomocy psychologicznej O

edza i wyobraZenia

Gzy ktorykolwiek z tych czynnikow kiedykoelwiek powstrzymat,
opoZnit lub zniechgcit Pana/Panig do skorzystania lub kontynuowania
korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej?

Top2Box

Obawy dotyczace dostepnych metod leczenia.

30% 26% 37%

Brak pewnosci, gdzie uda¢ sie po profesjonalng pomoc.

32% 25%

Wczesniejsze zte doswiadczenia.

43% 21%

Preferowanie alternatywnych form opieki.

=
=)
o

43% 21% 26%
To mnie powstrzymato, To mnie powstrzymato, To mnie powstrzymato, To [r’m{'e powst(zymaig,
op6znito lub zniechecito - op6znito lub zniechecito op6znito lub zniechecito - op6znifo lub zniechecito

W OGOLE NIEZNACZNIE TROCHE BARDZO




W Korzystaniu z profesjonalnej pomocy psychologicznej

edza i wyobrazenia

dziale na zmienne demograficzne

Ponizej prezentujemy wyniki dla pozycji dotyczacych barier zwigzanych z wiedza
i wyobrazeniami. Przeprowadzone analizy nie wykazaty zadnych istotnych réznic w nasileniu
barier zwigzanych z brakiem wiedzy i negatywnymi wyobrazeniami na temat korzystania
z pomocy psychologicznej miedzy kobietami i mezczyznami, osobami w réznych grupach
wiekowych, o réznym wyksztatceniu i deklarowang wysokoscig dochodéw.

WYNIK OGOLNY 1,02

< kobiety 1,03
PLEC

mezczyzni
18-24 lat 1,02
25-30 lat
31-35lat

36-40 lat 1,08

41-45 lat

46-50 lat

51-55 lat 0,92

56-60 lat

powyzej 60 lat

podstawowe, gimnazjalne

WYNSZTALCENIE zawodowe
$rednie

wyzsze

do 3.000 ztotych

DOCHOD 0SOBISTY 3.001 - 4.000 ztotych
["E“m 4.001 - 5.000 ztotych 1,02

powyzej 5.000 ztotych 1,00

* Gwiazdka oznaczono wartosci, ktdre réznig sie
istotnie miedzy grupami w obrebie tej samej kategorii




W korzystaniu z profesjonainej pomocy psychologicznej ,ﬁ'

riery spoteczne !

Gzy ktorykolwiek z tych czynnikow kiedykoelwiek powstrzymat,
opoZnit lub zniechgcit Pana/Panig do skorzystania lub kontynuowania
korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej?

Top2Box

Obawa, ze moge by¢ postrzegany jako “wariat”.

33% 26% . 37%
Nieche¢ do umieszczenia informacji o problemach ze zdrowiem psychicznym
w dokumentacji medyczne;j.

33% 25% . 37%
Obawa, ze moze to zmniejszy¢ moje szanse przy ubieganiu sie o prace.

34% 25% . 36%

Obawy, ze moge by¢ postrzegany jako osoba staba z powodu problem ze zdrowiem psychicznym.

31% 26% . 3500
Obawa, ze ludzie mogliby nie traktowaé¢ mnie powaznie, gdyby dowiedzieli sie, ze
korzystam z profesjonalnej pomocy.
33% 25% . 34%
To mnie powstrzymato, To mnie powstrzymato, To mnie powstrzymato, To mnie powstrzymato,
op6znito lub zniechecito - op6znito lub zniechecito op6znito lub zniechecito - op&znito lub zniechecito

W 0GOLE NIEZNACZNIE TROCHE BARDZO




W Korzystaniu z profesjonalnej pomocy psychologicznej

Czy ktérykolwiek z tych czynnikow Kiedykolwiek powstrzymat,
opdinit lub zniechgcit Pana/Panig do skorzystania lub kontynuowania
Korzystania z profesjonainej pomocy psychologicznej?
Top2Box
Obawa o to, co ludzie w pracy moga pomysle¢, powiedzie¢ lub zrobié.
28% 23% 10% 33%0
Obawa o to co moze pomysleé, poczué, powiedzie¢ moja rodzina.
25% 33%
Obawa, ze moge by¢ przez innych postrzegany/a jako zly rodzic.
32% 19% 14% 25%
To mnie powstrzymato, To mnie powstrzymato, To mnie powstrzymato, To mnie powstrzymato,
- op6znito lub zniechecito - op6znito lub zniechecito op6znito lub zniechecito - op&znito lub zniechecito

W 0GOLE NIEZNACZNIE TROCHE BARDZO

- NIEDOTYCZY



W Korzystaniu z profesjonainej pomocy psychologicznej !ﬁﬁ

riery spoteczne

dziale na zmienne demograficzne

Ponizej prezentujemy wyniki dla pozycji dotyczacych barier spotecznych. Wyniki pokazuja,
ze bariery spoteczne stanowity istotnie rzadszy czynnik powstrzymujacy przed skorzystaniem
z pomocy psychologicznej dla oséb z wyksztatceniem wyzszym, niz dla 0s6b z nizszym
wyksztatceniem.

WYNIK OGOLNY 1,12

kobiety 1,08
Ptié mezczyzni 1,16
18-24 lat 1,18
25-30 lat 1,13
31-35lat 1,13
36-40 lat 1,18
WIEK
41-45 lat 1,07
46-50 lat 1,11
51-55 lat 1,04
56-60 lat 1,26
powyzej 60 lat 1,07
podstawowe, gimnazjalne
WYKSZTALCENIE zanodowe
Srednie
wyzsze
do 3.000 ztotych

ﬂUﬂl‘lﬁﬂ 0SOBISTY 3.001 - 4.000 ztotych

(NETTO) 4.001 - 5.000 ztotych

powyzej 5.000 ztotych

* Gwiazdka oznaczono wartosci, ktdre réznig sie
istotnie miedzy grupami w obrebie tej samej kategorii




W Korzystaniu z profesjonainej pomocy psychologiczne) N 1.10 1
Czy ktorykolwiek z tych czynnikdw Kiedykolwiek powstrzymat,
opoznit lub zniecngcil Pana/ Paniq do skorzystania lub kontynuowania
Kkorzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej?
Top2Box
Brak mozliwosci poniesienia zwigzanych z tym kosztéw finansowych.
$2% 37%
Trudnosci z wzigciem wolnego w pracy.
25%
T ; o, Te i fo, T i fo, To mnie powstrzymato,
W <5 o sniconecio [N apcgnio o snicengeie | opbanitab snicohecio I apGinil ub zniechecil
W OGOLE NIEZNACZNIE TROCHE BARDZO

- NIEDOTYCZY




W Korzystaniu z profesjonainej pomocy psychologicznej !ﬁﬁ

riery systemowe

dziale na zmienne demograficzne

Ponizej prezentujemy wyniki dla pozycji dotyczacych barier systemowych. Wyniki pokazuja, ze
dla oséb z wyksztatceniem podstawowym i zawodowym, bariery spoteczne stanowity istotnie
czestszy czynnik powstrzymujacy przed skorzystaniem z pomocy psychologicznej, niz dla oséb
z wyksztatceniem $rednim i wyzszym.

WYNIK OGOLNY 1,13

I’I:Eﬁ kobiety
mezczyzni
18-24 lat
25-30 lat
31-35 lat

36-40 lat

WIEK
4145 lat
46-50 lat

51-55 lat

56-60 lat 1,31

powyzej 60 lat
podstawowe, gimnazjalne 1,38
zawodowe

WYKSZTALCENIE
Srednie
wyzsze
do 3.000 ztotych

nucm‘m 0SOBISTY 3.001 - 4.000 ztotych

(NETTO) 4.001 - 5.000 Zlotych 1,06

powyzej 5.000 ztotych 1,07

* Gwiazdka oznaczono wartosci, ktére réznig sie
istotnie migdzy grupami w obrebie tej samej kategorii




By

Bariery w Korzystaniu
Z profesjonalnej pomocy
psychologiczne;

ol -

£2S¢ jakoSciowa

Jednym z gléwnych celow badania jakosSciowego bylo lepsze zrozumienie oraz
pogtebienie wynikow badania ilosciowego w zakresie czynnikéw powstrzymujacych przed
korzystaniem z profesjonalnej pomocy psychologiczne;j.

Aby go zrealizowaé, scenariusz wywiadow zawierat rozne pytania i techniki nawigzujgce do
tego tematu.

« Osoby, ktére korzystaty z profesjonalnej pomocy psychologicznej, pytaliSmy o proces
decyzyjny i o argumenty przeciw korzystaniu z pomocy oraz wszelkie obawy i watpliwosci,
jakie pojawity sie na tym etapie oraz o argumenty, jakie podniostyby teraz.

« Osoby, ktére nie korzystaty z pomocy pytaliSmy o to, czy kiedykolwiek rozwazaly udanie
sie do specijalisty i co je do tego zniecheca.

« PytaliSmy o wiedze i doswiadczenia samych oséb badanych oraz oséb w ich otoczeniu.

o Zadawalismy tez szereg pytan projekcyjnych o to, jak osoby badane myslg, co moze
zniechecac innych do korzystania z pomocy psychologicznej. Wykorzystali$my tez technike
projekcyjng, w ktérej osoby badane tworzyty portret osoéb, ktére w obliczu kryzysu
psychicznego zdecydowaty sie na skorzystanie z takiej pomocy lub nie.

Na kolejnych kilku slajdach przedstawiamy wnioski z tej czesci badania.



!

W Korzystaniu z profesjonalnej pomocy psychologicznej

tery typy barier:

netrzne, zwigzane z wiedzg, spoteczne | systemowe

=
n

N

=

Na podstawie danych uzyskanych w badaniu jakosciowym wyrézniliSmy kilkadziesiat roznych
powodow, podawanych przez osoby badane jako argumenty, ktore zniechecajg lub moga
zniecheca¢ do podjecia terapii. Dalsza analiza pozwolita przypisaé¢ je do jednej z kilku
kategorii, ktére zostaly nastepnie podzielone na cztery nadrzedne grupy, w kolejnosci od
najistotniejszych: bariery wewnetrzne, bariery zwigzane z wiedzg i wyobrazeniami na temat
pomocy psychologicznej, bariery o charakterze spotecznym i bariery systemowe.

BARIERY SYSTEMOWE

« Odlegte terminy
« Wysokie koszty
« Dostepnos¢ — odlegtos¢ i sciezka dostepu

BARIERY WEWNETRZNE

Niecheé do odtwarzania negatywnych przezyé

Nieche¢ do otwierania sie, che¢ ochrony swojej prywatnosci

Lek przed utratg poczucia kontroli/ cheé samodzielnego radzenia sobie
Postrzegany brak potrzeby

BAHIEHY IWIAZANE Z WIEDZA | WYOBRAZENIAMI

Brak wiedzy, jak terapia moze wygladaé

« Zniechecajgce wyobrazenia, np. postrzeganie terapii jako
dtugotrwatego i trudnego procesu

« Negatywne przekonania, np. o nieskutecznosci terapii,
postrzeganie psychologow jako nieskutecznych

« Lek przed oceng, diagnozg, potencjalnymi dalszymi
reperkusjami

o Lek przed nieprawidtowymi zachowaniami psychologa

« Negatywne doswiadczenia zwigzane z pomocg
psychologiczng/psychiatryczna

BARIERY SPOLECZNE
« Uprzedzenia, negatywne postrzeganie os6b
korzystajgcych z takiej pomocy, wstyd
« Normy obowigzujgce w danej grupie (ptciowej,
wiekowej, zwigzanej z miejscem zamieszkania)
« Wychowanie




Bariery w Korzystaniu z profesjonainej pomocy psychologicznej & &

Bariery wewnetrzne

Bariery wewnetrzne obejmuja przekonania o sobie oraz cechy jednostki, ktére silnie
ograniczajg cheé¢ i gotowosé do skorzystania z profesjonalnej pomocy. Wsréd nich mozna
Wyroznic:

« NIECHEC DO OTWIERANIA SIE, CHEC OCHRONY SWOJEJ PRYWATNOSCI - wiele oséb
ma trudnos¢ mowienia o sobie, zwerbalizowania przezy¢ i nazwania emocji. Wola
zachowaé swoje trudne przezycia dla siebie. Dla niektérych oséb badanych barierg byto tez
to, ze musiatyby opowiedzie¢ nie tylko o sobie, ale tez o bliskich, co w ich odczuciu
stanowitoby naruszenie prywatnosci, bytoby nie w porzadku.

« NIECHEC DO ODTWARZANIA NEGATYWNYCH PRZEZYC - barierg bywa nieche¢ do
gtebszego analizowania problemu, mdwienia o nim, koncentrowania sie na nim, lub tez
nieche¢ do wracania do przesztosci i analizowania dawnych zdarzen. Powodem jest
nieche¢ do wywotywania u siebie negatywnych emociji.

« LEK PRZED UTRATA POCZUCIA KONTROLI/CHEC SAMODZIELNEGO RADZENIA SOBIE -
badani (szczegdlnie w grupie, ktéra nigdy nie korzystata z pomocy profesjonalistéw) maja
przekonanie, ze doskonale radzg sobie z problemami sami. Czesto towarzyszy temu
przekonanie, ze nikt obcy nie posiada o nich wiedzy i nie zrozumie ich potrzeb lepiej niz one
same. Inng strong wspomnianej bariery jest kwestia autowizerunku — czasami nieche¢ do
skorzystania z pomocy wynika z przekonania, ze naruszytaby ona pozytywny autowizerunek
osoby silnej, niezaleznej i samodzielne;.

« POSTRZEGANY BRAK POTRZEBY - osoby, ktére nie korzystaty z pomocy psychologicznej
czesto twierdzg, ze po prostu nie miaty dotychczas takiej potrzeby.



Bariery w Korzystaniu z profesjonainej pomocy psychologicznej & &

Bariery zwigzane z wiedza
| Wyobrazeniami

Kolejna wazna grupa barier byly bariery zwigzane z wiedza i wyobrazeniami. Sktada sie na nia
kilka gtéwnych tematow:

« BRAK WIEDZY, JAK TERAPIA MOZE WYGLADAC - nikte wyobrazenie na temat terapii
generuje wysoki poziom leku, ktéry zniecheca do skorzystania z pomocy. Osoba, ktéra nie
rozumie, na czym polega praca psychologa, moze by¢ bardziej podatna na wszelkiego
rodzaju negatywne wyobrazenia i leki.

« ZNIECHECAJACE WYOBRAZENIA, NP. POSTRZEGANIE TERAPII JAKO DLUGOTRWALEGO
| TRUDNEGO PROCESU - powstajg wskutek opowiesci innych lub tresci popkultury, czesto
wypetniajgc luke zwigzang z brakiem wiedzy i wtasnych doswiadczen. Przeswiadczenie, ze
terapia musi by¢ dluga, wymagajaca i nieprzyjemna, moze sprawiaé, ze osoba tym mniej
chce sie w nig angazowa¢ w momencie, gdy i tak czuje sie juz staba i krucha, a jej zasoby
psychiczne sg ograniczone.

« NEGATYWNE PRZEKONANIA O NIESKUTECZNOSCI TERAPIl, POSTRZEGANIE
PSYCHOLOGOW JAKO NIESKUTECZNYCH - negatywne przekonania czesto majg swoje
zrodto we wiasnych wczesniejszych doswiadczeniach, jak rowniez obserwacji doswiadczen
innych oséb. Ponownie, wtasciwym problemem jest tu czesto brak pogtebionej wiedzy na
temat tego, na czym polega praca psychologa i jakie cele moga by¢ realizowane w czasie
terapii, a takze niska Swiadomos¢ tego, ze do skutecznej terapii niezbedne, obok
kompetencji psychologa, jest tez zaangazowanie i motywacja po stronie klienta/pacjenta.

o LEK PRZED OCENA, DIAGNOZA, DALSZYMI REPERKUSJAMI - dos$¢ czesto pojawia sie
takze obawa, ze osoba zostanie negatywnie oceniona, a jej problem zbagatelizowany, lub
wrecz przeciwnie, ze psycholog zdiagnozuje u niej jakies powazne zaburzenie. Pojedyncze
osoby obawialy sie tez, ze taka ocena moze wywrze¢ wptyw na ich zycie poza gabinetem
psychologa, np. ze bedg zmuszone do terapii psychiatrycznej, lub ze psycholog, na
podstawie tego co opowiedzg, dokona zgtoszenia do jakichs stuzb.

« LEK PRZED NIEPRAWIDLOWYMI ZACHOWANIAMI PSYCHOLOGA - u czesci oséb
pojawiaty sie obawy, ze psycholog je wysmieje, zbagatelizuje ich problem, bedzie nimi
manipulowat, opowie o ich problemach innym ludziom. Mozliwe jest, ze osobom badanym
czesto brakuje wiedzy na temat kodeksu etycznego obowigzujgcego psychologéw
i psychoterapeutéw, w tym szczegdlnie o zasadach szacunku oraz obowigzku zachowania
tajemnicy zawodowej.

« NEGATYWNE DOSWIADCZENIA - osoby, ktére zaangazowaty sie w diuzszy proces
terapeutyczny, czy to o charakterze psychologicznym czy psychiatrycznym, i nie byly
zadowolone z procesu lub jego efektdw, sg czesto mniej skionne do szukania
profesjonalnej pomocy w przysziosci. Inaczej jest w przypadku incydentalnych
negatywnych doswiadczen - woéwczas zazwyczaj wina przypisywana jest terapeucie,
a pacjent jest sktonny sprébowac jeszcze raz u innej osoby.



Bariery w Korzystaniu z profesjonainej pomocy psychologicznej & &

Bariery spoteczne

Wsréd czynnikow, ktore moga zniecheca¢ do korzystania z pomocy psychologicznej,
wymieniane byly tez r6zne czynniki spoteczne. Co wazne, ta grupa barier ujawniata sie bardzo
czesto, ale raczej w pytaniach projekcyjnych - jako cos$, co przeszkadza innym,
a niekoniecznie samej osobie badanej. Trudno jednoznacznie rozstrzygnac, jaka jest tego
przyczyna — moze to by¢ bariera, ktdra realnie przestaje mie¢ znaczenie, gdy osoba bardzo
chce z pomocy skorzysta¢. Moze tez by¢ jednak tak, ze osoby badane nie sa do kornca
Swiadome wplywu, jakie na ich decyzje wywierajg inni.

« UPRZEDZENIA, NEGATYWNE POSTRZEGANIE OSOB KORZYSTAJACYCH Z TAKIEJ
POMOCY, WSTYD - w wywiadach czesto pojawiaty sie negatywne przekonania na temat
0s0b korzystajgcych z pomocy - jako nadwrazliwych, stabych, nieradzacych sobie lub
niestabilnych psychicznie, takich, na ktérych nie mozna polega¢. Obawa przed takim
postrzeganiem powoduje, ze osoby korzystajgce z profesjonalnej pomocy czesto przyznaja,
Ze nie mowig o tym otwarcie lub wrecz ze wstydzg sie do tego przyznac.

« NORMY OBOWIAZUJACE W DANEJ GRUPIE (PLCIOWEJ, WIEKOWEJ, ZWIAZANEJ
Z MIEJSCEM ZAMIESZKANIA) - osoby badane dos$¢ czesto zwracaly uwage na
obowigzujgce normy spoteczne. Z pomocy psychologa, w ich odczuciu, mniej chetnie
skorzystajg mezczyzni, ze wzgledu na stereotypowo przypisywane im cechy, tj. sita,
niezaleznos¢, niewrazliwos¢ emocjonalna, oraz osoby starsze, gdyz w ich pokoleniu
psycholog byt postrzegany jako specjalista od oso6b silnie zaburzonych. W kontrascie,
osoby miode, szczegdlnie adolescenci, sg postrzegani jako az nadmiernie korzystajacy
z ustug psychologa; zdaniem os6b badanych ulegajg w ten sposéb modzie i przejawiaja
olbrzymia stabos$¢ psychiczng, nieumiejetnos¢ radzenia sobie z jakimikolwiek problemami.
Wazne sg takze normy zwigzane z miejscem zamieszkania — te ujawnialy sie nie tylko
projekcyjnie, gdy byta mowa o innych, ale tez realnie - osoby z mniejszych miejscowosci
czesciej wyrazaty obawy, ze ktos$ zobaczy je pod gabinetem, lub ze cos z tego, co powiedza
specjaliscie, wyptynie poza $ciany gabinetu. Z kolei osoby z duzych miast czesciej okreslaty
korzystanie z ustug psychologa jako co$ wtasciwego.

« WYCHOWANIE - niekt6re osoby badane przyznawaty, ze wptyw ma to, co wpoili im rodzice,
a takze ich nastawienie wobec psychologa, korzystania z jego pomocy. Jesli byto
negatywne, moze to zniecheca¢ osobe do skorzystania z profesjonalnej pomocy,
powodowac negatywne postrzeganie siebie w momencie, gdy jednak zdecyduje sie z nigj
skorzysta¢ lub, w najlepszym wypadku, nieche¢ do powiedzenia rodzicom o tym, ze
korzysta sie z terapii.



Bariery w Korzystaniu z profesjonainej pomocy psychologicznej & &

Bariery systemowe

Bariery systemowe, takie jak terminy i koszty, byly wymieniane praktycznie w kazdym
wywiadzie, ale ich znaczenie wydaje sie drugorzedne. Osoby, ktére majg motywacje i chca
skorzystaé¢ z terapii, znajduja na to sposéb - dostosowany do ich preferencji i mozliwosci.
Warto jednak zauwazyé¢, ze cho¢ w badaniu jakosciowym braty udziat osoby z miejscowosci
roznej wielkosci, takze matych wsi i miast, to jednak wszystkie mialy w swoim zasiegu
geograficznym przynajmniej jedng placéwke, w ktorej mogly skorzystaé¢ z profesjonalnej
pomocy.

o TERMINY -s3 istotnym problemem, szczeg6lnie w przypadku publicznej opieki medyczne;.
Odlegte terminy czesto powoduja, ze osoby decyduja sie na korzystanie z ustug psychologa,
psychoterapeuty, czy psychiatry prywatnie, co z kolei obcigza ich budzet. Co wiecej, nawet
w prywatnej placowce na wizyte czeka sie zazwyczaj co najmniej tydzien, co dla osoby w
powaznym kryzysie wydaje sie bardzo dtugim okresem czasu.

o KOSZTY - w przypadku prywatnej terapii sg znaczace. Stanowig jednak mniejszg bariere
rozpoczecia terapii niz jej kontynuacji. Na poczatku, wysoki koszt moze zniecheca¢ mniej
zmotywowane osoby, np. te, ktérymi powoduje raczej ciekawos$¢ czy che¢ samorozwoju niz
doswiadczany powazny kryzys. Osoby o silnej motywacji, jesli tylko dysponujg kwotg
potrzebng na optacenie wizyty, raczej sie na to decydujg. Problem pojawia sie jednak po
pewnym czasie trwania terapii, a przed jej oficjalnym zakonczeniem, gdy samopoczucie
osoby sie poprawia. Woéwczas ponoszone koszty bywajg powodem nagtego przerwania
terapii.

« DOSTEPNOSC: ODLEGLOSC - w badaniu jakosciowym nie byto oséb, ktére nie bytyby
w stanie dojecha¢ do zadnej placéwki oferujgcej wsparcie psychologiczne
czy psychiatryczne. Jednak wyraznie zaznaczato sie, ze w mniejszych miejscowosciach
wybor jest ograniczony, co moze wptywac na to, czy i w jakim zakresie osoby skorzystajg z
potrzebnej im pomocy.

« DOSTEPNOSC: SCIEZKA DOSTEPU - Nawet jesli z geograficznego punktu widzenia pomoc
psychologiczna jest dostepna, osoby potrzebujgce mogg mie¢ problem ze skorzystaniem z
takiej pomocy, bo nie wiedza o niej, nie wiedzg jak sie po nig zgtosi¢, lub nikt ich wiasciwie
nie kierowat. Brakuje im wiedzy i punktu styku — kogos, kto posredniczytby pomiedzy nimi a
specjalistg, skierowat do niego. Takg osobg moze by¢ na przyktad lekarz POZ, ale tez
znajomy, ktéry korzystat z pomocy psychologa.
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Bariery w Korzystaniu
Z pomocy: cytaty

ol -

£2¢S¢ jakoSciowa

BARIERY WEWNETRZNE

Ludzie tak naprawde w domu jest jakby jeden swiat, a wychodza z domu i pokazujg zupetnie inny swiat,
Ze jest wszystko pieknie pouktadane, a te problemy gryza w sobie i nie chca sie nimi dzieli¢ z nikim.
Kobieta, 45 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

tatwiej is¢ do ginekologa niz do psychologa? Tak! Gacie fatwiej zdja¢ niz otworzy¢ sie.
W cudzystowie, bo moze to tak zabrzmiato... [M6wi pani, Ze to co w gtowie jest jednak bardziej intymne?]
Tak, mowienie o sobie, o swoich problemach.
Kobieta, 43 lata, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Tak, no bo to tez jest taka no, Ze jest gdzies tam mocna terapia, gdzie cztowiek wraca gdzies
tam do tych problemdw gdzies z dzieciristwa, gdzie te problemy powiedzmy wyparto sie.
PdéZniej o nich sie nie pamigta, wiec tu byto ryzyko, Ze tu tez moze moge sie... odkry¢ siebie na nowo.
W kwestii tutaj korzeni problemu.

Mezczyzna, 37 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Jak sobie samemu nie poradzisz, to nikt ci nie pomoze i to wszystko lezy w twojej gtowie,
i to, Ze ty masz jakies problemy, to jest tylko i wytacznie twoja wina, wiec tutaj
nie szukaj dziury w catym, do jakiego specjalisty bedziesz chodzi¢ w ogdle...
Kobieta, 47 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

Raczej wole sprobowac¢ samemu sobg, udowodni¢ sobie.
Tym bardziej, Ze potrafie w réznych sytuacjach sobie radzié.
Mezczyzna, 22 lata, brak doswiadczen z psychologiem

BARIERY ZWIAZANE Z WIEDZA) | WYOBRAZENIAMI:

Nie wiem jak wyglada taka relacja miedzy psychologiem a pacjentem. Bo mi sie wydaje, Ze nawet jakby
psycholog miat poméc danej osobie, to ten psycholog musi poznac te osobe, to jest ciezko, nie wiem,
na jednym spotkaniu wiedzieé, Zzeby te osobe uzdrowié¢ przypusémy. Zeby ta osoba inaczej myslata.

A osoba taka na przyktad jak ja, gdzie u mnie ja mam 40 prawie lat i u mnie przez mozna powiedzie¢
30 lat rézne rzeczy sie dziaty, ktére po prostu méj mézg skumulowat i to wszystko siedzi, to mysle,
Ze chyba taki psycholog nie wiem czy jest tak az taka osoba mocno wyuczona, ktéra by potrafita, nie
wiem, cos zrobic, zeby zmieni¢ méj mozg.

Kobieta, 39 lat, brak doswiadczen z psychologiem

Brak pewnosci czy to w ogdle sie uda i kiedy sie uda, jaki bedzie efekt. No bo nikt tak naprawde
nie da ci gwarancji i czy bedzie poprawa za pot roku, za miesiac, czy za 2 lata dopiero,
a moze w ogdle nie bedzie nigdy.
Kobieta, 30 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

Troche stresu, jak opowiedzieé, co powiedzieé i tak dalej. (...) Nie wiadomo co jest wazne.
Nie wiadomo, czy lekarz powie, a dobra, wiesz co, gtupi jestes i idz do domu, nic ci nie jest.
Mezczyzna, 33 lata, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Mysle, ze i tak bym sie nie zdecydowata [ponownie na terapie]. Troche przez taki uraz i to, ze gdzies tam
tyle czasu mineto, a jakby ten gtdwny problem caty czas jest, wiec jakby troche tak poniekad stracitam
nadzieje, Ze ktos jest w stanie mnie poprowadzi¢, zeby mi z tym pomdc.

Kobieta, 27 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem
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Bariery w Korzystaniu
Z pomocy: cytaty
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BARIERY SPOLECZNE

Moze ludzie sie bojg, tym bardziej zyjac w matym miescie, ze ten zna kogos, ten zna kogos, zaraz ktos
sie dowie, Ze ja mam taki i taki problem, zaraz ktos komus palnie, a moze ta pani psycholog komus
tam powie. Ten mnie zna, bedzie sie patrzyt na mnie tak, albo tak. Ja takiego nie miatem
przeswiadczenia, bo mam totalnie gdzies opinie, bo opinie tutaj, tego z czasem cztowiek musi sie
wyzbyé, bo to jest takie cos, ze ja kichne i pét miasta wie, kto mi nos wytart .

Mezczyzna, 25 lat, mate miasto, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

Kobiety jednak sa tak bardziej ze soba zzyte, tak bardziej to jest normalizowane. Bym powiedziaf, w
spoteczeristwie, ze kobieta moze miec¢ problemy, a mezczyzna to w sumie nie. | bym powiedziat, Ze no
wtasnie to moze by¢ takim czynnikiem, ze jednak pte¢ ma znaczenie.

Mezczyzna, 26 lat, duze miasto, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

U mnie sie w domu o psychologach nigdy nie rozmawiato. Nie rozmawiato sie o jakichs takich
problemach, jak sobie z nimi radzi¢. Kazdy sobie, ze tak powiem na swdj sposéb z tym radzi. By¢ moze
pewne schematy nauczytem, gdzies wypracowatem w sobie i umiem sie jak gdyby w tym poruszac.
Mezczyzna, 47 lat, mate miasto, brak doswiadczen z psychologiem

BARIERY SYSTEMOWE

Tak jak powiedziatam wczesniej, jezeli ktos ma duzg potrzebe pdjscia, to mysle, ze tutaj pienigdze
nie graja roli. To tak samo jest jak i z naszym zdrowiem, bo jezeli cie cos mocno boli, to juz nie
przywigzujesz w tym momencie wagi do pieniedzy, tylko po prostu chcesz, zeby ci ktokolwiek pomdgt
i niewazne, czy to bedzie 500 czy 1000 zt, to wydasz te pienigdze, byleby tylko ten bdl ustapit.
Kobieta, 45 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Wrtashie ciezko sie dostac, na NFZ to juz w ogdle. Ja chyba wtedy nawet dzwonitam tu gdzies
koto nas, to chyba za pét roku mi proponowali, czy cos, jakies pierwsze spotkanie. (...)
To jest absurdalne, bo jak ktos potrzebuje pomocy, to praktycznie teraz potrzebuje,
moze tam tydzien poczekac, no ale nie p6t roku.
Kobieta, 43 lata, negatywne doswiadczenie z psychologiem

To mate miasto, a ja (...) nie mam prawa jazdy i nie mogtam jeZdzi¢ gdzies dalej. Bo wiem, Ze na przyktad
w Y [najblizszym duzym miescie] jest duzo psychoterapeutéw i sg duzo tarisi i tak dalej, ale (...) bym
musiafa chyba o 23:00 wraca¢ do domu, to ja dziekuje.

Kobieta, 25 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

[Ludzie] potrzebuja jakiejs osoby w swoim srodowisku (...), Ze ta osoba jak powie - stuchaj, widze,
Ze juz nie ma Zzadnego innego wyjscia, jakiejs drogi, ktéra razem bysmy mogli obrac, zeby ci pomdc,
idZ do tego specjalisty. (...) Takich 0séb troche brakuje w naszych srodowiskach zycia. Gdzie my jej
ufamy w stu procentach i wiemy, Ze jeZeli ta osoba mowi juz do nas cos takiego, to chyba jest jednak
problem taki powazny, Ze by chyba czas sie uda¢ do kogos dalej.
Kobieta, 29 lat, brak doswiadczen z psychologiem
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Motywacije do korzystania z profesjonalnej pomocy psychologicznej

Przebieg decyzii
0 SKorzystaniu z pomocy -

Na podstawie wynikow badania jakosciowego, dotyczacych motywacji i barier zwigzanych
z korzystaniem z profesjonalnej pomocy psychologicznej, stworzono model uwzgledniajacy
najistotniejsze czynniki, jakie moga posredniczy¢ pomiedzy zaistnieniem potrzeby, a udaniem

sie do specijalisty.

Kryzys jest stanem nagtym,
zazwyczaj spowodowanym
wydarzeniem zyciowym.

STRESOR,
WYDARZENIE 2YCIOWE

INAGZACE POGORSZENIE

Z kolei rozbieznos¢ miedzy obecnym

a pozadanym funkcjonowaniem moze
zostac¢ dostrzezona nagle, w obliczu trudnej,
stresujacej sytuacji, a moze byé problemem
narastajgcym z czasem, stopniowo
uswiadamianym.

ROZBIENOSE MIEDZY

FUNKCJONOWANIA, OBEGNYM A IDEALNYM/OGZEKIWANYM

KRYZYS FUNKCJONOWANIEM PSYCHICZNYM

To, czy po dostrzezeniu potrzeby, osoba
podejmie decyzje o skorzystaniu ze
specjalistycznej pomocy, zalezy od kilku

( | |

A gtéwnych czynnikdw:
o Czy jej alternatywne sposoby radzenia

IRSTOSOWANIE CZYNNIKI WEWNETRZNE —\\\ein | wyoBRAZENIA WPLYW OTOCZENIA sobie, takie jak rozmowa z

ALTERNATYWNYCH METOD (PRZEKONANIA NA TEMAT
RADZENIA SOBIE SIEBIE | SYTURCJD

L I |

NA TEMAT POMOCY (NAMOWY, NORMY ITP.) najblizszymi, szukanie wiedzy na

wiasna reke, upust emocji poprzez
) ruch i sztuke itp. jej pomoga — jesli

Y DECYZJR

tak, najprawdopodobniej nie uda sie
do psychologa.

¢ 0d tego, jakie ma cechy i przekonania
na wilasny temat — jesli wazne jest dla
niej, na przyktad, postrzeganie siebie
jako osoby radzacej sobie i niezalezne;j,
lub jesli ma problemy z otwieraniem

!' WERYFIKACJR N sie i rozmawianiem o swoich
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NIESKORZYSTANIE
Z POMocY

1 MoZLiwosel (DOSI;PHI]Sﬁ} problemach, moze by¢ mniej sktonna,
v TERMINY, KoszTp) [/ by udac sig do specjalisty.
eSS S aaa - ¢ 0d jej wiedzy i wyobrazen —ogolnie
wieksza wiedza i bardziej adekwatne
wyobrazenia sprzyjaja podjeciu decyzji
o skorzystaniu z pomocy. Z drugiej
SKORZYSTANIE strony - niepewnos¢, uprzedzenia oraz
7 POMOCY negatywne wyobrazenia i przekonania
nie sprzyjaja podjeciu pozytywnej
decyzji.
¢ 0d jej otoczenia spotecznego - tego,

Czynniki takie jak koszty i terminy raczej nie czy ma w swoim otoczeniu osoby,
graja tak istotnej roli na etapie podejmowania ktére z takiej pomocy korzystaja lub
decyzji o tym czy skorzysta¢ z pomocy. Jednak, korzystaly, czy kto$ jej zaproponuje
juz po podjeciu decyzji o skorzystaniu z pomocy, takie rozwigzanie i czy w jej odczuciu
dostepnosé i mozliwosci finansowe moga korzystanie z takiej pomocy jest w jej
réwniez odgrywac role w tym, czy osoba otoczeniu postrzegana pozytywnie,
ostatecznie skorzysta z pomocy specjalisty. neutralnie czy negatywnie.
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Wnioski

W tej czesci raportu prezentujemy wyniki badania iloSciowego pokazujgce rozpowszechnienie
korzystania z pomocy psychologicznej w Polsce.

KORZYSTANIE Z POMOCY PSYCHOLOGICZNEJ JEST RZADKOSCIA

Zaledwie 8% badanych kiedykolwiek korzystato z pomocy specjalisty. Stosunkowo czesciej jest
to psycholog (5%), potem psychiatra (3%) i psychoterapeuta (2%). Pogtebione analizy wykazaty,
ze czesciej z ustug specjalistow korzystajg kobiety (11%), osoby najmtodsze (14% w grupie
18-24 latkéw), oraz osoby najlepiej sytuowane (15% w grupie o dochodach 5001+).

WIZYTA U PSYCHOLOGA TO POZYTYWNE DOSWIADCZENIE

Osoby, ktére korzystaty z terapii, sg przewaznie z niej zadowolone - to doswiadczenie
pozytywnie ocenia 57% o0soOb korzystajgcych z ustug psychoterapeuty, 47% psychologa i 31%
psychiatry. Badanie jakosciowe pokazato, ze nawet osoby, ktdre nie sg w petni zadowolone
Z procesu terapeutycznego, widzg jego pozytywy - zwiekszenie poczucia sprawczosci,
wyposazenie w nowe narzedzia, zmiane myslenia i zwiekszenie zainteresowania samorozwojem.

0 KORZYSTANIU Z POMOCY SIE NIE MOWI?

Nieco wyzszy odsetek badanych (17%) przyznaje, ze w ich bliskim otoczeniu sg osoby, ktére
korzystaty ze specjalistycznej pomocy psychologicznej, Jednak niemal tak samo wysoki odsetek
(14%) przyznaje, ze nie wie, czy ich przyjaciele lub bliska rodzina kiedykolwiek korzystali z takiej
pomocy.

SWIRDOMOSE METOD TERAPEUTYGZNYCH

Wyniki wskazujg, ze najpopularniejsze nurty psychoterapii to psychoanaliza (21% korzystajgcych)
i terapia poznawczo-behawioralna (20%). Trudno jednak powiedzie¢, na ile jest to $wiadomy
wyboér badanych, a na ile wynik dostepnosci. Istotna czes¢ badanych (32%) deklarowata, iz nie
wie z jakiej terapii korzystato.




Korzystanie z profesjonainej pomocy psychologicznej

Korzystanie z pomocy
specjalistow

Czykiedykolwiek korzystat/a Pan/i z ponizej wymienionych ustug, w celu otrzymania
pomocy psychologicznej? (pytanie wielokrotnego wyhoru)

- TAK NIE

z ustug psychologa
5% 95%
z ustug psychiatry

I 97%

z ustug psychoterapeuty

/—I 98%

z innych ustug, np. osobyduchownej, homeopaty/ hipnoterapeuty, coacha, astrologa

I 98%

z innych form pomocy psychologicznej

100%

z zadnej pomocy psychologicznej

W jakim nurcie odbywaty sig sesje W jakiej formie odbywaty sig sesje
terapeutyczne? psychoterapeutycznes
e vie N <2
4%
poznawczo-behawiorainy | 20% sesje mieszane

psychoanalityczny _ 21%

psychodynamiczny - 8%

\ integracyjny _ 14%

systemowy - 5%

91%

sesje stacjonarne
5%
sesje online

tylko korzystajacy z ustug psychoterapeuty, n=22

Czy kiedykolwiek kto$ z Pana/i rodziny lub przyjaciot, z powodu doSwiadczanego
dyskomfortu psychicznego, korzystat z ustug psychologa, psychiatry lub
psychoterapeuty?

- TAK NIE - NIE WIEM
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Korzystanie z pomocy
specjalistow

0GGLEM, SKORZYSTANIE
KIEDYKOLWIEK Z UStUG PSYCHOLOGA,
PSYCHIATRY LUB PSYCHOTERAPEUTY

- TAK NIE

92%

Ogotem, zaledwie 8% badanych Polek i Polakéw kiedykolwiek korzystato z pomocy psychologa,
psychiatry lub psychoterapeuty. Odsetek ten jest wyzszy w grupie kobiet (11%), oséb

najmtodszych (14%) i o najwyzszych dochodach (15%).

PI'.Eﬁ kobiety 89% *
mezczyzni 95%
18-24 lat 86% *
25-30 lat 91%
31-35lat 95%
36-40 lat 89%
WIEK
41-45 lat 94%
46-50 lat 90%
51-55 lat 93%
56-60 lat 93%
powyzej 60 lat 94%
podstawowe, gimnazjalne 93%
WYKSZTALCENIE awodowe =
drednie 92%
wyzsze 90%
do 3.000 ztotych 88%
DOCHOD 0SOBISTY 3.001 - 4.000 ztotych 94%
("E"m 4.001 - 5.000 ztotych 94%
powyzej 5.000 ztotych 85% *

* Gwiazdkg oznaczono wartosci, ktdre réznig sie
istotnie miedzy grupami w obrebie tej samej kategorii
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W bardzo
matym stopniu

6

6

5%

5%

psycholog (n=58)

psychiatra (n=32)

inna forma (n=32)

strzegana efektywnosé

okazato si¢ byé dia Pana/Pani pomocne?

psychoterapeuta (n=22)

- W matym stopniu rt/oL;Jn;;zrkowany m th/ocz)unz'i}L/Im
27%
40%
17% 46%
46%

N-1104

W jakim stopniu korzystanie z tej formy pomocy psychologicznej

- W bardzo duzym

stopniu

43%

22%

29%

Osoby, ktére korzystaty z pomocy w zakresie zdrowia psychicznego, sg przewaznie z niegj
zadowolone. Odsetek ten jest najwyzszy w grupie osob, ktére korzystaty z ustug
psychoterapeutéw, gdzie siega 57% (w duzym i bardzo duzym stopniu), a najnizszy
w przypadku psychiatrow — tam 31% oséb jest usatysfakcjonowanych, a wieksza grupa (40%)
wyraza jedynie umiarkowane zadowolenie.
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Negatywne i pozytywne
doswiadczenia

W wywiadach jakosciowych chcieliSmy poznaé doswiadczenia osob, ktore korzystaly z pomocy
psychologicznej — zaréwno te pozytywne, jak i negatywne. Wazne byto dla nas zrozumienie, dlaczego
wizyta u psychologa moze by¢ odbierana jako udana lub nieudana. ZadawaliSmy wiec pytania dotyczace
samej wizyty, oraz zderzenia oczekiwan z rzeczywistoscig. ChcieliSmy dowiedzie¢ sig, co daty badanym
spotkania z psychologiem, a takze ktérych z ich oczekiwan nie udato sie spetnic.

Na podstawie wynikow badania jakosciowego mozna wyodrebni¢ trzy grupy negatywnych doswiadczen
zwigzanych z korzystaniem z pomocy psychologicznej:

o NIEZGODNOSC Z OCZEKIWANIAMI — u osdb, ktére oczekiwaty rady, ztotego $rodka na ich problemy,
terapia okazywata sie by¢ rozczarowujgca. Osoby te miaty poczucie, ze wychodzg ze spotkania
z niczym - psycholog zadawat pytania, jednak nie dawat zadnych wskazéwek ani rozwigzan. Takie
doswiadczenie wigzato sie u niektorych oséb nawet z zakoriczeniem terapii.

o NEGATYWNY ODBIOR PROCESU TERAPII — cze$é z negatywnych doswiadczen wigze sie z samym
procesem terapii. Jest on postrzegany jako dtugi, nuzacy, wyczerpujgcy. Mozna odnies¢ wrazenie
ciggtego rozmawiania o tym samym, niepotrzebnego rozdrapywania przesztosci, czy nawet
niezrozumiatego przedtuzania terapii, ktére moze by¢ interpretowane jako proba wyciggania pieniedzy.
Za tym negatywnym doswiadczeniem czesto idzie niezrozumienie catego procesu, jego sensu i celu
oddziatywan terapeutycznych.

o NEGATYWNY ODBIOR PSYCHOLOGA/TERAPEUTY- szereg negatywnych do$wiadczen zwigzany jest
takze z zachowaniem psychologa. Zachowania terapeutéw sg interpretowane jako oceniajace lub tez
zwigzane z brakiem akceptaciji, np. stylu zycia os6b badanych. Negatywnie odbierane sg relacje oparte
na braku otwartosci i zaufania, zwigzane z ignorowaniem doswiadczen pacjenta, czy tez “patrzeniem
na niego z goéry”. Takie doswiadczenia moga wynika¢ z osobowosciowego niedopasowania,
nieprawidtowych zachowan terapeutéow lub takze z niewystarczajgcego zrozumienia powoddéw
konkretnych oddziatywan terapeutycznych.

¢ Pojedyncze osoby badane wspominaty takze o konkretnych, niezrozumiatych dla nich zachowaniach
terapeutdw, takich jak prosba o rysowanie drzewa, a nastepnie opisywanie psychiki osoby badanej na
jego podstawie, ujawnianie informacji na temat ucznia przez psychologa szkolnego, czy tez
niedostateczne poinformowanie o skutkach ubocznych lekéw (w przypadku psychiatry).

Chociaz wizyta u psychologa nie zawsze spetniata pierwotne oczekiwania, to analiza jakosciowa pokazata,
ze dla badanych to doswiadczenie zwykle wigzato sie z pozytywng zmiang w zyciu. Nawet u oséb, ktére
wyrazaty ogdlne niezadowolenie z terapii, pozytywne doswiadczenia dominowaty nad tymi negatywnymi:

o ZMIANA MYSLENIA - Wizyta u psychologa to nie “magiczna rézdzka”, a raczej punkt zapalny do
zmiany myslenia. Wyposaza w nowe umiejetnosci, takie jak umiejetno$¢ zadawania pytan
samemu/samej sobie, ktore pozwalajg samodzielnie dojs¢ do rozwigzan.

o SAMODZIELNOSC - Wizyta u psychologa zwieksza samodzielno$é i umozliwia wprowadzanie zmian
w zyciu matymi krokami, na wlasng reke, nawet po zakornczeniu terapii. Poczucie sprawczosci
postrzegane jako cos pozytywnego stoi w sprzecznosci z pierwotnymi oczekiwaniami wobec terapii,
w ktorych to psycholog ma by¢ tym, ktéry wskazuje pacjentowi droge i rozwigzanie.

e ROZBUDZENIE ZAINTERESOWANIA PSYCHOLOGIA | ROZWOJEM - Spotkania u psychologa
rozbudzaty u badanych zainteresowanie psychologig i samorozwojem, kontynuowane na wtasng reke
za pomoca ksigzek czy podcastow.



DoSwiadczenia z korzystaniem z pomocy psychologiczneij

DoSwiadczenia zwigzane
Z korzystaniem z pomocy
psychologicznej - cytaty

NEGATYWNE DOSWIRDCZENIA

Przysztam taka zatamana, ze zawsze bede sama i zero perspektywy jakiejkolwiek pozytywnej.
No a spotkatam sie z takim odbiorem lekcewazacym, zZe to nie jest problem, Ze takie rzeczy sie
zdarzaja, Ze nie ma co panikowad, ze moze to wyjdzie na dobre w dtuzszej perspektywie. Troche
takie zlekcewazenie problemu, ktdry dla mnie na tamten moment wydawat sie by¢ bardzo istotny i
0 ktérym ja chciatam z kims porozmawiac i szukatam wsparcia.

Kobieta, 30 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

Ja wesztam, on siedzi cicho i méwi co pierwsze pani przychodzi do gtowy. Mdwieg ja p******* co mam
maowic, zZe co, ze jak mi minat dzien, Zze mdj kot sie zrzygat, nie wiem, cokolwiek? Ciezko byto mi
powiedzie¢ cos tak wiasnie o sobie, Zeby dac jakis potencjat na to w czym grzebiemy. Tak Ze strasznie
byto, po prostu jeszcze brakowato tej lezanki takiej, zebym sie potozyta
Kobieta, 27 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

Po prostu narysowatam jakies swoje ulubione drzewo, ze wzgledu na to iz mam artystyczne zdolnosci,
to sie postaratam. Pamietam, Ze wtedy narysowafam brzoze, a brzoza ma takie delikatne listki (...) i
jeszcze ona ma takie seki, ktdre wygladaja troche jak oczy, i on to zinterpretowat w ogdle, ze mam

jakas schizofrenie i Ze ja widze wszedzie oczy, Zze mnie cos obserwuje, a te listki znaczga, Ze wtasnie
ten mdj stan depresyjny, bo one byty takie lekko opadniete.
Kobieta, 25 lat, negatywne doswiadczenie z psychologiem

POZYTYWNE DOSWIADGZENIA

Pomogto mi to, na przyktad, no jak tam chodzitam i na biezaco pojawiaty sie jakies takie problemy,
no to miatam taka wieksza odwage i wiedziatam jak mam rozwigzac jakies takie mniejsze, czy
wieksze problemy. Albo jak mam mysle¢ o czyms. W sensie, Ze wfasnie troche to nie sa spektakularne
zmiany, ale no jakies drobne na pewno, ze wiasnie w sposobie myslenia albo jakiejs préby wiekszej
wsparcia samego siebie. Ze jakies takie niebiczowanie sie myslami, czy cos takiego tylko raczej,
Zeby sie skupi¢ na wsparciu samego siebie. Czy no tez jakies takie zrozumienie motywacji, jakichs
dziatan, czy méwieniu czegos innych 0séb, z czego to moze wynikac, dlaczego oni sie tak zachowuja.
No to wtedy troche mnie jest tatwiej.

Kobieta, 30 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem

Najwazniejsze, Zzeby po prostu wystuchac druga osobe, bo do tego jest tez ten psycholog, Ze on musi,
najpierw cie wystucha, tak jak ty stuchasz mnie, on wycigga wnioski, idzie takie odbijanie piteczki, ja
powiem ci cos, ty méwisz: dobra, mam na to jakis sposob, zrob tak np., cos takiego.
Mezczyzna, 25 lat, pozytywne doswiadczenie z psychologiem


https://www.canva.com/design/DAGp3omXLP0/hV5g7PB3OEky15GnmUazyA/edit
https://www.canva.com/design/DAGp3omXLP0/hV5g7PB3OEky15GnmUazyA/edit
https://www.canva.com/design/DAGp3omXLP0/hV5g7PB3OEky15GnmUazyA/edit
https://www.canva.com/design/DAGp3omXLP0/hV5g7PB3OEky15GnmUazyA/edit
https://www.canva.com/design/DAGp3omXLP0/hV5g7PB3OEky15GnmUazyA/edit
https://www.canva.com/design/DAGp3omXLP0/hV5g7PB3OEky15GnmUazyA/edit
https://www.canva.com/design/DAGp3omXLP0/hV5g7PB3OEky15GnmUazyA/edit

Ograniczenia
badania




Ograniczenia badania

Interpretujac wyniki opisane w raporcie nalezy zwréci¢ uwage na ograniczenia
wynikajace z zastosowanej metodologii.

Badanie iloSciowe zostato przeprowadzone z wykorzystaniem metody CAPI, ktéra
polega na wypetnianiu ankiety z udziatem ankietera, twarzg w twarz. Wiele badan
dotyczagcych zdrowia psychicznego wykorzystuje metode CAWI, polegajaca na
wypetnianiu ankiety online, przy komputerze, we wtasnym domu.

Warto zauwazy¢, ze zaobserwowany odsetek osoéb korzystajgcych z pomocy
psychologicznej oraz deklarujgcych posiadanie diagnozy jest nizszy od
obserwowanego w innych badaniach (np. Marchlewska i in., 2025"). R6znica ta moze
wynika¢ z odmiennej metodologii (CAPI vs CAWI). Przeprowadzanie badan twarza w
twarz umozliwia dotarcie do innego profilu respondentéw — z mniejszych miast, bez
dostepu do internetu, starszych, ktérych doswiadczenie w korzystaniu z pomocy
psychologicznej moze by¢ nizsze niz to obserwowane w badaniu online. Dodatkowo
osoby doswiadczajgce stygmatyzacji i innych barier zwigzanych ze zdrowiem
psychicznym czesciej wybierajg narzedzia online niz tradycyjny kontakt twarzg w twarz
(Hill i in., 2025%). Obecno$¢ kontaktu bezposredniego wptywa w pewnym stopniu na
odpowiedzi uczestnikow, a ujawnianie swoich doswiadczen ze zdrowiem psychicznym
moze by¢ trudniejsze podczas kontaktu twarzg w twarz.

' Marchlewska, M., Rogoza, M., Adamczyk, D., Molenda, Z., Bagrowska, P, Gaweda, t., Pochwatko, G., Grzeszczuk, M. (2025). Dobrostan
psychiczny w Polsce. Co myslimy o pomocy psychologicznej? Raport z badania ilosciowego “Psychologia dla spoteczeristwa” Instytut
Psychologii Polskiej Akademii Nauk.

2Hill, L., Inagaki, T. K., Schmied, E. A., Vaughn, A. A. (2025). Stigma and Barriers to Care, Online Mental Health Tools, and Suicidality in
California’s Veterans. Military Medicine, 190(3-4), e504-e509.
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