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Zaczynamy pierwsze podcasty, ktore sg czescig programu wsparcia psycholo-
gicznego kadry medycznej. To realna pomoc w kryzysie emocjonalnym i posze-
rzenie Swiadomosci w zakresie zdrowia psychicznego obecnych i przysziych
przedstawicieli sektora ochrony zdrowia. Po wiecej informacji zapraszamy na
platforme dostepng pod adresem psychologdlamedyka.pl.

-Ja nazywam sie tukasz Grzanek, ze mng Stanistaw Szwed. Cze$¢ Staszku.
- Witam cie tukaszu, witam Panstwa.

- Stanistaw jest psychologiem, psychoterapeuta indywidualnym i psychotera-
peuta par. A dzi$ na warsztat bierzemy kwestie zwigzang z wyzwaniami i pro-
blemami medykéw w zwigzkach i relacjach. Zanim przejdziemy do takiego su-
per miesa, to chciatbym sie dowiedzie¢, czemu psychologia par dla ciebie jest
czyms co cie interesuje?

- Mysle, ze bardzo dobre pytanie. Mysle, ze przede wszystkim od par, mozna powie-
dzie¢, ze chcac lub nie, ale od tej tematyki nie da sie uciec. Mam na mysli to, ze nawet
w psychoterapii indywidualnej, czy w ogole rozpatrujgc rézne zagadnienia emocjonal-
ne czy psychiczne kazdej osoby, nie tylko osoby bedacej w terapii, to jednak ta tema-
tyka wtasnie bycia z kims, bycia w parze, tego co dzieje sie miedzy dwoma osobami,
jest kluczowa. Niezaleznie czy jest to relacja w dziecinstwie z rodzicami, z réwiesnika-
mi, czy wtasnie pozniej z najblizszg osobg. No jednak jest to co$, co w duzym stopniu
wptywa na to jak sie czujemy, jak funkcjonujemy, jak sie rozwijamy. No a tez specyfika
psychoterapii par czy psychologii par, mozna powiedzie¢, ze wszystko to w sobie
faczy. Bo to co dzieje sie pomiedzy parami, to nie tylko to co czasem chcielibysmy
widzie¢, tylko to co miedzy dwdjkag dorostych oséb, ale tak jak czesto tez moéwimy, ze
w gabinecie podczas terapii par nie ma dwoch oséb, przepraszam, trzech, jezeli jest
terapeuta i dwie osoby tworzgce pare, nie ma nawet pieciu oséb, a jest osob, jezeli
dobrze licze, siedem. Mianowicie, przyjmuje sie tak i jest to potwierdzone i badaniami,
i dtugg tez praktyka terapeutyczng, ze to, co ksztattuje tez nas, to relacje z rodzicami,
ktore my jakby wnosimy w nasze dalsze relacje. | to, ze pracujg w nas nie tylko nasze
emocje, ale tez emocje z dziecinstwa, to co dostaliSmy od naszych rodzicéw. No i to
tworzy taki pewien mix, pewng czasem platanine w trudniejszych sytuacjach, jednak
réznych emodji, roznych relacji, ktére wtasnie w parze sie skupiajg. Wiec jest to bar-
dzo, moim zdaniem, wymagajgca, ale tez bardzo ciekawa forma pracy i przygladania
sie wiasnie temu co pomiedzy dwoma osobami wiasnie w takim kontekscie.
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- Ja pozwolitem sobie w ogodle przed naszym spotkaniem zrobi¢ taki research w sie-
ci. Zadatem na forach dyskusyjnych pytanie, jak to jest, jezeli jestes medykiem, czy
fajnie i lepiej jest wchodzi¢ w relacje z medykiem, czy z nie medykiem. | powiem Ci,
Zze moj Swiatopoglad zostat bardzo rozszerzony, bo dostatem catg palete mozli-
wosci, od skrajnie pozytywnych do skrajnie negatywnych i tak sie zastanawiam,
czy wykonywanie zawodu medyka predysponuje do tego, ze te relacje mogg by¢
gorsze i lepsze, czy wszyscy po prostu tak mamy, ze mozemy miec gorsze i lepsze
relacje?

- Jak to czesto bywa, to zalezy. Jezeli pytasz, dopytam, czy dobrze rozumiem, pytasz o to,
czy w ogble bycie medykiem jako$ wspiera albo utrudnia bycie w relacji? Czy pytasz tez
stricte o to, jaka konfiguracja medyk-niemedyk jest najlepsza?

- No to nawet dwa pytania sa.

- Okej, zaczne od tego pierwszego w takim razie. Jezeli chodzi o to, co nam daje bycie me-
dykiem, niezaleznie, czy to jest lekarz, pielegniarz, pielegniarka, ratownik medyczny, fizjo-
terapeuta, to daje nam troche zasobdw. Zasobow, ktdre wiasnie wynikajg z tego, ze po
pierwsze, tak troche cofajgc sie do poczatku jakby wyboru takiej Sciezki zawodowej, pa-
mietam takie badania na polskich uczelniach, gdzie poréwnywano poziom empatii mie-
dzy studentami roznych kierunkéw i tam dos¢ wyraznie wychodzito, ze studenci psycho-
logii, pielegniarstwa, w mniejszym stopniu, ale réwniez medycyny, mieli istotnie wyzsze
wskazniki empatii, niz poréwnywani studenci informatyki, no i jeszcze kilku innych kierun-
kow Scistych. Wiec pod tym katem bycie medykiem stanowczo pomaga. Pomaga w tym,
zeby funkcjonowac w relacji. Mamy takie pewnego rodzaju wyposazenie automatyczne,
ktére pomaga nam by¢ z ludzmi, jakos$ dobrze funkcjonowac¢ w relacjach. Natomiast sg
tez rézne ograniczenia i minusy. To moze na chwilke przeskocze do Twojego drugiego py-
tania, bo mysle, ze to pierwsze bedzie dos¢ szerokie i za chwilke do niego wroce, jezeli
chodzi o te diade medyk-niemedyk. Przyznam, ze tez sie nad tym zastanawiatem, tez przy-
gladajac sie wtasnie parom w terapii, czy samemu jakos zastanawiajac sie, jak to jest. | du-
z0 badan, sondazy, tez takiej praktyki wiasnej pokazuje, ze jednak lepiej dogadujg sie
osoby, ktére pracujg w tej samej branzy, jezeli chodzi o zawody pomocowe, niz para
medyk-niemedyk.

- Czyli masz to tez do doswiadczenia, bo ty pracujesz z parami, z medykami, nie
tylko z innymi zawodami, ale wtasnie medycy s3 ci bliscy?
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- Tak, zdarza sie, aczkolwiek trudno bytoby mi generalizowad, ze jest to jakas gtéwna grupa.
Natomiast tak, mam tez do$wiadczenie pracy wiasnie stricte z takimi parami, réwniez taki-
mi, gdzie wiasnie jedna osoba jest medykiem, druga nie jest.

- Praca z drugim cztowiekiem jest wypalajgca. Poswiecenie dla drugiego czlowieka
powoduje, ze czasami nie mamy czasu dla siebie, zeby sie sobg zainteresowac. Po-
jawiaja sie emocje rézne, bo rézne sytuacje. Choroba jest takim procesem, ktory ge-
neruje u pacjenta duzo napiecia. My jako ochrona zdrowia staramy sie ulzy¢ w tym
cierpieniu, pomoc rozwigzac czasami nierozwigzywalne sprawy. Zastanawiam sie,
jak emocje, ktoére generuja sie w pracy medyka, mogg powodowac taka kwestie
zwigzang z ich odparowaniem i jak partner badZ partnerka moze wspiera¢ nas
w tym odparowaniu.

- Tak, mysle, ze to na bardzo wazng rzecz, zwracasz uwageg, ze jednak praca w zawodzie
medyka po pierwsze jednak wymaga takich umiejetnosci, o ktoérych wczesniej wspomina-
tem, takiego dostrajania sie, czy tego pomieszczania, jak méwimy w psychoterapii, czy kon-
tenerowania emocji drugiej osoby, czyli wkasnie bycia z drugg osobag, takiego zrozumienia,
pobycia tez wiasnie przy emocjach tej drugiej osoby. Wiec z jednej strony medycy maja
czesciej tak wyjsciowo jednak wyzszy poziom tych umiejetnosci, ale faktycznie kazdy ma
tez swoj kontener ograniczony. Zaden kontener nie jest niewyczerpany. Wiec faktycznie to
o czesto zdarza sie, tez oczywiscie tak zaznacze, ze to 0 czym rozmawiamy, nie sg to zja-
wiska, ktore zawsze wystapig w kazdej parze medykdéw. Podobnie nie méwig o tym, ze sg
to zjawiska, ktére wystepuijg tylko u medykdw, w innych parach nie mogg. Natomiast ma-
jac na uwadze pewng generalizacje, to faktycznie takie przektadanie sie zmeczenia z pracy,
wiasnie tego wyczerpania pomaganiem, moze przektadac sie na to, ze w relacjach, w bli-
skich relacjach, takich wiasnie partnerskich, po pierwsze tych zasobéw moze nie wystar-
cza¢, bo s3 tak po ludzku wyczerpane. Po drugie, co tez czesto sie faktycznie obserwuije,
bywa tak, ze na takim raczej nieSwiadomym poziomie unikamy takich wiasnie zachowan
w domu. Kiedy tak jakby automatycznie troche unikamy zachowan, ktore zwiekszatyby ten
poziom bliskosci. Moge podac taki przyktad. Wyobrazmy sobie np. lekarka wraca po trud-
nym, catonocnym dyzurze do domu. Wraca do domu, a tam partner przezywat jakas
trudng sytuacje. Natomiast tak troche chce o tym méwic, a troche nie chce. Tak trudno do
konca jakos tej partnerce to wyczuc. No i moze byc tak, ze w normalnej sytuacji, bez prze-
meczenia, partnerka tak automatycznie, spontanicznie zauwazy, ze cos jest nie tak i zapyta,
jakby zainteresuije sie, bo zalezy na tej drugiej osobie, na swoim partnerze. To natomiast
moze tak by¢, ze nie tylko na $wiadomym poziomie, jako$ moze by¢ taka nieche, zeby
jeszcze zagadac tego partnera, skoro ma sie w nogach iw gtowie 12 godzin ciezkiej pracy,
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ale moze nawet miec takie mniejsze wyczulenie. Wtedy, kiedy jesteSmy zmeczeni, tez
bardziej, co naturalne, skupiamy sie na swoich potrzebach. Nawet co wiecej, jezeli chodzi
o potrzeby fizjologiczne - jezeli jestesmy gtodni, czy mamy parcie na pecherz, czy inne
potrzeby fizjologiczne, wtedy tez bardziej skupiamy sie na tym, czego my potrzebujemy,
czy czego nam brakuje. No wiec w tej sytuacji tym bardziej czasem trudno po prostu wy-
czuc czy zauwazyc, czy tez tak podjac sie tego zaopiekowania drugg osoba.

- Tak sobie mysle wtasnie, ze znajgc specyfike pracy, majac partnera badz partner-
ke, ktéra tez w podobnej specyfice pracy funkcjonuje, tatwiej jest zrozumiec te
druga strone i postawic sie w jej obszarze. | to moze by¢ pomocne.

- Zdecydowanie tak. To, jezeli chodzi o takie wtasnie czynniki, ktére sg zasobami. | tutaj
troche wracajgc wiasnie tez do tej pary medyk-niemedyk, to co moze by¢ tam trudne,
wiasnie w takich parach, gdzie jedna ma np. te nienormowane godziny pracy, czy ela-
styczne albo bardziej wymagajgce elastycznosci pracownika, ktéry musi dtuzej zostac
w tej pracy, ma dyzury, kiedy nie ma go lub jej nocami. No rézne takie wyzwania, ktére
dla wielu medykoéw sg takim chlebem powszednim, chociaz czesto trudnym. Jezeli druga
osoba réwniez wykonuje podobny zawdd, wtedy tez wie, ze to nie jest wina albo jakas
zta wola tej osoby. To nie jest tak, ze jezeli partnera nie ma, powiedzmy bardzo czesto
w domu, a znamy specyfike tego zawodu, to wiemy, ze prawdopodobnie to nie jest tak,
ze ta osoba sie nie stara o zwigzek, ze jej nie zalezy, ze ma nas gdzies, ze ma kogos na
boku. Tylko tatwiej nam jako$ przyjac tez pewnego rodzaju cierpienie drugiej osoby, ze
ona jest w takiej sytuacji. Jezeli ja mam tak samo, to ja wiem, ze tak jest i w sumie to
mozemy ewentualnie oboje razem pozali¢ sie troche na system, a nie obwiniac siebie
nawzajem, bo jedziemy na jednym wozku.

- To o czym powiedziates jest dla mnie ciekawe, ze wiedzac jaka jest specyfika, to
bedzie nam latwiej zrozumie¢. Tylko zastanawiam sie, czy dobrze dla relacji nie
bytoby po prostu nazwac sytuacje badz rzeczy, a nie domyslac sie, ze jest zmeczo-
ny, bo ja tez jestem zmeczony, bo nasza praca jest zmeczona, zebySmy nie popadli
w jakas taka rutyne tego zmeczenia, tylko nawet pomimo tego zmeczenia, zebys-
my komunikowali np. kochanie, jestem wyczerpany, wyczerpana, staby dzien, nie
pomoge ci, musze sie przespac. | wtedy ja wiem, rozumiem, bo tez miewam takie
dni. Bo zastanawiam sie, czy w takim codziennym Zyciu oprécz pracy, na proble-
my zwigzane z praca, nie nakladaja sie jakies inne ograniczenia w naszych zaso-
bach, ktére moga powodowac jakies wtasnie nieporozumienia w relacji.
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- Mysle, ze zdecydowanie tak. Ze tez whasnie to, na co zwrdcite$ uwage, ze taka
jasna, czytelna komunikacja, to jest klucz. Niezaleznie w jakim zawodzie pracuje-
my, czym sie zajmujemy i kim jesteSmy, faktycznie jest to klucz, szczegdlnie wia-
$nie do udanego zycia w parach. Mysle tez o tym, co czesto przypisuje sie szcze-
goélnie lekarzom, chociaz pewnie, jezeli jako$ datoby sie spojrze¢ szerzej, jezeli
0 przedstawicieli wtasnie zawodoéw pomocowych. Natomiast szczegdlnie w gabi-
netach terapeutycznych, chociaz nie twierdze, ze tylko, moge ze swojego doswiad-
czenia mowi¢, bywa tak, ze osobom, ktére pracujg szczegélnie jako lekarze, ze
trudno tez im wchodzi¢ w tg drugg role. Wyobrazmy sobie tak - zaktadam, ze 60%
doby statystycznego lekarza to bycie w pracy. Gdzie jest w roli osoby, ktéra jest
odpowiedzialna, niezalezna, profesjonalna, ktéra dba o innych, ktéra musi, a przy-
najmniej powinna wiedzie¢, co robi¢, no od ktérej zalezy.

- Bycie w gotowosci do niesienia pomocy.

- Tak, mysle, ze to jest wiasnie, ze to jest takie, ze to tak dobrze nazwates, taka goto-
wosc¢ do tego, ze to ja jestem tym, ktéry daje, ktdéry pomieszcza, konteneruje. | cze-
sto faktycznie trudno jest tak szybko sie przestawia¢, ze nagle kto$ zamyka drzwi
pracy, szpitala, poradni, przychodni przychodzi do domu i trudno tak od razu wejsc¢
w role osoby, ta, ktéra potrzebuje, ktéra jest w pewnym sensie bezradna, ktéra jest
zalezna, oddac sie pod czyjas opieke, czy tym bardziej méwic¢ o tym. No wiasnie tak
jak wspomniates$ - stuchaj, mam dzisiaj zty dzien, nie pomoge ci. Albo stuchaj, mam
dzisiaj zty dzien, pomé6z mi. Albo potrzebuje od ciebie tego i tego. Wiec to faktycznie
moze prowadzi¢ do pewnych takich konfliktéw i trudnosci komunikacyjnych, gdzie
jedna osoba moze czuc¢ - jestem zaniedbywana, nie zauwazasz w ogble moich po-
trzeb, natomiast druga, dostajgc takie nieczytelne komunikaty od tej pierwszej, mo-
ze tez miec¢ takie poczucie - nie wiem o co c¢i chodzi, nie wiem czego ode mnie
chcesz, czegos$ chcesz, ale tak méwisz, ze ja tego nie rozumiem. No i to oczywiscie
zamiast zbliza¢, oddala.

- Jasne. Dlatego mysle, ze w kazdej relacji, w kazdych zwigzkach, komunika-
cja, szczeros¢, autentycznosc jest wazna. Pytanie, czy umiemy by¢ szczerzy
w relacji, czy umiemy by¢ autentyczni, czy czasem nie graja w nas jakies
schematy, jakies podejscia, bo z reguty przyciggamy, moéwia, ze przeciwien-
stwa sie przyciagajg i wtedy w ogéle wchodzimy w relacje, ale czy na pewno
to jest wystarczajacy element, ktéry bedzie spoiwem dla udanego zwigzku?
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- Od razu powiem, ze nie. Natomiast z tymi przeciwienstwami tez trudno wiasciwie
tak do korica powiedzie¢, czy sie przyciagaja, czy sie nie przyciggaja, ile przeciwienstw
sie przyciagneto, ile nie przeciwienstw. Mysle, ze jest to element takiej troche wiedzy
popularnej, natomiast przyznam, ze trudno mi powiedzie¢, jak to jest z tym przecia-
ganiem i czy faktycznie zawsze tak jest, bo na pewno tak bywa. Jakby$ mogt przy-
pomnie¢ pytanie, troche sie pogubitem w dygresji.

- Tak, bo zastanawiatem sie, co moze w relacji grac. Jakie nasze schematy badz
oczekiwania, ujawnione, nieujawnione, mogg sie pojawiac, ktére mogg byc sprzy-
jajace albo mogg prowadzi¢ do konfliktéw w zwigzku, ktéry nie bedzie dawat
nam szansy na rozwaj, na przejscie jakiegos etapu, péjscie dalej?

- To, poza tym, o czym juz troche rozmawialismy, czyli takie zewnetrzne rézne czynniki
typu czas, intymnos¢, zaangazowanie, to kontenerowanie wtasnie, o ktérym wspomi-
natem, tez mysle, ze pewnej odpowiedzi na to moze dostarczac tez teoria, a teraz juz
teoria i praktyka tak zwanych koluzji. Jest to taka koncepcja zaobserwowana i stwo-
rzona przez Jurga Willego, psychiatre. | on dzieli wiasnie relacje na takie mozliwe sche-
maty, w ktére ludzie wchodzg, dobierajgc sie nieSwiadomie na podstawie pewnych
deficytow, pewnych brakéw, pewnych potrzeb. Tak bardzo skrétowo jakos do nich sie
odnoszac, najczesciej, jezeli chodzi o te podstawowe koluzje, ktére on wyrdznit, jest to
koluzja tak zwana oralna, ktéra opiera sie na potrzebach zaopiekowania drugiej oso-
by. Za chwilke tez powiem tak troche szerzej, na czym one polegaja i jak je rozpoznad.
Koluzja analna, gdzie dotyczy ona takiego podziatu wtadzy, czy takiej relacji wtadzy
wiasnie w zwigzku, kto jest dominujgcy, kto jest ulegty, kto rzadzi, w cudzystowie, a kto
sie podporzadkowuije, gdzie jedna osoba catkowicie poswieca sie i swoje potrzeby na
rzecz drugiej, ktdra to jest takg, tym w ktérej blasku moze ta druga osoba sie...

- Kapac.

- Tak, doktadnie, tego stowa mi zabrakto. Sg tez koluzje histeryczne, ktére opierajg sie
na takim postrzeganiu meskosci, na tym, tak bardzo skrétowo i najogdlniej mowiac,
gdzie jedna osoba, mezczyzna jest taki hipermeski, natomiast kobieta wtasnie wtedy
przyjmuije taka role stereotypowo kobiecg, ulegtg, stabg, kobiety, ktéra wtasnie potrze-
buje tego mezczyzny, podziwia jego meskos¢. No i na tym poziomie wiasciwie, jak tak
o tym modwie, to mogtoby sie wydawac, ze to, gdzie tu jest problem? Bo w sumie brzmi
to jak takie faktycznie dopetniajace sie potdwki i kazdy jest zadowolony. Natomiast
faktycznie w tych koluzjach jest tak, ze jako ze to sg, u podstaw jest ta sama potrzeba,
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jaki$ nierozwigzany konflikt, no najczesciej, wiasciwie nie najczesciej, tylko zawsze z dzie-
cinstwa, z najwczesniejszych lat, moze na przyktadzie tej koluzji oralnej to jakos spro-
buje opisac, bo jest ona tez... Mysle, ze pary medykow, jezeli by tak probowac dopaso-
wywac troche, bardzo tez stereotypowo i statystycznie, ale jednak, jakie zawody moga
by¢ najbardziej narazone na pewne koluzje, mysle, ze jedng z nich bytaby witasnie oral-
na, w ktérej chodzi o takie zaopiekowanie sie kims$. Natomiast wiasnie, jezeli chodzi
o taka faktyczng koluzje, mamy do czynienia z sytuacjg, kiedy jedna osoba wifasnie
bardzo dobrze sprawdza sie i czuje sie dobrze wfasnie w roli tego opiekuna, druga
natomiast tak troche wycofuje swojg odpowiedzialnos¢ za zaopiekowanie sie sobg, czy
tez takg zdolnos$¢ do opiekowania sie sobg, dajgc to drugiej osobie. No wiec jedna jest
potrzebujaca, druga jest dajgca, tez tak w skrocie. Natomiast to czesto prowadzi do sy-
tuacji, ze ta osoba, ktéra jest biorgca, chce miec to dalej, chce tego jak najwiecej, bo jest
usztywniona w tej roli. Osoba dajgca tez po jakims czasie moze sie wypalac. | wtedy to
z kolei po jakims czasie moze powodowac konflikty wokot tego, ze osoba opiekujaca sie
ma w gtowie lub werbalizuje taki komunikat - ja ci tyle daje, a tobie jest dalej mato. Na-
tomiast druga osoba méwi o tym, ze ja chce tak duzo, bo ty mi tak mato dajesz. No i to
jest oczywiscie juz przepis na trudnos¢. Stad tez do tego pytania na temat medykdw,
niemedykdw nawigzujac, bo rozumiem, ze tez taki troche gdzie$ by¢ moze byt zamyst
czy pytanie, czy tak moze by, ze jedna osoba sie opiekuje, druga korzysta. Wiasnie tez
z tego wzgledu nie jest to recepta na taki automatyczny sukces, ze usztywnienie rél, nie-
zaleznie w jakim zwigzku i niezaleznie, jakie to jest usztywnienie, zawsze jest czyms nie-
sprzyjajacym rozwojowi zwigzku.

-Okej. To, skoro juz doszliSmy do takich sygnatéw, ktére mogg swiadczy¢ o tym,
ze cos jest nie do konca dobrze, badz role, ktére przejeliSmy w relacji powoduja,
ze no chcielibySmy z niej wyjs¢, tak, i tu nagle w ogéle nie ma akceptacji z drugiej
strony, bo przeciez byto tak wygodnie, tak fajnie, o co chodzi. To pytanie, na jakie
zjawiska badz trudnosci w relacji medykéw warto zwracaé uwage, ktére moga
sSwiadczy¢ o tym, ze co$ dzieje sie niefajnie, powinni$my temu poswieci¢ uwage,
nie brnac w to dalej, tylko zatrzymac sie, zastanowic, jak znalez¢ jakies wyjscie.

- Takie czerwone flagi relacji, tak? Mysle, ze pierwsza to ta, o ktérej troche tez wspo-
mniatem. Wiem, ze to tez moze wydawac sie takie dos¢ oczywiste, jezeli chodzi o ten
czas, o ten brak czasu. Natomiast faktycznie jest to wazne, nie tylko ze wzgledu na takg
ilos¢ czasu spedzanego, bo tak na dobrg sprawe mozna nie by¢ medykiem i tez nie
miec dla siebie czasu. To nie jest tez tak, chociaz statystycznie mysle, ze osoby pracu-
jace w zawodach pomocowych pracujg wiecej. Natomiast mysle, ze ta generalizacja by-
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taby zbyt duzym uproszczeniem. Natomiast taki brak regularnosci, czy takich tez, to co
w zwigzku czesto, w zwigzkach, nazywamy takimi rutynami, jest to cos$ co spaja zwia-
zek. Na przykfad, niezaleznie co by byto, to powiedzmy o 19 zawsze, nie wiem, robimy
razem satatke, oglagdamy serial. Oczywiscie jezeli serial jest jedynym spoiwem, to nie
jest to najlepsze. Ale chodzi o takie wtasnie mate, drobne rzeczy, ktére jakos$ tworzg te
intymnos¢, te bliskos¢. Natomiast mozemy sobie wyobrazi¢, co sie moze wydarzyé,
jezeli ten czas pracy jest nienormowany, nieprzewidywalny. Jezeli wyobrazmy sobie, ze
mamy jedng pare, ktéra pracuje codziennie do 18. Codziennie wieczorami sie widzi,
robi co$ razem, moze co$ zaplanowacd. | drugg pare wiasnie...

- Gdzie jedna osoba pracuje do 18, a druga ma albo doby, albo dwunastki, albo
bierze dodatkowe zlecenia, dodatkowe dyzury i to kompletnie rozwala uktad
harmonogram dnia. Dodajmy, Ze nie ma jeszcze w tym dzieci.

- Dokfadnie tak. Dokfadnie tak, bo to jeszcze jest kolejny aspekt. JeZeli taka para widuje
sie np. miedzy 11 a 15, w jakichs takich losowych dniach, to trudno tez tam o takie budo-
wanie takiej, no wtasnie intymnosci, ktora jest jedng z trzech najwazniejszych podstaw
zwigzku, poza namietnoscig, ktéra pojawia sie najszybciej, jest najmocniejsza, ale i naj-
szybciej spada, bo Srednio po pottorej roku i zaangazowaniem. Wiec nie ma bazy do
takiego kleju, wiec to jest jedno. Drugie sg tez kwestie dotyczace bezposrednio wiasnie
drogi zawodowej, a ktére mogg rozpoczynac sie, jeszcze zanim na te droge zawodowg
sie wejdzie, np. na studia, kiedy tez tego czasu jest mato, kiedy konczac studia, to w przy-
padku najczesciej lekarzy, ale mysle, ze jest to co$, co mozna by szerzej zaobserwowac,
kiedy trzeba wybrac jakies miejsce na dalszg nauke, na prace, na rezydenture. | kiedy sie
okazuje na przyktad, ze jedna osoba ma miejsce w jakims fajnym szpitalu w tej miejsco-
wosci, gdzie mieszkaja, Druga ma w jakims fatalnym albo w ogéle nie ma. | co wtedy
zrobic? | to tez moze tak troche wydobywac na powierzchnie pewne konflikty czy trud-
nosci, ktore sg pod tym, ze w takiej sytuacji tez para musi odpowiedzie¢ sobie na pyta-
nie... To znaczy, moze nie musi, ale nawet jezeli jako$ nie zacznie o tym myslec¢ czy roz-
mawia¢, to i tak wyjdzie, ze kto$ w tym zwigzku jest wazniejszy. Ktos musi ustgpic. By¢
moze przy tej okazji sie okaze, ze zawsze jest tak, ze jak sg jakies wybory w tej parze, to
jest np. tak, jak chce ten mezczyzna. Ze jak wybierajg film w kinie, to zawsze okazuie sie,
ze wychodzi na jego. Wiec jest to po pierwsze taki dylemat do rozwigzania wtedy, no
wiasnie, co robi¢? Czy zrezygnowac z tego miejsca, czy by¢ moze zwigzek na odlegtosc,
czy by¢ moze zwigzek nie moze tego przetrwac i okazuje sie, ze w ogole jest srednio
dobrany. No czy jednak jakos sie o to stara¢. To tez z tym réwniez moze sie wigzac taka
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kwestia, ktora w temacie relacji, mysle, ze nieszczegoélnie chetnie czesto o tym mowi-
my, ze czasem to mozna traktowac jak taki temat tabu, natomiast wystepuje nieza-
leznie od zawodu, od osoby jest naturalne, czyli taka rywalizacja. Szczegolnie jezeli jest
to para, ktéra w tym samym zawodzie pracuje. Wtasciwie mozna by zapytac, jezeliby
nie byto tej rywalizacji, co takiego sie dzieje, ze jej nie ma? Ze jest to naturalne, ze takie
uczucia mogg sie pojawiac. | tu wkasnie nam na mysli to rozgraniczenie, ze same uczu-
cia takie, ze np. nasz partner, partnerka, no jakos sobie dobrze radzi, to samo zauwaze-
nie jest czyms dobrym, jest czyms naturalnym. Natomiast pytanie wtedy, co z tym robi-
my? Czy cieszymy sie sukcesem tej drugiej osoby? Czy zauwazamy, ze w sumie jako$
tak zabiera nam to pewnosc siebie albo sprawia, ze czujemy sie wtasnie gorsi, albo np.
wiasnie zazdroscimy, albo co gorsza, pojawia sie jeszcze jakie$S umniejszanie tej drugiej
osoby i wartosci jej sukcesu. Wiec to jest dobrze zauwazac. Dobrze jest tez o tym roz-
mawiac, jezeli sie pojawia.

- Tak, bo zastanawiam sie, to wynika z takiej pewnosci siebie, z jakiejs samoswia-
domosci, jezeli np. widzimy, ze naszej partnerce, partnerowi powodzi sie lepiej, za-
rabia wiecej i jesteSmy w zwiazku, i co teraz? On zarabia wiecej, ja zarabiam mniej,
czy mam mu podktadac swinki, czy ona teraz musi placic za sprzatanie mieszkania,
skoro nie sprzata, bo siedzi w pracy, kto sie tym bedzie zajmowat - z podziatem rél
obowigzkéw domu, to tez jest duze wyzwanie. | w ogéle bycie w zwigzku to tez jakas
taka forma odpuszczania troche siebie na rzecz drugiej osoby. Ale tez trzeba umiec
zachowac w tym swoje granice, taka jakas samodzielnos¢, Swiadomosé. To jest trud-
ne.

-Tak.
- Nie tylko w zwigzkach medykéw.

- Tak, mysle, ze tak, ze warto podkresli¢, ze to w ogodle jest temat, ktory jakos moze sie poja-
wiac. | jego swiadomos¢ faktycznie i takie przepracowywanie, bo tak jak wspomniates,
w rézny sposéb mozna sobie z tym poradzi¢, mozna jakos sie z tym pogodzi¢, bo to tez
rzadko kiedy jest petna réwnowaga. Mozna to skompensowac czyms innym, zaangazowac
sie w inng sfere. Albo np. jesli mamy takg mozliwosc i che¢, to bardziej sie postaraé w tej
pracy. Np. jezeli nasz partner zrobit doktorat, to mozemy zrobic to samo. Jezeli mamy takg
mozliwos¢, jezeli tego chcemy oczywiscie, bo mam na mysli tez nie robienie czego$ na site,
zeby doréwnag, ale jezeli jest to zgodne z naszymi potrzebami. Tez mysle, ze jest taka kwe-
stia, tak nazwatbym jg tak w cudzystowie, takim szlachetnym pracoholizmmem. Co$ co wyda-
je mi sie, ja przynajmniej tez obserwuje dosc czesto i wewnetrznie wiasnie wsrod przedsta-
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wicieli zawodow pomocowych, ale tez wydaje mi sie, jest to taka moja obserwacja, ze jest
tez troche inne nastawienie spoteczne wobec problemu z pracoholizmem, jezeli np. kto$
duzo siedzi w banku, powiedzmy, wiasnie jest pracownikiem banku i pracuje po 14 go-
dzin, otoczenie, rodzina, bliscy jako$ martwig sie, podejrzewajac, ze by¢ moze jest tam
problem z pracoholizmem. Natomiast, jezeli jest to praca oparta na ratowaniu ludzi, na
robieniu czego$, mozna chyba tak nazwac gérnolotnie, ale jednak szlachetnego, ze jed-
nak tatwo nam powiedzie¢ - no tak, ta osoba tez duzo pracuje, ale przeciez...

- Ale ratuje drugiego cztowieka i to jest wpisane w ten zawéd.

- Doktadnie, jest to bardziej usprawiedliwione w cudzystowie. Oczywiscie to prawda, ze to
jest dobra robota, zresztg jak tez inne prace. Natomiast faktycznie wydaje mi sie, ze fat-
wiej jakos tak wybaczac to i tez troche czasem sie tym ttumaczy¢, ze to nie ja, to taka pra-
ca.

- Ale to tez jest niebezpieczne.
-Jak najbardziej.

- Bardzo niebezpieczne uwazam, bo przeciez spalajac sie, nie dbajac o siebie, nie
dbajac o swoje zasoby, tracimy my na mozliwosci odpoczynku, regeneracji, odbu-
dowania, natadowania tych baterii, ktére wyczerpujemy w pracy. Plus, jezeli ma-
my relacje, jezeli mamy zwigzek, badz jeszcze dochodza do tego dzieci, no to nie
mamy czasu na to, zeby pokazaé¢ swoim dzieciom to, jak wyglada prawdziwa
mama badz prawdziwy tata, bo mamy, taty nie ma, bo mama, tata jest w pracy,
bo mama, tata wraca nieprzytomny. W znaczeniu, ze ze zmeczenia nieprzytomny.
To jest mega ciezkie, tym bardziej, tak czuje, ze takie miode osoby, wtasnie wcho-
dzac w doroste zycie, widzg, ze ojcdw nie ma, matek nie ma. Tak wygladajg dorosli.
Tak wyglada doroste zycie, ze sie siedzi w pracy. Bardzo czesto tez rodzice kompen-
sujg tg swojg nieobecnos¢ jakimis zakupami. Tu masz kase, zajmij sie albo tu masz
inne rzeczy. Wchodzimy juz na temat dzieci w relacji, co nie jest do korica tym ob-
szarem.

- Ale mozemy sie nig zajac.

- Tak, na pewno. Mysle, ze to tez wrdci, bo to jest tez bardzo istotne, w ogole jak
wychowywac dzieci. Ale konkludujgc kwestie zwigzang z relacjami, ze zwigzkami,
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na pewno zastanawiam sie, czy warto stuchac swojej intuicji, jezeli czujemy, ze
mamy problem w komunikacji z partnerem, partnerka, zeby rozmawiac o tym,
co sie dzieje, pomimo zmeczenia, pomimo tych wyzszych celéw w postaci pracy,
pomagania, ratowania innych ludzi, a czasem gonienia za pienigdzem.

- Tak. Mysle, ze jak najbardziej warto. Natomiast faktycznie zdarza sie tez tak, ze czasami
lepiej odpusci¢ dang rozmowe, ale jednak z myslg o tym, ze sie do niej powrdci. W sensie
nie uciekajac, ale np. jezeli oboje partnerzy majg takg zdolnos¢ powiedzenia - tak, to jest
wazne, trzeba o tym porozmawiag, ale teraz naprawde nie mam na to przestrzeni.

- Po dyzurze 12-godzinnym na przyktad. Nie réb mi teraz awantury.

- Tak, to o czym wezedniej rozmawialismy. Natomiast faktycznie ta szczeros¢ i otwartosé
w komunikadji jest wazna. Tym bardziej, ze tak jak pokazujg badania, co moze brzmiec
dos¢ wymagajaco, ze na jedno negatywne doswiadczenie w parze, zeby jakby powrdécic
do takiego bazowego poziomu satysfakdji i jakosci tej relacji, trzeba od 5 do 7 doswiad-
czen pozytywnych. Wiec mozna powiedzie¢, ze taki balans w zwigzku niestety tatwo ze-
psug, trudniej odbudowad.

- A propos odbudowywania, czy istniejg jakies organizacje lub grupy wsparcia dla
par, moze par medykéw, w kontekscie psychoterapii, gdzie mogliby skorzystac za-
réwno lekarze, pielegniarki, ich partnerzy, w odbudowaniu, w naprawieniu badz
zrozumieniu, co jest u nich. Gdzie szukac takiej pomocy?

- Tak. Mysle, ze jezeli chodzi o takie miejsca dedykowane stricte dla medykdw, cos zaczeto
sie dzia¢ w Polsce, natomiast mysle, ze jest to taki kierunek dos¢ rozwojowy. Takich
miejsc nie ma jeszcze jako$ bardzo duzo. To co moge na pewno poleci¢, to funkcjonujgca
w Centrum Terapii Dialog, w ktérym tez pracuje i przyjmuije, poradnia whasnie dla stu-
dentéw medycyny i lekarzy. Natomiast oprocz tego mysle, ze wszelkie miejsca, ktore
majg renome, ktére sg znane, ktére majg dobre opinie i ktére pracujg z parami, sg warte
polecenia. Mysle, ze tez, jezeli komus$ zalezatoby wtasnie na tym, zeby dany terapeuta,
terapeutka lub terapeuci, jednak znali tak tez na wtasnej skérze, mozna powiedzie¢, wia-
Snie specyfike zawodow medycznych, tez wielu terapeutdw, terapeutek, to osoby z wy-
ksztatceniem bazowym innym niz psychologiczne. Najczesciej sg to lekarze psychiatrzy,
ktdrzy, wiasnie, sg tez lekarzami, wiec sami przez te sciezke nauki i ksztatcenia przeszli.
Roéwniez pielegniarki i pielegniarze. Wiec jezeli tez znajomos¢ specyfiki jest wazna, mysle,
ze tez mozna wiasnie udawac sie do takich terapeutéw z takim wyksztatceniem bazo-
wym.
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- To teraz mam takie pytanie, ktére po naszej rozmowie doszto mi do glowy.
Jezeli widze problem w relacji, to najpierw zacza¢ od terapii indywidualnej sam
ze sobg, zeby poszuka¢ w sobie, czy od razu iS¢ na terapie grupowa? Czy sg
plusy tego, ze najpierw poéjdziemy na terapie indywidualng, a péZniej grupowsa,
czy i€ od razu na grupowa, a moze obie jednoczesnie?

- Grupowa.
- Nie grupowg, w sensie pare.

- To jest dobre pytanie. Znowu bede musiat odpowiedzie¢, ze zasadniczo to zalezy. Nato-
miast jest kilka takich tipéw, troche porad, jak lepiej bytoby robi¢. Na pewno, jezeli jest
tak, ze nasz problem jakos ogranicza sie tylko do zwigzku, przyznam, ze nie tak czesto sie
to zdarza, ale bywa tak, ze jest tylko problem w zwigzku, natomiast poza zwigzkiem dana
osoba funkcjonuje dobrze, wtasnie i w sferze relacji, i w sferze zawodowej. Nie ma jak-
ichs symptomow dolegliwosci psychicznych, typu nerwicowych czy depresyjnych. Nato-
miast tylko do tego, co dzieje sie wiasnie w zwigzku, co nie dziata, wtedy dobrze jest za-
cz3¢ od terapii pary. Zacza¢, a prawdopodobnie i skonczy¢. Chociaz tez tak sie czasem
zdarza, ze w trakcie terapii pary pewne inne tematyki tez wychodzg na wierzch, jakos sie
pokazujg i wtedy dobrze jest tez p6js¢ na terapie indywidualng, zeby tez indywidualnie
z terapeutka, terapeutg to przepracowac. Natomiast jezeli chodzi o tgczenie terapii indy-
widualnej i terapii pary, to w wiekszosci podejs¢ jest to dopuszczalne, dozwolone i tez
korzystne.

- Ale nie ten sam terapeuta.
- Ale nie ten sam terapeuta, dokfadnie tak.

- Dobrze. Bardzo dziekuje, Stanistaw, za przyblizenie tego tematu i podzielenie sie
twoim punktem widzenia. Uwazam, Ze to byta bardzo owocna rozmowa.

- Réwniez bardzo ci dziekuje.

- Podcast, ktéry wiasnie wystuchates jest elementem programu wsparcia psy-
chologicznego kadry medycznej i studentéw kierunkéw medycznych. Na plat-
formie psychologdlamedyka.pl znajdziesz o wiele wiecej materiatéw majgcych
na celu poszerzenie wiedzy z zakresu zdrowia psychicznego, wyzwan emocjonal-
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http://psychologdlamedyka.pl/

nych i zagrozen ptynacych z pracy w zawodach medycznych, a takze zdobycie
wiedzy na temat technik radzenia sobie ze stresem oraz metod relaksacyjnych
jako narzedzi redukcji lekéw i napiecia w codziennym zyciu zawodowym i pry-
watnym. Srodki na realizacje programu przyznane zostaly przez Ministerstwo
Zdrowia w ramach Programu Wsparcie Psychologiczne Kadry Medycznej finan-
sowanego przez Unie Europejska ze sSrodkéw Europejskiego Funduszu Spotecz-
nego w ramach programu operacyjnego Wiedza, Edukacja, Rozwdéj w ramach
dziatania 7.1 osi priorytetowej 7. wsparcie REACT-EU dla obszaru zdrowia.
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