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Diagram 4. Perspektywa ,,oni” (jazn
odzwierciedlona): rozklad kategorii w sieciach
dla ,o0soba niepelnosprawna” wsrod osob

niepelnosprawnych aktywnych fizycznie

Zrédto: Opracowanie wiasne.

W przypadku rozkladu poszczegdlnych kategorii
w sieciach dla ,,0soba niepelnosprawna” wsrod osob
niepetnosprawnych aktywnych fizycznie w kontek-
Scie kategorii dotyczacej perspektywy ,oni”, a wiec
stanowiacej emanacje wyobrazeniowego sposobu
postrzegania podmiotu przez otoczenie (ludzi pet-
nosprawnych), wérod najczesciej pojawiajacych sie
ekwiwalentéow wyrdézni¢ mozna sformulowania
typu: ,sprawniejsza”, ,zaangazowana”, ,potrafigca
funkcjonowac bez pomocy innych”, ,przykfad dla

innych”. Jednoczesnie pozytywny wydzwiek posia-

z dysfunkcjami ciata uprawiajacej sport

daja skojarzone z pojeciem ,,0soba niepelnospraw-
na” zwroty oraz sformutowania, do ktérych mie-

7

dzy innymi naleza: ,,ambitni”, ,ludzie wytrzymali”,
,0soby zdolne do poswigcent”, ,niepoddajace sie
pomimo nieprzychylnego
losu”, ,wiele potrafig zro-
bi¢”. Widoczne jest w ich
przypadku akcentowanie
silnej motywacji do dzia-
fania w potaczeniu z nie-
zlomnoscig charakteru, co
ma takze swoje odzwier-
ciedlenie w charakterze
podejmowanych  przez
nie dziatann odnoszacych
sie¢ do ,,swobodnego prze-
mieszczania si¢” czy ,sa-
modzielno$ci i niezalez-
nosci  funkcjonowania”
w roznych kontekstach
czy obszarach zycia co-
dziennego. Wydaje sie
rowniez, ze do pewnego
stopnia potwierdzaja to dzialania podejmowane
przez innych wobec opisywanego podmiotu, ktére
sprowadzaja si¢ do czynnosci polegajacych na ,li-
czeniu na samodzielno$¢”, , traktowanie bez taryfy
ulgowej” czy ,stawianie wymagan” kierowanych

wobec 0s6b niepetnosprawnych.

Analiza znaczen - pomiedzy
marginalizujaca niepelnosprawnoscia
a emancypacyjna rola sportu

Analiza treSci wywiadéw wskazuje na dwa za-

sadnicze kierunki opisu 0sob niepetnosprawnych,
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wyznaczone przez zespoty cech obecne w narra-
cjach rozmoéwcow. W pierwszym przypadku sa to
cechy, ktore okresli¢ mozna mianem emancypacyj-
nych, podkreslajace niezaleznos$¢, samodzielnosc,
a takze zdolnosci i umiejetnosci, jakie posiadaja
osoby niepelnosprawne, w drugim zas, cechy mar-
ginalizujgce jednostke, a wigc akcentujace réznego
rodzaju braki, niedostatki i ograniczenia (zaréwno
w sensie fizycznym, jak i psychospotecznym), a tym
samym wskazujace na koniecznos¢ opieki oraz po-
mocy ze strony innych ludzi. Linia podziatu na te
dwie kategorie pokrywa si¢ z aktywnoscia osoby
niepelnosprawnej badz jej brakiem, odnoszacej sie

do dzialalno$ci zwigzanej z uprawianiem sportu.

Marginalizujaca niepelnosprawnos¢

W wypowiedziach oséb badanych mozna odna-
lez¢ takie fragmenty, ktére zawieraja tresci jedno-
znacznie $wiadczace o poczuciu spolecznego wy-
alienowania, wykluczenia i marginalizacji. Przy
czym tego rodzaju sformutowania mozna spotkac
przede wszystkim w odniesieniu do oséb biernych
fizycznie, ktore nie uprawialy Zzadnego sportu.
Przewaznie byly to wypowiedzi, w ktérych akcen-
tuje si¢ bezradnos¢ osdb niepelnosprawnych, ich
uzaleznienie od innych oraz konieczno$¢ sprawo-
wania nad nimi opieki. Analizujac tre$¢ wywiadow,
mozna zauwazy¢, ze czesto podkresla sie¢ w nich
potrzebe pomocy oraz liczne trudnosci, z jakimi
spotykaja si¢ niepelnosprawni. Co istotne, dotyczy
to zardwno bezposredniej percepcji wtasnej sytuacji
dokonywanej przez osoby niepelnosprawne (jazn
subiektywna), jak i oceny dotyczacej postrzegania
ich samych przez ludzi pelnosprawnych (jazn od-

zwierciedlona).
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Dla mnie najwazniejsze jest to, zeby jako$ sobie da-
wac rade, tak jak potrafie. Nie chce sie przed nikim
uzalad, bo to nie ma sensu. Ale czasem wydaje mi sie,
Ze wigkszos¢ rzeczy jest poza moim zasiegiem. Wtedy
czuje sie bezuzyteczna, niezdolna do jakiegokolwiek
dzialania, taka wyzuta z resztek sit [...]. Wtedy nic mi
sie nie chce, czuje si¢ oszukana przez zycie, przez lu-
dzi, oszukana, ze jestem taka, jaka jestem, a nie nor-
malna jak wigekszos¢ ludzi. [osoba niepeinosprawna

z cze¢éciowym niedowtadem ciata]

Tak to jest niestety, ze nas [osoby niepetnosprawne
— przyp. JN] traktuje si¢ jak gorsze. Ja to osobiscie
czuje w wielu sytuacjach, i to nawet nie musi by¢
tak, ze kto$ co$ konkretnego mi powie, ale po pro-
stu na co dzien tak sie czuje. Bo na przyktad ktos
nie pomyslat, Zze niepetnosprawny moze tez chcie¢
skorzystac z toalety i wejscie jest tak zrobione, ze
woézkiem si¢ nie dostane albo kto$ inny zrobi ta-
kie ulatwienie, ze do windy trzeba bedzie jeszcze
pokona¢ kilka schodow. [osoba niepelnosprawna

poruszajaca si¢ na wozku]

Jak wnikalo z analizy wywiaddw, osoby niepetno-
sprawne miaty poczucie spolecznego naznaczenia,
opatrywania ich rozmaitymi etykietami, ktore na-
cechowane byly negatywnymi ocenami moralny-
mi wyrazajacymi lek, litos¢, a nawet obrzydzenie
(Szarfenberg 2008: 5). W ten sposdéb wytwarza sie
dos¢ wyrazisty spoteczny obraz osob, u ktorych
dostrzegalne sq pewne niedyspozycje przybieraja-
ce ucielesniong posta¢. Wynika to z faktu, iz wiel-
ka wage przywiazuje sie do oznak ,normalnosci”
ujawniajacych si¢ w zachowaniach i wygladzie lu-
dzi. Dzieje si¢ tak, bowiem ciato w znaczacy sposdb

okresla to, kim jestesmy, w jaki sposéb postrzega-
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my siebie i jak postrzegaja nas inni. Determinujac
w coraz bardziej znaczacy sposob ludzka tozsa-
mos¢, musi ono réwniez wyznacza¢ nasze miejsce
w strukturze spotecznej (Giddens 2002: 9), czego

bezposrednio doswiadczaly badane osoby.

Chociaz staram si¢ o tym nie mysle¢ i jakos$ tak zy¢
normalnie, to niestety, ale bardzo czesto inni przy-
pominaja mi o tym, Ze jestem niepelnosprawna.
Wystarczy, ze kto$ si¢ na mnie dziwnie popatrzy
czy kiwnie z politowaniem. To wtedy mysle sobie,
,Kurcze, no tak, do d... takie zycie, zeby caly czas
czu¢ sie¢ innym”. [osoba niepelnosprawna z niewy-

ksztalcong jedna koniczyna gdérna]

Osoby niepelnosprawne bierne fizycznie, ktdre
braty udziat w badaniu, odczuwaly wyrazny dys-
komfort zaréwno fizyczny, jaki i psychospotecz-
ny zwiazany z dysfunkcyjnoscia wlasnego ciala.
Wedtug ich relacji ciato z dysfunkcjami (fizyczny-
mi defektami) utrudniato, a w niektérych przypad-
kach po prostu uniemozliwiato im w miare samo-
dzielne i ,normalne” funkcjonowanie. Co wigcej,
cialo dysfunkcyjne jawito si¢ badanym jako Zrodto
cierpienia z powodu jego ograniczen. W odczuciu
badanych to wlasnie ciato przejelo nad nimi wia-
dze, a jej formy okreslal stawiany przez nie opor
doswiadczany w rozmaitych czynnosciach dnia

codziennego.

Ja nie bylem w stanie wielu rzeczy zrobi¢. Wiasciwie
to nic nie mogtem zrobi¢ sam. Kto$ musiat mi pomoéc
umy¢ sie, wstac¢, ubrac [...] nawet do ubikacji nie by-
fem w stanie sam si¢ dosta¢. To byla udreka, mysla-
fem, Ze nic ze mnie juz nie bedzie. [osoba niepeino-

sprawna po uszkodzeniu rdzenia kregowego]

z dysfunkcjami ciata uprawiajacej sport

Jak pisze Katarzyna Kowal (2012: 170), ,cztowiek
cierpiacy z powodu ufomnosci fizycznych jest
przede wszystkim swoim ciatem. Postrzega i de-
finiuje siebie nade wszystko w kategoriach ciele-
snych”. W ten sposob ograniczenia cielesne sprowa-
dzaja badanych do ich cial, a tym samym uciele$nia-
jaich ,ja”. Wiazac sie to moze z samym faktem utraty
»poczucia normalnosci” lub niemoznosci jej pozna-
nia, ale takze posiadaniem spotecznie przyswojo-
nych wzorcoéw istnienia owej ,normalnosci” i $wia-
domosci odbiegania od niej w ten czy inny sposob.
Naznaczone niepelnosprawnoscia cialo pozostaje
dla badanych pietnem przede wszystkim w tych re-
lacjach spotecznych, w ktérych staje sie ono powo-
dem dyskryminacji. Odczuwane w zwigzku z tym
emocje odnosily si¢ do poczucia braku spdjnosci
miedzy prezentowanym ,ja” jednostki a reakcja
innych na taka ich prezentacje. Posiadana dysfunk-
cja fizyczna rzutowala wiec na catos¢ autodefinicji
jednostki, odnoszac si¢ do réznych rol i kontekstéw
spotecznych, takich jak rodzina, praca czy po pro-

stu rozmaite relacje z innymi ludzmi.

Emancypacyjna rola aktywnosci sportowej

Na prezentowane kwestie mozna spojrze¢ z dwdch
poziomow: jednostkowego i spolecznego. Sport
wplywa bowiem wieloaspektowo na sytuacje oso-
by niepetnosprawnej. W wymiarze indywidualnym
prowadzi bezposrednio do wzmocnienia organi-
zmu, poprawy formy fizycznej, a to przeklada sie
na wiegksza site, witalno$¢ i samodzielno$¢ osoby
niepetnosprawnej. Przy czym nie chodzi wytacznie
o sprawnos¢ fizyczna, ale takze psychospoteczna,
bowiem osoba uprawiajaca sport jest bardziej pew-

na siebie, wierzy we wlasne mozliwosci i jest mniej
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podatna na réznego rodzaju negatywne sytuacje.
W wymiarze spolecznym sport daje sposobnos¢
do tego, aby udowodni¢ osobom petnosprawnym,
ze jest sie dostatecznie silnym, zmotywowanym
i zaradnym, aby mdc by¢ aktywnym, walecznym,
miec pasje i tak dalej. Zamiast ,lamentu” i postawy
roszczeniowosci, eksponowana jest wiara we wla-
sne sily i che¢ bycia jak najbardziej samodzielnym.
Widoczna jest takze pewnos¢ siebie, ktdra bierze
swoj poczatek zardwno z obserwowania zmian wta-
snego ciala, jak i rosnacych zdolnosci swojego orga-

nizmu wynikajacych z uprawiania sportu.

Bez dwdch zdan, to, ze teraz jestem aktywny i upra-
wiam sport, ma kolosalne znaczenie dla mojego zy-
cia. Po pierwsze, lepiej si¢ teraz czuje, jestem bardziej
sprawny fizycznie, wigecej moge i mniej sie boje, ze
sobie nie poradze; po drugie, mam poczucie, ze ro-
sne w sile i jestem w stanie tatwiej pokonywaé réz-
ne trudnosci; po trzecie, mam $wiadomos¢, ze teraz
inaczej jestem postrzegany przez innych, zwlaszcza
tych, ktorzy do tej pory widzieli we mnie jedynie wy-
cofanego niepetnosprawnego. [osoba niepelnospraw-

na uprawiajaca sport zespotowy]

Ponadto uprawianie sportu zmienia sposob po-
strzegania przez otoczenie samej niepetnosprawno-
Sci jako cechy, ktora dotychczas nierzadko determi-
nowata wizerunek jednostki. Niepelnosprawnosc¢
przestaje dominowac, a staje sie swego rodzaju
atutem, bowiem czyni z danej osoby ,bohatera” -
czlowieka, ktory pomimo dysfunkcji jest w stanie
przeciwstawic¢ si¢ utartym schematom, realizowac
pasje i uniezalezni¢ si¢ od innych. W ten sposob
czlowiek niepetnosprawny zaczyna funkcjonowac

w spolecznym odbiorze jako ,ponadprzecietny”
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przedstawiciel swojej ,kategorii”. A poniewaz jest
to wizerunek dla wielu przedstawicieli zdrowej
cze$¢ spoleczenistwa , zupelnie inny” niz ten, do ja-
kiego sa przyzwyczajeni i jaki funkcjonuje w formie
stereotypow, stad obraz osoby niepetlnosprawnej
zdolnej do sportowych ,wyczynéw” sprawia, ze
zmianie ulega sposdb postrzegania niepetnospraw-

nosci jako takiej.

Osoby petnosprawne czesto jak widza, co robig pod-
czas treningu, kiedy na przyktad robi¢ pompki albo
podciagam si¢ na drazku, czesto robig duze oczy
i stysze, ,Wow, no niezle”, ,Nie widziatem, ze tak
mozna”, ,Niezly jest” i tym podobne. Nie powiem,
takie co$ mi pasuje, to znaczy lubie stysze¢, jak tak
mowia, ale wiem takze, Ze aby zmienic ich stosunek
do nas [0séb niepetnosprawnych — przyp. JN], trze-
ba umie¢ robi¢ dobre wrazenie, tak aby utkwilo to
w pamieci, to trzeba wtasnie takich mocnych wrazen.
[osoba niepelnosprawna poruszajaca sie na wozku,

uprawiajgca sport]

W tym kontekscie warto zauwazy¢, ze w analizowa-
nych wywiadach pojawiaty sie wypowiedzi, w kto-
rych widoczny jest podziw dla 0séb niepelnospraw-
nych, ktére uprawiaja sport, za ich niezwyklos¢, de-
finiowana jako wykonywanie pewnych czynnosci
mimo wlasnej niepetnosprawnosci lub posiadanie
pewnych cech charakteru, ktore sa definiowane
jako wyjatkowe badz szczegdlnie cenne. Przy czym
podziw, jaki pojawia sie w tych wypowiedziach, za-
wsze powstaje przez przeciwstawienie do okreslo-
nego stereotypowego wyobrazenia i domniemania
na temat koniecznych lub ,naturalnych” skutkow
niepelnosprawnosci. Zatem podstawowe elemen-

ty wizerunku osoby niepelnosprawnej powstaja
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w opozycji do cech wigzanych z niepelnosprawno-

$cia.

Jednoczesnie to podkreslenie, Ze réznego rodzaju
dzialania osob niepelnosprawnych odnoszace sie
do ich aktywnosci sportowej akcentuja rozbieznos¢
miedzy wewnetrznym oczekiwaniem a obserwo-
wang rzeczywistoscig, w ktorej osoba niepetno-
sprawna jawi si¢ jako niezalezna, odwazna, a zara-
zem zaangazowana w to, co robi i czerpiaca z tego
rados$¢. Budzi to zachwyt, ktory przewaznie pojawia

sie¢ w sytuacjach niezwyktych.

Czasem to nawet sie dziwie, ze ludzie [pelnospraw-
ni — przyp. JN] tak nas, osoby niepetnosprawne, ta-
two upychaja do jednego worka i traktuja jak jakich$
nierozgarnietych matotkéw, ktérym wszystko trze-
ba poda¢ do reki, dziesig¢ razy wyttumaczyé, bo
nie zrozumie i caly czas doglada¢, bo pewnie sobie
nie poradzi. Przynajmniej ja tak to czuje. A przeciez
rzeczywistos$¢ pokazuje, ze osoby niepelnosprawne
coraz czesciej robig rzeczy odjechane, takie, ktérych
czasami nie podjeliby sie ludzie petnoprawni. Mam
tu na chociazby na mysli sporty ekstremalne. [osoba

niepetnosprawna uprawiajaca sport]

W wypowiedziach badanych niepetnosprawnos¢
nie stanowi tabu, nie jest tez definiowana wylacznie
w kategoriach probleméw czy zyciowych trudnosci.
Ze sposobu wypowiedzi mozna wywnioskowac, ze
osoba prowadzaca bloga lub strone internetowa nie
wstydzi sie swojej niepetnosprawnosci, czego do-
wodem sg takze liczne zdjecia (zazwyczaj wykona-
ne w ,sytuacji sportowej” lub , oficjalno-publicznej”,
rzadziej prywatnej). W zwiazku z tym czesto mowi

sie¢ wprost o sobie, swojej niepetnosprawnosci oraz

z dysfunkcjami ciata uprawiajacej sport

trudnosciach zyciowych, ale zawsze podkresla sie
przy tym swoja determinacje, ducha walki i zaan-
gazowanie. W ten sposob dana osoba prezentuje sie
jako samodzielna, niezalezna i odnoszaca sukcesy.
Probuje sie takze zerwac z etykieta niepelnospraw-
nosci, ktora powoduje, ze osoby z réznego rodzaju
dysfunkcjami postrzegane sa jako wybrakowane
lub nienormalne, a przez to naznaczone jako od-
rebna grupa spofeczna i traktowane w inny sposéb
(zob. Barnes, Mercer 2008: 29). A zatem ma to by¢
rodzaj walki z uprzedzeniami oraz wyalienowa-
niem ludzi niepelnosprawnych z réznych sfer zycia

codziennego.

Ja sobie powiedzialem, , Robisz to dla siebie, ale nie
zapominaj tez o innych”. Dlatego dla mnie zawsze
w centrum byli moi bliscy i rodzina. A patrzac sze-
rzej, dla mnie sukces jest wtedy, kiedy oprocz tego,
Ze co$ mi sie uda, mam poczucie tego, ze ma to jakie$
znaczenie dla innych i Ze zmienia sie sposob mysle-
nia o nas, osobach niepetnosprawnych. [osoba niepet-

nosprawna uprawiajaca sport wyczynowy]

Jednoczesnie pokazuje sig, ze sport jest jedna
z drog, jakie moze wybraé osoba niepelnosprawna
po to, aby wlasnym zaangazowaniem i aktywno-
$cia przyczynic si¢ do normalizacji swojego zycia.
Oznacza to, ze uprawianie sportu moze sprzyjac
przyjmowaniu innego od powszechnie powielane-
go, réwniez przez ludzi niepelnosprawnych, sche-
matu poznawczego, w ktéorym niepelnosprawnosé
stanowi centrum zycia jednostki, determinujac
w sposOb niemalze totalny kazdy aspekt jej zycia.
Niepelnosprawni sportowcy przekonuja, ze sport
pozwala inaczej spojrze¢ na otaczajaca rzeczy-

wisto$¢ i na siebie samego, wyzwalajac nieznane
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poklady witalnosci, wewnetrznej motywacji i zycio-
wej energii. W procesie tym sport zajmuje nie tylko
kluczowa pozycje, ale w niektorych przypadkach
moze nawet stac si¢ centralna aktywnoscia, wokot
ktorej koncentruja sie wszystkie pozostale dziata-
nia jednostki. Sport jest wowczas traktowany jako
motyw przewodni zycia i stanowi podstawowe,
cho¢ z regutly nie jedyne dziatanie danej osoby. Bez
wzgledu jednak na to, jaka pozycje zajmuje sport,
jest on traktowany nie tylko jako forma aktywnosci,
ale takze swoista wizytdwka i waznym elementem
tozsamosci, poprzez ktory osoba definiuje siebie
i poprzez ktoéry chee by¢ postrzegana przez innych.
Tym samym niepetnosprawnosc¢ przestaje stanowic¢
swoiste tabu, nie jest tez definiowana wylacznie
w kategoriach probleméw czy zyciowych trudno-
sci. Daje si¢ tym samym wyraz swojej dezaprobacie
co do sposobu wyrazania si¢ o ludziach niepeino-
sprawnych w kategoriach deprecjonujacych i pod-
wazajacych ich pelnowartosciowe cztonkostwo
w rozmaitych strukturach spolecznych, a takze,
niejako w opozycji do rozpowszechnionej wizji oso-
by niepetnosprawnej, dokonuje si¢ samookreslania

siebie jako niezaleznej i autonomicznej jednostki.

Whnioski

Wizerunek o0s0b niepelnosprawnych wytaniaja-
cy sie¢ z wypowiedzi badanych nie jest jednolity.
Wyraznie daje si¢ zauwazy¢ roznica pomiedzy wy-
powiedziami oséb biernych, a tymi, ktére sg ak-
tywne fizycznie. Ro6znice te dotycza zardwno oceny
wlasnej sytuacji, jak réwniez jej postrzegania przez
pryzmat wyobrazeniowych ocen, ktérych dokonuja
inni. W wypowiedziach pierwszej kategorii bada-

nych, a wiec tych, ktorzy nie przejawiaja zadnych
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istotnych aktywnosci sportowych, najczesciej po-
jawiaja sie sformutowania typu: ,niesamodzielna”,
~bezradna” czy ,wymagajaca opieki”. Natomiast
okreslenia, jakie pojawiaja si¢ w wywiadach oséb
aktywnych fizycznie, odnosza si¢ przede wszyst-
kim do podkreslania ,niezaleznosci” czy ,samo-

dzielnosci” osob niepetnosprawnych.

Dla o0s6b biernych fizycznie niepetnosprawni ko-
jarzeni sa z ludzmi o raczej niskich kompetencjach
spotecznych, ktorzy jako tacy nieustannie wyma-
gaja opieki ze strony innych czy pomocy w realiza-
cji swoich potrzeb. Podczas gdy dla uprawiajacych
sport niepelnosprawni to ludzie dazacy do utoro-
wania sobie przestrzeni zyciowej, w ramach ktorej
beda mogli cieszy¢ si¢ okreslonym stopniem nieza-
leznosci i swobody. Osoba niepetnosprawna w dys-
kursie pierwszej kategorii badanych to zatem ktos
potrzebujacy pomocy i definiowany w odniesieniu
do potrzeby uzyskiwania pomocy, na co wskazuja
dzialania oraz dzialania ,na”, jak réwniez tendencja
do opisywania ,bezradnosci” 0sob niepetnospraw-
nych. W dyskursie o osobach niepeinosprawnych,
w ktérym funkcjonuja badani uprawiajacy sport,
pojawia sie tendencja do odchodzenia od okresla-
nia niepelnosprawnosci w kategoriach bezradnosci
i nieumiejetnosci ludzi, ktédrymi nalezy sie zaopie-
kowac¢. W zamian proponuje si¢ myslenie w katego-
riach ,asystowania” zgodnie z oczekiwaniami oséb
niepetnosprawnych. Natomiast w relacji ludzi pel-
no- i niepetnosprawnych powinno by¢ z zalozenia
mniej miejsca na relacje podrzednosci i nadrzedno-

Sci obecnej w systemie ,, pomocy podopiecznym”.

Analiza wypowiedzi badanych, ktorzy nie wyka-

zywali aktywnosci fizycznej, pokazata, ze osoby
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niepelnosprawne postrzegane sa przede wszystkim
przez pryzmat niepelnosprawnosci i to ona domi-
nuje w ich spotecznym wizerunku. Natomiast osoby
aktywne, uprawiajace sport prezentuja tak zwany
rozwojowy model niepetnosprawnosci (Bystrowski
2010: 127)% ktdry charakteryzuje sie¢ odejsciem od
koncentrowania uwagi potencjalnego odbiorcy
przekazu na niepetnosprawnosci i skierowaniem jej
na inne aspekty egzystencji jednostki, ktére w od-
biorze spotecznym sa niedostrzegane, a skladaja
si¢ na caloksztalt jej czlowieczenstwa. Celem tego
podejscia jest oderwanie sie¢ od niepelnosprawno-
$ci danej jednostki i skierowanie uwagi odbiorcy
na inne aspekty, tworzac z niepelnosprawnosci nie
jedyny, jak wczesniej, aspekt cztowieka, ale jeden
z wielu. Oznacza to, ze w tresci przekazu nie ma
niepelnosprawnosci jako centralnej kategorii pre-
zentowania siebie i koncepcji wlasnego ,ja”, a miej-
sce to zajmuje aktywno$¢ sportowa, ktora zostaje

wlaczona w zasob definicji siebie jednostki. W ten

2 Piotr Bystrowski (2010: 127), odwotujac sie do koncepcji stop-
nia nasycenia przekazu niepetnosprawnoscia, wyrdznia czte-
ry podstawowe modele prezentowania osoby z dysfunkcjami
organizmu: podejscie medyczne, spoteczne, integracyjne i roz-
wojowe. Model pierwszy, medyczny, przedstawia niepelno-
sprawnos$¢ jako pierwszoplanowy i jedyny widoczny element
wizerunku cztowieka. Osoba z dysfunkcjami organizmu jest
prezentowana nie jako czlowiek, ale jako istota medyczna,
jednostka chora, uposledzona, wymagajaca troski i opieki in-
nych osob, czyli ustawicznej ingerenciji ze strony innych oséb.
W modelu drugim, spotecznym, cztowiek niepetnosprawny
nie jest juz statysta, biernym obserwatorem zdarzen, ale jest
ich aktywnym uczestnikiem. W tym podejséciu cztowieka nie-
pelnosprawny jest narratorem swojej historii i jest on prezen-
towany jako bohater sam w sobie. W modelu trzecim, a wiec
integracyjnym, wyrazny jest drugi element przekazu, a wiec
cztowiek niepelnosprawny. Nie jest to jednak ,superbohater”
ani ,podopieczny” zdany na laske innych, ale pomimo nie-
petnosprawnosci aktywny cztowiek w réznych sferach zycia
spotecznego. Wreszcie w modelu czwartym, rozwojowym,
czlowieka niepetnosprawnego ukazuje sie tak, aby uwage
koncentrowac¢ nie na samej niepetnosprawnosci, a na innych
okreslajacych go cechach. W ten sposob podkresla si¢ te wta-
$ciwosci osoby niepelnosprawnej, ktére w spotecznym odbio-
rze czesto sg niedostrzegalne i niewidoczne, a sktadaja sie na
catoksztatt jednostki.

z dysfunkcjami ciata uprawiajacej sport

sposOb przechodzi si¢ z pozycji ,lamentujacej”,
~roszczeniowej”, silnie utrwalonej w stereotypowej
percepcji spoleczenstwa, w kierunku wypromowa-
nia wizerunku osoby niepelnosprawnej, w ktorym
kluczowe miejsce zajmuje aktywno$¢ zyciowa —

w tym wypadku jest niag uprawianie sportu.

Przeprowadzone badania dowodza, ze aktywnos¢
sportowa posiada pozytywny wplyw na sposéb de-
finiowania siebie i otaczajacej rzeczywistosci przez
osoby niepetnosprawne. Dzigki niej ludzie z réznego
rodzaju dysfunkcjami organizmu sq w stanie zmienic
nie tylko sposdb postrzegania siebie, ale takze wpty-
na¢ na ich odbiér przez otoczenie (por. Zukowska
1999). Osoby uprawiajace sport moga poprzez wiasne
dziatania polegajace na sukcesywnej, powtarzalnej
i zaplanowanej aktywnosci fizycznej przyczynic sie
do poprawy kondycji wlasnego organizmu, zdoby¢
dodatkowe umiejetnosci praktyczne oraz znacznie
zwiekszy¢ swoja sprawnosc¢ funkcjonalna. Co wiecej,
osoba uprawiajaca sport zaczyna postrzega¢ wtasne
cialo w innych kategoriach niz te, ktére wynikaja
z niepelnosprawnosci organizmu i cielesnej dys-
funkcjonalnosci (Niedbalski 2015). Przekraczanie ko-
lejnych psychicznych barier i fizycznych ograniczen
oddala osoby niepetnosprawne od poczucia przypi-
sywanego im stygmatu, prowadzac do definiowania
siebie w nowych, ,znormalizowanych” kategoriach.
Niepelnosprawne ciato przestaje by¢ nieprzekraczal-
na przeszkoda, bariera nie do pokonania, a zyskuje
inne, nieznane oblicze, w ktérym podkresla sie drze-
miacy w nim potencjat i nieodkryte dotychczas moz-

liwosci (por. Ostrowska 1994).

Sport, wptywajac na cielesno$¢, dowartosciowuje

osobe niepelnosprawna, ktora zamiast poczucia
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uwiezienia we wilasnym ciele, zyskuje poczucie
tego, ze posiada czy tez odzyskuje kontrole nad
ciatem i w konsekwencji nad wlasnym zyciem.
W ten sposob cialo, nawet niepelnosprawne

i dysfunkcyjne, moze stac sie¢ kapitatem, pod wa-
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Artykul przyjmuje postac¢ socjosomatycznego studium nad cialem zrekonstruowanym proteza kon-
czyny gornej. Jego podstawe empiryczng stanowia badania jakosciowe przeprowadzone w grupie
0s6b posiadajacych unilateralny lub bilateralny deficyt reki (N=21), ktéry w przypadku tej celowo
dobranej grupy podlegat technologicznemu uzupetnieniu przy zastosowaniu zaréwno protezy funk-
cjonalnej (mechanicznej badz mioelektrycznej), jak i kosmetycznej. Zbieranie i analizowanie mate-
riatu empirycznego odbywato sie zgodnie z zatozeniami i podstawowymi zasadami konstruktywi-
stycznego ujecia metodologii teorii ugruntowanej wedtug Kathy Charmaz. W okresleniu ramy teo-
retycznej siegnieto do fenomenologii (Maurice Merleau-Ponty) oraz niektérych nurtéw spotecznego
konstruktywizmu (Michael Foucault, Erving Goffman, Arthur Frank). Zasadniczg czesc tekstu stano-
wig analizy materialu empirycznego, ktére koncentruja sie¢ wokdt problemu podmiotowego doswiad-
czania ciata biotechnologicznego na ptaszczyznie podejmowanego dziatania w wymiarze: 1) funk-
cjonalnym, 2) estetycznym, 3) zmystowym, 4) interakcyjnym, 5) tozsamosciowym. Prace wiencza

wnioski dotyczace waloru aplikacyjnego prezentowanych badan na gruncie medycyny kliniczne;j.

cialo, doswiadczanie ciata, cialo biotechnologiczne, technicyzacja cielesnosci, rekonstrukcja

technologiczna ciata, protezowanie ciata

W strone biotechnologicznego ciala

Do niedawna ludzie, ktdrzy urodzili sie z deficy-
tem konczyny badz utracili ja wskutek urazu, choc¢
w roznym stopniu akceptowali obraz swojego cia-
fa, to uznawali ten stan rzeczy za ostateczny. Dzis

niekompletnemu ciatu przychodzi z pomoca nauka
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i technologia medyczna, wyposazajac je w protezy.
Brakujace czy uszkodzone czesci ciala sa zastepo-
wane ,nowymi”, sztucznie wytworzonymi. Doko-
nujacy si¢ w medycynie postep nie tyle wiedzy, co
technologii medycznej sprawia, ze kolejne tkanki,
narzady, a nawet cale fragmenty ciata ludzkiego,

jesli tylko ulegna ,,zuzyciu”, moga by¢ z powodze-



Doswiadczanie ciala zrekonstruowanego proteza konczyny gérnej — socjosomatyczne studium ciata biotechnologicznego

Katarzyna Kowal, doktor nauk humanistycznych
w zakresie socjologii, obecnie zatrudniona na stanowisku
adiunkta w Zakladzie Socjologii Uniwersytetu Humani-
styczno-Przyrodniczego im. Jana Dlugosza w Czestochowie.
Jej gtéwne zainteresowania naukowe koncentruja sie wokdt
socjomedycznego nurtu badawczego zdefiniowanego przez
Roberta Strausa jako ,,socjologia w medycynie” (sociology in
medicine) oraz tego nurtu socjologii ciata, ktéry nazywany jest
socjologia ucielesnienia (sociology of embodiment). W swojej
pracy naukowo-badawczej konsekwentnie korzysta ze stra-
tegii badan jakosciowych, w realizacji ktérych odwotuje sie
do metodologii teorii ugruntowanej, analiz biograficznych

i socjologii wizualnej. Autorka ksiazki Miedzy altruizmem

niem zastapione przez maszyny i urzadzenia. Cialo
ludzkie zostaje medycznie skolonizowane przez co-
raz bardziej wyrafinowane wytwory technologicz-
ne, do ktorych wspolczesnie zaliczamy nowoczesne
osobiste pompy insulinowe, endoprotezy stawu
biodrowego zrastajace si¢ z kos¢mi chorego, specja-
listyczne prety magnetyczne wszczepiane chorym
ze skolioza kregostupa, program zdalnej opieki nad
pacjentami z mechanicznie wspomaganym sercem,
a nawet technologie umozliwiajace wychwytywa-
nie nowych, obiektywnych objawdéw schizofrenii.
Krokiem milowym w ortopedii i protetyce stato sie
opracowanie inteligentnej protezy, ktdra nasladuje
ruchy prawdziwej dloni ludzkiej i pozwala odbie-
ra¢ wrazenia dotykowe. Bez watpienia rozwdj mysli
technologicznej nie pozostaje bez wplywu na sku-
teczno$¢ wspotczesnych terapii medycznych nie tyl-
ko w wymiarze codziennej praktyki klinicznej, ale
takze dziatan profilaktycznych. Namystu socjolo-

gicznego wymaga jednak fakt przejmowania przez

a egoizmem. Spoteczno-kulturowe uwarunkowania przeszczepow
rodzinnych (Torun 2011) oraz wielu artykuléw naukowych
i projektéw badawczych z pogranicza socjologii, medycyny
i etyki. Pelni funkcje sekretarza Sekcji Socjologii Zdrowia

i Medycyny Polskiego Towarzystwa Socjologicznego.

Adres kontaktowy:

Zaktad Socjologii

Instytut Nauk Spotecznych i Bezpieczenstwa

Wydziat Filologiczno-Historyczny

Uniwersytet Humanistyczno-Przyrodniczy im. Jana Dtugosza
ul. D. Zbierskiego 2/4, 42-218 Czestochowa

e-mail: k.kowal@ajd.czest.pl

technologie medyczne coraz wigkszej kontroli nad
chorym czy okaleczonym ciatem i coraz smielszego
ingerowania w nie przez nowoczesne urzadzenia
i maszyny. W zwiazku z powyzszym uwadze so-
cjologa nie moze umknac problem zmieniajacych sie
granic ciala cztowieka, a w efekcie podwazenia jego
naturalnego statusu. Kwestionowanie tradycyjnych
granic ludzkiego ciata, uznawanych dotad w swojej
nieodzownosci istnienia za niepodwazalne, rodzi
niepokdj. Uzalezniajaca ludzkie cialo ekspansja wy-
tworow technologii, objawiajaca si¢ brakiem do nich
fizycznego dystansu, sprawia, ze technologiczny
Swiat zewnetrzny stapia si¢ z tym, co wewnetrzne,
czyli przezyciami podmiotu. Wraz z nieprawdopo-
dobnym rozwojem technologii medycznych, jaki
nastapit w ciggu ostatnich dwudziestu lat, wiedza
na temat tego, czym jest cialo w sensie ontologicz-
nym, gdzie przebiegaja jego granice i w jaki sposob
cialo odbudowane technologicznie jest doswiad-

czane z perspektywy podmiotu musi zostac¢ zatem
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uaktualniona. Naprzeciw tym oczekiwaniom wy-
chodza socjolodzy medycyny, ktérzy bedac coraz
bardziej zorientowanymi somatycznie, wiele miejsca
w swoich pracach poswiecaja indywidualnym i spo-
fecznym konsekwencjom ingerencji zaawansowa-
nych technologii medycznych w ludzkie ciato (Kelly
1992; Nettleton 2006). W ten nurt rozwazan wpisuje

sie rowniez problematyka niniejszego tekstu.
Medyczna strona zagadnienia

Proteza jest sztucznym uzupetnieniem braku kon-
czyny, ktéry zaistniat wskutek wad wrodzonych
czy tez doznanej amputacji bedacej konsekwencja
przebytej choroby (np. nowotworowej) badz ura-
zu mechanicznego. Proces konstruowania protezy
koniczyny gornej jest niezwykle skomplikowany
z racji na trudnos¢ odtworzenia w niej potencja-
tu do wykonywania tak réznorodnych, ztozonych
i precyzyjnych czynnosci, do jakich zdolna jest
reka ludzka. Samo zastosowanie konkretnego
typu protezy reki musi by¢ poprzedzone doklad-
nym rozpoznaniem indywidualnych mozliwosci

i potrzeb pacjenta.

Z uwagi na funkcje protez konczyn gornych obec-
nie na rynku ortopedyczno-protetycznym oferowa-
ne sa trzy rodzaje protez: 1) protezy kosmetyczne;

2) protezy mechaniczne; 3) protezy mioelektryczne'.

Protezy kosmetyczne jako typ protez najprostszych

w budowie sprowadzaja si¢ w swojej zasadniczej

! Dane dotyczace poszczegdlnych rodzajow protez uzyskatam
w trakcie wywiadow pogtebionych z ekspertami instytucjo-
nalnymi (chirurgami, ortopedami i rehabilitantami) (N=10)
oraz podczas prowadzenia obserwacji uczestniczacej w miej-
scu badan.
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funkcji do maskowania defektu spowodowanego
amputacja konczyny. W zalozeniu protetykéw maja
one mozliwie najdokladniej odwzorowa¢ wyglad
utraconej reki, co w przypadku deficytu unilateral-
nego odbywa si¢ na zasadzie odtworzenia w pro-
tezie rozmiaréw anatomicznych i ksztattu drugiej
koniczyny. Z uwagi na przeznaczenie protezy bar-
dzo istotne pozostaje dobranie odpowiedniego
koloru pokrycia protezy, ktory bedzie najblizszy
karnacji ciala chorego. Uzupetnienie kosmetycz-
ne wykonywane jest z masy silikonowej i plastiku,
co przeklada si¢ na niska wage protezy. Proteze
kosmetyczna okresla sterowanie bierne, co w rze-
czywistosci oznacza, ze poruszanie nig odbywa sie
na zasadzie manualnego ustawienia przy pomocy
drugiej zdrowej konczyny. Z racji na bierny przegub
fokciowy protezy nie spetnia ona zadnych funkcji
mechanicznych. Cho¢ przy uzyciu protezy kosme-
tycznej niemozliwe jest chwytanie przedmiotéw, to
moze ona spetniac funkcje pomocnicza przy wyko-

nywaniu najprostszych czynnosci.

Protezy mechaniczne sa natomiast typem protez
aktywnych, wyposazonych w mechanizmy, kto-
re umozliwiaja wykonywanie podstawowych lub
mniej skomplikowanych czynnosci dnia codzien-
nego. Funkcje manualne tej protezy odbywaja sie
poprzez rekonstrukcje ruchéw dioni, ktére umoz-
liwiajg czynnos$ci chwytania i obracania przedmio-
tow. Proteza mechaniczna sktada si¢ z czynnej dlo-
ni lub innej konicéwki chwytnej (na przyktad w po-
staci haka), ktéra sterowana jest zdrowymi cze-
$ciami ciata jej uzytkownika, a $cislej sita mies$ni
kikuta i/lub obreczy barkowej poprzez poruszanie
specjalnym systemem zawieszenia na szelkach

lub linkach. Ten typ protez jest zalecany zwlasz-
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cza tym chorym, ktdrym zalezy na wykonywaniu

ruchéw w stawach protezowanej koriczyny gornej.

Protezy mioelektryczne jako najbardziej zaawanso-
wany technologicznie typ protez konczyn gornych
dostepnych obecnie pacjentom dziataja na zasadzie
odbioru i przetwarzania impulséw elektrycznych
ptynacych poprzez elektrody z réznych miesni.
Gdy miesien kikuta napina si¢ lub kurczy, powsta-
je sygnat elektryczny, ktéry uruchamia mate, elek-
tryczne silniczki ulokowane w lokciu, nadgarstku
lub dloni protezy, wymuszajac w efekcie jej ruch.
Proteza mioelektryczna posiada najszerszy zakres
ruchéw sposréd wszystkich protez konczyn gor-
nych, dlatego polecana jest zaréwno pacjentom,
ktérzy urodzili si¢ bez koniczyny, jak i tym, ktorzy
stracili ja w wyniku wypadku lub choroby. Zasto-
sowanie tego typu protezy pozwala wypracowac
ruchy otwierania i zamykania dloni, a takze osiagac
rozne natezenie ruchu zaciskania palcéw. Najnow-
sze modele tego typu protez daja réwniez mozli-
wo$¢ uzyskania ruchu poruszania pojedynczym
palcem, co poszerza umiejetnos¢ chwytu. Proteza
mioelektryczna jest zasilana systemem baterii, dla-
tego jej uzytkownik musi pamigta¢ o jej codzien-
nym dotadowaniu. Pewna alternatywa wobec pro-
tez mioelektrycznych, ktérych zasadnicza staboscia,
mimo zaawansowania technologicznego, pozostaje
nie tylko waga tego rodzaju protezy, ale przede
wszystkim wysoki koszt jej zakupu, staje si¢ pro-
teza wytwarzana z pomoca technologii druku 3D

(Lee i in. 2017).

Kazdy z przedstawionych wyzej rodzajow pro-
tez posiada te podstawowa stabos¢, jaka jest po-

zbawienie czucia. Dlatego wspodtczesni protetycy,

czerpiac z wiedzy i dokonan takich dyscyplin jak
elektronika, informatyka oraz nauki o biomateria-
fach, stworzyli kolejny typ protezy reki wyposazo-
nej w sensory umozliwiajgce odczuwanie dotyku.
Proteza bioniczna czy inaczej biomechaniczna jest
najnowoczesniejszym rozwiazaniem dla pacjentow
zmagajacych si¢ z niepelnosprawnoscia z powo-
du amputacji reki (Ciancio i in. 2017). Podstawq jej
stworzenia bylo opracowanie wszczepialnego neu-
ronalnego interfejsu, czyli systemu pozwalajacego
skomunikowac proteze z mdzgiem. Jego zadaniem
jest rejestrowanie bodzcéw i stymulacja moézgu, co
pozwala pacjentowi zachowac duzy zakres kontro-
li motorycznej nad sama proteza, a takze odbierac
wrazenia dotykowe w kontakcie z chwytanymi
przedmiotami. Proteza bioniczna jest zasilana elek-
trodami, ktére wszczepia sie do obwodowego ukta-
du nerwowego. Przekazywany z mézgu do miesni
sygnatl, ze uzytkownik protezy chce wykonac jakis
ruch, jest rejestrowany przez elektrody umieszczo-
ne na powierzchni skéry zachowanej czesci konczy-
ny, co z kolei pobudza silniczki protezy do wykony-
wania ruchow. W skrdcie oznacza to, ze to czlowiek
steruje ruchami protezy za pomoca mysli (Antfolk
i in. 2013). Ruch protezy bionicznej jest ptynny,
wierniej niz dotychczasowe protezy nasladujacy
ruch fizjologiczny reki. Ten typ protezy umozliwia
poruszanie kazdym palcem oraz chwytanie nawet
drobnych przedmiotéw z odpowiednia do potrzeb
tej czynnosci dynamika i sifa. Przy uzyciu prote-
zy bionicznej pacjent potrafi nie tylko rozpoznac
ksztalt dotykanych obiektow, ale takze materiat
(fakture i twardosc), z ktérych sa zbudowane. Ten
najbardziej innowacyjny typ protezy wiaze si¢ nie
tylko z wysokimi kosztami jej zakupu, ale takze

kosztochtonnym serwisowaniem.
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Przedmiot, problematyka i metoda badan
wlasnych

Przedmiotem badan, ktore stanowia empiryczna
podstawe niniejszego tekstu, jest zagadnienie cie-
lesnej rekonstrukcji technologicznej, ktore stanowi
jeden z najistotniejszych watkéw doswiadczania
niepelnosprawnego, bo pozbawionego konczyn(y)
ciata. W badaniu doswiadczania ciala zrekonstru-
owanego proteza badz protezami konczyny goérnej
w sposOb szczegolny interesowalo mnie to, czy
proteza jest przedltuzeniem niepelnosprawnego
ciata i ewentualnie, w jakim wymiarze: funkcjonal-
nym, estetycznym, zmyslowym, interakcyjnym,
tozsamosciowym, mozna jq za takie przedtuzenie
uznac. Metaperspektywe dla tak sformulowane-
go problemu badan stanowi zagadnienie granicy
miedzy naturalnym a kulturowym ciatem, a sze-
rzej miedzy biologia a technologia. W obliczu dos¢
plynnego w socjologii ciata statusu pojeciowego
ciala zrekonstruowanego przez protezy konczyn,
cialo to nazywam synonimicznie ,cialem biotech-
nologicznym”, co rowniez znacznie utatwia pro-

wadzenie dyskursu.

Badana grupe stanowily osoby z ubytkiem kon-
czyn(y) gornej, ktory powstal na skutek doznanej
amputacji urazowej (N=21). Co sie¢ tyczy zakresu
posiadanego deficytu cielesnego, to 16 badanych
doswiadczylo amputacji unilateralnej (jednostron-
nej) reki dominujacej (u kazdego z badanych byta to
reka prawa), a 5 badanych doswiadczylo amputacji
bilateralnej (obustronnej) konczyn gérnych. Dobor
badanych mial charakter celowy, co znaczy, ze spo-
$rod wszystkich chorych z tymi typami amputacji

pozostajacych w czasie realizacji badan pod opieka
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Oddziatu Chirurgii Ogolnej Szpitala Powiatowego
im. $w. Jadwigi Slaskiej w Trzebnicy wybrano tych,
ktorzy doswiadczyli rekonstrukcji ciala zaréwno
przy uzyciu protezy funkcjonalnej (mechanicznej
badz mioelektrycznej), jak i kosmetycznej?. Badany-
mi byly osoby w przedziale wiekowym 18-58 lat,
wsrdd ktoérych znalazto sie 16 mezczyzn i 5 kobiet.
Rézna jest dtugos¢ okresu funkcjonowania bada-
nych z deficytem konczyn(y): 11 chorych Zyje z nim
nie dtuzejniz 10 lat, 7 powyzej 10 do 20 lat, a 3 z nich
funkcjonuje w ciele pozbawionym reki badz rak

dtuzej niz 20 lat.

Zrozumienie cielesnych doswiadczen osob funkcjo-
nujacych w zrekonstruowanej proteza formie ciata
nie byloby mozliwe bez odwotania si¢ w badaniach
socjologicznych do strategii jakosciowej. Opierajac
sie na metodologii teorii ugruntowanej w ujeciu
konstruktywistycznym wedtug Kathy Charmaz
(2013), z kazdym z badanych przeprowadzitam
wywiad intensywny, ktory z racji na swoj charak-
ter ,pozwala na doglebne zbadanie konkretnego
tematu lub doswiadczenia i tym samym stanowi
uzyteczng metode prowadzenia badan interpreta-
cyjnych” (Charmaz 2013: 39). O wyborze tej meto-
dy badan zadecydowat wlasnie jej interpretacyjny
potencjal, z ktérym wiaze si¢ szansa uzyskania bo-

gatych danych empirycznych®. Aby byly one mozli-

2 Prezentowane badania stanowig zaledwie niewielkg czesc
szerszego projektu badawczego autorki tekstu, ktory poswie-
cony byt doswiadczaniu ciala poddawanego réznym rodza-
jom zabiegéw rekonstrukcyjnych, w tym rekonstrukcjom
protetycznym, zabiegom replantacji, autoprzeszczepieniom
i transplantacjom utraconych czesci ciata. Badania we wspdt-
pracy z wymienionym osrodkiem realizowane byty w latach
2014-2016.

* Z racji na swdj poglebiony charakter wywiad intensywny
pod wieloma wzgledami jest podobny do bardziej utrwalone-
go w polskiej literaturze metodologii badan jakosciowych wy-
wiadu swobodnego. Polegajac na typologii wywiadéw wedtug
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wie szczegodtowe, skoncentrowane i w pelny sposdb
oddawaly badane zagadnienie, nalezalo pozwoli¢
respondentom nie tylko na opis interesujacych ba-
daczke doswiadczen cielesnych, ale takze pokiero-
wac rozmowa tak, aby skfoni¢ uczestnikéw badania
do ich wlasnej interpretacji. Wywiad opierat si¢ na
przygotowanym wczesniej ogdélnym scenariuszu
rozmowy, w ktdrym znalazto si¢ kilka bardzo ogdl-
nych i otwartych pytan dotyczacych doswiadczania
zrekonstruowanego proteza reki ciata w zyciu co-
dziennym. Kazdorazowe otwarcie si¢ respondenta
w udzielaniu odpowiedzi na tak skonstruowane
pytania uruchamiato aktywnos¢ badaczki w strone
uszczegodlawiania poruszanego watku i ogniskowa-
nia wokot niego kolejnych, czesciowo ustruktury-
zowanych pytan i zachet do zglebiania tematu po-
przez dodatkowe informacje, wyjasnienia i uzasad-
nienia. A te dotyczyly uczué, mysli, dziatan, intencji
i znaczen zwiazanych z konkretnymi, opisanymi
wczesniej sytuacjami i wydarzeniami. W formuto-
waniu pytan staralam si¢ mozliwie czerpac z opisu
doswiadczen samych badanych, w czym inspirowa-
fam si¢ badaniami K. Charmaz w grupie chorych
cierpiacych na choroby przewlekle (Charmaz 1983;
1997). Pozwolito mi to poznac¢ albo utwierdzic¢ sie
w znaczeniu stosowanych przez badanych termi-
now, co miato bezposrednie przelozenie na spojnos¢
prowadzonych po6zniej analiz. Nieodlagcznym stara-
niem badaczki przez caly czas trwajacej od 90-120
minut rozmowy bylo dazenie do statego zglebiania

uzyskiwanych danych, bo cho¢ wywiad intensyw-

stopnia ich standaryzacji stworzonej przez Jana Lutynskiego,
wywiad intensywny pozostaje najblizszy technika jego prze-
prowadzania wywiadowi swobodnemu ukierunkowanemu,
ktéry jest usytuowany pomiedzy wywiadem swobodnym
mato ukierunkowanym a wywiadem swobodnym ze stan-
daryzowang lista poszukiwanych informacji (Przybytowska
1978: 63 za Konecki 2000: 169).

ny ,moze mie¢ forme rozmowy”, to odréznia go od
niej to, ze ,wywiad siega glebiej niz zwykla rozmo-
wa” (Charmaz 2013: 40). Wstuchiwanie si¢ w wy-
powiedzi badanych nie moglo odbywac sie w ode-
rwaniu od rownoczesnej obserwagji ciata kazdego
z uczestnikow badania, co ma ogromne znaczenie
dla zrozumienia opisywanych podmiotowych spo-
sobéw doswiadczania jego technologicznej rekon-

strukciji.
Rama teoretyczna

Jako ze zarowno w zbieraniu, jak i analizie danych
jakosciowych opieralam si¢ na zalozeniach kon-
struktywistycznej metodologii teorii ugruntowa-
nej wedtug K. Charmaz, inspiracje metodologiczne
czerpatam z fenomenologii oraz niektorych nurtow
spotecznego konstruktywizmu. Sformutowana po-
nizej rama teoretyczna, ktdrej koniecznosc okresle-
nia jest bliska temu wlasnie rozumieniu badania
jakosciowego, zawiera¢ bedzie wskazania co do
umiejscowienia i konceptualnego rozumienia po-
nizszych analiz. Punktem wyjscia do ich prowa-
dzenia staje si¢ jednak po$wigcenie nieco miejsca na
wyjadnienie rozumienia najwazniejszego ,pojecia
uczulajacego” (Charmaz 2013: 217), za ktére musi

by¢ tutaj uznane ,,ciato”.

Zasadniczym punktem ponizszych analiz jest cialo
jako realny, materialny obiekt i jego Zywe do$wiad-
czanie. Badani pozostaja zanurzeni w fizycznosci
wlasnego ciala, co oczywiscie wyznaczone jest po-
przez kontekst medyczny, w jakim osadzone jest
jego doswiadczanie od momentu doznanego urazu.
Nade wszystko skupie si¢ zatem na fenomenologii

wcielenia tych, ktorych ciata zostaly wyposazone
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w protetyczne elementy. Zgodnie z fenomenolo-
giczna perspektywa patrzenia na ciato nalezy je wi-
dzie¢ przede wszystkim jako byt fizyczny, ustruk-
turyzowany i zobiektywizowany, ktéry sam siebie
doswiadcza (ciato jako ciato). Maurice Merleau-Pon-
ty (2001: 117), ktorego filozofia fenomenologiczna
miata kluczowe znaczenie dla socjologicznego do-
wartosciowania materialnego charakteru ludzkiej
fizycznosci, pisze, ze ,ciato nie jest [...] zbiorem or-
ganow umieszczonych obok siebie w przestrzeni.
Posiadam je w sposob niepodzielny i znam pozycje
kazdego ze swoich czlonkéw dzigki «cielesnemu
schematowi» ktéry je wszystkie zawiera”. Skoro
cialo jest catoscia, ktéra dysponujemy, wypada jesz-
cze przyjrzec sie jego przestrzennosci. ,Cialo wia-
sne jest zrodtem wszystkich innych przestrzeni, sa-
mym ruchem ekspresji, tym, co rzutuje znaczenia
na zewnatrz, udzielajac im miejsca, tym, co sprawia,
Ze zaczynaja one istnie¢ jak rzeczy, pod naszymi
rekami, przed naszymi oczami™ (Merleau-Pon-
ty 2001: 166). Ciato jest dynamiczne, zwrécone do
Swiata, jest ,wehikutem bycia w $wiecie, a miec cia-
fo to dla Zyjacej istoty wigzac si¢ z okreslonym sro-
dowiskiem, utoZzsamiac si¢ z pewnymi projektami
i stale sie w nie angazowac¢” (Merleau-Ponty 2001:
100). Tak rozumiane ciato nie jest przedmiotem, co
Merleau-Ponty (2001: 112) wyjasnia poprzez opis
sposobu, w jaki cialo odnosi si¢ do siebie samego,
a ktory nazywa zjawiskiem ,podwojnych doznan”.
Bo choc¢ filozofia fenomenologiczna wyeksponowa-
fa materialnos¢ ciata, to autor Fenomenologii percepcji

przekonuje, ze cialo jako ,przedmiot afektywny”,

* Z wielosci ujec i opiséw ciata M. Merleau-Ponty’ego wybra-
fam to, ktore osadzone jest w kontekscie rozwazan nad prze-
strzennoscig i motorycznoscia ciata, co zapewnia kompatybil-
nos¢ z prowadzonymi nizej analizami empirycznymi.
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jako ciato ,zywego podmiotu” odréznia si¢ poprzez
~wyjatkowy charakter ruchéw” od wszystkich in-
nych , przedmiotéw zewnetrznych”. Aby wykonad
ruch ciatem, ,nie musze go prowadzi¢ do celu ru-
chu, bo ono czuje go od poczatku i wybiega w jego
strong” (Merleau-Ponty 2001: 113). I to wtasnie ta ce-
cha ciala, jaka jest dostepnos$¢ odczu¢, sprawia, ze
nie jest ono postrzegane przez fenomenologéw jako
sama tylko ,bryta cielesna” (der Kirper), ale takze

,cialo zywe” (der Leib) (Husserl 1982: 141).

O tym, ze cialo nie moze by¢ rozpatrywane wy-
Iacznie w kategoriach jego materialnosci, przeko-
nuja takze teoretycy osadzeni w réznych nurtach
spotecznego konstruktywizmu®. Mam tutaj na
uwadze dwoch teoretykow o pozornie radykal-
nie odmiennym spojrzeniu na cialo: uznawane-
go za poststrukturaliste Michela Foucaulta oraz
symbolicznego interakcjoniste Ervinga Goffmana.
O ile Foucault interesuje si¢ cialem kontrolowa-
nym przez dyskursy, to Goffman koncentruje sig
na ciele jako komponencie dziatania. Podkreslajac
ich zastugi dla uksztattowania konstruktywistycz-
nych koncepcji ciata, Chris Shilling zwraca uwage
na wspolne dla obu teoretykdéw poglady na ciato.
,Obaj autorzy uznajq [...], ze ciato zajmuje w zy-
ciu uciele$nionych podmiotéw centralne miejsce,
utrzymujac jednoczesnie, ze znaczenie ciata jest
w ostatecznym rozrachunku podtrzymywane
przez «struktury» spoteczne, istniejace poza za-

sieggiem jednostek” (Shilling 2010: 84). Dlatego nie

® Argumenty spotecznych konstruktywistow wyklarowaty sie
jako rama teoretyczna w momencie przystapienia do pisania
wstepnej wersji niniejszego tekstu, co zgodnie z moim rozu-
mieniem zalozen konstruktywistycznej teorii ugruntowanej
wymagalo przegladu literatury przedmiotu (Charmaz 2013:
195-225).
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poprzestaje na analizach ciata poddanego techno-
logicznej rekonstrukcji wytacznie jako bytu mate-
rialnego, ale traktuje je rowniez jako obiekt, w kto-
rym swoje miejsce znajduje dyskurs i jako obiekt,
ktory jest przez ten dyskurs kontrolowany. Ciato
zrekonstruowane protezami konczyn jest konsty-
tuowane przez zewnetrzne sity, przez mysl nauko-
wa i techniczna. Jest miejscem, w ktérym lokalizu-
je sie¢ wiedza-wladza. Jak zaznacza Foucault (1993:
33), ,wladzy tej nie narzuca si¢ zwyczajnie i po
prostu, jak nakazu czy zakazu, tym, ktorzy jej «nie
maja» —ona w nich i ich blokuje, istnieje w nich, ma
w nich oparcie, tak samo jak oni w swej walce z nia
opieraja si¢ na ujeciach, jakie im narzucita”. I cho¢
Foucaultowi zarzuca sig, ze jego analizy sa ,w jakis$
sposob odcielesnione”, a samo cialo ,rozpuszcza
sie¢ w determinujacej wladzy dyskursu”, to jednak
w jego pracach obecne jest zainteresowanie ciatem
jako realnym bytem w kontekscie skutkéw dys-
cyplinujacego oddziatywania na nie wiedzy na-
ukowej i rozwoju technologicznego (Shilling 2010:
93). Obecny natomiast w zebranym materiale em-
pirycznym watek kontroli i zarzadzania wlasnym
cialem nie moze by¢ rozpatrywany w oderwaniu
od kontekstu porzadku interakcyjnego E. Goffma-
na (2006), ktéry przeciez takze mocno akcentuje
fizycznos$¢ ciata jako istotnego komponentu pod-
miotowosci jednostki. Nie moge nie uwzglednic
tez tego autora na temat wplywu ciata na ksztal-
towanie tozsamosci osobistej i tozsamosci spotecz-
nej, ktére okazuja sie bardzo pomocne dla wyty-
czenia kierunku czynionych analiz. Szczegdlnie,
ze podejsciu Goffmana wiasciwa jest koncentracja
na ciele indywidualnym, a znaczna czes¢ jego roz-
wazan na temat pietna dotyczy osob doswiadcza-

jacych niepetnosprawnosci (Goffman 2005).

Tym, co nie pozwolifo mijednak zamkna¢ niniejszej
ramy teoretycznej na tezach M. Foucaulta i E. Gof-
fmana jest stabe podkreslanie przez obu autoréow
sprawczej istotnosci ciata. Sprawczosc¢ ciala, ktéra
okazuje si¢ kluczowym wymiarem doswiadczania
ciala zrekonstruowanego proteza konczyny gornej,
uzasadnia odwotanie si¢ w tym miejscu do teorii
ciala uzywanego w dziataniu Arthura Franka. Cho¢
podejscie do ciala A. Franka jest typowe dla spo-
fecznego konstruktywizmu, to w znaczacy sposob
przetamuje jego ograniczenia. Mimo ze Frank przy-
znaje racje konstruktywistom i dostrzega znaczenie
dyskursow i instytucji dla rozwoju ciata, to central-
na kategoria swojej teorii ciata czyni , korporalnosc¢
cial” (the corporeality of bodies), ktora uznaje za , trzeci
wymiar ich struktury”. ,Ciala, rzecz jasna, nie po-
wstaja z dyskursow i instytucji, lecz z innych ciat,
a konkretnie, ciat kobiet. [...] Ciato, ktére powstaje
w fonie matki, przeksztalca si¢ (na lepsze lub gor-
sze) w swoim zyciu, umiera i rozklada si¢” (Frank
1991: 49). Ciato jako zjawisko korporalne, ktére po-
zostaje wedlug Franka ,nieubfagalnym faktem”,
poprzez dostarczanie odpowiednich $rodkéw, ale
tez i poprzez stwarzane ograniczenia, samo przez
sie wptywa na to, w jaki sposob go doswiadczamy
(Frank 1991: 49). Koncepcja , probleméw dzialania”
A. Franka (1991: 47-54) i wlasciwy jej sposob mo-
wienia o ciele, jawiaca si¢ tutaj jako pomost miedzy
fenomenologia a spolecznym konstruktywizmem,
staje sie teoretyczna rama prezentowanych badan
wlasnych z powodu takich jej parametréw jak: 1) ze-
rwanie z dualizmem natura—kultura; 2) traktowa-
nie ciata jako zjawiska zarazem spolecznego i kor-
poralnego; 3) zainteresowanie przezywaniem ciata
przez czlowieka; 4) koncentracja na zasadniczych

problemach uciele$niania z perspektywy jednostki;
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5) ustanowienie kontekstu dziatania jako najwaz-
niejszego dla ciata. Rzecz jeszcze bardziej uscislajac,
punktami stycznymi analiz doswiadczania ciata
biotechnologicznego z teoria strukturacji ciata i spo-
feczenstwa jest obecnos¢ w nich wszystkich czte-
rech zaproponowanych przez A. Franka (1991: 54)
problemdéw uzywania ciala w dziataniu: ,,1) kontro-
li; 2) pragnien; 3) relacji wobec innych; 4) samood-
niesienia”, ktore rozwiazywane sa za pomoca takich
srodkow jak: 1) dyscyplina; 2) konsumpcja; 3) sita;

4) rozpoznanie”.

Pragne w tym miejscu z cala stanowczoscig podkre-
8li¢, ze nie szukam dla swoich analiz potwierdzenia
tego, czy i na ile w doswiadczaniu ciata zrekonstru-
owanego proteza koniczyny gdrnej obecne sa ele-
menty opisanych wyzej teorii i nurtéw. Zaprezento-
wana rama teoretyczna jako perspektywa interpre-
tacyjna petni role wspierajaca i doskonalaca wobec

odkry¢ i analiz czynionych przez autorke tekstu.
Analiza materialu empirycznego

Analiza do$wiadczania ciata zrekonstruowanego
proteza koniczyny gornej zostata przeprowadzona
poprzez pryzmat jego dziatania, a Scislej proble-
mow, jakie stojg przed dziatajagcym cialem protezo-

wanym, oraz sposobow reagowania na nie®. Zakres

¢ Analiza materiatu empirycznego zostata poprzedzona trans-
krypcja tresci audio zarejestrowanych podczas przeprowa-
dzania wywiadow intensywnych. Nastepnie dane zostaty
poddane wstepnemu kodowaniu czasownikowemu, w ktérym
badaczka siegneta po metode kodowania ,,wiersz po wierszu”,
starajac si¢ przy tym, zgodnie z logika ,,odkrycia” metody teo-
rii ugruntowanej, zachowac mozliwie otwarta postawe wobec
wytaniajacych si¢ w badaniu nowych, nieposzukiwanych do-
tad watkéw. Drugi etap konceptualizacji materiatu jakoscio-
wego polegat na kodowaniu skoncentrowanym, ktore opierato
si¢ na wyselekcjonowaniu najbardziej znaczacych analitycznie
kodéw, co zrodzito koniecznos¢ ponownego kontaktu z bada-
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prowadzonych analiz obejmuje pie¢ najwazniej-
szych wymiaréw doswiadczania ciala biotechno-
logicznego na plaszczyznie podejmowanego dzia-
fania: 1) funkcjonalny; 2) estetyczny; 3) zmyslowy;
4) interakcyjny; 5) tozsamosciowy’. Cho¢ poziom
analiz wyznacza cialo jednostki, to w przyjetym
sposobie patrzenia na ciato obecne sa dwie perspek-

tywy: korporalna i spoteczna.

Funkcjonalnos¢ biotechnologicznego
ciala

W tej czesci analiz empirycznych chciatabym zna-
lez¢ odpowiedz na pytanie, na ile proteza jest funk-
cjonalnym przedtuzeniem pozbawionego konczyn
ciala. Sprawnos$¢ ciata protezowanego i jego prak-
tyczne zaangazowanie przedstawie w oparciu
o dane dotyczace doswiadczania ciata poddanego
technologicznej rekonstrukcji z zastosowaniem pro-
tez mechanicznych lub mioelektrycznych jako tych,
po ktore badani siegali w najwczesniejszym etapie
adaptacji do zycia w sfragmentaryzowanej formie

ciala.

Od momentu utraty konczyn(y) badani funkcjonuja

w wielo$ci dyskursow o ciele. Wedlug wiedzy gro-

nymi celem pogtebienia wczesniej zgromadzonych danych.
Niezwykle pomocne dla nalezytego przygotowania sie do wej-
Scia na poziom kategorii konceptualnych w konstruowaniu
teorii ugruntowanej okazato si¢ pisanie not. Zgodnie z natura
badan jakosciowych aktywnosc¢ badaczki nie miata charakte-
ru linearnego. Okreslato ja cigglte cofanie sie do Swiata empi-
rycznego, w czym odwotywano sie do strategii teoretycznego
pobierania prébek, ktérag wykorzystywano do momentu nasy-
cenia wilasnosci kategorii teoretycznych (Konecki 2000; Glaser,
Strauss 2009; Charmaz 2013).

7 Pig¢ zaproponowanych wymiaréw doswiadczania ciata wy-
posazonego w proteze konczyny gornej odpowiada wymiarom
doswiadczania biologicznej reki. Ich obecno$¢ zostata réwniez
potwierdzona wylonieniem si¢ w trakcie analizy materiatu
empirycznego tozsamych z nimi kategorii konceptualnych.
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madzonej i obowiazujacej w dyskursie medycznym,
okaleczone brakiem konczyn(y) ciato moze by¢ uzu-
petnione proteza lub przeszczepem, cho¢ to drugie
rozwiazanie ciggle budzi sporo kontrowersji u cze-
Sci specjalistow®. Pojawiajacy si¢ w dyskursie me-
dycznym ortopedzi i traumatolodzy wyznaczajq te
normy dotyczace niepelnosprawnego ciata, wedtug
ktérych powinno by¢ ono zaopatrzone w proteze.
Od chirurgéw i transplantologéw ci sami chorzy
otrzymuja inng definicje formy ciata, a wraz z nia
nowa ekspertyze dotyczaca tego, w jaki sposob jesz-
cze lepiej zarzadzac swoim niepetlnosprawnym cia-
fem, aby przyblizy¢ je do kryteriéw adekwatnosci.
John O’Neill (1985), ktéry w swojej ksiazce zatytuto-
wanej Five Bodies. The Human Shape of Modern Socie-
ty porusza zagadnienie biotechnologicznej granicy
projektowania czlowieka i transplantacji, zwraca
uwagge, ze ideologicznie praktyka medyczna opiera
si¢ dzi$ nie na humanistycznym, a mechanistycz-
nym modelu w rozwiazywaniu problemdéw zdro-
wotnych. Jiirgen Habermas (2003: 32), piszac o tech-
nicyzacji natury ludzkiej, przekonuje z kolei, ze do-
poki jej obietnica bedzie ,medycznie uzasadniona
nadzieja na zycie zdrowsze i dtuzsze”, spotykac sie
ona bedzie ze spoteczna akceptacja. Dyskursywna
wiedza medyczna i wynikajaca z niej wladza nad
niekompletnym cialem dyscyplinowata badanych
normatywnie przede wszystkim w kierunku prote-

zZowania:

Doktor méwil mi, ze lepiej zrobi¢ proteze z tego

wzgledu, ze proteza jest sztywna. Méwit, Ze bede so-

# Na podstawie badan wtasnych prowadzonych wsréd lekarzy
opiekujacych sie badana grupa chorych wolno mi stwierdzic,
ze profesjonalisci medyczni zaangazowani w dyskurs o ciele
niepelnosprawnym posiadajg rézne definicje ,normalnosci”
ciata.

bie nig mogta co$ przytrzymac, docisnac, ze ta prote-
za si¢ bardziej mi przyda niz przeszczep reki. (kobie-

ta, 29 lat)

Moj lekarz nie chciat stysze¢ o przeszczepie. Zapy-
tal sie mnie, czy chce mie¢ wsciekla proteze?! Bo jak
w przeszczepie bede mial przykurcz, to tak to bedzie
wyglada¢. A wiec on przede wszystkim zalecat mi
proteze, ktora zawsze jest wedlug niego lepsza niz
reka z jakimi$ przykurczami. Wylat na mnie kubet
zimnej wody w kwestii przeszczepu, dostownie wy-
zyt si¢ na mnie i na koniec rozmowy zaproponowat

mi zakup protezy elektrycznej. (mezczyzna, 30 lat)

W socjologicznym rozumieniu proteza jest dobrem
nabytym, jednym z wielu, w posiadaniu ktérych
pozostaja badani. Od ich statusu spoteczno-ekono-
micznego zalezy w duzej mierze jako$¢ fantomu.
Po najnowoczesniejsze mechaniczne lub mioelek-
tryczne protezy konczyny gornej siegali ci badani,
ktérzy nie chcieli wypasé z obowigzujacego potocz-
nego dyskursu ciala i tych mozliwosci, jakie z niego
wspolczesnie dla ciala wynikaja. Osoby te, w spo-
sobie odnoszenia si¢ do swojej cielesnosci, okreslaja
liczne rezimy, z ktérych najwazniejszym jest wia-
$nie ten zwigzany z sama koniecznoscia uzywania
protez. Wybdr tego rodzaju protezy jako pierwsze-
go typu uzupelnienia posiadanego deficytu ciele-
snego ttumaczyli tym, Ze chcieli w jak najwigkszym
zakresie przystosowac swoje cialo do instrumental-

nego uzytku:

Protezy za pdt miliona zlotych! Pomyslatem, ze to
bedzie co$ naprawde rewelacyjnego. Technika tak
poszta do przodu przeciez w protezach. Poktadatem

w nich ogromne nadzieje. Chciatem by¢ dzigki tym
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protezom sprawniejszy. Chciatem zy¢ jak wszyscy,
aktywnie, uprawiac sport, jezdzi¢ samochodem, po-
tem moze kupi¢ motocykl. Myslatem, Zze uzyskam
cho¢ pigcdziesiat procent sprawnosci reki. (mezczy-

zna, 36 lat)

Chciatam z tymi protezami elektrycznymi ubrac sie,
uczesa¢, umalowac. Chciatam zatozy¢ na nie reka-
wiczki i i$¢ kwiatki posadzi¢ w ogrodku. Nie chcia-
fam zmienia¢ swojego stylu zycia, nie chciatam prze-

sta¢ pracowac czy dbac o siebie. (kobieta, 51 lat)

W protezowaniu ciata okaleczonego deficytem kon-
czyn(y) nie chodzi o podniesienie sprawnosci ciata
na zasadzie ulepszenia tych jego mozliwosci, ktdre
osoba ta posiadataby, doswiadczajac kompletnego
ciala. Tu chodzi o wyréwnanie tej sprawnosci do
tego poziomu, ktory gwarantowaloby posiadanie
kompletnego ciala. Istota funkcjonalnosci i spraw-
nosci ciala technologicznego, jesliby za takie uznac
proteze reki, podobnie jak i ciala biologicznego, jest
zachowanie kontroli zarowno nad nim samym,
jak i obiektami znajdujacymi si¢ w jego otoczeniu.
W wyobrazeniu badanych proteza koniczyny gornej
jako ,nowa reka” miala zastepowac te utracona, co
polegatoby na wykonywaniu nia wszystkich tych
czynnosci, do ktorych zdolna byta naturalna kon-
czyna. Mimo zZe proteza jest elementem sztucznym,
badani oczekiwali od niej sprawnego funkcjono-
wania, porownywalnego z tym, jakiego doswiad-
czali w swoim zintegrowanym biologicznie ciele.
W motywacji i oczekiwaniach badanych, ktorzy de-
cydowali sie na zakup tego typu protezy, na plan
pierwszy wysuwa si¢ argument uczynienia swojego
ciala bardziej sprawnym, co znaczy takim, na kto-

rym mozna polega¢ w dzialaniu. Uzywajac jezyka
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A. Franka (1991: 51), w owej kontroli nad ciatem cho-
dzi o ,przewidywalnos$¢ wystepu ciata”. Oto zgla-

szane w tym kontekscie potrzeby respondentow:

Najpierw kupilam mechaniczne protezy rak z nadzie-
ja, ze bede sobie umiata co$ zrobi¢, poradzi¢ w zyciu,
ze nie bede zalezna, Ze ja sobie co$ zrobi¢ sama. Ja
chciatam by¢ bardziej sprawna. Nie kupowatam pro-
tez dla efektu kosmetycznego. Bo jakby to miato by¢
dla efektu kosmetycznego, to mogtam sobie kupi¢ od
razu takie nieruchome, a ja je kupowatam dla spraw-
nosci, zebym ja potrafita cos w zyciu swoim zrobic¢,
jeszcze cos$ umied. I nie bac si¢ czegos robi¢, wiedzie¢,

ze dam sobie rade. (kobieta, 51 lat)

Ciato zrekonstruowane proteza reki w swoim prak-
tycznym zaangazowaniu jest nieustannie narazone
na doswiadczanie nowych sytuacji. Niepewnos¢
cielesnych reakcji i brak utrwalonych schematow
postepowania wzbudza lek. Juz samo zalozenie
protezy wymaga odpowiedniego poziomu spraw-
nosci ruchowej. O ile mozliwe pod wzgledem tech-
nicznym jest zaloZenie protezy w przypadku jed-
nostronnego deficytu reki, to w sytuacji braku obu
koniczyn gdrnych protezowanie ciala, nawet tylko
przy uzyciu jednego fantomu, jest nieosiagalne i za-
wsze wymaga pomocy innych osob. Od pierwszych
prob uzywania protezy ta forma rekonstrukcji cie-
lesnej jawita si¢ badanym jako technika dyscypli-
nowania ciata, ktéra wymaga wysitku polaczone-
go z uporem i konsekwencja dziatania. Te nakiady
oceniane sa jednak jako zbyteczne, skoro nawet
najbardziej zaawansowana technologicznie proteza
szybko okazuje si¢ balastem. Nie tylko nie satysfak-
cjonuje sprawnosciowo badanych, bo nie spelniata

swoich zasadniczych funkgji, ale wrecz opisywana
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jest jako ta, ktéra obniza sprawnos¢ ciata. Wtasciwie
nie ma takich czynnosci, w ktorych proteza poma-
galaby respondentom. Jest natomiast wiele takich
czynnosci, w ktorych ta proteza ewidentnie prze-

szkadza i dodatkowo utrudnia funkcjonowanie:

Mam protezy na obie rece. To sa najlepsze protezy
elektryczne, jakie teraz sa w Polsce. Ale te protezy nic
mi nie daja. Nie pomagaja mi w zyciu w ogdle. Jesz-
cze bardziej si¢ czuje w nich niepelnosprawny, niz
jestem. Zawsze si¢ zastanawiam nad kazdym ruchem
proteza, czy dam rade go wykona¢, czy nie. (mezczy-

zna, 36 lat)

Ja nie ufam tym protezom wszystkim. Nie ma ta-
kich protez, ktére oddatyby mi chociaz ruch palca-
mi. W mojej pierwszej protezie moglam wzia¢ kubek
i si¢ napi¢, ale i tak sama [bez korzystania z prote-
zy — przyp. KK] potrafitam to lepiej zrobic¢. Proteza
mechaniczna, ktérq miatam, nie pozwolita mi by¢ sa-
modzielng w sytuacjach intymnych, jak na przyktad
ubieranie si¢ czy mycie. A mi na tym zalezalo. Wyda-
fam naprawde mnoéstwo pieniedzy na protezy, a ich

nie nosze, bo sa ucigzliwe. (kobieta, 18 lat)

Co ciekawe, na etapie sprawnosciowego rekonstru-
owania pozbawionego konczyn(y) ciata badani za-
przeczali jakimkolwiek potrzebom estetycznym,
ktore miatyby by¢ realizowane w odniesieniu do
ciala. WyraZne dezawuowanie troski o wyglad ciala
odbywa si¢ tu na rzecz instrumentalnego uspraw-
niania ciala protezowanego. Skoro proteza funkcjo-
nalna w zaden sposob nie podnosi estetyki ciala,
a przeciwnie, poprzez sama swoja obecnos¢ w zna-
czacy sposob ja odbiera, jedynym stusznym stara-

niem badanych okazywata si¢ dbalo$¢ o uczynienie

z ciala skutecznego narzedzia dziatania. I to gtow-
nie na tym polega sposob jego przezywania na tym

etapie cielesnej rekonstrukcji:

Chciatam, zeby te protezy rak mnie usprawnity, cho¢
wiedziatam, ze one beda wygladac jak metalowe pre-
ty. Ale mi na estetyce nie zalezalo. Ja na poczatku nie

chciatam mie¢ protez kosmetycznych. (kobieta, 18 lat)

Chciatam mie¢ takie protezy rak, zeby one mialy ja-
kas funkcje. Nie chciatam najpierw protez estetycz-
nych, bo po co mi one, skoro nic nimi nie bede mogta
zrobic. Ja nie chciatam mie¢ protez tylko z racji na wy-

glad. (kobieta, 29 lat)

Ciato jest teraz takie, ze co bym nie robil, juz nic nie
pomoze. Nie zmienig mi si¢ gabaryty. Nawet jakbym
urdst do dwoch metrdw, to i tak nic to w moim wy-
gladzie nie zmienia. Nie jest taki, jak powinien by¢.
Tylko o funkcje protezy musze walczy¢. (mezczyzna,

23 lata)

Cialo zaopatrzone w mechaniczna badz mioelek-
tryczna proteze konczyny gornej doswiadczane
jest jednak przede wszystkim jako niesprawne,
zawodzace w dziataniu. Zasadniczo badani twier-
dza, Ze juz samo wyposazenie ciata w ten typ pro-
tezy jest rownoznaczne z utrata mozliwosci petne-
go kontrolowania dzialan. Przejawia si¢ to przede
wszystkim w stabym zintegrowaniu komponen-
tow protezy z ciatem biologicznym. Zaréwno pro-
teza mechanic na, jak i mioelektryczna stwarzaja
ograniczenia sprawnosciowe cialu poprzez swoja
substancje i forme. Na ogot kazda z tych protez
jest ciezsza od biologicznej konczyny, a poprzez

sztywnos¢ swojej konstrukcji jest doswiadczana
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jako element zniewalajacy cialo badanych. Im do-
skonalsza technologicznie proteza, tym badani
chetniej uznaja ja za element potencjalnie zaste-
pujacy biologiczna konczyne i tym wigksze ocze-
kiwania sprawnosciowe wigza z jej uzywaniem.
W istocie jednak zwigkszenie przez proteze wy-
dajnosci funkcjonalnej okaleczonego ciata zalezy
nie tylko od stopnia zaawansowania technicznego
protezy, ale tez szeregu innych czynnikow, w tym
warunkow fizycznych ciata, jak na przykiad ro-

dzaju i wysokos$ci amputacji:

Nawet te pare procent sprawnosci wiecej proteza
mi nie data. Wszystko jest chyba lepsze od protezy.
Niech pani proteza w moim przypadku, z takim ki-

kutem otworzy drzwi. Nie da si¢! (mezczyzna, 51 lat)

W jednej koniczynie zachowat mi si¢ nadgarstek, wigc
proteza wydtuzyta mi reke o jakies dziesie¢ centyme-
trow. Przez to jak jem, to mi to utrudnia trafienie tyz-

ka do ust. (mezczyzna, 36 lat)

Ograniczenia, ktdre si¢ tutaj pojawiaja, wynikaja
z braku podporzadkowania technologicznych cze-
Sci ciala procesom wolicjonalnym. Proteza, cho¢
wkomponowana w cialo i w pewnym wymiarze
z nim zespolona, w istocie nie jest tymze cialem

i nie moze by¢ przez nie w petni kontrolowana:

Ja na poczatku uzywania tej protezy elektrycznej
wyprobowywalem ja, ¢wiczytem, staralem sie, dtu-
go pracowalem miesniami, strasznie si¢ przy tym
denerwowatem. I ze wzgledu na to, Ze si¢ denerwo-
walem, to te miesnie mi zaczely drzec i ta proteza
nie wiedziata, w ktéorym momencie jest. Te czujniki

wariowaty i te proteze wykrzywiato. Ona doslownie
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staneta deba. Praktycznie nic nie mogtem nig zrobic.
Trzeba si¢ zastanawiac, co zrobi¢, zeby sie napiat ten
migsien, czy drugi, czy trzeci, czy nadgarstek, czy
dfon, czy tokieé. Dopiero jak si¢ uspokoitem, to po
pot godziny ta proteza mi zeszta na dot. No a potem
mialem problem, zeby ona znowu poszta do gory.

(mezczyzna, 36 lat)

Przejawem owego niedajacego sie skontrolowac
niepostuszenstwa protezowanych czesci ciala, ja-
kiekolwiek nie bylyby one zaawansowane techno-
logicznie, jest specyfika ich ruchow. Jesli ten udaje
si¢ w ogole uzyskac, to ma on charakter robotycz-
ny, pozbawiony plynnosci, szarpany, a przez to
w zaden sposob nieoddajacy ruchéw ludzkiej reki.
Mimo czynionego nieustannie wysitku skupiania
uwagi na wykonywaniu ruchow w obrebie po-
szczegolnych czesci protezowanej konczyny, takich
jak otwieranie i zamykanie protezowanej dloni czy
zginanie tokcia, efekt moze okazac sie zupetnie od-
wrotny. Dzieje si¢ tak chocby w sytuacjach prze-
zywania silnego napiecia nerwowego, w ktorych
proteza mioelektryczna ,,zachowuje si¢” zupelnie
inaczej, niz chce tego jej wlasciciel. Ciato technolo-
giczne jest krnabrne, zyje wlasnym zyciem i to ra-
czej ciato biologiczne musi mu si¢ podporzadkowac,
anizeli ono ,zechce” temu drugiemu ulec. Refleksja
ta dotyczy takze zgodnos$ci parametrycznej, w ja-
kiej musi stale pozostawac ciato biologiczne wzgle-
dem protezy. Raz zespolone ze sztuczna czescia
ciata musi zachowywac pierwotne parametry tego
zespolenia, co warunkuje trwanie ciata w biotech-
nologicznej postaci. O ile na etapie projektowania
zaopatrzenia ortopedycznego proteza jest dopa-
sowywana rozmiarem, ksztaltem, wygladem do

ciala biologicznego, to juz po wykonaniu protezy
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cialo naturalne musi stale dopasowywac si¢ do niej

w swoim ksztalcie i mozliwos$ciach:

U mnie wyglada to tak, ze jak mi kikut cho¢ troszke
schudnie, to ta proteza momentalnie robi sie jakby
luzniejsza i ona mi tak lata i okreca sie. Nie moge do
tego dopuszczaé. Bo proteza jest ciggle taka sama,

a z kikutem dziejq sie rozne rzeczy. (kobieta, 29 lat)

W owej niezmiennosci swojej substancji proteza reki
ma te przewage nad koniczyna z krwi i kosci, Ze nie
podlega procesom naturalnego starzenia ani tez nie
doswiadcza zmeczenia czy przecigzenia. Mogloby
si¢ zatem wydawac, ze ciato technologiczne moze
by¢ eksploatowane z wiekszym natezeniem niz ciato
biologiczne, czego nie potwierdzaja jednak doswiad-
czenia badanych. Jego ulomnoscia jest stata koniecz-
nos¢ serwisowania protezy i naprawiania powsta-
tych w procesie zuzycia usterek. Ponadto, mimo
nieozywionego charakteru jej materii, proteza kon-
czyny musi by¢ utrzymywana w nalezytym stanie
higienicznym. Oznacza to niezwykle czasochtonna
czynno$¢ mycia, czyszczenia, a nawet dezynfekowa-
nia jej niektdrych elementdw, co wymaga uprzednie-
go rozlozenia protezy na poszczegolne komponenty.
Do tego, w przypadku protezy mioelektrycznej, do-
chodzi jeszcze nieodzowna, bo warunkujaca jej dzia-
fanie, czynnosc¢ codziennego dotadowywania baterii.
Technicystyczne skojarzenia zwigzane z opisanymi
wyzej obowigzkami sprawiajg, ze badani czuja sie
mniej naturalni, a nawet mniej ludzcy. O do$wiad-
czaniu swojego ciata jako ciata robotycznego traktuja

wypowiedzi przywotanych nizej badanych:

Kupitem najpierw taka proteze czynnosciowa. Ze-

psutem ja dostownie w trzy dni. Potem to napra-

wianie, ciagle myslenie, zeby sie nie zepsuta znowu.
Ciagly serwis, czyszczenie, skrecanie i rozkrecanie.

Czutem si¢ jak maszyna. (mezczyzna, 36 lat)

W tej protezie mechanicznej wygladam jak cyborg.
To najnowsza proteza elektryczna, wyglada jak reka
robota. Petno w niej kabli, baterii, przetacznikow

i przyciskow. (mezczyzna, 34 lata)

Proteza nie jest substytutem brakujacej czesci ciata
danym raz na zawsze. Wciaz mozna siegac po pro-
tezy nowsze i lepsze pod okreslonymi wzgledami.
Ciato biotechnologiczne ,nie lubi” impasu. Musi
sta¢ sie otwarte na ciagla zmianeg, niekonczace sie
nigdy protezowanie, seryjne sieganie po najnowsze
protetyczne wynalazki techniki. Aby spotegowac
funkcjonalno$¢ ciata biotechnologicznego, protezy
sq stale ulepszane. I cho¢ badani dostrzegali mo-
ment, w ktérym ich proteza ,zestarzata si¢”, to nie
szta za tym che¢ udoskonalania ciala w tym wzgle-
dzie. Skoro zasadniczym problemem dos$wiadcza-
nia ciala na etapie jego funkcjonalnej rekonstrukcji
okazywata si¢ niemozno$¢ sprawowania kontroli
nad sama proteza, badani porzucali ten rodzaj uzu-
pelniania posiadanego deficytu cielesnego, zanim
jeszcze zdotali przejs¢ do etapu staran o przejecie

kontroli nad przedmiotami.
Estetyka biotechnologicznego ciala

Nieusatysfakcjonowani sprawnoscia ciala zrekon-
struowanego, zaréwno protezami mechaniczny-
mi, jak i mioelektrycznymi, w kolejnym etapie ba-
dani odwotywali si¢ do protezy kosmetycznej. Za
uzupelnieniem niekompletnego ciata tym typem

protezy konczyny gornej przemawialty wylacznie
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wzgledy estetyczne. Estetyka protezy miata by¢
przede wszystkim wyznaczona jej podobienstwem
do konczyny biologicznej. Oczekiwaniem badanych
byto posiadanie protezy antropomorficznej, czyli
takiej, ktora mimo bycia materig nieozywiong, be-
dzie posiadac takie , cechy ludzkie” jak na przyklad
paznokcie, linie papilarne dloni i palcdw, naczynia
krwionosne, znamiona barwnikowe czy zgodna

pod wzgledem karnacji powloke imitujaca skore:

Chciatem proteze kosmetyczng, bo mdéwili mi, Ze nic
nie bedzie rdznicy, bo ona jest z takiego tworzywa
skéropodobnego. No i faktycznie, przyjrzatem sie,
nic prawie réznicy nie byto, bo zyty bylo na niej wi-
da¢, paznokcie, tylko tyle, ze gumowe. Na poczatku
ta proteza mi sie¢ podobata. Zatozylem sobie kurtke,
sweter, to ucieszylem sie bardzo, normalnie, jakbym
dwie rece miat. Zrobitem sobie tak, ze kciuk od tej
protezy zalozylem na zewnatrz kieszeni, a reszte
palcow schowatem do kieszeni. Proteza byta takim
zmyleniem. I moja bratowa, jak mnie zobaczyta, to
pomylita mnie z moim bratem blizniakiem, ktéry ma
normalnie dwie rece. Nie poznata wcale, Ze ja mam
proteze. A to bylo na odleglos¢ tylko kilku metrow.

(mezczyzna, 38 lat)

Estetyka protezy kosmetycznej jest mierzona tym,
na ile efektywny jest kamuflaz faktu protetycznej
rekonstrukgji ciata. Chodzi o to, aby proteza byta
portretem anatomicznym utraconej koficzyny o naj-
wyzszym stopniu realizmu. Skutecznosc estetyczna
tego typu protezy przeklada si¢ na cate niekomplet-
ne ciato, ktore zyskuje wigksza atrakcyjnos¢ wizual-
na poprzez kompletny i symetryczny obraz, a co za
tym idzie wyprostowana postawe i utrzymywanie

rownowagi. Estetyka to ten wymiar doswiadczania
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ciata technologicznie zrekonstruowanego, w kto-
rym proteza najmniej wydziela si¢ od ciata biolo-
gicznego. I to wlasnie dlatego badani pozostaja z nig

w uzalezniajacym zwigzku:

Kupitem proteze, zeby nie byto wida¢, ze ja nie mam
tej reki. Tylko dla efektu kosmetycznego. Lepiej sie
z tym kamuflazem czuje psychicznie. Ludzie nie pa-
trza tak, nie przygladaja sig, nie wytykajg palcami.
Proteza mi pomaga tylko w kosmetyce. (mezczyzna,

36 lat)

Czuje si¢ w towarzystwie bardziej swobodnie wtedy,
kiedy nie wida¢, ze czego$ mi brakuje. Dla swojego
samopoczucia zakladam te proteze, obowiazkowo

zanim wyjde z domu. (mezczyzna, 37 lat)

Jak wychodze z domu, to musze mie¢ proteze kosme-
tyczna zalozona na tego kikuta. Ja sie wtedy czuje,
jakbym byt w stu procentach bez Zadnego uszczerb-
ku. Po prostu ta proteza w mojej glowie petni funkcje
reki. Kiedy proteza jest, jest wszystko. Kiedy tej pro-
tezy nie ma, to czuje sie wérdd ludzi nagi. Czego$ mi
brakuje. Ludzie si¢ wtedy patrza. I ja to robie wlasnie
dlainnych ludzi. Bo jak mam protezg, to czuje jakbym
miat reke. Ta proteza kosmetyczna bardzo mi pasuje.

(mezczyzna, 34 lata)

Zalozenie protezy kosmetycznej to jest efekt kosme-
tyczny tylko dla otoczenia. Tylko dla otoczenia efekt

bedzie inny. Dla mnie jest taki sam. (mezczyzna, 51 lat)

Z analizy powyzszych wypowiedzi wynika, ze
estetyczne protezowanie ciata, cho¢ mocno uwa-
runkowane reakcjami otoczenia spotecznego, stu-

zy (cho¢ bardziej w wymiarze emocjonalnym niz
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estetycznym) przede wszystkim samym badanym.
Czesto pojawiajace si¢ w zebranym materiale em-
pirycznym zapewnienia o zakladaniu protezy ,dla
innych ludzi” wydaja si¢ pomyleniem przyczyny ze
skutkiem. To bowiem okreslony sposdb reagowania
ludzi wymusza konieczno$¢ protezowania ciata,
zanim badani znajda si¢ w przestrzeni publiczne;j.
W owej motywaciji ,dla innych ludzi”, ktora de fac-
to powinna brzmie¢ ,z powodu innych ludzi”, nie
chodzi bowiem o to, aby uchroni¢ przed przykrymi
nastepstwami kontaktu z niekompletnym ciatem
partneréw interakcji, ale by chronic siebie. Nie spo-
sob doszukac sie tu przestanek, ktére wskazywa-
tyby, ze badani wykazuja si¢ empatyczna postawa
wobec innych ludzi, nie chcac dostarcza¢ im trud-
nego w odbiorze widoku nieestetycznego przeciez
kikuta. Jesliby tak bylo, niekonieczne byloby zaopa-
trywanie si¢ w proteze, a wystarczylby taki sposob
kamuflazu, jak zalozenie na kikut rekawiczki czy
przystonienie go dtugim rekawem ubrania. W prze-
stankach sklaniajacych badanych do protetycznej
rekonstrukcji wyrazny jest natomiast motyw odzy-
skania, pozornej, bo pozornej, ale jednak wizualnie
kompletnej formy ciata. Proteza ma zapobiec tym
reakcjom spolecznej widowni, ktdre poprzez swoj
stygmatyzujacy charakter sprawiaja, ze jednostka
,staje sie [...] osoba zdyskredytowana, stojaca na-
przeciw nieakceptujacego ja Swiata” (Goffman 2005:
52). Wyraznie sygnalizowana nieche¢ do patrzenia
na swoje protezowane ciato pokazuje natomiast, ze
zaktadanie protezy kosmetycznej nie jest estetycz-

nym pragnieniem badanych:

Wkurza mnie ta proteza, ale bez protezy to nawet
do sklepu nie pojde. Ale czasami to nie moge na nig

patrze¢. Wszedzie chodze w protezie. Ale zakladam

zawsze dtugi rekaw na nia, Zeby jej samemu nie wi-

dzie¢. (mezczyzna, 36 lat)

Janie lubig protezy, nie lubig, bo ona mi sig¢ nie podo-
ba. Ja ja ubieram dla innych ludzi, zeby nie rzucalo si¢

im w oczy, ze ja nie mam tej reki. (mezczyzna, 37 lat)

Protezowanie ciala nie dostarcza satysfakcji este-
tycznej plynacej z wrazen wzrokowych samego
jego wiasciciela. Typowe protezy kosmetyczne, po
ktore siegaja badani, sa mato spersonalizowane pod
wzgledem estetycznym. Opisujac je, badani uzywali
okreslenia ,gumowe rekawice”. Przede wszystkim
sa odplciowione, jakby zostaly stworzone poza dy-
chotomicznym podziatem na to, co kobiece i meskie.
Z tych noszonych przez respondentéw pici meskiej
moglyby rownie dobrze korzysta¢ badane kobiety
i na odwrét. Klopotliwa estetycznie w percepcji ba-
danych jest tez nienaturalna gladko$¢ powierzchni
protezy, brak na niej nie tylko owlosienia czy wtasci-
wych tkance skéry zmarszczen, ale tez tych wszyst-
kich znamion biologicznej reki (linii papilarnych,
znamion barwnikowych), ktére zapewniaja jej nie-
powtarzalnos¢. Uniwersalno$¢ estetyczna protezy
wyraznie utrudnia afirmacje protezy i jej tozsamo-
Sciowa symbioze z biologicznym ciatem. A to pota-
czenie, takze w fizycznym wymiarze, nie jest latwe,
jesliby uwzgledniad jego efekt estetyczny. Niechciana
iniezamierzona rozpadlina badz obrzeknieta bruzda
cielesna, jakie powstaja na styku tych dwoch bytow
w wyniku tendencji kikuta do zmiany swojej obje-
tosci, daleko odbiegaja od oczekiwanych rezultatow
wizualnych tej rekonstrukcji. I wlasnie to miejsce,
ktére mozna uznac¢ za symboliczng granice miedzy
biologia a technologia w ciele badanych, staje si¢ po-

wodem ich najwigkszej udreki estetyczne;.
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Zmyslowe doswiadczanie
biotechnologicznego ciala

Odbieranie wrazen zmystowych to ten obszar do-
swiadczania wlasnej cielesnosci przez badanych,
w ktorym ciato najstabiej integruje sie z proteza,
a proteza najslabiej integruje sie z cialem. Proteza
nie wspotgra na poziomie odczuc¢ z biologicznym
cialem. Wydziela si¢ z niego przede wszystkim
z powodu nieodbierania bodzcéw zmystowych.
Jako wytwor technologiczny drazni swoja obecno-
Scia za kazdym razem, gdy w zastepowanym frag-
mencie ciata odmawia czucia. Nie oznacza to jed-
nak, ze z protetyczna rekonstrukcja ciala nie wiaza

sie zadne odczucia zmystowe.

Przyjrzyjmy si¢ najpierw samej substancji protezy
konczyny gornej, ktéra bez wzgledu na typ i prze-
znaczenie (sprawnosciowe badz kosmetyczne) oka-
zuje si¢ niezwykle problematyczna wilasnie w sferze
zmyslowego przezywania jej obecnosci w ciele. I tak,
proteza kosmetyczna, wykonana najczesciej z siliko-
nowego tworzywa, rdzni si¢ temperaturg od reszty
ciala, co oznacza, ze niezmiennie zachowuje tem-
perature nizsza. Dzieje sie tak, mimo pozostawania
protezy w zespoleniu z biologicznym cialem. W wy-
miarze odczu¢ zmystowych badanym w sposob
szczegOlnie dokuczliwy przeszkadza state termiczne
doswiadczanie protezy jako zimnej, zwlaszcza Ze od-
czucia te ,,przenosza si¢” na fragmenty ciata pozosta-

jace w bezposrednim zetknigciu z fantomem:

Chciatam mie¢ te proteze, zeby mi zwyczajnie nie byto
zima w ten kikut zimno. Ale byto zupeinie odwrotnie,
bo ta proteza mnie wlasnie bardziej zigbita, kikut mi

marznatl od protezy. (kobieta, 18 lat)

194 ©2018 PSJ Tom XIV Numer 3

Proteza funkcjonalna, po ktorg sigegali badani, jest
natomiast ciezsza od biologicznej konczyny, za co
odpowiadaja takie komponenty jej budowy jak sta-
lowe przewody faczace proteze z migsniami kiku-
ta oraz elementy jej mechanicznego zawieszenia
w postaci leja czy mocujacych proteze pasow badz

szelek:

Ta proteza w ogdle jest za ciezka dla mnie, bo tutaj
[respondent demonstruje — przyp. KK] nachodzi szy-
na, bo w $rodku tam sg prety. W tej protezie sa zakla-
dane takie szelki, az tutaj, poza lokie¢, a ta proteza
jest wciskana na kikut. Te szelki zaktada sie tutaj pod
pachami. No i to wszystko jest bardzo ciezkie i niewy-

godne. (mezczyzna, 38 lat)

Odczuwanie protezy jako ciezaru dla ciata nie wy-
nika zresztg wytacznie z faktycznego ciezaru fanto-
mu, ale potegowane jest brakiem jego skoordynowa-

nia ruchowego i czuciowego z cialem biologicznym:

Proteza jest dla mnie jak piate koto u wozu. To jest dla
mnie wielki kfopot. Ona si¢ nie zachowuje jak ciato.
Ta moja nowa proteza kosmetyczna wazy niby dwa-
dziescia procent tego, co normalna reka, ale to jest po-
mytka. Porazka! Nie umiem sie do tego dostosowac.
Dla mnie to jest straszne dzwigac tego klamota. (mez-

czyzna, 36 lat)

Nawet najnowoczesniejsze protezy kosmetyczne,
W rzeczywistosci nieporéwnanie 1zejsze od natu-
ralnej konczyny, poprzez sztywnos$¢ formy oraz
nieodbieranie wrazen zmystowych doswiadczane
s jako ciezsze pod wzgledem swojej wagi niz natu-
ralna reka. Co istotne i ciekawe, badani uzywajacy

protez mechanicznych badZ mioelektrycznych, za-



Doswiadczanie ciala zrekonstruowanego proteza konczyny gérnej — socjosomatyczne studium ciata biotechnologicznego

wsze ciezszych od biologicznej koriczyny i rowniez
pozbawionych czucia, nie doswiadczali ich w kate-
goriach cigzaru fizycznego, o ile protezy te spetnia-

ty cho¢ w nikltym stopniu funkcje sprawnosciowa.

Kolejnym zmystowym doswiadczeniem, ktore po-
chodzi z protezowanej koniczyny, sa wrazenia stu-
chowe zwigzane z jej ruchem. Polegaja one na emi-
towaniu hatasliwych dzwiekdw o mechanicystycz-
nym charakterze, ktore przypominaja te wydawane
przez urzadzenia techniczne. Wedtug interpretacji
badanych dzwieki te znaczaco dehumanizuja spo-
sOb przezywania obecnosci protezy w ciele i odda-

laja ja tozsamosciowo od podmiotu:

Ta proteza jest na silikonie, jest taka wktadana. I jak
sie porusza, to ciagle tylko stychac takie tryt, tryt, try-
yyt. Takie odgtosy wydaje, jak si¢ nia porusza. Jak ro-
bot si¢ czuje, a nie cztowiek. To nie jest to, co powinno

by¢. (mezczyzna, 32 lata)

Najbardziej jednak akcentowanym w wypowie-
dziach badanych doswiadczeniem zmystowym,
ktore wiaze si¢ nierozerwalnie z protezowaniem
ciala, jest bol. Obecno$¢ protezy wyzwala odczucia
bolowe i prowadzi do tego, co Drew Leder (1990: 84)
nazywa ,dys-zjawieniem si¢ ciata”. Bél, doswiad-
czany w ciele organicznym i w nim umiejscowiony,
sprawia, ze cala uwaga z protetycznej czesci cia-
fa przenosi si¢ wlasnie na cialo biologiczne, ktére

przypomina o swojej niekompletnej formie:

Proteza stwarza mi bol, bo ona ma taki silikonowy
wktad i do tego sg czujniki. I ta proteza bardzo cia-
sno wchodzi. I jezeli ja nig ¢wicze czy co$ innego

robig, to mi si¢ te czujniki odciskaja. Maksymalnie

daje rade wytrzymac z proteza dwie godziny. (mez-

czyzna, 36 lat)

Bolaly mnie te rece bardzo. Z powodu tych protez
stale mialam na kikutach wysypki, opuchnigcia, si-

niaty mi koncowki kikutéw. (kobieta, 51 lat)

Latem mam zawsze odparzong skore na kikucie.
U mnie nie ma w protezie przyssawki, tylko pasy. Pro-
teza wzyna si¢ w ciato. Moje cialo sie nie dostosowalo

do tego. Mam stale otarcia, bable. (meZczyzna, 36 lat)

Miejscem najbardziej dotkliwie odczuwanego bdlu
jest szczyt kikuta, do ktérego bezposrednio przy-
lega proteza reki. Pojawiajace si¢ tam na skutek
przewleklego draznienia, uciskania i tarcia proteza
powiklania w postaci otar¢, obrzekdéw i owrzodzen
nieustannie przypominaja o pewnym niedopaso-
waniu spotykajacych si¢ w tym obszarze materii’.
Skoro jednak ciato samo na siebie zaktada proteze,
nalezy zastanowi¢ si¢ nad tym, czy ograniczenia
i bdl, jakie wiaza si¢ z protezowaniem, nie sa for-
ma samoudreczenia czy samoukarania za jego nie-
adekwatng forme. Jakiekolwiek sity zewnetrzne nie
sktanialyby badanych do korzystania z protez, to
ostatecznie samo ciato si¢ protezuje i skutkiem tego
samo cialo $cigga na siebie te wszystkie niedogod-
nosci. Proteza jako cialo technologiczne bezsprzecz-
nie szkodzi cialu naturalnemu, ktore staje sie¢ jej
ofiarg. Doswiadczanie bolu w trakcie zespolenia

protezy z ciatem ostatecznie zniecheca do tego typu

? Jesdli chory nie podejmie leczenia tych zmian, moga one do-
prowadzi¢ do powaznych komplikacji uniemozliwiajacych
w efekcie dalsze korzystanie z protezy. Dane uzyskane w trak-
cie wywiadéw z ekspertami instytucjonalnymi (chirurga-
mi, ortopedami i rehabilitantami) (N=10) zaangazowanymi
w opieke nad badang grupa chorych.
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rekonstrukcji. Pozbycie sie bolu jest uwarunkowane
pozbyciem sie protezy. Nie oznacza to jednak cal-
kowitej ucieczki od , dys-zjawienia si¢ ciata”. O ile
bol wywotany kontaktem kikuta ze sztucznymi
komponentami protezy uda si¢ tu wyeliminowac,
to ciato okaleczone deficytem koriczyn(y) nie moze
W sposob bezproblemowy wycofaé sie ze swiado-
mosci. Nie znika z reflektowania i przezywania i nie
mozna go nazwac tylko ,korporalnym ttem” (Leder
1990: 25). Nadal pozostaje ciatem chorym, bo dewia-

cyjnym w swojej biologicznej formie.

Ciato zrekonstruowane protetycznym uzupelnie-
niem konczyny gornej jest zamknigete w sensie
afektywnym, bo nie jest w stanie ani okazywac, ani
odbiera¢ zmystowych wrazen dotykowych. Cho¢
wylaczone sa w tym zakresie ,tylko” protezowane
rece, w rzeczywistosci wytaczone z tych odczuc zo-
staje cale cialo. Zmyslowe doswiadczanie ciata bio-
technologicznego jest wedtug ocen badanych utom-
ne. Oto jak o swoim nieczujagcym zaprotezowanym

ciele opowiada jeden z respondentow:

Nie umiem korzystac teraz z zycia. Nie zakladam pro-
tezy nigdy do zblizen z narzeczona, bo przeciez prote-
za w tych kontaktach nie spetnia Zadnej funkcji. Doty-
kanie nig ciata kobiety jest bez sensu. Nic nie daje, bo
nic nie czuje. Moze gdybym miat t¢ najnowsza proteze,
to bym ja zaktadat do tych kontaktow, ale tak to bez
sensu. W ogdle jak sie¢ ma protezy, to cate cialo jest od
nich takie zesztywniate i bardzo napigte. Takie odre-
twiate w czuciu. I to odbiera ochote na seks. (mezczy-

zna, 34 lata)

Skoro proteza w zaden sposob nie pomaga w odczu-

waniu, ciato zaprotezowane jest tym, ktore wyzbywa
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sie pragnien, nie pozada. Z oporem wchodzi w kon-
takty cielesne, mozna by powiedzie¢, ze izoluje sie
ciele$nie od innych ciat. A. Frank (1991: 52) takie ciato,
ktore niechetnie wchodzi w relacje z innymi, nazywa
cialem ,,monadycznym i zamknigetym w sobie”. Nie
bedac zdolnymi do obierania przyjemnych doznan,
protezowane czesci ciata nie sa wlaczane w aktyw-
nos$¢ seksualng. Sfera odczu¢ zmyslowych jest ta,
w ktorej wyposazeni w protezy nie czuja sie¢ swoimi
ciatami. ,,Osoba «ma» albo «posiada» cialo w sensie
materialnym (Kdrper) tylko o tyle, o ile — egzystencjal-
nie — «jest» ciatem (Leib)” (Habermas 2003: 58). Obec-
nos¢ protezy jako wytworu technologii przeszkadza
w doswiadczaniu wlasnego ciata jako ciata zyjacego
i przezywaniu go podmiotowo w sposob nieograni-
czony. Znamienne w tym kontekscie sg stowa jednego
z gtéwnych tworcéw fenomenologii, Edmunda Hus-
serla (1982: 141), ktdéry pisze: ,, moje wiasne ciato, [..]
jako jedyne wyroznia si¢ tym, Ze nie jest sama tylko
cielesna bryla, lecz wtasnie cialem zywym (Leib), je-
dynym obiektem w obrebie mojej poprzez abstrakcje
uzyskanej warstwie $wiata, ktdremu opierajac si¢ na
doswiadczeniu przypisuje posiadanie pdl wrazenio-
wych (Empfindungsfelder), pol przynaleznych do nie-
go, cho¢ na rézne sposoby (pole wrazen dotykowych,
pole wrazen ciepta i zimna itd.)”. Dlatego w relacjach
badanych do$¢ mocno zaznacza sie¢ watek tesknoty
za utracong konczyna gorna. Chcac powrotu do cia-
fa naturalnej konczyny, ujawniaja rodzaj nostalgii za

Zywa, czujaca reka.

Interakcyjne doswiadczanie ciala
biotechnologicznego

W tym wymiarze doswiadczania ciata zrekonstru-

owanego proteza konczyny gornej, ktory dotyczy
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relacji z innymi, proteza jest nieodlgcznym elemen-
tem skltadowym ciata badanych. Skoro ciato, jak
twierdzi Bryan S. Turner (2008: 52) w swoim glosie
krytycznym wobec fenomenologicznych interpre-
tacji ucielesnienia, jest takze ,spotecznie konstru-
owane i spolecznie doswiadczane”, przyjrzyjmy sie

teraz spotecznym dyspozycjom cial badanych.

Mimo ze proteza konczyny gornej ogranicza inte-
rakcyjnie, jej obecnos¢ w ciele jest postrzegana przez
badanych jako ta, ktéra daje im prawo do cielesnego
zaistnienia na ptaszczyznie spotecznej. I cho¢ w do-
$wiadczanie tak zrekonstruowanego ciata wpisane
jest pragnienie interakcyjnej ekspresji, nie znajduje
ono realizacji na ptaszczyznie kontaktow z innymi
ludzmi. Posiadanie w czesci protetycznego ciala
sprawia, ze badani czuja si¢ niepewnie w kontak-
tach miedzyludzkich. Na ogot osoby, z ktérymi
wchodza w interakcje, pomijaja w gescie powital-
nym proteze reki, jakby kwestionujac jej obecnosé.
Wiele wskazuje na to, ze u podloza takich reakcji
lezy nieuznawanie protezowanej konczyny za byt
cielesny, w ktéry wpisane bytyby okreslone znacze-
nia i symbole, jak ma si¢ to w przypadku reki ludz-
kiej. Wymusza to niejako zwrdcenie sie ku tej czesci
ciata, ktdra pozostaje naturalna. U 0s6b z unilateral-
nym deficytem konczyny gornej jest to druga reka,
natomiast u osob posiadajacych deficyt bilateralny,
ta cze$¢ ciata, ktora pozostaje w najblizszym fizycz-
nym potozeniu z tgq koniczyna, do ktdrej adresowa-
ne sa okreslone gesty (np. prawy bark). W jednej
z mozliwych interpretacji tej sytuacji mozna przy-
ja¢, ze uscisk sztucznej reki miatby podwazaé au-
tentycznos¢ samego gestu powitalnego, odmawiac
mu szczerosci i czyni¢ go tak udawanym jak sama

proteza:

Ja sobie bratem te proteze w druga dton. Palce daty
sie zgia¢, bo byty z gumy, no wiec dato sie zrobic¢ tak,
zeby je zgia¢ i wyprostowac, tylko trzeba bylo sobie
pomdc druga dlonia. I nawet chciatem w ten sposéb
dawac ,cze$¢” ta proteza, jak chcialem sie przywi-
tac. Bratem t¢ proteze w druga reke i podawatem tej
osobie. Ale ludzie tak dziwnie reagowali. Méwili,
co bedziesz sie witat proteza, dawaj lewa reke. A ja
przeciez bym to potrafil, bo prze¢wiczytem w domu
i dawatem rade. Ale koledzy tak nie chcieli si¢ wita¢,
w ogole jakos dziwnie wszyscy reagowali na proteze.
Jajejjuz pozniej nie zabieratem z domu, bo to bez sen-

su bylo. (mezczyzna, 38 lat)

Powyzsza relacja badanego obrazuje wysitek, ktory
wktada w to, aby zostal uznany przez , normalsow”
za pelnoprawnego cztonka spoteczenstwa (Goffman
2005: 19-20). Jak zauwaza Anthony Giddens (2012:
84), ,aby by¢ w peini kompetentnym uczestnikiem
zycia spolecznego, to znaczy takim, ktéry na rowni
zinnymibierze czynny udzial w procesie wytwarza-
nia i odtwarzania relacji spotecznych, trzeba umieé¢
skutecznie panowac nad swoja twarza i cialem”. , Je-
zeli nie mozemy mie¢ pewnosci, Ze nasze ciata beda
funkcjonowac «normalnie», to — jak twierdzi Sarah
Nettleton (2006: 71) — nasza interakcja ze Swiatem
spolecznym staje si¢ ryzykowna, nasza zalezno$¢
od innych moze si¢ poglebi¢, a co za tym idzie nasze
poczucie wlasnego ja moze zosta¢ podwazone”. Cy-
towany wyzej mezczyzna nie tylko wyposaza swo-
je niekompletne cialo w proteze, ale przygotowuje
si¢ do tego, aby wlaczy¢ sztuczna reke do interakcji
spolfecznej, chcac uczynic jej przebieg normalnym
i niczym niezakléconym. Martin Heidegger, ktory
w Parmenidesie formutuje liczne twierdzenia na te-

mat znaczenia reki, w jednym z nich utrzymuje, ze

Przeglad Socjologii Jako$ciowej ® www.przegladsocjologiijakosciowej.org 197



Katarzyna Kowal

mowa i reka to dwa aspekty sktadajace sie na de-
finicje istoty czlowieka, ktdre nigdy nie moga by¢
od siebie oddzielone. Skoro ,,reka ma w sobie istote
czlowieka”, to jej deficyt moze by¢ rozumiany jako
zagrazajacy uznawaniu si¢ za czlowieka (Heideg-
ger 1982: 119 za Turner 1992: 111). Podwazanie przez
partneréw interakcji realnosci protez jako czesci cia-
ta powoduje, ze respondenci wycofuja proteze z ini-
cjowania kontaktow spotecznych, a w skrajnych
przypadkach wycofuja si¢ z nich sami. Relacje ciata
biotechnologicznego do innych ciat okresla zatem
raczej ulegtos¢ niz dominacja i podporzadkowywa-
nie ich sobie. Strach w relacjach z innymi ludzmi
pojawia sie w kontekscie wszystkich tych interak-
qji, ktére opieraja sie na nieodzownosci zaistnienia
w nich fizycznego kontaktu cielesnego (np. podanie
reki w gescie powitalnym). To wilasnie w tych sytu-
acjach dochodzi do cielesnego wycofania. Niekiedy
nastepuje ono zanim jeszcze dojdzie do odrzucenia
protezowanego ciata. W obawie przed nim badani
sami przedwczesnie odrzucili tych, od ktérych po-
tencjalne odrzucenie mogtoby pochodzi¢. Stato sie
tak dlatego, Zze ,nosiciel pigtna dzieli na ogoét z nami
przekonania na temat tozsamosci; (...) normy, ktére
kto$ taki przejmuje od spoteczenistwa, sprawiaja, ze
doskonale zdaje sobie sprawe z tego, co bywa uzna-
wane za jego stabo$¢, a to z kolei kaze mu chocby
przelotnie podzielac opinie, iz faktycznie nie jest w
stanie sprosta¢ stawianym mu wymaganiom” (Gof-

fman 2005: 37-38).

Na pewien rozdzwiek w sposobie spolecznego
doswiadczania ciata zrekonstruowanego proteza
reki moga wskazywac te dane, ktdre z jednej stro-
ny $wiadcza o odrzuceniu tej formy cielesnej przez

partnerow interakcji spotecznych, a z drugiej o ist-
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nieniu dyskursywnego nacisku na protezowanie
ciata jako ,typowego zachowania czy sposobu ra-
dzenia sobie w sytuacji okaleczenia deficytem kon-
czyn(y)” (Kowal 2016: 142). Samo korzystanie z pro-
tezy musi by¢ zatem uznane za przejaw kontroli
spotecznej nad okaleczonym ciatem i dyscyplino-
wania go nie tylko przez medyczny, ale i potoczny
dyskurs. Cialo technologicznie zrekonstruowane
jawi sie jako Foucaultowski pasywny obiekt, ktory
podlega kontroli spolecznej nie tyle przez ,repre-
sj¢” co przez ,,stymulacje” (Foucault 1980: 57). Ciato
pozbawione koniczyn jest nieadekwatne, nienorma-
tywne, a skoro nie spelnia obowiazujacych norm
biologicznych, wizerunkowych i interakcyjnych,
musi by¢ doprowadzone do odpowiedniej formy.
Sita dyskursu jest ta, ktora kaze kontrolowac swoje
kalectwo. Badani nie doswiadczyli w tym kontek-

$cie mozliwosci wyboru:

Koszule ubieram i proteze, zeby juz kazdy nie patrzyt,
Ze ja nie mam tej reki. [...] Jak pare razy wyszedlem
z domu bez, to kazdy méwit: ,On nawet protezy nie
ma”. A ja przeciez miatem proteze, nawet taka lepsza,
tylko po prostu zle sie z nia czuje. Dlatego z prote-
zy korzystam tylko wtedy, kiedy wychodze do ludzi.
Inaczej ludzie od razu patrza na mnie w srodowisku.

(mezczyzna, 32 lata)

Jak wyjechatem do Afryki, nie bylo tam takiego
przymusu noszenia protezy ze strony ludzi, nic ta-
kiego nie czutem. Nie chodzilem w protezie w ogo-
le. W Polsce, czy w ktorymkolwiek kraju Europy nie
bytem, to czutem, ze proteze¢ musze nosi¢. Te spoj-
rzenia ludzi, te uwagi, te pytania, to wszystko dzia-
lato na mnie tak, ze czutem presje, zeby ja wlozy¢.

(mezczyzna, 30 lat)
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Niedoskonatosci protezy, ktdre ujawniaja sie w jej
interakcyjnym uzywaniu, rodza zaklopotanie bada-
nych. Zwlaszcza jesli nie udaje si¢ im odegra¢ swoich
rol, przez co interakcja ulega przerwaniu. ,,Wina”
za ten stan rzeczy przypisywana jest zawsze ciatu,

a scislej obecnym w nim elementom sztucznym:

Ja méwie do mojego syna: ,Dziecko, dlaczego mnie
meczycie tymi protezami?”. Jezdzit ze mna na rehabi-
litacje, uczyl mnie tych protez prawie rok czasu. A ja
ptakatam i caty czas mowitam, Ze ja nie chce tych pro-
tez. Wszyscy z rodziny mowili, ze tak trzeba, zebym
sie uczyla z nimi zy¢é. A ja nic nie potrafitam przez
nie zrobi¢. Nawet wnuczki wzia¢ na rece, pobawic sie

znia, przewina¢. Co ze mnie za babcia? (kobieta, 51 lat)

Takie sytuacje, jak ta wyzej opisana, skutkuja bun-
tem wobec protezowania ciata, a nawet catkowitym
odrzuceniem fantomu. Postawa ta z reguly jednak
trwa dopoty, dopoki otoczenie spoteczne znéw nie
przypomni poprzez okreslone mechanizmy kon-
troli o koniecznosci uzupelnienia ciala za pomoca
technologicznych elementéw. Woéwczas proteza
zostaje na powrot wlaczona w przebieg interakcji
spotecznych. Zwlaszcza jesli badani staja wobec ko-
niecznosci wejscia w interakcje z osoba nieznana,
ktdéra nie miata dotad wiedzy na temat ich statusu
cielesnego. Tym okoliczno$ciom zawsze towarzyszy
szczegolna kontrola nad protetyczna czescia ciata,
ktora ma by¢ w swojej pozornosci tak zarzadzana,
aby partner interakcji nie zorientowat sig, jaka jest
jej rzeczywista natura. Zawsze w tego typu sytu-
acjach istnieje ryzyko, ze prawdziwy status konczy-
ny zostanie obnazony, ale badanym nie chodzito tak
naprawde o to, aby je zupelnie wyeliminowac. Ich

intencja bylo raczej mozliwie jak najdalsze odsunie-

cie w czasie momentu, w ktérym partner interakcji
dowiaduje si¢ o rzeczywistej tozsamosci cielesnej
badanych, co w ich oczekiwaniu ma ostabi¢ reakcje

dyskredytujaca.

Zwiazek z proteza jest zatem dorazny, bo nawigzy-
wany tylko okazjonalnie na potrzebe zainicjowania
okreslonej interakcji spolecznej. Przyjmujac Goff-
manowska dramaturgiczng perspektywe (Goffman
2000), chodzi w nim o wystep ciata, w trakcie ktore-
go badani maja u swoich partneréw interakcji wy-

wrzec wrazenie ,bycia w calo$ci”

Nosze proteze na imprezy. Jak ubieram garnitur, to
ubieram tez proteze. Proteza jest mi potrzebna do tego
wlasnie, zeby wyglada¢ cato, zeby na jakiej$ takiej
powazniejszej imprezie nie rzucato si¢ w oczy, ze nie

mam tej reki, ze ten rekaw bimba. (mezczyzna, 37 lat)

Proteza, ktora jak maska ma zakry¢ przed innymi
przypadkowosc¢ obecnej, niekompletnej formy ciata,
jest srodkiem samokontroli badanych. Ma pokazac
inng, nieautentyczna postac ciata, ktorego rola pole-
ga tu na utajnianiu ,niezgodnosci pomiedzy pozor-
na a rzeczywistg tozsamoscia spoteczng” (Goffman
2005: 33). Narzucajac sobie rygor zakladania prote-
zy zawsze wtedy, kiedy badani wchodza w relacje
z ludzmi, chca zachowaé¢ kontrole nad ciatem, co
ma by¢ gwarantem kontrolowania przebiegu samej
interakcji. Bo cho¢ nasza jazn, jak przekonuja zwo-
lennicy teorii interakcjonizmu, urzeczywistnia sie
w trakcie interakcji spotecznych, to kluczowe zna-
czenie ma ,prezentacja ciala w codziennym zyciu”
(Turner 2008: 41). Ta dorazna cielesna autokreacja jest
podyktowana obawa przed sklasyfikowaniem bada-

nych jako ,niepetnowartosciowych” uczestnikow
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interakcji spotecznej (Goffman 2005: 32). Cho¢ warto
w tym miejscu rGwnoczesnie zaznaczyc, ze oni sami
nie uwazaja protezowania za skuteczna forme prze-
ciwdziatania stygmatyzacji. Zalozenie protezy nie
uwalnia od pietna, ktérego przeciez doswiadczali
takze zanim jeszcze zaopatrzyli swoje ciato w fanto-
my. W rezultacie, nawet nie majac w tym wzgledzie
uprzednich doswiadczen, badani nabywali przeko-
nania, ze taka kategoryzacja i tak istnieje, a nawet
zostata juz wobec nich poczyniona, bez wzgledu na

to, czy i z kim zechca wejs¢ w interakcje.
Tozsamos¢ biotechnologicznego ciala

Skoro cialo uznawane jest za ,oczywisty aspekt
osoby”, wyposazenie go w proteze koniczyny gornej
nie moze pozosta¢ bez wptywu na relacje ciata do
,ja” (Kelly, Field 1996: 248). Nieodzowne staje sie tu-
taj dokonanie redefinicji tej relacji, ktdrej istotq staje
sie dystansowanie tozsamos$ciowe od ciata, a czego
przyczyna jest obecnos¢ w nim wytworéw techno-
logii medycznej. Niepewne swego ludzkiego statu-
su ciato oddziela si¢ od osoby, co oznacza, ze jed-
nos¢ ciata i ,ja” zostaje zerwana. Dochodzi tutaj do
tego, co by¢ moze najtrafniej oddaje anglojezyczny
termin Roberta F. Murphy’ego (1999: 67) disembodi-
ment, a co z kolei Anthony Giddens (2012: 88) nazy-
wa swoistym ,odcielesnieniem”. Ciato jako byt ma-
terialny jest doswiadczane w pewnej separacji czy
oddzieleniu od tozsamosci osobowej, ale tym, na
czym koncentruja si¢ badani, jest przede wszystkim
zintegrowanie wlasnej tozsamosci cielesnej. W obre-
bie jej samej dochodzi bowiem do istotnego rozdz-
wieku, ktory powstaje wskutek niedajacego sie po-
godzic¢ funkcjonowania w bezposrednim zetknieciu

z naturalnym ciatem jego technologicznych sub-
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stytutow. Proteza jest bowiem tym uzupelnieniem
okaleczonego deficytem konczyny gornej ciata, kto-
ry zagraza do$wiadczaniu w nim jednosci. Jako cos,
co zagraza spojnej tozsamosci cielesnej, proteza nie
moze by¢ wlaczona do schematu wlasnego ciala,
przez co jest z dala od niego utrzymywana. Relacja
ciata z samym soba polega tu na , dysocjowaniu sie
od swojej korporalnosci” (Frank 1991: 52). Opisujac
swoja relacje z proteza reki, badani uzywali zwro-
tow zaswiadczajacych o tym, Ze dystans ten prowa-
dzi do wytworzenia tego rodzaju relacji w obrebie
samej tylko tozsamosci cielesnej, w ktorej , proteza
nie jest czescia mojego ciata”, a ,,moje ciato posiada

proteze”™:

Proteza to proteza, reka nigdy nie bedzie. Zdejmuje
ja i wktadam do szafy. Kosmetyczna traktowatem jak
ubranie, jak rzecz do noszenia. A t¢ mechaniczna,
z tym chwytakiem, to przeciez traktuje jak sztudce,
jak hak do tapania réznych przedmiotow. (mezczy-

zna, 37 lat)

Tym, co sprawia, ze badanym z trudem przychodzi
wlaczenie protezy do wlasnej tozsamosci cielesnej,
sq opisane wyzej problemy z doswiadczaniem jej
obecnosci w wymiarze sprawnosciowym, estetycz-
nym, zmyslowym i interakcyjnym. Odkrywczego
podniecenia, jako osobie realizujacej badania, do-
starczylo autorce niniejszego tekstu spostrzezenie,
ze badani nie mowia o protezie ,moja reka”. Takie
okreslenie nie pojawito sie w trakcie zadnego z prze-
prowadzonych wywiaddw. Chce od razu zaznaczy¢,
ze nie byto w tym swiadomego unikania tego typu
sformutowan ani reflektowanej autokorekty, a ra-
czej mamy tu do czynienia z naturalnym sposobem

odnoszenia si¢ do protezy, ktory pozostaje zgodny
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ze stopniem tozsamosciowej identyfikacji z nia. Pro-
teza nie jest nazywana ,reka” i nie jest za takaq uzna-
wana. Proteza jest rodzajem narzedzia, w ktore
w podyktowaniu réznymi motywami zaopatrywa-
ne jest ciato. Dyskusji podlega¢ moze wylacznie to,
jaki jest zakres jego przydatnosci w poszczegolnych
obszarach codziennego funkcjonowania. Bezdysku-
syjna natomiast pozostaje kwestia wlaczenia prote-
zy do tozsamosci cielesnej badanych, bo to oznacza-

foby ponoszenie odpowiedzialnosci za jej dziatanie.

Kolejny argument przemawiajacy za utrzymywa-
niem tozsamosciowego dystansu od protezy doty-
czy kubatury jej obecnosci w ciele. Ciato zrekonstru-
owane proteza koniczyny gornej zyskuje wszak sta-
tus hybrydy, bytu w réznych proporcjach natural-
nego i sztucznego. Jesliby jednak wzia¢ pod uwage
stosunek objetosci w nim materii organicznej i ele-
mentoéw technologicznych, to proporcje przewazaja
oczywiscie na rzecz ciata biologicznego. Dotyczy to
zardwno jednostronnego, jak i obustronnego zapro-
tezowania ciata. Wigkszy zakres technologicznego
uzupelnienia posiadanych deficytow cielesnych nie
wiaze si¢ z podjeciem wysitku na rzecz uznania

protez za wilasna czes¢ ciata.

W tozsamosciowym uznaniu protez za czes¢ ciata
przeszkadza tez fakt, ze rekonstrukcja ciata za po-
moca protezy reki nie ma charakteru trwatego. Pro-
teza nie jest polaczona z cialem biologicznym na sta-
fe. Nie dochodzi tutaj do takiego przekroczenia gra-
nicy ,miedzy naturg «zewnetrzna» a «wewnetrz-
na»”, ktdéra rodzilaby potrzebe stworzenia nowych
regulacji normatywnych, jak ma si¢ to w przypad-
ku innych przejawow technicyzacji natury ludzkiej

wyznaczonych postepem genetyki molekularnej

i biotechnologii (Habermas 2003: 31). Okaleczone
deficytem reki ciato biologiczne i jego sztuczne uzu-
pelnienie nie stanowia pod tym wzgledem zinte-
growanego ukladu zamknietego. Jesli zachodzi taka
potrzeba, proteza jest zaktadana, a jesli przestaje by¢
uzyteczna w okreslonym wymiarze swojej obecno-
Sci, zostaje zdjeta. I ten aspekt w znaczacy sposdb
wyznacza problemy zwiazane z rekonstrukcja toz-

samosciowq tak zespolonego ciata.

I wreszcie, tozsamos$ciowe problemy ciata biotech-
nologicznego sa wyznaczone przez tymczasowos¢
jego formy. Ciato pozbawione konczyn(y) doswiad-
czane jest bardziej w kontekscie przyszlosci niz
terazniejszosci. Nalezy na nie spojrze¢ jak na cia-
o, ktore wyzbywa sie¢ przypadkowosci, albo dla
ktérego przypadkowos¢ przestaje by¢ problemem.
A. Frank (1991: 79) taki styl obchodzenia si¢ z ciatem
nazywa cialem komunikatywnym, a wiec takim,
ktorego ,,istotng cecha [...] jest to, Ze jest ono ciatem
w procesie tworzenia si¢”. Cho¢ autorowi przycho-
dzi z trudem wskazanie typowych przedstawicieli
tego stylu uzywania ciata, to zwraca uwagg na jego
obecnos¢ miedzy innymi wlasnie w praktykach me-
dycznych nakierowanych na troske o cialo (Frank
1991). Jesli utrate konczyn(y) mozna potraktowac
jako przypadek, to juz wszystkie zabiegi nakiero-
wane na uzupelnienie deficytow cielesnych, czy to
poprzez protezowanie coraz doskonalszymi tech-
nologicznie protezami (np. typu bionicznego), czy
transplantowanie brakujacych czesci ciata, owa
przypadkowos¢ ciata przekuwaja na mozliwosc.
Warto przy tym zaznaczy¢, ze nieodzownym wa-
runkiem kwalifikacji do zabiegu przeszczepienia
koniczyny jest ,,zachowana czynnos$¢ reki z uzyciem

protezy” (Chetmonski, Jabtecki 2011: 44).
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Sygnalizowane w pierwszych zdaniach tej czesci tek-
stu oddzielenie ciata od tozsamosci, z ktérym mamy
tu do czynienia, oznacza, ze badani nie czuja si¢ do-
brze ze swoimi zrekonstruowanymi technologicznie
cialami, co znéw prowadzi do wytworzenia relacji
typu ,posiadam ciato”, a nie ,jestem swoim ciatem”.
U podloza owego zlego cielesnego samopoczucia
lezy jego niekompletna forma, ktéra pociaga za soba
obecnos¢ w ciele wytwordw sztucznych. Klopotliwy
zwigzek tychze z biologicznym cialem wzmaga nie-
pewnos¢ badanych nie tylko wobec mozliwosci tak
zrekonstruowanego ciata, ale przede wszystkim wo-
bec jego statusu. Mozna by rzec, ze dochodzi tutaj do
,zachwiania poczucia bezpieczeristwa ontologiczne-
go” (Giddens 2012: 86). Analiza zebranego materiatu
upowaznia do sformulowania wniosku, ze badani
postrzegali proteze reki jako zagrazajaca poczuciu
tozsamosci cielesnej w pelnoludzkim wymiarze. To
wlasnie dlatego w doswiadczaniu swojego zrekon-
struowanego protetycznie ciata granica miedzy tym,
co biologiczne i technologiczne jest tak wyraznie za-
znaczona. Ryszard W. Kluszczynski (2001: 75-76) pi-
sze w tym kontekscie, Ze ,,nowe technologie staja si¢
rozszerzeniami, przedtuzeniami ludzkiego ciata i jako
takie wptywaja na ksztatt tozsamosci. Samo ciato, jego
definicja, historia, pte¢ i substancja, takze ulegaja roz-
maitym przetworzeniom, co nie pozostaje bez wpty-
Wwu na sposob pojmowania tozsamosci”. Polaczenie
biologicznego organizmu z proteza, zwlaszcza typu
funkcjonalnego, narzuca tozsamosciowe skojarzenia

z czlowiekiem-cyborgiem', wobec ktérych w do-

" Donna Haraway w swojej ksiazce Simians, Cyborgs and Women
(1991), uznawanej za tak samo znaczaca co prowokacyjng, de-
finiuje cyborga jako stworzenie hybrydyczne, powstate z pola-
czenia naturalnego ciata z technologiami i maszynami. Termin
the cyborg society jej autorstwa znalazt si¢ natomiast w opubliko-
wanym w 2008 roku czwartym wydaniu Sociology. A Global In-
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$wiadczanie tak zrekonstruowanego ciata wkrada sie
pewien paradoks. Oto badani, dazac do uczynienia
protezy koniczyny bardziej uzyteczng we wszystkich
omoéwionych powyzej wymiarach dzialania, sifg rze-
czy daza do poglebienia z niq zwiazku, jednoczesnie
jednak wyraznie od tego uciekajac z obawy przed mo-
gacymi wynikna¢ w nastepstwie owego zblizenia toz-

samosciowymi konsekwencjami.

Whnioski

Technologiczna interwencja w cielesno$¢ badanych
nie przynosi oczekiwanych przez nich rezultatow.
Najpowazniejsze rozczarowanie proteza konczyny
gornej dotyczy jej wymiaru funkcjonalnego. Wyniki
analiz zaprezentowanego powyzej materialu badaw-
czego upowazniaja do sformutowania wniosku o tym,
ze bez wzgledu na rodzaj protezy typu funkcjonalne-
go (mechaniczny czy mioelektryczny) wyposazeni
w nia badani, nie potrafiac przeja¢ nad nia kontroli,
nie mogli polega¢ na niej w zakresie sprawnoscio-
wym. Jedli chodzi o wymiar estetyczny doswiadcza-
nia ciata biotechnologicznego, to tutaj proteza typu
kosmetycznego spetnia swa funkcje, przy zastrzeze-
niu, ze satysfakcja estetyczna jest nie tyle podzielana
przez podmiot, co jego otoczenie spoteczne. Korzysci,
ktore dzieki kosmetycznemu uzupetnieniu posiada-
nego deficytu cielesnego sa udziatem badanych, mu-
sza by¢ postrzegane przede wszystkim w kategoriach
emocjonalnych. W wymiarze doswiadczania zmy-
stowego proteza reki jest natomiast bytem zupelnie
milczacym, co nie oznacza jednak, ze ciato biologicz-
ne nie jest z nig w zaden sposob powiazane w tym

zakresie przezywania. Cialo zrekonstruowane jedno-

troduction wspolautorstwa Johna J. Macionisa i Kena Plummera
(Macionis, Plummer 2008: 754).
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stronng lub obustronng proteza koriczyny gornej jest
nie tylko indywidualnym projektem, ale takze obiek-
tem podlegajacym spotecznej kontroli. Jej sensem jest
swego rodzaju nakaz ,bycia w calosci”, ktory jednak
pozostaje w wyraznym rozdzwieku z mozliwoscia-
mi realizacji owej ,,catosci” w interakcjach. I wreszcie,
ciato zrekonstruowane proteza koniczyny jest czyms
radykalnie zaprzeczajacym zwiazkom z ,ja”. Bardzo
zlozona i niejednoznaczna jest kwestia doswiadcza-
nia biotechnologicznego ciata w kontekscie poczucia
cztowieczenstwa. O ile wigksza uzytecznos¢ protezy
we wszystkich wymiarach jej przezywania mogtaby
prowadzi¢ do zrekonstruowania tozsamosci cielesnej
badanych, a co za tym idzie ostabienia dystansu ciata
biotechnologicznego od tozsamosci osobowej, to jed-
noczesnie stwarzalaby ryzyko narodzin tozsamosci
cyborga. Wobec takich tresci podmiotowego doswiad-
czania zrekonstruowanego proteza konczyny gornej
ciata badani jawia sie nie tylko jako wykonawcy tej

technologicznej rekonstrukgji, ale takze jej ofiary.

Jako socjologowi medycyny trudno jest mi nie do-
strzec waloru aplikacyjnego zaprezentowanych wy-
nikéw badan. Socjosomatyczna wiedza na temat
doswiadczania przez badanych technologicznej od-
budowy niekompletnego i przez to dysfunkcjonalne-
go ciata moze okazac sie przydatna profesjonalistom

medycznym. Zakres tej przydatnosci wyznaczony jest
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Experience of the Body Reconstructed with an Upper Extremity Prosthesis—Sociosomatic
Study of the Biotechnological Body

Abstract: The paper has the form of a sociosomatic study of the body reconstructed with an upper limb prosthesis. Its empirical
basis is a qualitative research carried out in a group of people with a unilateral or bilateral hand deficit (N=21), which in this pur-
posefully selected sample has been technologically supplemented using either a functional (mechanical or myoelectric) or a cos-
metic prosthesis. The empirical material has been gathered and analyzed in line with the assumptions and basic principles of the
constructivist approach to grounded theory methodology according to Kathy Charmaz. The theoretical framework is based on phe-
nomenology (Maurice Merleau-Ponty) and some trends in social constructivism (Michael Foucault, Erving Goffman, Arthur Frank).
The main body of the paper contains analyses of empirical material focused on the issue of subjective experience of biotechnological
body with regard to undertaken activities in the 1) functional, 2) aesthetic, 3) sensory, 4) interactive, 5) identity-related dimensions.

The paper closes with conclusions concerning possible applications of the presented research in clinical medicine.

Keywords: body, body experience, biotechnological body, technicality of corporeality, technological reconstruction of the body,

body prosthetics
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