Zycie jako dzierzawa
Kim ja jestem? Gdzie ja jestem?

Wstep

Skonczyla si¢ fala wyjatkowych jak na te czes¢
Europy upaléw i zaczynaja pojawiaé sie na Iakach
kwiaty zapowiadajace zblizajacy si¢ jesien. Madra
kotka Klara nie doczekata schytku lata. Stawala si¢
coraz slabsza. Zmiany nowotworowe przyspieszyly, otworzyly sie glebokie
rany. Kotka mimo to odprowadzata mnie lamparcim krokiem do bramy
wyjéciowej i witata po powrocie. W pierwszych dniach po moim wyjezdzie
na urlop rozpoczeto sie jej burzliwe rozstanie z zyciem. Pojawit sie bol,
sygnalizowany przez zwierzatko zawodzacym miauczeniem. Nasza kole-
zanka i syn zareagowali natychmiast na cierpienie i skargi Klary. Zawiezli
stworzonko do weterynarza, ktéry podat zastrzyk przeciwbdlowy. Skonczyt
sie bdl, przestalo bi¢ serce, skonczylo si¢ zycie Klary. Pozostanie w mojej
pamieci poczucie bezsilnosci i poczucie winy, Ze nie pomoglem w czasie,
w ktérym ta pomoc byta potrzebna. Dotyczyto to zwierzatka, ale stanowi to
echo powtarzajacych si¢ odczu¢ i nawracajacych mysli, czy nie zawiodlem
i nie zawodze oczekiwan ludzi, ktérzy oczekuja ode mnie pomocy, czy to
w szpitalu, czy poza szpitalem. Kotka zasneta pod opieka kolezanki i syna,
ktéry wital w naszym domu Klare, jako przerazone, mate kocigtko. Obwdd
zycia zostat zamkniety. Znikneta ta cze$¢ znanego mnie i moim bliskim i zna-
jomym $wiata, ktérg stanowilo niepowtarzalne kocie istnienie. Swiat wokét

potamaly i powyrywaly cale drzewa
w Marcelinskim Lesie i w parkach i ogrodach Poznania. Trwajace do
wrzeénia upaly wysuszyly pola i spowodowaly obumieranie hodowanych
ro$lin, przerywajac przepltywajacy przez nie zyciodajny strumien wody.
Przerwanie jednego z elementéw harmonijnie splecionego nurtu strumieni
wody, energii, informacji i jeszcze czego$, co wymyka sie naszemu poznaniu,
a co u ludzi nazywamy duchem lub dusza, ktora bezskutecznie i ograni-
czajaco probujemy zdefiniowad jako $wiadomo$¢, przerywa zycie w jego
fizycznej, znanej nam postaci. Na wysuszonych polach rosliny nie zginely
z braku informacji, bo ich biblioteki genetyczne i maszynerie rozpoznania
$rodowiska nie byly zniszczone. Nie zginely z braku energii, bo stonecz-
nego $wiatla nie byla za malo - przeciwnie, czasami w nadmiarze. Zginely,
bo w przyciagnietej sitowym polem zycia harmonijnej wigzce strumieni
zabraklo strumienia wody. Podobnie jak u roélin i u zwierzat, u czlowieka
zaburzenie jednej ze skfadowych osobniczego pradu zycia, zaburza rozwdj
i przyspiesza jego koniec. Niektore z powaznych zagrozen, ktére w naszym
zyciu wystapily, pozostawiaja w pamieci gleboki $lad. Boimy si¢ niszczenia
naszego ciala, ktore sygnalizuje bdl i nasza pamieé. Boimy si¢ braku wody
i pozywienia, sygnalizowanych przez poczucie pragnienia i glodu, ktérym
cale zycie staramy si¢ zapobiec swoimi codziennymi, wyprzedzajacymi
dzialaniami. Boimy si¢ tez nieprzewidzianego zatrzymania strumienia
informacji z naszego ciala i zewnetrznego $wiata, za posrednictwem zmystow,

zmienia si¢ nadal burzliwie. Burze, ktérym towarzyszyly huragany, ponownie




jakie odbieramy, przetwarzamy i jakimi si¢ kierujemy. Leki budza znieczulenie ogélne, $piaczka, czy zaburzajace
sprawno$¢ umystowa choroby psychiczne, w ktorych tracimy wladze nad swoim zachowaniem i dzialaniem. Nie
o wszystkich zagrazajacym naszemu zyciu zaburzeniach wymiany i oceny informacji wiemy. W Zyciu czltowieka
jedna z najtrudniejszych prob wysitkowych stanowi moment przejscia do samodzielnosci bytu cielesnego.

Wysitek przyjscia na swiat

Zlaczenie gamet rodzicielskich i polaczenie dwu podobnych, lecz zréznicowanych, bibliotek genetycznych sta-
nowi otwarcie nowego strumienia informacji, ktéry zaczyna ptyna¢, zasilany energia, potrzebna do odczytywania
genetycznych instrukeji oraz ich realizacji [1]. Zycie jest energochfonne od samego poczatku. Ztaczenie gamet poczat-
kuje szereg przemian nowego organizmu, ktdre wigza sie ze zwigkszonym zuzyciem energii. Poczatkowo strumien
energii, zuzywanej przez nowy ludzki organizm, czerpany jest z zasobow komorek rodzicielskich i ich otoczenia.
Nie przypadkiem kazda komoérka jajowa wyposazona jest w ponad 100 000 mitochondriéw, ktére stymulowane
sg impulsami zjonizowanego wapnia z gamety meskiej do zwielokrotnionego wytwarzania wysokoenergetycz-
nego ATP [2]. Zapasy wystarczaja tylko do czasu zagniezdzenia zarodka w $cianie macicy i wytworzenia fozyska,
swoistego styku poboru wody, energii i wymiany informacji z organizmem matki. Maty czlowiek rozwija sie do
samodzielno$ci, ostaniany przez matke, podlaczony do jej obiegéw energii, wody i informacji. Wzrasta w stanie
pozornej niewazkoéci, zanurzony w plynie owodniowym. Ja i wielu innych nie ma watpliwosci, ze czlowiek jest nim
w calym przebiegu swojego rozwoju; od chwili poczecia az do naturalnej $mierci. Nie wszyscy tak uwazaja. Artur
Caplan, profesor bioetyki z Nowego Jorku uwaza, ze o cztowieku mozna méwi¢ dopiero wtedy, kiedy rozwinie si¢
jego osrodkowy uktad nerwowy, czyli od okolo szdstego miesiaca rozwoju plodowego. Odwoluje si¢ przy tym do
akceptacji $mierci mézgu, jako rownowaznej ze $miercia czlowieka [3]. Jest to nieco zaskakujacy sposob dowodzenia
w stylu: poniewaz sasiad zalozyt ptaszcz przeciwdeszczowy, to znaczy, ze pada lub bedzie padat deszcz. Niby logiczne,
ale pozwalajace na zréwnanie przyczyny ze skutkiem. Zniszczenie mézgu, przecinajace strumien niezbednych
do podtrzymywania Zycia informacji, prowadzi do utraty zycia. Podobnie konczy sie odcigcie doplywu energii
(zatrzymanie doptywu krwi, zatrzymanie doptywu tlenu i substratow energetycznych) lub zaburzenie przeplywu
wody ($mier¢ osmotyczna, $mier¢ z przewodnienia). Stwierdzenie nieodwracalnego zniesienia czynno$ci mozgo-
wia jest tylko potwierdzeniem braku objawdw zycia. Przypomina to nieco uklad pianista- fortepian — niewidomy
stuchacz. Gdy niewidomy styszy brak dalszego ciagu jednego z mazurkéw Chopina, moze podejrzewaé, ze albo
pianista nagle zaniemdgt, albo przestat gra¢ i odszedl, albo fortepian ulegt catkowitemu zniszczeniu i pianista nie
majac na czym grac odszedt, albo stalo sie co$ jemu samemu i stracit stuch. Sam moézg nie jest calym czlowiekiem
ajego funkcja caltym zyciem lub calg $wiadomoscia. Bezmdzgie organizmy tez zyja i maja si¢ dobrze, bo ich forma,
instrukcje i mozliwos$ci dziatania sa wystarczajace do ich potrzeb przezycia i przekazywania zycia dalej w czasie
iprzestrzeni. U cztowieka przeksztalcenie si¢ zarodka w noworodka jest procesem najbardziej dynamicznych i gle-
bokich zmian morfologicznych i biochemicznych. Sam za$ pordd jest ciezka proba dla matki i dziecka. Odciecie
pepowiny, laczacej dwie zwigzane ze sobg strukturalnie, czynnosciowo i energetycznie osoby, poprzedzaja chwilowe
utraty ,zasilania” przez matke, w czasie skurczéw macicy i w czasie przejscia plodu przez kanat rodny. Stanowi
to hartowanie dziecka do nowych, trudniejszych warunkéw. Do podobnego hartowania uciekali si¢ anestezjolo-
dzy w ostatnich dziesiecioleciach u chorych, ktérych czekaty zabiegi chirurgiczne, obcigzone duzym ryzykiem
gwaltownych niedoboréw energetycznych (krwawienia, niedokrwienie) lub rozleglych uszkodzen. Prawidltowe
skurcze macicy i naturalny por6éd powoduja silniejszg odpowiedz stresowg z wigkszym wydzielaniem adrenaliny
i noradrenaliny, lepsza gospodarka glukozy i lepszym rozwojem noworodka, w poréwnaniu z wydobyciem ptodu
poprzez ciecie cesarskie [4]. Poczatek zycia na wlasny koszt biologiczny zaczyna si¢ z chwilg przyjscia na $wiat.

Gdzie ja jestem?
Moja mlodsza kolezanka z pracy, kiedy szczesliwie zostala mama, obwiescita to wszystkim znajomym radosnym

tekstem, rozestanym poczta telefonii komdrkowej, ze synek zakonczyt okres all inclusive i rozpoczal zycie bardziej
niezalezne. To wygodne zycie hotelowe u mamy, od ktdrej otrzymywat prawie wszystko to, co bylo mu potrzebne



do rozwoju, nie spedzat jak pasozyt, lecz oplacal regeneracjg i odnawianiem tkanek organizmu cztowieka, ktory
dzielit sie nim wszystkim, co dla rozwijania si¢ Zycia jest najwazniejsze, wysylajac jak honorowg zaptate - swoje
komorki macierzyste [5]. Komérki podopiecznego poprawiajac stan matki i pozostajac w jej organizmie dziataja
posrednio we wspdlnym interesie, pozostajac trwatym poselstwem dziecka do konca zycia matki. Jako maminsy-
nek dostrzegatem to prawie do konica zycia mojej mamy, ktéra mnie zawsze idealizowala, a dopiero w ostatnich
chwilach zycia dostrzegta, Ze synowa ma wiecej serca od jej syna.

Maty cztowiek, przechodzac z warunkow pelnej wygody i niewazko$ci do §wiata o innych warunkach fizycz-
nychichemicznych niz te znane i bezpieczne, reaguje stresem. Stres porodu i obcego, surowego otoczenia wyzwala
krzyk przerazenia, strachu i protestu. Mimo powitalnej rado$ci otaczajacych matego przybysza osob bliskich oraz
poloznych i lekarzy, czeka go trud poznawania i dostosowywania sie¢ do nowego miejsca i warunkéw, w jakich
sie znalazt. Wlaczenie si¢ w doplyw wody i energii odbywa si¢ w znacznej mierze w oparciu o mechanizmy
odruchowe ssania, oddychania, trawienia, wydalania. Zwigkszenie samodzielnos$ci i samokontroli jest odbierane
przez rodzicow z ulga jako koniec okresu nieustannego zakladania i zmieniania pieluszek. Strumien informacji
pozwalajacych na rozwdj somatyczny, w tym potrzebnego wiercipiecie ukladu nerwowego, przebiega wielopo-
ziomowo. Z jednej strony rozwijaja si¢ kolejne zapisy z genetycznej biblioteki, z drugiej naptywa coraz szerszy
strumien informacji zewnetrznych. Z zewnetrznego $wiata docierajg strumienie bodZcow wzrokowych, dzwigkdw,
bodzcéw dotykowych, cieplnych, smakowych, zapachéw i réwnowagi. Bogactwo wiadomosci jest przyswajane,
zapamietywane i u§wiadamiane przez malego czlowieka, pozwalajac na rozpoznanie siebie i swojego otoczenia.
Nauka kosztuje. Nieodczuwane w zyciu plodowym dziatanie sit cigzenia Ziemi jest bole$nie odczuwane podczas
nauki chodzenia. Chociaz sita grawitacji jest najstabsza ze znanych oddziatywan miedzy czgstkami materii, to
jednak, jak przypomina Richard Feynman w swoich wykladach z grawitacji: Nie ulega watpliwosci, ze grawitacja
odgrywa istotng role w naszym Zyciu codziennym, a wiec sifa grawitacyjna nie jest staba w poréwnaniu z sitg naszych
nég...” [6]. Przeciwstawiamy sie dzialaniu tej sity od poczatku do konca naszego zycia, przy czym w dziecinstwie
wygrywamy z tym i innymi przeciwienstwami, w starosci, kiedy zmniejsza si¢ doplyw energii a zwigzany z tym
bilans odnowy i niszczenia przechyla si¢ w strong niszczenia, wygrywa z nami ostatecznie takze grawitacja. Po
wyjsciu z ukrycia w otoczeniu zasilajacego w wodg, energie i ,,materialy budowlane” organizmu matki, poznawanie
szerszego otoczenia jest intensywne i aktywne. Poznawanie otoczenia to bolesne nieraz uswiadomienie rzadza-
cych $wiatem praw naturalnych a zarazem nauka znajdowania mozliwo$ci utrzymania rownowagi we wzajem-
nym oddzialywaniu. Mozliwo$¢ przemieszczania si¢ w celu poszukiwania optymalnych warunkéw utrzymania
i rozwijania zycia daje zwierzetom i cztowiekowi rozbudowany i nadal rozwijajacy si¢ uklad nerwowy. Stanowi
on wyspecjalizowang cz¢$¢ organizmu, pozwalajacg na wlaczenie si¢ w wymiane informacji miedzy sobg samym
a otaczajacym Srodowiskiem zewnetrznym. Przedmiotem zainteresowania i wymiany informacji czlowieka jest
materia nieozywiona, opisywana przez niego samego jezykiem nauk $cistych, sg inni ludzie, powigzani ze soba
coraz bardziej w ukltad ponadczasowych, rozprzestrzenionych na catej mieszkalnej powierzchni planety sieci wza-
jemnych zaleznosci oraz s inni przedstawiciele $wiata istot zywych, posréd ktérych wirusy i bakterie nalezg do
nieproporcjonalnie do swej wielko$ci waznych. Jest cztowiek obserwatorem w takim zakresie, w jaki jest zmystami
i wydolnoécia umystu wyposazony. Feynman stwierdza, ze ...patrzgc na otaczajgcy nas swiat zawsze mozemy
uwazac sig za zewnetrznych obserwatorow, otaczajgcy swiat jednoczesnie obserwuje nas i czesto obie te obserwacje
sg ze sobg zgodne [6]. Wbrew przekonaniom myslicieli starozytnosci i O$wiecenia (Arystoteles, Avicenna, John
Locke, David Hume) [7], nie stanowi czlowiek po urodzeniu ,,czystej tablicy” lub ,,czystej kartki”, na ktorej kazdy,
kto chce moze zapisaé lub zmaza¢, co chee i kiedy chee. Od poczatku, juz od zycia ptodowego, jest czlowiek ciggle
we wzajemnym oddzialywaniu i wymianie informacji, energii, materii a zwlaszcza wody ze swoim otoczeniem.
Poznawanie i ustalanie wlasnej rownowagi ze $wiatem wewnetrznym odbywa si¢ wedlug zawartego w osobistej
bibliotece zasobu informacji oraz schematéw budowlanych i naprawczych, obecnego w nosnikach pamieci kaz-
dej komorki oraz osrodkowego ukladu nerwowego. Powszechnie dostrzega¢ mozna, ze silny naped poznawania
$wiata jest u dzieci zjawiskiem naturalnym, automatycznym i jedynie modulowanym przez osoby w otoczeniu.
Objawy pedu do nauki i stalego rozwoju dziecka widome s3 jako zadrapania i siniaki na odkrytych czesciach
ciata oraz objawy zniecierpliwienia rodzicéw i oséb dorostych w otoczeniu, bombardowanych niekonczacy si¢
litanig pytan i propozycji najrézniejszych, na ogét wyczerpujacych zabaw. Poznawanie i wzajemne relacje matego



czlowieka z zywymi istotami odbywa si¢ takze ponizej progu $wiadomosci. Interakcje z wirusami i bakteriami
sg od poczatku Zycia nieustanne i w istotny sposdb wplywaja na rozwdj, w tym na rozwéj mozgu. Okazuje sig, Ze
wyrastanie w srodowisku ubogim w obecno$¢ drobnoustrojéw powoduje niedorozwdj w o$rodkowym ukladzie
nerwowym szeregu struktur podkorowych i kory mézgu, odpowiedzialnych za rozpoznawanie zagrozenia i reakcje
obronne. Obecnos¢ bakterii w srodowisku, w ktérym rozwija si¢ organizm zwierzecia czy czlowieka, pozwala na
wyksztalcenie struktur moézgowia i wyksztalcenie zachowan, zabezpieczajacych Zycie tego organizmu, a z nim
zycie caltych spoteczenstw wspoélzyjacych z nim drobnoustrojéw [7].

Zostatem kiedy$ zaszczycony jako dziadek opieka nad wnukami, pod nieobecno$¢ rodzicéw. Trzylatek uznat
mnie za mniej ciekawego niz bajka w telewizji, o co zupelnie nie mialem pretensji. Jego roczny brat byl na etapie
rozwoju swoich zdolnosci lokomocyjnych i pokonywania materialnych przeszkdéd. Stanat przed schodami na
potpietro i dluzsza chwile przypatrywal si¢ przeszkodzie. Nie umiat jeszcze méwié, ale juz doskonale wiedziat,
do czego mozna uzy¢ spolegliwego dziadka. Schwycil mnie za reke, przyprowadzit mnie do schodéw i nie pusz-
czajac mojej reki przez moment wahat sie, ale wkrdtce na jego twarzy pojawil si¢ wyraz skupienia i stanowczej
decyzji i ruszyt w gore, postugujac sie mng jak goralska laska. Pokonanie kilku schodéw odbilo si¢ na jego twarzy
usmiechem radoéci zwycigstwa nad trudnosciami, jaki moégt mie¢ Hilary po zdobyciu jako pierwszy czlowiek naj-
wyzszej gory $wiata. Niestety sukces wnuka musiatem jeszcze powtarzaé wielokrotnie, i chociaz jako stary belfer
ciagle przypominam, Ze powtarzanie jest matka uczacych sig, przyjscie rodzicow malego himalaisty przyjalem
jak wyzwolenie. Co wytrzymuja bakterie i wirusy, nie zawsze wytrzymuje starszy pan. Nie mam watpliwosci, ze
rozwoj dziecka nie zaczyna si¢ od zera i w poznawaniu §wiata nie jest ono bierne. Jean-Jacques Rousseau w ksigzce
,E mile ou de ’éducation” rozpoczal pierwsza z trzech czeéci, poswieconej wychowywaniu dziecka stwierdze-
niem: Tout est bien sortant des mains de "Auteur des choses, tout dégénére entre les mains de I’homme (Wszystko, co
wychodzi z rgk Stworcy jest dobre, wszystko w rekach ludzi ulega degeneracji) [8]. Pisal to Rousseau bogaty we wlasne
doswiadczenia zyciowe polsieroty, zagubionego mlodzienca wieku dorastania i ojca, ktory piatke swych dzieci czut
sie zmuszony odda¢ do przytutku [9]. Pracowity Rousseau, interesujac si¢ blizszym i dalszym swoim otoczeniem,
przejat sie takze rozbiorami Polski, ostrzegajac - Braves Polonais, prenez garde, prenez garde que, pour vouloir trop
bien étre, vous n'empiriez votre situation. En songeant a ce que vous voulez acquérir, w'oubliez pas ce que vous pouvez
perdre. Corrigez, s’il se peut, les abus de votre constitution; mais ne méprisez pas celle qui vous a faits ce que vous
étes. Co odczytuje dzisiaj, w wolnym ttumaczeniu, jak aktualna przestroge: Uwazajcie, dzielni Polacy, uwazajcie,
by dgzqgc do dobrobytu nie wystawié sig na prébe. Marzqgc o tym, co mozecie osiggngé, nie zapominajcie o tym, co
mozecie straci¢. Skorygujcie naduzywania konstytucji, ale nie niszczcie tego, co decyduje o tym, kim jestescie [10].
Latwiej dawac¢ przestrogi niz dobry przyklad. Jako ojciec dwdjki dzieci szybko przekonalem sie, ze ksztaltowanie
osobowosci dzieci przez wyglaszanie wlasnych madroéci i kierowanie ich do zachowania wzorcéw, uznanych
przeze mnie za najlepsze dla ich rozwoju, o malo co nie skonczyto si¢ katastrofa. ,,Czyste tablice” w moim domu
bronily si¢ cierpliwie przed narzucanym przeze mnie modelem ksztaltowania osobowosci. Modelem wychowania
z poprzednich pokolen, do ktérego sam miatem wiele zastrzezen i pretensji, probowatem uszczesliwia¢ moje dzieci.
Stare nawyki przemadrzalego dorostego odzywaja si¢ jeszcze i dzisiaj, kiedy probuje z wnukoéw zrobi¢ wydumane
przeze mnie wzorce chlopiecych ideatéw. Na szczescie dzieci, od tych najmniejszych az do dorastajacych, bronia
sie jak moga, odkrywajac i realizujac zadany im i zapisany program, ktéry jedynie modyfikujaco zmienia¢ moze
wplyw otoczenia, a szczegdlnie wplyw innych ludzi.

Czego cztowiek potrzebuje do zycia, ktore jest rozwojem?

Dzisiaj studenci pierwszego roku medycyny wymienili jako niezbedne do zycia czynniki wode i wszystko,
co zapewnia czlowiekowi ciggloé¢ zasilania energia. Po dluzszej chwili doszli do przekonania, Ze staly strumien
i wymiana oraz opracowywanie informacji wewnetrznych i zewnetrznych sg takze niezbedne w zyciu. Wszystkich
zaskoczyla studentka, ktora stwierdzita, ze do zycia potrzebne jest poczucie wigzi spolecznej. Wymienita wiec
czwarty strumien skladajacy si¢ na ptynacy w czasie nurt zycia ludzkiego. Poczucie wlasnej autonomii wlasnego,
cielesno-duchowego JA, jest pelne dopiero wtedy, kiedy uczestniczy w relacjach z innymi osobami, odczuwanymi
jako bliskie, mile, zapewniajace bezpieczenstwo. JA matego dziecka potrzebuje wymiany nie tylko informacji,



ale i uczu¢ z najblizszym, kochajacym otoczeniem, by poczu¢ ciepla, bezpieczng site poczucia MY. To pierwsze
MY, dajace swobode do zwrdcenia uwagi na dalsze kregi napotykanych oséb, stanowi najblizsza rodzina; matka,
ojciec, rodzenstwo, dziadkowie. Naturalnej matki, z jej szczeg6lng wiezia, wzmocniong reprezentacjami komorek
dzieci w jej organizmie, w tym w ukladzie nerwowym, nie jest w stanie zastapi¢ w petni nikt, chociaz nacecho-
wana serdecznoscig i gotowoscia do poswiecen dla dziecka opieka innych 0sdb jest w stanie podtrzymac szanse
dalszego rozwoju dziecka. Milo$¢, niezawezona w swoim pojeciu jedynie do samolubnej wymiany erotycznych
ustug, jest jednym z najwazniejszych, obok energii, doptywu wody oraz wymiany informacji, warunkoéw utrzy-
mania i rozwijania zycia do pelnej doroslosci fizycznej, intelektualnej i duchowej. Brak mito$ci hamuje rozwdj
cztowieka i doprowadza do jego zwyrodnienia fizycznego i psychicznego. Poréwnanie rozwoju o$rodkowego
ukladu nerwowego dzieci osieroconych, dzieci krzywdzonych z ich réowiesnikami, wzrastajgcymi w warunkach
kochajacej rodziny, w badaniach przeprowadzonych z uzyciem wspolczesnych technik obrazowania mézgowia
jednoznacznie wykazuje zahamowanie rozwoju moézgu dzieci odrzucanych [11]. Od kilku lat powielane sa okresowo
zdjecia komputerowych obrazéw moézgu dwoch trzylatkéw, kochanego i niekochanego, co jakis czas pokazywa-
nych w dziennikach jako krzyk o cos, co jest do zycia niezbedne a na co dzien lekcewazone — o prawdziwa milos¢.
Zmiany organiczne w moézgowiu skrzywdzonych dzieci ulega¢ moga zmianom na lepsze, pod wplywem przywro-
cenia do zycia dziecka wiary w innego cztowieka, ufnosci a przede wszystkim prawdziwej milosci. Te pocieszajaca
informacje przyniosly zza Atlantyku opublikowane w ostatnich latach badania pediatréw i przedstawicieli nauk
o uktadzie nerwowym [12,13].

3 Year Old Children

Normal Extreme Neglect

Rycina 1. Obrazy tomografii komputerowej moézgu dzieci w trzecim roku zycia; po lewej — dziecka

rozwijajacego sie w srodowisku rodzinnej mitosci; po prawej — dziecka porzuconego

Zrédto: Zapozyczone od Dr Bruce Perry z Baylor College of Medicine [11]

Figure 1. Brain CT images of the three-year-old children; on the left - from a child growing up in a loving family
environment; on the right — from an abandoned baby



Wezesny okres zycia czltowieka, od etapu ptodowego, przez okres noworodkowy, niemowlecy az do przed-
szkolnego i wezesnego szkolnego, stanowi ciggly proces jednoczesnego rozwijania budowy ciata i usprawniania
jego czynnosci, w oparciu o wrodzone wiedze i programy wykonawcze, z jednoczesnym poznawaniem warunkow
wlasnego ciala i otaczajacego srodowiska. W zewnetrznym otoczeniu dziecka, najwazniejsza jest obecno$¢ innego
cztowieka i dobre z nim wspétzaleznosci. Warunkami wzrastania i dojrzewania czlowieka jest jego staty dostep
iczerpanie z czterech niewysychajacych strumieni: 1. energii, 2. wody, 3. informacji o otoczeniu rzeczy i istot oraz 4.
milosci, doptywajacej od lub przez innych ludzi, a przede wszystkim, jak w to gleboko wierze, od Boga. Zaburzenie
réwnowagi energetycznej, wodnej, zaburzenia przeplywu i oceny informacji, utrzymujacych ptynng réwnowage
wewnetrzng i z otoczeniem, a zwlaszcza odrzucenie przez opiekunéw, prowadzi do zaburzen somatycznych i psy-
chicznych. Czlowiek wytracony ze swojej dynamicznej rownowagi probuje ja jak najszybciej odzyskac. Jest to stan
okreslany przez nas jako choroba, ktéra blednie interpretujemy cze¢sto jako cos dodatkowego i niekorzystnego,
jako co$, co cztowiek nabyt i probuje si¢ od tego uwolni¢. Méwimy przeciez; zlapatem grype, X dostat udaru, Y
ma zapalenie ptuc, Z ma zawat serca. Przyzwyczailismy si¢ nie§wiadomie, albo pod wplywem uproszczonych lub
blednych interpretacji stopniowo poszerzanej wiedzy czastkowej, traktowac chorobe jako zewnetrzne obcigzenie
dotykajace czlowieka, od ktérego my lekarze probujemy go uwolni¢. W takim rozumieniu choroby, zadaniem
lekarza jest usunigcie z chorego na zewnatrz tego, co mu przeszkadza i wywoluje zty stan i moze doprowadzi¢ do
$mierci. Chirurgiczne usuniecie wyrostka robaczkowego ze zmianami ropnymi lub amputacja martwiczo zmie-
nionej konczyny lub wycigcie zmiany nowotworowej w mozgu takiej definicji choroby nie przecza, ale stanowi to
przeciez tylko maly fragment leczenia poprzez cze¢$ciowq eliminacje, gdy pelne i skuteczne leczenie jest spéznione
lub nie jest wcale znane. Wyrzucenie zmienionej chorobowo czesci ciata, zapobiega dalszej reakcji lawinowej zatru-
cia i $mierci catego organizmu, ale przez leczacych jest traktowane jako usuniecie calej choroby. Trudno sie wiec
dziwi¢, ze do dzisiaj w wielu szpitalach zachowany jest uklad hierarchiczny; z jednej strony pacjent, ktory ,,ztapat”
chorobeg i sam nie moze si¢ jej pozby¢, a z drugiej lekarz, ktory wie jak chorobe usunaé. Pierwszy ma by¢ bierny
i podda¢ si¢ dzialaniu lekarza, drugi za$, lekarz, ma czynng postawe i ma usuwac chorobe z pacjenta, wymagajac,
by w tym akcie dobroci nikt mu nie przeszkadzat — zwlaszcza sam chory. Spojrzenie na chorobe jako na rozchwiang
réwnowage caloéci organizmu i dramatyczne dzialania dla odzyskania utraconej réwnowagi, w ktorej gtéwnym
leczacym jest samoleczacy si¢ organizm chorego a zesp6! leczacy zapewnia wszelkie wsparcie i ostone w okresie
odzyskiwania rGwnowagi, nie jest jeszcze powszechne. Dotyczy to chorych dorostych a tym bardziej dzieci.

Dziecko w szpitalu

Swoj pobyt w szpitalu jako szesciolatek, pamietam do dzisiaj. W pamieci utkwila mi pielegniarka, ktora przy
mnie obiecala mojemu ojcu, ze przyniesie mi na oddzial jakg$ zapomniang przeze mnie czy przez ojca rzecz. Nie
pamietam, czy byly to bamboszki z domu, czy jakas zabawka. Nie pamietam rzeczy, ale do dzisiaj pamietam nie-
dotrzymanie przez pielegniarke obietnicy. Dla niej byla to blahostka, nie wazna dla procesu diagnostykiileczenia,
dla mnie za$ bylo to przerwanie wiezi ze znanym mi z domu, bezpiecznym $wiatem. Pamigtam silny bol po
domiegsniowym wstrzyknieciu szczepionki uodporniajacej. Nie pamietam samego bolu, ale pami¢tam potworny
strach przed bélem, ktéry udzielit si¢ mnie i wszystkim lezagcym we wspdlnej sali chlopcom. Jako jasne postaci,
dajace otuche i poczucie bezpieczenstwa, pamigtam dwie osoby. Jedyna z lekarzy, ktéra szanowalismy i ktdrej
opinie brali$my z pelng powaga, byta pani doktor Andrzejewska, ktora nie traktowata nas jako osoby niedorozwi-
niete, ale odnosita si¢ jak do 0s6b dorostych. Druga osobg byla starsza siwa pani salowa, o ktérej woskowym sercu
i duzej umiejetnosci wypiekania przepysznych plackéw z kruszonka wiedze przekazywaty sobie zmieniajace si¢
turnusy pacjentéw. Bylo to w roku 1952. Ojciec przez lata wspominal, ze kiedy odbieral mnie ze szpitala, nie oka-
zalem zadnej radosci, a ja si¢ przeciez wtedy balem, balem wszystkiego, a przede wszystkim tego, Ze jesli znowu
zrobie co$ nie tak, jak spodziewaja si¢ doroéli, nie wréce do mojego domu, ale znéw do szpitalnej sali chorych.
W pierwszej polowie lat osiemdziesigtych odbieralem ze szpitala, po leczeniu rozlegltych oparzen, blisko trzyletnia
coreczke. Jej zachowanie w chwili spotkania ze mna i z babcig byto dla mnie wstrzasajace. Wyszed! nam na spo-
tkanie, trzymajac reke pielegniarki z oddziatu, maty manekinek o powolnych ruchach, z twarzyczky powazna,
bez wyrazu, ktdry stat chwile, nie wiedzac co go znowu spotka i gdzie dokladnie jest. Wzrok dziecka padl na ojca,



po chwili na babcie, u ktérej przebywalo przed urazem i leczeniem szpitalnym. Wolno podeszta do swojej babci
i przytulita si¢ do niej z gestem i mimika zmeczonego, powaznego i ciagle jeszcze nieufnego czlowieka. Znalem
juz wtedy szpitale w REN, Holandii i miatem przed oczami obrazy rodzin, bawiacych sie ze swoimi dzie¢mi w szpi-
talnej, cieplej i kolorowej sali zabaw, a przede wszystkim widok nieprzestraszonych, niezahukanych dzieci, ktore
pozostawaly ufne i w swojej chorobie nadal sie rozwijaly. Z ulga patrze na zmiany, jakie zachodza w polskich
szpitalach, w ktorych szuka sie znowu miejsca dla rodzicéw dziecka, ktorzy, zwlaszcza mamy, zapewniaja ciaglta
ostone wrazliwej psychiki swoim uczuciem milosci. Po pige¢dziesieciu latach, w stosunku do zamozniejszych i pozwa-
lajacych na wigksza swobode rozwoju osoby krajach, dzieci w polskich oddzialach pediatrycznych przestana
przypominac przestraszone i surowo tresowane zwierzatka. Stusznie dumni jesteSmy z rozwoju naszej medycyny
w tej jej czesci, w ktdrej zapewnia ona chorym dzieciom réwnowage energetyczna i wodna. Bardzo dobrze staramy
sie o prawidtowy doplyw tlenu, jego krazenie z krwig i rownowage wodno-elektrolitowa. Dobrze staramy si¢
utrzymywaé maszynerie dzieciecych cial w stanie rownowagi wodno-energetycznej, albo na tyle, na ile jest to
mozliwe, rGwnowage te przywracaé. Jako lekarze ludzkich cial zapominamy na co dzien o pelnym, cielesno-
-duchowym wymiarze czlowieka. Przeptyw informacji miedzy nami a chorymi dzie¢mi pozostawia wiele do
zyczenia. Nadal, jak w latach pie¢dziesigtych minionego wieku, sg traktowane dzieci jako osoby nie w pelni roz-
winiete, ktore nie sg w stanie zrozumie¢ naszego przekazu i nie sa w stanie rozumnie podejmowaé decyzji we
wlasnych sprawach. Dzieci nie sg ludZzmi wolnymi, bo wolno$¢ ta jest ograniczona przekonaniem o braku dojrza-
tosci umystowej i zbyt duzym ryzyku podejmowania nietrafnych decyzji o istotnym znaczeniu dla calego zycia.
W szkole, a tym bardziej w szpitalu, stopien zniewolenia jest jeszcze wiekszy. Musze jednak przyznaé, ze jest
w szkotach znacznie wigkszy postep 1 wigkszy margines tolerancji dla swobody w zachowaniu uczniéw. Jako
odbierajacy ze szkoty dynamicznych wnukéw dziadek widze szkole bardziej dziecku przyjazna niz ta, do ktdrej
sam chodzilem. Czego moim zdaniem brakuje nadal w naszych szpitalach? Uczciwej, partnerskiej rozmowy
z chorym o jego chorobie, mozliwych przyczynach, mozliwym przebiegu, mozliwych nastepstwach. Brakuje
zwyklej ludzkiej rozmowy o jego zwyklych, zyciowych problemach, o jego nadziejach, o tym, co jest dla niego
wazne, o jego bliskich. Nie mamy czasu na to, a moze i §wiadomosci, ze tak trzeba, jesli jesteSmy partnerami
pacjenta w jego zdrowieniu, jesli jest to chory dorosty. Jesli chory jest jeszcze we wczesnym okresie dochodzenia
do doroslosci, to jego sytuacja jest jeszcze gorsza. Gdy rozmawiatem z trzylatkami lub czterolatkami o czekajacym
ich znieczuleniu, nie ukrywajac przed nimi oczekujacych ich i mniej przyjemnych momentoéw, to w dniu operacji,
spokojnie i z ufno$cig przyjmowali moje wyprzedzajace informacje i dziatania, bez uciekania si¢ do wspierania
ich spokoju lekami odurzajacymi. U dorostych rzadziej spotykalem tak peing ufnoé¢ i spokoj. Przez lata zycia
doswiadczyli wiele zdrad, ktamstw, krzywd, iz wynikiem takiej edukacji stata si¢ podejrzliwos¢ w stosunku do
wszystkich 1 wszystkiego. Najwigksze niedobory moga odczuwaé w szpitalu chore dzieci w zakresie Zyciodajnej
milo$ci. Gonitwa za uzyciem w zyciu, za wygoda, luksusem, za duzymi pieniedzmi powoduje, Ze pusto robi si¢
wokot dziecka. Bywa tak, ze przy dziecku czuwa ciggle wymeczona, pelna leku matka, ojciec za$ nie ma czasu, by
wspiera¢ matke i dziecko, bo jest czesto gdzie$ daleko, bo jest w pracy, ktdrej nie moze przerwaé, albo po prostu
uciekt. Bywa, Ze ojciec swoja pomoc widzi tak, jak si¢ tego nauczyl w swoim $rodowisku i jest podejrzliwy w oce-
nie dziatan leczacych. Opierajac si¢ na wlasnych doswiadczeniach, préobuje stosowacé srodki zachety (fapdwki) albo
$rodKki zastraszania (sagdem, zemstg, kim$ ,waznym”). Szpitale, a zwlaszcza oddziaty dzieciece, stanowig krzywe
zwierciadlo wspdlczesnego spoteczenstwa i warunkow, w jakich sie ono rozwija lub zanika. Aktualny obraz odbiega
dzisiaj jeszcze od naszych marzen i skromniejszych oczekiwan. A przeciez niezbedna do zycia i rozwoju mitosé
moze by¢ okazywana chorym dzieciom na wiele dostepnych zawsze sposobow. Wystarczy troche wigcej czasu
pos$wieconego na rozmowe z chorym. Wystarczy zalozenie, ze dziecko zdrowe czy chore, jest takim samym jak
ja czlowiekiem, na innym etapie rozwoju, ktdre sprowadzi rozmowe ze stromych schodéw, na ktérych szczycie,
jak nam si¢ wydaje, stoimy, na réwng plaszczyzne, na ktorej jesteSmy rdzni, ale rownowazni. Wystarczy mity
usmiech i pytanie — jak sig czujesz?, po ktérym nie przemkniemy dalej, lecz zaczekamy na odpowiedz. Usmiech,
nasz wewnetrzny spokdj i spokojne zachowanie, dajg i dziecku, i dorostemu szanse na oceng, czy mozna nam
zaufaé. Chory jest wrazliwszy od nas, bo jest w stanie zagrozenia, dzigki czemu szybko odréznia falsz gry pozoréow
od rzeczywistego naszego nastroju, naszego nastawienia i naszych zamiaréw. Moze si¢ tego wszystkiego nauczymy.
Moze nauczymy sie by¢ sobg — w odniesieniu do innego czlowieka. Moze nauczymy sie by¢ otwartym, uczciwym,



zyczliwym i nie bedziemy za to karani... Cwiczenia w socjotechnikach, ktére
maja umozliwia¢ dobre utrzymywanie pozoréw dobroci, uprzejmosci, zycz-
liwosci i wspolczucia, stanowia jedynie podniesienie sztuki udawania,
klamstwa i obludy na wyzszy stopien wiarygodnosci. Jako droga pozoréow
nie jest to droga najlepsza. Prawdziwa, zyciodajna milo$¢ wyklucza falsz.
Opiera sie ona na zdolnosci widzenie siebie w niekonczacej sie dobrej relacji
z Bogiem poprzez innego czlowieka, albo, w ciaglym, nacechowanym uczci-
woscig, zyczliwoscig oraz gotowoscia wlasnych wyrzeczen, bez oczekiwania
na nadziemska pochwale i zaplate, dzialaniem dla dobra innej osoby.
Wzajemne zaleznosci z napotykanymi w zyciu ludzmi moga by¢ nacechowane
trwalym dobrem, wtedy kiedy otworzymy si¢ na madra, krytycznie warto-
$ciowana wymiane z otoczeniem, rezygnujac z postawy zapatrzonego we
wlasne odbicie Narcyza.

W Lesie Marcelinskim szumig zielone jeszcze licie na drzewach, zmie-
niajac wolno swe kolory, a pod stopami szeleszczg te liscie, ktdre juz opadly.
Mijajac spacerowiczow stysze odpryski rozmow przez telefony komorkowe,
czy rozmowy o zyciowych radosciach i klopotach. Niechcacy ustyszalem
rozmowe dwu pan, z ktérych jedna opowiadala o koszmarnych przezyciach
jej dziecka w szpitalu. Byl to zupelnie inny, przerazajacy obraz strachu,
boélu i przezy¢ ttamszacych osobowos¢ matego cztowieka, zagubionego bez
swojego cieplego otoczenia domowego w zimnym, bezosobowym tunelu
medycyny, ktdry jak potwdr ze zlej bajki szczerzy zeby z metalowych igiet
na strzykawkach i mruga $lepiami ekranéw monitoréw. Byl to inny obraz niz ten, ktéry widywalem i widze jako
lekarz. Przyspieszytem — przestraszylem sie tego, ze widzac szpital z innej pozycji, nie umiem rozpozna¢ i domy-
$la¢ sie odczu¢ chorych, ktorzy jak spolegliwi wigzniowie, cierpliwie czekajg na wyrok i jego wykonanie przez
nadludzi w szpitalnych strojach, goérujacych pionowa pozycja, znajomos$cia miejsca oraz przypuszczalng wtadza
i znajomoécia zwalczenia choroby, ktdra przyszta i nie chce ich opuscié. Jest przed nami wszystkimi jeszcze tyle
do zrobienia! Jeszcze tyle musimy sie¢ nauczy¢! ‘ - 7

Marcelinski Las szykuje si¢ do zimowego snu. Drzewa, ktore jako mlode
roélinki nie mialy najlepszych warunkéw rozwoju lub byly okaleczone, wydo-
ro$laty znieksztalcone lub stabe, ulegajac dziataniu organizméw pasozytuja-
cych lub fizycznemu oddziatywaniu powtarzajacych si¢ huraganéw. Lekarze
lesnych organizmoéw zywych, le$nicy i drwale, porzadkuja drzewostan przed
zimowymi $niegami i mrozami. Oczyscili zagajniki z potamanych i wyrwa-
nych z korzeniami drzew i poukladali na duzej polanie sterty rdwno przycie-
tych kléd do wywozu. Las jest nadal piekny, chociaz radosng, majowg zielen,
zastapily cieple kolory listowia, w ktérym gasnie Zycie z jego przemianami
energii, wody i informacji, przed splynieciem na grubiejacy pod drzewami
dywan. Nie jest to widok smutny i nie budzi zalu, bo wiem, Ze po otowianych
tonacjach poznej jesieni i po od$wiezajacej bieli zimowych $niegéw, zabrzmi
i zakwitnie jak zawsze, wiosenna piesn zycia. Zycie we mnie i wokél mnie,
jest przepigkna tajemnicg. Nie starczy zycia wielu pokolen, by tajemnice te
pozna¢, a mimo to, przy zachowaniu pokory wobec potegi natury, do ktdrej
nalezymy i z ktdrej bogactw korzystamy, tak bardzo rozpala ciekawos¢, co
bedzie dalej - dalej za progiem dnia, dalej, za horyzontem dotychczasowej
wiedzy, dalej, za kolejnymi etapami zycia.

Leon Drobnik
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