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Efektywno$¢ health coachingu
w dobie pandemii

ak najdluzsze zachowanie dobrego zdrowia jest najwazniejszym celem w zyciu kaz-
dego czlowieka. Ludzie s3 zatem gotowi na ponoszenie wielu wyrzeczen, aby taki
cel osiggnac. Jednak wszystkie dzialania podejmowane w tym kierunku wymagaja
uprzedniego zrozumienia mechanizméw warunkujacych jego kondycje na poziomie
pozadanym przez jednostke, a to za§ wymaga systematycznej kontroli jego stanu.
Najtrudniej jest ludzi nauczy¢ systematycznoséci w staraniach, gdyz parametry zdro-
wia sg kategorig dynamiczng i jednorazowe ich sprawdzenie nie moze by¢ uwazane
za wystarczajace. Doswiadczenia z innych krajow wykazuja, ze ludzi w staraniach
o dobra kondycje zdrowotng nalezy wspiera¢ wszelkimi mozliwymi sposobami, gdyz
kazde dzialanie na rzecz zdrowia skutkuje w przyszlosci zmniejszeniem wysokosci
kosztow opieki medycznej. Im wigcej ludzi bedzie podejmowalo takie starania, tym
koszty te beda nizsze, gdyz naklady na opieke zdrowotng sa zasadnicza pozycja w bu-
dzecie kazdego panstwa. Wlasnie dlatego na calym $wiecie dynamicznie rozwija si¢
health coaching, ktéry pozwala polaczy¢ dobro wlasne jednostek z interesem panstwa.
Uzycie angielskiego terminu ,,health coaching” jest zabiegiem celowym, gdyz polskie
tlumaczenie ,,coaching zdrowia” lub ,,zdrowotny” sugeruje, jakoby przedmiotem jego
oddzialywania bylo samo zdrowie, a nie konkretny cztowiek. Health coaching faczy
w sobie osiagniecia tradycyjnego coachingu z metodami wlasciwymi specjalistycznej te-
rapii medycznej. Jego medyczna przydatno$¢ zostala wykazana w przypadkach leczenia
uzaleznien i chordb przewleklych. Wiekszo$¢ spoleczenstwa nie odczuwa dolegliwosci
zdrowotnych, niemniej coraz wigksza grupa zaczyna profilaktycznie zabiega¢ o utrzy-
manie stanu swego zdrowia i samopoczucia na stabilnym poziomie. Wtasnie w jej
strong skierowana jest nowa forma wsparcia nazwana coachingiem wellness, ktéra ma
pomagac ludziom w uzyskaniu samokontroli nad swoim zdrowiem i samopoczuciem.
Niniejsze opracowanie nie ma jednak charakteru przewodnika health coachingu,
jako ze ich jest juz upublicznionych bardzo wiele, ale ma na celu wzbogacenie teore-
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tycznych podstaw tej formy coachingu, gdyz ich niedostatek powoduje, ze jest on ciagle
traktowany podejrzliwie w $rodowisku akademickim, co przekiada si¢ w nieuzasad-
niong rezerwe wobec mozliwosci jego wykorzystania w interesie zaréwno jednostek,
jak i catego spoleczenstwa.

Fenomen coachingu

Coaching to termin powszechnie dzi$ stosowany, cho¢ rzadko kto zastanawia sie nad
jego pochodzeniem. ,,Etymologicznie angielski termin «coach» pochodzi od $rodka
transportu, wywodzony jest z wegierskiego stowa kocai oznaczajacego pow6z nazwany
od nazwy miejscowosci, w ktdrej zostal wyprodukowany”!. Wspotczesna ekspansja
coachingu ma jednak swoje Zrédla w USA i w Wielkiej Brytanii. Pierwsze zastosowa-
nie terminu ,,coaching” w instytucji naukowej odnotowano w 1830 r. dla oznaczenia
zatrudnionego na Uniwersytecie Oksfordzkim nauczyciela sprawujacego funkcje in-
struktora badz trenera, ktdry ,,prowadzil” studenta do pomyslnego zdania egzaminu.
Stowo ,,coaching” zostalo wowczas uzyte do opisania procesu przeprowadzenia osoby
z niekorzystnego dla niej miejsca, w ktoérym sie aktualnie znajduje, do sytuacji, w ktdrej
pragneta sie znalez¢. Istotg coachingu od tego momentu staje si¢ progresywny rozwoj
jednostki, ktéra zostaje nim objeta. Chodzilo tu o to, aby cel, ktory dzieki niemu
osiggano, pozwalal jednostce zajaé korzystniejsza pozycje w otoczeniu spotecznym.
Takie rozumienie coachingu oddaje definicja sformutowana przez Johna Withmora,
wedle ktorego coaching ,,jest uwolnieniem potencjatu ludzi, aby zmaksymalizowali
wlasne osiagniecia. Pomaga im si¢ uczy¢, ale sam nie uczy”. Niemniej jednak nie
jest to jedyny sposdb rozumienia coachingu jako profesji. Coach otrzymuje bowiem
zlecenie od zleceniodawcy, ktdre realizuje, a z uzyskanych efektéw jest rozliczany. Jego
praca nie ma jednak instrukcyjnie okre§lonych ram i zakresu obowigzkéw. Elastyczne
uwarunkowania wykonywanej pracy powodujg trudno$¢ w jej zdefiniowaniu, gdyz
osoba coacha nie zajmuje pierwszoplanowego miejsca, znajduje si¢ jakby w cieniu
projektu, ktéry realizuje. Nic zatem dziwnego, ze w encyklopediach specjalistycznych
definiuje sie coaching, a na og6t pomija osobe coacha, co domyslnie zaktada mozliwo$¢
zespolowego realizowania kazdego projektu. Dla wymogéw definicyjnych stosuje si¢
niekiedy uproszczone okre$lenie, w jakim ,,Coaching jest procesem szkoleniowym
lub rozwojowym, w ktérym osoba wspierana jest w osiggnieciu pozadanego efektu
lub kompetencji zawodowe;j”3. Funkcjonuje réwniez potoczne rozumienie coachingu,

1 R. Carrilas, A. Sanchez, Coaching - haslo, [w:] J.A. Fadul (red.), Encyclopedia of Theory & Practice
in Psychotherapy & Counseling, Raleygh 2014, s. 123.

2 J. Whitmore, Coaching for performance: GROWing human potential and purpose: The principles and
practice of coaching and leaderhip, London 2009, s. 11.

3 R. Carrilas, A. Sanchez, dz. cyt., s. 123.
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zaczerpniete zapewne z praktyki trenera (coacha) w sporcie, w ktérym coaching jest
rozumiany jako nieinstytucjonalna relacja pomiedzy dwiema osobami, z ktérych jedna,
posiadajac wigksze doswiadczenie i umiejetnosci, przekazuje mniej doswiadczonej
porady i wskazdwki.

W takim stanie rzeczy jedna z najwazniejszych kwestii pozostaje odrdznienie
coachingu od zblizonych procedur, w ktérych odbywa si¢ ukierunkowana interper-
sonalna transmisja informacji. Najczestsza formga takiego przekazu jest zarzadzanie,
ktére polega na zapewnieniu tego, ze ludzie robig to, co potrafig. Dla odmiany istota
szkolenia zawiera si¢ w uczeniu ludzi robienia tego, czego jeszcze nie potrafig robic.
Mentoring zas to udowadnianie ludziom, jak naprawde dobrzy sa w robieniu czegos,
a zatem konczy sie mobilizowaniem ich do zrobienia tego lepiej, niz to robili dotych-
czas. Poradnictwo natomiast pomaga ludziom dawa¢ sobie rade z problemami, ktdre
napotykaja. Coaching w tym zestawieniu jest procedura zupelnie odmienna - nie
jest prosta relacjg typu ,,powiem, co i jak masz zrobi¢”, a klient po prostu zrobi to
wedle przekazanego algorytmu. Coaching nie wskazuje, a tylko pomaga klientom
odkry¢ w sobie potencjal, o istnieniu ktérego nie mieli dotad pojecia. W sensie me-
taforycznym bazuje na teorii, ze kazdy czlowiek jest wyjatkowy i ma umiejetno$ci
i mozliwosci, ktore tkwig w jego wnetrzu, a samo ich us$wiadomienie umozliwia wy-
korzystanie ich w najlepszym wtasnym interesie. Inaczej méwiac, coach uswiadamia
klientom, Ze sg lepsi w rozwigzywaniu problemdw, niz im sie do tej pory wydawalo.
Rzecz nie polega jednak tylko na samym uswiadomieniu, ale na praktycznym jego
wykorzystaniu.

Profesjonalny coaching wykorzystuje szeroki zakres umiejetnosci komunikacyjnych (na przy-
kiad ukierunkowanych powtdrzenia, stuchanie, zadawanie pytan, wyjasnianie itp.), aby poméc
klientom zmieni¢ ich perspektywe, a tym samym odkry¢ rézne rozwiazania, aby osiagna¢ po-
zadane cele. [...] W tym sensie coaching jest ,,metazawodem’, ktdry moze mie¢ zastosowanie
do wspierania klientéw w kazdym przedsiewzigciu, poczawszy od ich dowarto$ciowania w wy-
miarze osobistym, zawodowym, sportowym, spotecznym, rodzinnym, politycznym, ducho-
wym itp.*

Charakterystycznym rysem coachingu nieomal od jego samych poczatkow byt Sci-
sty zwigzek z kondycja zdrowotna jednostek i calego spoleczenstwa. Dla specjalistow
z zakresu medycyny od dawna bylo wiadome, Ze kondycja zdrowotna ludzi zalezy od
ich aktywnosci fizycznej. Zapewne dlatego juz w 1861 r. zastosowano techniki wlasciwe
dla coachingu w procesie zmiany trybu Zycia jednostek zainteresowanych poprawa
swej kondycji fizycznej>.

4 Tamze, s. 124.
5 Tamze, s. 123.
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Zdrowie a coaching

Z punktu widzenia socjologii zachowania prozdrowotne sg determinowane przez
wystepowanie dysfunkcji fizycznych (niepetnosprawnos¢), che¢ poprawy jakosci zy-
cia, do$wiadczenia z dotychczasowych terapii oraz ryzyko $mierci. Dopiero majac
rozeznanie w tych kwestiach, mozna skutecznie wptywa¢ na innych, wyposazajac ich
w umiejetnosci dotyczace tego, »jak poprawic¢ wlasng kondycje zdrowotng oraz samo-
poczucie, a takze jak ztagodzi¢ niepelnosprawno$é¢ i chorobe™.

Coaching jednak nie zastepuje personelu medycznego, lecz wspiera jednostki w za-
biegach na rzecz jak najdtuzszego zachowania kondycji zdrowotnej umozliwiajacej sa-
modzielng egzystencje. Nie zajmuje si¢ wiec biofizyczna strong czlowieka, lecz jego proz-
drowotnymi zachowaniami, wazniejsza dla coachdw nie jest zatem wiedza medyczna,
ale znajomos¢ psychologicznych i socjologicznych uwarunkowan ludzkiej aktywnosci.

Health coaching to termin nieostry, ktdrego zdefiniowanie sprawia niemato pro-
blemoéw przedstawicielom tej dyscypliny. Problem polega gléwnie na tym, ze kojarzy
sie nieomal automatycznie z medycyna. Ponadto w literaturze dotyczacej problematyki
zdrowia funkcjonujg dziedziny, ktorych obszar zainteresowania jest bliskoznaczny do
health coachingu. Chodzi tu zwlaszcza o psychologie zdrowia i psychologie medycyny.
Niemniej istotne jest to, Ze sama stuzba zdrowia nieustannie ogranicza swoje kontakty
z pacjentami, ktérzy niekiedy czuja si¢ pozostawieni sami sobie, co zreszta odpowiada
stanowi faktycznemu. Z badan i statystyk wynika, ze dlugos¢ zycia jednostki zalezy nie
od liczby wizyt w instytucjach ochrony zdrowia, ale od wtasnej zapobiegliwo$ci w tej
kwestii. Wspieranie pacjentow w takim kierunku, aby sami potrafili jak najdluzej utrzy-
mywac sie w dobrej kondycji fizycznej i intelektualnej w aspekcie ogélnospotecznym,
jest zatem nie mniej wazne od instytucjonalnej opieki medycznej. W takim przypadku
ujawnia si¢ problem natury jezykowej, gdyz pacjent znajdujacy sie pod opieka coacha
staje si¢ jego klientem, co w bioetyce zazwyczaj jest uznawane za przejaw procesu
merkantylizacji medycyny. Jest to istotna kwestia, gdyz zaréwno klient, jak i pacjent
sam placi za ustuge, ktéra zamawia. Natomiast w przypadku klasycznego coachingu
za ustuge coacha placi najczesciej instytucja, w ktdrej postanowiono zaréwno zop-
tymalizowa¢ organizacje pracy, jak i podwyzszy¢ motywacje pracownikow. Dlatego
stosowanie stowa ,,klient” w odniesieniu do osoby, z ktdrg coach pracuje, nie wydaje
sie trafnym rozwigzaniem. Uzus jezykowy w spoleczenstwie narzuca tres¢ pojecia,
a zatem i rozumienie spolecznego usytuowania coachingu.

Praca coacha wiaze si¢ bowiem z usprawnianiem powodowanych przez czynnik
ludzki stanow rzeczy, ktore z jakich§ powodow zostaly uznane za niezadowalajace.

6 D. Mechanic, D.D. McAlpine, Health and illness behaviours — hasto, [w:] E.F. Borgatta (red.), Encyc-
lopedia of Sociology, t. 2, New York 2000, s. 1126.
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W tym sensie mozna zauwazy¢ koincydencje z terapia, ktorej celem jest poprawa kon-
dycji zdrowotnej pacjenta. Rdznica zasadnicza pomiedzy coachingiem a terapig polega
na tym, ze w terapii istniejg gotowe algorytmy, ktérymi mozna sie kierowa¢, aby miec
wzgledng pewno$¢ wyprowadzenia pacjenta z choroby. W procedurach coachingowych
takiego komfortu nie ma - znany jest stan istniejacy, ktdry jednak w standardowej
sytuacji nie jest dramatyczny i nie wymaga stosowania drastycznych metod ani nad-
miernego po$piechu. Trzeba jednak samemu nie tylko zdiagnozowa¢ sytuacje, okre-
$lajac czynniki, ktdre zdeterminowaly stan istniejacy, ale i samodzielnie wybra¢ — na
wlasne ryzyko - droge prowadzaca do poprawy tego stanu rzeczy. Ma to niebagatelne
znaczenie w przypadku okreslania odpowiedzialnosci za niepowodzenie catego proce-
su coachingowego. Poczucie bezpieczenstwa w przypadku coacha jest duzo mniejsze
niz w przypadku terapeuty postugujacego sie sprawdzonymi od wiekéw algorytmami
procedur leczniczych’. Istotne znaczenie dla rozrdznienia pracy coacha i terapeuty ma
takze miejsce, w ktdrym praca jest wykonywana. Kazdy terapeuta przyjmuje w swoim
gabinecie, gdy tymczasem coach musi pracowa¢ na obcym terenie: instytucji lub osoby,
ktdra go wynajeta. Oznacza to takze, Ze terapeuta nie jest w stanie przeprowadzac sesji
coachingowych nie tylko z powodu braku kompetencji, ale zwlaszcza z powodu braku
nawykow pracy przy otwartej kurtynie. Terapia jest ponadto nastawiona na likwidacje
stanu patologicznego, a wiec efekty pracy sg zauwazalne natychmiast lub po krétkim
czasie. Natomiast w przypadku coachingu efekty sg uzyskiwane po uptywie dtugiego
czasu, a stanu zastanego z pewnoscig nie mozna nazwac patologicznym, niemniej jego
zmiana jest celem takiej dzialalno$ci. Niebagatelne jednak znaczenie dla skutecznosci
zaréwno terapii, jak i coachingu ma kwestia zachowania poufnosci, co dla coacha jest
bez watpienia trudniejsze do zrealizowania niz dla terapeuty. Terapeuta wreszcie wycig-
ga wnioski i stawia diagnoze na podstawie informacji ptynacych z przesziosci, podczas
gdy coach informacje czepie z terazniejszosci, ale sensem zmiany powodowanej przez
niego jest nowe uporzadkowanie standw przysztych.

Konwencjonalny sposob reorientacji zachowan zdrowotnych polega na ogranicza-
niu zachowan szkodzacych zdrowiu, wzglednie ich modyfikacji tak, aby ograniczy¢
ich niepozadany wplyw. ,Najczesciej stosowany jest model wiary we wlasne zdrowie,
w ktérym stymuluje si¢ profilaktyczne dziatania prozdrowotne wynikajace z psy-
chologicznej analizy korzysci i strat”. W zadnym przypadku coach nie moze bra¢
na siebie odpowiedzialnosci za poprawe kondycji zdrowotnej coachee, gdyz wszyst-
kie pozytywne osiagniecia zanikng z momentem zakonczenia sesji. Coach zatem nie
leczy, cho¢ w literaturze medycznej podkresla sie, iz jedng z zasadniczych funkcji,

7 Brak poczucia bezpieczenistwa coacha Bruce Peltier traktuje jako jedng z zasadniczych réznic pomie-
dzy terapig a coachingiem. Zob. B. Peltier, Psychologia coachingu kadry menadzerskiej. Teoria i zastosowanie,
przel. G. Skoczylas, Poznan 2005, s. 33.

8 Tamze.
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ktore opieka medyczna musi wypetniaé, jest podtrzymywanie w kliencie (pacjencie)
przekonania o tym, zZe samodzielnie jest w stanie zmierzy¢ si¢ ze swoimi problemami
zdrowotnymi w taki sposéb, aby w dajacej przewidzie¢ sie przyszlosci jego problemy
zostaly rozwigzane badZ zupelnie zanikly®. Zadania tego jednak nie wypelni zaden
terapeuta pracujacy w instytucji opieki zdrowotnej, majacy pod opieka pewna grupe
pacjentéw z jednorodnymi zazwyczaj problemami zdrowotnymi, gdyz sam nie jest
w stanie poswieci¢ wystarczajaco wiele czasu na poznanie przyczyn probleméw swoich
podopiecznych, jesli nie majg one podtoza klinicznego.

Znaczenie stylu zycia dla zachowania dobrego zdrowia znane jest specjalistom od
ochrony zdrowia od pétwiecza, gdy Marc Lalond, kanadyjski minister zdrowia, na
Swiatowym Forum Zdrowia w 1973 r. wyglosil referat, w ktérym przedstawil wyniki
badan kilkudziesieciu tysiecy oséb nad determinantami diugosci zycia. Sformutowat
wowczas koncepcje pola zdrowia (field health), wedle ktdrej na zdrowie jednostek
najwiekszy wplyw wywieraja: styl Zycia, srodowisko (spoteczne i biologiczne); czynniki
biologiczne (wrodzone) oraz instytucjonalna opieka medycznal'®.

Analizujac przyczyny zgonéw w Kanadzie i w innych panstwach, doszedt on do wniosku, iz styl
zycia az w 75% determinuje dtugo$¢ zycia czlowieka. Srodowisko odpowiednio w 20%, opieka
medyczna za$ tylko w 5%. Wskazal tez, ze czas juz odrzuci¢ tradycyjne spojrzenie na deter-
minanty zdrowia i chordb, gdyz pokladanie nadmiernych nadziei w lecznictwie powoduje, ze
coraz wigksze naklady kieruje si¢ na opieke medyczna, co w $wietle wynikéw zaprezentowanych
badan jest mato efektywnym dziataniem. To promocja zdrowego stylu zycia i profilaktyka, przy
znikomych naktadach, przyniosa zdecydowanie wigcej korzysci niz miliardy wydane na insty-
tucjonalng opieke medyczna!l.

Tego typu wnioski otworzyly takze przed coachingiem szerokie pole do dzialania.
Teoretycznie zadanie to méglby spetnia¢ personel medyczny;, ale jest to fizycznie nie-
mozliwe, gdyz liczba pacjentéw wymagajacych konsultacji i zdiagnozowania jest na
tyle duza, Ze poswiecenie im wystarczajgcej ilosci czasu dla reorientacji ich postaw
prozdrowotnych jest niemozliwe. Podobne zastrzezenie dotyczy nauczycieli, dla ktérych
dodatkows przeszkoda bylby takze brak wystarczajacych kompetencji w tej dziedzinie.
To zadanie moze jednak spelni¢ coach, dla ktorego praca w duzych jednorodnych
grupach jest na porzadku dziennym. A co istotne, nie musi on posiada¢ kompetencji
lekarskich, aby taki cel osiggna¢.

Przekonanie ludzi do tego, zZe wlasne zdrowie powinno by¢ dla nich priorytetem,
nie wydaje sie szczegolnie trudne, znacznie trudniejsze jest przekonanie do inwesto-
wania czasu i wysitku w tym kierunku. Teoria umieszcza potrzeby zdrowotne wéréd

9 N.S. Jecker, W.T. Reich, Care - hasto, [w:] S.G. Post (red.), Encyclopedia of Bioethics, t. 1, Farmington
Hills 2004, s. 371.

10 M. Lalond, A New Perspective on the Health of Canadians, Ottawa 1974, s. 31-37.

11 S. Konstanczak, Etyka pielegniarska, Warszawa 2010, s. 61.
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potrzeb egzystencjalnych pierwszego rzedu. Sugeruje si¢ takze wewnetrzny ich podziat
na ,potrzeby higieny profilaktyki oraz potrzeby terapii” Pierwsza kategoria jest
zalezna wylacznie od samych ludzi, a na dodatek warunkuje bezposrednio dtugos¢
trwania oraz jako$¢ Zycia. Druga kategoria zas wymaga pomocy zewnetrznej, gdyz jest
zwigzana ,,z likwidacja konkretnych schorzen i usuwaniem ich skutkéw”!2. Health co-
aching jest zatem skierowany na potrzeby mieszczace si¢ w ramach pierwszej kategorii.

Problemem zasadniczym sg kwestie odwotania si¢ do badan naukowych doty-
czacych psychologicznych uwarunkowan wiasnego stanu zdrowia. Takze aprobo-
wane powszechnie teorie psychologiczne dotyczace indywidualnego rozwigzywania
wlasnych problemoéw zdrowotnych nie pozwalajg bezkrytycznie stosowac si¢ do ich
wskazan. Jak trafnie zauwazaja teoretycy coachingu, , Maslow badal zdrowych, w pelni
713, a Freud swojg
psychoanalityczng teorie budowal na badaniach ludzi majacych problemy tylko z wta-
snym zdrowiem psychicznym. Rozdzielanie uwarunkowan psychicznych od $rodowi-
skowych w ocenie wlasnej kondycji zdrowia jest czym$ powszechnym. Uwaza si¢ na

funkcjonujacych ludzi, aby uzyska¢ glebszy wglad w ludzkg nature

ogol, ze zdrowie dotyczy tylko naszego ciala, ignorujac zarazem jego uwarunkowania
psychiczne. Chodzi o to, ze ludzie zazwyczaj wyzej oceniaja swoja kondycje psychiczng
od fizycznej. Zaburzenia psychiczne sa czyms wstydliwym i o ile cztowiek zdaje sobie
z nich sprawe, to ukrywa je przed otoczeniem. Swiadomo$¢ tego, ze na nasze zdrowie
wplywaja roznego rodzaju przecigzenia umystu, niesprzyjajaca atmosfera pracy badz
otoczenia spolecznego, stale jednak roénie, co powoduje, ze chetnych do samodziel-
nego uporzadkowania otoczenia tak, aby nie powodowalo zagrozen dla zdrowia, jest
coraz wiecej. Wystarczy przypomniec kategorie wypalenia zawodowego, ktérg nalezy
umiesci¢ w grupie dysfunkcji psychicznych - juz dawno przestala by¢ czyms wstydli-
wym i jest uznawana za chorobe zawodowa. Rzecz jednak w tym, ze nauczyciele na
wszystkich poziomach edukacji, z racji posiadanych kwalifikacji i zainteresowania
podtrzymywaniem dobrej kondycji wlasnego zdrowia, sg wdzieczng grupa dla pro-
wadzenia sesji coachingowych, ktére moglyby ich uchronié¢ przed przedwczesnym
wypaleniem zawodowym. To samo zresztg dotyczy calego srodowiska medycznego. Jest
z tym zwigzany pewien paradoks, gdyz teoretycznie ma ono najwyzsze kompetencje
w kwestiach determinant zdrowia zaréwno fizycznego, jak i psychicznego, a nie potrafi
samo uchroni¢ sie przed destrukcyjnym wplywem czynnikéw zewnetrznych. Mozliwa
jest takze sytuacja, w ktorej to personel medyczny posiadajacy udokumentowane kom-
petencje w zakresie coachingu medycznego bedzie zgtaszal najwieksze zapotrzebowanie
na specjalistyczng ustuge health coachingu.

12 T. Kocowski, Potrzeby cztowieka. Koncepcja systemowa, Wroclaw 1982, s. 176-177.
13 . Whitmore, Coaching for performance: GROWing human potential and purpose: The principles and
practice of coaching and leaderhip, London 2009, s. 201.
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Specyfika pracy tradycyjnego coacha polega takze na tym, ze jego klientami sg osoby
aktywne, pracujace i odgrywajace rozliczne role spoleczne. Jest to bardzo istotne, gdyz
s3 one zazwyczaj pozytywnie nastawione do wszelkich inicjatyw, ktdre maja odgrywanie
tych rdl ultatwié, nawet jesli bedzie to wymagalo czasu i wysitku z ich strony. W zasadzie
cala teoria coachingu jest nastawiona na prace z takimi klientami. Oznacza to pewien
komfort pracy, gdyz druga strona jest réwnie zainteresowana pomys$lnym zakoncze-
niem rozpoczetej sesji. Potwierdzaja to badania psychologéw: ,,Osoby, ktdre pracuja,
aby utrzymac rodzine, pielegnuja relacje spoteczne i rozwijaja swoje zainteresowania,
nie interesuja si¢ zwykle zabroniong aktywnoscia. Ich plan dnia jest tak wypelniony,
iz nawet gdyby ich ona pociagala, nie znalazlyby na jej realizacje czasu i energii”!*.
Coaching jednak jest prowadzony wérdd ludzi, ktérzy, méwiac trywialnie, ze wzgledu
na posiadane dyspozycje fizyczne lub psychiczne nie nadazajg za tempem zycia co-
dziennego. Pozytywnie postrzegaja zatem swoja przeszlo$¢, a niewiele spodziewaja sie
od przyszlosci. W perspektywie temporalnej horyzont zdarzen waznych w ich zyciu
zamyka sie w krotkim okresie. Jest to wazne stwierdzenie dla kazdego coacha, gdyz
kazde rozszerzenie tej perspektywy musi przynies¢ pozytywne zmiany w zyciu danej
jednostki. Wigze sie to bowiem z poczuciem rozszerzenia poczucia samokontroli nad
swoim zyciem i otoczeniem.

Odpowiedzi na pytanie, dlaczego ludzie ulegajg stabo$ciom i réznego rodzaju
pokusom, nalezy zatem szuka¢ nie w wynikach badan typowych grup spolecznych,
ale z jakich$ wzgledéw dysfunkcyjnych. Amerykanski kryminolog Travis C. Pratt
potwierdza, ze ,,niski poziom samokontroli wigze sie z przyjmowaniem specyficznej
perspektywy temporalnej: przypisywaniem wiekszej wagi czynnikom nieodlegtym

w czasie”l?

. Powoduje to, Ze ludzie majacy problemy z wlasnym zdrowiem nie tyle
wstydzg sie ich, ile nie dowierzajg skutecznosci oddziatywan zewnetrznych, z goéry
zakladajac niekiedy, Ze beda one réwniez nieskuteczne, podobnie jak dzialania podjete
wczesniej przez nich samych.

W health coachingu trzeba takze mie¢ na uwadze, ze typowe w srodowiskach
zawodowych zachowania ludzi nie musza mie¢ odzwierciedlenia w pracy z ludzmi
borykajacymi sie z fizycznymi i psychicznymi przypadiosciami, ktérych systemy
wartosci sg bardziej labilne od ludzi zdrowych. Wynika to z tego, Ze samo doswiadcze-
nie choroby, wzglednie dysfunkecji wtasnego organizmu wiaze si¢ z oddzialywaniem
silnych stresorow ,,zakldcajacych dotychczasowe zycie i funkcjonowanie czlowieka,
powodujacych znaczny dyskomfort, bedacych zrédlem bélu i cierpienia. To takze
zakt6cenie waznych potrzeb zyciowych oraz uniemozliwienie realizacji dotychcza-

14 S, Florek, P. Piotrowski, Teoria samokontroli/biegu zycia autorstwa T.C. Pratta - propozycja rozwi-
nigcia ewolucyjnego, ,,Resocjalizacja Polska” 2018, nr 2, s. 74.
15 Tamze, s. 78.
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sowych funkcji zawodowych, spotecznych i rodzinnych, tacznie z pogorszeniem sig¢
sytuacji ekonomiczne;j’16.

W medycynie za$ jest mowa o roznych poziomach odczuwania dolegliwosci soma-
tycznych, nie kazda bowiem choroba uposledza funkcjonowanie cztowieka. Wydaje
sie, ze dla coachingu najwazniejsze jest, aby klient miat §wiadomo$¢ istnienia swej
przypadlosci. Psychologia medycyny wyréznia trzy takie poziomy:

« objaw percepcyjny - kiedy pacjent do$wiadcza réznych objawdw somatycznych;

« objaw poznawczy - to sytuacja, gdy pacjent uzmystawia sobie bezsens wystepowania danych

objawow;

« objaw behawioralny - kiedy pacjent decyduje si¢ na poszukiwanie pomocy medycznej w zwigz-

ku z pojawiajacymi sie objawami'”.

Ofiarg tego jest wlasnie system warto$ci, w ktdrym wraz z obnizaniem si¢ samo-
oceny rosnie poczucie braku kontroli nad wlasnym zyciem. W takim $rodowisku
uwidaczniajg sie w catej rozcigglosci negatywne skutki oddzialywania odczuwanych
dysfunkcji na stabilng dotad hierarchig¢ wartosci. Psycholodzy bowiem twierdza, ze:

(1) zachowania czlowieka, wbrew powszechnym przekonaniom, maja w duzym zakresie cha-
rakter zautomatyzowany lub udzial swiadomej refleksji poprzedzajacy ich wykonanie jest
ograniczony do niezbgednego minimum;

(2) ludzie czesto zachowuja sie w sposob sprzeczny z wartosciami, co do ktorych deklarujg, ze
sg dla nich wazne;

(3) system warto$ci uznawanych i wykorzystywanych przez podmiot jest niezwykle labilny
i szczegolnie podatny na wplyw kontekstu sytuacyjnego!®.

Nic zatem dziwnego, ze w specjalistycznej literaturze zauwazalny jest problem ze
zdefiniowaniem health coachingu. Nawet sama nazwa budzi wiele kontrowersji, gdyz
sugeruje medyczne proweniencje coachingu. Tymczasem zdrowie cztowieka jest wa-
runkowane tysigcami determinant wewnetrznych i zewnetrznych. Jako warto§¢ ma
znaczenie uniwersalne, gdyz kazdy zdrowy cztowiek pragnie utrzymac swoja kondycje
fizyczng i psychiczna jak najdluzej w stanie nie gorszym niz dotychczas, a wszystkie
jednostki, ktére maja deficyty zdrowotne, pragna je wyeliminowa¢, najczesciej na
drodze powrotu do sytuacji, w ktorej owych deficytow jeszcze nie bylo.

Dlatego znaczenie coachingu zdrowotnego nieustannie roénie od czasu, gdy w bada-
niach spotecznych wykryto zasadnicza zbiezno$¢ pomiedzy dlugoscia Zycia jednostek
a ich stylem Zycia. To nie liczba kontaktéw z instytucjami opieki zdrowotnej decyduje
o naszym zdrowiu, ale osobista dbalo$¢ o zdrowie. Zapewne jednak podnoszenie

16 A. Bartosiewicz, R. Zarzycka-Bienias, Coaching zdrowia w chorobach somatycznych, ,,Medycyna
Ogolna i Nauki o Zdrowiu” 2020, nr 3, s. 207.

17 Tamze.

18 S. Florek, U Zrédet wartosciowania, ,,Przeglad Filozoficzny - Nowa Seria” 2006, nr 3, s. 47.
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kompetencji w sprawach wlasnego zdrowia jest nader korzystne dla catego spoteczen-
stwa, dlatego health coaching w szybkim tempie rozwija si¢ na catym $wiecie.

Istota health coachingu

Zdrowie stanowi dla kazdego cztowieka warto$¢, ktdra determinuje wszystkie formy
aktywnosci zyciowej. Kiedy pojawiaja sie symptomy pogarszania si¢ stanu zdrowia,
ktorych przyczyn jednostka nie jest w stanie sama sobie wyjasni¢ lub nie jest w sta-
nie ich powstrzyma¢, szuka pomocy u specjalistéw. Coach moze by¢ jednym z nich,
a przestrzen do dzialania stwarzaja mu sytuacje, ktore nie wymagaja specjalistyczne;j
interwencji medycznej, cho¢ obnizajg samopoczucie i ograniczaja mozliwosci dzia-
tania danej osoby. W punkcie wyjécia niezbedne jest zatem rozrdznienie pomiedzy
interwencja medyczng a interwencja coacha. Po pierwsze, obie formy zewnetrznego
oddzialywania na pacjenta nie mogg by¢ stosowane réwnolegle, z wyjatkiem sytuacji,
w ktorej lekarz czy tez pielegniarka potrafig samodzielnie prowadzi¢ sesje coachingowe
w ramach prowadzonej terapii. W kazdej innej sytuacji health coaching zdrowotny
nie moze naktada¢ si¢ na proces leczenia pacjenta. Inaczej méwigc, pacjent nie moze
by¢ klientem w zwigzku z przypadioscia, ktora jest leczona za pomoca specjalistycznej
terapii. Podwazanie autorytetu profesjonalistow musi by¢ zatem wykluczone z prak-
tycznej dzialalno$ci coachéw. Rosnie jednak grupa ludzi, ktérzy sa rozczarowani tym,
co im zaoferowata standardowa medycyna i sa gotowi do samodzielnego wysitku, jesli
prowadzi¢ on moze do poprawy ich kondycji zdrowotne;j. Jest to zwigzane z rosngcymi
kompetencjami ludzi w kwestiach wlasnego zdrowia. Niezadowoleni ze skutecznosci
otrzymanej pomocy medycznej pacjenci czgsto stawiaja na samoleczenie, wykorzystujac
do tego celu dostepne informacje na temat lekdw, suplementéw diety czy tez technik
relaksacyjnych. We wspoétczesnym swiecie zdolnos¢ do jak najdtuzszego zachowania
dobrego zdrowia z wykorzystaniem réznych form odnowy biologicznej zyskuje bowiem
nieustannie na znaczeniu. Poniewaz wszyscy byli badz sg pacjentami, to umownie
mozna podzieli¢ ich wedle prostej zasady na dwie grupy podlug kryterium gotowosci
whiesienia wlasnego wktadu w zachowanie dobrego zdrowia. Grupa gotowa do pono-
szenia wyrzeczen w tej kwestii nie jest dominujacg liczebnie w spoleczenstwie, gdyz
wigkszos¢ pokiada calg nadzieje w specjalistycznej opiece medycznej. Paradoksem jest
to, ze tacy ludzie zyja wlasnie najkrocej. Okazuje sie bowiem, ze ,,poziom wyksztal-
cenia i status materialny majg tu znacznie wigkszy wplyw niz styl zycia, nadwaga czy
bariery w dostepie do opieki medycznej. W sumie - jak podpowiada nam zdrowy
rozsadek i doswiadczenie - kazdy otrzymuje od Zycia tyle, za ile sam jest w stanie
zaplaci¢”!®. Nie nalezy tego jednak rozumie¢ dostownie, gdyz chodzi o to, ze nad

19 J.L. Kurkowski, Medycyna. Bioetyka i polityka, @-medica press, Warszawa 2002, s. 187.
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wlasnym zdrowiem trzeba pracowac i jesli ktos nie doktada do tego wtasnych staran,
jego zycie jest relatywnie krétkie. Wlasnie takie uwarunkowania powoduja, ze health
coaching zyskuje na znaczeniu. Co najistotniejsze, mozna nim obja¢ zaréwno osoby,
ktore ciesza si¢ dobrym zdrowiem, jak i te, ktore na skutek niepelnosprawnosci czy
chronicznych dolegliwosci nie mogg by¢ uznane za zdrowe. Umiejetnos¢ zarzadzania
wlasnym badz cudzym zdrowiem zyskuje ciagle na znaczeniu, a ludzi przekonanych
o tym na szczescie przybywa. W interesie calego spoleczenstwa jest, aby takich ludzi
byto jak najwiecej. Otwiera to przed coachingiem ogromne pole do wykazania sie swa
spoteczna przydatnoscia, gdyz osoby $wiadome potrzeby zmian w swoim stylu Zycia sg
znacznie wdzigczniejszymi klientami od tych, u ktérych postawy prozdrowotne trzeba
ksztaltowa¢ od podstaw.

Profesjonalny health coaching ma jednak stosunkowo krotka historie, gdyz za jego
prekursoréw uwaza si¢ Williama R. Millera oraz Stephena Rollnicka, ktérzy w 1980 r.
wdrozyli eksperymentalng wowczas technike sprzyjajaca prozdrowotnym zachowa-
niom, ktdrg nazwali ,,motivational interviewing”. Wspodtpraca psychologa ze specjalista
od polityki zdrowotnej od samego poczatku byta stosowana w srodowiskach oséb uza-
leznionych, ktérych najwiekszym problemem byl brak motywacji do rzucenia natogu.
Specyfika takich interwencyjnych wywiadéw motywacyjnych polegata na tym, ze dzigki
odpowiednio ukierunkowanym pytaniom osoba poddawana tego typu oddziatywa-
niu nie bylfa stygmatyzowana zwrotami typu ,,alkoholik’, ,,épun” czy ,,pijak’; ale sama
poszukiwala dla siebie adekwatnego okreslenia. Skutecznos¢ tej metody sklonita obu
naukowcéw do rozszerzenia zakresu jej stosowania na ludzi przewlekle chorych na
cukrzyce, choroby ukladu krazenia oraz z zaburzeniami w odzywianiu.

Motivational interviewing wedle samych tworcow tej metody to ,ukierunkowana
na klienta, dyrektywna procedura wzmacniania wewnetrznej motywacji do zmiany
poprzez rozpoznanie i przezwyciezanie ambiwalencji’?’. Na uwage zastuguje w tej
definicji to, ze nie méwi si¢ w niej o pacjencie, tylko o kliencie, a zatem jest to metoda
bliska coachingowi. Metoda ta jest obecnie powszechnie wykorzystywana w psychote-
rapii. Jej istota polega na tym, ze klientom najpierw uswiadamia sie, z czego wynika ich
problem, a samo jego zrozumienie warunkuje mozliwo$¢ znalezienia jego rozwigzania
na wlasng reke. Drogi przezwyciezenia problemu poczatkowo wydaja sie dla klientow
nieosiagalne, stad pojawia sie ambiwalencja postaw, gdyz z jednej strony klienci chca
przezwyciezy¢ swoj problem, a z drugiej nic nie robig w tym kierunku, bo nie wierza
W to, Ze s3 to w stanie osiagnac samodzielnie. W tym wlasnie lezy sens catej metody, ze
klienci zyskujg wiare w to, ze jest to dla nich mozliwe. Wystarczy przeciez stosunkowo
niewielka modyfikacja dotychczasowego stylu zycia, aby nieprzezwyciezalne dotad
problemy zaczely zanikaé badz przestaly by¢ bardzo uciazliwe dla klientéw. Takimi

20 WR. Miller, S. Rollnick, Motivational Interviewing: Preparing People for Change, New York 2002, s. 25.
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sposobami samodzielnego wychodzenia z problemu jest np. przestrzeganie nalozonych
przez siebie ograniczen, ponadto aktywne uczestnictwo w leczeniu, a wiec takze prze-
strzeganie zalecen lekarzy czy dietetykdw, a nade wszystko dostosowana do wlasnych
mozliwosci aktywnos¢ fizyczna. Skuteczno$¢ motivational interviewing potwierdza
zar6wno praktyka coachingu, jak i praktyka medyczna, dlatego jej autorzy méwia o niej
jako metodzie komunikacji z pacjentami/klientami dla wprowadzenia pozadanych
zmian w ich stylu Zycia. Wykazuja tez wielka wiare w ludzka racjonalnos¢, zakladajac,
ze zdrowie kazdego cztowieka mozna poprawi¢ przez zastosowanie ich metody, gdyz
nie ma os6b zupetnie niezmotywowanych do dzialania w tym kierunku?!. W $wietle
przeprowadzonych przez nich badan deklaracje tego typu nie znajduja potwierdzenia
w ich systemach warto$ci. Swoj opdr klienci ttumacza przede wszystkim niewiarg we
wlasne sity, brakiem gotowosci do dziatania na rzecz takich zmian, nieumiejetnoscia
rozplanowania wprowadzania zmian, niedostatecznym wsparciem ze strony otoczenia
spolecznego oraz brakiem wewnetrznej sity i energii. Niekiedy mowa takze o niedo-
statecznych srodkach finansowych oraz braku poczucia tego, ze takie zmiany s3 wazne
i co$ moga poprawi¢ w ich kondycji zdrowotnej. Wszystkie opory tego typu fatwo
przetamad, jedli si¢ je zdazy rozpoznad.

Calg procedure da si¢ sprowadzi¢ do trzech krokoéw, ktére musi wykona¢ kazdy
klient, z ktérych pierwszy to sama gotowos$¢ do rozmowy o zmianie. Przefamanie muru
niecheci do rozmowy o wlasnych stabosciach i niedoskonatosciach jest warunkiem
powodzenia catej procedury. Na tym wlasnie polega ambiwalencja prezentowanych
przez klientéw postaw, Ze wiedza, jak chcieliby zy¢, ale nie potrafig sobie wyobrazi¢
tego, Ze s3 w stanie sami to osiggna¢. Przezwyciezenie tej ambiwalencji to drugi krok
w calej procedurze, w ktérej coach zyskuje zaufanie klienta, co oznacza, ze jego suge-
stie zostaja ostatecznie uznane przez niego za wlasne decyzje. Ostatnim krokiem jest
zaangazowanie klienta na rzecz wprowadzania istotnych zmian w swoim stylu zycia.
Rzeczg dyskusyjng pozostaje jednak utrwalenie prozdrowotnych postaw, gdyz klient
pozostawiony sam sobie moze powrdci¢ do punktu wyjscia.

Cala praca Millera i Rolnicka zawiera takze wiele wskazéwek, zaréwno dla coachow,
jak i medykoéw, dotyczacych wyjasnienia mechanizméw powodujacych powstawanie
takich dysonanséw postaw oraz skutecznych sposobdw ich przezwyciezania. Autorzy
osiagaja to, odwolujac si¢ do praktyki klinicznej, czyli do swej pracy z pacjentami uza-
leznionymi. Szczegdlnie duzo miejsca poswieca sie pracy z pacjentami mlodocianymi
i znajdujacymi sie na poczatku dorostego zycia. Stanowig oni specyficzng kategorie
pacjentdw, ale tez dajg najwieksze mozliwosci wprowadzenia prozdrowotnych zmian
w swoim zyciu, gdyz ograniczenia fizyczne wlasciwe dla wieku podeszlego u nich
jeszcze nie wystepuja. Nic zatem dziwnego, zZe wiele uwagi poswieca sie przestrzeganiu

21 Tamze, s. 5.
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zasad etycznych w pracy z takimi klientami, gdyz im mtodszy podopieczny, tym wigksze
niebezpieczenstwa groza w przypadku nadmiernej ingerencji w jego podmiotowos¢.
Niemniej jednak motivational interviewing jest skutecznym narzedziem i z pewnymi
modyfikacjami powinno si¢ z niego korzysta¢ w kazdej sesji health coachingu. Takim
przykladem jego wykorzystania sg sesje z klientami cierpigcymi na problemy zdrowot-
ne wynikajace z wysokiego ci$nienia tetniczego. Jest to jedna z najliczniejszych grup
pacjentéw w kazdym systemie opieki zdrowotnej, a poza tym nieleczone nadci$nienie
szybko prowadzi do kosztownej hospitalizacji.

Zastosowanie metody Millera i Rolnicka rozpoczyna si¢ w takim przypadku od
zapoznania klientéw ze skutecznymi metodami obnizenia ci$nienia, ktére kazdy moze
wykorzystywac na wlasng reke, sg to bowiem zdrowe odzywianie, regularna aktywnos¢
fizyczna, $cisle przestrzeganie harmonogramu brania lekéw, rzucenie palenia, a takze
zmniejszenie masy ciala. Mozna to zrealizowa¢ w bardzo prosty sposéb poprzez do-
starczenie klientom odpowiednich broszur oraz ulotek do samodzielnego przeczytania.
Réwnolegle pracuje sie z klientami dla przetamania wewnetrznego oporu przed wpro-
wadzeniem tego typu zmian do wlasnego zycia. To sami klienci muszg zrozumie¢, skad
bierze si¢ ich ten op6r przed wprowadzeniem niezbednych zmian. Inaczej méwiac, taki
»health coaching angazuje klientéw do aktywnego odkrywania przyczyn, dlaczego sa
ambiwalentni wobec zmian”?2. Dopiero na tym etapie mozliwe jest efektywne stymu-
lowanie wlasnej aktywnosci i zapobiegliwosci na rzecz dbalosci o wlasne zdrowie, co
warunkuje ich wigczenie do procesu terapii.

Oczywiste jest jednak, zZe prowadzenie skutecznego health coachingu wymaga po-
siadania stosownej wiedzy o etiologii zaburzen zdrowotnych, ktdre sg przypadtos$ciami
klientow. Bez tego nie ma mowy o skutecznym pomaganiu im w ich przezwyciezaniu.
Jesli ten warunek jest spetniony, to wedle Melindy Huftman sukces dalszego postepo-
wania gwarantujg tradycyjne metody stosowane w coachingu?3:

- praca z upowaznienia i w imieniu klienta,
- wykorzystywanie aktywnego stuchania,
- zaangazowanie si¢ w rozmowy o zmianach i ich skutkach.

W pierwszej fazie nalezy zdaniem tej autorki wykorzysta¢ trzy podstawowe pytania:
1. Co najbardziej chcialbys$ zmieni¢ w swoim zdrowiu, co w twoim przekonaniu po-

mogloby ci réwniez w pracy?

2. Co najbardziej martwi cie w stanie twojego zdrowia?
3. Co jest dla ciebie najwazniejsze w twoim zdrowiu?

22 M.H. Huftman, Health Coaching: A Fresh Approach for Improving Health Outcomes and Reducing
Costs, ,American Association of Occupational Health Nurses Journal” 2010, vol. 58, nr 6, s. 246.
23 Tamze.
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Aktywne stuchanie za$ oznacza nic innego jak wysilek i koncentracj¢ wlasnej uwagi
na wypowiedziach klienta, aby zarejestrowac kazdg zmiane, jaka nastapi w czasie sesji.
Bez tego trzecia faza nigdy nie bedzie efektywna. Pojawia sie wowczas takze pytanie, po
co wlasciwie jest prowadzony health coaching. Melinda Huffman jego cele precyzuje
w trzech punktach?*:

1. Promocja i przywrdcenie zdrowia.

2. Zmniejszenie ryzyka utraty kontroli nad wlasnym zdrowiem i ewentualnego na-
wrotu przypadlosci.

3. Monitorowanie standéw przewlektych.

Tego typu wskazania niosg jednak pietno zawodowego uwiklania autorki tego arty-
kutu, ktora jest pielegniarkg. Przy okazji uwidacznia to przewage coachingu klasycznego
nad tym prowadzonym przez wyspecjalizowany personel medyczny. Chodzi o to, ze
zostal on ograniczony do pacjentéw hospitalizowanych badz znajdujacych si¢ pod kon-
trolg medykéw, a zatem sam moment opuszczenia placoéwki opieki zdrowotnej moze
oznacza¢ zniweczenie wszystkich osiagnietych dotad pozytywnych zmian. Zupelnie nie
na miejscu wydaje si¢ jednak podnoszenie przez te autorke aspektu biznesowego, ktory
zaklada, ze dzieki health coachingowi zwigksza sie popyt na okreslone dobra i ustugi®>.

Teoria health coachingu dorobita si¢ takze wlasnego modelu proceduralnego. Cen-
tralne miejsce w nim zajmuje klient rozumiany jako osoba zainteresowana zachowa-
niem harmonii pomig¢dzy potrzebami psychicznymi oraz materialnymi, a ponadto
samodzielnym uchronieniem si¢ przed destrukcyjnym wplywem otoczenia.

Zaprezentowany model jest czytelny dla kazdego coacha, a takze dla jego poten-
cjalnych klientéw, ktorzy rekrutowac si¢ beda z najlepiej wyksztatconych warstw spo-
tecznych. Wlasne cialo jest problemem nie tylko przy jego dysfunkcjach fizycznych, ale
w zawodach wymagajacych wysokich kwalifikacji moze by¢ odczuwane jako przeszkoda
w realizowaniu zadan stuzbowych i osigganiu zalozonych przez siebie celow.

Wyprowadzenie ich z tego kregu niemoznosci staje si¢ przez to pierwszym zadaniem
health coachingu. Dopiero w takiej perspektywie dostrzec mozna zalety modelu health
coachingu przedstawionego wczeéniej. Co najwazniejsze, model ten pozwala na jego
wykorzystywanie zaréwno w pracy z klientami cierpigcymi na rézne choroby soma-
tyczne, jak i z relatywnie zdrowymi, ale majgcymi na przykiad obnizong samokontrole
nad wlasnym apetytem, co skutkuje nie tylko otyloscig, ale takze powtarzajacymi si¢
przejsciowymi dolegliwo$ciami somatycznymi. Nie dotyczy jednak srodowiska osob
z niepelnosprawnoscig intelektualng.

W literaturze pojawiajg si¢ doniesienia o stosowaniu w praktyce form health co-
achingu, ktdre calkowicie nie tyle zmieniajg, ile wypaczaja tradycyjne jego rozumienie.

24 Tamze, s. 247.
25 Tamze, s. 249.
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Chcesz mieé¢

zdrowsze cialo
Szukasz nowego
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Szukasz
spokoju ducha

Chcesz wigcej
od zycia

Jestes gotowy,
aby uzyskaé
wsparcie, ktérego
potrzebujesz

Rys. 1. Model health coachingu
Zrédto: J.A. Fadul (red.), Encyclopedia of Theory & Practice in Psychotherapy & Counseling, Raleygh 2014, s. 127.

Zarysowuje sie trend, w ktérym roéznice pomiedzy terapig medyczng a coachingiem
staja si¢ rozmyte, gdyz mozna je prowadzi¢ nawet wbrew woli konkretnej osoby. Zwo-
lennicy takich rozwigzan sygnalizuja, ze
Na calym $wiecie wielkim powodzeniem cieszy si¢ health&wellness coaching, czyli doradztwo
personalne w zakresie zdrowia. Jest to zrozumiale w obliczu wystepowania wielu choréb cywili-
zacyjnych, w ktorych terapia jest z géry skazana na niepowodzenie, gdy pacjent nie chce lub nie

potrafi aktywnie wlaczy¢ si¢ w proces leczenia. Zadaniem coacha w tej sytuacji jest obudzenie
w swoim podopiecznym potrzeby i checi, aby stawi¢ czoto sytuacji, w jakiej sie znalazi?S.

W takich przypadkach mozliwo$¢ niepowodzenia w pracy coacha roénie wykladni-
czo. Nie mozna oczywiscie wykluczy¢ pewnego stopnia powodzenia tak prowadzone;j
dziatalnosci wspierajacej, ale oznacza to przede wszystkim, ze coaching tego rodzaju
nie doczeka w najblizszym czasie skrystalizowania swoich podstaw teoretycznych.

26 A. Bartosiewicz, R. Zarzycka-Bienias, dz. cyt., s. 209.
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Wedle niektdrych autoréw jest to zwiazane z tym, ze potrzeby zdrowotne wspot-
czesnego spoleczenstwa od dawna nie odpowiadaja organizacji systemu opieki zdro-
wotnej. Jesli system utrzymuje prewentoria przeciwgruzlicze, sanatoria w wigkszosci
nastawione na leczenie choréb drog oddechowych, to znak, ze tkwi on dalej w tradycji
XIX-wiecznej, gdy ludzie umierali przede wszystkim na choroby tego typu. Tymcza-
sem wspolczesny system ochrony zdrowia nie oferuje prawie nic dla 0séb z choroba
Alzheimera, a takze niewiele dla chorych na cukrzyce. Ludzie umierajg dzi$ gtéwnie
z powodu innych chordb, niz to bylo sto lat temu, ale organizacja systemu dalej tkwi
w realiach z 1900 roku?’. Problem polega na tym, Ze system prawie nie moze pomoc
osobom, ktore choruja na tego typu przypadlosci, a wraz z postepujacym starzeniem
sie spoteczenstwa ludzi dotknietych nimi gwattownie przybywa. Dla zobrazowania tego
zjawiska w medycynie wprowadzono kategorie przedwczesnej $mierci dla wskazania
zmarlych, ktérzy mogliby dalej zy¢, gdyby nie niewydolnos¢ systemu instytucjonalne;j
opieki zdrowotnej. Gléwnymi przyczynami zgonéw obecnie nie sg juz réznego rodzaju
infekcje, ale dolegliwosci, ktore tak naprawde owi przedwczesnie zmarli sprokurowali
sobie sami. Problem polega na tym, Ze nie majg oni na ten temat wystarczajgcej $wia-
domosci istniejacych zagrozen lub z przyczyn mentalnych nie potrafiag zapanowac
nad swoja wolg. Tymczasem porzadek zliberalizowanych spoleczenstw Zachodu na-
kazuje, aby kazdy samodzielnie odpowiadal za swoje Zycie i okreslat sposéb osiagania
pozadanych celow. Dlatego osoby dotkniete tzw. cywilizacyjnymi przypadlo$ciami
zdrowotnymi ukrywaja swoje stabosci i decyduja si¢ na wizyte u specjalistow dopiero
wowczas, gdy nabieraja one dramatycznego charakteru.

Podstawg profesjonalnego health coachingu ciagle jest jednak procedura motivatio-
nal interviewing. Natomiast w rozwijajacej si¢ formie coachingu wellness dotyczy on
promocji zdrowia, a w zasadzie zdrowego stylu zycia i moze by¢ realizowany w kazdej
grupie spolecznej. W pierwszej postaci istnieje zasadnicza trudno$¢ w rozréznieniu
pacjenta od klienta, natomiast w drugiej formie taki problem w ogdle nie wystepuje,
gdyz wszyscy uczestnicy sg klientami. Coaching wellness moze by¢ stosowany wobec
kazdego cztowieka, gdy tymczasem klasyczny health coaching tylko wobec przewlekle
chorych badz uzaleznionych, a z tej racji najlepsze efekty osiagaja w nim medycy, kto-
rych przeszkolono réwniez w zakresie coachingu. W literaturze taki health coaching
definiuje sie¢ jako

efektywne wykorzystanie sprawdzonej w praktyce metody wywiadu motywacyjnego oraz terapii
medycznych w celu aktywnego i bezpiecznego angazowania klientéw w zmiang wlasnych zacho-
wan zdrowotnych, aby w przypadku ostrych lub chronicznych schorzen byli w stanie samodzielnie
zarzadzaé swoim zdrowiem, ogranicza¢ ryzyko pogorszenia jego stanu. W rezultacie pacjent

27 P.E Granello, ].M. Witmer, Wellness Challenge, [w:] PFE. Granello (red.), Wellness Counseling, Boston
2012, s. 3.
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zachowuje optymalng kondycje zdrowotna, poprawia parametry zdrowotne oraz obniza ryzyko
pogorszenia stanu zdrowia, co zmniejsza ogélne koszty opieki zdrowotne;j?8.

Zapewne z tej racji obecnie tradycyjni coachowie realizujg programy wellness, czyli
promocje zdrowia. Nie maja one juz one zwigzku z instytucjonalna opieka medycz-
ng, ale s3 realizowane na sposéb analogiczny jak tradycyjny coaching. Poczatkow tej
orientacji health coachingu doszukiwa¢ si¢ mozna jeszcze w latach piec¢dziesiatych,
gdy powstawaly pierwsze programy promocji zdrowia w spoleczenstwie. Jednak naj-
wazniejszym impulsem rozwoju dla tej formy coachingu staly si¢ programy promocji
zdrowego stylu zycia realizowane od lat siedemdziesiatych w zakladach pracy dla oséb
tam zatrudnionych. Dodatkowym impulsem dla jego rozwoju stal si¢ postep w zakre-
sie odnowy biologicznej, ktdra stala si¢ powszechnie dostepna. Zakltady pracy byly
zywo zainteresowane tym, aby przypadlto$ci zdrowotne pracownikéw nie odbijaly sie
negatywnie na procesie pracy, gdyz glownie dotyczyly one pracownikéw najbardziej
doswiadczonych, o dtugim stazu pracy. Ich nieobecnos¢ w pracy niosta za sobg powazne
zaburzenia proceséw produkcyjnych badz wypelniania zadan ustugowych. Rozwoj tej
postaci coachingu jest wspierany przez instytucje panstwa, gdyz dzigki temu mozna
nawet znacznie ograniczy¢ koszty opieki zdrowotnej?°. Ta forma health coachingu swoje
podstawy teoretyczne zaczela rozwija¢ dopiero po roku 2000, gdy zaczely si¢ pojawiaé
pierwsze publikacje jej poswiecone.

Taka sytuacja spowodowala, ze health coaching jest realizowany dwutorowo.
W pierwszej postaci jest on zwigzany z instytucjami opieki zdrowotnej i czesto nosi
miano coachingu medycznego. Natomiast coaching wellness definiuje sie jako ,wska-
z6wki i inspiracje dla zdrowych oséb, ktére pragng utrzymac lub poprawi¢ ogdlny stan
swojego zdrowia, co czgsto obejmuje rzucenie palenia, zwiekszong aktywno$¢ fizyczna,
wlasciwe odzywianie i utrzymanie optymalnej wagg ciata™?.

W literaturze obie formy health coachingu na ogé! rozpatruje sie na jednej ptasz-
czyznie, uwazajac, iz spelniajg takie same zadania. Najcze$ciej przyjmuje sie, ze ich
najwazniejszymi atrybutami sg3!:

- koncentracja na kliencie, aby ukierunkowa¢ go na wtasny cel;

- orientacja na zdrowie z wykorzystaniem sprawdzonych w praktyce dziatan dla oséb
z chorobami przewleklymi, wzglednie z umiarkowanym lub wysokim ryzykiem
zdrowotnym;

- edukacja zdrowotna;

- autonomia klienta;

28 Tamze, s. 401.

29 M.H. Huffman, Advancing the Practice of Health Coaching (Differentiation From Wellness Coaching),
~Workplace Health & Safety” 2016, vol. 64, nr 9, s. 400.

30 Tamze.

31 Tamze.
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- dowartosciowanie klienta poprzez samopoznanie;

- partnerska wspolpraca;

- zaangazowanie klienta;

- rozmowy motywacyjne;

- systematyczny pomiar parametréw zdrowotnych;

- odpowiedzialnos¢ klienta za wlasne zdrowie;

- pielegniarki sg najczesciej wymieniane jako najlepsi health coachowie;

- systematyczna ocena skuteczno$ci.

Pomimo tego, ze cele obu form health coachingu sg analogiczne, to jednak pierwsza

z nich wymaga do przeprowadzenia posiadania specjalistycznych kwalifikacji wykra-
czajacych poza umiejetnosci przekazywane w tradycyjnym szkoleniu coachéw. Wymaga
on bowiem specjalistycznych medycznych kwalifikacji, a przeszkolenie w zakresie co-
achingu jest tylko dodatkiem do niego. Ten postulat zostal wdrozony w zycie i w wielu
polskich uczelniach ksztalcacych lekarzy i pielegniarki prowadzone sg specjalizacje
tego typu. Obie formy health coachingu wymagaja jednak posiadania specjalistycznych
kwalifikacji potwierdzonych stosownym certyfikatem. Melinda Huffman wskazuje na-
wet, Ze w niektorych stanach USA wprowadzono obowiazek posiadania certyfikatéw
przez osoby wspomagajace swoich podopiecznych w zdrowym zywieniu. Zostato to
uargumentowane tym, Ze nie istnieje obojetna dla cztowieka forma ingerencji w jego
zdrowie. Takie unormowanie sytuacji z kwalifikacjami 0séb prowadzacych rézne formy
health coachingu jest niezbedne z powodu jego rosnacej popularnosci, co powodu-
je, Ze zajmuja si¢ nim réwniez osoby, ktére nie posiadajg kwalifikacji niezbednych
do rzeczywistego pomagania ludziom w przezwyciezaniu ich szkodliwych nawykéw
i przypadlosci zdrowotnych, ktorych sami nie potrafig zminimalizowac.

Pandemia jako wyzwanie dla health coachingu

Pandemie sg do$wiadczane przez ludzkos¢ od samego poczatku jej istnienia. Cho¢
sa zjawiskiem powtarzalnym, za kazdym razem niosg zagrozenie dla jej dalszego ist-
nienia. W uproszczeniu mozna przyjaé, zZe pandemia to globalne ognisko chorobowe,
ktdrego nie udaje si¢ zwalczy¢ ani ograniczy¢ znanymi sposobami terapii. Jest to zwig-
zane z tym, ze nie istnieje jeszcze skuteczne lekarstwo pozwalajgce pokonaé czynnik
chorobotwoérczy. Zarazem jest to zjawisko przemijajace, ktore obejmie tylko jaka$
cze$¢ ludzkodci. Znaczy to takze, ze ludzkos¢ potrafita je przetrwad, stosujac mniej lub
bardziej racjonalne strategie walki z zagrozeniem. Zabiegi na rzecz przezwyci¢zenia
zagrozen mozna umownie podzieli¢ na dwie formy: dziatania zbiorowe i indywidualne.
Pierwsze z nich sg zorganizowane i odgérnie kierowane. Drugie za§ maja charakter
spontaniczny, sa reakcjg spoteczenstwa na posiadane informacje zweryfikowane przez
pryzmat osobistych przekonan i dos§wiadczen.
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W obliczu rozpoczynajacej si¢ pandemii ludzie poczatkowo sg bezradni, gdyz nie
s w stanie na wlasng reke uchronic sie przed zarazeniem. Nawet specjaliSci spierajg sie
na temat sposobu rozprzestrzeniania sie czynnika chorobotworczego, a niekiedy nawet
nie wiadomo dokladnie, w jaki sposdb atakuje on organizm czlowieka. Niedostatek
wiarygodnych informacji o czynniku zagrazajacym zdrowiu wywoluje bezradnos¢
znacznej cze$ci spoleczenstwa, ktora tylko czeka na rozwdj sytuacji albo, co gorsza,
kontynuuje beztroski styl zycia sprzed pandemii. Oczekujg oni wskazéwek lub instruk-
cji, jak powinni postepowac, aby zachowa¢ zdrowie. Ujawnia sie w ten sposéb pole do
dzialania dla coachéw. Ale czy w imi¢ dobra ogélnego mozna oczekiwa¢ od nich, ze
beda sie tak poswigcaé, wystawiajac sie na zagrozenie?

Walka z pandemig nigdy nie jest wiec problemem czysto medycznym, ale przede
wszystkim $wiadectwem racjonalnos$ci organizacji spoteczenistwa. W kazdej grupie
spolecznej sa bowiem jednostki mniej i bardziej zaradne zyciowo, co oznacza, ze
czes$¢ ludzi na wlasna reke poszukuje mozliwosci uchronienia si¢ przed czynnikiem
chorobotworczym, a pozostali co najwyzej nasladujg ich zachowania badz biernie
wyczekujg na rozwdj sytuacji. Na podstawie doswiadczen z trwajacej jeszcze pandemii
COVID-19 wydaje si¢ jednak, Ze najgorszym rozwigzaniem jest bierne oczekiwanie,
a moze raczej proba przeczekania, az zagrozenie minie. W czasie pandemii zagro-
zenie jest powszechne, a kontrola nad jej przebiegiem bardzo ograniczona. Z tego
powodu to jednostki muszg zosta¢ uaktywnione do przeciwdzialania jej mozliwym
negatywnym skutkom. Z racji powszechnosci istniejacego zagrozenia panstwa orga-
nizujg przedsiewziecia dotyczace calej ludnosci (kwarantanny, lockdown itp.), zanie-
dbujac wyposazanie jednostek w wiedze i umiejetnosci stawiania czota zagrozeniu.
A przeciez to jednostki chorujg, a nie cale spoleczenistwo. Pandemia tylko dlatego
ma taki dramatyczny przebieg, ze dla 0oséb zarazonych wirusem jest to czynnik nie-
znany dotad dla ich organizmu. Mozna zatem zasadnie zalozy¢, ze gdyby jednostki
zostaly wyposazone w wiedze i umiejetnosci minimalizujgce mozliwos¢ zarazenia
sie, to skala zachorowan bytaby duzo nizsza. Dodatkowym argumentem wspieraja-
cym takie dzialania powinna by¢ sytuacja postpandemiczna, gdy wiele oséb biernie
oczekujacych na zakonczenie pandemii na skutek dlugotrwalych streséw wynika-
jacych z bezsilno$ci wobec, zdawatoby sie, wszechogarniajacego zagrozenia, bedzie
potem wymaga¢ réznych form pomocy psychoterapeutycznej, a nawet psychia-
trycznej.

Zeby zda¢ sobie sprawe z uwarunkowan skutecznosci pracy coacha, warto skorzy-
sta¢ z procedur wykorzystywanych przez psychologdéw w pracy z wigzniami osadzonymi
w zakladach karnych. Istnieje bowiem podobienstwo pomiedzy prowadzonym niekiedy
coachingiem w zakladach penitencjarnych a tym, ktéry rzekomo ma poprawi¢ zycie
pacjenta. Tylko pozornie nie ma to nic wspélnego z health coachingiem. Dlatego tak
wazne jest w tym przypadku to, co jest charakterystyczne dla zakladu karnego:
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Przymusowosc¢.

Ograniczonos¢ relacji spotecznych.

Jednorodne srodowisko spoleczne.

Nadmiar czasu wolnego.

Ograniczenie terytorialne.

Deprywacja potrzeb biologicznych i spotecznych.
Brak wptywu na diete.
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Tego typu ograniczenia sg przeciez wprowadzane w calej rozciaglosci podczas
trwajacej pandemii, z tym Ze s3 stosowane wobec wszystkich. To powoduje, Ze osoby
z przeszloscig kryminalng zapewne najlepiej znosza obostrzenia pandemiczne. Tym
bardziej powinno to sklania¢ do wykorzystywania doswiadczen z pracy resocjalizacyj-
nej, co dla coachéw przyzwyczajonych do pracy w roznych srodowiskach spotecznych
nie wydaje si¢ szczegolnie trudne.

W kazdej pandemii istnieja osoby, ktore znajduja sie w grupach wysokiego ryzyka,
co znaczy, ze w przypadku zarazenia si¢ najprawdopodobniej zostang hospitalizo-
wane badz umra. Istnieje pewna analogia w zachowaniach takich oséb z osobami
uzaleznionymi i przewlekle chorymi. Wydaje sie, ze zastosowany wobec takich osob
health coaching przyniosiby wiele korzysci ogélnospotecznych. Zasadniczg kwestia
w takim przypadku bytoby zmotywowanie ich do aktywnego minimalizowania za-
grozenia. Najpierw jednak musialyby uwierzy¢, iz s3 w stanie wlasnymi sitami przed
nim si¢ uchroni¢. Jest niezwykle utrudnione, przez izolacje spoteczna w czasie trwania
pandemii, uchwycenie rozktadu ilo§ciowego 0sdb, ktore przez swa biernos¢, a zatem
przez brak wlasnej strategii uchronienia sie przed zagrozeniem, sprzyjaly jego roz-
przestrzenianiu si¢ i same zachorowaty. Wiele z nich tego zderzenia z zagrozeniem nie
przezyto. Jedli jednym z celéw health coachingu jest minimalizowanie kosztow opieki
zdrowotnej, to z pewnoscig powinien on by¢ wykorzystany w grupach wysokiego
ryzyka (osob w podesztym wieku i przewlekle chorych). Cze$¢ z tych 0s6b mogta juz
mie¢ do$wiadczenia z pracg z coachem, a wigc skuteczno$¢ tej metody bylaby znaczaco
wieksza. To wrecz zastanawiajace, Ze z takiej mozliwosci nie korzystano, a przeciez
doswiadczenia z praktyki health coachingu potwierdzajg jego wysoka skutecznos¢.
Podobnie jak w tradycyjnym coachingu zadanie polegaloby na wzmocnieniu moty-
wacji poprzez wzmocnienie wiary we wlasne sily, eliminacje zniechecenia i podjecie
samodzielnych dziatan na rzecz uchronienia sie od zagrozenia. Jenny Rogers twierdzi
nie bez racji, ze takie wzmocnienie motywacji osiagga si¢ poprzez wyparcie negatyw-
nego zorientowania si¢ wobec zagrozenia. Bez takiego wyparcia nie uaktywni sie ludzi
do dzialania dla wlasnego dobra, w tym przypadku do zachowania wlasnego zdrowia.
Chodzi tu 0°%

32 J. Rogers, Coaching. Podstawy umiejetnosci, Gdansk 2013, s. 190-192.
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wyparcie istnienia problemu,

wyparcie znaczenia problemu,

wyparcie rozwigzywalno$ci problemu,

wyparcie zdolnosci do zmiany.

Pandemia nie byta wigc dla coachéw plaszczyzng zupelnie nieznang, gdyz mozliwe
byto zastosowanie w pelnym zakresie obu form health coachingu. Wynika z tego wnio-
sek, ze procedury coachingowe sg mozliwe do zastosowania w kazdym przypadku, gdy
ujawnia sie sytuacja trudna, ktdrej zmiana jest mozliwa dopiero dzigki zmotywowaniu

Lol e

do dzialania klientéw.

Efektywno$¢ health coachingu

Efektywno$¢ to termin w prakseologii oznaczajacy skutecznos¢®®. Tym samym ocena
dzialalnosci coacha odbywa si¢ na podstawie skutkéw, jakie osiagnal. Wymaga to
pomiaru zmiany, jaka dokonata sie pod wptywem coachingu. Okre$lona procedura
badawcza powinna towarzyszy¢ kazdemu dzialaniu coacha, gdyz jego celem jest wpro-
wadzenie pozadanej zmiany, ktorg uchwyci¢ potrafi zaréwno sam coach, jak i jego
klient, a takze jego otoczenie spoteczne. Ze wzgledéw psychologicznych watpliwe
jest, aby pod wplywem dzialania coacha zmiana pogorszyla istniejacy stan rzeczy.
Niemniej jednak mozliwa jest sytuacja, w ktdrej zadne zmiany nie zajdg. Dlaczego tak
jest? Klient coacha znajduje sie w sytuacji przymusowej, co znaczy, ze samodzielnie
nie jest w stanie wprowadzi¢ zmian, ktére z takich lub innych wzgledéw sa przez niego
pozadane. Warunkuje to jego pozytywne podejscie do procedury realizowanej przez
coacha, z czym jednak wigze sie niebezpieczeristwo w momencie finalizacji procesu
coachingu, gdyz klient moze sygnalizowaé pozytywne zmiany, ktdre w rzeczywistosci
wcale nie nastgpily. Dlatego niezbedna jest procedura weryfikujaca rezultaty pracy
coacha z wykorzystaniem narzedzi wlasciwych dla nauk spotecznych.

Wedlug danych Centers for Disease Control and Prevention z Departamentu
Zdrowia USA z 2004 roku co najmniej polowa przedwczesnych zgonéw w Stanach
Zjednoczonych zostala spowodowana przez niezdrowy styl Zycia i bierny tryb zycia.
Podano wowczas takze, ze ,,palenie tytoniu, zte odzywianie i brak aktywno$ci fizycznej
sa bezposrednimi przyczynami jednej trzeciej zgonéw w Stanach Zjednoczonych i ze
prawie dwie trzecie Amerykanéw ma nadwage lub otyto$¢™*4. Pomimo tego, ze sami
Amerykanie bardzo krytycznie oceniajg zaréwno funkcjonowanie stuzby zdrowia
w swym kraju, jak i niskie zaangazowanie obywateli w utrzymaniu siebie w jak naj-
lepszej kondycji zdrowotnej, to jednak statystyki przez nich podawane mozna uzna¢é

33 PWN Leksykon. Filozofia, Warszawa 2000, s. 100.
34 Tamze.
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za typowe dla zamoznych spoleczenstw bogatej Polnocy. Wedle ocen ekspertéw me-
dycznych 75% wydatkéw na opieke zdrowotng pochlania leczenie chordb przewlektych
stanowigcych konsekwencje ulegania natogom, nadwagi i niezdrowego stylu zycia.
Choroby tego rodzaju odpowiadajg takze za 70% zgonéw w USA3>. Totalnej krytyce
zostal tez poddany system opieki zdrowotnej w USA, ktdry zostal nazwany systemem
zarzadzania chorobami, a nie dbania o zdrowie. System bowiem czeka na to, az dana
osoba bedzie juz tak chora, ze trzeba bedzie jg hospitalizowac, a powinien przeciez by¢
nastawiony na zapobieganie chorobom. Rzecz jest jednak w tym, ze dane ze Stanow
Zjednoczonych stanowig odzwierciedlenie problemdéw ujawniajacych sie we wszystkich
panstwach rozwinietych.

Mozna si¢ spodziewa¢ ewolucji health coachingu w kierunku podobnym, jakiemu
ulegl system opieki spolecznej niosgcy pomoc wszystkim potrzebujgcym, niezaleznie
od tego, czy zglaszali wczesniej potrzebe i cheé otrzymania takiej pomocy. W takiej
sytuacji wstepnym etapem sesji coachingowej bedzie naklonienie okreslonej grupy,
aby zechciata w niej dobrowolnie uczestniczy¢. Potrzebe takiej modyfikacji praktyki
wymuszaja sytuacje nadzwyczajne, w ktorych nie tylko jednostki najgorzej wyksztat-
cone i stabo przystosowane do zmian zachodzacych w zyciu spolecznym nie dajg sobie
rady, a przez to niezamierzenie powodujg rozprzestrzenianie si¢ zagrozenia. O takiej
mozliwos$ci, w ktdrej coaching bedzie wykorzystywany w spolecznie waznym, ale
z punktu widzenia jednostek nim objetych by¢ moze nieistotnym, interesie, sygnali-
zujg juz niektdre publikacje. Dlaczego moze si¢ tak sta¢? Ot6z badania wykazuja, ze
osoby poddane sesjom health coachingu wyraznie zmieniajg dotychczasowy styl zycia,
a w zasadzie odzywiania:

1. Intensyfikujg aktywno$¢ fizyczna.

2. Obniza si¢ u nich poziom cukru we krwi.

3. Zmniejszaja spozycie soli i sodu.

4. Znacznie rzadziej s3 poddawane hospitalizacji*®.

Health coaching w klasycznej wersji trudno wiec oddzieli¢ od terapii. W zasadzie -
metoda motivational interviewing jest skuteczna, gdy jest prowadzona w warunkach
placowki opieki zdrowotnej, gdy kontrola nad zachowaniami pacjentéw jest duza. Jej
skuteczno$¢ poza tymi placowkami nie wydaje sie wysoka, jesli bedzie obejmowac
tylko osoby, ktdre przyjda na spotkania wylacznie z wlasnej woli. Efektywnos¢ bedzie
jednak zachowana w przypadku zindywidualizowania calej procedury. Oznacza¢ musi
to nieuchronne zwigkszenie kosztow, ktore z pewno$cig musieliby ponies¢ sami klienci.

35 Tamze, s. 4.
36 M.H. Huffman, Health Coaching: A Fresh Approach for Improving Health Outcomes and Reducing
Costs, ,American Association of Occupational Health Nurses Journal” 2010, vol. 58, nr 6, s. 245.
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Praca coacha w tych warunkach zacznie przypomina¢ prace dietetyka, ktéry swoim
klientom ustala zrownowazong diete, ktéra zmienia stosownie do uzyskiwanych po-
stepow w zmianie ich kulinarnych przyzwyczajen.

Wzrost zamozno$ci wcale nie musi wigzac sie ze zwiekszong dbalo$cig o wlasne
zdrowie. Health coaching w takim kontekscie odgrywa¢ moze pozyteczng spolecznie
role, gdyz moze pozytywnie wplywad na upowszechnianie sie zdrowego stylu zycia,
a posrednio takze na redukcje kosztéw funkcjonowania systemu opieki zdrowot-
nej. Health coaching oplaca si¢ zatem zaréwno jednostkom, jak i catemu spote-
czenstwu.
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Abstrakt: W artykule autor podjal probe naswietlenia genezy i specyfiki health coachingu, ktéry
w ostatnim czasie dynamicznie si¢ rozwija. Wyjciowym zatozeniem tekstu jest traktowanie health
coachingu jako zespolu oddzialywan stymulujacych zachowania prozdrowotne klientéw. Metoda
rozmowy motywacyjnej jest narzedziem umozliwiajgcym skuteczng interakcje tego typu. Zdaniem
autora pandemia okazata si¢ wyzwaniem dla health coachingu, gdyz powszechnos¢ istniejacego
zagrozenia znacznie utrudniala stosowanie metod sprawdzonych w tradycyjnym coachingu. Z tego
powodu oddzialywanie indywidualne realizowane tam, gdzie istnieje mozliwo$¢ skutecznego i sys-
tematycznego wsparcia klientéw, okazato sie najskuteczniejsze.

Stowa kluczowe: coaching, health coaching, dialog motywacyjny, pandemia, efektywno$¢ coachingu

The Efficiency of Health Coaching in the Pandemic Times

Abstract: In his article, the author made an attempt to highlight the genesis and specificity of health
coaching which has been dynamically developing recently. The author’s initial assumption is to con-
sider health coaching as a set of impacts stimulating pro-health behaviors of clients. The motivational
interviewing procedure is a tool enabling effective interaction of this type. In the author’s opinion, the
pandemic turned out to be a challenge for health coaching, as the universality of the existing threat
significantly hindered the use of methods proven in traditional coaching. For this reason, individual
impact carried out where there is a possibility of effective and systematic control over customer
behavior turned out to be the most effective one.

Keywords: coaching, health coaching, motivational interviewing, pandemic, efficiency of health
coaching



