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Integracja, emancypacja czy afirmacja? Tożsamości osób z niepełnosprawnościami we współczesnej Polsce

Tożsamości społeczne osób 
z niepełnosprawnościami w perspektywie 
badawczej

Pierwsze badania tożsamości społecznej osób z nie-

pełnosprawnością koncentrowały się na odtworze-

niu obrazów samych siebie budowanych przez nie 

w konfrontacji z ich postrzeganiem w społeczeństwie 

(Darling 2013: 3). W takim ujęciu tożsamość była de-

finiowana jako efekt mediacji pomiędzy jednostką 

a wymogami życia społecznego. Komponentami tak 

rozumianej tożsamości były możliwości psychiczne 

i fizyczne jednostek pozwalające na funkcjonowania 

w społeczeństwie zgodnie z obowiązującymi norma-

mi. Składały się na nią też budowane przez jednostki 

plany życia mieszczące się w obowiązujących wzo-

rach kulturowych oraz role społeczne i kariery ofero-

wane jednostkom w społeczeństwie (Erikson 2004). 

W sytuacji, gdy któryś z tych elementów konstytu-

ujących tożsamość nie współgrał z innymi, jednost-

ki nabywały negatywne tożsamości opierające się 

na podzielanych w społeczeństwie wyobrażeniach 

odnośnie możliwości jednostek do pełnego uczest-

nictwa w życiu społecznym, które stanowiły dla 

jednostek punkt odniesienia w tworzeniu definicji 

samych siebie (Erikson 2004: 27). Co powodowało, że 

budowały negatywne obrazy samych siebie opierają-

ce się na niskich oczekiwaniach społeczeństwa wo-

bec nich oraz własnych ograniczeniach fizycznych, 

zmysłowych lub psychicznych (Mason 1990: 27). 

Tak postrzegana tożsamość stanowiła prosty wynik 

niepełnosprawności i powstawała u osób mających 

wyraźne deformacje w wyglądzie lub zachowaniach 

zdecydowanie odbiegających od przyjętych i podzie-

lanych społecznie norm (Shakespeare 1996: 96). Tę 

perspektywę w badaniach nad tożsamościami osób 

z niepełnosprawnościami utrwaliła koncepcja piętna 

Ervinga Goffmana (2005). W jej ramach piętno rozu-

miane było jako dyskredytujący atrybut, który pozo-

staje w niezgodzie z podzielanymi społecznie nor-

mami i skutkuje przypisywaniem negatywnych cech 

jednostkom lub zbiorowością ze względu na sam 

fakt posiadania przez nie atrybutów odbiegających 

od powszechnie akceptowanego wzoru normalno-

ści (Goffman 2005: 32–34). Osoby napiętnowane były 

postrzegane jako niepełnowartościowe (Goffman 

2005: 77). Taki dyskredytujący atrybut stanowiła nie-

pełnosprawność, która była nieporządnym stanem, 

sprawiającym że osoby z niepełnosprawnościami 

były poddawane procesowi stygmatyzacji zarówno 

ze względu na swój wygląd fizyczny, jak i charakter 

oraz osobowość, które odbiegały od zdefiniowanej 

kulturowo normalności (Goffman 2005: 34). W kon-

sekwencji postrzegani oni byli powszechnie jako: 

niedoskonali, niepełni, mniej zdolni. Wyjaśniało 

to zajmowanie przez nich gorszych pozycji w spo-

łeczeństwie oraz uzasadniało wykluczanie z ich 

z głównego nurtu życia społecznego oraz tłumaczy-

ło niższy status społeczny tej kategorii (Leszczyńska 

2010: 37–38). W sytuacji gdy jednostka przyjmowała 

wytworzony przez społeczeństwo obraz siebie samej 

jako naznaczonej, stawał się on istotnym elementem 

jej tożsamości (Kumaniecka-Wiśniewska 2006: 61). 

W rezultacie stygmatyzacja w społeczeństwie powo-

dowała powstawanie negatywnych definicji samych 

siebie w tym środowisku, co skutkowało przyjmowa-

niem przez nich negatywnych tożsamości (Thomas 

1999: 47; Darling, Heckert 2010a: 133; Porankiewicz-

-Żukowska 2013: 33).

Druga połowa XX wieku przyniosła zmianę poło-

żenia osób z niepełnosprawnościami. Wiązało się to 
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Abstrakt 

Słowa kluczowe

Sytuacja osób z niepełnosprawnościami ulega zasadniczej przemianie w ostatnich dziesięcioleciach. 

Przyczyniają się do tego zmiany zachodzące w samym środowisku osób z niepełnosprawnościami, 

które aktywnie włączają się do walki o swoje prawa oraz upowszechniający się społeczny model defi-

niowania niepełnosprawności. Stwarza to warunki, w których tożsamości osób z niepełnosprawno-

ściami mogą ulec przedefiniowniu. Szczególnie dotyczy to osób podejmujących aktywne działania 

na rzecz swojego środowiska, których tożsamość jest konstruowana w oparciu o nowe role społeczne 

i związane z nimi działania, polegające na zaangażowaniu w aktywności mające na celu zmianę po-

łożenia osób z niepełnosprawnościami w społeczeństwie.

Zasadniczym celem artykułu jest pokazanie, na ile w środowisku osób z niepełnosprawnościami 

wśród osób aktywnie działających na jego rzecz kształtują się dziś pozytywne tożsamości oparte 

na afirmacji różnorodności, a na ile wciąż jeszcze postrzegają oni niepełnosprawność jako piętno, 

powodujące wykluczenie osób z niepełnosprawnościami ze społeczeństwa. Badanie zrealizowano 

za pomocą wywiadu narracyjnego z osobami aktywnie działającymi na rzecz środowiska osób z nie-

pełnosprawnościami, aby zobaczyć, jakie przyjmują tożsamości.
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ze wzrostem aktywności w tym środowisku, które 

zaczęło upominać się o swoje prawa i walczyć o włą-

czenie do społeczeństwa na równoprawnych zasa-

dach (Thomas 2004: 571). W tym okresie nastąpiła 

też zmiana modelu definiowania niepełnospraw-

ności. Model społeczny, który zastąpił postrzeganie 

niepełnosprawności w kategoriach medycznych, 

zerwał z definiowaniem jej wyłącznie jako dys-

funkcji tkwiących w jednostce, które wykluczają ją 

z szeregu aktywności i ról społecznych. W ramach 

modelu społecznego niepełnosprawność stanowiła 

konsekwencję barier istniejących społeczeństwie 

(Goodley 2011: 6–7). Dzięki temu zaczęła być ona 

postrzegana w społeczeństwie nie poprzez poje-

dyncze doświadczenia i problemy jednostek, ale 

nabrała wymiaru politycznego (Olivier 1981: 28). 

W  konsekwencji spowodowało to przeniesienie 

odpowiedzialności za włączenie osób z niepełno-

sprawnościami z poziomu jednostkowego na po-

ziom społeczny (Oliver 1996). Wskazanie na spo-

łeczny wymiar niepełnosprawności łączyło się ze 

zmianą w podejściu do tego środowiska – uznaniem 

praw osób niepełnosprawnych za prawa człowieka 

i rozwojem prawodawstwa przeciw dyskryminacji 

(por. Woźniak 2008: 44). W rezultacie takiego po-

dejścia celem polityki i pomocy społecznej wobec 

tej kategorii stało się zapewnienie jej warunków do 

normalnego funkcjonowania w otoczeniu społecz-

nym, poprzez likwidację barier i zmianę organizacji 

społecznej tak, by mogli oni w pełni uczestniczyć 

w życiu społecznym (Gąciarz 2014: 22–23). Przyczy-

niło się to do upowszechnienia polityki normaliza-

cji, której podstawowym założeniem było umożli-

wienie osobom niepełnosprawnym codziennego 

funkcjonowania tak samo lub bardzo podobnie jak 

u osób sprawnych pochodzących z tych samych śro-

dowisk społecznych (por. Mallett, Runswick-Cole 

2014: 21; Ostrowska 2015: 27). W procesy te wpisu-

je się Polska, która wraz z ratyfikowaniem w 2012 

Konwencji ONZ o prawach osób z niepełnospraw-

nościami zobowiązała się do ochrony praw osób 

niepełnosprawnych oraz zapewnienia im warun-

ków rzeczywistego korzystania z praw człowieka 

i podstawowych wolności na równi z innymi oso-

bami oraz do wdrożenia zasad normalizacji i inte-

gracji, rozumianej w kategoriach prawa jednostki 

do integracji i obowiązku społeczeństwa, aby za-

pewnić warunki dla możliwie najlepszego stanu 

funkcjonowania osób z deficytami sprawności (Mi-

kołajczyk-Lerman 2013).

W wyniku tych zmian powstały warunki umożli-

wiające redefinicję pozycji osób marginalizowanych 

w  społeczeństwie i transformację organizacji spo-

łecznej w kierunku społeczeństwa, które pozytyw-

nie odbiera różnorodność (Swain, French 2000: 580). 

Pod wpływem tych procesów tożsamość negatywna, 

kształtowana przez osoby z niepełnosprawnościa-

mi, mogła zostać zastąpiona przez pozytywną, która 

opierała się na odczuwaniu swoistej dumy z niepełno-

sprawności (Morris 1991: 28; Linton 1998). Dokonujące 

się zmiany tożsamości osób z niepełnosprawnościami 

były możliwe dzięki odejściu od dominującego dotąd 

sposobu widzenia niepełnosprawności i odrzuceniu 

tradycyjnych oczekiwań, zgodnie z którymi osoby 

z niepełnosprawnościami powinny odczuwać wstyd 

i pozwalać na wykluczenie ze społeczeństwa w stop-

niu odpowiadającym ich upośledzeniu fizycznemu 

lub psychicznemu (Barnes, Mecer 2008: 95).

Sprawia to, że istnieje dziś potrzeba dokonania ty-

pologii aktualnych kierunków budowania tożsa-

Dorota Żuchowska-Skiba

mości w tym środowisku (Darling 2003).Wymaga 

to spojrzenia na nie w perspektywie struktural-

nej, która uwzględnia wzajemne relacje pomiędzy 

strukturą społeczną a jednostką. W takiej perspek-

tywie zmiany zachowań mogą prowadzić do zmian 

tożsamości, a te mogą wpływać na strukturę spo-

łeczną poprzez redefinicję znaczeń związanych 

z  rolą społeczną (Porankiewicz-Żukowska 2012: 

125–126). Tak ujmowane tożsamości stanowią efekt 

sytuacji społecznej i powstają w ramach relacji, 

w  jakich uczestniczą jednostki, w postaci interna-

lizowanych oczekiwań wobec pełnionych ról (Stry-

ker, Burke 2000). Tworzą one hierarchiczny układ 

wynikający z różnej wagi przypisywanej poszcze-

gólnym rolom. Te tożsamości, które są dla jednostek 

centralne, są często przywoływane w codziennych 

interakcjach (Stryker 1980: 129–135). Na czele tej hie-

rarchii znajdują się te związane z płcią, wiekiem 

czy z niepełnosprawnością (Burke, Tully 1977). 

W takim ujęciu znaczenia nabiera odtworzenie klu-

czowych ról pełnionych przez jednostki, gdyż będą 

one wywierały wpływ na realizowane zachowania 

przez osoby z niepełnosprawnościami (Hałas 2006: 

267). Kolejnym istotnym elementem wpływającym 

na konstruowane tożsamości stanowi, zdaniem 

Strykera i Burke (2000: 286), zaangażowanie w ak-

tywności społeczne, które odnoszą się do relacji 

międzyludzkich i przekładają na wypełniane role 

w grupach, w których jednostki uczestniczą. Z tego 

względu istotne jest uwzględnienie w analizie toż-

samości osób z niepełnosprawnościami charakteru 

ich działań, rodzajów realizowanych aktywności, 

udziału w grupach oraz dominujących wśród nich 

sposobów definiowania niepełnosprawności oraz 

odtworzenie miejsca, jakie w hierarchii ról przypi-

sują badani niepełnosprawności (por. Darling, Hec-

kert 2010b). Pozwoli to na pełne ukazanie dynamiki 

w konstruowanych tożsamościach osób niepełno-

sprawnych, które ulegają dziś zmianom pod wpły-

wem przemian w postrzeganiu niepełnosprawności 

w społeczeństwie wynikających ze zmian w sposo-

bach jej definiowania.

Metodologia badań

Podstawowym celem badania było zrekonstruowa-

nie tożsamości osób z niepełnosprawnościami, ak-

tywnie działającymi na rzecz swojego środowiska 

w przestrzeni politycznej, społecznej i kulturalnej, 

budowanych we współczesnej Polsce. Zdecydowa-

łam się na poddanie badaniu tej kategorii, gdyż do-

tychczasowe badania wskazują, że podejmowanie 

działań zorientowanych na zmianę położenia osób 

z niepełnosprawnościami w społeczeństwie istot-

nie wpływa na konstruowane tożsamości (por. Gill 

1997; Hahn, Belt 2004; Putnam 2005). Osoby aktyw-

nie działające na rzecz swojego środowiska częściej 

budują pozytywne tożsamości (por. Anspach 1979; 

Britt, Heise 2000,; Stryker 2000). Analizy prowadzo-

ne w Polsce również wskazują, że osoby z niepełno-

sprawnościami podejmujące taki rodzaj aktywności 

konstruują tożsamości, które nie mają negatywnego 

charakteru i nastawione są na zmianę sposobów 

postrzegania niepełnosprawności przez same oso-

by niepełnosprawne i całe społeczeństwo (Stojkow, 

Żuchowska-Skiba 2014a, Stojkow, Żuchowska-Skiba 

2014b).

W badaniach posłużyłam się wywiadem narracyj-

nym, który objął 21 osób. Do badania zostało zaklasy-

fikowanych 7 osób w przedziale wiekowym 20–35 lat, 

7 w przedziale 36– 45 i 7 w przedziale 46–55. Próba była 
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też zróżnicowana pod kątem typu niepełnosprawno-

ści. Badaniu poddano pięć osób z niepełnosprawno-

ścią ruchu, pięć z niepełnosprawnością wzroku, sześć 

z niepełnosprawnością słuchu i pięć z niepełnospraw-

nością sprzężoną. Do badania nie włączono osób 

z niepełnosprawnością intelektualną, gdyż nie udało 

się znaleźć osoby z  tym typem niepełnosprawności, 

która była zaangażowana w aktywność na rzecz śro-

dowiska. Spośród 21 osób 14 było niepełnosprawnymi 

od urodzenia, a 7 nabyło niepełnosprawność w wieku 

dorosłym. Taki dobór próby miał umożliwić poznanie 

wpływu, jaki typ niepełnosprawności może mieć na 

kształtowaną tożsamości oraz wiek.

Rekonstrukcje tożsamości zostały oparte na czte-

rech kategoriach. Pierwsza dotyczyła kwestii zwią-

zanych z obrazem samych siebie. Miało to na celu 

odtworzenie miejsca, jakie osoby z niepełnospraw-

nościami nadają niepełnosprawności w swoich au-

todefinicjach. Nie chodziło tu tylko o odtworzenie, 

czy badani określają siebie jako osobę niepełno-

sprawną, ale również emocji, jakie towarzyszą temu 

samookreśleniu, co pozwalało na ukazanie waloru 

oceniającego przyjmowanej samooceny i umożli-

wiało odtworzenie, czy dla respondentów niepeł-

nosprawność stanowi piętno, które powoduje ich 

wykluczenie ze społeczeństwa, czy raczej prowadzi 

do afirmacji niepełnosprawności.

Drugim elementem było odtworzenie społecznych 

obrazów niepełnosprawności. Pozwoliło to na od-

tworzenie istniejących wśród badanych wyobrażeń 

na temat tego, jak w społeczeństwie postrzegana 

jest w ich przekonaniu niepełnosprawność i jakie 

są oczekiwania społeczne wobec osób z niepełno-

sprawnościami. 

Trzecia kategoria miała pozwolić na zrekonstruowa-

nie pozycji osób niepełnosprawnych w społeczeń-

stwie poprzez odtworzenie realizowanych przez 

nich ról społecznych. Pytano tu badanych zarówno 

o to, jakie role wypełniają, oraz o to, które z nich są 

dla nich najważniejsze.

Czwarta kategoria dotyczyła relacji społecznych; 

pytano badanych o ich kontakty z innymi osobami 

z niepełnosprawnością i osobami sprawnymi. Dzię-

ki temu chciano odtworzyć, czy osoby działające 

na rzecz środowiska osób niepełnosprawnych wy-

chodzą w swoich kontaktach poza środowisko osób 

z niepełnosprawnościami i budują relacje z osobami 

sprawnymi, czy raczej zamykają się w kręgu osób 

mających podobne doświadczenia związane z nie-

pełnosprawnością. 

Analiza zebranego materiału badawczego została 

wykonana za pomocą programu do analizy danych 

jakościowych Maxqda. Posłużenie się metodą wy-

wiadu pozwoliło na odkrycie relacji pomiędzy de-

klarowanym sposobem postrzegania własnej nie-

pełnosprawności oraz wyobrażeniami na temat jej 

postrzegania w społeczeństwie a realizowanymi 

rolami i relacjami społecznymi przez badanych.

Tożsamości osób niepełnosprawnych

Zebrany materiał badawczy pozwolił na wyodręb-

nienie trzech podstawowych typów tożsamości bu-

dowanych przez osoby z niepełnosprawnościami, 

aktywnie działającymi na rzecz swojego środowi-

ska. Pierwszy z nich, najczęstszy, można określić 

jako zorientowany na integrację. Reprezentowało 

go dziesięć osób. Badani ci deklarowali, że niepeł-

nosprawność w decydującym stopniu określa to, 

kim są i wpływa na ich funkcjonowanie w społe-

czeństwie. Definiowali ją jako źródło „utrudnień” 

i „przyczynę wykluczenia”. Respondenci ci wskazy-

wali, że niepełnosprawność trzeba „zaakceptować”, 

„nauczyć się z nią żyć”, „pogodzić się z ogranicze-

niami”. Nie oznaczało to jednak w ich rozumieniu 

bierności i wycofania się z życia społecznego, raczej 

stanowiło swoisty kompromis pomiędzy oczekiwa-

niami, jakie mają osoby z niepełnosprawnościami 

a  możliwościami ich realizacji w społeczeństwie. 

W wypowiedziach badanych pojawiały się określe-

nia wskazujące, że niepełnosprawność należy po-

traktować jako „własną słabość”, której nie należy 

ulegać, ale z nią walczyć i wciąż pokonywać własne 

ograniczenia. W ich opinii jeśli osoba z niepełno-

sprawności ma odpowiedni poziom determinacji, 

to może funkcjonować w społeczeństwie samo-

dzielnie i osiągać sukcesy, ale wymaga to od niej 

znacznie większego „trudu” niż w przypadku osób 

sprawnych. 

Respondenci prezentujący ten typ tożsamości po-

strzegali swoje deficyty jako piętno, które wyklucza 

ich z szeregu aktywności i sprawia, że są odsuwani 

od głównego nurtu życia społecznego. Deklarowa-

li, że nigdy nie ukrywali swojej niepełnosprawno-

ści, ale starali się podejmować aktywności, które 

sprawiłyby, że byłaby ona mniej widoczna. Gotowi 

byli utrzymywać restrykcyjne diety, by utrzymać 

szczupłą sylwetkę oraz poddać się operacjom, które 

dawałyby szansę na odzyskanie przynajmniej czę-

ściowej sprawności. Z tego powodu również podej-

mowali się żmudnych ćwiczeń rehabilitacyjnych, 

które miały dawać im szansę na usprawnienie. 

Wskazuje to, że traktowali oni niepełnosprawność 

jako cechę, która wymaga skorygowania w sen-

sie biologicznym, za pomocą urządzeń i zabiegów 

pozwalających im funkcjonować w sposób zbliżo-

ny do osób sprawnych. Uważali oni, że to osoby 

z niepełnosprawnościami muszą dostosować się do 

ograniczeń istniejących w społeczeństwie i nabyć 

umiejętności radzenia sobie z nimi.

Wszyscy respondenci reprezentujący ten typ toż-

samości zwracali uwagę, że sposób, w jaki są po-

strzegani w społeczeństwie, istotnie wpływa na 

ich położenie. W ich opiniach dominujący w spo-

łeczeństwie obraz niepełnosprawności wiązał się 

z  postrzeganiem osób z niepełnosprawnościami 

jako zależnych od innych, wymagających stałej 

pomocy i wsparcia. Zdaniem respondentów na ta-

kie postrzeganie niepełnosprawności największy 

wpływ miały kampanie prowadzone przez organi-

zacje pozarządowe i fundacje. Podmioty te zorien-

towane są na pozyskanie środków dla swoich pod-

opiecznych, więc pokazują osoby z niepełnospraw-

nościami jako godne współczucia i wsparcia. Obraz 

ten zdaniem badanych utrwalają telewizyjne pro-

gramy interwencyjne i artykuły w prasie codzien-

nej takiej jak Fakt i Super Expres, w których niepeł-

nosprawność zwykle związana jest z biedą i niemal 

„skandalicznymi” warunkami życia oraz brakiem 

dostępu do zabiegów medycznych i rehabilitacji. 

Badani twierdzili, że nie dziwi ich to, że w taki spo-

sób przedstawiana jest niepełnosprawność, gdyż 

w  polskiej rzeczywistości w ich przekonaniu nie-

pełnosprawność zwykle wiąże się z ubóstwem. Je-

den z respondentów mówi, że:

niepełnosprawni nie mogą oni liczyć, że dostaną od 

państwa odpowiednie środki w postaci rent i zasiłków,  
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zapewniające im możliwość samodzielnego życia 

oraz zapewnienia sobie wszystkich niezbędnych za-

biegów medycznych oraz rehabilitacyjnych, stąd tyle 

próśb o pomoc i wsparcie. (mężczyzna lat 22, niepeł-

nosprawność ruchu) 

W swoich wypowiedziach respondenci podkreśla-

li jednak wyraźnie, że ten obraz nie jest pełen, bo 

pokazuje tylko fragment ich życia. Takie przedsta-

wienia niepełnosprawności odsuwają w cień zwy-

kłe osoby z niepełnosprawnościami, radzące sobie 

lepiej lub gorzej z trudami codziennego życia. Zda-

niem badanych fakt ten wzmacnia dodatkowo poka-

zywanie w mediach osób z niepełnosprawnościami 

jako „gwiazd”, które zdobywają medale, występują 

w programach telewizyjnych, zdobywają szczyty 

górskie i tym podobne. Przykłady te pokazują, jak 

wiele może osiągnąć osoba niepełnosprawna wytę-

żoną pracą i pokonywaniem własnych ograniczeń, 

z tego powodu są ważne, ale taki obraz niepełno-

sprawności też jest zdaniem badanych krzywdzący, 

bo pokazuje, że tylko przez szczególne osiągnięcia 

i uzdolnienia osoba z niepełnosprawnościami może 

funkcjonować na pełnych prawach w społeczeń-

stwie. Tymczasem, jak podkreślała jedna z bada-

nych:

pokonywaniem ograniczeń jest codzienne pokony-

wanie barier w autobusach, krawężników przy przej-

ściach dla pieszych i zmaganie się z własną słabością. 

(kobieta lat 50, niepełnosprawność ruchu)

Najważniejszym wyzwaniem dla respondentów 

było funkcjonowanie w społeczeństwie: „w spo-

sób jak najbardziej «normalny»”. Zwracali uwagę 

na wymiar biologiczny deficytów, z którymi musza 

się zmagać i podkreślali, że wymagają one wspo-

magania medycznego, na przykład rehabilitacji, 

wszczepiania implantów, transplantacji, protezo-

wania i tym podobne oraz dostarczania jednostkom 

rozwiązań, które pomogą im samym radzić sobie 

z  istniejącymi barierami, zanim zaczną powszech-

nie obowiązywać przepisy, które te ograniczenia 

wyeliminują. Jeden z badanych mówił:

jestem zdrowy, zupełnie zdrowy, ja po porostu nie 

widzę. Nie potrzebuję leków, ale pomocy przy pozy-

skaniu odpowiednich środków na zakup specjalnego 

oprogramowania do komputera, ciągłe aktualizacje 

programów udźwiękowiających. (mężczyzna lat 23, 

niepełnosprawność wzroku)

Wskazywali jednak też, że ich pełny udział w życiu 

społecznym nie będzie możliwy bez zmian w do-

minującym obrazie osób niepełnosprawnych. W ich 

przekonaniu jednak trudno oczekiwać, że same 

akty prawne czy działania o charakterze politycz-

nym mogą zmienić ich położenie. W ich opinii to 

same osoby z niepełnosprawnościami, poprzez to, 

że są widoczne w różnych przestrzeniach życia spo-

łecznego i dają się poznać jako sumienni pracowni-

cy, dobrzy studenci, konsumenci dóbr i usług, mogą 

zmienić swoją sytuację i poprawić pozycję w społe-

czeństwie. 

Role społeczne, które wymieniali jako te, które 

spełniają w pierwszym rzędzie, odnosiły się do ich 

relacji rodzinnych. Dodawali, że są też pracownika-

mi, studentami, uczniami. Mówili też o sobie jako 

o pacjentach lub podopiecznych instytucji pomoco-

wych oraz o swojej roli działaczy na rzecz środo-

wiska osób z niepełnosprawnościami. Podkreślali, 

że oczekiwania wobec nich w każdej z tych ról są 

inne niż w stosunku do osób sprawnych. Wskazy-

wali, że choć bardzo cenią swoją rodzinę, to trudne 

dla nich jest wciąż ponawiane ze strony otoczenia 

oczekiwanie, że będą wdzięczni za ich poświęce-

nie i trud. Wskazywali, ze woleliby, żeby tego nie 

było, bo buduje to w nich swoiste poczucie winy za 

to, że ich niepełnosprawność sprawia, że ich bliscy 

muszą rezygnować z części swoich zajęć, aby za-

pewnić im opiekę. Tym, co budziło dodatkowy dys-

komfort był brak oczekiwania ze strony innych, że 

w pewnym wieku, analogicznie jak osoby sprawne, 

usamodzielnią się i podejmą pracę i założą rodzinę. 

Mieli poczucie, że wciąż są traktowani „ulgowo” 

w  wypełnianiu swoich ról, a wszelkie niepowo-

dzenia w  ich realizacji były usprawiedliwiane ich 

dysfunkcjami. Z niektórych ról byli nawet zupełnie 

zwalniani ze względu na swoją niepełnosprawność. 

Jedna z badanych mówiła:

Nikt nie pyta mnie o partnerów, związki, nie naciska 

na znalezienie pracy, podjęcie dalszej edukacji czy 

wyjście za mąż. Z tych ról jestem zwalniana, bo mam 

znaczny stopień niepełnosprawności. Jestem w du-

żym stopniu zależna od innych w wykonywaniu co-

dziennych czynności. Gdy zaczęłam studia, a potem 

pracę zdalną, rodziło to więcej obaw w moim otocze-

niu i lęków, na przykład o świadczenia niż radości. 

Musiałam ich przekonywać, że dam radę i tłumaczyć, 

że chcę pracować. (kobieta lat 34, niepełnosprawność 

ruchu)

Zwykle otoczenie odnosiło się do braku ich aktyw-

ności w tych rolach ze zrozumieniem i współczu-

ciem. Na próby usamodzielnienia się reagowało 

sceptycznie lub wręcz negatywnie. Sprawni opie-

kunowie obawiali się, że ich dzieci, już dorosłe nie 

udźwigną samodzielności i często nadal podejmują 

za nich decyzje, a próby niezależności i podejmowa-

nia własnych wyborów traktują jako przejaw braku 

wdzięczności za dotychczasowe poświęcenie. Ba-

dani najczęściej stykali się z taką postawą (cztery 

osoby), gdy podejmowali decyzję o wspólnym za-

mieszkaniu z partnerem i próbowali przenieść na 

niego uprawnienia do pobierania świadczeń z tytu-

łu opieki nad nimi. Generalnie respondenci podkre-

ślali, że społeczeństwo oczekuje od nich przyjmo-

wania przy realizacji swoich ról społecznych swego 

rodzaju wdzięczności i zaakceptowania zależności. 

Badani ci twierdzili, że zarówno w wypełnianiu ról 

zawodowych, jak i podczas ich nauki w szkole mają 

zagwarantowane prawem specjalne przywileje, ale 

źle widziane jest w społecznym odbiorze, gdy upo-

minają się o ich realizację. Często wtedy określane 

są jako osoby roszczeniowe, trudne we współżyciu 

i tym podobne. Jedna z badanych mówiła:

Niepełnosprawny musi być wdzięczny; gdy pozostaje 

w takiej roli, jest dobrze postrzegany, gdy domaga się 

realizacji swoich praw, to jest awanturnikiem, który 

chce tylko przywilejów i nie dostrzega, ile inni dla 

niego robią. (kobieta lat 26, niepełnosprawność sprzę-

żona)

Respondenci ci pytani, jaka z ról jest w ich odczu-

ciu najważniejsza, wskazywali rolę pracownika lub 

ucznia/studenta. Dzięki wypełnianiu tych ról czuli 

się równoprawnymi uczestnikami życia społeczne-

go. Ich działalność na rzecz środowiska wynikała 

z ich poczucia niezgody na to, aby osoby z niepeł-

nosprawnościami były izolowane i wykluczone ze 

względu na swoje deficyty, poprzez dzielenie się 
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z nimi informacjami i doświadczeniami chcieli, aby 

osoby te poczuły, że mogą funkcjonować w społe-

czeństwie na równych prawach, muszą tylko wie-

dzieć, gdzie szukać wsparcia i pomocy. Z tego po-

wodu ich działalność na rzecz środowiska w znacz-

nej mierze orientowała się na rozprzestrzenianie 

informacji o dostępnych formach pomocy oraz na-

głaśnianie informacji o kursach, szkoleniach, ale 

także możliwych formach aktywności sportowej 

i rekreacyjnej. Realizowali oni aktywności mające 

na celu pomoc w uzyskaniu świadczeń należnych 

osobom niepełnosprawnym, informowali o zmia-

nach w prawie oraz o akcjach i inicjatywach ma-

jących na celu wyrównywanie szans, likwidację 

barier i przeciwdziałanie dyskryminacji. Tworzyli 

też w przestrzeni Internetu społeczności, które były 

swoistymi grupami wsparcia, gdzie osoby z okre-

ślonym typem niepełnosprawności mogły podzielić 

się swoimi doświadczeniami, wymieniać informa-

cjami dotyczącymi nowych form leczenia i  nowi-

nek odnośnie sprzętu, ale również uzyskać pora-

dę związaną na przykład Z odleżynami, kontrolą 

wagi, odzieżą na zimę i tym podobne. W swoich ak-

tywnościach na rzecz środowiska osób z niepełno-

sprawnościami badani reprezentujący ten typ toż-

samości byli zorientowani na pokazanie możliwości 

wykorzystania istniejących w systemie form pomo-

cy. Nie proponowali w nich zmian, nie projektowali 

nowych rozwiązań. Nie inicjowali też żadnych akcji 

o charakterze politycznym, choć śledzili i oceniali 

wprowadzane nowe regulacje, to nie angażowali się 

w proces ich tworzenia.

Respondenci reprezentujący orientację integracyjną 

w większości (8 osób) w relacjach społecznych wy-

kazywali preferencję do kontaktów z osobami ma-

jących ten sam typ niepełnosprawności. Wynikało 

to z chęci utrzymywania relacji z osobami, które 

mają podobne doświadczenia, dzięki czemu mogą 

być pomocne w dostarczaniu wiedzy i praktycz-

nych rozwiązań na temat tego, jak radzić sobie w co-

dziennych sytuacjach. Jedna z badanych mówiła: 

Osoby z niepełnosprawnościami szukają ludzi, któ-

rzy są w podobnej sytuacji, bo… na przykład pani nie 

zrozumie tak za bardzo osoby niewidzącej. Może pani 

bardzo chcieć pomóc, ale osoba niewidząca zawsze 

będzie szukać człowieka, który ma taki sam rodzaj 

dysfunkcji… ponieważ on przechodził te wszystkie 

problemy, na przykład jak rozpoznawać kolory ubrań, 

jak się zachować, gdzie zwrócić się o pomoc. (kobieta 

lat 28, niepełnosprawność wzroku)

Badani pytani o kontakty z osobami z innymi ro-

dzajami niepełnosprawności wskazywali, że są one 

rzadsze, ale ze względu na fakt, że swoją aktywność 

kierowali do wszystkich osób z niepełnosprawno-

ściami, to takie relacje miały miejsce. Ich kontakty 

z osobami sprawnymi ograniczały się raczej do ro-

dziny, nielicznych przyjaciół i znajomych ze szkół 

oraz pracy oraz z lekarzy, urzędników i działaczy 

fundacji, z którymi byli związani. Wskazuje to, że 

badani prezentujący ten typ tożsamości często izo-

lowali się od społeczeństwa, zamykając się w swo-

ich grupach, w których aktywność dawała im po-

czucie bezpieczeństwa i oparcie.

Na przyjmowanie tego typu tożsamości niewielki 

wpływ miał wiek badanych, bowiem we wszyst-

kich kategoriach wiekowych był on najczęstszy, 

choć można zauważyć, że dominował on w grupie 

osób powyżej 46 roku życia. Przyjmowaniu modelu 

integracyjnego wyraźnie sprzyjał czas bycia oso-

bom niepełnosprawną. Wszyscy respondenci, któ-

rych niepełnosprawność pojawiła się w okresie od 

dwóch do pięciu lat poprzedzających badanie, byli 

zorientowani na integrację. Wpływ na nią miał też 

typ niepełnosprawności. Osoby z dysfunkcją słu-

chu najrzadziej reprezentowały ten typ tożsamości. 

Tylko jedna osoba z tym rodzajem niepełnospraw-

ności była zorientowana na integrację. Jej niepełno-

sprawność pojawiła się dopiero w dorosłym życiu, 

przez co, jak podkreślała, czuła się podwójnie wy-

kluczona, bowiem słabo znając język migowy, nie 

odnajdywała się ani wśród osób sprawnych, jak 

i niesłyszących.

Drugi typ stanowiły osoby, których tożsamość zo-

rientowana była na emancypację. Taki typ repre-

zentowało siedem osób. Dla nich niepełnospraw-

ność stanowiła element ich obrazu samych siebie, 

jednak nie była ona postrzegana ani jako piętno, 

ani powód do budowania poczucia dumy z bycia 

osobą z niepełnosprawnościami. Badani definiowa-

li ją raczej jako pewną cechę, z która się urodzili, 

lub którą nabyli na skutek pewnych okoliczności. 

Deklarowali, że muszą z nią żyć, choć woleliby, 

aby jej nie mieli, jednak skoro już mają, to stanowi 

ona integralny element ich tożsamości i kształtuje 

ich bycie w społeczeństwie. Jednak w ich przeko-

naniu samo bycie osobą z dysfunkcjami nie było 

w ich przekonaniu tak wykluczające jak istniejące 

w społeczeństwie stereotypy dotyczące osób z nie-

pełnosprawnościami oraz bariery w przestrzeni 

publicznej i wirtualnej, które ograniczały ich do-

stęp do pewnych przestrzeni oraz zasobów i nie 

pozwalały na wykonywanie aktywności, które są 

dostępne dla osób sprawnych. W takim ujęciu to nie 

niepełnosprawność powodowała wykluczenie, ale 

opresyjna organizacja społeczeństwa powodowała, 

że osoby z deficytami nie mogły w pełni uczestni-

czyć w życiu społecznym. Respondenci ci mówili, 

że w ich odczuciu to stygmatyzujące społeczeństwo 

przyczynia się do tego, że osoby z niepełnospraw-

nościami godzą się ze swoja sytuacją i niższą pozy-

cją, akceptują wyznaczoną im pozycję i nie decydu-

ją się na walkę o swoje prawa.

W przekonaniu badanych reprezentujących ten typ 

tożsamości obrazy niepełnosprawności podziela-

ne społecznie konserwują negatywne postrzeganie 

osób z niepełnosprawnościami i przyczyniają się 

tym samym do utrwalania negatywnych obrazów 

samych siebie wśród nich. Respondenci zwracali 

uwagę, że w dyskursie publicznym niepełnospraw-

ność zawsze jest ukazywana jako przyczyna wyja-

śniająca położenie osób z niepełnosprawnościami 

i ich rodzin, a zupełnie nie bierze się pod uwagę in-

nych czynników, które spowodowały taką sytuację. 

Zdaniem jednego z badanych:

Zupełnie nie bierze się pod uwagę tego, że to sama 

organizacja przestrzeni fizycznej w społeczeństwie 

i brak właściwej polityki w zakresie likwidacji barier 

sprawiają, że niepełnosprawność we współczesnej 

Polsce łączy się z zależnością i potrzebą stałego po-

magania w leczeniu czy zapewnieniu odpowiedniej 

rehabilitacji lub pomocy w zakupie urządzeń pozwa-

lających osobom z deficytami funkcjonować normal-

nie. (mężczyzna lat 37, niepełnosprawność ruchu)

Badani mówili, że nagłaśniane w mediach sukcesy 

osób z niepełnosprawnościami są istotne, bo poka-

zują je w innym świetle; to w ich przekonaniu nie 
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przyczynia się to jednak do zasadniczej poprawy 

sytuacji osób z niepełnosprawnościami w społe-

czeństwie. Wskazywali, że osoby sprawne nie mu-

szą dokonywać czynów niezwykłych, by funkcjo-

nować w społeczeństwie, natomiast od osób z nie-

pełnosprawnościami oczekuje się nieprzeciętnych 

osiągnięć, aby mogli zająć równoprawne pozycje 

w społeczeństwie. Wskazywali też, że osoby z nie-

pełnosprawnościami, które upominają się o swoje 

prawa, pokazywane są jako roszczeniowe i żądające 

wciąż nowych przywilejów. Nawet jeśli tylko żądają 

realizacji tych uprawnień, które gwarantuje im pra-

wo. Zdaniem badanych reprezentujących ten typ 

tożsamości potrzeby osób z niepełnosprawnościa-

mi są zróżnicowane i nie zawsze wystarczy sama 

likwidacja barier w otoczeniu, aby mogli oni samo-

dzielnie funkcjonować. W niektórych wypadkach, 

w ich odczuciu, ważne mogą być też odpowiednie 

procedury medyczne, bo, jak podkreślali, niepełno-

sprawność ma też wymiar biologiczny. Jednak pod-

kreślali, że deficyty fizyczne, psychiczne i zmysłowe 

nie odgrywały tak dużej roli w wykluczeniu osób 

z niepełnosprawnościami jak negatywne obrazy 

niepełnosprawności dominujące w społeczeństwie 

oraz bariery sprawiające, że osoby z niepełnospraw-

nościami nie mogą funkcjonować samodzielnie.

Badani reprezentujący ten typ tożsamości wymie-

niali w pierwszej kolejności role społeczne zwią-

zane z rodziną i relacjami społecznymi. Na drugim 

miejscu mówili o sobie jako o działaczach politycz-

nych na rzecz środowiska osób z niepełnosprawno-

ściami, na kolejnych pozycjach wymieniali swoje 

role zawodowe lub związane z edukacją. Mówili, 

że tylko poczucie oparcia w sieciach rodzinnych 

i  przyjacielskich pozwala im wypełniać role dzia-

łacza na rzecz środowiska, pracownika, obywate-

la. Zaznaczali jednak, że musi to być środowisko 

„wspierające a nie wyręczające”. Podkreślali, że oso-

by z niepełnosprawnościami często pozostają bierne 

i godzą się ze swoim losem, bo ich otoczenie rodzin-

ne tego oczekuje. W ich odczuciu stanowiło to kon-

sekwencję obecnego w społeczeństwie wizerunku 

osób z niepełnosprawnościami jako zależnych i nie-

zdolnych do wzięcia pełnej odpowiedzialności za 

swoje życie. W ich opinii osoby z deficytami spraw-

ności muszą nawet w swoim najbliższym otoczeniu 

walczyć o swoje prawo do samostanowienia o sobie, 

potem w wielu sytuacjach społecznych, w  pracy, 

w szkole muszą wciąż zmagać się ze stereotypami, 

aby zagwarantować sobie pełny udział życiu spo-

łecznym. Dlatego angażowali się w aktywności, 

których celem było ustanowienie odpowiedniego 

prawa i wypracowanie takich kierunków polityki 

społecznej, która szanowałaby podmiotowość osób 

z niepełnosprawnościami i dawała możliwości nie-

zależności. Zwracali uwagę, że polityka nastawiona 

na normalizację, która wymusza na osobach z nie-

pełnosprawnościami przyjmowanie norm i  od-

grywanie ról zgodnych z tymi, których od osób 

z niepełnosprawnościami wymaga społeczeństwo, 

sprawia, że osoby z niepełnosprawnościami wciąż 

czują się gorsze, bo nie mogą sprostać tym oczeki-

waniom. W tym kontekście podkreślali wagę po-

szanowania dla różnorodności i inności. Zapytani, 

która z ról jest dla nich najważniejsza, bez wahania 

wskazywali tę wynikającą z działania na rzecz osób 

z niepełnosprawnościami. Istotność tej roli dodat-

kowo była przez nich podkreślana przy okazji opi-

sywania zaangażowania w każdą z pełnionych ról. 

Gdy mówili o sobie jako o pracownikach i uczniach, 

członkach wspólnoty lokalnej iuczestnikach rela-

cji rodzinnych, wciąż podkreślali, że w tych prze-

strzeniach konieczna jest stała walka o niwelowa-

nie równic i wprowadzanie takich rozwiązań, które 

będą zwiększały możliwość samostanowienia o so-

bie osób z niepełnosprawnościami i dawały szansę 

na docenienie różnorodności w miejsce stygmaty-

zacji inności.

Relacje społeczne respondentów mających ten typ 

niepełnosprawności nie ograniczały się do środo-

wiska osób niepełnosprawnych, zdecydowanie wy-

chodziły poza nie. Badani deklarowali, że łatwiej im 

utrzymywać kontakty z osobami z niepełnospraw-

nościami, ale w ich przekonaniu tylko otwarcie się 

na osoby sprawne i poruszanie problemów zwią-

zanych z niepełnosprawności na szerokim forum 

obejmującym zarówno osoby sprawne, jak i niepeł-

nosprawne może przyczynić się do zmiany postrze-

gania osób z niepełnosprawnościami i uznania ich 

za pełnosprawnych członków społeczeństwa. Wy-

niki przeprowadzonych analiz pokazują, że respon-

denci w przedziale wiekowym 36 lat do 45 lat byli 

najbardziej aktywni w podejmowaniu działań na 

rzecz środowiska osób z niepełnosprawnościami. 

W tej grupie wiekowej badani wymieniali najwięcej 

aktywności podejmowanych na rzecz walki o pra-

wa osób niepełnosprawnych. 

Cztery osoby poddane badaniu prezentowały tożsa-

mość afirmacyjną; twierdziły, że nie myślą o sobie 

jako o osobach niepełnosprawnych, ale raczej jako 

o różnych. Podkreślały one, że ich inność nie ozna-

cza, że czują się przez to gorsze w społeczeństwie, 

wręcz przeciwnie, uważali oni, że niepełnospraw-

ność w pewien sposób wzbogaciła ich życie. Trzy 

spośród osób reprezentujących ten typ tożsamości 

były osobami z niepełnosprawnością słuchu, jedna 

miała niepełnosprawność ruchu i duże osiągnięcia 

sportowe. Badani ci podkreślali, że oni dobrze czu-

ją się ze swoją innością – „niepełnosprawnością”. 

Mimo to osoby niesłyszące (3 osoby) reprezentują-

ce ten typ tożsamości mówiły, że czują się w społe-

czeństwie raczej jak „obcy niż niepełnosprawni”, bo 

posługują się innym językiem i przez to są wyklu-

czane w stopniu znacznie większym niż inne osoby 

z deficytami sprawności ze społeczeństwa, dlatego 

wolą przebywać w swoim towarzystwie. W ich od-

czuciu w społecznym obrazie niepełnosprawności 

wszechobecne jest oczekiwanie, że osoby z niepeł-

nosprawnościami będą czuły się gorsze od innych 

i aby zniwelować to uczucie, będą starały się za 

wszelką cenę dostosować do otoczenia. Responden-

ci wskazywali, że:

Istnieje powszechne oczekiwanie, żeby osoby z de-

ficytami słuchu umiały „czytać z ust osób spraw-

nych” i porozumiewać się z nimi za pomocą pisma. 

Zdaniem badanych to nie jest takie proste, gdyż dla 

nich język polski jest drugim językiem i dodatkowo 

ma zupełnie inna składnię niż język migowy. Przez 

co trudno im pisać zrozumiale dla osób sprawnych. 

A czytanie z ust jest tak samo trudne do opanowania 

dla osoby Głuchej jak słyszącej, chyba. (kobieta lat 42, 

niepełnosprawność słuchu)

Wśród wymienianych ról w pierwszej kolejności 

wymieniali role rodzinne i przyjacielskie, na kolej-

nym miejscu wymieniali role wynikające z działań 

na rzecz osób z niepełnosprawnościami, następnie 

mówili o swoich rolach zawodowych oraz związa-

nych z realizowanymi aktywnościami (np. sporto-

wiec). Najważniejsze role były dla nich związane  
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z działalnością na rzecz własnego środowiska. 

W  swoich działaniach skupiali się na upowszech-

nianiu wiedzy na temat kultury Głuchych1, nagła-

śniali inicjatywy związane z jej promocją, ale nie 

starali się z tymi komunikatami dotrzeć do całego 

społeczeństwa, raczej były one adresowane do osób 

mających ten sam typ niepełnosprawności i ewen-

tualnie osób sprawnych zainteresowanych tymi 

kwestiami, które same wychodziły z inicjatywą po-

znania świata Głuchych. Badani Ci nie angażowali 

się też w walkę o uznanie Polskiego Języka Migowe-

go jako oficjalnego języka, w ich przekonaniu było 

to ważne, jednak mieli poczucie, że niewiele zmieni 

samo uznanie języka migowego, którym się posłu-

gują, za oficjalny język. W ich przekonaniu rozwią-

zania prawne niewiele zmieniają, gdy brakuje środ-

ków na ich wprowadzenie. Twierdzili, że najpierw 

trzeba pokazać, na czym polega odmienność „świa-

ta Głuchych” i zachęcić osoby słyszące do poznawa-

nia ich kultury oraz dostrzeżenia, że nie są gorsi, ale 

po prostu inni. Jedna z badanych mówiła:

Nie da się jednym przepisem wprowadzić zrozumie-

nia dla różnorodności, a tylko ono może zmienić po-

strzeganie osób Głuchych. Obecne przepisy istniejące 

od 6 lat nakładają obowiązek dostępu do tłumacza 

migowego w organach administracji publicznej. To nie 

do końca jest realizowane, a gdy jest, wiąże się z tym 

wiele dodatkowych problemów, potrzeba wcześniej-

szego zgłaszania i tym podobne. Tymczasem sprawy 

urzędowe czasem trzeba załatwiać szybko i najczęściej 

1 Kultura Głuchych odnosi się do społeczności Głuchych 
i stanowi wyraz ich poczucia tożsamości i przynależności do tej 
wspólnoty. „Głuchy” (pisane wielką literą) odnosi się kwestii 
kulturowo-społecznych związanych z niepełnosprawnością 
słuchu, w odróżnieniu od słowa „głuchy” (pisane małą literą), 
które ma charakter medyczny.

wtedy, gdy można, bo pozwala na to praca. Ten prze-

pis to kolejny obowiązek dla urzędu, który jest odbie-

rany często jako uciążliwy, jako kolejny problem, który 

związany jest z osobami niepełnosprawnymi. (kobieta 

lat 42, niepełnosprawność słuchu)

Wszyscy badani reprezentujący tożsamość zoriento-

waną na afirmację podkreślali, że utrzymują kontak-

ty z osobami o tym samym rodzaju niepełnospraw-

ności albo tymi, które realizują zbliżone aktywności 

(np. uczestniczą w zawodach sportowych). Wskazy-

wali oni, że to jest w ich odczuciu normalne, bo inni 

nie rozumieją ich problemów albo nie umieją się 

z nimi porozumieć. Jedna z badanych mówiła:

Spotkałam moją najlepszą przyjaciółkę na kursie 

komputerowym. Było ciężko, nas niesłyszących było 

tylko dwie. Dlatego zaczęłyśmy rozmawiać i tak to się 

dalej potoczyło. (kobieta lat 45, niepełnosprawność 

słuchu)

Analiza wypowiedzi pokazuje, że respondenci re-

prezentujący ten typ tożsamości najsilniej identyfi-

kowali się z osobami mającymi podobny rodzaj nie-

pełnosprawności. Wskazuje to, że udział w grupach 

skupiających osoby mające podobne piętno sprzyjał 

budowaniu pozytywnych tożsamości. Badani zwią-

zani z takimi społecznościami w mniejszym stopniu 

narażeni byli na przyjmowanie negatywnych obra-

zów samych siebie i budowanie negatywnych tożsa-

mości. Potwierdzają to badania prowadzone przez 

Michelle R. Nario-Redmond, Jeffreya G. Noela, Emi-

ly Fern (2012), którzy dostrzegli zależność pomiędzy 

silną identyfikacją z grupą, w skład której wchodzą 

osoby mające podobny typ niepełnosprawności 

a  budowaniem przez nie pozytywnych tożsamo-

ści. Należy jednak podkreślić, że silna tendencja do 

autoizolacji, mająca podstawy w wysokim stopniu 

integracji tych grup, utrwalała ich wizerunek jako 

innych, co nie sprzyjało włączaniu tej kategorii do 

społeczeństwa na równych prawach. Nie pozwalała 

też na zmianę postrzegania osób z niepełnospraw-

nościami w społeczeństwie, bowiem grupy te nie 

były zainteresowane działaniami wychodzącymi 

poza jej ramy. 

Wnioski

Dominująca wśród badanych orientacja tożsamościo-

wa nastawiona na integrację pokazuje, że we współ-

czesnej Polsce osoby aktywnie działające na rzecz 

środowiska osób z niepełnosprawnościami w znacz-

nej mierze nadal traktują niepełnosprawność jako 

swoiste piętno, które wyklucza je ze społeczeństwa. 

Budowana przez nich tożsamość opiera się na akcep-

tacji własnych ograniczeń i staraniu się, aby w  jak 

największym stopniu dostosować się do warunków 

istniejących w społeczeństwie. Realizacja ról spo-

łecznych podobnych do tych, które wypełniają osoby 

sprawne w podobnej sytuacji społecznej, stanowi dla 

nich najważniejszy aspekt ich tożsamości. Stanowi 

ona motywację do angażowania się w działania na 

rzecz swojego środowiska, które zorientowane jest 

na działania samopomocowe ukierunkowane na 

wzmacnianie w osobach z  niepełnosprawnościami 

poczucia, że mogą funkcjonować w społeczeństwie 

na niemal takich samych prawach jak osoby spraw-

ne, jeśli skorzystają z istniejących możliwości i będą 

miały wiele samozaparcia.

Drugi pod kątem częstości typ tożsamości reprezen-

towany przez osoby aktywnie działające na rzecz 

środowiska, który określiłam jako emancypacyjny, 

osadzony był w modelu społecznym. Respondenci 

ci podkreślali wagę i znaczenie polityk różnorod-

ności w odniesieniu do funkcjonowania osób z nie-

pełnosprawnościami w społeczeństwie. Podejmo-

wana przez nich działalność na rzecz emancypacji 

środowiska stanowiła dla nich najważniejszą rolę. 

W ich przekonaniu tylko stworzenie warunków 

prawnych i zmiana polityk adresowanych do tej 

kategorii pozwoli zmienić sytuację społeczną osób 

z niepełnosprawnościami. Respondenci ci budowali 

pozytywne tożsamości, ale nie miały one charakte-

ru afirmacyjnego. Nie traktowali niepełnospraw-

ności jako powodu do swoistej dumy. W swoich 

wypowiedziach podkreślali natomiast, że stanowi 

integralny element ich tożsamości i organizuje ich 

życie oraz motywuje do podejmowanych działań 

i realizowanych ról.

Wśród badanych bardzo rzadko występowała orien-

tacja afirmacyjna. Respondenci, którzy wyraźnie 

deklarowali ten typ tożsamości, nie podejmowali 

działań o charakterze politycznym, a ich aktyw-

ność była raczej nastawiona na uczestnictwo w gru-

pach mających ten sam typ niepełnosprawności 

lub podejmujących podobne działania. Dotyczyło 

to zwłaszcza osób niesłyszących. Wydaje się, że ten 

typ tożsamości, choć opierał się na afirmacji niepeł-

nosprawności, powodował autoizolację i zamykanie 

się w kręgu osób mających podobny typ niepełno-

sprawności, gdzie mogły czuć się bezpieczni i roz-

wijać. Wskazuje to, że niepełnosprawność nadal, 

mimo deklaratywnego uznawania, że stanowi dla 

nich powód do swoistej dumy, była swoistym pięt-

nem, które wykluczało ich z pełnego udziału w ży-

ciu społecznym.
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Wyniki przeprowadzonych analiz pokazują, że toż-

samości osób z niepełnosprawnościami są bardzo 

różne i nie można mówić, że osoby podejmujące 

działania na rzecz swojego środowiska reprezentu-

ją jeden rodzaj tożsamości. Dokonujące się zmiany 

we współczesnych społeczeństwach przyczyniają 

się do transformacji budowanych tożsamości w tym 

środowisku. Jednak w Polsce proces ten zachodzi 

powoli, choć można zauważyć, że w stosunku do 

roku 2014 dziś znacznie więcej osób z niepełno-

sprawnościami podejmuje działania zorientowane 

na emancypację tego środowiska, nadal jednak naj-

częstsze są działania zorientowane na samopomoc 

i wsparcie wzajemne w środowisku, wciąż też nie-

liczne są działania nastawione na afirmację niepeł-

nosprawności (por. Żuchowska-Skiba 2016).
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Integration, Emancipation, or Affirmation? Identity of Persons with Disabilities in 
Contemporary Poland

Abstract: The situation of people with disabilities has been fundamentally transformed in the last decades. Changes in the environ-
ment of people with disabilities contribute to this. People with disabilities are actively involved in fighting for their rights. This is 
also due to the widespread social model of defining disability. This creates conditions in which the identity of persons with disabil-
ities may be redefined. This is particularly true for those who are actively involved in the development of people with disabilities. 
Their identity is constructed on the basis of new social roles that involve engaging in activities aimed at changing the position of 
persons with disabilities in society.

The main aim of the article is to show how active people working for the environment of people with disabilities develop positive 
identities based on the affirmation of diversity, and to what extent they still perceive disability as a stigma, causing the exclusion of 
persons with disabilities from society. The study was based on narrative interviews with people actively working for the environ-
ment of people with disabilities to see what their identity orientation is.

Keywords: identity, disability, integration, affirmation disability, social model of disability
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