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MAGDALENA BOCZKOWSKA

ORIENTACJA POZYTYWNA
A POSTRZEGANIE POZYTYWNYCH ZMIAN
W FUNKCJONOWANIU PODCZAS PANDEMII COVID-19
WSROD OSOB WE WSCHODZACEJ DOROSEOSCI
—~ MODERACYJNA ROLA RESILIENCE

WPROWADZENIE

Angielski zwrot emerging adulthood okresla etap zycia po dojrzewaniu
do osiggnigcia w pelni rozwinigtej dorostosci z charakterystycznymi cechami
demograficznymi, spolecznymi i psychologicznymi (Arnett, 2000). W Polsce
funkcjonujg rozne tlumaczenia tego pojgcia — wschodzaca, wylaniajaca si¢
czy stajgca si¢ dorostos¢ (Lipska i Zagorska, 2011). Przyjmuje si¢, ze jest to
nie tylko socjologiczny okres przej$ciowy, lecz takze biologiczna, ewolucyjna
faza historii zycia (Hochberg i Konner, 2020). Wschodzaca dorostos¢ to etap,
w ktorym zdolno$ci poznawcze jednostki wzrastajg, gdyz rozwdj i dojrzewanie
mozgu nie zatrzymuje si¢ wraz z zakonczeniem okresu dojrzewania (Schaie
iin., 2004). Etap ten przypada mi¢dzy 18 a 25 rokiem zycia. Cechuje go: niesta-
bilno$¢ wynikajaca z do§wiadczanych wyzwan i zmian w sferze edukacyjnej,
warunkach zycia i zwigzkach (Armett, 2000); stopniowe uniezaleznienie finan-
sowe; oderwanie od rodzicow i od niektérych dotychczas pelnionych rol spo-
lecznych; wzrost sprawczos$ci i decyzyjnos$ci, co pozwala na wigkszg swobodg
w zyciowych decyzjach (Weinberger i in., 2018; Wood i in., 2018). Istnieje
zgoda co do tego, ze wspoiczesne realia spoteczne 1 ekonomiczne przedtuzyty
wejscie w dorostosé oraz wygenerowaly nowe wyzwania, dotyczgce petnionych
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rol 1 zadan rozwojowych, poza tradycyjne lata mlodziencze (Coté, 2014;
Wood i in., 2018). Osoby znajdujace si¢ na etapie wschodzacej dorostosci
reprezentuja szczegdlnie zagrozong populacje w odniesieniu do zdrowia psy-
chicznego, poniewaz objawy takie jak I¢k i depresja pojawiajg si¢ zwykle
przed 24 rokiem zycia (Kessler i in., 2007; Patten, 2017). Szczegblny typ
wyzwan postawila przed osobami w fazie wschodzacej dorostosci pandemia
COVID-19 — czasowe zamknigcia placowek edukacyjnych, miejsc spedzania
czasu wolnego i stluzgcych rekreacji, ograniczenia bezposrednich kontaktow
z rodzing i znajomymi, a w koncu Iek przed zachorowaniem oraz obawa o zdrowie
i zycie wlasne i bliskich. To tylko niektore z doswiadczanych negatywnych
bodzcoéw zwigzanych z funkcjonowaniem w warunkach pandemicznych. Dotych-
czasowe doniesienia empiryczne wskazuja na szereg negatywnych skutkow
psychospotecznych wynikajacych z ograniczen epidemicznych wsrdéd osob
w okresie wschodzacej dorostosci. Poza ryzykiem zarazenia koronawirusem
grupa doswiadcza wielu wyzwan zwigzanych z edukacjg i zatrudnieniem, ich
zycie spoteczne zostato ograniczone, dosSwiadczyli stresu zwigzanego z troskg
o zdrowie swoje, czlonkow rodziny i przyjaciot (Banks i Xu, 2020), spadku
koncentracji uwagi i trudnosci w nauce (Quintiliani i in., 2022), utraty mozliwos$ci
zatrudnienia, op6znien i wyzwan w edukacji oraz trudno$ci w prowadzeniu
samodzielnego zycia (Vehkalahti i in., 2021). Konieczno$¢ powrotu do domow
rodzinnych na skutek ograniczen zwigzanych z koronawirusem zakldcita
wejscie w dorostos¢ (Preetz i in., 2021).

Negatywny wplyw pandemii na codzienne funkcjonowanie jest oczywisty,
nalezy zatem poszukiwaé czynnikéw ochronnych, ktéore moga poprawi¢ samo-
poczucie psychiczne i funkcjonowanie osob we wschodzacej dorostosci, szczegolnie
studentéw. Badania wskazuja, ze pewne grupy osob dostrzegaja szereg pozy-
tywnych korzysci wynikajacych z funkcjonowania w rzeczywistosci pandemiczne;.
W badaniach Preetz i in. (2021) /4 badanych osdéb w okresie wschodzgcej
dorostosci zglaszata wyzszy poziom zadowolenia z zycia 1 nizszy poziom pro-
blemow ze zdrowiem psychicznym podczas pandemii COVID-19 w poroéwnaniu
do stanu sprzed pandemii. Przytoczone wyniki wskazujg na prezng grupe osob
bedacych na etapie wschodzacej dorostosci, ktore mimo do$wiadczania przeciw-
nos$ci zwigzanych z funkcjonowaniem w rzeczywistosci pandemicznej, pozytywnie
si¢ do niej adaptujg i poszukujg pozytywnych konsekwencji dla swojego zycia.
W tym aspekcie nalezy przywota¢ konstrukt orientacji pozytywnej, ktéra odnosi
si¢ do tendencji pozytywnego postrzegania otaczajacego Swiata, doswiadczanych
w nim zdarzen, a takze wlasnej osoby. Orientacja pozytywna zawiera w sobie
trzy komponenty wyjSciowe: samooceng, optymizm i satysfakcje z zycia,
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ktore w sposob powtarzalny korelowaly ze soba w badaniach empirycznych
(Laguna i in., 2011). Orientacja pozytywna, jako ztozona cecha, integruje zatem
osobiste przekonania, ktore majg znaczenie dla funkcjonowania w réznych
sferach zycia i poczucia dobrostanu (Laguna, 2019). Badania empiryczne
w réznych kontekstach kulturowych potwierdzily, ze orientacja pozytywna
to stosunkowo stabilne i umiarkowanie odziedziczone usposobienie (Caprara
i in., 2019). Orientacja pozytywna stanowi predyktor kontroli emocji (Kupcewicz
iin., 2022), stymuluje pozytywny afekt, dzigki czemu sprzyja zaangazowaniu
w aktywno$¢, a co z tym zwigzane — wptywa na osiggnigcia jednostek (Caprara
iin., 2019). Badacze wykazuja dodatnie zwigzki mi¢dzy orientacjg pozytywng
a doswiadczaniem emocji pozytywnych, spr¢zystoscig psychiczng, spostrze-
ganym wsparciem spotecznym oraz lepszg jakos$cig relacji interpersonalnych
(Caprara i in., 2003, 2012). Ponadto zanotowano dodatnie powigzania orientacji
pozytywnej z poczuciem witasnej skutecznosci (Ole$ 1 in., 2013) i nadzieja
podstawowa (Laguna i in., 2011). Zmienna ta w duzym stopniu ma podioze
genetyczne 1 laczy si¢ z charakterystykami osobowos$ci zwigzanymi z jakosScig
zycia (Sobol-Kwapinska, 2014) i z r6znymi obszarami relacji interpersonalnych
(Caprarai in., 2010).

Koncepcja pozytywnych zmian w funkcjonowaniu jest osadzona w nurcie
psychologii pozytywnej, w ktérym akcentuje si¢ dotychczas zaniedbywane
obszary pozytywnego funkcjonowania i radzenia sobie, jak na przyktad opty-
mizm czy resilience. Niniejsza koncepcja opiera si¢ na zatozeniu odnajdywania
korzysci w doswiadczaniu trudnych, stresujacych czy wrecz traumatycznych
zdarzen (Folkman i Moskowitz, 2007) zaréwno u siebie, jak i u innych osob
(Poulin i in., 2009). Pozytywne zmiany moga by¢ dostrzegalne w réznych
obszarach — obrazie siebie, relacjach interpersonalnych oraz w filozofii zycia
(Tedeschi i Calhoun, 1996). Pozytywne wyniki w literaturze okre$lane sg jako:
adaptacja poznawcza, wzrost osobisty lub potraumatyczny, ztudzenia pozytywne,
dobre samopoczucie lub odkrycie korzysci (Aspinwall i MacNamara, 2005).
Jednym z wyznacznikow dostrzegania pozytywnych zmian jest resilience
(Oginska-Bulik i Juczynski, 2016).

Amerykanskie Towarzystwo Psychologiczne definiuje resilience jako ,,proces
dobrej adaptacji w obliczu przeciwnosci losu, traumy, tragedii, zagrozen, a nawet
znaczacych zrddet stresu” (pkt. 4) (Reid). Mimo uzytecznosci tej definicji
wskazuje si¢, ze nie odzwierciedla ona zlozonego charakteru pojecia (Southwick
iin., 2014). Pojecie resilience w literaturze przedmiotu jest definiowane jako:
cecha, proces lub wynik tego procesu (Boczkowska, 2019). Cze$¢ badaczy
(Block i Kremen, 1996; Hu i in., 2015) traktuje resilience w kategorii wzglednie



80 MAGDALENA BOCZKOWSKA

trwatej dyspozycji (ego-resiliency) determinujacej proces pozytywnej adaptacji
do réznych warunkow zyciowych — zarowno tych o charakterze traumatycznym,
jak 1 przeciwnosci zycia codziennego. Resilience jest rowniez konceptualizowane
jako dynamiczna jako$¢, ktora obejmuje dostep do umiejetnoscei i ich wyko-
rzystanie. Nie wymaga zatem odpornosci na psychopatologi¢, ale raczej
zdolnosci do odzyskania rownowagi (Wagnild i Young, 1993). W ujeciu proce-
sualnym resilience umozliwia wykorzystanie osobistych zasobow jednostki
w celu podtrzymania dobrostanu (Panter-Brick i Leckman, 2013). Resilience
ujmowane jako wynik odnosi si¢ do braku objawow i/lub obecnos$ci adaptacyj-
nego funkcjonowania po traumie. Jest to zatem rezultat traumatycznego doswiad-
czenia (Peltonen i in., 2014). Resilience jest konstruktem, ktory sprzyja udanej
adaptacji. Jest to zdolnos¢ jednostki do przystosowania si¢ w zdrowy i elastyczny
sposdb w obliczu trudnos$ci i wyzwan (Catalano i in., 2004). Zgodnie z tymi
znaczeniami resilience sktada si¢ z dwoch waznych czynnikéw — zaistnienia
przeciwnosci losu oraz pozytywnej adaptacji. Odgrywa wazna role¢ w poczuciu
dobrostanu (Miranda i Cruz, 2022), rowniez w grupie 0sob w okresie wschodzacej
dorostosci (Di Fabio i Palazzeschi, 2015; Min i in., 2013). Wysoki poziom
resilience wigze si¢ z dobrym zdrowiem psychicznym i fizycznym (Ryff
i Singer, 2003), mniejsza sktonnoscig do depresji 1 leku (Masten 1 Wright, 2010)
oraz lepsza pozytywng samoregulacjg emocjonalng (Rasheed i in., 2016). Co
wigcej, jest zwiagzany z pozytywnym afektem, wigksza pewnoscig siebie, lepszym
przystosowaniem emocjonalnym (Pressman i Cohen, 2005). Badania wskazujg,
ze poziom resilience w okresie dorastania i wschodzgcej dorostosci jest wyzszy
wsrod jednostek o wickszych zasobach intelektualnych, optymistycznej orientacji
na przyszto$¢, posiadajacych dobre relacje z pozytywnymi, konstruktywnie
funkcjonujacymi dorostymi (Wood i in., 2018). Resilience wiaze si¢ dodatnio
z orientacjg pozytywna (Kolodziej-Zaleska i Przybyla-Basista, 2018), przy czym
w badaniach Dawson i1 Pooley (2013) zaobserwowano, ze studenci o wyzszym
poziomie optymizmu doswiadczali wyzszego poziomu resilience. Mediacyjng
rol¢ resilience zanotowano rowniez we wptywie uwazno$ci na zadowolenie z zycia
i afekt (Bajaj i Pande, 2016) oraz, obok adaptacyjnych strategii radzenia sobie
1 wsparcia spolecznego, w zwigzku miedzy stresujacymi doswiadczeniami
wywolanymi pandemig COVID-19 a ostrymi zaburzeniami stresowymi wsrod
studentow (Ye i in., 2020). Resilience czgSciowo posredniczy migdzy dyspozy-
cyjnym optymizmem a subiektywnym samopoczuciem (He 1 in., 2013). Resilience
ujmowane jako preznos$¢ psychiczna, wraz ze wsparciem spotecznym, sprzyja
orientacji pozytywnej (Skalski, 2019).
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Postrzegane pozytywne zmiany w funkcjonowaniu podczas pandemii
COVID-19 w Polsce byty dotychczas badane pod katem wybranych aspektow
wsrod osob w okresie wschodzgcej dorostosci i dotyczyty gtownie pozytywnych
aspektow zdalnej nauki wsérod studentow (Chomiak-Orsa i Smolag, 2022;
Czapiewska, 2021; Gutowska i Sztobryn-Giercuszkiewicz, 2021; Krasniewski,
2020; Szczygiet, 2021). W niniejszym opracowaniu dokonano proby ziden-
tyfikowania postrzeganych pozytywnych zmian w funkcjonowaniu osoéb we
wschodzacej dorostosci w rdéznych obszarach i ich wybranych uwarunkowan.
Proba ich wyjasnienia moze stanowi¢ teoretyczng podstawe do konstruowania
dziatan majgcych na celu wzmocnienie potencjatu jednostek, a co z tym zwig-
zane — pozytywng adaptacje w obliczu doswiadczania trudnosci wynikajacych
z roznych wyzwan codzienno$ci lub traumatycznych zdarzen.

BADANIA WLASNE

Cel, problem, hipoteza

Stale rozwijajacy si¢ nurt psychologii pozytywnej podkresla potrzebe reali-
zacji przedsiewzig¢ badawczych, majacych na celu wyjasnianie pozytywnych
zmian zwigzanych z pandemia, a nie tylko jej negatywnych skutkow (Yildiz, 2021).
Koncepcja postrzeganych pozytywnych zmian zachodzgcych w funkcjonowaniu
studentdow w czasie pandemii COVID-19 opiera si¢ na zatozeniu odnajdywania
korzysci w tego typu wydarzeniach i dostrzeganiu pozytywnych wynikow
w zwiazku ze stresujaca sytuacja (Folkman i Moskowitz, 2007). Pozytywne
przekonania mogg nie wystarczy¢ do postrzegania do§wiadczanych trudnosci
w pozytywny sposob. Nalezy zatem przyjrze¢ si¢ konstruktom wyjasniajagcym
pozytywng adaptacje¢ jednostek w obliczu trudnych, stresujacych czy wrecz
traumatycznych zdarzen, do ktérych z pewnos$cig mozna zaliczy¢ pandemig
COVID-19. Celem niniejszych badan jest analiza zwigzku miedzy orientacja
pozytywng a postrzeganymi pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu w czasie
pandemii COVID-19 u oséb w fazie wschodzacej dorostosci, z uwzglednieniem
moderacyjnej roli resilience. ldentyfikacja moderator6w ma duze znaczenie
praktyczne, pozwala bowiem okresli¢ warunki, w ktorych jakas zalezno$c
wystepuje i odroznic¢ je od warunkow, w ktorych zalezno$¢ zanika. Moze to
sprzyjac¢ konstruowaniu programow wspierajacych rozwoj osobisty 0sob w okresie
wschodzacej dorostosci. Ponadto ze wzgledu na to, ze narzedzie wykorzysty-
wane do pomiaru resilience (opisane nizej) ujmuje t¢ zmienng jako preznosc
psychiczng — wzglednie statg dyspozycje jednostki — zdecydowano o uczynieniu
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jej moderatorem, a nie mediatorem relacji. Zwigzek miedzy badanymi zmiennymi
w tej grupie nie zostal jeszcze zbadany. Jednak biorgc pod uwage udowodniong
empirycznie proadaptacyjng role resilience mozemy przypuszczac, ze proces
ten bedzie stanowit dodatkowe wzmocnienie osobistego przekonania o pozy-
tywnos$ci otaczajagcego $Swiata. To z kolei bedzie wzmacniato efekt dostrze-
gania pozytywnych aspektow do$§wiadczanych ograniczen spowodowanych
pandemig. W niniejszym badaniu postawiono nast¢pujace hipotezy: 1) Orien-
tacja pozytywna bedzie dodatnio wigzala si¢ z postrzeganymi pozytywnymi
zmianami zachodzacymi w czasie pandemii COVID-19. 2) Resilience bgdzie
moderowac zwigzek miedzy orientacjg pozytywng a postrzeganymi pozytywnymi
zmianami zachodzacymi w czasie pandemii COVID-19 u oséb we wscho-
dzacej dorostosci.

Narzedzia

Do pomiaru orientacji pozytywnej wykorzystano Skale Orientacji Pozytywnej
(Positivity Scale) autorstwa G. V. Caprary w adaptacji M. Laguny i wspot-
pracownikow (2011). Sktada si¢ ona z 8 stwierdzen z S5-punktowg skalg odpo-
wiedzi (1 — zdecydowanie si¢ nie zgadzam, 5 — zdecydowanie si¢ zgadzam).
Wynik stanowi suma punktéw, ktora jest miarg nasilenia orientacji pozytywnej
(im wyzszy wynik, tym wyzsza orientacja pozytywna). Wspotczynnik rzetelnosci
dla skali uzyskany w niniejszych badaniach wynidst a Cronbacha = 0,89.

Postrzegane pozytywne zmiany w funkcjonowaniu w czasie pandemii
COVID-19 zmierzono za pomoca Skali Postrzeganych Pozytywnych Zmian
w Funkcjonowaniu Studentow Podczas Pandemii COVID-19 (SPPZwFS) autor-
stwa M. Boczkowskiej, A. Gabrys, A. Lady. Skala sktada si¢ z 45 twierdzen,
ktore dotycza zmian do§wiadczonych w czasie pandemii COVID-19. Osoba
badana ocenia twierdzenia na skali od 0 do 5, gdzie 0 oznacza nie doswiad-
czytem/am tej zmiany, a 5 — doswiadczytem/am tej zmiany w bardzo duzym stopniu.
Sktada si¢ ona z 6 podskal: Sfera duchowa i zdrowotna (SDZ) (a Cronbacha
= 0,78), Sfera indywidualna i spoteczna (SIS) (a Cronbacha = 0,78), Sfera
ekonomiczna i czas wolny (SECW) (a Cronbacha = 0,80) Sfera rodzinna (SR)
(a Cronbacha = 0,83), Sfera postaw wobec zdrowia (SPWZ) (o Cronbacha = 0,83),
Sfera edukacyjna (SE) (a Cronbacha = 0,88), i wyniku ogdlnego (a Cron-
bacha = 0,85).

Resilience ujmowane jako preznos$¢ psychiczna, czyli wzglednie stata cecha
osobowos$ci mierzone byto skalg SPP-25 (Oginska-Bulik i Juczynski, 2008).
Badani odpowiadali na 25 pytan, postugujac si¢ S-stopniowg skala od 0 (zdecy-
dowanie nie) do 5 (zdecydowanie tak). Narzgdzie zaklada mozliwos¢ analizy
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wynikow w pieciu podskalach: Wytrwalos¢ 1 determinacja w dziataniu, Otwarto$¢
na nowe do$wiadczenia i poczucie humoru, Kompetencje osobiste do radzenia sobie
i tolerancja negatywnych emocji, Tolerancja na niepowodzenia i traktowanie zycia
jako wyzwania, Optymistyczne nastawienie do zycia i zdolno$¢ mobilizowania
si¢ w trudnych sytuacjach (por. Oginska-Bulik i Juczynski, 2008) oraz wyniku
ogolnego, ktory okresla catosciowa preznos¢ psychiczng osoby badanej. W prze-
prowadzonym badaniu rzetelno$¢ dla catej skali wyniosta o Cronbacha = 0,93.

Analiza statystyczna

Dane przeanalizowano za pomoca programu SPSS 24. Opracowano statystyki
opisowe dla badanych zmiennych: orientacji pozytywnej, postrzeganych pozy-
tywnych zmian w funkcjonowaniu w czasie pandemii COVID-19 i resilience.
W nastepnej kolejnosci obliczono wspdtczynnik korelacji r Pearsona, aby okreslic,
czy istniejg powigzania mi¢dzy orientacjg pozytywna, postrzeganymi pozy-
tywnymi zmianami zachodzacymi podczas pandemii COVID-19 i resilience.
Aby przetestowaé hipoteze o moderacyjnej roli resilience w zwigzku miedzy
orientacjg pozytywna a postrzeganymi pozytywnymi zmianami zachodzacymi
w czasie pandemii COVID-19 u os6b we wschodzacej dorostosci wykorzy-
stano PROCESS dla SPSS (Preacher i Hayes, 2004) poprzez bootstrapping
5000 podprobek przy przedziale utnosci 95%.

Charakterystyka badanej grupy

W badaniu wzigto udziat 267 studentéw roznych kierunkow studiow. Badani
zostali zaproszeni do udziatu w badaniu poprzez uniwersytecki system poczty
elektronicznej. Badania przeprowadzono online za posrednictwem platformy
Google Forms. Uczestnicy wyrazili zgod¢ na wypelienie kwestionariusza bez
wynagrodzenia. W trakcie realizacji badania przestrzegano wszelkich obo-
wigzujacych norm etycznych dotyczacych prowadzenia badan naukowych.
Kobiety stanowity zdecydowana wigkszo$¢ badanej grupy (91,76%). Wigcej
badanych mieszka na wsi (52,43%) i nie pracuje zawodowo (78,65%). Badani
reprezentowali nastepujace lata i stopnie studiow: 2 rok I stopnia (36,33%),
1 rok I stopnia (23,59%), 3 rok I stopnia (18,73%), 1 rok II stopnia (18,35%)
i 2 rok II stopnia (3,00%). Sredni wiek badanych wynosi 21,88 lat (tabela 1).
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Tabela 1. Charakterystyka badanej proby

Kategoria | Opis n (%)
Ple¢
Mgzczyzna 22 (8,2)
Kobieta 245 (91,8)
Miejsce zamieszkania
Miasto 127 (47,6)
Wie$ 140 (52,4)
Rok studiéw
1 rok I stopien 63 (23,6)
1 rok II stopien 49 (18,4)
2 rok I stopien 97 (36,3)
2 rok II stopien 8 (3,0)
3 rok I stopien 50 (18,7)
Zatrudnienie
Tak 57(21.3)
Nie 210 (78,7)
Opis M (SD)
Wiek 21,88 (3,97)
WYNIKI

Statystyki opisowe dla analizowanych zmiennych: orientacji pozytywnej,
postrzeganych pozytywnych zmian zachodzacych w czasie pandemii COVID-19
i resilience przedstawiono w tabeli 2.

Tabela 2. Statystyki opisowe dla orientacji pozytywnej, postrzeganych pozytywnych zmian
w funkcjonowaniu podczas pandemii COVID-19 i resilience

Skala Kategoria Min  Maks M SD Z:i(lzrleis M SD
Skala Orientacji Orientacja pozytywna 8,00 40,00 2624 627 840 - -
Pozytywnej
Skala Postrzeganych Sfera duchowa i zdrowotna 66 2,12 1554 0-70 1,65 1,11
Pozytywnych Zmian  gfer, indywidualna i spoteczna 63 32,19 15,54 0-70 230 1,11
w Funkcjonowaniu

0
0
.. Sfera ekonomiczna i czas wolny 0 35 13,46 8,15 0-30 224 1,36
w Pandemii .
COVID-19 Sfera rodzinna 0 20 7,54 5,61 0-25 1,51 1,12
0 20 8,79 470  0-20 2,20 1,18
0 10 5,52 334  0-10 2,76 1,67
0

203 90,63 4592 0-225 - -

(SPPZWwF) Sfera postaw wobec zdrowia
Sfera edukacyjna

SPPZwF Wynik ogdlny

Skala Preznosci Preznosé hi B K
¢zno$¢ psychiczna — wynil
Psychicznej (SPP25) og¢lny 1,00 100,00 62,23 15,60 0-125 - -
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Poziom orientacji pozytywnej miescit si¢ w najczesciej w przedziale wynikow
wysokich (36,70%), kolejno przecigtnych (32,21%) i niskich (31,09%). Za
pomoca skali stenowej wyodrebniono takze trzy kategorie wynikow postrze-
ganych pozytywnych zmian w funkcjonowaniu w czasie pandemii COVID-19.
Niemal rownoliczne grupy badanych uzyskaty wynik niski (32,96%), prze-
cietny (33,33%) i wysoki w zakresie tej zmiennej (33,71%).

W tabeli 3 przedstawiono wspotczynniki korelacji migdzy orientacja pozy-
tywng, postrzeganymi pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu w czasie
pandemii COVID-19 i resilience.

Tabela 3. Zwiazki korelacyjne pomig¢dzy orientacja pozytywna, postrzeganymi
pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu podczas pandemii COVID-19
i resilience (r Pearsona)

1 2 3 4 5 6 7 8 9
1.OP -
2.SDZ 0,58%* |-
3. 8IS 0,47** |0,86%* |-
4. SECW 0,46%* [0,79%* [0,75%* |-
5.SR 0,45%* [0,70%* [0,71%* |0,61%* |-
6. SPWZ 0,32%* [0,76%* [0,77%* |0,66** |0,53** |-
7.SE 0,15%  [027%* [0,28%* |0,28%* [0,21%* |0,21%* |-
8. SPPZWF WO |0,53** [0,95%* [0,95%* |0,86%* |0,78** |0,82%* |0,36**
9. Resilence 0,68%* [0,52%* [0,50%* |0,41%*|0,34%* |0,34%* |0,20%* |0,51%*| .

OP - orientacja pozytywna; SDZ — Sfera duchowa i zdrowotna; SIS — Sfera indywidualna i spoteczna
SECW - Sfera ekonomiczna i czas wolny; SR — Sfera rodzinna; SPWZ — Sfera postaw wobec zdrowia;
SE — Sfera edukacyjna; SPPZwF WO — Skala Postrzeganych Pozytywnych Zmian w Funkcjonowaniu
w pandemii COVID-19 (Wynik ogélny)

**p<0,01; *p<0,05

Uzyskane rezultaty analizy korelacyjnej wskazuja, ze orientacja pozytywna,
jak rowniez resilience wiazg si¢ dodatnio z postrzeganymi pozytywnymi zmia-
nami w funkcjonowaniu w czasie pandemii COVID-19 u badanych osob. Zarowno
wyzsze nasilenie orientacji pozytywnej, jak 1 wyzsze nasilenie resilience wigze
si¢ z wyzszym nasileniem postrzeganych pozytywnych zmian w funkcjonowaniu
podczas pandemii COVID-19. Najsilniejsze dodatnie powigzania ustalono
pomiedzy orientacjg pozytywna a resilience, co oznacza, ze im silniejsza w jed-
nostce tendencja do zauwazania i przypisywania wartosci do pozytywnych
aspektow zycia i przezywanych do§wiadczen, tym mocniej uwidacznia si¢
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zdolnos$¢ do pozytywnego radzenia sobie i pozytywnego adaptowania w obliczu
stresujacych zdarzen. Ustalono, ze zdolnos¢ jednostki do pozytywnej adaptacji
podczas doswiadczania negatywnych bodzcow wigze si¢ z natgzeniem dostrze-
gania pozytywnych aspektow zwigzanych z funkcjonowaniem w rzeczywistosci
pandemicznej, szczegdlnie w sferze duchowej i zdrowotnej oraz w sferze in-
dywidualnej i spoleczne;j.

W dalszych analizach sprawdzono moderacyjng role resilience w zwigzku
miedzy orientacjg pozytywng a postrzeganymi pozytywnymi zmianami w funk-
cjonowaniu w czasie pandemii COVID-19 u oséb w okresie wschodzacej do-
rostosci. W tym celu zastosowano macro PROCESS dla SPSS (wersja 3,5)
(Hayes, 2013). Ustalono siedem modeli moderacyjnych (tabela 4).

Tabela 4. Orientacja pozytywna a postrzegane pozytywne zmiany w funkcjonowaniu
podczas pandemii COVID-19 — resilience jako moderator

Zmienne B SE t P LLCI | ULCI
Sfera duchowa |Constant 5,791 | 9,511 | 0,609 | 0,543 |-12,936]| 24,517
i zdrowotna - -

(SDZ) Orientacja pozytywna 0,012 | 0,408 | 0,029 | 0,977 |-0,791 | 0,914
Resilience -0,201 | 0,170 | -1,182 | 0,238 |-0,536 | 0,134
Orientacja pozytywna x resilience 0,017 | 0,006 | 2,762 | 0,006 | 0,005 | 0,030
Model 1: R?=0,38; F(54,286) =7,627; p<0,001
Sfera Constant 14,316 | 10,206 | 1,403 | 0,162 | -5,780 | 34,411
indywidualna Orientacja pozytywna
i spoleczna ja pozyty 0,189 | 0,437 | -0,431 | 0,667 | -1,050 | 0,673
(SIS) Resilience 0,009 | 0,183 | 0,050 | 0,960 | -0,350 | 0,369
Orientacja pozytywna X resilience 0,013 | 0,007 | 1,939 | 0,053 | -0,001 | 0,026
Model 2: R>=0,29; F(35,592) =3,761; p<0,001
Sfera Constant 9,330 | 5,509 | 1,694 | 0,091 |-1,517 | 20,178
ekonomiczna Orientacja pozytywna
i zas wolny ja pozyty 0,126 | 0,236 | -0,533 | 0,594 | -0,591 | 0,339
(SECW) Resilience 0,136 | 0,099 | -1,385 | 0,167 | -0,331 | 0,058
Orientacja pozytywna x resilience 0,009 | 0,004 | 2,571 | 0,011 | 0,002 | 0,017
Model 3: R=0,25; F(28,680) =6,609; p<0,001
Sfera rodzinna |Constant 2,495 | 3,890 | 0,641 | 0,522 | -5,165 | 10,154
SR - -
R Orientacja pozytywna 0,116 | 0,167 | 0,697 | 0486 |-0,212 | 0,444
Resilience -0,081 | 0,070 | -1,161 | 0,247 | -0,218 | 0,056
Orientacja pozytywna x resilience 0,004 | 0,003 | 1,606 | 0,109 |-0,001 | 0,009
Model 4: R2=0,21; F(23,072) =2,579; p<0,001
Sfera postaw  |Constant 8,986 | 3,383 | 2,660 | 0,008 | 2,325 | 15,648
wobec zdrowia Orientacja pozytywna
(SPWZ) 0,198 | 0,145 | -1,369 | 0,172 | -0,484 | 0,087
Resilience -0,067 | 0,061 |-1,106 | 0,270 | -0,186 | 0,052
Orientacja pozytywna X resilience 0,005 | 0,002 | 2,414 | 0,016 | 0,001 | 0,010
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Model 5: R2=0,15; F(14,955) =5,826; p<0,001

Sfera Constant 7,523 | 2,530 | 2,973 | 0,003 | 2,541 | 12,505

fggi‘acy’“a Orientacja pozytywna 20,186 | 0,108 | -1,715 | 0,087 | -0,340 | 0,027
Resilience 0,048 | 0,045 |-1,052 | 0,293 | -0,137 | 0,041
Orientacja pozytywna x resilience 0,003 | 0,002 | 2,054 | 0,041 | 0,001 | 0,007

Model 6: R2=0,06; F(5,198) =4,219; p<0,002

SPPZwFS Constant 48,440 | 29,005 | 1,670 | 0,096 | -8,671 [105,552

Wynik 0gélny (G ricntacja pozytywna 20,571 | 1243 | -0,459 | 0,646 | -3,018 | 1,877

(WO) g ’ ; ; ’ ’
Resilience 0,524 | 0,519 | -1,009 | 0,314 |-1,546 | 0,498
Orientacja pozytywna X resilience 0,053 | 0,019 | 2,752 | 0,006 | 0,015 | 0,091

Model 7: R2=0,34; F(45,577) =7,575; p<0,001

Jak wynika z danych zawartych w tabeli 4, wszystkie zaprojektowane modele
moderacyjne sg istotne statystycznie i wyjasniaja od 6% do 38% wariancji
postrzeganych pozytywnych zmian w funkcjonowaniu badanych osoéb podczas
pandemii COVID-19.

Resilience moderuje zwigzek migdzy orientacjg pozytywng a postrzeganymi
pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu studentéw podczas pandemii COVID-19
w przypadku pieciu sfer: duchowej i zdrowotnej (R = 0,38; F(54,286) = 7,627;
p < 0,001), indywidualnej i spotecznej (R? = 0,29; F(35,592) = 3,761; p < 0,001),
ekonomicznej i czasu wolnego (R? = 0,25; F(28,680) = 6,609; p < 0,001), postaw
wobec zdrowia (R? = 0,15; F(14,955) = 5,826; p < 0,001) oraz edukacyjnej
(R?=0,06; F(5,198) = 4,219; p < 0,002). Resilience stanowi rowniez moderator
zwigzku migdzy orientacjga pozytywna a wynikiem ogélnym postrzeganych
pozytywnych zmian w funkcjonowaniu w pandemii COVID-19 (R? = 0,34;
F(45,577) = 17,575; p < 0,001).

Poziom orientacji pozytywnej wigze si¢ dodatnio z nat¢zeniem postrzeganych
pozytywnych zmian w funkcjonowaniu studentow w czasie pandemii COVID-19
w zakresie sfery duchowej i zdrowotnej u badanych 0s6b z niskim (B = 0,846,
SE = 0,179, t = 4,738, C195% =[0,495, 1,198]), przecietnym (B = 1,107, SE = 0,165,
t = 6,688, CI95% = [0,781, 1,433]) i wysokim poziomem resilience (B = 1,368,
SE = 0,202, t = 6,777, C195% = [0,970, 1,765]). Relacja migedzy orientacja
pozytywna a postrzeganymi pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu podczas
pandemii COVID-19 w sferze indywidualnej i spolecznej jest moderowana przez
poziom resilience 1 jest pozytywna u osob z niskim (B = 0,440, SE = 0,192, t =2,300,
CI95% = [0,063, 0,818]), przecietnym (B = 0,637, SE = 0,178, t = 3,584,
CI95% = [0,287, 0,987]) i wysokim (B = 0,833, SE = 0,217, t = 3,847,
CI95% = [0,407, 1,260]) poziomem tej zmiennej. Relacja migdzy orientacja
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pozytywng a sferg ekonomiczng i sferg czasu wolnego rowniez jest modero-
wana przez resilience u osob z niskim (B = 0,324, SE = 0,106, t = 3,133,
CI95% = [0,120, 0,528]), przecigtnym (B = 0,465, SE = 0,096, t = 4,846,
CI195% = [0,276, 0,654]) i wysokim (B = 0,605, SE = 0,117, t = 5,178,
CI95% = [0,375, 0,836]) poziomem resilience. Z kolei zwigzek miedzy orientacja
pozytywna a sfera postaw wobec zdrowia jest moderowany przez resilience
u 0sob z przecietnym (B = 0,142, SE = 0,059, t = 2,413, CI95% = [0,026, 0,258])
i wysokim (B = 0,223, SE = 0,071, t = 3,108, CI95% = [0,082, 0,365]) poziomem
tej zmiennej. Oznacza to, ze wyzsze nasilenie orientacji pozytywnej przejawiajace
si¢ w postrzeganiu otaczajacych jednostke aspektow zycia i wlasnych doswiadczen
w sposOb pozytywny wigze si¢ z wigkszg iloscig postrzeganych pozytywnych
zmian w funkcjonowaniu podczas pandemii COVID-19 wyrazajacych si¢ w wigk-
szym religijnym zaangazowaniu i dbatoscig o duchowy rozwdj, wigkszej dbatosci
o nawyki zywieniowe, czestszej aktywnosci fizycznej 1 spedzaniu czasu na
$wiezym powietrzu, a takze wigkszej wrazliwosci na kwestie zdrowotne u 0sob
z r6znym poziomem preznosci psychicznej. Natomiast jedynie w przypadku
0s0b z przecigtnym i wysokim poziomem zdolnos$ci adaptacyjnych jednostek,
w obliczu trudnych czy wrecz traumatycznych zdarzen, wyzsze nasilenie po-
strzegania pozytywnych aspektéw otaczajacego Swiata i wlasnego zycia wigze
si¢ wigkszg liczbg dostrzeganych zmian wskutek pandemii w sferze postaw wobec
zdrowia, ktore okresli¢ mozna jako pozytywne. Podsumowujac, wzrost orientacji
pozytywnej, ktoremu towarzyszy wzrost postrzeganych pozytywnych zmian
w funkcjonowaniu w pandemii COVID-19 wyst¢puje u badanych z niskim,
przeci¢tnym i wysokim poziomem resilience.

DYSKUSJA

Celem pracy byla analiza zwigzku orientacji pozytywnej i postrzeganych
pozytywnych zmian zachodzacych w funkcjonowaniu w czasie pandemii
COVID-19 u os6b w okresie wschodzacej dorostos$ci przy uwzglednieniu
moderacyjnej roli resilience uymowanego w kategorii preznosci psychiczne;j.
Postrzeganie pozytywnych zmian zachodzacych w funkcjonowaniu podczas
pandemii jest oparte na dostrzeganiu pozytywnych zmian w swoim codziennym
funkcjonowaniu w zwigzku z do$wiadczaniem stresujgcych zdarzen (Folkman
i Moskowitz, 2007). Hipoteza pierwsza dotyczaca zwiazku migdzy orientacjg
pozytywng a postrzeganymi pozytywnymi zmianami zachodzacymi podczas pan-
demii COVID-19 u oséb w okresie wschodzacej dorostosci zostata potwierdzona.
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Oznacza to, ze osoby, ktdre siebie i swoje zycie postrzegaja w pozytywny
sposob sa bardziej sktonne do przypisywania wlasnym do§wiadczeniom — nawet
trudnym czy stresujacym — pozytywnego znaczenia. Jest to zgodne z dotychcza-
sowymi doniesieniami, ze emocje pozytywne petnig wazne funkcje w procesie
stresu i sg zwigzane ze skutecznym radzeniem sobie (Folkman, 2008). Aktualne
doniesienia empiryczne wskazujg, ze ludzie sg w stanie dostrzec pozytywne
aspekty w funkcjonowaniu w rzeczywistosci pandemicznej, przy czym pozytywy
te dotyczg zaréwno funkcjonowania w sferze rodzinnej, jak i spotecznej,
edukacyjnej czy zawodowej (Merino i in., 2020), co jest zgodne z wynikami
badan zawartymi w niniejszym opracowaniu. Hipoteza druga, zakladajaca,
ze resilience bgdzie moderowaé zwigzek migdzy orientacjg pozytywna a postrze-
ganymi pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu réwniez zostata potwierdzona.
Pozytywne emocje poszerzaja ludzkie poznanie i pobudzajg do bardziej tworczego
myslenia, co jest istotne dla poszukiwania pozytywnych znaczen doswiadczanych
przeciwnos$ci (Fredrickson, 2005), a pozytywna orientacja przygotowuje ludzi
do stawiania czota wyzwaniom i pozytywnej adaptacji — resilience (Caprara
iin., 2019). Z kolei pozytywna adaptacja jest waznym czynnikiem wzmacniajagcym
adaptacyjne cechy struktury obrazu siebie i dobrostanu (Laskowska i in., 2018).
Wskazuje si¢ na zwigzki pozytywnosci z resilience (Milioni i in., 2016). Resilience
jest predyktorem rownowagi afektywnej, dobrostanu i zmniejszeniem negatywnego
afektu (Yildirim, 2019), ma znaczacy bezposredni wptyw na subiektywne samo-
poczucie i zdrowie psychiczne wsrdd ogdtu spoleczenstwa we wezesnej fazie
COVID-19 (Yildirim i Arslan, 2020). Wspotczesne analizy podkreslajg znaczenie
orientacji pozytywnej dla pozytywnego afektu, a nie odwrotnie (Alessandri
iin., 2014; Caprara i in., 2017). To dzigki pozytywnosSci jednostki majg lepsze
interakcje z otoczeniem, w ktorym funkcjonujg i wigkszg sktonnosé do pozy-
tywnych ocen do$§wiadczanych zdarzen (Luengo Kanacri i in., 2017). Pozy-
tywno$¢ zostata okreslona jako krytyczny wymiar pozytywnej adaptacji podczas
pandemii COVID-19 (Trzebinski i in., 2020; Yildirim i Giiler, 2021). Zaobser-
wowana zaleznos¢ koresponduje z dotychczasowymi badaniami w tym obszarze.
Wtoskie badania podtuzne, obejmujace duzg probg mtodziezy, potwierdzity
stabilnos$¢ i pozytywny zwigzek orientacji mlodziezy z jej profilem psycholo-
gicznym — mlodziez o wyzszym poziomie orientacji pozytywnej charaktery-
zowala si¢ m.in. wyzszym poziomem resilience 1 wyzszym afektem pozytywnym
(Lagunai in., 2022). Jest to rOwniez zgodne z doniesieniami innych badaczy,
podkreslajacych, ze osoby o wyzszym poziomie resilience zgtaszaly nizszy poziom
leku zwigzanego z pandemig COVID-19 i do$wiadczaly wigcej sukcesow
w radzeniu sobie z emocjonalnym dystresem spowodowanym pandemig (Paredes
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iin., 2021). Wysoki poziom resilience, uyjmowanym jako preznos¢ psychiczna,
moze skutkowaé wyzszym poziomem potraumatycznego wzrostu u osob do-
konujacych pozytywnego bilansu zycia w poznej dorostosci (Oginska-Bulik
1 Zadworna-Cies$lak, 2018).

Zaobserwowane zwigzki uwypuklajg znaczenie zasobow — orientacji po-
zytywnej 1 resilience w postrzeganiu pozytywnych zmian w funkcjonowaniu
w czasie pandemii COVID-19 wsrdd oséb w okresie wschodzacej dorostosci.
Niniejsze badania wpisuja si¢ w nurt psychologii pozytywnej. Nalezy jednak
podkresli¢, ze w literaturze mozna spotkac si¢ rowniez ze stanowiskiem, ze nie
w kazdym przypadku dostrzeganie pozytywow w doswiadczanej trudnej czy
traumatycznej sytuacji jest pozadane. Postrzeganie korzysci w przeciwnos$ciach
losu moze by¢ takze szkodliwe, gdyz obecno$¢ pozytywnych przekonan, np. w obli-
czu ryzyka powaznej choroby, moze prowadzi¢ do ignorowania realnych zagrozen
i niepodejmowania koniecznych dziatan zwigzanych z leczeniem (Aspinwall
i MacNamara, 2005). Niniejsze badania maja na celu jedynie przyblizy¢ zagad-
nienie odnajdywania korzy$ci w sytuacji pandemicznej w grupie osob w okresie
wschodzacej dorostosci, mierzacych si¢ z podobnymi wyzwaniami codziennego
funkcjonowania ograniczonego w duzej mierze z powodu barier epidemiologicznych.

OGRANICZENIA BADAN

Przedstawione wyniki nie sg wolne od pewnych ograniczen. Pierwszym z nich
jest czas prowadzenia badan. Pomiar nie byl prowadzony na poczatku pandemii,
kiedy ograniczenia byly najbardziej dotkliwe. By¢ moze czynnikiem istotnym
dla postrzeganych pozytywnych zmian w funkcjonowaniu jest kontekst czasowy.
Proba badanych jest ograniczona do studentow, dlatego wyniki odnoszg si¢
tylko do grupy osob w okresie wschodzacej dorostosci. Prowadzone badania
osadzone sg w paradygmacie iloSciowym. Niemozliwe jest wigc uchwycenie
indywidualnych, wyjatkowych dla konkretnych jednostek doswiadczen zwigzanych
z funkcjonowaniem w rzeczywistosci pandemicznej i ich uwarunkowan. Nalezatoby
uzupetni¢ uzyskane wyniki poprzez zastosowanie metod jakosciowych. Intere-
sujace poznawczo wydatoby sie zastosowanie metody fokusowej, gdyz umozli-
witaby ona uchwycenie i poréwnanie jednostkowych doswiadczen zwigzanych
z postrzeganiem swojego funkcjonowania w pandemii COVID-19. Pomiar bada-
nych zmiennych w niniejszym badaniu ma charakter samoopisowy — mimo
ze jest on powszechny w badaniach spolecznych, moze by¢ zafalszowany przez
potrzebe aprobaty spotecznej wéréd badanych.
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PRZYSZLE BADANIA

Niektorzy badacze sktaniajg si¢ do stanowiska, ze nie ma znaczenia, ile
pozytywnych, czy negatywnych emocji towarzyszy pewnym wydarzeniom,
a istotna jest pozytywna rownowaga afektywna — zazwyczaj w postaci dojrzatego
poczucia szczescia, ktore moze wspolistnie¢ z negatywnymi emocjami i stresorami
(Wong i Bowers, 2019). W tym aspekcie przyszte analizy moglyby dotyczy¢
zbadania zjawiska rownowagi mi¢dzy negatywnymi a pozytywnymi zmianami
w funkcjonowaniu osob w fazie wschodzacej dorostosci i ich psychospotecznych
konsekwencji. Cickawe poznawczo bytoby wykorzystanie w procesie badawczym
perspektywy podtuznej, dzigki ktorej mozliwe byloby poznanie omawianego
zagadnienia z perspektywy temporalnej. By¢ moze ulokowanie w przedziale
czasowym na kontinuum temporalnym bedzie roznicowac postrzeganie pozy-
tywnych zmian w funkcjonowaniu 0sdb w okresie wschodzacej dorostosci.

WNIOSKI

Mimo swoich ograniczen przeprowadzone analizy empiryczne poglebiaja
wiedze na temat funkcjonowania 0séb w okresie wschodzgcej dorostosci, po-
szerzajac ja o kwestie przyczyniajace si¢ do pozytywnej adaptacji w obliczu
do$wiadczania wyzwan i stresorow, jakie zrodzita pandemia. Zaobserwowane
zwiazki podkreslaja znaczenie zasobow jednostek sprzyjajacych ich pozytywnej
adaptacji. Pozytywna orientacja i resilience sa wazne dla dalszego wyjasniania
postrzeganych pozytywnych zmian w funkcjonowaniu 0osob w fazie wschodzacej
dorostosci. Dalszy rozwoj teorii zwigzanych z resilience i zwiazku tego konstruktu
z innymi wymiarami osobowo$ciowymi czy indywidualnymi postawami moze
prowadzi¢ do lepszego jego wyjasnienia i bardziej precyzyjnego zrozumienia
jego roli w funkcjonowaniu jednostki w okresie wschodzacej dorostosci w roznych
rolach spotecznych.

IMPLIKACJE PRAKTYCZNE

Rezultaty niniejszych analiz pozwalajg na wysnucie wniosku, iz w interwen-
cjach stuzacych poprawie funkcjonowania os6b we wschodzacej dorostosci
nalezy koncentrowa¢ si¢ nie tylko na czynnikach ryzyka, lecz takze na wzmacnianiu
atutéw jednostek i promowaniu czynnikéw ochronnych. Wzmacnianie resilience
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wsrod studentdéw jest jednym z zadan uniwersytetow i szkot wyzszych. Moze
si¢ ono odbywac poprzez programy pozytywnego rozwoju, np. uczestnictwo
w warsztatach czy grupach superwizyjnych zaprojektowanych przez specja-
listow. Poznawanie technik budowania/wzmacniania resilience moze przy-
czyni¢ si¢ do lepszego funkcjonowania jednostek w obliczu doswiadczania
kryzysow i stresujacych bodzcow, do ktorych zaliczy¢ mozna m.in. warunki
pandemiczne.
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ORIENTACJA POZYTYWNA A POSTRZEGANIE POZYTYWNYCH ZMIAN
W FUNKCJONOWANIU PODCZAS PANDEMII COVID-19 WSROD OSOB
WE WSCHODZACEJ DOROSLOSCI — MODERACYJINA ROLA RESILIENCE

STRESZCZENIE

Celem badania jest analiza zwigzku pomigdzy orientacja pozytywna a postrzeganymi pozytywnymi
zmianami w funkcjonowaniu podczas pandemii COVID-19 u 0s6b we wschodzacej dorostosci przy
uwzglednienieniu moderacyjnej roli resilience. Zastosowano metode sondazu diagnostycznego,
w sktad ktorej wehodzity narzedzia: Skala Orientacji Pozytywnej, Skala Postrzeganych Pozytywnych
Zmian w Funkcjonowaniu Studentéw Podczas Pandemii COVID-19 oraz Skala Pomiaru Preznosci.
Stwierdzono wystapienie istotnych statystycznie zaleznosci pomigdzy badanymi zmiennymi. Ponadto
uzyskane rezultaty wskazuja, ze resilience pelni moderacyjna rol¢ w zwiazku miedzy orientacja
pozytywna a postrzeganymi pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu podczas pandemii COVID-19
u os6b w okresie wschodzacej dorostosci. Zaprezentowane wyniki poszerzaja dotychczasowa wiedzg
na temat pozytywnego adaptowania si¢ 0sOb we wschodzacej dorostosci. Wnioski z niniejszych
badan moga stanowi¢ podstaw¢ do projektowania dzialan wzmacniajacych potencjat jednostki
i uwzgledniajacych resilience.

Stowa kluczowe: orientacja pozytywna; postrzegane pozytywne zmiany; pandemia COVID-19;
resilience; moderacja; wschodzaca dorostosc.

POSITIVE ORIENTATION AND PERCEPTIONS OF POSITIVE CHANGES
IN FUNCTIONING DURING THE COVID-19 PANDEMIC IN PERSONS IN EMERGING
ADULTHOOD — RESILIENCE AS A MODERATOR

SUMMARY

The aim of this research is to analyse the relationship between positive orientation and per-
ceived positive changes in functioning during the COVID-19 pandemic in people in emerging
adulthood, taking into account the moderating role of resilience. A diagnostic questionnaire survey
method and technique was used, which included the instruments: Positive Orientation Scale,
Perceived Positive Changes in Student Functioning During the Pandemic COVID-19 Scale and
the Resiliency Assessment Scale. Statistically significant correlations were found between the
study variables. Furthermore, the results indicate that resilience plays a moderating role in the
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relationship between positive orientation and perceived positive changes in functioning during
the COVID-19 pandemic in individuals in emerging adulthood. The results presented here extend
previous knowledge on positive adaptation in individuals in emerging adulthood. Findings from
the present research can inform the design of interventions that enhance individual potential and
incorporate resilience.

Keywords: positive orientation; perceived positive change; COVID-19 pandemic; resilience; mod-
eration; emerging adulthood.



