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Angielski zwrot emerging adulthood określa etap życia po dojrzewaniu 

do osiągnięcia w pełni rozwiniętej dorosłości z charakterystycznymi cechami 
demograficznymi, społecznymi i psychologicznymi (Arnett, 2000). W Polsce 
funkcjonują różne tłumaczenia tego pojęcia – wschodząca, wyłaniająca się 
czy stająca się dorosłość (Lipska i Zagórska, 2011). Przyjmuje się, że jest to 
nie tylko socjologiczny okres przejściowy, lecz także biologiczna, ewolucyjna 
faza historii życia (Hochberg i Konner, 2020). Wschodząca dorosłość to etap, 
w którym zdolności poznawcze jednostki wzrastają, gdyż rozwój i dojrzewanie 
mózgu nie zatrzymuje się wraz z zakończeniem okresu dojrzewania (Schaie 
i in., 2004). Etap ten przypada między 18 a 25 rokiem życia. Cechuje go: niesta-
bilność wynikająca z doświadczanych wyzwań i zmian w sferze edukacyjnej, 
warunkach życia i związkach (Arnett, 2000); stopniowe uniezależnienie finan-
sowe; oderwanie od rodziców i od niektórych dotychczas pełnionych ról spo-
łecznych; wzrost sprawczości i decyzyjności, co pozwala na większą swobodę 
w życiowych decyzjach (Weinberger i in., 2018; Wood i in., 2018). Istnieje 
zgoda co do tego, że współczesne realia społeczne i ekonomiczne przedłużyły 
wejście w dorosłość oraz wygenerowały nowe wyzwania, dotyczące pełnionych 
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ról i zadań rozwojowych, poza tradycyjne lata młodzieńcze (Côté, 2014; 
Wood i in., 2018). Osoby znajdujące się na etapie wschodzącej dorosłości 
reprezentują szczególnie zagrożoną populację w odniesieniu do zdrowia psy-
chicznego, ponieważ objawy takie jak lęk i depresja pojawiają się zwykle 
przed 24 rokiem życia (Kessler i in., 2007; Patten, 2017). Szczególny typ 
wyzwań postawiła przed osobami w fazie wschodzącej dorosłości pandemia 
COVID-19 – czasowe zamknięcia placówek edukacyjnych, miejsc spędzania 
czasu wolnego i służących rekreacji, ograniczenia bezpośrednich kontaktów 
z rodziną i znajomymi, a w końcu lęk przed zachorowaniem oraz obawa o zdrowie 
i życie własne i bliskich. To tylko niektóre z doświadczanych negatywnych 
bodźców związanych z funkcjonowaniem w warunkach pandemicznych. Dotych-
czasowe doniesienia empiryczne wskazują na szereg negatywnych skutków 
psychospołecznych wynikających z ograniczeń epidemicznych wśród osób 
w okresie wschodzącej dorosłości. Poza ryzykiem zarażenia koronawirusem 
grupa doświadcza wielu wyzwań związanych z edukacją i zatrudnieniem, ich 
życie społeczne zostało ograniczone, doświadczyli stresu związanego z troską 
o zdrowie swoje, członków rodziny i przyjaciół (Banks i Xu, 2020), spadku 
koncentracji uwagi i trudności w nauce (Quintiliani i in., 2022), utraty możliwości 
zatrudnienia, opóźnień i wyzwań w edukacji oraz trudności w prowadzeniu 
samodzielnego życia (Vehkalahti i in., 2021). Konieczność powrotu do domów 
rodzinnych na skutek ograniczeń związanych z koronawirusem zakłóciła 
wejście w dorosłość (Preetz i in., 2021). 

Negatywny wpływ pandemii na codzienne funkcjonowanie jest oczywisty, 
należy zatem poszukiwać czynników ochronnych, które mogą poprawić samo-
poczucie psychiczne i funkcjonowanie osób we wschodzącej dorosłości, szczególnie 
studentów. Badania wskazują, że pewne grupy osób dostrzegają szereg pozy-
tywnych korzyści wynikających z funkcjonowania w rzeczywistości pandemicznej. 
W badaniach Preetz i in. (2021) 1/4 badanych osób w okresie wschodzącej 
dorosłości zgłaszała wyższy poziom zadowolenia z życia i niższy poziom pro-
blemów ze zdrowiem psychicznym podczas pandemii COVID-19 w porównaniu 
do stanu sprzed pandemii. Przytoczone wyniki wskazują na prężną grupę osób 
będących na etapie wschodzącej dorosłości, które mimo doświadczania przeciw-
ności związanych z funkcjonowaniem w rzeczywistości pandemicznej, pozytywnie 
się do niej adaptują i poszukują pozytywnych konsekwencji dla swojego życia. 
W tym aspekcie należy przywołać konstrukt orientacji pozytywnej, która odnosi 
się do tendencji pozytywnego postrzegania otaczającego świata, doświadczanych 
w nim zdarzeń, a także własnej osoby. Orientacja pozytywna zawiera w sobie 
trzy komponenty wyjściowe: samoocenę, optymizm i satysfakcję z życia, 
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które w sposób powtarzalny korelowały ze sobą w badaniach empirycznych 
(Łaguna i in., 2011). Orientacja pozytywna, jako złożona cecha, integruje zatem 
osobiste przekonania, które mają znaczenie dla funkcjonowania w różnych 
sferach życia i poczucia dobrostanu (Laguna, 2019). Badania empiryczne 
w różnych kontekstach kulturowych potwierdziły, że orientacja pozytywna 
to stosunkowo stabilne i umiarkowanie odziedziczone usposobienie (Caprara 
i in., 2019). Orientacja pozytywna stanowi predyktor kontroli emocji (Kupcewicz 
i in., 2022), stymuluje pozytywny afekt, dzięki czemu sprzyja zaangażowaniu 
w aktywność, a co z tym związane – wpływa na osiągnięcia jednostek (Caprara 
i in., 2019). Badacze wykazują dodatnie związki między orientacją pozytywną 
a doświadczaniem emocji pozytywnych, sprężystością psychiczną, spostrze-
ganym wsparciem społecznym oraz lepszą jakością relacji interpersonalnych 
(Caprara i in., 2003, 2012). Ponadto zanotowano dodatnie powiązania orientacji 
pozytywnej z poczuciem własnej skuteczności (Oleś i in., 2013) i nadzieją 
podstawową (Łaguna i in., 2011). Zmienna ta w dużym stopniu ma podłoże 
genetyczne i łączy się z charakterystykami osobowości związanymi z jakością 
życia (Sobol-Kwapińska, 2014) i z różnymi obszarami relacji interpersonalnych 
(Caprara i in., 2010). 

Koncepcja pozytywnych zmian w funkcjonowaniu jest osadzona w nurcie 
psychologii pozytywnej, w którym akcentuje się dotychczas zaniedbywane 
obszary pozytywnego funkcjonowania i radzenia sobie, jak na przykład opty-
mizm czy resilience. Niniejsza koncepcja opiera się na założeniu odnajdywania 
korzyści w doświadczaniu trudnych, stresujących czy wręcz traumatycznych 
zdarzeń (Folkman i Moskowitz, 2007) zarówno u siebie, jak i u innych osób 
(Poulin i in., 2009). Pozytywne zmiany mogą być dostrzegalne w różnych 
obszarach – obrazie siebie, relacjach interpersonalnych oraz w filozofii życia 
(Tedeschi i Calhoun, 1996). Pozytywne wyniki w literaturze określane są jako: 
adaptacja poznawcza, wzrost osobisty lub potraumatyczny, złudzenia pozytywne, 
dobre samopoczucie lub odkrycie korzyści (Aspinwall i MacNamara, 2005). 
Jednym z wyznaczników dostrzegania pozytywnych zmian jest resilience 
(Ogińska-Bulik i Juczyński, 2016). 

Amerykańskie Towarzystwo Psychologiczne definiuje resilience jako „proces 
dobrej adaptacji w obliczu przeciwności losu, traumy, tragedii, zagrożeń, a nawet 
znaczących źródeł stresu” (pkt. 4) (Reid). Mimo użyteczności tej definicji 
wskazuje się, że nie odzwierciedla ona złożonego charakteru pojęcia (Southwick 
i in., 2014). Pojęcie resilience w literaturze przedmiotu jest definiowane jako: 
cecha, proces lub wynik tego procesu (Boczkowska, 2019). Część badaczy 
(Block i Kremen, 1996; Hu i in., 2015) traktuje resilience w kategorii względnie 
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trwałej dyspozycji (ego-resiliency) determinującej proces pozytywnej adaptacji 
do różnych warunków życiowych – zarówno tych o charakterze traumatycznym, 
jak i przeciwności życia codziennego. Resilience jest również konceptualizowane 
jako dynamiczna jakość, która obejmuje dostęp do umiejętności i ich wyko-
rzystanie. Nie wymaga zatem odporności na psychopatologię, ale raczej 
zdolności do odzyskania równowagi (Wagnild i Young, 1993). W ujęciu proce-
sualnym resilience umożliwia wykorzystanie osobistych zasobów jednostki 
w celu podtrzymania dobrostanu (Panter-Brick i Leckman, 2013). Resilience 
ujmowane jako wynik odnosi się do braku objawów i/lub obecności adaptacyj-
nego funkcjonowania po traumie. Jest to zatem rezultat traumatycznego doświad-
czenia (Peltonen i in., 2014). Resilience jest konstruktem, który sprzyja udanej 
adaptacji. Jest to zdolność jednostki do przystosowania się w zdrowy i elastyczny 
sposób w obliczu trudności i wyzwań (Catalano i in., 2004). Zgodnie z tymi 
znaczeniami resilience składa się z dwóch ważnych czynników – zaistnienia 
przeciwności losu oraz pozytywnej adaptacji. Odgrywa ważną rolę w poczuciu 
dobrostanu (Miranda i Cruz, 2022), również w grupie osób w okresie wschodzącej 
dorosłości (Di Fabio i Palazzeschi, 2015; Min i in., 2013). Wysoki poziom 
resilience wiąże się z dobrym zdrowiem psychicznym i fizycznym (Ryff 
i Singer, 2003), mniejszą skłonnością do depresji i lęku (Masten i Wright, 2010) 
oraz lepszą pozytywną samoregulacją emocjonalną (Rasheed i in., 2016). Co 
więcej, jest związany z pozytywnym afektem, większą pewnością siebie, lepszym 
przystosowaniem emocjonalnym (Pressman i Cohen, 2005). Badania wskazują, 
że poziom resilience w okresie dorastania i wschodzącej dorosłości jest wyższy 
wśród jednostek o większych zasobach intelektualnych, optymistycznej orientacji 
na przyszłość, posiadających dobre relacje z pozytywnymi, konstruktywnie 
funkcjonującymi dorosłymi (Wood i in., 2018). Resilience wiąże się dodatnio 
z orientacją pozytywną (Kołodziej-Zaleska i Przybyła-Basista, 2018), przy czym 
w badaniach Dawson i Pooley (2013) zaobserwowano, że studenci o wyższym 
poziomie optymizmu doświadczali wyższego poziomu resilience. Mediacyjną 
rolę resilience zanotowano również we wpływie uważności na zadowolenie z życia 
i afekt (Bajaj i Pande, 2016) oraz, obok adaptacyjnych strategii radzenia sobie 
i wsparcia społecznego, w związku między stresującymi doświadczeniami 
wywołanymi pandemią COVID-19 a ostrymi zaburzeniami stresowymi wśród 
studentów (Ye i in., 2020). Resilience częściowo pośredniczy między dyspozy-
cyjnym optymizmem a subiektywnym samopoczuciem (He i in., 2013). Resilience 
ujmowane jako prężność psychiczna, wraz ze wsparciem społecznym, sprzyja 
orientacji pozytywnej (Skalski, 2019). 
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Postrzegane pozytywne zmiany w funkcjonowaniu podczas pandemii 
COVID-19 w Polsce były dotychczas badane pod kątem wybranych aspektów 
wśród osób w okresie wschodzącej dorosłości i dotyczyły głównie pozytywnych 
aspektów zdalnej nauki wśród studentów (Chomiak-Orsa i Smoląg, 2022; 
Czapiewska, 2021; Gutowska i Sztobryn-Giercuszkiewicz, 2021; Kraśniewski, 
2020; Szczygieł, 2021). W niniejszym opracowaniu dokonano próby ziden-
tyfikowania postrzeganych pozytywnych zmian w funkcjonowaniu osób we 
wschodzącej dorosłości w różnych obszarach i ich wybranych uwarunkowań. 
Próba ich wyjaśnienia może stanowić teoretyczną podstawę do konstruowania 
działań mających na celu wzmocnienie potencjału jednostek, a co z tym zwią-
zane – pozytywną adaptację w obliczu doświadczania trudności wynikających 
z różnych wyzwań codzienności lub traumatycznych zdarzeń. 

 
 

BADANIA WŁASNE 

 

Cel, problem, hipoteza 

Stale rozwijający się nurt psychologii pozytywnej podkreśla potrzebę reali-
zacji przedsięwzięć badawczych, mających na celu wyjaśnianie pozytywnych 
zmian związanych z pandemią, a nie tylko jej negatywnych skutków (Yıldız, 2021). 
Koncepcja postrzeganych pozytywnych zmian zachodzących w funkcjonowaniu 
studentów w czasie pandemii COVID-19 opiera się na założeniu odnajdywania 
korzyści w tego typu wydarzeniach i dostrzeganiu pozytywnych wyników 
w związku ze stresującą sytuacją (Folkman i Moskowitz, 2007). Pozytywne 
przekonania mogą nie wystarczyć do postrzegania doświadczanych trudności 
w pozytywny sposób. Należy zatem przyjrzeć się konstruktom wyjaśniającym 
pozytywną adaptację jednostek w obliczu trudnych, stresujących czy wręcz 
traumatycznych zdarzeń, do których z pewnością można zaliczyć pandemię 
COVID-19. Celem niniejszych badań jest analiza związku między orientacją 
pozytywną a postrzeganymi pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu w czasie 
pandemii COVID-19 u osób w fazie wschodzącej dorosłości, z uwzględnieniem 
moderacyjnej roli resilience. Identyfikacja moderatorów ma duże znaczenie 
praktyczne, pozwala bowiem określić warunki, w których jakaś zależność 
występuje i odróżnić je od warunków, w których zależność zanika. Może to 
sprzyjać konstruowaniu programów wspierających rozwój osobisty osób w okresie 
wschodzącej dorosłości. Ponadto ze względu na to, że narzędzie wykorzysty-
wane do pomiaru resilience (opisane niżej) ujmuje tę zmienną jako prężność 
psychiczną – względnie stałą dyspozycję jednostki – zdecydowano o uczynieniu 
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jej moderatorem, a nie mediatorem relacji. Związek między badanymi zmiennymi 
w tej grupie nie został jeszcze zbadany. Jednak biorąc pod uwagę udowodnioną 
empirycznie proadaptacyjną rolę resilience możemy przypuszczać, że proces 
ten będzie stanowił dodatkowe wzmocnienie osobistego przekonania o pozy-
tywności otaczającego świata. To z kolei będzie wzmacniało efekt dostrze-
gania pozytywnych aspektów doświadczanych ograniczeń spowodowanych 
pandemią. W niniejszym badaniu postawiono następujące hipotezy: 1) Orien-
tacja pozytywna będzie dodatnio wiązała się z postrzeganymi pozytywnymi 
zmianami zachodzącymi w czasie pandemii COVID-19. 2) Resilience będzie 
moderować związek między orientacją pozytywną a postrzeganymi pozytywnymi 
zmianami zachodzącymi w czasie pandemii COVID-19 u osób we wscho-
dzącej dorosłości.  

Narzędzia 

Do pomiaru orientacji pozytywnej wykorzystano Skalę Orientacji Pozytywnej 
(Positivity Scale) autorstwa G. V. Caprary w adaptacji M. Łaguny i współ-
pracowników (2011). Składa się ona z 8 stwierdzeń z 5-punktową skalą odpo-
wiedzi (1 – zdecydowanie się nie zgadzam, 5 – zdecydowanie się zgadzam). 
Wynik stanowi suma punktów, która jest miarą nasilenia orientacji pozytywnej 
(im wyższy wynik, tym wyższa orientacja pozytywna). Współczynnik rzetelności 
dla skali uzyskany w niniejszych badaniach wyniósł α Cronbacha = 0,89.  

Postrzegane pozytywne zmiany w funkcjonowaniu w czasie pandemii 
COVID-19 zmierzono za pomocą Skali Postrzeganych Pozytywnych Zmian 
w Funkcjonowaniu Studentów Podczas Pandemii COVID-19 (SPPZwFS) autor-
stwa M. Boczkowskiej, A. Gabryś, A. Lady. Skala składa się z 45 twierdzeń, 
które dotyczą zmian doświadczonych w czasie pandemii COVID-19. Osoba 
badana ocenia twierdzenia na skali od 0 do 5, gdzie 0 oznacza nie doświad-

czyłem/am tej zmiany, a 5 – doświadczyłem/am tej zmiany w bardzo dużym stopniu. 
Składa się ona z 6 podskal: Sfera duchowa i zdrowotna (SDZ) (α Cronbacha 
= 0,78), Sfera indywidualna i społeczna (SIS) (α Cronbacha = 0,78), Sfera 
ekonomiczna i czas wolny (SECW) (α Cronbacha = 0,80) Sfera rodzinna (SR) 
(α Cronbacha = 0,83), Sfera postaw wobec zdrowia (SPWZ) (α Cronbacha = 0,83), 
Sfera edukacyjna (SE) (α Cronbacha = 0,88), i wyniku ogólnego (α Cron-
bacha = 0,85). 

Resilience ujmowane jako prężność psychiczna, czyli względnie stała cecha 
osobowości mierzone było skalą SPP-25 (Ogińska-Bulik i Juczyński, 2008). 
Badani odpowiadali na 25 pytań, posługując się 5-stopniową skalą od 0 (zdecy-

dowanie nie) do 5 (zdecydowanie tak). Narzędzie zakłada możliwość analizy 
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wyników w pięciu podskalach: Wytrwałość i determinacja w działaniu, Otwartość 
na nowe doświadczenia i poczucie humoru, Kompetencje osobiste do radzenia sobie 
i tolerancja negatywnych emocji, Tolerancja na niepowodzenia i traktowanie życia 
jako wyzwania, Optymistyczne nastawienie do życia i zdolność mobilizowania 
się w trudnych sytuacjach (por. Ogińska-Bulik i Juczyński, 2008) oraz wyniku 
ogólnego, który określa całościową prężność psychiczną osoby badanej. W prze-
prowadzonym badaniu rzetelność dla całej skali wyniosła α Cronbacha = 0,93. 

Analiza statystyczna 

Dane przeanalizowano za pomocą 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 następnej kolejności obliczono współczynnik korelacji r Pearsona, aby określić, 
czy istnieją powiązania między orientacją pozytywną, postrzeganymi pozy-
tywnymi zmianami zachodzącymi podczas pandemii COVID-19 i resilience. 
Aby przetestować hipotezę o moderacyjnej roli resilience w związku między 
orientacją pozytywną a postrzeganymi pozytywnymi zmianami zachodzącymi 
w czasie pandemii COVID-19 u osób we wschodzącej dorosłości wykorzy-
stano PROCESS dla SPSS (Preacher i Hayes, 2004) poprzez bootstrapping 
5000 podpróbek przy przedziale ufności 95%. 

Charakterystyka badanej grupy 

W badaniu wzięło udział 267 studentów rożnych kierunków studiów. Badani 
zostali zaproszeni do udziału w badaniu poprzez uniwersytecki system poczty 
elektronicznej. Badania przeprowadzono online za pośrednictwem platformy 
Google Forms. Uczestnicy wyrazili zgodę na wypełnienie kwestionariusza bez 
wynagrodzenia. W trakcie realizacji badania przestrzegano wszelkich obo-
wiązujących norm etycznych dotyczących prowadzenia badań naukowych. 
Kobiety stanowiły zdecydowaną większość badanej grupy (91,76%). Więcej 
badanych mieszka na wsi (52,43%) i nie pracuje zawodowo (78,65%). Badani 
reprezentowali następujące lata i stopnie studiów: 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%). Średni wiek badanych wynosi 21,88 lat (tabela 1). 
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Tabela 1. Charakterystyka badanej próby 

Kategoria Opis n (%) 

Płeć 

Mężczyzna 
Kobieta 

22 (8,2) 
245 (91,8) 

Miejsce zamieszkania 

Miasto 
Wieś 

127 (47,6) 
140 (52,4) 

Rok studiów 

1 rok I stopień 
1 rok II stopień 
2 rok I stopień 
2 rok II stopień 
3 rok I stopień 

63 (23,6) 
49 (18,4) 
97 (36,3) 
8 (3,0) 

50 (18,7) 

Zatrudnienie 

Tak 
Nie 

57 (21,3) 
210 (78,7) 

 Opis M (SD) 

Wiek 21,88 (3,97) 

 
 

WYNIKI 

 
Statystyki opisowe dla analizowanych zmiennych: orientacji pozytywnej, 

postrzeganych pozytywnych zmian zachodzących 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 
Zakres 
skali 

M SD 

Skala Orientacji 
Pozytywnej 

Orientacja pozytywna  8,00 40,00 26,24 6,27 8-40 – – 

Skala Postrzeganych 
Pozytywnych Zmian 
w Funkcjonowaniu 
w Pandemii  
COVID-19 
(SPPZwF) 

Sfera duchowa i zdrowotna 0 66 2,12 15,54 0-70 1,65 1,11 

Sfera indywidualna i społeczna 0 63 32,19 15,54 0-70 2,30 1,11 

Sfera ekonomiczna i czas wolny 0 35 13,46 8,15 0-30 2,24 1,36 

Sfera rodzinna 0 20 7,54 5,61 0-25 1,51 1,12 

Sfera postaw wobec zdrowia 0 20 8,79 4,70 0-20 2,20 1,18 

Sfera edukacyjna 0 10 5,52 3,34 0-10 2,76 1,67 

SPPZwF Wynik ogólny 0 203 90,63 45,92 0-225 – – 

Skala Prężności 
Psychicznej (SPP25)  

Prężność psychiczna – wynik 
ogólny 

1,00 100,00 62,23 15,60 0-125 – – 
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Poziom orientacji pozytywnej mieścił się w najczęściej w przedziale wyników 
wysokich (36,70%), kolejno przeciętnych (32,21%) i niskich (31,09%). Za 
pomocą skali stenowej wyodrębniono także trzy kategorie wyników postrze-
ganych pozytywnych zmian w funkcjonowaniu w czasie pandemii COVID-19. 
Niemal równoliczne grupy badanych uzyskały wynik niski (32,96%), prze-
ciętny (33,33%) i wysoki w zakresie tej zmiennej (33,71%). 

W tabeli 3 przedstawiono współczynniki korelacji między orientacją pozy-
tywną, postrzeganymi pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu w czasie 
pandemii COVID-19 i resilience.  

 
Tabela 3. Związki korelacyjne pomiędzy orientacją pozytywną, 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. SIS 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* 0,27** 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 społeczna 
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 ogólny) 
**p<0,01; *p<0,05 

 
Uzyskane rezultaty analizy korelacyjnej wskazują, że orientacja pozytywna, 

jak również resilience wiążą się dodatnio z postrzeganymi pozytywnymi zmia-
nami w funkcjonowaniu w czasie pandemii COVID-19 u badanych osób. Zarówno 
wyższe nasilenie orientacji pozytywnej, jak i wyższe nasilenie resilience wiąże 
się z wyższym nasileniem postrzeganych pozytywnych zmian w funkcjonowaniu 
podczas pandemii COVID-19. Najsilniejsze dodatnie powiązania ustalono 
pomiędzy orientacją pozytywną a resilience, co oznacza, że im silniejsza w jed-
nostce tendencja do zauważania i przypisywania wartości do pozytywnych 
aspektów życia i przeżywanych doświadczeń, tym mocniej uwidacznia się 
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zdolność do pozytywnego radzenia sobie i pozytywnego adaptowania w obliczu 
stresujących zdarzeń. Ustalono, że zdolność jednostki do pozytywnej adaptacji 
podczas doświadczania negatywnych bodźców wiąże się z natężeniem dostrze-
gania pozytywnych aspektów związanych z funkcjonowaniem w rzeczywistości 
pandemicznej, szczególnie w sferze duchowej i zdrowotnej oraz w sferze in-
dywidualnej i społecznej. 

W dalszych analizach sprawdzono moderacyjną rolę resilience w związku 
między orientacją pozytywną a postrzeganymi pozytywnymi zmianami w funk-
cjonowaniu w czasie pandemii COVID-19 u osób w okresie wschodzącej do-
rosłości. 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 

i zdrowotna 

(SDZ) 

Constant  5,791 9,511 0,609 0,543 -12,936 24,517 

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: R2=0,38; F(54,286) =7,627; p<0,001 

Sfera 

indywidualna 

i społeczna 

(SIS) 

Constant  14,316 10,206 1,403 0,162 -5,780 34,411 

Orientacja pozytywna  -0,189 0,437 -0,431 0,667 -1,050 0,673 

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: R2=0,29; F(35,592) =3,761; p<0,001 

Sfera 

ekonomiczna 

i czas wolny 

(SECW) 

Constant  9,330 5,509 1,694 0,091 -1,517 20,178 

Orientacja pozytywna  -0,126 0,236 -0,533 0,594 -0,591 0,339 

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: R2=0,25; F(28,680) =6,609; p<0,001 

Sfera rodzinna 

(SR) 

Constant  2,495 3,890 0,641 0,522 -5,165 10,154 

Orientacja pozytywna  0,116 0,167 0,697 0,486 -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 

wobec zdrowia 

(SPWZ) 

Constant  8,986 3,383 2,660 0,008 2,325 15,648 

Orientacja pozytywna  -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 

edukacyjna 

(SE) 

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

Orientacja pozytywna  -0,186 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 

Wynik ogólny 

(WO) 

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

Orientacja pozytywna  -0,571 1,243 -0,459 0,646 -3,018 1,877 

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 są istotne statystycznie i wyjaśniają od 6% do 38% wariancji 
postrzeganych pozytywnych zmian w funkcjonowaniu badanych osób podczas 
pandemii COVID-19. 

Resilience moderuje związek między orientacją pozytywną a postrzeganymi 
pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu studentów podczas pandemii COVID-19 
w przypadku pięciu sfer: duchowej i zdrowotnej (R2 = 0,38; F(54,286) = 7,627; 
p < 0,001), indywidualnej i społecznej (R2 = 0,29; F(35,592) = 3,761; p < 0,001), 
ekonomicznej i czasu wolnego (R2 = 0,25; F(28,680) = 6,609; p < 0,001), postaw 
wobec zdrowia (R2 = 0,15; F(14,955) = 5,826; p < 0,001) oraz edukacyjnej 
(R2 = 0,06; F(5,198) = 4,219; p < 0,002). Resilience stanowi również moderator 
związku między orientacją pozytywną a wynikiem ogólnym postrzeganych 
pozytywnych zmian w funkcjonowaniu w pandemii COVID-19 (R2 = 0,34; 
F(45,577) = 7,575; p < 0,001). 

Poziom orientacji pozytywnej wiąże się dodatnio z natężeniem postrzeganych 
pozytywnych zmian w funkcjonowaniu studentów w czasie pandemii COVID-19 
w zakresie sfery duchowej i zdrowotnej u badanych osób z niskim (B = 0,846, 
SE = 0,179, t = 4,738, CI95% = [0,495, 1,198]), przeciętnym (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, CI95% = [0,970, 1,765]). Relacja między orientacją 
pozytywną a postrzeganymi pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu podczas 
pandemii COVID-19 w sferze indywidualnej i społecznej jest moderowana przez 
poziom resilience i jest pozytywna u osób z niskim (B = 0,440, SE = 0,192, t = 2,300, 
CI95% = [0,063, 0,818]), przeciętnym (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 między orientacją 
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pozytywną a sferą ekonomiczną i sferą czasu wolnego również jest modero-
wana przez resilience u osób z niskim (B = 0,324, SE = 0,106, t = 3,133, 
CI95% = [0,120, 0,528]), przeciętnym (B = 0,465, SE = 0,096, t = 4,846, 
CI95% = [0,276, 0,654]) i wysokim (B = 0,605, SE = 0,117, t = 5,178, 
CI95% = [0,375, 0,836]) poziomem resilience. Z kolei związek między orientacją 
pozytywną a sferą postaw wobec zdrowia jest moderowany przez resilience 
u osób z przeciętnym (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, że wyższe nasilenie orientacji pozytywnej przejawiające 
się w postrzeganiu otaczających jednostkę aspektów życia i własnych doświadczeń 
w sposób pozytywny wiąże się z większą ilością postrzeganych pozytywnych 
zmian w funkcjonowaniu podczas pandemii COVID-19 wyrażających się w więk-
szym religijnym zaangażowaniu i dbałością o duchowy rozwój, większej dbałości 
o nawyki żywieniowe, częstszej aktywności fizycznej i spędzaniu czasu na 
świeżym powietrzu, a także większej wrażliwości na kwestie zdrowotne u osób 
z różnym poziomem prężności psychicznej. Natomiast jedynie w przypadku 
osób z przeciętnym i wysokim poziomem zdolności adaptacyjnych jednostek, 
w obliczu trudnych czy wręcz traumatycznych zdarzeń, wyższe nasilenie po-
strzegania pozytywnych aspektów otaczającego świata i własnego życia wiąże 
się większą liczbą dostrzeganych zmian wskutek pandemii w sferze postaw wobec 
zdrowia, które określić można jako pozytywne. Podsumowując, wzrost orientacji 
pozytywnej, któremu towarzyszy wzrost postrzeganych pozytywnych zmian 
w funkcjonowaniu w pandemii COVID-19 występuje u badanych z niskim, 
przeciętnym i wysokim poziomem resilience.  

 
 

DYSKUSJA 

 
Celem pracy była analiza związku orientacji pozytywnej i postrzeganych 

pozytywnych zmian zachodzących w funkcjonowaniu w czasie pandemii 
COVID-19 u osób w okresie wschodzącej dorosłości przy uwzględnieniu 
moderacyjnej roli resilience ujmowanego w kategorii prężności psychicznej. 
Postrzeganie pozytywnych zmian zachodzących w funkcjonowaniu podczas 
pandemii jest oparte na dostrzeganiu pozytywnych zmian w swoim codziennym 
funkcjonowaniu w związku z doświadczaniem stresujących zdarzeń (Folkman 
i Moskowitz, 2007). Hipoteza pierwsza dotycząca związku między orientacją 
pozytywną a postrzeganymi pozytywnymi zmianami zachodzącymi podczas pan-
demii COVID-19 u osób w okresie wschodzącej dorosłości została potwierdzona. 
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Oznacza to, że osoby, które siebie i swoje życie postrzegają w pozytywny 
sposób są bardziej skłonne do przypisywania własnym doświadczeniom – nawet 
trudnym czy stresującym – pozytywnego znaczenia. Jest to zgodne z dotychcza-
sowymi doniesieniami, że emocje pozytywne pełnią ważne funkcje w procesie 
stresu i są związane ze skutecznym radzeniem sobie (Folkman, 2008). Aktualne 
doniesienia empiryczne wskazują, że ludzie są w stanie dostrzec pozytywne 
aspekty w funkcjonowaniu w rzeczywistości pandemicznej, przy czym pozytywy 
te dotyczą zarówno funkcjonowania w sferze rodzinnej, jak i społecznej, 
edukacyjnej czy zawodowej (Merino i in., 2020), co jest zgodne z wynikami 
badań zawartymi w niniejszym opracowaniu. Hipoteza druga, zakładająca, 
że resilience będzie moderować związek między orientacją pozytywną a postrze-
ganymi pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu również została potwierdzona. 
Pozytywne emocje poszerzają ludzkie poznanie i pobudzają do bardziej twórczego 
myślenia, co jest istotne dla poszukiwania pozytywnych znaczeń doświadczanych 
przeciwności (Fredrickson, 2005), a pozytywna orientacja przygotowuje ludzi 
do stawiania czoła wyzwaniom i pozytywnej adaptacji – resilience (Caprara 
i in., 2019). Z kolei pozytywna adaptacja jest ważnym czynnikiem wzmacniającym 
adaptacyjne cechy struktury obrazu siebie i dobrostanu (Laskowska i in., 2018). 
Wskazuje się na związki pozytywności z resilience (Milioni i in., 2016). Resilience 
jest predyktorem równowagi afektywnej, dobrostanu i zmniejszeniem negatywnego 
afektu (Yildirim, 2019), ma znaczący bezpośredni wpływ na subiektywne samo-
poczucie i zdrowie psychiczne wśród ogółu społeczeństwa we wczesnej fazie 
COVID-19 (Yıldırım i Arslan, 2020). Współczesne analizy podkreślają znaczenie 
orientacji pozytywnej dla pozytywnego afektu, a nie odwrotnie (Alessandri 
i in., 2014; Caprara i in., 2017). To dzięki pozytywności jednostki mają lepsze 
interakcje z otoczeniem, w którym funkcjonują i większą skłonność do pozy-
tywnych ocen doświadczanych zdarzeń (Luengo Kanacri i in., 2017). Pozy-
tywność została określona jako krytyczny wymiar pozytywnej adaptacji podczas 
pandemii COVID-19 (Trzebiński i in., 2020; Yıldırım i Güler, 2021). Zaobser-
wowana zależność koresponduje z dotychczasowymi badaniami w tym obszarze. 
Włoskie badania podłużne, obejmujące dużą próbę młodzieży, potwierdziły 
stabilność i pozytywny związek orientacji młodzieży z jej profilem psycholo-
gicznym – młodzież o wyższym poziomie orientacji pozytywnej charaktery-
zowała się m.in. wyższym poziomem resilience i wyższym afektem pozytywnym 
(Laguna i in., 2022). Jest to również zgodne z doniesieniami innych badaczy, 
podkreślających, że osoby o wyższym poziomie resilience zgłaszały niższy poziom 
lęku związanego z pandemią COVID-19 i doświadczały więcej sukcesów 
w radzeniu sobie z emocjonalnym dystresem spowodowanym pandemią (Paredes 
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i in., 2021). Wysoki poziom resilience, ujmowanym jako prężność psychiczna, 
może skutkować wyższym poziomem potraumatycznego wzrostu u osób do-
konujących pozytywnego bilansu życia w późnej dorosłości (Ogińska-Bulik 
i Zadworna-Cieślak, 2018).  

Zaobserwowane związki uwypuklają znaczenie zasobów – orientacji po-
zytywnej i resilience w postrzeganiu pozytywnych zmian w funkcjonowaniu 
w czasie pandemii COVID-19 wśród osób w okresie wschodzącej dorosłości. 
Niniejsze badania wpisują się w nurt psychologii pozytywnej. Należy jednak 
podkreślić, że w literaturze można spotkać się również ze stanowiskiem, że nie 
w każdym przypadku dostrzeganie pozytywów w doświadczanej trudnej czy 
traumatycznej sytuacji jest pożądane. Postrzeganie korzyści w przeciwnościach 
losu może być także szkodliwe, gdyż obecność pozytywnych przekonań, np. w obli-
czu ryzyka poważnej choroby, może prowadzić do ignorowania realnych zagrożeń 
i niepodejmowania koniecznych działań związanych z leczeniem (Aspinwall 
i MacNamara, 2005). Niniejsze badania mają na celu jedynie przybliżyć zagad-
nienie odnajdywania korzyści w sytuacji pandemicznej w grupie osób w okresie 
wschodzącej dorosłości, mierzących się z podobnymi wyzwaniami codziennego 
funkcjonowania ograniczonego w dużej mierze z powodu barier epidemiologicznych. 

 
 

OGRANICZENIA BADAŃ 

 
Przedstawione wyniki nie są wolne od pewnych ograniczeń. Pierwszym z nich 

jest czas prowadzenia badań. Pomiar nie był prowadzony na początku pandemii, 
kiedy ograniczenia były najbardziej dotkliwe. Być może czynnikiem istotnym 
dla postrzeganych pozytywnych zmian w funkcjonowaniu jest kontekst czasowy. 
Próba badanych jest ograniczona do studentów, dlatego wyniki odnoszą się 
tylko do grupy osób w okresie wschodzącej dorosłości. Prowadzone badania 
osadzone są w paradygmacie ilościowym. Niemożliwe jest więc uchwycenie 
indywidualnych, wyjątkowych dla konkretnych jednostek doświadczeń związanych 
z funkcjonowaniem w rzeczywistości pandemicznej i ich uwarunkowań. Należałoby 
uzupełnić uzyskane wyniki poprzez zastosowanie metod jakościowych. Intere-
sujące poznawczo wydałoby się zastosowanie metody fokusowej, gdyż umożli-
wiłaby ona uchwycenie i porównanie jednostkowych doświadczeń związanych 
z postrzeganiem swojego funkcjonowania w pandemii COVID-19. Pomiar bada-
nych zmiennych w niniejszym badaniu ma charakter samoopisowy – mimo 
że jest on powszechny w badaniach społecznych, może być zafałszowany przez 
potrzebę aprobaty społecznej wśród badanych. 
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PRZYSZŁE BADANIA 

 
Niektórzy badacze skłaniają się do stanowiska, że nie ma znaczenia, ile 

pozytywnych, czy negatywnych emocji towarzyszy pewnym wydarzeniom, 
a istotna jest pozytywna równowaga afektywna – zazwyczaj w postaci dojrzałego 
poczucia szczęścia, które może współistnieć z negatywnymi emocjami i stresorami 
(Wong i Bowers, 2019). W tym aspekcie przyszłe analizy mogłyby dotyczyć 
zbadania zjawiska równowagi między negatywnymi a pozytywnymi zmianami 
w funkcjonowaniu osób w fazie wschodzącej dorosłości i ich psychospołecznych 
konsekwencji. Ciekawe poznawczo byłoby wykorzystanie w procesie badawczym 
perspektywy podłużnej, dzięki której możliwe byłoby poznanie omawianego 
zagadnienia z perspektywy temporalnej. Być może ulokowanie w przedziale 
czasowym na kontinuum temporalnym będzie różnicować postrzeganie pozy-
tywnych zmian w funkcjonowaniu osób w okresie wschodzącej dorosłości. 

 
 

WNIOSKI 

 
Mimo swoich ograniczeń przeprowadzone analizy empiryczne pogłębiają 

wiedzę na temat funkcjonowania osób w okresie wschodzącej dorosłości, po-
szerzając ją o kwestie przyczyniające się do pozytywnej adaptacji w obliczu 
doświadczania wyzwań i stresorów, jakie zrodziła pandemia. Zaobserwowane 
związki podkreślają znaczenie zasobów jednostek sprzyjających ich pozytywnej 
adaptacji. Pozytywna orientacja i resilience są ważne dla dalszego wyjaśniania 
postrzeganych pozytywnych zmian w funkcjonowaniu osób w fazie wschodzącej 
dorosłości. Dalszy rozwój teorii związanych z resilience i związku tego konstruktu 
z innymi wymiarami osobowościowymi czy indywidualnymi postawami może 
prowadzić do lepszego jego wyjaśnienia i bardziej precyzyjnego zrozumienia 
jego roli w funkcjonowaniu jednostki w okresie wschodzącej dorosłości w różnych 
rolach społecznych. 

 
 

IMPLIKACJE PRAKTYCZNE 

 
Rezultaty niniejszych analiz pozwalają na wysnucie wniosku, iż w interwen-

cjach służących poprawie funkcjonowania osób we wschodzącej dorosłości 
należy koncentrować się nie tylko na czynnikach ryzyka, lecz także na wzmacnianiu 
atutów jednostek i promowaniu czynników ochronnych. Wzmacnianie resilience 
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wśród studentów jest jednym z zadań uniwersytetów i szkół wyższych. Może 
się ono odbywać poprzez programy pozytywnego rozwoju, np. uczestnictwo 
w warsztatach czy grupach superwizyjnych zaprojektowanych przez specja-
listów. Poznawanie technik budowania/wzmacniania resilience może przy-
czynić się do lepszego funkcjonowania jednostek w obliczu doświadczania 
kryzysów i stresujących bodźców, do których zaliczyć można m.in. warunki 
pandemiczne. 
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ORIENTACJA POZYTYWNA A POSTRZEGANIE POZYTYWNYCH ZMIAN 
W FUNKCJONOWANIU PODCZAS PANDEMII COVID-19 WŚRÓD OSÓB 

WE WSCHODZĄCEJ DOROSŁOŚCI – MODERACYJNA ROLA RESILIENCE 
 

STRESZCZENIE 
 

Celem badania jest analiza związku pomiędzy orientacją pozytywną a postrzeganymi pozytywnymi 
zmianami w funkcjonowaniu podczas pandemii COVID-19 u osób we wschodzącej dorosłości przy 
uwzględnienieniu moderacyjnej roli resilience. Zastosowano metodę sondażu diagnostycznego, 
w skład której wchodziły narzędzia: Skala Orientacji Pozytywnej, Skala Postrzeganych Pozytywnych 
Zmian w Funkcjonowaniu Studentów Podczas Pandemii COVID-19 oraz Skala Pomiaru Prężności. 
Stwierdzono wystąpienie istotnych statystycznie zależności pomiędzy badanymi zmiennymi. Ponadto 
uzyskane rezultaty wskazują, że resilience pełni moderacyjną rolę w związku między orientacją 
pozytywną a postrzeganymi pozytywnymi zmianami w funkcjonowaniu podczas pandemii COVID-19 
u osób w okresie wschodzącej dorosłości. Zaprezentowane wyniki poszerzają dotychczasową wiedzę 
na temat pozytywnego adaptowania się osób we wschodzącej dorosłości. Wnioski z niniejszych 
badań mogą stanowić podstawę do projektowania działań wzmacniających potencjał jednostki 
i uwzględniających resilience. 
 

Słowa kluczowe: orientacja pozytywna; postrzegane pozytywne zmiany; pandemia COVID-19; 
resilience; moderacja; wschodząca dorosłość. 

 
 

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. 
 


