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Napisac, ze szpital psychiatryczny to miejsce specyficzne i wielowymiaro-
we, to nic nie napisa¢. Rownie dobrze mozna to stwierdzi¢ o niemalze kaz-
dej przestrzeni ,.trudnej” czy ,,owianej tajemnicg”. Jednakze antropologia
psychiatrii daje nam narze¢dzie by ten frazes rozbroi¢. Siggajac do warsztatu
analitycznego semiotyki kultury, mozna podja¢ si¢ obserwacji tworzenia
sensOw [...] przez krakowianki i krakowian. Oni to byli uczestnikami badan
terenowych prowadzonych przez autorke na terenie parku Szpitala Klinicz-
nego im. dr. J6zefa Babinskiego w Krakowie-Kobierzynie. W wielostopnio-
wym procesie badawczym poznawali, do§wiadczali, opowiadali, a nawet
rozrysowywali przestrzen szpitala psychiatrycznego. W tej pracy autorka
postara si¢ przyblizy¢ czytelnikowi czesé efektow tworczego przektadu, ja-
kiego dokonali badani reflektujac nad tym, czym szpital jest i jak w nim
by¢. Po nakresleniu krajobrazu miejsca, przyjrzymy si¢ metaforom, jakie
przywotali badani, by opisaé i zrozumie¢ szpital psychiatryczny.

SZPITAL KLINICZNY IM. DRA JOZEFA BABINSKIEGO
W KRAKOWIE

Cofnijmy si¢ od wieku XIX. Panstwo polskie bylo pod zaborami, za$ w Gali-
¢ji, bo to teren nas interesujacy, znajdowat si¢ de facto jeden szpital psychia-
tryczny. Byt on ulokowany w Kulparkowie pod Lwowem. Taki stan rzeczy
oznacza, ze na 8327 mieszkancow przypadalo 1 16zko w tym jednym szpitalu.
Sytuacja byta fatalna. Doprowadzito to do tego, ze Sejm Galicyjski uchwalit
powstanie nowego szpitala. Tym razem bedzie si¢ on miescit w Galicji za-
chodniej, w Kobierzynie pod Krakowem. Byt to rok 1907'.

Zaktad dla Nerwowo i Umystowo Chorych tgczyt koncepcje szpitala pa-
wilonowego z zalozeniami miasta-ogrodu Ebenezera Howarda?. W praktyce
oznaczalo to stworzenie spdjnego architektonicznie, samowystarczalnego
kompleksu leczniczego z duzym procentem terendw zielonych. Na terenie
szpitala procz oddziatow znalazto si¢ takze osiedle dla personelu medyczne-
g0, ale i czg$¢ przemystowa z kotlownia, piekarnia, warsztatami itp. Procz

' Historia, Dziedzictwo i Sztuka, https://babinski.pl/historia-dziedzictwo-i-sztuka/ [do-
step: 30.12.2022].
2 A.Rec (rez.), 100 lat szpitala w Kobierzynie, 2016, 3°25”.
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tego zaplanowano szczegotowo ogrody i tereny rolne: pole, szklarnie, sad.
Towarzyszyla im cala czg¢$¢ folwarczna. W projekcie znalazlo si¢ tez miejsce
na mniej przyziemne kwestie, mianowicie teatr i kaplice, a takze cmentarz.
Dezynfektornia i prosektorium takze zostaty zaplanowane i wybudowane.
Dzi$ szpital posiada ok. 800 16zek na 16 oddziatach®. W XXI-wiecznym
szpitalu zachowato si¢ wiele z jego pierwotnych zatozen. Do lamusa ode-
szty takie instytucje jak oddziat dla chorych zamoznych czy oddziat psy-
cho-jaglicowy czy psycho-gruzliczy. Nie ma tez juz folwarku, kotlownia
ani piekarnia tez juz nie stuzg (cho¢ stoja, $§wiadcza o historii i czekajg na
nowe zagospodarowanie). Niemniej jednak i dzi§ oczom przyjezdzajacym
do szpitala w Kobierzynie ukazuje si¢ zabytkowa sie¢ pawilonow rozsia-
nych na terenie duzego parku. Po otwarciu szpitala pojawit si¢ jeden od-
dzial nieprzystajacy architektonicznie do reszty, tak zwana tysiaclatka, za$
inne zmienity funkcje. Postawiono takze pomnik ofiarom akcji T4*. Spora
cze$¢ szklani zastgpilo pole paneli stonecznych. Zaszly tez mniej widoczne
zmiany, jak zarzadzanie zielenig parkowa, wprowadzenie api- i felinotera-
pii, otwarcie dziatalnosci r6znego rodzaju sklepikow czy to czysto komer-
cyjnych, czy majacych tez funkcj¢ rehabilitacyjna wzgledem pacjentow.
Sprawne oko uchwyci znaki czasu. Nieobeznany przechodzien spaceruja-
cy po zielonym kompleksie pelnym pigknych i spojnych budynkéw moze
w zasadzie przeoczy¢ fakt bycia na terenie szpitala. Ten jest miejscem ot-
wartym, rowniez w sensie czysto fizycznym. Nie okalaja go mury, a jedynie
w niektorych miejscach ogrodzenie z siatki. Niemniej jednak jest przynaj-
mniej kilka wej$¢ pozostajacych permanentnie niezagrodzonych, pozwala-
jacych bez skrepowania wejs¢ i wyjs¢ z terenu szpitala. To tez robig pacjenci

3 Misja, status i strategia, https://babinski.pl/misja-i-strategia/ [dostep: 20.12.2022].

4 Niem. Aktion T4, E-Aktion, program ,eliminacji zycia niewartego zycia”, niem.
Vernichtung von lebensunwertem Leben. W szpitalu kobierzynskim przektadata si¢
ona na systematyczne glodzenie pacjentéw, w szczegélnosci pochodzenia zydow-
skiego, sfinalizowane wywiezieniem pozostatych przy zyciu do Auschwitz 23 czerw-
ca 1942 roku. Niezdolnych do przemieszczania si¢ u$miercono zastrzykiem z fenolu.
Zob. M. Spérna, Zbrodnia niemiecka na pacjentach szpitala, http://www.mbczestochow-
ska.katolicki.cu/index.php/szpital/zbrodnia-niemiecka [dostep 30.12.2022].
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posiadajacy przepustki, ich rodziny, personel szpitala, ale takze okoliczni
mieszkancy przychodzacy do kompleksu szpitalno-parkowego na spacer,
koncert, eucharystig, czy zeby pogra¢ w pitk¢ na boisku.

METODOLOGIA. BADANIA TERENOWE

W takim to miejscu autorka postanowita prowadzi¢ badania etnograficzne.
Jednakze nie z pacjentami czy personelem szpitala, ale z tymi, ktoérzy co do
zasady sg poza jego murami. Celem przedsi¢gwzigcia byto zbadanie, jak kra-
kowianie i krakowianki postrzegaja Kobierzyn®. Jak o nim mysleli, ale tez
jak to konceptualizowanie przestrzeni zmienialo si¢ po jej doswiadczeniu.
Zamiarem byto uchwycenie napi¢cia pomi¢dzy Swiatem cierpienia (rzeczy-
wistoscig szpitalng) a swiatem relaksu (bo taki ma zapewnia¢ park, nawet
ten przyszpitalny). Czy mozna robi¢ grilla na trawniku szpitala psychia-
trycznego, a moze piknik? Czy mozna si¢ relaksowacé, jezeli 50 czy 100 me-
trow dalej kto$ cierpi? Czy i jak spacerowac, skoro wokot sa ludzie, ktorzy
odgrodzeni od nas oknami z kratami, robi¢ tego czgstokro¢ nie moga? To
tylko przyktady dylematow, jakie rodzily si¢ w uczestnikach badan. W ze-
spole szpitalno-parkowym te dwie rzeczywistosci, leczenia/cierpienia i od-
poczynku/ rozrywki® $cieraja si¢ ze soba, czasem ledwie stykaja, odgrodzo-
ne oknem, murem czy kratami. W to do§wiadczenie przestrzeni odgrodzone;j
od $wiata, a jednocze$nie wewnetrznie niejednorodnej zostali zaproszeni
uczestnicy badan. Sytuacja badawcza, cho¢ nie eksplicytnie, stawiata przed
nimi, mieszkancami miasta, pytania o obecnos¢ w ,,matym miescie 0sob
chorych”; o to jak, jako kto tu by¢. Rola badaczki byta obserwacja wy-
twarzania sensow, przygladania sig, jak Kobierzyn tworzy si¢ i przetwarza
w opowieéciach uczestnikow badan.

> Pozwole sobie tym mianem postugiwac si¢ w celu okreslenia Szpitala Klinicznego im.
dr. J. Babinskiego w Krakowie. Warto nadmienic¢, ze takze jego uzywali czgstokro¢ uczest-
nicy badan, niejednokrotnie nie znajac nawet oficjalnej nazwy szpitala.

¢ Choc¢ dla porzadku nalezy zaznaczy¢, ze i szpital, i przyroda maja takze funkcje leczni-
cze. Stad tez taki uklad szpitala, od poczatku zaprojektowanego jako miasto-ogrod. Oczy-

wiscie skala prozdrowotnosci szpitala a ogrodu sg znacznie inne.
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Projektujac metody, przyjeto ich triangulacje, dazac do uzyskania jak
najszerszych i najciekawszych odpowiedzi’. W etnografi¢ zostaly tez wia-
czone metody dziataniowe, jako te, ktore sg nieraz w stanie odstoni¢ inne
sensy niz wywiad czy ankieta. Grupa badawcza powstala poprzez zebranie
chetnych, ktérzy odpowiedzieli na zaproszenie umieszczone w mediach spo-
teczno$ciach. Powigkszata si¢ ona metodg kuli §niegowej. Podstawowa gru-
pa liczyta 16 0sob (11 kobiet i 5 mezczyzn), byta w catosci zloZzona z miesz-
kancow Krakowa. Stanowily ja osoby w wieku od 21 do 56 lat. W grupie
znalezli si¢ studenci i osoby pracujace; nikt z nich nie byt zawodowo zwig-
zany z psychologia ani psychiatrig. Dla znaczacej wigkszos$ci badanych byta
to pierwsza wizyta na terenie omawianego szpitala. Na proces badawczy
sktadal si¢ spacer antropologiczny po kompleksie szpitalno-parkowym,
zwiedzenie wystawy ,,Uwazaj na glowg”, swoiscie zaposredniczajgcej gtos
0sOb zdrowiejacych, wszystko za§ wienczyt wywiad grupowy. Nastepnie
ta sama grupa po okoto tygodniu lub dwoch spotykata si¢ jeszcze raz, zeby
zmapowac przestrzenl, i znow: porozmawia¢ w grupie o swoich doswiadcze-
niach i przemysleniach. Oznaczato to nanoszenie na wielkoformatowg mape
szpitala roznego rodzaju informacji, wrazen, cech swojego do$wiadczenia,
czemu towarzyszyla wymiana zdan. Dodatkowo tak uczestnicy wzglednie
nielicznych spaceréw antropologicznych (wspomniane 16 0sob), jak i ob-
fitujacych w uczestnikow spaceréw organizowanych przez szpital na jego
100-lecie®, dostawali do wypelnienia papierowy kwestionariusz. Udato si¢
ich zgromadzi¢ ponad 80.

Kroétkiego komentarza wymaga zastosowanie badan w dzialaniu, jako
nieoczywistego wyboru etnograficznego, ale i swoistej orientacji etycznej.

7 U. Flick, Projektowanie badania jakosciowego, ttum. P. Tomanek, Warszawa 2012,

s. 84
8 Badania zostaly przeprowadzone w 2017 roku, kiedy to Szpital $wigtowat stulecie.
Z tej okazji pracownicy szpitala: rzecznik prasowy pan Maciej Bobr oraz lekarz psychia-
tra dr Damian Leszczynski prowadzili spacery przyblizajace histori¢ catego kompleksu,
jego rozwoj i zachodzace zmiany. Ta szczegdlna okazja sprawita, ze odbylo si¢ ich wiecej
podczas uroczystych obchoddw, niemniej jednak i wezesniej, 1 pézniej odbywaly si¢ one
mniej wigeej raz na kwartat.
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Jezeli idzie o ten drugi komponent, przektada si¢ to na to, ze autorka w swo-
jej pracy stara si¢ mozliwie splaszczy¢ strukture relacji, jezeli jest to osig-
galne. Oznacza to nie badanie respondentow czy informatorow (co wskazuje
na ich bezosobowe lub przedmiotowe traktowanie), ale rozmowg z uczestni-
kami. Jednoczes$nie autorka zdaj¢ sobie sprawe z tego, co Clifford nazywat
autorytetem etnograficznym’. Wynika on chociazby z lat studiow, posiada-
nego warsztatu i wiedzy, ale tez czynno$ci wladzy: finalnie badacz zadaje
pytania, interpretuje i pisze. Pytanie, ile badaczka jest w stanie przeniesé
ze swojej szali na szalg rozmowcy, jesli idzie o wladze wihasnie. Badania
dzialaniowe zakladaja wspotdziatanie w generowaniu pewnej etnograficz-
nej wiedzy. Taka relacja cigzy bardziej ku partnerstwu niz utrzymaniu hie-
rarchiczno$ci wszechwiedzacego badacza, zyskujacego dane, a nastepnie
robigcego karier¢ ptatng w punktach. W badaniach obie strony zyskiwaly:
rozméwcy poznawali z bliska nowa, cho¢ znang ze styszenia, przestrzen,
dostawali wiedze i do§wiadczenie, a z drugiej strony: badaczka, mowiac
do$¢ bezobcesowo, zdobywata materiat badawczy. Tak ustawiona sytuacja
badan dla obu stron miata charakter procesu poznawczego, mozna wigc po-
wiedzie¢ za Barbarg Smolinska-Theiss 1 Wiestawem Theissem, ze byl to
proces wspblnego uczenia sie'’.

Inng bardzo wazng kwestig byto unikniecie ,,kolonizowania” terenu'’.
Oznaczalo to uwaznos¢ na sytuacj¢ robienia badan dotyczacych oséb cho-
rujacych psychicznie bez oséb chorujgcych psychicznie. Zeby mozliwie
unikna¢ naduzycia, oddano glos pacjentom poprzez wlaczenie w program
spaceru zwiedzania wystawy ,,Uwazaj na glowe¢”. Zostala ona stworzona
przez osoby, ktore przeszty kryzys psychiczny, i niejednokrotnie to one po
niej oprowadzaty.

? 1. Clifford, O autorytecie etnograficznym, ,,Polska Sztuka Ludowa — Konteksty” 1995,

nr 3—4 (49), s. 26.
10 B. Smolinska-Theiss, W. Theiss, Badanie i dziatanie w pedagogice spolecznej — mig-
dzy tradycjq a wspolczesnymi zadaniami, [w:] Edukacyjne badania w dziataniu, red.
H. Cervinkova, B.D. Golebniak, Wroctaw 2013, s. 30.

' Etnografia/Animacja/Sztuka, red. T. Rakowski, Warszawa 2015, s. 9.
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ZALOZENIA TEORETYCZNE. SEMIOTYCZNE CZYTANIE
MIASTA

Zeby zrozumieé lepiej sensy i znaczenia z opowiesci uczestnikéw badan,
siggnigto po dorobek semiotyki kultury, w szczego6lnosci za$ szkoty moskiew-
sko-tartuskiej. Ta za$ zakladata, ze kultura to informacja, ktoérg za pomoca
semiotyki'?> mozemy odczyta¢; odcyfrowac najgtebsze sensy w niej zapisane.
Bo kultura to tez pamig¢ (cho¢ niedziedziczna, a przekazywana).

Koncepcja szczegolnie przydatng na gruncie omawianych badan jest se-
miosfera. Jurij Lotman zaproponowat ja jako okreslenie na pewng cato$¢, kto-
ra jakoby organizm taczy w sobie rozne teksty i jezyki. Te zas moga wchodzié
ze soba w interakcje, lecz nie muszg. W Szpitalu Klinicznym im. dr. J. Ba-
binskiego znajdziemy wiec przyktadowo: rézne jezyki jak dyskurs medyczny
czy historyczny, ale i religijny. Z kolei takie elementy jak zespo6t oddziatow
czy teatr mogg by¢ czytane jako teksty. Tej za$ lektury dokonywali uczestnicy
badan, w trakcie spacerow antropologicznych i po nich. Nastepowatl proces
semiozy, a wigc sytuacja komunikacyjna, kiedy to tworzyly si¢ i byly ujaw-
niane znaczenia znakow".

Jedna z kluczowych cech kultury, jak mowia semiotycy, jest kreatywnosc¢
jej uzytkownikéw'. Byto to kapitalnie widoczne w trakcie sytuacji badawczej.
Jej uczestnicy niejednokrotnie postugiwali si¢ metaforami, to jest przekodowy-
wali znaki z jednego porzadku na inny system (inny wtorny system modeluja-
cy). Ojcowie jezykoznawstwa kognitywnego Lakoff i Johnsonn pisali: ,,Istota
metafory jest rozumienie i do§wiadczanie pewnego rodzaju rzeczy w terminach
innej rzeczy”'®>. W podobnym duchu wypowiadat si¢ Jurij Lotman: ,,Wyraze-
nie pewnego istotnego sensu za pomocg srodkéw innego jezyka jest podsta-
Wwg ujawnienia natury tego sensu’'®. Rozmowcy zaproponowali szereg takich

12 Ta za$ miala pelni¢ taka funkcje wobec nauk humanistycznych jak matematyka wobec
nauk $cistych.

13 B. Zylko, Semiotyka kultury, Gdansk 2009, s. 102.

4 Ibidem, t., s. 106.

15

G. Lakoff, M. Johnson, Metafory w naszym zyciu, Warszawa 2011, s. 27.
¢ J. Lotman, Uniwersum umyshu. Semiotyczna teoria kultury, thum. B. Zyiko, Gdansk

2008, s. 202.
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przekodowan. Stad tez tytulowy namysh: wsrdd przywotanych poréwnan poja-
wily sie tak przytlaczajace jak wigzienie, ale tez 0 mniejszym cigzarze gatunko-
wym az po skojarzenia pozytywne. W tym artykule zostanie poddanych glgbszej
analizie pi¢¢ metafor: muzeum-obozu, zoo, wigzienia, placu zabaw i cmentarza.
Procz nich pojawily si¢ jeszcze poréwnania szpitala do: czy$éca, rekolekeji,
szkoty, sanatorium. W przeciwienstwie do metafor omawianych w niniejszej
pracy, te charakteryzowaly si¢ zabarwieniem ambiwalentnym lub pozytywnym.
Uczestnicy badan stosowali tez nawigzania intertekstualne do Azylu Arkham,
Lotu nad kukufczym gniazdem oraz Mistrza i Malgorzaty. Omawiane pojecia
odnosza si¢ do miejsca i procesu chorowania, maja zakorzenienie w wyobraze-
niach, jakie badani mieli przed wywiadem. By¢ moze poj¢cia odnoszace si¢ do
zdrowienia, ktore powstaly juz w trakcie badan, po doswiadczeniu przestrzeni,
znajda miejsce dla siebie w osobnej analizie!”.

METAFORY SZPITALA I CHOROWANIA PRZYWOLANE
PRZEZ UCZESTNIKOW I UCZESTNICZKI BADAN

Muzeum: oboz koncentracyjny

Obbz-muzeum pojawil si¢ w zestawieniu ze szpitalem psychiatrycznym po
pierwsze w zwiazku z ogromnym cierpieniem, jakie ma/ miato miejsce w obu
tych przestrzeniach. Jednakze nie byto to kluczowe skojarzenie. Na pierw-
szy plan wybija si¢ nie tyle relacja do rzeczywisto$ci niewyobrazalnego trudu
okresu II wojny §wiatowej, ile do do§wiadczenia dzisiejszego, czyli zwiedza-
nia obozu koncentracyjnego. W tym tez kryje si¢ napigcie: ,,zwiedzaé oboz” —
»zwiedza¢ szpital psychiatryczny”. Obie te konotacje byly postrzegane jako
nieadekwatne przez badanych, a jednak nasuwajg si¢ przy refleksji nad ich
obecnoscig w przestrzeni parkowo-szpitalne;.

Mateusz: No witasnie nie bylo visiting places, tylko byto bardziej
experience.

Monika: Tak, tak, to byto to. Bylo takie, ze gromadz¢ doswiadczenie.
Mateusz: Doswiadczac.

17 W przygotowaniu do wydania znajduje si¢ publikacja ksiazkowa autorki, omawiajaca

szeroko wszystkie wyniki nakre§lonych tutaj badan.
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Monika: Ale tez nie na takiej zasadzie konsumpcyjnej, ze tutaj sobie po-
doswiadczam Kobierzyna, a w niedziele Skatki Twardowskiego...
Paulina: ...w poniedzialek wigzienie...
Monika:... oczywiscie, ze. Tak, w poniedzialek wiezienie [$§miech].
Mateusz: A potem Auschwitz. Auschwitz-Wieliczka, nie?
Monika: A potem Auschwitz. Wydaje mi sig, ze z Auschwitz jest ten
sam problem: jak to zrobi¢, zeby pokaza¢ ludziom, zeby robi¢ wystawe,
a rownoczesnie nie zrobi¢ z tego wlasnie jakiego§ wizytowania miejsc.
Zeby to wszystko miato swoje granice tak jak tutaj.
Mateusz: No bo Auschwitz jest muzeum. By¢ moze jest pierwszym takim zja-
wiskiem wyprzedzajacym swoja epoke, jesli chodzi o odwiedzanie miejsc czy
doswiadczanie jaki$ miejsc. W sensie Auschwitz jest zrobione mega wlasnie
jako muzeum, no i w pewien sposob musiato funkcjonowa¢ w tych ramach.
Monika: Dzieci, ktore jada na wycieczke szkolna, ktore Zuja gume, pija
coca-cole 1 méwia, ze im si¢ nudzi, co nie?

(20170524 _2)"%.

W przywotanej wypowiedzi wida¢ opér przed muzealizacja, rozumiang jako
zamknigcie pewnego do$wiadczenia w sztywnych ramach. I chodzi tu tak
o ramy fizycznej przestrzeni, magazynu i prezentowanych zbiorow, jak i ramy
zachowania sig, tak regulaminowych, jak i niepisanych zasad bycia w danym
miejscu. Jest to opor przed zamknigciem w tradycyjnie rozumianym muzeum
,widoku cudzego cierpienia™’ i swoisty Ik, obawa przed staniem si¢ tym,
ktory patrzy, nic nie mogac zrobi¢, co wigcej: patrzy na obiekt, nie na oso-
be¢. Badani proponujg zmiang semantyczng: nie ,,muzeum”, a ,,miejsce”, nie
»zwiedzanie”, a ,,do§wiadczanie”. Warto zwroci¢ tu uwage na kategori¢ miej-
sca wlasnie. Ma to by¢ taka przestrzen, do ktdrej uzytkownik posiada jakas
relacje i gdzie moze swoje dofi odczucia artykutowac?. Mamy tu do czynienia
wiec z odwrotnoscia muzeum w stereotypowym ujeciu.

'8 Imiona badanych zostaly zmienione.

9 Por. S. Sontag, Widok cudzego cierpienia, thum. S. Magala, Krakoéw 2010.

2 K. Rembowska, Miasto jako przestrzen znaczqca, [w:] STUDIA REGIONALNE Spo-
teczenstwo — region — miejsce, red. M. Wojcik, £6dz 2013, s. 175.
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Pod refleksje zostaly poddane tez niuanse metafory obozu koncentracyj-
nego. Wszak mowa jest o innych czasach, innych uwarunkowaniach histo-
rycznych. W zasadzie rdzni te przestrzenie wszystko procz spojrzenia turysty
(w relacji do muzeum-obozu) i cierpienia (w odniesieniu do 0b6z).

Amelia: Jest to miejsce, to moze by¢ dziwne, to co w tej chwili powiem,
ale jest to miejsce, ktore moze by¢ trudniejsze od np. Auschwitz, bo
w przypadku obozéw koncentracyjnych mamy do czynienia z miejscem,
gdzie si¢ dzialy straszne rzeczy, ktdre nie powinny si¢ nigdy wigcej po-
wtorzy¢, ale mniej lub bardziej jesteSmy w stanie sobie zracjonalizowaé
pewne rzeczy kladac na karb zwyrodnialstwa albo bestialstwa, a szpitale
psychiatryczne sa wypetione ludzmi, ktorzy bardzo czesto funkcjonuja
w zupelnie innej rzeczywistosci, ktorej reguly sg bardzo trudne do poje-
cia i tez nie zawsze dostgpne. Poza tym, tak jak powiedziatas, ze to jest
miejsce zywe — o wiele prosciej jest zrozumie¢ i funkcjonowaé w prze-
strzeni troch¢ martwej, jak obozy, no bo przeciez to si¢ juz kiedys sta-
lo [podkreslenie autorki]?!, i jakby to jest pewna straszna rzecz, ktora si¢
kiedy$ tam podziala, ale tego juz nie ma. Okej, jedziemy tam, zeby roz-
liczy¢ sig, jak sa wycieczki z Izraela np., rozliczamy si¢ z pamiecia, z ta
trauma, ale tego juz nie ma. A szpitale psychiatryczne... Kiedys si¢ spot-
katam z takim okre$leniem, Ze najstraszniejszym miejscem na §wiecie,
wecale nie byl ob6z koncentracyjny, tylko jest szpital psychiatryczny,
bo w obozie mimo wszystko jaka$ tam logika pozostaje. Jakby jakie$
tam dzialania, jakkolwiek zwyrodniale, jeste$ to w stanie jako$ logicz-
nie uporzadkowac. A w szpitalach psychiatrycznych, no wez, ogarnij:
usigdzie Ci przy stole 10 0séb z cigzka schizofrenia i 10 0s6b pozostaje
w tym samym momencie w 10 réznych $§wiatach. I wlasnie $wiat, w kto-
rym nie ma zadnych zasad logicznych jest najtrudniejszy do zrozumienia,
do odnalezienia si¢, bo nie oswoisz takiego miejsca. Bo mozesz go mniej
lub bardziej starac¢ si¢ zrozumie¢, ale nigdy nie jeste$ w pelni w stanie
oswoic. (20170610).

2 To i kolejne podkreslenia w cytatach pochodza w catosci od autorki.
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Choroba psychiczna zostata tu powiazana z brakiem logiki, brakiem moz-
liwosci przez osobe zdrowa przewidzenia zachowan i zrozumienia wewnetrz-
nego $wiata osoby chorej. Jest to jedna z licznych barier odgradzajacych te
dwa $wiaty. Procz peryferyjnego potozenia szpitala, okolenia go ogrodzeniem,
a wewnatrz odseparowania go od §wiata drzwiami i oknami z kratami, na kon-
cu pozostaja te bariery interpersonalne. Z jednej strony wypieranie z wyobrazni
szalencow, ekscentrykow (a wigc: tych spoza centrum) sprawia, ze mieszkancy
miasta wcale niekoniecznie chcg na te peryferia mentalne i fizyczne wybywac.
Z drugiej strony, nawet jezeli chcg lub musza dotrze¢ do szpitala psychiatrycz-
nego: pozostaje granica choroby, w mniejszym lub wiekszym stopniu utrudnia-
jaca wzajemne zrozumienie.

Szpitale psychiatryczne w dobie o$wiecenia powstaly w tym celu, aby ten
chaos, nielogiczno$¢ chorego i choroby zamkna¢ i uporzadkowac. Instytucja
lecznicza reprezentujaca zorganizowany Rozumu miata ten nierozum okietz-
nac. Oboz koncentracyjny i szpital — oba te obiekty s instytucjami o $cistych
regutach. Obie miaty w sposob rygorystyczny dyscyplinowaé, a w pierwszym
przypadku tez eliminowac to, co zagrazato spotecznemu ,,tadowi” (specyficz-
nie rozumianemuy).

Zoo

O ile w wypadku poréwnania do muzeum-obozu koncentracyjnego badani nie
chcieli patrze¢ na ludzi jak na obiekty muzealne dokumentujace cierpienie,
a o tyle w przypadku metafory zoo nie chcieli na chorujacych patrze¢ jak na
zwierzeta. Skojarzenie z ogrodem zoologicznym przywotaly cechy wspolne:
uczestnicy badan znalezli si¢ w parku, gdzie pewne przestrzenie byly oddzie-
lone kratami, za ktérymi dostrzec czasem mogli postacie pacjentow.

Kaja: Najbardziej pozytywne to chyba dla mnie byty wtasnie wystawa, to
~Uwazaj na glowe”, ktora widziatam wczeéniej, 1 obrazy, ktore widzia-
fam w teatrze, ktore pokazywaly wlasnie emocje pacjentow i widaé byto,
co przezywaja, czemu tak na prawde tu siedza i jak si¢ tutaj tez czuja, bo
chodzilismy wtasnie, tak jak Ci wcze$niej mowitam — jak w zoo. I ogla-
dali$my te wszystkie oddzialy, i te twarze w oknach. To glupio mi byto
spojrze¢ wlasnie w gore do nich, tylko wlasnie szukatam gdzie$ innego
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kontaktu wzrokowego, bo to bylo troch¢ takim moim zdaniem niefajne
w tym wszystkim. Ale tego si¢ chyba nie da unikna¢ (20170710).

Mateusz: Ja tutaj w ogodle nie czuje, ze jestem w szpitalu.

Monika: Moze to kwestia mojej $wiadomosci, ze ja wiedziatam, ze
wyprawa...

Mateusz: Tez co do méwitas, zalezalo mi, Zzeby na pewno nie wydarzyla
si¢ taka sytuacja, w ktorej wlasnie by nam pokazywali ludzi. Bo nie
mozna jednak tutaj orientalizmu i muzeum robi¢, ,,no popatrzcie tutaj sa
tacy panstwo, z takimi zaburzeniami”.

Monika: Takie okazy jak w zoo. (20170524 _2).

Pojawiajg si¢ tutaj dwa problemy: krat i egzotyzacji. Kraty, co rowniez
pojawito si¢ w badaniach, maja dwie strony. Jest ogladajacy i ogladany. Waz-
ka kwestig znowuz bylo uniknigcie ,,spojrzenia turysty” przy jednoczesnym
problemie: jak patrze¢ na szpital i jego pacjentow, zeby nie byto to spojrzenie
ciekawskie, badawcze ,,szkietko i oko”, ktore juz samg czynno$cia patrzenia
kolonizuje i osadza obiekt ogladany. Ponad to kraty stawia sig, by, przynaj-
mniej deklaratywnie, zapewnic obu stronom bezpieczenstwo.

Zywa byta w uczestnikach badan niepewno$é stapania po gruncie im ob-
cym. Nieche¢ do bycia turysta w zoo czy muzeum, pytanie — kim by¢ i jak by¢
w tak trudnej przestrzeni. Jednocze$nie warto zaznaczy¢, dla nakreslenia szer-
szego kontekstu, ze z tym zagadnieniem pokolenia poprzednie nie miaty ta-
kiego problemu. W tym miejscu mozna przywolac¢ chocby pokazy histeryczek
z kliniki Salpétriére Jeana Martina Charcota?. Francuzki stanowity pewna
atrakcje, osobliwo$¢ do pokazania ludnosci Paryza. Przychodzono ogladaé,
co moze si¢ sta¢ z cztowiekiem. To, co prowokuje skojarzenie Kobierzyna
i 200, to kraty. Nieuchronnie dzielg one ludzi na tych zamknigtych i tych ,,na
wolnosci”. Prowokuje to skojarzenia hierarchiczne; jednym wolno co innego
niz drugim i nietrudno tu osadzi¢, komu przystuguje wigcej przywilejow. Tym
samym chodzenie wpisuje si¢ w relacje wladzy. Lecz procz tego — jest jeszcze

2 A. Alksnin, Augustine: Kroliczek Charcota, ,,Teksty Drugie” 2014, nr 1, s. 315.
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opowies¢. Opowiese, ktorej characorowskiego stylu obwiali si¢ badani. Tym
samym ,,zezwierzgcenie” pacjentdéw moglo nastegpowac nie tylko poprzez za-
mknigcie ich za kratami, ale i poprzez upadlajace stowo.

Wiezienie

Konotacja z aresztem czy wiezieniem pojawiata si¢ w kontekscie wygladu
i przyjmowanych postaw. Badani spodziewali si¢ (cho¢ najczesciej ich ocze-
kiwania weryfikowata rzeczywisto$¢) licznych murdéw, bram i krat. Jezeli za$
idzie o nastawienie, to w wypowiedziach pojawiaty sie glosy twierdzace, ze
obie te przestrzenie wywoluja Igk i niepokdj, cho¢ obie zostaty stworzone po
to, zeby zapewnic¢ spoteczenstwu spokdj.

Btazej: Ludzie po prostu nie lubig innosci i lubia czu¢ si¢ lepsi. Z tego
np. wynika wtasnie nieche¢¢ do chorych psychicznie, niepelnosprawnych.
Bo my mozemy si¢ czu¢ lepsi, wySmiewajac ich, ta dam. Maja jakie$
ubytki i tyle. No i poza tym szpitali psychiatrycznych si¢ nie lubi, bo
mozna tam trafi¢, a raczej nikt by nie chciat tam trafi¢, i w ogole mie¢
powdd, zeby tam trafic.

Kaja: Moze Ci¢ kto$ posadzié, ze jeste$ psychiczny.

Btazej: Troche jak z wigzieniami. Wigzien tez nikt nie lubi, chociaz izo-
luja ludzi, ktorzy sa niebezpieczni dla nas, ale i tak do samego wigzienia
podchodzimy z rezerwa.

[...]

Kaja: Ja mam jedna mysl wlasnie, Ze tak jak mowite$ o wigzieniach. Ze
z wiezien si¢ nie $miejemy, bo wydaje mi sie, Ze wiemy, czego si¢ spo-
dziewaé, ze tam trafiaja wlasnie mordercy, przestepcy itd. Natomiast po
osobach chorych psychicznie nie wiemy, czego si¢ spodziewac, po pro-
stu. To nie jest co$, o czym si¢ rozmawia. Nie wiadomo jakie sg objawy,
czy cos takiego, wiec to jest bardziej inne niz inne. Ze to jest wlasnie taka
wielka niewiadoma. [ mysle, ze to tez dlatego. Po wigzieniach wiemy,
czego si¢ spodziewad, ze to bardziej chodzi o przemoc, a tutaj....

Blazej: Przestepca jest zly, a chory czlowiek jest po prostu chory.
Kaja: Inny. (20170710).
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Metafora wigzienia wiaze si¢ z konotacja z instytucja totalng, ktéra organizu-
je zycie na wszystkich poziomach stosujac ku temu sztywne regulaminy, ale
i (przynajmniej w mys$leniu potocznym) wielopoziomowga przemoc. Stowem:
stosuje ona roznorakie $rodki dyscyplinujace. Alienacja wigznia odbywa si¢
na przynajmniej dwoch poziomach: zamknigcia za fizycznymi murami, ale
i stygmatyzacji. Oba te dziatania wykluczaja cztowieka ze spoteczenstwa.
Wigzien zostaje uwieziony na mocy prawa, za popehienie zla.

Majac tak nakreslone tto, tatwo mozna odnie$¢ szpital psychiatryczny do
wigzienia. Jest on takze typem instytucji totalnej, w ktorej ,,zamyka” si¢ ludzi.
I tu funkcjonuje szereg srodkow regulujacych i sankcjonujacych. Sama prze-
strzen jest obwarowana fizycznymi barierami jak kraty w oknach czy przysto-
wiowe ,,drzwi bez klamek”. Przywotanie wi¢zienia wskazuje tez na myslenie
o szpitalu w kategoriach moralnych, jako miejsca detencji tych, ktérzy prze-
kroczyli ramy umowy spotecznej, popehili zto. Nawigzywat do tego Foucault,
relacjonujac, ze w przesztosci osoby chorujace, wtdczedzy i ztoczyncy trafiali
wespot zespot do przytutkow dla psychicznie i nerwowo chorych (postugujac
si¢ dawng nomenklaturg)®. Samo szalenstwo bylo traktowane jako przewinie-
nie, gdyz sprzeciwialo si¢ etosowi pracy*.

Tak wigzienie, jak i szpital psychiatryczny wywotuja spoteczng awersje.
W przypadku pierwszej z tych instytucji Zrodtem jest negatywna moralna
ocena o0sob odbywajacych kare. Jezeli za$ przyjrze¢ si¢ szpitalom psychia-
trycznym, to w opinii badanych niech¢é bierze si¢ z niewiedzy, ta za$ rodzi
Iek i stereotypy. Podobnie jak w przypadku poréwnania do muzeum-obozu
koncentracyjnego pojawia si¢ problem logiki i komunikacji. W omawianym
przypadku do porzadku logiki zalicza si¢ wigzienia. Zrozumiate jest, ze kto$,
kto okradt bank czy popetnit morderstwo, po ujeciu i sprawiedliwym sadzie
odbedzie kar¢ pozbawienia wolnosci. Wyroki ferowane przez sady sa zrozu-
miate, a wigc skutecznie zakomunikowane. Nie mozna tego za$ powiedzie¢
o diagnozach psychiatrycznych. Jakkolwiek wiedza potoczna zamknieta

K. Kubat, Dom wariatow — miejsce i doswiadczenie, ,,Konteksty” 2010, nr 2-3, s.1-29;
R. Porter, Szalerstwo. Rys historyczny, thum. J. Kartowski, Warszawa 2003, s. 108.

2 A. Kapusta, Szalenstwo i wladza: mysl krytyczna Michela Foucaulta, https://andkapu-
sta.files.wordpress.com/2010/04/doktorat11.pdf [dostep: 30.12.2022], s. 49-50.
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w stereotypach przekazuje pewien obraz, to jest on niepelny i niepewny, a juz
calkowicie chwieje si¢ przy pojeciach takich jak ,,choroba afektywna dwubie-
gunowa”, ,,zaburzenia osobowosci typu borderline” i podobnych?.

Plac zabaw/kojec dla dzieci

Cho¢ raczej miejsce zabawy wskazywatoby na konotacje pozytywne, to jak
pokaza ponizsze wypowiedzi badanych, niejednoznacznie. To, co ma charak-
teryzowac czy plac zabaw, czy kojec, i tgczy¢ go ze szpitalem psychiatrycz-
nym, to powracajace po raz kolejny w tej pracy: kraty. Ogrodzenie w tych
miejscach ma by¢ konieczne, by chronic¢ jeszcze nie w petni dojrzatych czton-
koéw spoteczenstwa.

Maria: My w ogoéle mamy w tej chwili, mi si¢ tak wydaje, ze mamy takie
podejscie, ze wszystko co jest za kratami, to jest zte. Tak. Ogrody zoolo-
giczne, ktore si¢ te wybiegi tez inaczej w tej chwili buduje, jakie$ fosy,
jakies co$, zeby jak najwigcej przestrzeni te zwierzeta mialy, i nawet, ja
mowig, ja ze swojego dziecinstwa pamigtam co$, co si¢ nazywato kojec.
[...] Ale teraz si¢ tego nie robi. Dzieci raczej sg puszczane wolno, trzeba
je pilnowaé, no i gdzie$ tam, ale si¢ ich nie zabezpiecza w ten sposob i to
jest, wydaje mi si¢, zle postrzegane.

Aneta: Takie kraty. No tak, bo mys$lenie jest takie, Ze te zabezpieczenia
czy kraty w ogole jakiego§ miejsca, wszystkim si¢ wydaje, Ze one
sa ochrony ludzi na zewnatrz, zeby ten, kto jest w Srodku nie mog}
wyjs$¢é. A czasami to jest po to, zeby chroni¢ osoby, ktore sa w Srodku,
wiadnie przed $wiatem zewngtrznym i bardzo czesto przed samym soba,
zeby w tym §wiecie zewngtrznym sobie po prostu nie zrobity krzywdy.
[...]

Agata: Bo my$Smy tu przyszli na spacer, a to jest ich miejsce i teren dla
nich przede wszystkim, to co mowi¢ od poczatku. Szkoda, ze wlasnie
tego tutaj nie wida¢, ale moéwig: no, skadinad zdajemy sobie sprawg, Ze,

» W jakim$ stopniu wiedza potoczna jest wigksza, kiedy mowa o np. depresji. Acz-
kolwiek jak pokazujg liczne kampanie spoteczne, wciaz jest ona daleka od tego, co tym
mianem okre$la medycyna i psychologia.
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no moze lepiej by bylo, zeby byt jaki$ taki otoczony tak jak masz place
zabaw dla dzieci — s3 otoczone siatka. Te dzieci, mozesz tam z nimi wejs¢,
te dzieci sobie tam krzywdy nie zrobig, wigc moze tutaj taki no, taki teren
dla tych ludzi tez bylby dobry i wskazany, zeby oni nie musieli przy takiej
pigknej pogodzie siedzie¢ w pomieszczeniu, tylko jednak wyjs¢.

Zaneta: Ale tam maja takie jakie$ mate ogrodki (20170624).

Ograniczenie przestrzeni, mozliwosci przemieszczania si¢ nie jest wige kara,
a troska, w przywotanej wypowiedzi. Tak dzieci, jak i chorujacy psychicznie,
nie beda w stanie, przynajmniej na dany moment, poradzi¢ sobie bez wy-
znaczonych granic. Pojawia si¢ wigc kwestia wladzy tego, ktory te granice
i ewentualne zasady ich przekraczania wyznacza. W przypadku potomstwa
jest to rodzic, w przypadku osoby chorujacej — spoleczenstwo go izolujace
i lekarza decydujacego o przebiegu leczenia. W tak postawionej sprawie po-
jawia si¢ ambiwalencja, podniesiona takze w czasie wywiadow, pomigdzy
pozytywnie warto§ciowana troska a negatywnie ocenianym zamknigciem
i kontrolg.

Sam plac zabaw pojawit si¢ jeszcze w innym kontekscie w wypowiedziach
badanych. Mianowicie zaistnial on w czasie refleksji nad byciem w przestrze-
ni nie swoje;j.

Zofia: Nie czujesz si¢ tak, jakbys tu byl nielegalnie i wtamat si¢ na czyjas
dziatke?

Aneta: Ale moze nie az tak, ale tez jakbym siedziata wlasnie np. na placu
zabaw dla dzieci. Gdzie tez to nie jest ogrodzone [tj. zamknigte pod klu-
czem], mogg se tam siedzie¢, ale tez mam takie poczucie, ze kurcze no, te
3-latki tu powinny siedzieé, a nie ja (20170624).

Ta wymiana zdan pokazuje pewne poczucie wyobcowania. Zaszta jakas
zmiana w regulaminie i narracji, cho¢ nie w mentalno$ci. Oficjalnie kazdy
moze korzystaC z przestrzeni parkowej Szpitala Klinicznego w Kobierzy-
nie, odbywaja si¢ tam spacery i rozne wydarzenia, a jednak wcigz przyjscie
osoby zdrowej do miejsca, gdzie lecza si¢ osoby chorujace psychicznie, dla
samego przyjscia, przyjemnosci spaceru po parku, byto powodem jednych
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z najwigkszych napig¢ w czasie badan. Niemalze niewyobrazalne bylo przy-
bywanie w zespole szpitalno-parkowym nie po to, zeby odwiedzi¢ bliskiego
chorego. Generowato ono swoisty dyskomfort wynikajacy z szeregu pytan:
jak by¢, jak si¢ zachowac, jak patrze¢, jak chodzi¢; jak dyscyplinowac siebie,
swoje cialo. Obcym nie byl juz chorujacy psychicznie, ale obcym, innym,
intruzem stawat si¢ go$¢, zdrowy krakowianin czy krakowianka. Cze$¢ z tych
dylematow zostata juz podniesiona przy omawianiu poprzednich metafor.
Cz¢$¢ z nich takze rozmywata si¢ wraz z oswajaniem przestrzeni.

Cmentarz

Odwrotnie niz w przypadku poprzedniego poréwnania, gdzie plac zabaw ja-
wil si¢ pozytywnie, cho¢ w czasie analizy przynajmniej czgsciowo tracit ten
tadunek, tu cmentarz zwyczajowo konotujacy smutek czy zatobe w wypowie-
dziach badanych zyskiwat blasku. Uczestnicy badan wybierali skojarzenia
potrzebne do danej sytuacji poznawczej, i w ten sposob szpital z cmentarzem
potaczyt spokdj, takt i zielef.

Maria: [...] A poza tym, juz abstrahujac od pacjentow, to tak jak nie
wiem, wchodze do lasu gestego, picknego i nie dre si¢ tam jak opeta-
na, prawda, bo wiem, Ze w tym lesie Zyja ptaki, zwierzeta i rézne zwie-
rz¢ta i rézne stworzenia, ktore chcg mie¢ spokdj i maja do tego prawo, bo
to jest ich dom. Ja tam przychodzg, Zeby sobie pospacerowac, a nie zeby
im przewraca¢ zycie do gory nogami, wigc tutaj tez jest, troche ze wzgle-
du na te przyrodniczg strong tego miejsca chyba tez. Poza tym tak mi sig¢
teraz skojarzylo, ja wiem, ze to strasznie zabrzmi, ale a propos uszano-
wania wlas$nie charakteru miejsca np. stare cmentarze takie jak Rakowice
czy Salwator sg czgsto miejscami, gdzie ludzie spaceruja. Ja znam takich,
co chodzg sobie na spacer na cmentarz, bo tam jest cicho [emfaza]. To jest
pierwszy argument, ktory stysze. Cicho i piekne, stare drzewa. I sobie
chodza na Rakowice, nawet jezeli nie majg tam Zadnego znajomego
czy rodzinnego grobu, po prostu sobie chodza i to w dniach, oczywiscie
nie mowie o Wszystkich Swietych, kiedy tam s3 thumy, ale w taki dzien
jak dzi$, spacer na Rakowice to jest jedna z ulubionych rozrywek Krako-
wian, ktorzy chca si¢ wyciszy¢. (20170625).
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Sylwia: No zeby nie imprezowac¢ tutaj [na terenie kompleksu szpitalno-
-parkowego], takich melanzy ostrych nie robi¢. Z racji tego, ze tak samo
jak mozna si¢ Smiaé na cmentarzu, ale to moze zaburza¢ spokéj oséb,
ktére tam czekaja, tam si¢ modla. [...] To tak samo tutaj, moze dla ko-
205 to jest miejsce takiego wyciszenia, rekonwalescencji, ze nie powinno
sig tego robi¢ tutaj (20170603).

W tak przedstawionym opisie cmentarz staje si¢ przede wszystkim przestrzenia
wyciszenia, a takze oaza zieleni w mie§cie. Pierwszy z tych komponentow wyni-
ka z funkcji nekropolii. Spoczywaja tu szczatki ludzkie, za$ regulamin i obyczaj
ksztattuja zachowanie si¢ w tej przestrzeni. Nie wchodzac w szczegdty, sprowa-
dza sie ono do postawy cichej, godne;j i pelten szacunku dla innych uzytkownikow
miejsca nad i pod ziemia. Tak jak w przypadku szpitala, funkcja ,,parkowa’ nie
jest wiodaca dla cmentarza. Szpital wpierw jest jednostka lecznicza, a nekropolia
miejscem pochowku, co nie wyklucza korzystania z tych miejsc w innym prze-
znaczeniu. Niemniej jednak funkcja prymarna ksztattuje zachowanie. Inne beda
aktywnosci spacerowiczéw w parku miejskim, a inne wsrod mogit. W takim uje-
ciu zasady cmentarne i szpitalne bedg wzglednie do siebie podobne?. Roznicg
jest praktyka chodzenia, a wlasciwie jej czgstotliwo$¢ czy moze wyobrazalnosé.
,,Proéciej” mentalnie jest spacerowaé po cmentarzu, szczegolnie w dobie tanato-
turystyki, niz spacerowa¢ po wceiaz funkcjonujacym szpitalu psychiatrycznym.
Kluczem jest tu owa czgstotliwos$¢ tak zorganizowanych wydarzen, jak i miejsc,
gdzie moze si¢ to odbywac. Cmentarzy w Krakowie jest najzwyczajniej w Swiecie
wigcej, a wycieczki odbywaja sie po nich czesciej?, niz jakickolwiek wydarzenia
w jednym i to peryferyjnie polozonym szpitalu psychiatrycznym. Dodatkowym
aspektem sg inni bedacy w tej samej przestrzeni — zmarli nie widza, zywi maja
obyczaj regulujacy ich bycie na cmentarzu.

% Wigcej na temat zachowan w sanatorium (do ktorego tez przyrownywali szpital psy-
chiatryczny badani) w nagraniu seminarium prof. Dariusza Brzostka pt. Enklawa spokoju
i nakaz milczenia. Wokol praktykowania ciszy w sanatoriach https://fonoteka.etnologia.
uj.edu.pl/seminarium [dostep 30.12.2022].

¥ Dostepne sg tez czgstokro¢ papierowe i internetowe przewodniki pozwalajace na sa-

modzielng eksploracje.
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WNIOSKI

Zostaty tu przywotane jedynie metafory szpitala odnoszace si¢ do wyobrazen,
jakie uczestnicy badan wnosili w proces. Jakkolwiek prezentujg wizj¢ Kobie-
rzyna opresyjnego, petnego regulacji i sankcji, osaczonego murami i kratami,
odbijajac leki badanych, to pokazujg tez ich kreatywnos¢ jako uczestnikow
kultury. Thumaczyli oni sobie szpital, nadawali mu sens, przektadajac dyskurs
historyczno-medyczny na je¢zyk metafor. Przekodowania, jakich dokonali od-
nosza si¢ do réznorakich obszaréw. Wérdd zaproponowanych poje¢ pojawily
sie: muzeum-oboz koncentracyjny, zoo, wigzienie, plac zabaw/ kojec dla dzie-
ci oraz cmentarz. W wypowiedziach wybrzmiewaja obawy przed zawtaszcza-
niem tej przestrzeni okiem turysty, przed kolonizowaniem nie swojego §wiata,
przed odbieraniem podmiotowosci pacjentom. Jednocze$nie namyst koncen-
truje si¢ na tym, jak by¢, jak doswiadcza¢ miejsca tak trudnego, ztozonego.
Kto i kiedy jest swoim, a kto obcym. W odpowiedzi pojawia si¢ refleksja
nad granicami i regulacjami tych granic. Samo pojecie granicy, granic od-
dzielajacych szpital i jego pacjentow od miasta i jego mieszkancow zashuguje
na osobne studium. Niemniej jednak na poziomie wypowiedzi wylaniaja si¢
propozycje przekraczania pewnych granic, a uszanowania innych. I tak pa-
daty stowa o ,,do$wiadczaniu miejsca”, a wigc przekraczaniu fizycznej bra-
my miast-ogrodu Kobierzyna, a jednoczesnie postulaty uszanowania cudzych
granic (tu: pacjentdow), jak si¢ to odbywa w przestrzeni cmentarza.
Przeprowadzone badania rymuja si¢ z postulatem, jaki badaniom etno-
graficznym na polu psychiatrii stawiat Andrzej Perzanowski (cho¢ skupiat si¢
on przede wszystkim na deinstytucjonalizacji opieki psychiatrycznej). Wska-
zywal m.in. na to, ze identyfikacja postaw, wyobrazen i narracji o chorobie
psychicznej ma mozliwo$é przyczynienia si¢ do redukeji pigtna?®. Mowiac
nieco inaczej: oswajania; tak chorego jak i choroby, to za$ dzialo si¢ pod-
czas omawianego procesu badawczego. Znowuz osobnej analizy wymagaja
pordéwnania przywotane w trakcie badan, a odnoszace si¢ nie tyle do miej-
sca i jego wyobrazenia, a do samego procesu zdrowienia, jakiego maja tu

2 A. Perzanowski, Antropologia i psychiatria: spoteczny wymiar deinstytucjonalizacji

opieki psychiatrycznej, [w:] Antropologia stosowana, red. M. Zabek, Warszawa 2013,
s. 263.
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doswiadcza¢ pacjenci. Kreslac jedynie horyzont rozwazan warto przywolac te
metafory, a wigce: przechodzenia przez czysciec, odbywania rekolekcji, ucze-
nia si¢ w szkole i rekonwalescencji w sanatorium?®. Ich charakter odbiegat od
metafor przedstawionych w tym artykule; mozna go okresli¢ jako zabarwiony
ambiwalentnie oraz pozytywnie (w zaleznos$ci od metafory). Pokazuje to, ze
szpital, jego thumaczenie sobie przez ,,czytelnikow przestrzeni” ma potencjat
ujawniania réznorakich senséw i aspektow tego miejsca, bycia w nim.

W niniejszej pracy zostaty przedstawione wypowiedzi mieszkancow mia-
sta i ich analiza. Jednakze wciaz do zbadania pozostaje, jak owa przestrzen
i jej aktorow spotecznych konceptualizacje personel szpitala, a takze sami
jego pacjenci.

Proces badawczy stawial badanych w przestrzeni znanej, bo gleboko za-
korzenionej w jezyku i wyobrazni, a jednocze$nie zupelnie nowej konfrontacji
ze szpitalem faktycznym, nie wyobrazonym. Poprzez siggnigcie do réznorod-
nych metod to przedsiewziecie badawcze, skutkowalo czyms, co Tomasz Ra-
kowski nazwatby cyklotronem kultury*®. W gestej interakcji pojawialy sig tak
pojecia, skojarzenia archaiczne, jak i zupetnie nowe, nieoczywiste. Uczestni-
cy badan siggali tak do rezerwuaru wyobrazen spotecznych, jak i dokonywali
tworczego przektadu. Pojecia peryferyjne, mieszkajace na obrzezach miasta
i umyshu, zostaty postawione w centrum wywiadu, dano im szans¢ zaistnie¢
i zosta¢ zreinterpretowanymi.

29

Zob. przypis nr 17, s. 200.
3 T. Rakowski, op. cit., s. 23.
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