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Problematyka zdrowia psychicznego ujeta
w filmowym przekazie medialnym
na przyktadzie Przerwanej lekcji muzyki Jamesa Mangolda

Pomimo postepu naukowego oraz zwigzanego z nim coraz wiekszego dostepu do
informacji nadal mozna zaobserwowa¢ tendencje do bagatelizowania i stereo-
typizowania problemu zaburzen psychicznych i emocjonalnych. Wciaz niewiele
mowi sie o drodze, przez ktéra musi przej$¢ osoba, zanim zdecyduje sie na lecze-
nie, w obawie o narazenie sie na spoteczny ostracyzm. Media, majace wielki wptyw
na kreowanie wyobrazen spoteczenstwa na ten temat, powinny przychyla¢ sie do
pokazywania realiéw tychze probleméw zamiast kreowania komercyjnego i lekko
strawnego obrazu.

Film jest medium bardzo mocno trafiajagcym do szerokiego grona odbiorcéw.
Poza funkcjg rozrywkowa nierzadko dostarcza wielu cennych informacji z ré6znych
dziedzin zycia - ma wptyw na ksztattowanie postaw. Jest tez wytworem artystycz-
nym i rzadzi sie swoimi prawami. Wazny jest wszakze umiar w przedstawianiu
pewnych newralgicznych tresci, tak aby nie odbiegaty one znaczaco od rzeczywisto-
$ci i nie byly krzywdzace dla okres§lonych grup oséb. Poprzez tatwy przekaz i sze-
roki zakres odbiorcéw film moze sie sta¢ cenng pomoca w walce ze stereotypizacja
i stygmatyzacja.

Artykut pochyla sie nad zrealizowanym dwadzie$cia lat temu utworem audio-
wizualnym w rezyserii Jamesa Mangolda Przerwana lekcja muzyki (Girl, Interrupted).
Znany jest on szerokiemu gronu odbiorcow, dlatego tez warto zastanowi¢ sie nad
przekazywanymi przez niego tre$ciami oraz nad ich mozliwym wplywem. Artykut
ma na celu przeprowadzenie badan przegladowych - prezentacje wynikow wtas-
nej analizy autora, na podstawie dostepnej literatury. Autor zaktada, iz popularne
media, do ktorych zalicza sie film, nie oddaja rzeczywistosci os6b zmagajacych sie
z zaburzeniami psychicznymi i emocjonalnymi, co moze prowadzi¢ do skrzywienia
obrazu tych probleméw, a w konsekwencji - do dalszej stereotypizacji zjawiska.

Powstaty liczne artykuty analizujace autobiografie Susanny Kaysen - na przy-
ktad autorstwa G. Thomasa Cousera (Crossing the Borderline (Personality). Madness
Interrogated in Girl, Interrupted) - jednakze mato jest analiz utworu filmowego,
ktéry powstatl na bazie ksigzki.
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Prawdy i mity o zaburzeniach psychicznych

W XVIII wieku szalenstwo uwazane byto za uciele$nienie zta. Kazdy, kto cho¢
zetknat sie z symptomami zaburzenia psychicznego, byt odrzucany przez spote-
czenistwo i trzymany w izolacji. Azyle psychiczne byty miejscem terroru, w ktérym
zamykani byli ,bezbozni”. A poniewaz szalenistwo zwigzane byto ze ztem, a zatem
Z naturg satanistyczng, ludzie ci byli traktowani jako narzedzia diabta.

W XIX wieku ta koncepcja szalefistwa zostata w pewien sposéb zmodyfiko-
wana. Zaburzenia byly postrzegane nie tyle jako brak rozumu, ile jako rozbudzona
wyobraznia otwierajgca droge do innego $wiata. W epoce romantyzmu uwazano,
Ze maja one ogromne znaczenie, jesli chodzi o uprawianie literatury. Jednakze ci
mocniej stapajacy po ziemi rozrézniali granice pomiedzy twoércza wyobraznig a sza-
lenstwem. To drugie zaczynato by¢ postrzegane jako stan medyczny, ale poeci tacy
jak chociazby Alfred Tennyson czy Percy Bysshe Shelley wciaz byli zafascynowani
zgtebianiem jego tajnikéw. Tennyson zaklasyfikowatl je jako szkodliwe dla spote-
czenstwa, jednakze Shelley chciat odkry¢ sposoby opanowania ,krélestwa kreatyw-
nosci” celem tworzenia bardziej wzniostej poezji (Sengupta, online).

Krytyka literacka obejmuje szeroki zakres badan, ktére mozna zakwalifikowac
do kategorii psychoanalizy. Wspoétczesna krytyka feministyczna definiuje jednak
krytyke psychoanalityczng jako produkt i obrone patriarchalnego spoteczenistwa.
Kobiety i szalenistwo odgrywajg bardzo wazng i interesujgcg role w literaturze an-
gielskiej. Jest to Sci$le zwigzane z seksualnoscia kobiet. Pomyst wywodzi sie z teorii
psychologii kobiet Sigmunda Freuda. Freud w swoich spostrzezeniach, ktére przez
lata okreslano jako seksistowskie, o§wiadczyt, ze podstawa niestabilnos$ci psychicz-
nej u kobiet jest brak fallusa. Ta zazdro$¢ wobec meskiej struktury biologicznej jest
przyczyna niepokoju w kobiecym umysle, ktory z kolei jest Zrédiem szalenstwa
(Woods, online).

Spoteczenstwo zawsze miato tendencje do przypisywania zaburzen psychicz-
nych bardziej kobietom niz mezczyznom. Cechy, ktére u kobiet sa uwazane za po-
zadane, to pasywnos¢ i ulegtos$¢. Niestety wsréd wielu spoteczenstw najwieksza
zdolnoscig kobiety jest bycie dobra gospodynia domowa oraz nauczycielka zycia
dla swoich dzieci. Spoteczenistwo opierajace sie na takich zasobach jak konkuren-
cyjnos¢, sita i agresja przypisuje te aktywne cechy mezczyznom. Patriarchalne
tendencje sprzyjaty stworzeniu sztucznych granic, a kobieta, ktéra wychodzi poza
te granice, czesto jest okreslana jako zaburzona. Rzecz jasna psychiczne problemy
moga dotyka¢ tak samo mezczyzn jak i kobiety, jednakze problem pojawia sie, gdy
utrwalone wzorce popierajg krzywdzaca klasyfikacje i nadawanie etykiet. Rowniez
w Przerwanej lekcji muzyki mtodej dziewczynie Susannie przypisuje sie problem,
ktéry nie do konca jg dotyczy. Zostaje ztapana za reke, wrzucona do takséwki
z nakazem rejestracji w szpitalu bez wiedzy o swojej chorobie oraz zalecanym
postepowaniu.

Wspotcze$nie zaburzenia psychiczne to wciaz czesto niestety temat tabu.
Kiedys$ ludzi dotknietych tego rodzaju schorzeniami traktowano jako gorszy pod-
gatunek, jednak nadal obowigzuje tendencja do postrzegania os6b zmagajacych sie
z tymi problemami jako odmienicow i dziwakéw, ktérych w skrajnych przypadkach
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nalezy sie ba¢, ajuz na pewno starac¢ sie unika¢ kontaktu. Krazace stereotypy odnos-
nie do tego zjawiska z pewno$cig nie przyczyniaja sie do poszerzenia $wiadomosci
otoczenia, a ludzi chorych skazujg na samotnos$¢ oraz pogtebiajacy sie wstyd.

Swiadcza o tym chociazby wyniki badania pilotazowego przeprowadzonego
przez Piotra Gzoche i Donate Kurpas (Gzocha, Kurpas 2011). Celem badania byto
dokonanie analizy spotecznego odbioru oséb zaburzonych psychicznie, okreslenie
postaw wzgledem tychze chorych, motywacji oraz emocji towarzyszacych kontak-
tom z nimi. Ankieta zostata przeprowadzona wsréd 21 osoéb, z czego 16 w przedzia-
le wiekowym 20-30 lat. Pozostate pie¢ oséb to osoby powyzej 40. roku zycia, pracu-
jace. Wszyscy respondenci to mieszkancy miasta. Jak podsumowuja badacze:

66,7% respondentdéw nie zna osobiScie osoby chorej psychicznie. Najczestsze uczucie
wzbudzane przez chorych psychicznie to lek (u 52%). Wiekszo$¢ badanych (57,2%) nie
uwaza, aby osoby chore psychicznie nalezato izolowa¢, ale 66,7% nie chciatoby praco-
wac razem z chorym psychicznie. Wszyscy badani uwazaja, ze odbidr spoteczny psy-
chicznie chorych jest negatywny oraz ze niezbedne s3 kampanie spoteczne na temat
choréb psychicznych (Gzocha, Kurpas 2011).

Gzocha i Kurpas wysuwajg nastepujgce wnioski:

Analiza zebranego materiatu ankietowego dowodzi rozdzwieku miedzy sktadowymi
postaw ujawnianych wobec osdb chorych psychicznie. Osoby uczestniczace w badaniu
w zdecydowanej wiekszosci akceptowaty udziat i aktywna obecnos$¢ chorych w prze-
strzeni publicznej oraz ich funkcjonowanie w rolach spoteczno-zawodowych. Jednoczes-
nie w stosunku do wtasnej przestrzeni osobistej - nie wyrazaly zgody na kooperacje
z osobami chorymi na wspdlnym stanowisku pracy, nie czujagc w nich oparcia i odma-
wiajac zaufania (Gzocha, Kurpas 2011).

Przypadki zatamania nerwowego, nerwicy, depresji albo innego problemu
o podtozu psychicznym lub emocjonalnym sg bardzo powszechne. Nie s3 to jednak
zagadnienia traktowane z nalezytym zaangazowaniem. Skutkuje to nierzadko tym,
ze chorzy, bojac sie spotecznego ostracyzmu, nieudolnie probuja zwalczy¢ ktopot
samemu. Rodzina i bliscy bezradnie przygladaja sie z boku, zrozpaczeni i pograzeni
we wstydzie, Ze to w ogdle ich dotyczy. Dla wielu stowa ,psychiatra” oraz ,,choroba
psychiczna” natychmiast przywotuja skojarzenia z kaftanem bezpieczenstwa oraz
pokojem bez klamek. Niekt6rzy z otoczenia, nieSwiadomi powagi sytuacji, nie moga
odpowiednio zareagowac, a czas jest tu na wage ztota.

Doktor Zdzistaw Jaroszewski w swojej ksigzce Choroby, ktére mqcq rozum i bu-
dzq lek, wydanej na poczatku lat sze$c¢dziesigtych XX wieku, pisze:

Choroba psychiczna [...] w pojeciu ogétu réwnoznaczna jest z szalenstwem, a psy-
chicznie chory uchodzi za istote wysoce niebezpieczng dla otoczenia, podobng niemal
do dzikiego stworzenia, ktdore co rychlej nalezatoby unieszkodliwi¢. Nawet ludzie wy-
ksztatceni, odwiedzajacy po raz pierwszy szpital dla psychicznie chorych, nieraz dziwia
sie, ze wyglada on tak jak kazdy inny szpital albo sanatorium. [...] Spodziewaja sie oni
takze w szpitalu ustysze¢ zewszad krzyki i jeki i dziwig sie, ze panuje tu cisza, jakiej nie
ma gdzie indziej. Zwykle sadzi sie tez, ze w szpitalu psychiatrycznym chorymi opiekuje
sie personel przewaznie meski, odpowiednio dobrany wedtug wzrostu i sit fizycznych,
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aby mdgt sprosta¢ wszelkim niebezpieczenstwom, jakie moga grozic¢ ze strony chorych.
Tymczasem - w naszych szpitalach psychiatrycznych, tak jak w innych szpitalach, pra-
cujg w olbrzymiej wiekszosci kobiety, przewaznie mtode pielegniarki i salowe, ktére
podczas ksztatcenia sie w szkotach pielegniarskich i w szpitalach nie odbywaja ¢wiczen
atletycznych, lecz uczg sie przede wszystkim rozumienia chorego i odpowiedniego don
odnoszenia sie (Jaroszewski 1962: 3).

Depresja, tak jak inne zaburzenia o podtozu psychicznym, niesie ze soba po-
dobne ryzyko $mierci jak geny rakotworcze. Obecnie depresja znajduje sie w czo-
téwce probleméw zdrowotnych wedtug statystyk Swiatowej Organizacji Zdrowia
(WHO). Nawet mate dzieci, dopiero co rozpoczynajgce swoja wielka przygode z zy-
ciem, mogg zmagac sie z tego typu problemami (World Health Organization 2017).
Réwniez czasy, w ktorych zyjemy, tempo dnia codziennego, presja czasu i pogon za
pienigdzem nie sprzyjaja dobremu samopoczuciu psychicznemu. Jak pisze Wiestaw
Skrzynski:

Rzeczywistos¢ staje sie coraz bardziej skomplikowana, tempo zycia zaczyna przerastac
mozliwo$ci wielu oséb, wzrost poczucia zagubienia i osamotnienia, czesto utrata poczu-
cia sensu wtasnego zycia, a w konsekwencji wzrost zaburzen, pozory kontaktéw mie-
dzyludzkich, wzrost poszukiwania $rodkéw zastepczych. Realizm poczatku XXI wieku.
[...] Czesto zadajemy pytanie: dokad zmierzamy, dokad pedzi zwariowany $wiat? Czy
mozliwosci przecietnego cztowieka nadaza za oszatamiajacym rozwojem informatyki?
Jakimi drogami potoczy sie zderzenie rzeczywistos$ci psychicznej z wirtualna? (2004: 7).

Profesor Tadeusz Parnowski dodaje, iz ,Wyznawanie Swiatopogladu mate-
rialistycznego zwieksza czesto$¢ wystepowania depresji, prowadzac do zachowan
samoniszczacych” (2017: 15).

Dlatego tez tak bardzo potrzebna jest odpowiednia edukacja w tej dziedzinie,
uczulenie spoteczenistwa na objawy, wdrozenie okreslonych schematéw zachowan,
spoteczna propaganda, a takze popieranie rozwoju odpornosci zyciowej. Zdaniem
doktora Jaroszewskiego

[...] do$¢ rozpowszechnione jest przekonanie, ze choroby psychiczne sa nieuleczalne,
a chorzy, ktérzy dostaja sie do szpitala, pozostaja tam az do $mierci [!]. A jesli chodzi
o faktyczny stan rzeczy, obecnie sposréd ogétu chorych przyjmowanych do szpitali
tylko niespetna 10% (przewlekle chorzy) wymaga statej opieki nad sobg, podczas gdy
pozostali (90%) wracaja do spoteczenstwa jako zupelnie wyleczeni albo jako cze$ciowi
inwalidzi - podobnie jak w innych rodzajach choréb - zdolni do wspétzycia z innymi
oraz do odpowiednio dobranej dla nich pracy i wymagaja tylko opieki poradni zdrowia
psychicznego (opieki ,otwartej”) (Jaroszewski 1962: 4).

Ludziom cierpigcym na réznorakie zaburzenia potrzebna jest taka sama troska
jak innym zmagajgcym sie z chorobami fizycznymi. Niestety poczucie winy w zwigz-
ku z przezywaniem swojego stanu zdarza sie stosunkowo czesto, co powoduje re-
gres w leczeniu, a nawet zupelne wzgledem niego zniechecenie. Jaroszewski dodaje:
,dramat ten przeradza sie w prawdziwga katastrofe, gdy w otoczeniu chorego zwy-
ciezaja przesady [...] odgradzajace chorego od tych, ktérzy mogliby mu przynies¢
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ulge, i odwlekajace rozpoczecie leczenia do chwili, gdy choroba poczyni takie poste-
py, ze juz niewiele mozna pomdc” (Jaroszewski 1962: 5).

W wiekszosci przypadkéw zaburzenia psychiczne nie sg forma uposledzenia
umystowego lub efektami uszkodzenia mézgu. Kwestia wyleczenia sie jest catkowi-
cie indywidualna. W sporej ilosci przypadkow istnieje realna szansa na catkowite
ich pokonanie. Regulg tu nie jest dziedziczenie okreslonych genéw. Zdarza sie, ze
pacjent nabywa zaburzenie w trakcie zycia poprzez na przyktad niemoznos$¢ roz-
wigzania pewnych probleméw. Jaroszewski komentuje: ,mdéwi sie np., ze gtéwna
przyczyng chordb psychicznych jest dziedziczenie tych choréb w rodzinach. [...]
W rzeczywistosci liczba tych przypadkéw jest znikoma - nie przekracza kilku pro-
cent og6tu chorych” (Jaroszewski 1962: 4). Oznacza to, Ze u dzieci oséb dotknie-
tych problemem prawdopodobnie nie rozwinie sie zadne zaburzenie, jedynie naby¢
moga one pewne wzorce zachowan poprzez przebywanie w okre$§lonym $rodowi-
sku, co oczywiscie tyczy sie wptywu kazdej grupy spoteczne;.

Istniejgce stereotypy, jakoby zmagajacy sie z zaburzeniami byli wariatami,
bardzo przeszkadzajag w prowadzeniu normalnego zycia. Tak naprawde nieliczny
odsetek os6b wykazuje zachowania agresywne. Dlatego réwniez w znacznej wiek-
szosci izolacja przynosi skutek odwrotny do zamierzonego. Pacjent, tak jak kazda
inna osoba, potrzebuje ciepta, zrozumienia i wsparcia. Bardzo maty odsetek ludzi
wymaga leczenia szpitalnego. Jesli juz jest to konieczne, z reguty po kilku tygodniach
opuszczaja oni szpital i wracaja do codziennych zajec.

Szpital to tez nie stygmat czy skaza, ktérych nalezatoby sie wstydzi¢. Warto
dac¢ szanse terapii pod statg kontrolg medyczna. Nieraz przynosi to lepszy i szybszy
efekt, a o to przeciez chodzi w procesie leczenia. Nierzadko ostracyzm spoteczny
jest najwieksza blokada hamujaca pacjenta przed catkowitym wyleczeniem:

[...] oddajac chorego do szpitala, rodziny wyrazaja najwieksza obawe, Ze przebywanie
z innymi chorymi - ,wariatami” - wywrze na niego szkodliwy wptyw. A przeciez chory
oddawany do leczenia zachorowat, przebywajac wsréd zdrowych, a leczony wsrdd cho-
rych - zdrowieje (Jaroszewski 1962: 4).

Warto powtorzy¢, ze os6b zmagajacych sie z tego rodzaju problemami jest
znacznie wiecej, niz sie powszechnie wydaje. Nieraz otoczenie nie zdaje sobie
sprawy z cierpienia os6b bliskich, gdyz mato kto ma odwage przyznac sie do niego
otwarcie. Wojciech Imielski pisze, Ze ,,nie ma na $wiecie osoby catkowicie wolnej od
probleméw natury psychicznej czy emocjonalnej, podobnie jak - z drugiej strony -
nie istnieje cztowiek catkowicie i do reszty zaburzony psychicznie, osoba, w kto-
rej kondycji mentalnej nie istniatyby obszary wzglednie dobrego przystosowania
i funkcjonowania” (Imielski 2010: 30).

Proby filmowego zrozumienia i ukazania zaburzen psychicznych

Pomimo ciaglej stygmatyzacji zjawiska bardzo czesto stanowi ono chwytliwy
temat dla twércow filmowych. Powodem moze by¢ chec¢ zaciekawienia odbiorcy
wcigz kontrowersyjnymi kwestiami, zaszokowanie, rozpetanie dyskusji czy tez chec
edukaciji.
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Utwor audiowizualny, stanowiacy podstawe rozrywki wspétczesnych, znany
byt juz pod koniec XIX wieku, kiedy to odbyta sie pierwsza projekcja przy uzyciu
kinematografu. Dzi§ trudno wyobrazi¢ sobie zycie bez filmu. Wystarczy juz jedno
klikniecie, by przenies¢ sie do innego $wiata. Poza byciem bezsprzecznym zrodtem
rozrywki filmy mogg by¢ takze Zrédtem wiedzy - poszerzac horyzonty i ukazywac
Swiat z réznych perspektyw. Niektdre z nich dajg widzowi do myslenia i pozwala-
ja w przystepny sposdb zrozumie¢ zjawiska otaczajacego $wiata. Film umozliwia
ogladajacym utozsamianie sie z postaciami granymi przez aktoréw, przezywanie
wraz z nimi réznego rodzaju emocji. Obraz, majacy wielka site oddzialywania na
umyst ludzki, moze mie¢ jednak zaréwno edukacyjny, jak i manipulatorski wptyw.
To, co dostepne dla oka i ucha, dotyka mocniej i zostaje na dtuzej niz na przyktad to,
o czym sie czyta (Damjanovi¢, Vukovi¢, Jovanovi¢, JaSovié¢-Gasi¢ 2009: 230).

Prezentowanie choroby psychicznej czy tez zawodu psychiatry na ekranie nie
jest nowym zjawiskiem. Hollywood moze sie poszczyci¢ dtugg historia emocjo-
nalnego ,zwigzku” z psychiatria. Od pierwszego filmu zatytutowanego Dr. Dippy’s
Sanitarium, powstatego w 1906 roku, ukazato sie okoto 500 utworéw oscylujacych
wokot podobnej tematyki (Damjanovi¢, Vukovi¢, Jovanovi¢, Jasovié-Gasi¢ 2009: 232).

Kino oddziatuje mocno na percepcje zaburzen psychicznych i moze by¢ istot-
nym zrddtem informacji na temat psychopatologii. Nie zawsze jednak wszystkie
ukazywane obrazy pokrywaja sie z prawdg. Nierzadko pewne aspekty zostaja pod-
koloryzowane, aby wzbudzi¢ wieksze zainteresowanie i zaszokowac. Niektére moga
sprzyjac¢ utrwalaniu sie stereotypdw funkcjonujacych w spoteczenstwie - gtéwnie
przez wzglad na komercyjnos¢ danego obrazu.

Jak mozna przeczyta¢ w artykule autorstwa Dominiki Miedzinskiej, ktory uka-
zat sie na tamach strony internetowej kinoterapia.pl:

[...] o roli kina napisano juz wiele. Jesli traktujemy Kkino jako sztuke, musimy bra¢ pod
uwage, ze nie wszystko jest autentyczne, rzeczywiste i dostowne. Sztuka wszelaka prze-
petniona jest przeciez metaforami, niedopowiedzeniami i nasza interpretacja. Interpre-
tacja widza - czyli w zasadzie tyle wnioskéw z filmu, ile oséb go ogladajacych. A prze-
ciez u kazdej z tych os6b moze on budzi¢ rézne emocje, r6zne wnioski i budowac rézne
postawy. Robi sie niezly miszmasz. Jak nie mozemy mie¢ pretensji do pisarzy o fikcje
literacka, tak nie powinni$my mie¢ pretensji do filmowcdow, ze rozmijaja sie z prawda,
koloryzuja, fantazjuja, przenosza nas w inny $wiat. Wszak na tym polega piekno kina
ijego istota (Miedzinska 2012).

Nie zmienia to faktu, ze tematyke zaburzen psychicznych nalezy poruszac. Nie
tylko po to, by widz mégt w pewien sposéb sympatyzowac z bohaterami, ale przede
wszystkim, by przyblizy¢ mu funkcjonowanie ludzkiej psychiki w przystepny dla
niego sposdb. Utwory audiowizualne potrafiag wywotywa¢ skrajne emocje. To, co
dziwne, przerazajace i moze nie do konca zrozumiate, od zawsze budzito najwieksza
ludzka ciekawos¢. Dominika Miedzinska zauwaza, ze

[...] zabiegi i sztuczki filmowe podsycaja ciekawo$¢ i zarazem niepokdj, kiedy oglada-
my na ekranie chorych. Omamy, urojenia, halucynacje, otepienie, psychozy, ale rowniez
wielkie przygnebienie lub euforia stanowia temat barwny i niezwykle ciekawy. Owiane
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nutka tajemniczosci powodujg, Ze filmy o szalenstwie i szalencach zawsze przyciagaty
do kin ttumy widzéw ciekawych ,wariata i jego $wiata” (Miedzinska 2012).

Jak kazde autorskie dzieto - tak i obraz kreowany przez rezysera nie musi w stu
procentach przedstawiac realnego zycia. Dlatego tez powinien on zosta¢ przepusz-
czony przez filtr realistycznego odniesienia do $wiata, w ktérym funkcjonujg ludzie.
Warto podkresli¢ jeszcze raz, ze to, co rozumie sie pod pojeciem twodrczosci arty-
stycznej, moze sie bardzo rozmijac¢ z prawdg medyczna. Autorka artykutu dodaje:

[...] ogladajac filmy, w ktérych poruszany jest watek choroby psychicznej, odnosze wra-
zenie, ze relacje kina i psychiatrii moga nie dac¢ sie pogodzi¢. Laikowi trudno odrdzni¢
fikcje od rzeczywistosci. Chorzy co prawda stanowia wdzieczny temat, wielu rezyse-
row szuka inspiracji w szpitalnych murach. To zawsze porusza. I pomimo, ze obrazy
te sg niejednokrotnie piekne, wzruszajace, zabawne czy tez trzymajace w napieciu, to
trudno dostrzec realistyczny charakter choroby psychicznej. Najczesciej stereotypowo
chorzy ukazywani sg jako zabawni, ,przygtupi” ignoranci albo wyrachowani tajdacy
o sadystycznych sktonno$ciach lub wrazliwi tworcy. Taki obraz poteguje u widza obec-
ny juz strach wynikajacy z niewiedzy. Ewentualnie politowanie, wspétczucie lub $miech
(Miedzinska 2012).

Poza prawdopodobienstwem wystgpienia wymienionych rozbieznosci na uwa-
ge zastuguje rowniez fakt, ze kazdy przypadek jest inny i niepowtarzalny. Nie nadaje
sie on zatem do przedstawiania jako wzor czy punkt odniesienia pokazujacy dane
zaburzenie w petnym zakresie.

Oproécz pelnienia funkcji rozrywkowej i informacyjnej filmy moga stuzy¢ réw-
niez jako narzedzie leczenia. W publikacji Kino i choroby psychiczne. Filmy, ktére po-
magajq zrozumie¢ zaburzenia psychiczne autorzy pisza, iz

[...] filmy z fatwoscia mozna wiaczy¢ w program nauczania psychopatologii, mozna tez
postuzy¢ sie nimi w celach klinicznych. Historie wykorzystania ich w leczeniu datoby sie
przesledzi¢ wstecz az do lat 30 ubiegtego wieku. Czy nazywa sie to kino terapig, filmote-
rapig czy leczeniem filmami, ostatecznym celem zawsze jest poprawa zdrowia pacjenta
i wzrost jego zadowolenia z zycia (Boyd, Niemiec, Wedding 2014: IX).

Autorzy dodaja, ze sami nierzadko wykorzystuja filmy jako zrédta informacji:

[...] wprawdzie mamy rézne wyksztatcenie i przeszliSmy rézne szkolenia, wszyscy jed-
nak - jako klinicy$ci i nauczyciele - zauwazyliSmy, Ze rozsadne wykorzystanie filméw
znakomicie poglebia rozumienie patologii przez studentéw i pacjentéw. Na przyktad
gdy wyktadamy o alkoholizmie, mozemy wspomoc sie obrazem delirium tremens w fil-
mie Stracony weekend. Zanim rozpoczniemy zajecia o zaburzeniu dwubiegunowym,
prosimy studentéw o obejrzenie Michaela Claytona albo Mr. Jonesa. Wszystkie trzy ob-
razy maja intensywnos¢ i gtebie, ktdrych nie da sie osiagnac¢ na sali wyktadowej czy na
zadrukowanej stronie. Podobnie kiedy pracujemy z klientem oburzonym zachowaniem
wspo6tmatzonka, mozemy zaproponowaé¢ mu seans Sprawy Krameréw albo bardziej
wspotczesny film pod tytutem Walka zywiotéw. OdkryliSmy, Ze omawianie odpowied-
nich filméw cudownie otwiera istotne kliniczne obszary, ktérych wcze$niej nie badano
(Boyd, Niemiec, Wedding 2014: XII).
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Ukazanie zaburzen psychicznych w utworze Przerwana lekcja muzyki

Na podstawie ksigzki Susanny Kaysen Przerwana lekcja muzyki powstat w roku
1999 dramat psychologiczny w rezyserii Jamesa Mangolda. Inspiracja do jej napisa-
nia byto osobiste do§wiadczenie amerykanskiej powiesciopisarki — autorka przez
blisko dwa lata przebywata w szpitalu psychiatrycznym McLean w Belmont w sta-
nie Massachusetts jako pacjentka z diagnoza: osobowos$¢ graniczna (borderline)!
oraz depresja. Byt to czas sporych przemian obyczajowych w Ameryce lat sze$¢dzie-
sigtych. Po ponad dwudziestu latach od rozpoczecia leczenia Kaysen udato sie zdo-
by¢ i przeanalizowa¢ dokumentacje swojej hospitalizacji. Celem wydania powiesci
byta che¢ osiagniecia osobistego katharsis, a takze uswiadomienie spoteczenstwu,
jak kiedys$ tatwo mozna byto zosta¢ nazwanym przystowiowym ,wariatem”, namo-
wionym do leczenia troche wbrew woli pacjenta (Zubala 2015). Warto mie¢ jednak
na uwadze to, Ze kinowa wersja odbiega od tej papierowe;j.

Filmowa Susanna to drobna, osiemnastoletnia dziewczyna z dobrego domu.
Cechuje ja duza wrazliwo$¢ oraz to, Ze ciezko jest sie jej odnaleZ¢ na progu dorostego
zycia. Jej marzeniem jest zosta¢ pisarka, zycie jednak uktada sie inaczej i bohaterka
nie moze sie zdecydowad, co dalej z nim pocza¢. Jako jedyna z catej szkoty nie wybie-
ra sie na studia. Ma trudnos$ci zwigzane z problemami okresu dojrzewania, przede
wszystkim z niezrozumieniem ze strony otoczenia. Problemy dziewczyny zwigzane
s3 rowniez ze sporymi przemianami obyczajowymi. Dos¢ prawdopodobne jest, iz
wiele byto podobnych przypadkéw mtodych dziewczyn nieradzacych sobie z rze-
czywistoscia. Koniec lat szes¢dziesigtych w Ameryce wiaze sie z takimi zjawiskami
jak dziatania wojenne w Wietnamie, nasilajacy sie ruch dzieci kwiatéw, populary-
zowanie sie narkotykow i beztroskiego podejscia do Zycia oraz poczatki emancy-
pacji kobiet. Jak mozna wywnioskowa¢, w zetknieciu z tak sporym przeobrazeniem
kulturowym wiekszo$¢ nastolatkéw nie umiata znalez¢ dla siebie miejsca. Czes¢
z nich zapewne ani nie rozumiata, jak zarzadza¢ tak nagle uzyskana wolnoscia, ani
tym bardziej jak odnaleZ¢ sie na chaotycznym rynku pracy i sprosta¢ oczekiwaniom
nowo ksztattujacego sie $wiata.

! Wedtug klasyfikacji ICD-10 wyro6znia sie osobowos$¢ chwiejng emocjonalnie, w ktérej
sktad wchodzg dwa podtypy: impulsywny (F60.30) i borderline (F60.31). Osobowos$¢ chwiej-
na emocjonalnie charakteryzuje sie tendencjg do dziatan impulsywnych, czesto bez zastana-
wiania sie nad skutkami tych dziatan. Osoba zmagajaca sie z problemem tego typu wykazuje
tendencje do wszczynania konfliktéw. W typie borderline (granicznym) dochodzi problem
z postrzeganiem rzeczywistego obrazu samego siebie, celéw oraz dazen, state poczucie we-
wnetrznej pustki i niezrozumienia, problemy z radzeniem sobie z gniewem i frustracja. Poza
tym mozna zaobserwowac u pacjenta sktonnos$¢ do wchodzenia w bardzo intensywne, a za-
razem nietrwate zwigzki oraz sktonnosci do samookaleczen i innych dziatann samouszkadza-
jacych (sktonnos$¢ do naduzywania alkoholu, zazywania narkotykéw, brawury na drodze),
a takze potrzebe odbywania stosunkéw seksualnych z réznymi osobami, wydawanie duzej
sumy pieniedzy na rzeczy niepotrzebne itd. Por. Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja
Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10. Rewizja dziesiata. 2009 [oryg.: International Stati-
stical Classification of Diseases and Related Health Problems ICD-10, Volume I, 2009], s. 239,
https://www.csioz.gov.pl/fileadmin/user_upload/Wytyczne/statystyka/icd10tomi_56a-
8f5a554a18.pdf (dostep: 17.11.2019).



[64] Matgorzata Dudek

Metoda Susanny na radzenie sobie z naciskami otoczenia jest wycofana posta-
wa, zazywanie lekéw bez recepty i palenie papieroséw - by cho¢ na chwile oderwac¢
sie od codziennych streséw. Jej zachowanie jest buntownicze, tak jakby chciata nim
zamanifestowa¢ swoja innos$¢. Zdarza jej sie tez uprawiac seks z réoznymi mezczy-
znami, miedzy innymi ze swoim nauczycielem, ktéry ma rodzine. Mozliwe, iz jest to
dla niej rowniez pewien sposéb na odreagowanie stresu.

Pewnego dnia dochodzi do kryzysu. Dziewczyna potyka cate opakowanie aspi-
ryny i popija je butelka wédki. Zostaje w pore uratowana. Po tym wydarzeniu rodzi-
ce nastolatki z pomoca znajomego psychiatry organizujag jej terapie. Pomimo swojej
niecheci zostaje umieszczona w szpitalu psychiatrycznym Claymoore.

Susanna nie chce sie przyzna¢ do tego, co zrobita. Uparcie twierdzi, ze chciata
jedynie pozby¢ sie ucigzliwego bélu gtowy. W efekcie trafia na oddziat dla dziew-
czyn, gdzie chcac nie chcac musi sie szybko przyzwyczai¢ do odmiennego zycia.
Nawigzuje nowe znajomosci, najblizej jest z Lisa Rowe, manipulatorka wykazuja-
ca socjopatyczne zachowania?. Relacja ta to charakterystyczny przyktad toksycznej
przyjazni. Lisa, na poczatku chtodna, zdystansowana i zadziorna, znajduje w nowo
przybytej kolezance oparcie i zrozumienie. Z czasem réwniez inne pacjentki dota-
czaja do tej szalonej ekipy, dziatajac nierzadko niezgodnie z regulaminem szpitala.
Lisa ma zty wplyw na nowa kolezanke. Namawia ja, by przestata stosowac leki
i oparta sie leczeniu.

Po jednym z nocnych wybrykéw dziewczyny muszg sie zmierzy¢ z powazna
rozmowa z psychiatrg. Doktor Sonia Wick méwi Susannie o osobowosci graniczne;j.
Konfrontacja z diagnoza wpedza nastolatke w apatie i skutkuje brakiem motywacji
do podejmowania jakichkolwiek konstruktywnych dziatan. Siostra Valerie Owens,
wzburzona niesubordynacja gtéwnej bohaterki, zanosi ja sita do tazienki i wrzuca
do wanny z lodowatg wodg w celu otrzeZwienia jej umystu. Stwierdza przy tym, ze
tak naprawde dziewczyna nie cierpi z powodu zaburzenia. Jest za to leniwa i zbyt
sobie pobtaza.

Zwrot akcji w filmie stanowi samobéjcza $mier¢ Daisy Randone, ktéra ku zasko-
czeniu wspotpacjentek niedtugo wczesniej zostata zwolniona z Claymoore. Chwile
przed tym tragicznym wydarzeniem Lisa i Susan, ucieklszy ze szpitala, znajduja

2 Socjopatia to zaburzenie osobowosci objawiajgce sie problemem z akceptacjg norm
spotecznych i etycznych. Brak przystosowania do zycia w spoteczenstwie, czesto pomimo
wysokiego poziomu inteligencji. Socjopata nie liczy sie z innymi ludzmi, z ich uczuciami czy
z odmiennym zdaniem, tatwo tez popada w konflikty z prawem. Cechy takiej osoby to miedzy
innymi: brak sumienia, wstydu, poczucia winy, obojetnos¢, updr, pewnos¢ siebie, zarozumia-
to$¢, przebojowos¢. Socjopata lubi wykorzystywac innych do swoich celéw, manipulowaé
otoczeniem w celu osiggniecia swoich celéw. Ciezko takiemu cztowiekowi przywiazac sie do
kogokolwiek, odbiera¢ sygnaty z otoczenia w takim stopniu jak ludzie niedotknieci tym zabu-
rzeniem (np. zaufanie, czuto$¢, mitos¢, przyjazn, empatia). Czesto tez dziata nieprzewidywal-
nie, nieodpowiedzialnie, nie stroni od ryzykownych zachowan seksualnych, uzywek. Ludzi
stabszych gnebi i zarzuca winga. Socjopata ma zawyzona ocene wtasnej osoby, wykazuje brak
realizmu w odniesieniu do problemu, ktéry go dotyczy, raczej nie martwi sie swoja przyszto-
$cia. Socjopata moze charakteryzowac sie tez powierzchownym urokiem, ktéry przyciaga do
niego osoby.

Por. Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Choréb..., dz. cyt.
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schronienie wtasnie w domu tej kolezanki. Dochodzi do ostrej wymiany zdan, pod-
czas ktorej Lisa atakuje stownie Daisy. Oskarza ja miedzy innymi o kazirodczy
zwiagzek z ojcem oraz o ciggte samookaleczanie sie. Dobija psychicznie dziewczyne
teorig, Ze ze szpitala pozwolili jej wyjs¢ tylko dlatego, ze zwatpili juz w szanse jej wy-
leczenia. Nastepnego ranka Susanna odkrywa straszny widok - znajduje Daisy w ta-
zience na pietrze z przecietymi zytami, wiszaca bezwtadnie. Makabryczne wrazenie
robi dodatkowo radosna muzyka w tle. Bohaterka, zszokowana zastang sytuacja,
postanawia zadzwoni¢ na policje, po czym wraca do Claymoore wraz z personelem
szpitala. Przeciwstawia sie przyjacidtce, ktora ucieka, zabrawszy pienigdze z kiesze-
ni niezyjacej Daisy. Susanna postanawia zawalczy¢ o siebie. Mobilizuje sie i zaczyna
wspotpracowac z lekarzami. Pojawia sie dla niej szansa na opuszczenie osrodka.

Kaysen przez pobyt w szpitalu uczy sie poznawania samej siebie, wyrazania
swoich emocji i kontrolowania ich. Susanna odkrywa powoli, jak pokonywa¢ swo-
je trudno$ci. Oprdcz witasnych spraw zaczyna dostrzega¢ réwniez ktopoty dziew-
czyn. Zauwaza, ze nierzadko w znacznie gorszej sytuacji sa inni ludzie. Wykazuje
spore wspotczucie i empatie w stosunku do innych. Zaczyna dojrzewac jako kobie-
ta. Pomimo ze pod koniec filmu stwierdza, iz nie wie dalej, z czym doktadnie przy-
szto jej walczy¢, nie postrzega czasu spedzonego w Claymoore jako zmarnowany.
Bogatsza o nowe do$wiadczenia, znajomosci, a przede wszystkim bardziej Swiado-
ma same;j siebie - oddaje sie rozmyslaniom nad czasem spedzonym w miejscu, ktére
ma juz za plecami. Stwierdza, Ze nie jest pewna, czy tak naprawde byta szalona, czy
moze to zycie samo w sobie jest szalone.

Jej diagnoza moze by¢ tematem spornym wsréd znawcoéw przypadtosci psy-
chicznych. Wedtug opisu zaburzenia osobowosci granicznej Susanna wykazuje zbyt
mato symptomdéw, aby mozna byto jednoznacznie stwierdzi¢, Ze ten problem jej
dotyczy, czy moze to jednak depresja w potaczeniu z buntem mtodzienczym.

Rézne sg tez zdania na temat mozliwosci wyleczenia sie z zaburzenia granicz-
nego. Zdaniem Agnieszki Popiel jest to jedna z ciezszych do opanowania przypa-
dtosci psychicznych: ,zaburzenie osobowosSci z pogranicza wigze sie z ogromnym
cierpieniem i wieloletnim ztym funkcjonowaniem oséb do$wiadczajgcych go, ale
takze - jak kazda dolegliwo$¢ tej rangi - catego systemu rodzinnego. Jest czesta
przyczyna bezradnosci lekarzy i psychoterapeutéw” (Popiel 2011: 64). Z kolei
John G. Gunderson przedstawia znacznie bardziej optymistyczna wizje walki z cho-
roba. Psychiatra w jednym ze swoich artykutéw pisze, ze ,chociaz BPD przez dtugi
czas uwazano za zaburzenie przewleklte i w duzej mierze nieuleczalne, wyniki
najnowszych badan wskazuja na duzy odsetek remisji (okoto 45% wyleczonych
chorych po uptywie 2 lat i 85% po uptywie 10 lat)” (Gunderson 2011).

Cho¢ bohaterka prébowata popetni¢ samobdjstwo, to zachowanie to nie jest
powtarzajace sie, mozna je zaliczy¢ do jednorazowego kryzysu. Co wiecej, Susanna
nie prébuje unikngé porzucenia i nie wykazuje probleméw z byciem samg. Mozna
to zauwazy¢ na przyktadzie chociazby braku zainteresowania kontynuowaniem
stosunkéw seksualnych z profesorem Gilcrestem. Nie chce réwniez opusci¢ szpi-
tala z Tobym, swoim chtopakiem, gdy ten sugeruje, ze chciatby uciec z nig do
Kanady. Czuje sie za to potrzebna kolezankom z Claymoore. Bohaterka filmu nie
znika réwniez z domu Daisy po odkryciu jej ciata - wykazuje sie bardzo dojrzata
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i odpowiedzialng postawg, dzwonigc po odpowiednie stuzby. Nie wykazuje Zadnych
powazniejszych symptomdéw charakteryzujacych borderline, takich jak sktonnos$¢
do idealizacji i dewaluacji obiektu uczu¢. Susanna mimo swojej frustracji wzgle-
dem otaczajacej rzeczywistosci nie ucieka sie do przemocy ani fizycznej, ani tez
psychiczne;j.

W pracy Kino i choroby psychiczne. Filmy, ktére pomagajq zrozumie¢ zaburzenia
psychiczne autorzy zwracajg uwage, ze

[...] kazdy cztowiek ma niepowtarzalne cechy indywidualne i osobowo$¢. Zdarza sie, ze
te cechy przysparzaja mu ktopotéw. U niektérych ludzi powoduja powstanie trwatego
wzorca nawracajacych trudnosci interpersonalnych. Jezeli u kogos utrzymuja sie nieela-
styczne i nieprzystosowawcze zachowania, ktére nieustannie wpedzaja go w ktopoty
lub powoduja subiektywnie odczuwalny silny dystres, wtasciwa moze by¢ diagnoza za-
burzenia osobowosci. U ludzi z zaburzeniem osobowosci wystepuja trwate, dominujace,
sztywne wzorce zachowan znacznie odbiegajacych od oczekiwan spotecznych. Osobom
postronnym moga sie one wydawac¢ dziwaczne, niecodzienne lub osobliwe. U osoby
z zaburzeniem sa jednak tak gleboko zakorzenione, ze odczuwa je ona jako zgodne
Z ego - oznacza to, ze nie powodujg u niej dyskomfortu (nauczyta sie ona dobrze funk-
cjonowac ze swoja patologia) (Boyd, Niemiec, Wedding 2014: 224).

Susanna, mieszkajac w szpitalu psychiatrycznym, musi odrzuci¢ swoje dotych-
czasowe przyzwyczajenia. Co wiecej, przez wzglad na jej bezpieczenstwo rowniez
wykonywanie zwyktych czynnosci, takich jak golenie noég czy zapalanie papierosa,
odbywa sie w obecnosci personelu - pomimo tego, Ze jest w stanie wykonywac je
wszystkie bez narazania swojego zdrowia i Zycia na jakikolwiek uszczerbek. Podlega
nieustannej kontroli, musi poddac sie terapii, bra¢ leki i uczestniczy¢ w spotkaniach
z psychiatra. Z biegiem czasu dostosowuje sie w petni do narzucanych obostrzen,
co w przypadku osoby silnie zaburzonej bytoby bardzo trudne. Co wiecej - na pod-
stawie obserwacji gtéwnej bohaterki mozna stwierdzi¢, iz najwyrazniej nie jest
ona ,szalona” z powodu braku rownowagi biologicznej, tak jak to zwykle zwigza-
ne jest chociazby ze schizofrenia. Jest raczej przyttoczona oczekiwaniami ze strony
rodzicéw, kultywujacych styl zycia wyzszej klasy sredniej. Susanna, zagorzata pi-
sarka, konsekwentnie prowadzi dziennik przez caly film, notujac w zeszycie swo-
je przemyslenia i frustracje. Jest to pewnego rodzaju autoterapia, ktéra pomaga jej
uporzadkowac wilasny Swiat i wyrwac sie z otaczajacego ja chaosu. Konsekwencja
oraz wykonywanie rutynowych czynnos$ci dnia codziennego ktéca sie z diagnoza
borderline.

Sam o$rodek leczenia przypadtosci psychicznych, pomimo swojego prostego
i troche surowego wygladu, a takze korytarzy podziemnych, ktére moga zostac
odebrane jako metafora nieodgadnionych zautkéw ludzkiej duszy, wydaje sie dos¢
luksusowy jak na czas, w ktéorym osadzone s3g wydarzenia. Jest to miejsce dla bogat-
szej cze$ci spoteczenstwa. Susanna laduje w nim, nie wykazujac drastycznych oznak
zaburzenia. Owszem, sprawia ktopoty wychowawcze, buntuje sie i krzywdzi siebie.
Jednak w tym samym czasie zdaje sie najzdrowsza psychicznie ze wszystkich za-
mieszkujacych szpital dziewczyn. Pacjenci przebywajacy w szpitalu przedstawieni
sg jako zwarta instytucja, ktéra nie potrzebuje walidacji §wiata zewnetrznego ani
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zadnych relacji z tymi, ktérzy nie rozumiejg istoty ich przezy¢. Ich $wiat jest dwu-
wymiarowy i sami wybrali wymiar, z jakim chcg by¢ kojarzeni. Susan wyraznie od-
znacza sie na tle tej grupy. Narratorka $wiadoma jest, Ze narzucenie ich idei $wiatu
zewnetrznemu moze nie dziata¢ na rzecz wiekszego dobra.

Podsumowujac, nasuwa sie zatem pytanie, czy Susanna poprzez fachowg po-
moc w szpitalu byta w stanie uporzadkowac swoje zycie, czy tez samo przebywa-
nie w odmiennym $rodowisku, zetkniecie sie z powaznymi i bardziej namacalny-
mi problemami innych ludzi pomogto jej zdystansowac sie troche do §wiata poza
Claymoore. By¢ moze ta sama kobieta zamieszkujgca inng szerokos$¢ geograficzna
zostataby potraktowana przez swoje otoczenie w zupelnie inny sposéb? Ciezko
jednoznacznie okresli¢, co miato decydujacy wptyw na polepszenie sie kondycji
gtéwnej bohaterki. Pewnym jest, Ze kazdy cztowiek przezywa w swoim zyciu wzloty
i upadki, a krétka rozmowa ze znajomym psychiatrg to troche za mato, by zaklasyfi-
kowac osobe do leczenia w zamknietym o$rodku, gdzie terapii poddawane sa znacz-
nie trudniejsze przypadki. Pochopna diagnoza moze bardzo niekorzystnie odbi¢ sie
na jednostce. Zycie z wyrokiem choroby czesto prowadzi do zalamania i demotywa-
cji, ale tez pozwala wyttumaczy¢ sie ze wszystkich niepozadanych cech osobowosci,
nad ktérymi trudno jest pracowaé. W obecnych czasach czesto mozna spotkac sie
ze stwierdzeniem, iz nie ma oséb zdrowych - s3 tylko niezdiagnozowane. Nalezy
jednak zastanowi¢ sie nad krzywdg, jaka wyrzadza takie podejscie.

Utwor audiowizualny Przerwana lekcja muzyki moze niestety sprzyja¢ utrwa-
laniu sie postaw sptycania rzeczywistos$ci. Jest to wytwor artystyczny, niemniej na-
lezatoby wyraznie zaznaczy¢, iz przedstawione obrazy odbiegaja od rzeczywistosci,
tak by laik nie traktowat ich jako punktéw odniesienia. Jest silna potrzeba tworzenia
filméw, ktére spetniajac funkcje rozrywkowsq - rzetelnie edukowatyby spoteczen-
stwo w dziedzinie psychopatologii.
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Streszczenie

Film jest medium mocno trafiajacym do odbiorcéw. Poza funkcja rozrywkowa ma wptyw na
ksztattowanie postaw. Jest on jednak wytworem artystycznym i rzadzi sie swoimi prawami.
Wazny jest umiar w przedstawianiu pewnych tresci, tak by nie odbiegaty one od rzeczywi-
stosci i nie byty krzywdzace dla okres$lonych oséb. Artykut pochyla sie nad utworem audio-
wizualnym w rezyserii Jamesa Mangolda Przerwana lekcja muzyki. Znany jest on szerokiemu
gronu widzdéw, dlatego warto zastanowi¢ sie nad przekazywanymi przez niego tre$ciami.
Artykut prezentuje wyniki analizy przeprowadzonej przez autorke na podstawie dostepnej
literatury.

The issue of mental health presented in film message,
as exemplified by James Mangold’s Girl, Interrupted

Abstract

Film is a medium which reaches viewers strongly. Besides its entertainment function, it has
influence on shaping attitudes. However, it is a work of art and has its own principles. It is
important to maintain moderation in presenting content, so that it is close to reality and
does not harm anyone. The paper concentrates on the audio-visual work by James Mangold,
Girl, Interrupted. It is known to wide audience, therefore it is worth considering the content
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which it conveys. The paper presents the results of the author’s analysis based on available
literature.

Stowa kluczowe: zaburzenia psychiczne, stereotypy, media, komunikowanie, film

Key words: mental disorders, stereotypes, media, communication, film
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