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Wstňp 

Uzasadnienienie wyboru tematu 

Pandemia COVID-19, kt·ra wybuchğa na poczŃtku 2020 roku (World Health Organization 

[WHO], 2020) okazağa siň wydarzeniem bezprecedensowym we wsp·ğczesnej historii 

wywoğujŃc globalny kryzys zdrowotny. PoczŃtkowo lokalne zachorowania szybko  

siň rozprzestrzeniğy i wpğynňğy na funkcjonowanie system·w ochrony zdrowia, jak i obszary 

gospodarcze i spoğeczne niemal na cağym Ŝwiecie. W pierwszych trzech latach od wybuchu 

pandemii odnotowano kilkaset milion·w potwierdzonych przypadk·w zakaŨeŒ oraz kilka 

milionów zgonów w skali globalnej (por. WHO, 2024). Spowodowağo to, Ũe juŨ w pierwszym 

roku trwania pandemii rzŃdy wielu kraj·w wdroŨyğy nadzwyczajne Ŝrodki ochronne  

i przeciwdziağajŃce wirusowi. środki te, tzn. lockdowny, ograniczenia mobilnoŜci, godziny 

policyjne czy zamraŨanie niekt·rych branŨ, mogğy odegraĺ pewnŃ rolň w ograniczeniu 

rozprzestrzeniania siň wirusa, lecz ich skutkiem z cağŃ pewnoŜciŃ byğy powaŨne zakğ·cenia  

w funkcjonowaniu gospodarki (por. Akinwande, Boustras, Akhagba i Benson, 2025).  

Wedğug Organisation for Economic Co-operation and Development [OECD] (2025), pandemia 

COVID-19 znaczŃco zwiňkszyğa niepewnoŜĺ politycznŃ i gospodarczŃ, a globalne ğaŒcuchy 

dostaw zostağy powaŨnie zakğ·cone, co przeğoŨyğo siň na gwağtowne spadki w globalnym PKB, 

wzrost bezrobocia i ograniczenia mobilnoŜci. DoŜwiadczenia te ukazağy, jak silnie wsp·ğczesne 

gospodarki sŃ ze sobŃ powiŃzane oraz jak podatne sŃ one na zakğ·cenia w obliczu globalnych 

kryzys·w. JednoczeŜnie pandemia COVID-19 uwidoczniğa znaczenie interwencji 

paŒstwowych w minimalizowaniu negatywnych skutków kryzysu zdrowotnego  

oraz gospodarczego. W tym kontekŜcie Lomber i in. (2024) por·wnali pandemiň COVID-19 

doglobalnego kryzysu finansowego z 2008 roku, poniewaŨ rynki finansowe reagowağy  

w podobny spos·b, tzn. gwağtownymi spadkami, wzrostem zmiennoŜci oraz zakğ·ceniami  

o globalnym zasiňgu. Wydaje siň jednak, Ũe specyfika pandemii COVID-19 polegağa na tym, 

Ũe stanowiğa ona egzogenny szok zdrowotny wywoğujŃcy skutki ekonomiczne, a nie jak 

wiňkszoŜĺ wczeŜniejszych globalnych kryzys·w gospodarczych, wynik wewnňtrznych 

nierównowag finansowych, walutowych czy makroekonomicznych. Z tego powodu pandemia 

zwr·ciğa szczeg·lnŃ uwagň badaczy na cağym Ŝwiecie, w tym ekonomist·w jako potencjalne 

Ŧr·dğo kryzysu gospodarczego wywoğanego czynnikiem nowego typu. JuŨ we wczesnej fazie 

pandemii dostrzeŨono, Ũe ·wczesny kryzys gospodarczy, przez niekt·rych traktowany jako 

kryzys wywoğany pandemiŃ, ğŃczy w sobie sferň zdrowotnŃ, spoğecznŃ, w tym kulturowŃ, 
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oraz ekonomicznŃ, wymuszajŃc mobilizacjň rzŃd·w zarówno w obrňbie narzňdzi polityki 

gospodarczej, jak i mechanizmów ochrony zdrowia publicznego.  

Przedmiot rozprawy, cele naukowe, problemy i hipotezy badawcze 

Temat dysertacji doktorskiej zostağ okreŜlony jako: Oddziağywanie pandemii  

COVID-19 na gospodarki krajów o zr·Ũnicowanych wymiarach kulturowych na przykğadzie 

Polski, Szwecji i Hiszpanii. Uzasadnieniem wyboru dla tak przedstawionego przedmiotu badaŒ 

jest potrzeba identyfikacji i zrozumienia dziağaŒ instytucjonalnych, poprzez wykorzystanie 

kt·rych Polska, Szwecja i Hiszpania zareagowağy na pandemiň COVID-19 oraz towarzyszŃce  

jej zjawiska kryzysowe. JednoczeŜnie naleŨy podkreŜliĺ, Ũe w literaturze przedmiotu pojňcie 

kryzysu gospodarczego nie ma jednej, powszechnie przyjňtej definicji, co uzasadnia ostroŨnoŜĺ  

w formuğowaniu sŃd·w o charakterze i skali zjawisk towarzyszŃcych pandemii.  

Wiele klasycznych opracowaŒ, m.in. Kindlebergera i Alibera (2011) czy Reinharta, Rogoffa 

(2009) opisuje kryzysy finansowe i walutowe, kt·re rozprzestrzeniağy siň globalnie wskutek 

wewnňtrznych napiňĺ ekonomicznych i przeksztağcağy siň w kryzysy o charakterze 

gospodarczym. Na tym tle pandemia COVID-19 jawi siň jako zjawisko szczeg·lne,  

poniewaŨ stağa siň impulsem do opracowania nowych modeli teoretycznych, w obrňbie kt·rych 

Ŧr·dğem zağamania gospodarczego stağ siň czynnik pozagospodarczy. W zwiŃzku z tym,  

w niniejszej pracy podjňto pr·bň przedstawienia typologii globalnego kryzysu gospodarczego  

oraz rekonstrukcji kryteriów jego Ŧr·değ. 

W tym kontekŜcie, Matijeviĺ, Zielinski i Ahn (2025) oraz Efthimiou (2025) twierdzŃ,  

Ũe pandemia zadziağağa niczym akcelerator kryzysu gospodarczego i poprzez rozmaite 

restrykcje, w tym sanitarne, wywoğağa zmiany zachowaŒ spoğecznych i ekonomicznych, 

prowadzŃc do spadku PKB, zamroŨenia cağych branŨ, jak np. turystyki czy gastronomii. 

PodobnŃ opiniň wyraziğ Yang (2024) zwracajŃc uwagň, Ũe pandemia doprowadziğa do og·lnego 

zağamania na rynkach finansowych i zakğ·ceŒ stabilnoŜci finansowej wielu przedsiňbiorstw. 

Rozpoznano takŨe szereg konsekwencji spoğecznych, takich jak pogorszenie nastroj·w 

konsumenckich, wzrost niepewnoŜci oraz zmiany na rynku pracy (por. Coggins i in., 2025). 

Pomimo upğywu kilku lat od wybuchu pandemii, obserwuje siň systematyczny rozw·j badaŒ 

nad jej gospodarczymi skutkami. Publikowane analizy obejmujŃ zar·wno globalne wskaŦniki 

makroekonomiczne, jak i studia por·wnawcze w obrňbie reakcji poszczeg·lnych paŒstw  

na pandemie (por. Reza, Ahmed i Choudhury, 2025; World Bank, 2025). Dotychczasowe 

badania wskazujŃ m.in. na waŨnŃ rolň interwencji paŒstwa w ğagodzeniu skutk·w zağamania 
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gospodarki oraz znaczenie koordynacji dziağaŒ na szczeblu miňdzynarodowym. Brakuje jednak 

pogğňbionego wyjaŜnienia, dlaczego poszczególne kraje - nawet w obrňbie relatywnie 

jednolitego organizmu gospodarczo-politycznego, jakim jest Unia Europejska (UE) - podjňğy 

znaczŃco odmienne dziağania instytucjonalne w ramach radzenia sobie z pandemiŃ.  

Z tego wzglňdu w niniejszej dysertacji, oprócz charakterystyki antycovidowych dziağaŒ 

instytucjonalnych podejmowanych przez podmioty miňdzynarodowe, przedstawiono 

szczeg·ğowe dziağania trzech paŒstw bňdŃcych czğonkami UE, tj. Polski, Szwecji i Hiszpanii. 

Wybór ten - oprócz oczywistej koniecznoŜci zawňŨenia pr·by uwarunkowanej rozlegğoŜciŃ 

materiağu badawczego - zostağ dokonany w oparciu o cztery przesğanki. Po pierwsze, 

dostňpnoŜĺ ujednoliconych danych, co umoŨliwiğo oparcie badaŒ na wiarygodnych Ŧr·dğach. 

Po drugie, zr·Ũnicowanie podejŜĺ do pandemii, od najbardziej restrykcyjnych dziağaŒ  

w Hiszpanii, poprzez liberalny model szwedzki, po rozwiŃzania mieszane w Polsce. Po trzecie, 

odmiennoŜĺ uwarunkowaŒ instytucjonalnych, w tym kulturowych. Po czwarte, zr·Ũnicowanie 

sytuacji gospodarczo-geograficznej, od gospodarki opartej na turystyce w Hiszpanii,  

przez stabilnŃ gospodarkň skandynawskŃ, aŨ po gospodarkň rozwiajŃcŃ siň w Europie 

środkowo-Wschodniej. Tak ujňty dobór przypadk·w do badania umoŨliwiğ rekonstrukcjň 

przebiegu dziağaŒ antycovidowych oraz uchwycenie ich wielowymiarowego oddziağywania  

i skutków. 

W kontekŜcie powyŨszych rozwaŨaŒ naleŨy zauwaŨyĺ, Ũe w literaturze przedmiotu pojawiajŃ 

siň pewne sugestie dotyczŃcego tego, Ũe uwarunkowania instytucjonalne mogŃ wyjaŜniaĺ 

zarówno znacznŃ odmiennoŜĺ rozwiŃzaŒ instytucjonalnych oraz ich zr·ŨnicowanŃ skutecznoŜĺ 

(por. North 1990; North, 1991; Chang 2007; Chang 2010; LegiňdŦ, 2021). Przykğadem tego 

mogŃ byĺ odmienne systemy instytucjonalne oraz ich elementy, jak instytucje nieformalne,  

w postaci kultury, czy inaczej silnie zakorzenionych wartoŜci spoğecznych  

albo poziom zaufania spoğecznego (rozumianego jako uogólnione zaufanie interpersonalne)  

lub instytucjonalnego. Zmienne te mogŃ determinowaĺ wyb·r formy dziağaŒ w obrňbie 

instytucji formalnych (np. przepis·w prawnych), akceptacjň spoğecznŃ wobec tych instytucji, 

jak i sam spos·b ich wdraŨania. MoŨna to zilustrowaĺ na przykğadzie dziağaŒ podejmowanych 

w Szwecji podczas pandemii COVID-19, gdzie silny kapitağ spoğeczny, oparty na zaufaniu 

spoğecznym sprzyjağ skutecznemu wdraŨaniu rozwiŃzaŒ przeciwdziağajŃcych pandemii. 

Warto zaznaczyĺ, Ũe w wiňkszoŜci przypadk·w - w tym kraju - instytucje formalne  

nie przybierağy formy nakaz·w czy zakaz·w, a mimo to spoğeczeŒstwo szwedzkie dobrowolnie 

siň do nich stosowağo. Z kolei w krajach o niŨszym poziomie zaufania spoğecznego,  
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np. w Polsce, wğadze ustalağy i wprowadzağy obligatoryjne instytucje formalne, w tym duŨŃ 

liczbň przepis·w wykonawczych, aby wymusiĺ poŨŃdane zachowania w spoğeczeŒstwie,  

co nie zawsze przekğadağo siň na wysokŃ skutecznoŜĺ tych dziağaŒ. Obserwacje te wskazujŃ na 

potrzebň pogğňbionych badaŒ nad rolŃ systemu instytucjonalnego, w tym jego komponentu 

kulturowego, w ksztağtowaniu dziağaŒ podejmowanych w odpowiedzi na pandemiň  

oraz jej skutki. Niniejsza rozprawa wychodzi naprzeciw tej potrzebie, ğŃczŃc perspektywň 

ekonomicznŃ, instytucjonalnŃ, w tym kulturowŃ, poprzez charakterystykň doŜwiadczeŒ 

wybranych paŒstw Unii Europejskiej wobec pandemii COVID-19. 

Pierwszym problemem badawczym zawartym w tej pracy jest wyjaŜnienie czy, a jeŨeli tak,  

to w jaki sposób pandemia COVID-19 jako zjawisko ponadnarodowe przyczyniğa  

siň do zağamania Ŝwiatowej gospodarki. Podjňcie tak sformuğowanego problemu wymaga 

systematyzacji i uporzŃdkowania wiedzy na temat pandemii, co ma umoŨliwiĺ prowadzenie 

dyskursu o charakterze naukowym. Drugi problem badawczy dotyczy natomiast wyjaŜnienia, 

jak zr·Ũnicowanie system·w instytucjonalnych determinowağo wyb·r dziağaŒ antycovidowych 

oraz jaka byğa ich skutecznoŜĺ. Koresponduje on z gğ·wnym celem pracy, jakim  jest 

odpowiedŦ na pytanie: czy zr·Ũnicowane uwarunkowania instytucjonalne w Polsce, 

Szwecji i Hiszpanii determinowağy wyb·r i skutecznoŜĺ dziağaŒ antycovidowych.  

MajŃc na uwadze powyŨszy cel gğ·wny sformuğowano nastňpujŃce cele szczeg·ğowe: 

¶ wskazanie i wyjaŜnienie podstaw teoretycznych kryzys·w gospodarczych  

i ich klasyfikacji; 

¶ wskazanie i wyjaŜnienie typologii Ŧr·değ kryzys·w gospodarczych  

i ich klasyfikacji; 

¶ identyfikacja koncepcji instytucji, mechanizmów zmian instytucjonalnych i systemu 

instytucjonalnego oraz jego stabilnoŜci; 

¶ charakterystyka i opis wymiar·w kulturowych i kapitağu spoğecznego; 

¶ rekonstrukcja przebiegu pandemii i chronologiczne odtworzenie dziağaŒ 

instytucjonalnych podejmowanych w Polsce, Szwecji i Hiszpanii oraz próba 

por·wnania ich skutecznoŜci. 

Realizacja cel·w szczeg·ğowych umoŨliwi ocenň, w jaki spos·b wybrane paŒstwa, mierzŃc  

siň z tym samym globalnym wyzwaniem, zastosowağy znaczŃco odmienne rozwiŃzania 

instytucjonalne oraz jakie skutki gospodarcze i spoğeczne one przyniosğy. Dla realizacji 
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gğ·wnego celu badawczego, wyodrňbniono pytania badawcze, które korespondujŃ z celami  

o szczeg·ğowym charakterze. Pytania te sformuğowano nastňpujŃco:  

1. Jakie sŃ charakterystyczne cechy globalnego kryzysu gospodarczego oraz jego Ŧr·dğa? 

(rozdziağ I) 

2. Jakie sŃ cechy globalnego kryzysu gospodarczego, kt·ry towarzyszyğ pandemii 

COVID-19 i czy pandemia moŨe byĺ uznana za jego Ŧr·dğo? (rozdziağ I) 

3. Jakie dziağania instytucjonalne podjňto na poziomie miňdzynarodowym w odpowiedzi 

na pandemiň COVID-19? (rozdziağ I).  

4. Czy zr·Ũnicowane uwarunkowania instytucjonalne (w tym kulturowe) determinujŃ 

wybór formy dziağaŒ antycovidowych? (rozdziağ II-IV).  

5. Czy zr·Ũnicowane uwarunkowania instytucjonalne (w tym kulturowe) determinujŃ 

skutecznoŜĺ dziağaŒ antycovidowych? (rozdziağ II-IV).  

6. Jak wdraŨane rozwiŃzania antycovidowe korespondowağy z przebiegiem pandemii  

w Polsce, Szwecji i Hiszpanii oraz jaka byğa skutecznoŜĺ tych dziağaŒ? (rozdziağ IV). 

W oparciu o postawione pytania sformuğowano hipotezň roboczŃ, tj.: zr·Ũnicowane systemy 

instytucjonalne determinujŃ wyb·r i skutecznoŜĺ antycovidowych dziağaŒ instytucjonalnych. 

Na jej podstawie - i ze wzglňdu na ograniczony zakres i zasiňg prowadzonych badaŒ - 

utworzono hipotezň gğ·wnŃ, tj. zr·Ũnicowane systemy instytucjonalne w Polsce, Szwecji  

i Hiszpanii determinowağy wyb·r i skutecznoŜĺ antycovidowych dziağaŒ instytucjonalnych. 

Innymi sğowy, to wğaŜnie uwarunkowania instytucjonalne wpğywağy na formň, intensywnoŜĺ  

i restrykcyjnoŜĺ wdraŨanych regulacji antycovidowych w takich krajach, jak Polska, Szwecja  

i Hiszpania. Tym samym, w pewnych warunkach instytucjonalnych rzŃd danego kraju moŨe 

skğaniaĺ siň do wprowadzania wielu dziağaŒ o obligatoryjnym charakterze, a w innych mogŃ 

przewaŨaĺ nieobowiŃzkowe zalecenia i rekomendacje. PrzesğankŃ dla tak postawionej hipotezy 

jest zağoŨenie, Ũe uwarunkowania instytucjonalne determinujŃ skutecznoŜĺ formalnych dziağaŒ 

instytucjonalnych. ZağoŨenie to postawiono na fundamencie teorii nowej ekonomii 

instytucjonalnej. PodobnŃ tematykň w swoich pracach porusza m.in. North (1990, s. 45), 

twierdzŃc, Ũe Ăograniczenia nieformalne majŃ kulturowe podğoŨe i nie zmieniajŃ  

siň natychmiast pod wpğywem zmian formalnych reguğò. Wtóruje mu Chang (2010) 

argumentujŃc, Ũe instytucje formalne ĂdziağajŃò efektywnie tylko tam, gdzie wspiera  

je odpowiedni kontekst nieformalny. ReasumujŃc, hipoteza postawiona w pracy odnosi  

siň do uwarunkowaŒ instytucjonalnych i nawiŃzuje przez to do rodzaju (formy), intensywnoŜci 
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(liczby) oraz restrykcyjnoŜci formalnych dziağaŒ instytucjonalnych podejmowanych odg·rnie 

przez wğadze; oraz do oddolnej reakcji spoğecznej na te dziağania, czyli ich skutecznoŜci.  

Metody badawcze 

Dob·r metod badawczych oraz literatury zostağ uwarunkowany zağoŨonymi problemami 

badawczymi, przyjňtŃ hipotezŃ, celami badawczymi oraz pytaniami badawczymi.  W dysertacji 

przeprowadzono badania jakoŜciowe o interdyscyplinarnym charakterze, ğŃczŃc metody 

wğaŜciwe dla nauk ekonomicznych, m.in. nowej ekonomii instytucjonalnej; ekonomicznej 

analizy prawa; czy nauk prawnych w obrňbie komparatystyki prawnej (metody 

prawnopor·wnawczej). Wykorzystano r·wnieŨ takie metody, jak: krytyczny przeglŃd 

literatury, metoda hipotetyczna-dedukcyjna, metody iloŜciowe - w postaci prostych por·wnaŒ 

danych, tzn. wybrane wskaŦniki zaprezentowano w tabelach oraz na wykresach, co pozwoliğo 

zilustrowaĺ przebieg pandemii, oraz metodň studium przypadku (case study). W pierwszej 

kolejnoŜci naleŨy uzasadniĺ wyb·r metod badawczych.  

W celu zdefiniowania konkretnych pojňĺ teoretycznych wykorzystanych w niniejszej dysertacji 

oraz ich systematyzacji zastsowano metodň przeglŃdu literatury przedmiotu, kt·ry objŃğ 

teorie kryzys·w gospodarczych, koncepcje instytucjonalne i dorobek badawczy dotyczŃcy 

wymiar·w kulturowych oraz kapitağu i zaufania spoğecznego. Pozwoliğo to zbudowaĺ ramy 

teoretyczne i operacyjne do dalszej pracy. W warstwie empirycznej posğuŨono siň danymi 

pochodzŃcymi z wiarygodnych Ŧr·değ miňdzynarodowych i krajowych. Wykorzystano  

m.in. dane makroekonomiczne i epidemiologiczne, takie jak: dynamika PKB, wskaŦniki 

bezrobocia, inflacji, liczby zakaŨeŒ, liczby zgonów, odsetka zaszczepionej populacji, itp.,  

kt·re zaczerpniňto z takich baz danych jak: Our World in Data, Eurostat, światowa Organizacja 

Zdrowia (WHO), Gğ·wny UrzŃd Statystyczny (GUS) czy MacroTrends. Informacje  

o dziağaniach instytucjonalnych poszczeg·lnych paŒstw - wybranych do badania w niniejszej 

dysertacji - zgromadzono z baz prawnych, takich jak europejski portal N-Lex oraz oficjalnych 

dziennik·w ustaw Polski, Szwecji i Hiszpanii. Dodatkowo uwzglňdniono specjalistyczne 

wskaŦniki, takie jak indeks stabilnoŜci instytucjonalnej utoŨsamiony w tej pracy z indeksem 

praworzŃdnoŜci (WJP), czy indeks restrykcyjnoŜci obostrzeŒ (COVID-19 Government 

Response Stringency Index). Wykorzystanie tego typu element·w pozwoliğo na opis reakcji 

spoğeczeŒstwa polskiego, szwedzkiego i hiszpaŒskiego na wprowadzone antycovidowe 

instytucje formalne, a takŨe na por·wnanie katalogu wdroŨonych rozwiŃzaŒ.  

WaŨnym elementem materiağu Ŧr·dğowego byğy takŨe raporty i opracowania analityczne,  
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np. raporty Komisji Europejskiej, Miňdzynarodowego Funduszu Walutowego czy OECD,  

kt·re dostarczyğy kontekstu dla oceny skutecznoŜci dziağaŒ antycovidowych. Zgromadzone 

dane majŃ wiňc charakter zar·wno jakoŜciowy, jak i iloŜciowy.  

Z kolei por·wnanie dziağaŒ instytucjonalnych o formalnym charakterze byğo uwarunkowane 

dostňpem do danych, szczeg·lnie legislacyjnych oraz moŨliwoŜciami heurystycznymi 

ekonomicznej analizy prawa oraz takich metod jak komparatystyka prawna, dogmatyczno-

prawna oraz studium przypadku. Przykğadowo, w tym kontekŜcie wykorzystano  

metodň ekonomicznej analizy prawa, kt·ra jest interdyscyplinarnym podejŜciem badawczym 

integrujŃcym teoriň ekonomicznŃ z naukami prawnymi w celu lepszego zrozumienia,  

jak normy prawne wpğywajŃ na zachowania podmiot·w (por. Ulen 2011). W najwiňkszym 

skr·cie ekonomiczna analiza prawa zajmuje siň badaniem prawa za pomocŃ narzňdzi 

ekonomicznych. PodejŜcie to kğadzie szczeg·lny nacisk na badanie skutecznoŜci regulacji 

prawnych oraz analizň konsekwencji norm w kategoriach koszt·w i korzyŜci dla dobrobytu 

spoğecznego. Innymi sğowy, wedğug Cootera i Ulena (2011) ekonomiczna analiza prawa stara 

siň przewidywaĺ konsekwencje wpğywu ustanowionych sankcji prawnych na zachowania ludzi. 

W niniejszej rozprawie przyjňto perspektywň ekonomicznej analizy prawa, zgodnie z kt·rŃ 

(por. Posner 2014) oceniano rozwiŃzania instytucjonalne przede wszystkim przez pryzmat  

ich skutk·w gospodarczych, a nie wyğŃcznie formalnej poprawnoŜci. Ujňcie to wzbogaca 

niniejszŃ dysertacjň o wymiar funkcjonalny, umoŨliwiajŃc okreŜlenie, jak wprowadzane 

regulacje antycovidowe w Polsce, Szwecji i Hiszpanii przyczyniğy siň do ograniczenia 

negatywnych skutk·w pandemii. W zwiŃzku z tym w pracy podjňto pr·bň identyfikacji 

wszystkich antycovidowych instytucji wprowadzonych w tych krajach.  

KolejnŃ z wykorzystanych metod badawczych jest komparatystyka prawna, która  

jak zauwaŨa Longchamps de B®rier (2016), nabiera szczególnego znaczenia w warunkach 

dekodyfikacji i jednoczesnej konwergencji porzŃdk·w prawnych paŒstw europejskich.  

NaleŨy jednak podkreŜliĺ, iŨ posğugiwanie siň metodŃ prawnopor·wnawczŃ nie byğoby 

moŨliwe bez uprzedniego zastosowania metody dogmatyczno-prawnej. Metoda ta stanowi 

podstawowe narzňdzie badawcze, a jego istotŃ jest analiza i interpretacja obowiŃzujŃcych 

tekst·w prawa oraz ich wykğadni. Dogmatyczne ustalenie treŜci i zakresu norm  

w poszczególnych systemach prawnych tworzy niezbňdny punkt odniesienia dla rzetelnych 

badaŒ komparatystycznych. Badania por·wnawcze mogŃ mieĺ bowiem zastosowanie 

praktyczne i to nie tylko jeŨeli chodzi o zestawienie skutecznoŜci danych rozwiŃzaŒ 

formalnych, ale teŨ w zakresie ich oddziağywania na gospodarkň czy spoğeczeŒstwo.  
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NaleŨy mieĺ jednak na uwadze, Ũe metoda por·wnawcza jest pojňciem niejednolitym i zawiera 

w sobie r·Ũne techniki badawcze, r·wnieŨ takie, kt·re naleŨŃ do nauk ekonomicznych,  

jak choĺby ocena skutecznoŜci regulacji; r·Ũne sposoby ujmowania zagadnieŒ, a takŨe r·Ũne 

cele, dla kt·rych moŨe byĺ wykorzystywana. Metoda ta jest definiowana jako taki zbiór dziağaŒ, 

który przez zestawienie w jednym akcie dwóch lub wiňcej elementów systemu prawnego  

lub systemów prawnych prowadzi do zaobserwowania podobieŒstw i r·Ũnic miňdzy nimi  

i wyciŃgniňcia wniosków na ich temat (por. Bardach, 1962). Do metody porównawczej naleŨŃ 

m.in.: dostarczanie materiağu do harmonizacji ustawodawstw; zdobycie materiağu  

do stworzenia ogólnej teorii rozwiŃzania prawnego, opartej na danych z r·Ũnych krajów; lepsze 

poznanie jakiegoŜ rozwiŃzania wğasnego systemu prawnego; poznanie rozwiŃzania w r·Ũnych 

systemach prawnych. Innymi sğowy, w niniejszej pracy metoda ta posğuŨy czňŜciowo  

do poznania, zrozumienia i opisania systemu prawnego wybranych krajów UE  

(cele poznawczo-deskryptywne), a takŨe do sformuğowania oraz w tym przypadku pr·by oceny 

skutecznoŜci przepis·w i zaproponowania wniosk·w de lege ferenda1 (cel postulatywny).  

NaleŨy takŨe zauwaŨyĺ, Ũe samo zestawienie tekst·w akt·w prawnych nie stanowi  

o zastosowaniu metody por·wnawczej, jest to komparatystyka nominalna. Niezbňdne  

w tej sytuacji jest wyciŃganie wniosk·w wynikajŃcych z zestawienia, co dopiero prowadzi  

do poznania naukowego. Jak wskazağ Jakubowski (s. 14; 1963,), Ăbadania dotyczyĺ muszŃ [é] 

rozwiŃzaŒ prawnych sytuacji z dziedziny stosunk·w miňdzyludzkichò. Innymi sğowy, niezbňdny 

jest kontekst. Chodzi tu o fundamentalnŃ r·Ũnicň krňgu kulturowego, kt·ry charakteryzuje 

zar·wno spoğeczeŒstwa jak i system instytucjonalny, w tym system prawny. 

KolejnŃ z wykorzystanych w niniejszej pracy metod badawczych, o istotnych walorach 

heurystycznych, jest studium przypadku. Uzupeğnia ono wczeŜniej zastosowane podejŜcia, 

w szczeg·lnoŜci ramy nowej ekonomii instytucjonalnej, dostarczajŃc pogğňbionego materiağu 

badawczego. W Ŝwietle powyŨszych rozwaŨaŒ naleŨy zauwaŨyĺ, Ũe w naukach spoğecznych 

wymaga siň, aby formuğowane w ich obrňbie twierdzenia byğy uzasadnione wynikami 

obserwacji rzeczywistoŜci stanowiŃcej przedmiot badania (por. Nowak 1985). W zwiŃzku  

z powyŨszym uznano za celowe zastosowanie metody studium przypadku. Na gruncie nauk 

ekonomicznych metoda ta stanowi projekt badawczy, w ramach kt·rego przedmiotem badaŒ 

jest kilka wybranych byt·w spoğecznych, a ich om·wienie moŨe przyjŃĺ charakter 

 
1ШјLex ferenda (ğac.) - óprzyszğe prawoô, w rozumieniu ójakie powinno byĺ prawoô (w przeciwstawieniu do lex lata 

óprawo obowiŃzujŃceô). Pochodne wyraŨenie de lege ferenda oznacza dosğownie óo ustawie, kt·ra ma byĺ 

uchwalonaô. Jest ono zwykle stosowane w kontekŜcie propozycji zmiany przepis·w prawnych.ò (Mazur, 2016, s. 

28) 
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eksploracyjny, opisowy i wyjaŜniajŃcy. W niniejszej pracy zastosowanie metody studium 

przypadku umoŨliwiğo szczeg·ğowe przedstawienie dziağaŒ instytucjonalnych o formalnym 

charakterze w trzech wybranych krajach UE na tle wsp·lnego zagroŨenia, jakim byğa pandemia 

COVID-19. W ramach studium przypadku odtworzono przebieg wydarzeŒ w Polsce, Szwecji  

i Hiszpanii, opisano podobieŒstwa i r·Ũnice zastosowanych dziağaŒ instytucjonalnych  

oraz ich skutków. NaleŨy podkreŜliĺ, Ũe wyb·r trzech paŒstw, tj. Polski, Szwecji i Hiszpanii, 

choĺ na poz·r ograniczony, zostağ podyktowany zar·wno przesğankami merytorycznymi,  

jak i praktycznymi. Po pierwsze, wyb·r ten zapewniğ dostňp do niezbňdnych danych  

na przestrzeni cağego okresu prowadzenia badaŒ. Po drugie, wybrane kraje reprezentujŃ 

zr·Ũnicowane podejŜcia do walki z pandemiŃ. Po trzecie, wspomniane paŒstwa znaczŃco r·ŨniŃ 

siň pod wzglňdem uwarunkowaŒ kulturowych. Po czwarte, cechujŃ siň one zr·Ũnicowaniem 

sytuacji gospodarczo-geograficznej. 

Ograniczenia badawcze  

Wykorzystane w niniejszej dysertacji metody badawcze majŃ charakter jakoŜciowy,  

stŃd ich funkcja jest przede wszystkim wyjaŜniajŃca, a nie rozstrzygajŃca w sensie 

statystycznym. W tym kontekŜcie naleŨy zauwaŨyĺ, Ũe ze wzglňdu na relatywie kr·tki czas 

trwania pandemii COVID-19, prowadzenie badaŒ iloŜciowych nad zğoŨonymi zaleŨnoŜciami 

miňdzy zmiennymi jest utrudnione. W zwiŃzku z powyŨszym badania przeprowadzone  

w niniejszej rozprawie opierajŃ siň na narracyjnym odtworzeniu wybranego fragmentu 

rzeczywistoŜci. Innymi sğowy, przykğadowo studium przypadku sğuŨy tu do zidentyfikowania 

cech zjawiska, zarysowania moŨliwych zaleŨnoŜci miňdzy jego elementami oraz odtworzenia 

sekwencji zdarzeŒ. W tym kontekŜcie warto przywoğaĺ, za Blaugiem (1995, s. 50),  

sğowa Poppera, kt·ry stwierdziğ, Ũe Ădane stwierdzenie jest uznawane za prawdziwe dopóty,  

dopóki nie zostanie sfalsyfikowaneò. Tym samym, case study posğuŨyğy jedynie do wstňpnego  

i jakoŜciowego skonfrontowania postawionej hipotezy z materiağem empirycznym. 

Struktura rozprawy doktorskiej  

Struktura rozprawy doktorskiej zostağa zaplanowana tak, aby stopniowo odpowiadaĺ  

na postawione w pracy pytania badawcze. Rozprawa skğada siň z czterech rozdziağ·w.  

Rozdziağ I, pt. Pandemia COVID-19 w kontekŜcie globalnych wyzwaŒ spoğeczno-

gospodarczych, ma charakter systematyzujŃco porzŃdkujŃcy i stanowi podstawň do dalszych 

rozwaŨaŒ. Celem tego rodziağu, opr·cz uporzŃdkowania wiedzy, jest sprawdzenie zasadnoŜci 

opinii pojawiajŃcych siň w dyskursie naukowym o pandemii COVID-19 jako Ŧr·dle kryzysu 
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gospodarczego. W rozdziale tym dokonano przeglŃdu pojňcia kryzysu gospodarczego  

w oparciu o wybranŃ literaturň przedmiotu, przedstawiono r·Ũne definicje i ujňcia kryzysu, 

ukazujŃc brak jednoznacznej, powszechnie akceptowanej definicji tego zjawiska. Om·wiono 

klasyczne typologie kryzys·w oraz to, w jaki spos·b kryzys moŨe siň rozprzestrzeniaĺ.  

W kolejnej czňŜci rozdziağu zaprezentowano pandemiň COVID-19 jako potencjalne Ŧr·dğo 

kryzysu gospodarczego. Przedstawiono tu genezň i Ŝwiatowy przebieg pandemii, od momentu 

wykrycia wirusa po jego rozprzestrzenienie siň na wszystkie kontynenty. Om·wiono r·wnieŨ 

kluczowe etapy rozwoju pandemii na Ŝwiecie oraz reakcje spoğecznoŜci miňdzynarodowej 

wobec niej. IstotnŃ czňŜciŃ rozdziağu jest takŨe przedstawienie makroekonomicznych skutk·w 

pandemii. Wskazano m.in. na to, jak ograniczenia sanitarne, np. lockdowny, zamykanie granic, 

zamraŨanie dziağalnoŜci branŨ, przeğoŨyğy siň na wskaŦniki gospodarcze i zachowania 

spoğeczne. Zaprezentowano dane obrazujŃce spadki PKB na Ŝwiecie i w Unii Europejskiej, 

wzrost bezrobocia, zağamanie w handlu miňdzynarodowym czy pogorszenie nastrojów 

inwestor·w i konsument·w. W rozdziale I opisano r·wnieŨ miňdzynarodowe dziağania 

instytucjonalne, kt·rych celem byğo ograniczenie negatywnych skutków zdrowotnych, 

gospodarczych i spoğecznych pandemii podjňte przez organizacje miňdzynarodowe,  

jak np. WHO, UE, OECD czy International Labour Organization (ILO). W konkluzji rozdziağu 

I stwierdzono, Ũe pandemia COVID-19 rzeczywiŜcie wywoğağa wielowymiarowy kryzys:  

nie tylko zdrowotny, ale i spoğeczno-ekonomiczny, stajŃc siň katalizatorem gğňbokich przemian 

w funkcjonowaniu gospodarki Ŝwiatowej i stajŃc siň Ŧr·dğem globalnego kryzysu 

gospodarczego. 

Rozdziağ II, pt.: Instytucje i stabilnoŜĺ instytucjonalna, okreŜla ramy teoretyczne niniejszej 

pracy. W rozwaŨaniach skoncentrowano siň na kontekŜcie instytucjonalnym kryzysu 

wywoğanego pandemiŃ. Punktem wyjŜcia jest definicja instytucji w naukach spoğecznych. 

Rozdziağ przedstawia klasyczne ujňcia teoretyczne instytucji, w tym koncepcjň Northa, wedğug 

kt·rej instytucje to Ăreguğy gryò obowiŃzujŃce w spoğeczeŒstwie, obejmujŃce zar·wno 

formalne przepisy prawne, jak i nieformalne normy oraz wzorce postňpowania. Om·wiono 

podziağ na instytucje formalne i nieformalne oraz ich wzajemne zaleŨnoŜci: podkreŜlono,  

Ũe skutecznoŜĺ instytucji formalnych moŨe zaleŨeĺ od harmonizacji/wsparcia/wzmacniania  

ze strony instytucji nieformalnych, np. norm kulturowych, tradycji czy zaufania spoğecznego 

lub instytucjonalnego. W dalszej czňŜci rozdziağu poruszono zagadnienie zmian 

instytucjonalnych i opisano wybrane teorie przeksztağceŒ instytucjonalnych. Przedstawiono 

r·wnieŨ, w jaki spos·b sytuacje nadzwyczajne, takie jak pandemia, wymuszajŃ dziağania 
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instytucjonalne - zar·wno poprzez tworzenie nowych instytucji ad hoc, jak i poprzez adaptacjň 

istniejŃcych struktur systemu instytucjonalnego do nowych wyzwaŒ. Wprowadzono tu takŨe 

pojňcie stabilnoŜci instytucjonalnej, rozumianej jako zdolnoŜĺ systemu instytucjonalnego  

do zachowania ciŃgğoŜci dziağania i uporzŃdkowanego funkcjonowania. Przeprowadzono 

dyskusjň dotyczŃcŃ tego, czy zmiany instytucji formalnych mogŃ prowadziĺ do wzrostu 

koszt·w transakcyjnych oraz spadku stabilnoŜci systemu instytucjonalnego. Rozdziağ II 

stanowi ramy teoretyczne pozwalajŃce na zrozumienie, jak paŒstwa reagowağy na kryzys 

wywoğany COVID-19 pod wzglňdem instytucjonalnym i jakie wyzwania wiŃzağy  

siň z zachowaniem r·wnowagi miňdzy koniecznymi zmianami a stabilnoŜciŃ system 

instytucjonalnego. 

Rozdziağ III, pt. Istota i charakterystyka wymiarów kulturowych, to kolejny rozdziağ 

teoretyczny, który poszerza perspektywň badaŒ prowadzonych w niniejszej rozprawie 

doktorskiej o czynnik kulturowy i spoğeczny. Zawarto w nim charakterystykň wybranych 

modeli kultury narodowej, kt·re posğuŨyğy do interpretacji zr·ŨnicowaŒ miňdzy krajami. 

Przede wszystkim om·wiono model Hofstede, wyr·ŨniajŃcy szeŜĺ podstawowych wymiar·w 

kulturowych: dystans wğadzy, indywidualizm vs kolektywizm, unikanie niepewnoŜci, mňskoŜĺ 

vs kobiecoŜĺ, dğugoterminowa orientacja oraz pobğaŨliwoŜĺ vs restrykcyjnoŜĺ. WyjaŜniono 

istotň kaŨdego z tych wymiar·w i wskazano, jakie wartoŜci przyjmujŃ one w r·Ũnych krajach. 

Ponadto rozdziağ prezentuje inne ujňcia wymiar·w kulturowych dla szerszego kontekstu,  

takie jak koncepcje Trompenaarsa i Hampden-Turnera, teoriň wartoŜci Schwartza i teoriň 

zmiany kulturowej Ingleharta. Celem prezentacji przywoğanych wyŨej koncepcji kultury  

jest pokazanie, Ũe kultury narodowe r·ŨniŃ siň pod wieloma wzglňdami, co moŨe przekğadaĺ 

siň na odmienne reakcje spoğeczeŒstw na bodŦce instytucjonalne, np. wdraŨanie regulacji 

prawnych, w tym podczas sytuacji kryzysowych. W dalszej czňŜci tego rozdziağu skupiono  

siň na pojňciach kapitağu spoğecznego i zaufania: zar·wno spoğecznego jak i instytucjonalnego. 

Zdefiniowano kapitağ spoğeczny jako sieĺ relacji opartych na zaufaniu, normach wzajemnoŜci 

i wsp·ğpracy, kt·ra uğatwia skoordynowane dziağania zbiorowe. Om·wiono wyniki badaŒ 

wskazujŃcych, Ũe wysoki poziom zaufania spoğecznego determinuje skutecznoŜĺ formalnych 

dziağaŒ instytucjonalnych, nawet tych o nieobligatoryjnym charakterze. Przywoğano przykğady 

kraj·w, w kt·rych zaufanie spoğeczne zastňpowağo formalne rozwiŃzania instytucjonalne,  

np. w Szwecji podczas pandemii wiele ograniczeŒ miağo formň dobrowolnych zaleceŒ  

i rekomendacji, a mimo to byğy one respektowane. Kontrastowo, w spoğeczeŒstwach o niŨszym 

zaufaniu spoğecznym, takich jak Polska czy Hiszpania, zaobserwowano wiňkszŃ liczbň  
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i znaczŃcŃ przewagň obligatoryjnych rozwiŃzaŒ instytucjonalnych - w tym przepisów 

wykonawczych. RozwaŨania przeprowadzone w rozdziale III pozwalajŃ na konkluzjň,  

Ũe wymiary kulturowe i kapitağ spoğeczny sŃ integralnie powiŃzane z funkcjonowaniem 

systemu instytucjonalnego. Tworzy to pomost miňdzy czňŜciŃ teoretycznŃ a empirycznŃ pracy, 

bowiem na podstawie opisanych w rozdziale II i III teorii i rozwaŨaŒ sformuğowano hipotezň, 

Ũe systemy instytucjonalne takich kraj·w jak Polska, Szwecja i Hiszpania determinowağy 

wybór i skutecznoŜĺ antycovidowych dziağaŒ instytucjonalnych. 

Rozdziağ IV, pt. Dziağania antycovidowe w wybranych krajach Unii Europejskiej stanowi 

kluczowŃ czňŜĺ empirycznŃ pracy, w kt·rej zaprezentowano przebieg pandemii  

oraz wyniki przeprowadzonej analizy dziağaŒ instytucjonalnych dla Polski, Szwecji i Hiszpanii. 

Rozdziağ rozpoczyna siň od szczeg·ğowego wyjaŜnienia doboru tych wğaŜnie paŒstw.  

Kolejno zaprezentowano badania studium przypadku kaŨdego z trzech kraj·w w oparciu  

o przygotowany schemat badaŒ, a mianowicie: (1) prezentacja kontekstu krajowego;  

(2) dynamika przebiegu pandemii; (3) instytucje formalne; (4) zaufanie i restrykcyjnoŜĺ;  

(5) podsumowanie. 

Najpierw przedstawiono kontekst wyjŜciowy, tj. og·lnŃ sytuacjň spoğeczno-gospodarczŃ i stan 

systemu ochrony zdrowia na poczŃtku pandemii. Nastňpnie zaprezentowano chronologiczny 

przebieg wydarzeŒ, obejmujŃcy kolejne fale zakaŨeŒ i reakcje wğadz  

oraz opisano wybrane dziağania instytucjonalne podejmowane w kaŨdym z wybranych kraj·w. 

W kolejnym kroku por·wnano dziağania instytucjonalne i ich skutki oraz pokuszono  

siň o wstňpnŃ ocenň ich skutecznoŜci. W badaniu wziňto pod uwagň m.in. statystyki zdrowotne,  

np. liczbň przypadk·w i zgon·w w relacji do populacji, jak i wskaŦniki gospodarcze,  

np. PKB, inflacjň czy bezrobocie. W rezultacie przeprowadzonych badaŒ sformuğowano 

wnioski dotyczŃce tego, Ũe kaŨdy z charakteryzowanych kraj·w zmagağ siň z nieco innymi 

wyzwaniami, tzn. Hiszpania doŜwiadczyğa bardzo dotkliwych skutk·w pierwszej fali 

pandemii, ale restrykcyjne przepisy pomogğy opanowaĺ sytuacjň kosztem spadku PKB; 

Szwecja uniknňğa formalnego lockdownu i poczŃtkowo utrzymağa wyŨszŃ aktywnoŜĺ 

gospodarczŃ, jednak przepğaciğa to wyŨszymi wskaŦnikami zachorowaŒ i zgon·w w pierwszej 

fazie pandemii; Polska szybko wprowadziğa obostrzenia, dziňki czemu pierwsza fala miağa 

ğagodniejszy przebieg, lecz p·Ŧniejsze fale obnaŨyğy problemy organizacji i sğaboŜci 

funkcjonowania systemu ochrony zdrowia i skutkowağy znacznym wzrostem ŜmiertelnoŜci.  
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Ostatnim elementem rozdziağu jest czňŜĺ pt. Analiza porównawcza i wnioski w której 

przedstawiono syntetyczne por·wnanie dziağaŒ instytucjonalnych oraz ich skutk·w w Polsce, 

Szwecji i Hiszpanii, ujňte w formie ĂExecutive Summaryò. Zestawiono profile kulturowe 

Polski, Szwecji i Hiszpanii z zaobserwowanymi dziağaniami i reakcjami spoğeczeŒstwa. 

Badanie tego rodzaju w duŨej mierze potwierdziğo przypuszczenia zawarte w rozdziale III,  

tj. kraje o odmiennych uwarunkowaniach instytucjonalnych (kulturowych) r·Ũniğy  

siň w kwestii formalnych dziağaŒ instytucjonalnych w zwiŃzku z przeciwdziağaniem pandemii 

i jej skutkom. Szwecja, posiadajŃca kulturň sprzyjajŃcŃ autonomii jednostki, niski dystans 

wğadzy i wysokie zaufanie spoğeczne, wprowadzağa mniej restrykcji, liczŃc  

na odpowiedzialnoŜĺ obywateli, co generalnie spotkağo siň z akceptacjŃ spoğecznŃ,  

choĺ nie uchroniğo cağkowicie przed negatywnymi skutkami zdrowotnymi. Hiszpania, 

charakteryzujŃca siň wyŨszym poziomem kolektywizmu i wiňkszym akceptowaniem silnej roli 

paŒstwa, byğa skğonna zaakceptowaĺ bardzo surowe ograniczenia; spoğeczeŒstwo 

podporzŃdkowağo siň im w duŨej mierze, co przeğoŨyğo siň na opanowanie kolejnych fal wirusa, 

ale kosztem gğňbszego tŃpniňcia gospodarczego. Polska zajňğa pozycjň poŜredniŃ, tzn. kultura 

cechujŃca siň umiarkowanym dystansem wğadzy i pewnŃ nieufnoŜciŃ sprawiğa,  

Ũe choĺ regulacje wprowadzano doŜĺ szybkoi szeroko, to ich egzekwowanie nie wszňdzie  

byğo konsekwentne, a czňŜĺ spoğeczeŒstwa przejawiağa zmňczenie i op·r wobec nich  

w dğuŨszym okresie.   

Ostatecznie, w ZakoŒczeniu zebrano najwaŨniejsze wnioski w syntetycznej formie, a nastňpnie 

odniesiono je do cel·w badawczych, postawionych pytaŒ oraz hipotezy zawartej w pracy.  

W tym miejscu podjňto r·wnieŨ pr·bň sformuğowania refleksji nad implikacjami 

przeprowadzonych badaŒ. Zasygnalizowano potencjalne kierunki dalszych badaŒ,  

m.in. pogğňbienie analiz o kolejne kraje czy zastosowanie metod iloŜciowych do pomiaru 

zaleŨnoŜci miňdzy wymiarami kulturowymi a intensywnoŜciŃ i skutecznoŜciŃ formalnych 

dziağaŒ instytucjonalnych. Ponadto wypracowano sp·jnŃ metodykň badawczŃ  

(porównawczo-instytucjonalnŃ), kt·ra moŨe byĺ stosowana do analiz kolejnych paŒstw  

w analogicznym zakresie, co stanowi dodatkowŃ wartoŜĺ aplikacyjnŃ pracy.  

PodsumowujŃc, niniejsza dysertacja wnosi wkğad w zrozumienie wielowymiarowego 

oddziağywania pandemii COVID-19 na wybrane kraje Unii Europejskiej oraz wskazuje na to, 

Ũe reakcje poszczeg·lnych paŒstw wobec niej byğy determinowane poprzez uwarunkowania 

instytucjonalne (w tym kulturowe). Wnioski pğynŃce z tej pracy mogŃ okazaĺ siň cenne przy 

formuğowaniu dziağaŒ instytucjonalnych wobec przyszğych kryzys·w. Jak bowiem pokazağ 
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przykğad pandemii przykğad pandemii, skutecznoŜĺ tych dziağaŒ wymaga nie tylko sprawnych 

podmiot·w publicznych czy przemyŜlanych rozwiŃzaŒ instytucjonalnych, ale takŨe 

uwzglňdnienia charakterystycznych cech systemu instytucjonalnego, jak kultura, zaufanie 

instytucjonalne, czy zaufanie spoğeczne. 
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Rozdziağ I. Pandemia COVID-19 w kontekŜcie globalnych wyzwaŒ 

spoğeczno-gospodarczych 

Wydawaĺ by siň mogğo, Ũe pojňcie kryzysu gospodarczego, kt·re jest tak czňsto  

i powszechnie uŨywane w naukach spoğecznych, w tym szczeg·lnie w naukach ekonomicznych, 

powinno byĺ juŨ jasno okreŜlone i doprecyzowywane w kontekŜcie konkretnych modeli 

myŜlowych, koncepcji lub teorii. Mimo to, w literaturze przedmiotu w obszarze nauk spoğecznych 

moŨna napotkaĺ wiele r·Ũnych ujňĺ i klasyfikacji dotyczŃcych pojňcia kryzysu gospodarczego. 

Badacze, w zaleŨnoŜci od reprezentowanej dziedziny, dyscypliny, nurtu naukowego czy wreszcie 

czas·w, w kt·rych prowadzili rozwaŨania nadajŃ pojňciu kryzysu pewne cechy. Mimo Ũe wielu 

z nich posğuguje siň tŃ samŃ terminologiŃ, a nawet perspektywŃ badawczŃ to ich definicje potrafiŃ 

siň r·Ũniĺ (por. Walig·ra, 2012).  

MoŨna zatem twierdziĺ, Ũe nie istnieje jedna uniwersalna definicja pojňcia kryzysu 

gospodarczego. W literaturze przedmiotu spotyka siň liczne definicje kryzysu gospodarczego. 

Nie wszystkie jednak sŃ precyzyjne i jednoznaczne, dlatego w niniejszej pracy traktowane sŃ one 

jako r·Ũne ujňcia tego zjawiska. NaleŨy jednak zauwaŨyĺ, Ũe konceptualizacja tego pojňcia wciŃŨ 

trwa i prawdopodobnie bňdzie trwağa, poniewaŨ zmienia siň otoczenie spoğeczno-gospodarcze,  

a takŨe same teorie i modele myŜlowe odnoszŃce siň do kryzys·w gospodarczych. Zatem pojňcie 

kryzysu gospodarczego naleŨy zaliczyĺ do grona tych, z kt·rymi, jak okreŜliğa to Godğ·w-

LegiedŦ (2010, s. 65) zwiŃzana jest Ătradycja intuicyjnego i nieprecyzyjnego uŨywaniaò. 

ĂTradycjaò ta jest zjawiskiem obserwowalnym w nauce i wiele pojňĺ uŨywanych jest intuicyjnie. 

Wedğug niekt·rych badaczy (por. Grªbner i Ghorbani, 2019) nie zawsze formalna definicja  

jest niezbňdna, a niejednokrotnie og·lne rozumienie wystarcza do prowadzenia dyskursu,  

w tym r·wnieŨ dyskursu o charakterze naukowym, co jest jednak utrudnione w przypadku braku 

wsp·lnych definicji. Co wiňcej, nie spos·b r·wnieŨ wyzbyĺ siň indywidulanej interpretacji pojňĺ, 

a jňzyk sam w sobie nie jest doskonağym mechanizmem komunikacji (por. BroŨek, 2018).  

W zwiŃzku z tym, w dalszej czňŜci przedstawiono wyniki przeglŃdu literatury, który polegağ  

na przedstawieniu ujňĺ kryzysu gospodarczego w porzŃdku chronologicznym do ich publikacji. 

Miağo to umoŨliwiĺ dob·r takiej interpretacji i ujňcia kryzysu gospodarczego,  

kt·re bňdŃ moŨliwie uŨyteczne do dalszych rozwaŨaŒ w obrňbie prowadzonych badaŒ. 

RozwaŨania te majŃ r·wnieŨ umoŨliwiĺ odpowiedŦ na pytanie, czy kryzys gospodarczy moŨe 

byĺ wywoğany przez czynniki pozagospodarcze, a w niniejszym przypadku przez czynniki 

zdrowotne. 
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1.1. Kryzys gospodarczy w literaturze przedmiotu  

Wydawaĺ by siň mogğo, Ũe pojňcie kryzysu gospodarczego, kt·re jest tak czňsto  

i powszechnie uŨywane w naukach spoğecznych, w tym szczeg·lnie w naukach ekonomicznych, 

powinno byĺ juŨ jasno okreŜlone i doprecyzowywane w kontekŜcie konkretnych modeli 

myŜlowych, koncepcji lub teorii. Mimo to, w literaturze przedmiotu w obszarze nauk spoğecznych 

moŨna napotkaĺ wiele r·Ũnych ujňĺ i klasyfikacji dotyczŃcych pojňcia kryzysu gospodarczego. 

Badacze, w zaleŨnoŜci od reprezentowanej dziedziny, dyscypliny, nurtu naukowego czy wreszcie 

czas·w, w kt·rych prowadzili rozwaŨania nadajŃ pojňciu kryzysu pewne cechy. Mimo Ũe wielu 

z nich posğuguje siň tŃ samŃ terminologiŃ, a nawet perspektywŃ badawczŃ to ich definicje potrafiŃ 

siň r·Ũniĺ (por. Walig·ra, 2012).  

MoŨna zatem twierdziĺ, Ũe nie istnieje jedna uniwersalna definicja pojňcia kryzysu 

gospodarczego. W literaturze przedmiotu spotyka siň liczne definicje kryzysu gospodarczego. 

Nie wszystkie jednak sŃ precyzyjne i jednoznaczne, dlatego w niniejszej pracy traktowane sŃ one 

jako r·Ũne ujňcia tego zjawiska. NaleŨy jednak zauwaŨyĺ, Ũe konceptualizacja tego pojňcia wciŃŨ 

trwa i prawdopodobnie bňdzie trwağa, poniewaŨ zmienia siň otoczenie spoğeczno-gospodarcze,  

a takŨe same teorie i modele myŜlowe odnoszŃce siň do kryzys·w gospodarczych. Zatem pojňcie 

kryzysu gospodarczego naleŨy zaliczyĺ do grona tych, z kt·rymi, jak okreŜliğa to Godğ·w-

LegiedŦ (2010, s. 65) zwiŃzana jest Ătradycja intuicyjnego i nieprecyzyjnego uŨywaniaò. 

ĂTradycjaò ta jest zjawiskiem obserwowalnym w nauce i wiele pojňĺ uŨywanych jest intuicyjnie. 

Wedğug niekt·rych badaczy (por. Grªbner i Ghorbani, 2019) nie zawsze formalna definicja  

jest niezbňdna, a niejednokrotnie og·lne rozumienie wystarcza do prowadzenia dyskursu,  

w tym r·wnieŨ dyskursu o charakterze naukowym, co jest jednak utrudnione w przypadku braku 

wsp·lnych definicji. Co wiňcej, nie spos·b r·wnieŨ wyzbyĺ siň indywidulanej interpretacji pojňĺ, 

a jňzyk sam w sobie nie jest doskonağym mechanizmem komunikacji (por. BroŨek, 2018).  

W zwiŃzku z tym, w niniejszym podrozdziale przedstawione zostanŃ wyniki przeglŃdu 

literaturowego, który polegağ na przedstawieniu ujňĺ kryzysu gospodarczego w porzŃdku 

chronologicznym do ich publikacji. Miağo to umoŨliwiĺ dob·r takiej interpretacji i ujňcia kryzysu 

gospodarczego, kt·re bňdŃ moŨliwie uŨyteczne do dalszych rozwaŨaŒ w obrňbie prowadzonych 

badaŒ. RozwaŨania te majŃ r·wnieŨ umoŨliwiĺ odpowiedŦ na pytanie, czy kryzys gospodarczy 

moŨe byĺ wywoğany przez czynniki pozagospodarcze, a w niniejszym przypadku przez czynniki 

zdrowotne. 

PrzechodzŃc dalej, jedno z ujňĺ kryzysu gospodarczego okreŜla go jako dynamiczne  

i zğoŨone zjawisko, kt·re wiŃŨe siň z pogorszeniem stanu gospodarki na wielu pğaszczyznach, 
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jak np. nagğe zağamanie systemu gospodarczego, spadek produkcji, inwestycji oraz trudnoŜci  

w funkcjonowaniu sektorów finansowych (por. Diamond i Dybvig, 1983). Kolejne podejŜcie 

akcentuje wewnňtrznŃ niestabilnoŜĺ kapitalizmu, prowadzŃcŃ do gğňbokich depresji 

gospodarczych. Ujňcie to akcentuje proces narastania nier·wnowag gospodarczych  

i finansowych, skutkujŃcych drastycznym spadkiem produkcji, wzrostem bezrobocia  

oraz ograniczonym dostňpem do kapitağu (por. Minsky, 1986). Inne podejŜcie wskazuje,  

Ũe kryzys gospodarczy jest wynikiem nierównowagi rynkowej i dysfunkcji instytucji 

finansowych, kt·re prowadzŃ do destabilizacji gospodarki i ograniczenia wzrostu (por. Stiglitz, 

2002). Istnieje takŨe poglŃd, Ũe kryzys gospodarczy wiŃŨe siň z nadmiernym zadğuŨeniem, 

brakiem przejrzystoŜci oraz spadkiem zaufania do podmiot·w dziağajŃcych na rynkach 

finansowych, co ogranicza aktywnoŜĺ gospodarczŃ (por. Shiller, 2005). W tym ujňciu kryzys 

stanowi nastňpstwo pňkniňcia baniek spekulacyjnych, kt·re prowadzi do spadk·w produkcji, 

zatrudnienia i ogólnego dobrobytu. Kolejna definicja, autorstwa Reinharta i Rogoffa (2009), 

okreŜla kryzys gospodarczy jako sytuacjň, w kt·rej gospodarka znajduje siň w trudnym punkcie 

zwrotnym, charakteryzujŃcym siň nagğym spadkiem aktywnoŜci gospodarczej, problemami 

finansowymi i rosnŃcŃ niepewnoŜciŃ. W odmiennym ujňciu Hadziahmetovic i in. (2018) 

definiujŃ kryzys gospodarczy jako zjawisko zwiŃzane z negatywnymi trendami  

w podstawowych wskaŦnikach makroekonomicznych. WskazujŃ tu m.in. na przepğywy 

kapitağu, eksport, dynamikň PKB i zatrudnienie. Tym samym podkreŜlajŃ bardziej techniczne  

i mierzalne aspekty tego zjawiska. 

Jak moŨna zauwaŨyĺ, pojňcie kryzysu gospodarczego moŨe odnosiĺ siň do r·Ũnych 

elementów,tj. problemów finansowych, nierównowagi gospodarczej, braku zaufania  

do podmiot·w dziağajŃcych na rynkach finansowych, czy wreszcie do negatywnych skutk·w 

spoğecznych. R·ŨnorodnoŜĺ tych ujňĺ potwierdza brak jednomyŜlnoŜci, a zarazem wskazuje  

na wieloaspektowy charakter tego zjawiska, wynikajŃcy z odmiennych kontekst·w 

przyjmowanych przez badaczy oraz z r·ŨnorodnoŜci perspektyw naukowych. W zwiŃzku z tym 

naleŨy uznaĺ, Ũe pojňcie kryzysu gospodarczego ma wielowymiarowy charakter, a sam kryzys 

tego typu ma wszechstronne oddziağywanie na gospodarkň i spoğeczeŒstwo. W literaturze 

podkreŜla siň przy tym, Ũe jego przejawy mogŃ dotyczyĺ nie tylko podstawowych wskaŦnik·w 

makroekonomicznych, ale takŨe stabilnoŜci systemu finansowego i rynk·w walutowych,  

kt·re w okresach zağamaŒ gospodarczych stajŃ siň szczeg·lnie naraŨone na wahania i ryzyko 

(Michalczyk, 2018).  
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Na podstawie przeprowadzonego przeglŃdu literatury zaprezentowano w porzŃdku 

chronologicznym wybrane ujňcia kryzysu gospodarczego, co pozwala wskazaĺ podobieŒstwa 

i r·Ũnice w jego rozumieniu (por. tabela 1). W konsekwencji moŨliwy bňdzie dob·r podejŜcia 

teoretycznego odpowiedniego do dalszych rozwaŨaŒ. Podjňta zostanie takŨe pr·ba 

wyodrňbnienia nowych perspektyw, teorii i modeli myŜlowych, kt·re jako przyczynň kryzysu 

gospodarczego wskazujŃ zdarzenia nieoczekiwane, w tym czynniki pozagospodarcze. 

Tabela 1. Wybrane ujňcia kryzysu gospodarczego w literaturze przedmiotu (1983-2024) 

Kryzys gospodarczy to é Autor 

nagğe zağamanie systemu gospodarczego, charakteryzujŃce siň spadkiem 

produkcji, inwestycji, zatrudnienia oraz trudnoŜciami w funkcjonowaniu 

sektor·w finansowych. 

Diamond i Dybvig (1983) 

proces, w kt·rym istniejŃce nier·wnowagi gospodarcze i finansowe 

nasilajŃ siň, prowadzŃc do drastycznych spadk·w produkcji, wzrostu 

bezrobocia i trudnoŜci w dostňpie do kapitağu. 

Minsky (1986) 

nier·wnowaga rynkowa i dysfunkcje instytucji finansowych, kt·re 

prowadzŃ do destabilizacji gospodarki i ograniczenia wzrostu. 

Stiglitz (2002, 2010) 

 

wyjŃtkowy okres, w kt·rym niestabilnoŜĺ finansowa, nadmierne 

zadğuŨenie oraz brak przejrzystoŜci w sektorze bankowym prowadzŃ  

do spadku zaufania, trudnoŜci w finansowaniu i ograniczenia aktywnoŜci 

gospodarczej; w tym ujňciu kryzys stanowi nastňpstwo pňkniňcia baniek 

spekulacyjnych, kt·re wywoğujŃ spadek produkcji, zatrudnienia  

i dobrobytu. 

Shiller (2005) 

stan, w kt·rym spowolnienie wzrostu gospodarczego, niska inwestycja  

i rosnŃce koszty kredytu tworzŃ negatywny spiralny efekt, prowadzŃc  

do ograniczenia konsumpcji i trudnoŜci dla przedsiňbiorstw. 

Krugman i Obstfeld (2006) 

nagğa i gğňboka destrukcja wartoŜci ekonomicznych, kt·ra prowadzi  

do wyraŦnego zağamania aktywnoŜci gospodarczej, spadku produkcji, 

zatrudnienia i popytu, a takŨe do powaŨnych zakğ·ceŒ w systemie 

finansowym. 

Mishkin (2008) 

sytuacja, w kt·rej gospodarka znajduje siň w trudnym punkcie zwrotnym, 

charakteryzujŃcym siň nagğym spadkiem aktywnoŜci gospodarczej, 

zwiŃzanej z problemami finansowymi, wzrostem niepewnoŜci  

i trudnoŜciami w dziağaniu rynk·w. 

Reinhart i Rogoff (2009) 

nieoczekiwane wydarzenie, kt·re powoduje spadki produkcji, 

zatrudnienia i dochod·w, prowadzŃce do trudnoŜci gospodarczych na 

szerokŃ skalň i powaŨnych skutk·w spoğecznych i politycznych.  

Roubini i Mihm (2010) 

nagğa zmiana struktury podstawowych fundament·w gospodarki, 

prowadzŃca do nieprzewidywalnych spadk·w aktywnoŜci gospodarczej 

oraz powaŨnych zaburzeŒ w funkcjonowaniu systemu gospodarczego. 

Kindleberger i Aliber (2011) 

zjawisko charakteryzujŃce siň nagğym i gğňbokim spadkiem aktywnoŜci 

gospodarczej, kt·remu towarzyszŃ wysokie bezrobocie, spadek produkcji 

oraz destabilizacja finansowa. Tego rodzaju kryzysy czňsto majŃ swoje 

korzenie w zaburzeniach finansowych, globalnych szokach oraz bğňdach 

w polityce gospodarczej. 

Eichengreen (2015) 

zjawisko, w kt·rym globalne napiňcia handlowe, zmiany w relacjach 

miňdzynarodowych i niestabilnoŜĺ finansowa prowadzŃ do pogorszenia 

warunk·w gospodarczych, spadku inwestycji i zatrudnienia  

oraz trudnoŜci w utrzymaniu wzrostu gospodarczego. 

Baldwin i Evenett (2020) 
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sytuacja, w kt·rej wystňpujŃ nagğe i znaczŃce spadki produkcji, 

zatrudnienia i aktywnoŜci gospodarczej, zwykle wywoğane przez czynniki 

takie jak pandemie, kryzysy finansowe lub niestabilnoŜĺ rynk·w. 

Miňdzynarodowy Fundusz 

Walutowy (2021) 

okres, w kt·rym trudnoŜci finansowe przedsiňbiorstw, wzrost zadğuŨenia 

publicznego oraz niski poziom inwestycji prowadzŃ do spadku wzrostu 

gospodarczego i zwiňkszenia bezrobocia 

World Bank (2021) 

stan, w kt·rym globalne napiňcia handlowe, zmiany w relacjach 

miňdzynarodowych i niestabilnoŜĺ finansowa prowadzŃ do spadku 

inwestycji, wzrostu niewypğacalnoŜci oraz trudnoŜci w utrzymaniu 

wzrostu gospodarczego 

Instytut Petersona (2021) 

nieplanowany i niepoŨŃdany proces, kt·ry prowadzi on do wyraŦnego 

pogorszenia sytuacji gospodarczej. Przejawia siň poprzez negatywne 

trendy w podstawowych wskaŦnikach makroekonomicznych, takich jak 

przepğywy kapitağu, eksport, dynamika PKB, poziom zatrudnienia czy 

ceny. 

Hadziahmetovic Halebic  

i Colakovic-Prguda (2018) 

okres znacznych trudnoŜci w utrzymaniu stabilnoŜci ekonomicznej, gdzie 

decyzje polityki makroekonomicznej prowadzŃ do niepoŨŃdanych 

skutk·w ubocznych, takich jak wzrost bezrobocia lub inflacji,  

w kontekŜcie zewnňtrznych szok·w, takich jak pandemia. 

Grabia i Bywalec (2024) 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie: Diamond i Dybvig (1983), Minsky (1986), Stiglitz (2002, 2010), 

Shiller (2005), Krugman i Obstfeld (2006), Mishkin (2008), Reinhart i Rogoff (2009), Roubini i Mihm (2010), 

Kindleberger i Aliber (2011), Eichengreen (2015), Hadziahmetovic Halebic i Colakovic-Prguda (2018), Baldwin 

i Evenett (2020), Miňdzynarodowy Fundusz Walutowy (2021), World Bank (2021), Instytut Petersona (2021)  

oraz Grabia i Bywalec (2024). 

Pomimo, Ũe ujňcia kryzysu gospodarczego ukazujŃ r·Ũnorodne aspekty tego zjawiska,  

moŨna je sprowadziĺ do czterech gğ·wnych podejŜĺ. Pierwsze podejŜcie opisuje kryzys  

jako okres gğňbokich zakğ·ceŒ gospodarczych, prowadzŃcych do dğugotrwağego spowolnienia 

wzrostu gospodarczego z powodu problem·w w r·wnowadze popytu i podaŨy.  

W drugim podejŜciu, zwr·cono uwagň na Ŧr·dğa kryzysu w gğňbokich zaburzeniach 

funkcjonowania rynków finansowych i towarowych, co prowadzi do spadku popytu, wzrostu 

niewypğacalnoŜci oraz utraty zaufania do podmiot·w finansowych. W trzecim podejŜciu 

podkreŜla siň rolň niestabilnoŜci finansowej jako kluczowego czynnika wywoğujŃcego kryzys, 

wskazujŃc na spadek zaufania, likwidacjň aktyw·w i trudnoŜci w dostňpie do finansowania.  

Z kolei w czwartym, uwzglňdnia siň zar·wno globalny zasiňg kryzysu, skutkujŃcy znaczŃcymi 

zmianami w gospodarkach wielu krajów, jak i kwestie instytucjonalne oraz strukturalne,  

takie jak nadmierne zadğuŨenie i brak transparentnoŜci. Te r·Ũne perspektywy pokazujŃ 

zğoŨonoŜĺ i wieloaspektowoŜĺ kryzys·w gospodarczych. NaleŨy przy tym zauwaŨyĺ,  

Ũe wymienione podejŜcia wynikajŃ jedynie ze skğadowych definicji przytoczonych w tabeli 1. 

Przy czym naleŨy mieĺ ŜwiadomoŜĺ, Ũe zrozumienie toku myŜlowego autor·w wymagağoby 

przeprowadzania m.in. analizy kontekstualnej - w tym otoczenia instytucjonalnego, 

spoğecznego i kulturowego, kt·re jest zr·Ũnicowane ze wzglňdu na cechň czasu i przestrzeni. 

Tym samym, przedstawione zestawienie jest pewnym uproszczeniem, kt·re mimo to moŨe byĺ 
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uŨyteczne i dostarcza pewnych walor·w poznawczych, aplikacyjnych oraz wyjaŜniajŃcych  

dla rozwaŨaŒ zawartych w tej rozprawie.  

Podobne dziağanie moŨna podjŃĺ w zwiŃzku z wyodrňbnieniem wsp·lnych element·w  

w zakresie definiowania zjawiska kryzysu gospodarczego, do kt·rych naleŨŃ2: 

¶ zağamanie systemu ekonomicznego, 

¶ wzrost niepewnoŜci ekonomicznej, 

¶ zaburzenia w systemie handlu miňdzynarodowego, 

¶ spadek produkcji w gospodarce, 

¶ spadek inwestycji w gospodarce, 

¶ spadek zatrudnienia w gospodarce, 

¶ problemy w sektorze finansowym, 

¶ spoğeczne i polityczne konsekwencje. 

Podobnie jak poprzednio, naleŨy mieĺ ŜwiadomoŜĺ, Ũe zestawienie ograniczajŃce  

siň wyğŃcznie do przedstawienia wsp·lnych element·w definicji nie jest wolne od wad  

i z koniecznoŜci pozostaje niekompletne. Takie podejŜcie nie uwzglňdnia szerszego kontekstu, 

w jakim poszczeg·lne definicje zostağy sformuğowane, w tym uwarunkowaŒ historycznych, 

kulturowych czy metodologicznych, kt·re czňsto determinujŃ ich ksztağt. Brak analizy 

kontekstualnej moŨe prowadziĺ do uproszczeŒ lub znieksztağceŒ, co znaczŃco ogranicza 

moŨliwoŜĺ peğnej interpretacji badanych zjawisk. Pomimo tych ograniczeŒ, tego rodzaju 

zestawienie pozwala na lepsze zrozumienia zjawiska, czy teŨ umoŨliwia systematyzacjň 

wiedzy. Nawet tak prosta analiza komparatywna u ujňciu nominalnym uğatwia identyfikacjň 

kluczowych element·w wsp·lnych oraz gğ·wnych r·Ũnic i stanowi wartoŜciowe narzňdzie 

heurystyczne. Ponadto, zestawienie definicji kryzysu gospodarczego stanowi wstňpny punkt 

odniesienia dla dalszych rozwaŨaŒ, czyli pr·by wykazania, Ũe pandemia COVID-19  

moŨe byĺ uznana za Ŧr·dğo kryzysu gospodarczego. 

1.2. Pandemia COVID-19 jako Ŧr·dğo kryzysu gospodarczego 

Wielu autorów (por. Reinhart i Rogoff, 2009; Shiller, 2005; Mishkin, 1986) na etapie 

definiowania pojňcia kryzysu gospodarczego porusza kwestie jego oddziağywania na stabilnoŜĺ 

system·w gospodarczych, organizacji czy nawet spoğeczeŒstw. Dodatkowo, niektórzy badacze 

(por. Krugman i Obstfeld, 2006) zauwaŨajŃ, Ũe kryzys gospodarczy moŨe przybieraĺ r·Ũne 

 
2 Za wsp·lne cechy uznano te, kt·re powt·rzyğy siň przynajmniej u dw·ch autor·w. 
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formy. Bywa on postrzegany jako proces, w kt·rym istniejŃce nier·wnowagi ekonomiczne  

i finansowe ulegajŃ eskalacji, prowadzŃc do znaczŃcych spadk·w produkcji, wzrostu 

bezrobocia oraz trudnoŜci w dostňpie do kapitağu. Warto zauwaŨyĺ, Ũe wielu spoŜr·d 

wymienionych badaczy kryzysu gospodarczego skupia siň na wpğywie nieoczekiwanych 

zdarzeŒ na gospodarkň, co prowadzi do negatywnych skutk·w dla wzrostu gospodarczego  

i stabilnoŜci spoğecznej (por. Kindleberger i Aliber, 2011; Roubini i Mihm, 2010; Mishkin, 

2008; Shiller, 2005). Zdarzenia te przez niektórych autorów (por. Antipova, 2021; Wind i in., 

2020) okreŜlane sŃ mianem tzw. Czarnych Ğabňdzi. Taleb (2014) definiuje je jako zjawiska 

niezwykle rzadkie i nieprzewidywalne, kt·re jednoczeŜnie wywierajŃ znaczŃcy wpğyw  

na gospodarkň i spoğeczeŒstwo. WystňpujŃ one niespodziewanie nawet dla tych, kt·rzy starajŃ  

siň je przewidzieĺ. Taleb w swoich rozwaŨaniach podkreŜla r·wnieŨ, Ũe ludzie koncentrujŃ  

siň gğ·wnie na przewidywaniu zjawisk typowych, moŨliwych do opisania w teoriach  

i modelach, podczas gdy to wğaŜnie Czarne Ğabňdzie - nieuchwytne i niewpasowujŃce  

siň w klasyczne ramy analityczne - odgrywajŃ kluczowŃ rolň w historii ludzkoŜci.  

Na tym tle pandemia COVID-19 przez czňŜĺ badaczy zostağa uznana za przykğad Czarnego 

Ğabňdzia, gdyŨ poczŃtkowo wydawağa siň mağo prawdopodobna, a ostatecznie wywarğa 

znaczŃcy wpğyw na gospodarki, spoğeczeŒstwa i systemy zdrowotne na cağym Ŝwiecie  

(por. Antipova, 2021; Wind i in., 2020). Jednak, jak zauwaŨa MŃczyŒska (2020), pandemia nie 

speğniağa w peğni kryteri·w Czarnego Ğabňdzia, poniewaŨ jej pojawienie siň byğo 

przewidywane, a ostrzeŨenia przed globalnŃ epidemiŃ pojawiağy siň juŨ wczeŜniej3.  

Obecnie w literaturze przedmiotu pojawiğy siň juŨ badania, w kt·rych reprezentowano poglŃd, 

Ũe kryzys gospodarczy m·gğ zostaĺ wywoğany przez czynniki pozagospodarcze,  

a konkretnie przez pandemiň (por. Raport Europejskiej Agencji środowiska, 2020; 

Sienkiewicz, 2021; Jaworska i Torbicka, 2022; Mazur i in., 2021; Dzigbede i in., 2020).  

W Ŝwietle powyŨszych rozwaŨaŒ moŨna twierdziĺ, Ũe kryzys gospodarczy jest procesem 

zğoŨonym. Obejmuje on dynamiczne i wzajemnie powiŃzane czynniki ekonomiczne, spoğeczne 

 
3 Taleb, autor koncepcji Czarnego Ğabňdzia, sprzeciwia siň kwalifikowaniu pandemii COVID-19 jako takiego 

zdarzenia. W jego opinii pandemia byğa przewidywalna i nie speğnia wymaganych dla Czarnego Ğabňdzia 

kryteri·w, tj. nieprzewidywalnoŜci. W wywiadach, m.in. dla Bloomerg Television, twierdzi on, Ũe pandemia to 

biağy ğabňdŦ i podkreŜla, Ũe istniağy wyraŦne ostrzeŨenia i precedensy sugerujŃce moŨliwoŜĺ wystŃpienia globalnej 

pandemii, co oznacza, Ũe nie byğa ona nieprzewidywalna (por.https://www.youtube.com/watch?v=BVHBszRrkbg 

(dostňp 02.01.2025); https://www.youtube.com/watch?v=0TZaX16o2uI&t=905s; (dostňp 22.12.2024);  

https://www.businessinsider.com/stock-market-risk-debt-dollar-godfather-black-swan-nassim-taleb-2024-

10?IR=T, (dostňp 22.12.2024). PodobnŃ opiniň wyraziğ w artykule opublikowanym w 2020 r. w ĂThe New 

Yorker", w kt·rym wyjaŜnia, Ũe pandemia COVID-19 nie jest Czarnym Ğabňdziem, a raczej sygnağem 

wskazujŃcym na kruchoŜĺ globalnych system·w (por. https://www.newyorker.com/news/daily-comment/the-

pandemic-isnt-a-black-swan-but-a-portent-of-a-more-fragile-global-system? (dostňp 02.01.2025). 

https://www.youtube.com/watch?v=BVHBszRrkbg
https://www.youtube.com/watch?v=0TZaX16o2uI&t=905s
https://www.businessinsider.com/stock-market-risk-debt-dollar-godfather-black-swan-nassim-taleb-2024-10?IR=T
https://www.businessinsider.com/stock-market-risk-debt-dollar-godfather-black-swan-nassim-taleb-2024-10?IR=T
https://www.newyorker.com/news/daily-comment/the-pandemic-isnt-a-black-swan-but-a-portent-of-a-more-fragile-global-system
https://www.newyorker.com/news/daily-comment/the-pandemic-isnt-a-black-swan-but-a-portent-of-a-more-fragile-global-system
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i polityczne. Jego skutki wykraczajŃ poza sferň czysto ekonomicznŃ, oddziağujŃc r·wnieŨ  

na szeroko rozumiane Ũycie spoğeczne (por. Rutkowska-Podoğowska, 2016). W zwiŃzku z tym, 

moŨemy wyr·Ũniĺ kilka kluczowych element·w charakteryzujŃcych kryzys gospodarczy: 

¶ nagğy spadek aktywnoŜci gospodarczej, 

¶ wzrost niewypğacalnoŜci i trudnoŜci finansowych, 

¶ spadek zaufania do podmiot·w finansowych i spadek stabilnoŜci gospodarki, 

¶ negatywne skutki spoğeczne, jak np. wzrost bezrobocia czy rosnŃce nier·wnoŜci 

dochodowe. 

MoŨna zatem przypuszczaĺ, Ũe wsp·ğczesne gospodarki sŃ naraŨone na r·Ũnorodne wyzwania, 

w tym na niestabilnoŜci i kryzysy gospodarcze, kt·re mogŃ wystňpowaĺ w r·Ũnych formach. 

W niniejszej rozprawie, kryzys gospodarczy rozumiany jest za Eichengreenem (2022) jako 

zjawisko charakteryzujŃce siň nagğym i gğňbokim spadkiem aktywnoŜci gospodarczej, któremu 

towarzyszŃ wysokie bezrobocie, spadek produkcji oraz destabilizacja finansowa. Tego rodzaju 

kryzysy majŃ swoje Ŧr·dğa w zaburzeniach finansowych, globalnych szokach - takich jak 

pandemia COVID-19, a takŨe w bğňdach polityki gospodarczej. Przyjňte ujňcie wydaje siň 

trafnie oddawaĺ charakter wsp·ğczesnych kryzys·w gospodarczych, a takŨe zwraca uwagň na 

ich moŨliwe przyczyny oraz skutki.  Interpretacja ta wyr·Ũnia siň r·wnieŨ tym,  

Ũe uwzglňdnia zar·wno lokalne, jak i globalne aspekty wsp·ğczesnych kryzysów 

gospodarczych oraz ich systemowe konsekwencje, kt·re mogŃ obejmowaĺ r·Ũne sektory 

gospodarki. Ze wzglňdu na jej kompleksowy charakter i zgodnoŜĺ ze wsp·ğczesnych realiami 

bňdzie ona wykorzystywana w ramach niniejszych rozwaŨaŒ. Pozostaje jednak pytanie,  

czy opr·cz przesğanek teoretycznych, istniejŃ empiryczne dowody na to, Ũe pandemia  

COVID-19 stanowi przykğad zjawiska, kt·re wywoğağo globalny kryzys gospodarczy?  

Z perspektywy historycznej wnika, Ũe kryzysy gospodarcze mogŃ mieĺ r·Ũnorodne Ŧr·dğa -  

od wewnňtrznych nier·wnowag finansowych po zewnňtrzne szoki systemowe  

(por. Jňdrzejowska i Wr·bel, 2021).  

W tym miejscu naleŨy wziŃĺ pod uwagň, Ũe pandemia COVID-19 moŨe zostaĺ uznana  

za swego rodzaju szok systemowy, gdyŨ zburzyğa globalny porzŃdek gospodarczy i postawiğa 

przed Ŝwiatem pytanie o mechanizmy radzenia sobie z nagğymi i nieoczekiwanymi zjawiskami, 

kt·rych oddziağywanie jest globalne (por. Sienkiewicz, 2021). Kryzys gospodarczy to pojňcie 

szerokie, obejmujŃce r·Ũne typy przyczyn, z kt·rych kaŨda ma wğasne mechanizmy  

i konsekwencje. Czynniki te sŃ ze sobŃ powiŃzane, mogŃ wystňpowaĺ jednoczeŜnie, a czasem 
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jedne prowadzŃ do drugich. NaleŨy zauwaŨyĺ, Ũe kryzysy finansowe czňsto wynikağy  

z wewnňtrznych dysfunkcji rynk·w, takich jak baŒki spekulacyjne czy nadmierne zadğuŨenie 

sektora publicznego lub prywatnego. Z kolei, kryzysy walutowe byğy najczňŜciej skutkiem 

gwağtownych zmian kurs·w walutowych, kt·re destabilizowağy bilanse pğatnicze i wymuszağy 

interwencje w polityce pieniňŨnej (por. Noga, 2009). Tym samym, kryzys finansowy moŨe 

prowadziĺ do kryzysu walutowego, a zewnňtrzny szok, taki jak pandemia, moŨe wywoğaĺ 

wielowymiarowe zaburzenia w gospodarce. Innymi sğowy, kryzysy mogŃ byĺ ze sobŃ 

powiŃzane - jeden moŨe prowadziĺ do kolejnego lub nastňpowaĺ po nim, przy czym kaŨdy 

moŨe przybieraĺ innŃ postaĺ. KluczowŃ rolň odegrağy tu mechanizmy sekurytyzacji, kt·re 

przeniosğy i rozproszyğy ryzyko zwiŃzane z kredytami hipotecznymi na rynki miňdzynarodowe, 

prowadzŃc do eskalacji i rozprzetsrzeniania sie skutków kryzysu w Ŝwiecie.  

Upadek podmiot·w finansowych, takich jak Lehman Brothers, wywoğağ efekt domina  

i doprowadziğ do zağamania zaufania na rynkach kapitağowych. W konsekwencji nastŃpiğ 

znaczny spadek produkcji, wzrost bezrobocia oraz og·lne pogorszenie wskaŦnik·w 

gospodarczych na skalň miňdzynarodowŃ (por. Claessens i Kose, 2011; Reinhart i Rogoff, 

2009). W tym kontekŜcie, w literaturze przedmiotu pojawiağy siň publikacje, w których 

pandemia COVID-19 jest uznawana za przykğad zespoğu zjawisk, kt·ry doprowadziğ do 

wystŃpienia globalnego kryzysu gospodarczego, choĺ jej geneza r·Ũni siň od tradycyjnych 

kryzys·w (por. Jňdrzejowska, Wr·bel, 2021; Sienkiewicz, 2021; WŃchol,2021; Wójcicki,2022; 

Baldwin i Weder di Mauro, 2020; Fernandes, 2020).  

Pandemia COVID-19, definiowana przez r·Ũne organizacje i wielu badaczy, stanowi jedno  

z najbardziej kompleksowych zjawisk globalnych, kt·re jednoczeŜnie dotknňğo zdrowia 

publicznego, gospodarek oraz spoğeczeŒstw. światowa Organizacja Zdrowia (WHO, 2020) 

okreŜla pandemiň jako globalne rozprzestrzenianie siň nowej choroby, a w przypadku  

COVID-19 oznaczağo to szerokŃ transmisjň wirusa SARS-CoV-2, prowadzŃcŃ do powaŨnych 

kryzysów zdrowotnych i gospodarczych w wielu krajach. Podobnie, Centra Kontroli  

i Prewencji Chor·b (por. CDC, 2021) wskazujŃ, Ũe pandemia COVID-19 byğa wybuchem 

nowej choroby o globalnym zasiňgu, skutkujŃcym znaczŃcymi obciŃŨeniami zdrowotnymi  

i spoğecznymi. Europejskie Centrum ds. Zapobiegania i Kontroli Chor·b (2021) podkreŜlağo  

z kolei, Ũe pandemia wpğynňğa na funkcjonowanie spoğeczeŒstw i system·w zdrowotnych  

na cağym Ŝwiecie, ukazujŃc ich podatnoŜĺ na zewnňtrzne zagroŨenia. Definiowanie pandemii  

jako kryzysu zdrowotnego pozwala lepiej zrozumieĺ jej wielowymiarowy charakter.  
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Kryzys zdrowotny, jak wskazujŃ McKee i in. (2020) oraz Hunter (2021), to sytuacja,  

w kt·rej systemy opieki zdrowotnej zostajŃ przeciŃŨone, co prowadzi do ograniczenia  

ich zdolnoŜci w zakresie reagowania na potrzeby spoğeczne. W przypadku pandemii  

COVID-19 przeciŃŨenie system·w zdrowotnych ujawniğo brak odpowiedniej infrastruktury  

i zasob·w, co wymagağo skoordynowanych dziağaŒ miňdzynarodowych (por. Afelt, 2020). 

Pandemia COVID-19, bňdŃca jednym z najpowaŨniejszych kryzys·w zdrowotnych XXI wieku, 

ukazağa r·wnieŨ, jak zewnňtrzne szoki mogŃ prowadziĺ do destabilizacji na wielu poziomach - 

od zdrowotnego, poprzez spoğeczny, aŨ po gospodarczy, co zostanie wykazane w dalszej czňŜci 

tej pracy. Kryzys wywoğany pandemiŃ wykraczağ poza standardowe ramy zdrowotne, 

ujawniajŃc podatnoŜĺ globalnej gospodarki na nieprzewidziane zjawiska systemowe.  

Jak zauwaŨajŃ Kavanagh i in. (2021) oraz Wang i in. (2021), wysoka zakaŦnoŜĺ wirusa  

SARS-CoV-2 oraz zdolnoŜĺ do szybkiego rozprzestrzeniania siň sprawiğy, Ũe pandemia 

wymusiğa wprowadzenie drastycznych ograniczeŒ spoğecznych i gospodarczych, prowadzŃc  

do kryzys·w w wielu obszarach Ũycia. Tego rodzaju zjawiska ukazujŃ, jak kryzysy zdrowotne 

mogŃ przeksztağcaĺ siň w kryzysy systemowe, kt·re oddziağujŃ na r·Ũne sfery spoğeczne  

i ekonomiczne. Takie spojrzenie pozwala dostrzec, Ũe pandemia COVID-19 byğa nie tylko 

kryzysem zdrowotnym, ale r·wnieŨ zewnňtrznym szokiem, kt·ry doprowadziğ do globalnego 

kryzysu gospodarczego. Jak wskazujŃ Jňdrzejowska i Wr·bel (2021), Sienkiewicz (2021) oraz 

Baldwin i Weder di Mauro (2020), tego rodzaju kryzysy majŃ charakter wielowymiarowy, 

wpğywajŃc na r·Ũne aspekty Ũycia spoğecznego i gospodarczego. Zdarzenia takie jak pandemia 

COVID-19, choĺ r·ŨniŃ siň swojŃ genezŃ od tradycyjnych kryzys·w gospodarczych, czňsto  

sŃ ze sobŃ powiŃzane i mogŃ wzajemnie siň napňdzaĺ. ChociaŨ pandemia COVID-19 jest czňsto 

postrzegana jako unikalny przypadek kryzysu zdrowotnego prowadzŃcego do kryzysu 

gospodarczego, nie jest to jedyny przykğad, w kt·rym jedno zjawisko kryzysowe wywoğuje 

kolejne. W literaturze ekonomicznej podkreŜla siň, Ũe kryzysy r·Ũnego typu - finansowe, 

walutowe czy gospodarcze - mogŃ wzajemnie siň przenikaĺ, prowadzŃc do eskalacji 

problemów. O ile pandemia COVID-19 stanowiğa przykğad kryzysu zdrowotnego 

prowadzŃcego do destabilizacji gospodarczej, istniejŃ r·wnieŨ przypadki, w kt·rych inne 

rodzaje kryzys·w byğy ze sobŃ powiŃzane. Przykğadem moŨe byĺ kryzys meksykaŒski z 1994 

roku, w kt·rym kryzys walutowy przeksztağciğ siň w kryzys finansowy. Dewaluacja peso 

doprowadziğa do utraty zaufania inwestor·w, masowego odpğywu kapitağu oraz destabilizacji 

sektora bankowoŜci (por. Edwards, 1997). Z kolei Wielki Kryzys, kt·ry miağ miejsce w latach 

1929-1939 stanowi przykğad, w kt·rym kryzys gospodarczy wynikağ z kryzysu finansowego. 

RozpoczŃğ siň on od krachu na gieğdzie w paŦdzierniku 1929 roku, co doprowadziğo  
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do masowych upadğoŜci bank·w i ograniczenia akcji kredytowej. Skutkiem tego byğo gğňbokie 

zağamanie gospodarki, spadek produkcji przemysğowej, wysokie bezrobocie oraz dğugotrwağa 

recesja (por. Chrostowski, 2022).  Przypadki te ukazujŃ, jak r·Ũne rodzaje kryzys·w mogŃ 

wzajemnie siň napňdzaĺ, prowadzŃc do katastrofalnych skutk·w w gospodarce. NaleŨy przy 

tym pamiňtaĺ, Ũe kryzys finansowy nie musi przeksztağciĺ siň w kryzys gospodarczy, podobnie 

jak wystňpowanie problem·w zdrowotnych na obszarze danego kraju, czy nawet globalnie  

nie musi przeksztağciĺ siň w kryzys o charakterze gospodarczym.  

W literaturze przedmiotu moŨna znaleŦĺ przykğady sytuacji, w kt·rych dziňki odpowiednim 

interwencjom politycznym i ekonomicznym udağo siň uniknŃĺ powaŨnych konsekwencji 

gospodarczych (por. Stiglitz, 2006; Mishkin, 2008; Kindleberger i Aliber, 2011).  

Jednym z takich przykğad·w jest kryzys finansowy, kt·ry miağ miejsce w Norwegii w latach 

1991-1992 i wynikağ z upadku kilku duŨych bank·w. Dziňki interwencjom rzŃdu, takim  

jak przejňcia podmiot·w finansowych i ich rekapitalizacja, Norwegia uniknňğa gğňbokiego 

zağamania gospodarczego (Reinhart i Rogoff, 2009). Kolejnym przykğadem jest kryzys 

walutowy, kt·ry wystŃpiğ w Hongkongu w 1997 roku podczas azjatyckiego zağamania 

finansowego. Spekulacje przeciwko dolarowi hongkoŒskiemu nie doprowadziğy do kryzysu 

gospodarczego, gğ·wnie dziňki wysokim rezerwom walutowym oraz polityce obrony kursu 

walutowego (por. Eichengreen, 2003). Podobna sytuacja miağa miejsce w Czechach w tym 

samym roku, gdzie ataki spekulacyjne na koronň czeskŃ zostağy szybko opanowane, a sprawna 

reakcja polityczna pozwoliğa ograniczyĺ skutki gospodarcze tego zdarzenia (por. Mishkin, 

2011). W 1999 roku Brazylia zmagağa siň z gwağtownym spadkiem wartoŜci reala,  

kt·ry wywoğağ kryzys walutowy. Dziňki reformom fiskalnym i pomocy miňdzynarodowej, 

gospodarka szybko siň ustabilizowağa, unikajŃc powaŨnych problem·w (por. Krugman, 

Obstfeld, 2006). Przykğady te pokazujŃ, Ũe odpowiednio zaprojektowana polityka fiskalna, 

skuteczne interwencje organizacji miňdzynarodowych oraz stabilnoŜĺ gospodarek odgrywajŃ 

kluczowŃ rolň w zapobieganiu eskalacji kryzys·w r·Ũnego typu w kryzys gospodarczy (por. 

Eichengreen, 2003; Reinhart i Rogoff, 2009; Krugman i Obstfeld, 2006; Mishkin, 2010). 

Jednak naleŨy pamiňtaĺ, Ũe tego rodzaju emergencja moŨe mieĺ miejsce, czego przykğadem 

pozostaje kryzys azjatycki z 1997 roku, kt·ry przeksztağciğ siň w kryzys gospodarczy 

(Krugman, 1999). 

Wyr·Ũnienie r·Ũnych Ŧr·değ kryzys·w gospodarczych w zaleŨnoŜci od ich genezy  

i mechanizm·w oddziağywania jest istotne dla prowadzonych rozwaŨaŒ, bowiem celem  

jest wykazanie, Ũe pandemia COVID-19 bňdŃca przede wszystkim kryzysem zdrowotnym, 
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przyczyniğa siň do globalnego kryzysu gospodarczego. Pandemia ta, zgodnie z definicjŃ 

światowej Organizacji Zdrowia (WHO), trwağa od marca 2020 roku, kiedy ogğoszono stan 

pandemii, aŨ do maja 2023 roku, kiedy WHO oficjalnie zakoŒczyğa stan globalnego zagroŨenia 

zdrowotnego (WHO, 2023). Choĺ zaczňğa siň ona w marcu 2020 roku, to skutki gospodarcze 

stağy siň najbardziej odczuwalne od drugiego kwartağu 2020 roku (por. International Monetary 

Fund [IMF], 2020c). Kulminacja kryzysu gospodarczego przypadğa na lata 2020-2021  

(por. OECD, 2020a), kiedy globalne gospodarki doŜwiadczağy najgğňbszych spadk·w PKB, 

masowych zwolnieŒ i zakğ·ceŒ w ğaŒcuchach dostaw (por. IMF, 2021b; Baldwin i Weder  

di Mauro, 2020). Dlatego teŨ ten kryzys datuje siň na lata 2020-2021, kiedy to wystŃpiğy 

najwiňksze zmiany w gospodarce. Mimo to skutki pandemii byğy i sŃ dalej odczuwalne,  

co jest zwiŃzane z op·Ŧnieniami w odbudowie gospodarki, zwiňkszonŃ inflacjŃ oraz trwajŃcymi 

zakğ·ceniami w handlu miňdzynarodowym, czy wreszcie zmianami w zachowaniach 

spoğecznych (por. IMF,2023; World Bank, 2023, OECD, 2023; EBC, 2023). Zr·Ũnicowanie 

czasowe miňdzy pandemiŃ a kryzysem gospodarczym wynika z charakteru obu zjawisk. 

Pandemia jako kryzys zdrowotny miağa wyraŦnie zdefiniowany poczŃtek i koniec, zaleŨny  

od stanu rozprzestrzeniania siň wirusa i dostňpnoŜci szczepieŒ, podczas gdy kryzys 

gospodarczy wywoğany pandemiŃ nie ma aŨ tak sprecyzowanych ram. W literaturze podkreŜla 

siň, Ũe choĺ kryzys gospodarczy rozpoczŃğ siň wraz z pandemiŃ, a w zasadzie tuŨ po jej 

wystŃpieniu, to jego skutki byğy dğugotrwağe i zr·Ũnicowane w zaleŨnoŜci od regionu i sektora 

gospodarki (por. Fernandes, 2020).  

PrzechodzŃc dalej, pandemia wywoğağa zaburzenia w globalnych ğaŒcuchach dostaw, masowe 

spowolnienie gospodarki, podwyŨszone bezrobocie oraz liczne napiňcia finansowe,  

co pozwala na przypuszczenie, Ũe kryzys zdrowotny przeksztağciğ siň w globalny kryzys 

gospodarczy. Pandemia, w ujňciu teoretycznym, moŨe wiňc stanowiĺ przykğad Ŧr·dğa kryzysu 

gospodarczego o zğoŨonej naturze, kt·rego przyczyn naleŨy upatrywaĺ w globalnym 

rozprzestrzenieniu siň wirusa. Geneza tego kryzysu r·Ũni siň od tradycyjnych kryzys·w, 

poniewaŨ jest wynikiem zewnňtrznego szoku zdrowotnego, kt·rego skutki objňğy cağy Ŝwiat. 

Pomimo innych przyczyn kryzysu, tj. zdrowotnych, specyfika kryzysu gospodarczego zostağa 

tu zachowana, bowiem pandemia wywoğağa zakğ·cenia w wielu obszarach, takich jak rynek 

pracy, ğaŒcuchy dostaw czy stabilnoŜĺ finansowa. Przy czym cechy kryzysu gospodarczego, 

kt·re sŃ wyr·Ũniane w literaturze przedmiotu moŨna podzieliĺ na: 
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1. MultidyscyplinarnoŜĺ skutk·w: kryzys oddziağuje na r·Ũne obszary dziağalnoŜci,  

tj. gospodarkň, spoğeczeŒstwo, zdrowie publiczne4, czy politykň. W tym kontekŜcie 

pandemia COVID-19 spowodowağa jednoczesny spadek aktywnoŜci gospodarczej, 

kryzys zdrowotny oraz destabilizacjň spoğecznŃ (por. Jňdrzejowska i Wr·bel, 2021). 

2. Zewnňtrzna i wewnňtrzna geneza: kryzys moŨe byĺ wywoğany przez czynniki 

zewnňtrzne lub/i wewnňtrzne problemy systemowe. W tym kontekŜcie, pandemia 

COVID-19 byğa akceleratorem kryzysu gospodarczego i moŨe byĺ sklasyfikowana  

jako zewnňtrzny szok zdrowotny (por. Hubicka i in., 2019). 

3. Zakğ·cenie wielu mechanizm·w gospodarczych: kryzys prowadzi do jednoczesnych 

zaburzeŒ w takich obszarach jak: popyt, podaŨ, finanse, handel miňdzynarodowy  

czy rynek pracy. Pandemia zakğ·ciğa globalne ğaŒcuchy dostaw, zmniejszyğa 

konsumpcjň, zwiňkszyğa bezrobocie i wymusiğa nadzwyczajne interwencje fiskalne 

(por. Polski Instytut Spraw Miňdzynarodowych, 2021). 

4. Dğugoterminowe konsekwencje: kryzys wywoğuje trwağe skutki, kt·re sŃ trudne  

do przewidzenia i mogŃ prowadziĺ do przemian gospodarczych oraz spoğecznych.  

W tym kontekŜcie pandemia COVID-19 przyczyniğa siň np. do zmian na rynku pracy  

w postaci wzrostu iloŜci pracy Ŝwiadczonej zdalnie (por. WŃchol, 2021). 

W odr·Ũnieniu od najczňŜciej wymienianych Ŧr·değ kryzys·w gospodarczych,  

takich jak kryzysy walutowe czy finansowe, pandemia COVID-19 stanowi przykğad Ŧr·dğa 

kryzysu gospodarczego wywoğanego egzogenicznymi czynnikami. Ten zewnňtrzny szok  

nie wynikağ bezpoŜrednio z odseparowanych mechanizm·w funkcjonowania gospodarki,  

 
4 Zdrowie publiczne to dziedzina, kt·ra koncentruje siň na ochronie i poprawie zdrowia populacji poprzez dziağania 

profilaktyczne, edukacjň zdrowotnŃ, monitorowanie zagroŨeŒ oraz organizowanie system·w opieki zdrowotnej.  

Zdrowie publiczne na Ŝwiecie definiowane jest jako szeroki obszar dziağaŒ majŃcych na celu ochronň, poprawň  

i promowanie zdrowia cağych populacji. światowa Organizacja Zdrowia (WHO) okreŜla zdrowie publiczne  

jako Ăorganizowane wysiğki spoğeczeŒstwa majŃce na celu ochronň, poprawň i przywracanie zdrowia ludnoŜci, 

poprzez dziağania profilaktyczne, promocjň zdrowia, monitorowanie zagroŨeŒ zdrowotnych oraz zapewnienie 

dostňpu do odpowiedniej opieki zdrowotnejò (WHO, 2023b). Podobnie, Centrum Kontroli i Prewencji Chor·b 

(CDC) w Stanach Zjednoczonych definiuje zdrowie publiczne jako naukň i sztukň zapobiegania chorobom, 

przedğuŨania Ũycia oraz promowania zdrowia przez zorganizowane dziağania spoğeczeŒstwa, organizacji, 

spoğecznoŜci i jednostek (Winslow, 1920). W Polsce pojňcie zdrowia publicznego r·wnieŨ ma swojŃ definicjň 

prawnŃ. Zgodnie z UstawŃ o zdrowiu publicznym z dnia 11 wrzeŜnia 2015 r., zdrowie publiczne obejmuje dziağania 

podejmowane przez wğadze publiczne oraz inne podmioty w celu zapobiegania chorobom, przedğuŨania Ũycia  

i promowania zdrowia fizycznego i psychicznego, realizowane poprzez zorganizowane dziağania na rzecz 

spoğeczeŒstwa (Dz.U. 2015 poz. 1916). R·ŨnorodnoŜĺ i niedookreŜlonoŜĺ definicji zdrowia publicznego wskazujŃ 

jednak na rolň wğadz publicznych i innych organizacji w prowadzeniu dziağaŒ profilaktycznych i promujŃcych 

zdrowie. Celem podejmowanych dziağaŒ na rzecz zapewnienia zdrowia publicznego jest zatem zapobieganie 

chorobom, promowanie zdrowego stylu Ũycia i przedğuŨenie Ũycia poprzez zorganizowane wysiğki spoğeczne  

i edukacyjne, czňsto wspierane przez instytucje paŒstwowe (WHO, 2023b, Centers for Disease Control  

and Prevention, 2021) 
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a raczej jej dziağania jako cağoŜci. NaleŨy przeto pamiňtaĺ, Ũe system spoğeczny  

czy gospodarczy nie ma struktury modularnej, w kt·rej moŨna zmieniaĺ jeden moduğ,  

bez rozwaŨenia tego, jak zmiana ta bňdzie oddziağywağa na inne moduğy i na cağy system.  

Przez co ze wzglňdu na wraŨliwoŜĺ takich system·w, niekt·re z pozoru mağe zmiany mogŃ 

prowadziĺ do kryzys·w r·Ũnego typu; a w innych przypadkach, tj. w innych warunkach 

instytucjonalnych, do takiej sytuacji moŨe nie dojŜĺ. PrzechodzŃc dalej Ŧr·dğem kryzysu 

gospodarczego z lat 2020-2021 (por. OECD, 2020c) byğo globalne zagroŨenie zdrowotne,  

kt·re wpğynňğo na gospodarkň w spos·b poŜredni - poprzez wprowadzenie r·Ũnorodnych 

restrykcji sanitarnych, zamroŨenie dziağania niekt·rych branŨ, zakğ·cenie globalnych 

ğaŒcuch·w dostaw, zamkniňcie dziağalnoŜci czňŜci podmiot·w gospodarczych  

oraz ograniczenie mobilnoŜci ludzi (por. Jňdrzejowska i Wr·bel, 2021). W przeciwieŒstwie  

do typowych kryzys·w gospodarczych, kryzys gospodarczy wywoğany pandemiŃ nie wynikağ 

z wadliwoŜci systemu ekonomicznego, lecz koniecznoŜci ochrony zdrowia publicznego  

(por. Europejski Trybunağ Obrachunkowy, 2020). 

Z prowadzonych rozwaŨaŒ wynika, Ũe zakğ·cenia w dziağalnoŜci gospodarczej, wzrost 

bezrobocia, potrzeba interwencji fiskalnych i monetarnych sprawiajŃ, Ũe kryzys wywoğany 

pandemiŃ speğnia wiele kryteri·w definicyjnych kryzysu gospodarczego (por. tabela 2). Tym 

samym, pandemia COVID-19 moŨe byĺ traktowana jako przykğad Ŧr·dğa kryzysu 

gospodarczego. Wydaje siň, Ũe kryzys ten miağ swoje Ŧr·dğa w globalnych problemach 

zdrowotnych i wynikağ z ĂwraŨliwejò/niemodularnej konstrukcji systemów instytucjonalnych. 

Przy czym brak tej modularnoŜci powinien byĺ postrzegany szerzej niŨ tylko w ramach 

powiŃzaŒ ekonomicznych miňdzy np. sektorami gospodarki, czy systemem finansowym  

i walutowym. PowiŃzania te sŃ bowiem o wiele szersze i w ich skğad wchodzŃ rozmaite 

instytucje formalne i nieformalne oraz relacje miňdzy nimi, a takŨe relacje miňdzy czğonkami 

spoğeczeŒstwa, czy teŨ ich przyzwyczajenia.  

ReasumujŃc, kryzys wywoğany pandemiŃ COVID-19 wypeğniğ znamiona teoretyczne kryzysu 

gospodarczego i wydaje siň, Ũe moŨna go okreŜlaĺ jako typ kryzysu gospodarczego 

wywoğanego czynnikami egzogenicznymi. W tabeli 2 przedstawiono kluczowe cechy kryzysu 

gospodarczego oraz znamiona, kt·re wskazujŃ na to, Ũe kryzys wywoğany pandemiŃ  

COVID-19 je wypeğniğ. KaŨdy z wymienionych element·w kryzysu gospodarczego,  

takich jak nagğy spadek aktywnoŜci gospodarczej czy negatywne skutki spoğeczne, znajduje 

swoje odzwierciedlenie w skutkach pandemii, co potwierdza, Ũe ta moŨe byĺ traktowana  

jako przykğad akceleratora kryzysu gospodarczego o zğoŨonej naturze. Prezentowane przykğady 
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odnoszŃ siň do globalnych skutk·w pandemii, ilustrujŃc ich wielowymiarowy charakter  

(por. tabela 2).  

Tabela 2. Cechy kryzysu gospodarczego a kryzys wywoğany pandemiŃ COVID-19 

Cechy kryzysu gospodarczego Pandemia COVID-19 

Nagğy spadek aktywnoŜci gospodarczej Gwağtowny spadek PKB na cağym Ŝwiecie, 

spowodowany lockdownami i ograniczeniami  

w wielu sektorach (por. OECD, 2020a). 

Wzrost niewypğacalnoŜci i trudnoŜci finansowych NiewypğacalnoŜĺ przedsiňbiorc·w, szczeg·lnie MśP,  

z powodu braku moŨliwoŜci prowadzenia dziağalnoŜci 

gospodarczej (por. ILO, 2020).  

Spadek zaufania do podmiotów finansowych i 

stabilnoŜci gospodarki 

W poczŃtkowej fazie pandemii zaufanie do instytucji 

finansowych byğo zagroŨone, co wymagağo interwencji 

banków centralnych (por. IMF,2020a).  

Negatywne skutki spoğeczne i zdrowotne, tj. 

wzrost bezrobocia, nier·wnoŜci dochodowe czy 

przeciŃŨenie systemu zdrowia 

Pandemia spowodowağa masowe zwolnienia  

w kluczowych sektorach i nasiliğa nier·wnoŜci 

spoğeczne miňdzy osobami pracujŃcymi zdalnie a tymi, 

kt·rych praca wymagağa fizycznej obecnoŜci  

(por. World Bank, 2021b). 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie: OECD (2020a), ILO (2020), IMF (2020a) oraz World Bank (2021b). 

PowyŨsze rozwaŨania wskazujŃ, Ũe pandemia COVID-19 moŨe byĺ traktowana jako Ŧr·dğo 

globalnego kryzysu gospodarczego o zğoŨonym charakterze. PoczŃtek tego kryzysu wynika 

bowiem z egzogenicznego szoku zdrowotnego, kt·ry oddziağywağ na kluczowe elementy 

funkcjonowania spoğeczeŒstwa i gospodarki. Pandemia i zwiŃzany z niŃ kryzys gospodarczy 

oddziağywağy na r·Ũne aspekty funkcjonowania spoğeczeŒstwa i gospodarki, ale naleŨy uznaĺ, 

Ũe to ich wzajemne interakcje wpğynňğy na skalň i zasiňg globalnego kryzysu. Kryzys skutkowağ 

jednoczesnym zağamaniem podaŨy i popytu, pogğňbiğ nier·wnoŜci spoğeczne  

oraz ekonomiczne, a takŨe wymusiğ wdroŨenie bezprecedensowych interwencji rzŃdowych.  

W kolejnej czňŜci tej pracy wykazane zostanŃ r·wnieŨ empiryczne przesğanki, kt·re pozwolŃ 

przyjŃĺ lub odrzuciĺ przypuszczenie, Ũe pandemia stanowiğa Ŧr·dğo kryzysu gospodarczego  

o charakterze globalnym.   

1.3.Globalny przebieg pandemii COVID-19 

Niniejszy podrozdziağ przedstawia genezň i przebieg pandemii COVID-19, a takŨe dziağania 

podejmowane przez organizacje miňdzynarodowe takie jak światowa Organizacja Zdrowia 

(WHO), Miňdzynarodowy Fundusz Walutowy (MFW), World Bank, Gavi i inne.  

Kolejno, om·wione zostanŃ r·wnieŨ skutki pandemii, takie jak obciŃŨenie system·w ochrony 

zdrowia, zmiany na rynku pracy, rozwój technologii, transformacja edukacji i inne 

gospodarcze, zdrowotne oraz spoğeczne skutki pandemii. Pandemia wybuchğa niespodziewanie  
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i rozprzestrzeniğa siň na cağym Ŝwiecie, powodujŃc reakcje rzŃd·w paŒstw do podjňcia 

zr·Ũnicowanych dziağaŒ, kt·re wpğynňğy na globalnŃ gospodarkň. PoczŃtki pandemii siňgajŃ 

listopada 2019 roku, kiedy to w chiŒskim mieŜcie Wuhan wykryto pierwsze przypadki zakaŨeŒ 

wirusem z rodziny Coronaviridae (WHO, 2020). Zdaniem Szplita (2021) obchody chiŒskiego 

Nowego Roku, kt·re przypadağy na drugŃ poğowň stycznia 2020 roku, przyczyniğy  

siň do dalszego rozwoju epidemii w Chinach. Wirus zaczŃğ siň r·wnieŨ rozprzestrzeniaĺ  

poza granicami Chin, a pierwszy przypadek, poza tym krajem zostağ potwierdzony w styczniu 

2020 roku w Tajlandii, kiedy potwierdzono zakaŨenie u osoby powracajŃcej z Wuhan  

(WHO, 2020). Kolejne przypadki szybko zaczňğy pojawiaĺ siň na cağym Ŝwiecie. Przykğadowo 

pierwsze przypadki COVID-19 zarejstrowano w Japonii (16 stycznia), Korei Poğudniowej  

(20 stycznia) i Stanach Zjednoczonych (20 stycznia) (WHO, 2020; Gopinath, 2020).  

Z kolei, w Europie natomiast pierwsze zakaŨenia potwierdzono pod koniec stycznia 2020 r. 

(por. tabela 4). W p·Ŧniejszym czasie inne kraje informowağy o pierwszych zakaŨeniach  

na ich terytoriach (por. WHO, 2020b, European Centre for Disease Prevention and Control 

[ECDC], 2020). Analiza danych dotyczŃcych pierwszych potwierdzonych przypadk·w 

COVID-19 (por. tabele 3 i 4) w r·Ũnych krajach potwierdza dynamiczny charakter pandemii. 

Wykrycie pierwszego przypadku w Chinach pod koniec grudnia 2019 roku zapoczŃtkowağo 

proces, kt·ry w kr·tkim czasie doprowadziğ do globalnego rozprzestrzenienia siň choroby. 
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Tabela 3. Pierwsze potwierdzone przypadki COVID-19 w wybranych krajach Ŝwiata -  

daty wykrycia i liczba zakaŨeŒ. 

Kraj  
Data pierwszego  

przypadku zakaŨenia 

Liczba przypadków  

na dzieŒ wykrycia 

Chiny 31 grudnia 2019 27 

Tajlandia 13 stycznia 2020 1 

Japonia 16 stycznia 2020 1 

Korea Poğudniowa 20 stycznia 2020 1 

USA 20 stycznia 2020 1 

Wietnam 23 stycznia 2020 2 

Singapur 23 stycznia 2020 1 

Francja 24 stycznia 2020 2 

Australia 25 stycznia 2020 1 

Malezja 25 stycznia 2020 3 

Niemcy 27 stycznia 2020 1 

Kanada 27 stycznia 2020 1 

Finlandia 29 stycznia 2020 1 

Indie 30 stycznia 2020 1 

Filipiny 30 stycznia 2020 1 

Wğochy 31 stycznia 2020 2 

Hiszpania 31 stycznia 2020 1 

Szwecja 31 stycznia 2020 1 

Wielka Brytania 31 stycznia 2020 2 

Rosja 31 stycznia 2020 2 

 ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: WHO (2020) oraz ECDC (2020). 

R·wnoczeŜnie Europa stağa siň jednym z gğ·wnych oŜrodk·w rozprzestrzeniania  

siň wirusa w jego wczesnych etapach. Pierwsze przypadki w krajach UE pojawiğy siň we Francji 

24 stycznia 2020 roku, w Niemczech 27 stycznia 2020, w Finlandii 29 stycznia 2020 roku,  

czy wreszcie we Wğoszech, Hiszpanii i Szwecji 31 stycznia 2020. W p·Ŧniejszym czasie, 

kolejne przypadku COVID-19 potwierdzono w takich krajach jak Austria, Polska Chorwacja, 

Rumunia, Grecja, Estonia, Holandia, Dania, Litwa, Belgia, Irlandia czy Luksemburg (w lutym 

2020) (por. tabela 4).  
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Tabela 4. Pierwsze potwierdzone przypadki COVID-19 w krajach UE - daty wykrycia i liczba 

zakaŨeŒ 

Kraj  
Data pierwszego 

przypadku zakaŨenia 

Liczba przypadków 

na dzieŒ wykrycia 
 

Francja 24 stycznia 2020 3  

Niemcy 27 stycznia 2020 1  

Finlandia 29 stycznia 2020 1  

Wğochy 31 stycznia 2020 2  

Hiszpania 31 stycznia 2020 1  

Szwecja 31 stycznia 2020 1  

Austria 25 lutego 2020 2  

Chorwacja 25 lutego 2020 1  

Rumunia 26 lutego 2020 1  

Grecja 26 lutego 2020 1  

Estonia 27 lutego 2020 1  

Holandia 27 lutego 2020 1  

Dania 27 lutego 2020 1  

Belgia 4 lutego 2020 1  

Litwa 28 lutego 2020 1  

Irlandia 29 lutego 2020 1  

Luksemburg 29 lutego 2020 1  

Czechy 1 marca 2020 3  

Portugalia 2 marca 2020 2  

Ğotwa 2 marca 2020 1  

Polska 4 marca 2020 1  

Wňgry 4 marca 2020 2  

Sğowenia 4 marca 2020 1  

Sğowacja 6 marca 2020 1  

Malta 7 marca 2020 3  

Buğgaria 8 marca 2020 2  

Cypr 9 marca 2020 2  

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: WHO (2020), ECDC (2020) oraz Demagog (2020). 

W odpowiedzi na rosnŃcŃ liczbň przypadk·w zakaŨeŒ koronawirusem 30 stycznia 2020 roku, 

światowa Organizacja Zdrowia (WHO) ogğosiğa stan zagroŨenia zdrowia publicznego  

o zasiňgu miňdzynarodowym (Public Health Emergency of International Concern - PHEI)5.  

 
5 Public Health Emergency of International Concern (PHEIC), to oficjalne ogğoszenie światowej Organizacji 

Zdrowia (WHO), wskazujŃce na miňdzynarodowe zagroŨenie zdrowia publicznego, wymagajŃce skoordynowanej 

globalnej reakcji, aby zapobiec dalszemu rozprzestrzenianiu siň choroby. Jest ogğaszane w odpowiedzi  

na przypadki chor·b o duŨym potencjale epidemiologicznym, kt·re mogŃ mieĺ powaŨny wpğyw na zdrowie ludzi 

na cağym Ŝwiecie (por. WHO, 2023c). 
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W konsekwencji wielu zakaŨeŒ na cağym Ŝwiecie 11 marca 2020 roku, światowa Organizacja 

Zdrowia (WHO) podjňğa decyzjň o oficjalnym ogğoszeniu wybuchu pandemii COVID-19 

(WHO, 2020e). NaleŨy zaznaczyĺ, Ũe juŨ w poczŃtkowym etapie pandemii WHO 

opracowywağo og·lne wytyczne dotyczŃce walki z rozprzestrzenianiem siň wirusa na Ŝwiecie. 

Podmiot ten byğ jednym z najwaŨniejszych podmiot·w koordynujŃcych miňdzynarodowŃ 

odpowiedŦ na pandemiň. JuŨ w styczniu 2020 roku WHO przygotowağa zakres dziağaŒ, kt·re 

miağy przyczyniĺ siň do ograniczenia pandemii (por. rysunek 1). Organizacja ta koordynowağa 

r·wnieŨ globalne dziağania podejmowane w zakresie monitorowania rozprzestrzeniania  

siň wirusa, wspierania badaŒ nad szczepionkami i terapiami oraz zapewniania dostňpu  

do niezbňdnych zasob·w medycznych (WHO, 2020d). Dziağania WHO obejmowağy  

takŨe inicjatywy edukacyjne i kampanie informacyjne, majŃce na celu zwiňkszenie 

ŜwiadomoŜci spoğecznej na temat Ŝrodk·w zapobiegawczych, promowanie odpowiednich 

zachowaŒ zdrowotnych czy teŨ zwalczanie dezinformacji na temat wirusa (WHO, 2020b).  

W ten spos·b WHO stağa siň centralnym punktem miňdzynarodowej reakcji na pandemiň, 

wspierajŃc kraje w ich wysiğkach na rzecz ochrony zdrowia publicznego i minimalizacji 

negatywnych konsekwencji pandemii. NaleŨy jednak pamiňtaĺ, Ũe poszczeg·lne kraje 

dostosowywağy zalecenia WHO (2020b) do swoich moŨliwoŜci i uwarunkowaŒ, czyli aktualnej 

sytuacji epidemiologicznej, zasobów systemu opieki zdrowotnej, infrastruktury, zdolnoŜci  

do wprowadzania i egzekwowania restrykcji, itp., a zatem do systemów instytucjonalnych. 

Wprowadzane regulacje, r·Ũniğy siň zar·wno liczbŃ, restrykcyjnoŜciŃ, skalŃ czy nawet formŃ, 

co byğo podyktowane specyfikŃ kaŨdego z kraj·w, rozwojem pandemii i sytuacji 

epidemiologicznej, a takŨe sytuacji spoğecznej w kaŨdym z nich (por. ECDC, 2020; McKenzie 

i Adams, 2020; European Court of Auditors, 2020).  

Kolejnym podmiotem miňdzynarodowym, który podejmowağ dziağania na rzecz walki  

z pandemiŃ byğ Miňdzynarodowy Fundusz Walutowy (IMF), kt·ry skoncentrowağ swoje 

wysiğki na stabilizacji gospodarek, zwğaszcza kraj·w rozwijajŃcych siň. Fundusz uruchomiğ 

szybkie linie kredytowe oraz programy wsparcia finansowego, kt·re miağy pom·c krajom 

zmagajŃcym siň z brakiem wystarczajŃcych zasob·w. Podmiot ten oferowağ takŨe doradztwo 

w zakresie polityki fiskalnej i monetarnej, pomagajŃc rzŃdom w opracowywaniu strategii 

ğagodzenia skutk·w kryzysu gospodarczego wywoğanego pandemiŃ (por. IMF, 2020b). 
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Rysunek 1. Kluczowe obszary dziağania światowej Organizacji Zdrowia (WHO) w odpowiedzi 

na pandemiň COVID-19 

 
ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie WHO (2020e). 

InnŃ organizacjŃ miňdzynarodowŃ, kt·ra dziağağa na rzecz ograniczenia skutk·w pandemii  

byğ World Bank. Podmiot ten odegrağ miağ swojŃ rolň w wspieraniu kraj·w rozwijajŃcych siň, 

kt·re zostağy dotkniňte skutkami pandemii. Bank uruchomiğ fundusze pomocowe, 

przeznaczone na wzmocnienie systemów opieki zdrowotnej, rozwój infrastruktury medycznej 

oraz programy szczepieŒ. Dodatkowo, wspierağ inwestycje w technologie cyfrowe,  

co pozwoliğo krajom rozwijajŃcym siň lepiej dostosowaĺ siň do zmieniajŃcych siň warunk·w  

i szybciej reagowaĺ na kryzys (por. World Bank, 2020). Na poziomie regionalnym  

Unia Europejska (UE) takŨe podjňğa dziağania majŃce na celu nie tylko wsparcia gospodarki, 

ale takŨe koordynacjň dziağaŒ zdrowotnych w krajach czğonkowskich. UE wspierağa  

m.in. zakup i dystrybucjň szczepionek czy teŨ promowağa wsp·ğpracň naukowŃ w zakresie 

badaŒ nad COVID-19. Podjňte dziağania miağy na celu nie tylko ograniczenie skutk·w 

pandemii, ale takŨe przygotowanie Europy na prawdopodobny kryzys gospodarczy wywoğany 

pandemiŃ, a takŨe na przyszğe kryzysy zdrowotne (por. European Commission, 2021c).  

Kluczowe w tym kontekŜcie byğy dğugofalowe strategie, kt·re miağy na celu nie tylko 

ğagodzenie bieŨŃcych skutk·w, ale takŨe budowanie odpornoŜci gospodarek na podobne 
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ale r·wnieŨ zapobieganie przyszğym kryzysom, kt·re mogŃ wyniknŃĺ z podobnych zagroŨeŒ 

globalnych. W ramach UE - Komisja Europejska (KE) r·wnieŨ uruchomiğa szereg 

instrumentów, kt·re miağy na celu przeciwdziağanie negatywnym skutkom pandemii,a przede 

wszystkim wsparcie zatrudnienia w paŒstwach czğonkowskich UE (por. European Commission, 

2021d). Kolejnym wyr·Ũnionym podmiotem, kt·ry przeciwdziağağ pandemii byğa Organizacja 

Wsp·ğpracy Gospodarczej i Rozwoju (OECD), kt·ra wspierağa kraje czğonkowskie 

dostarczajŃc im analizy ekonomiczne, spoğeczne i zdrowotne. Organizacja opracowywağa 

raporty dotyczŃce najlepszych praktyk w zakresie polityki zdrowotnej, edukacyjnej  

oraz gospodarczej, oferujŃc jednoczeŜnie rekomendacje polityczne, kt·re miağy pom·c  

w minimalizacji negatywnych skutk·w pandemii. OECD w szczeg·lnoŜci zwracağa uwagň  

na koniecznoŜĺ ochrony miejsc pracy oraz wsparcie dla system·w edukacyjnych  

(por. OECD, 2020b). 

W tym kontekŜcie, czňŜĺ z tych podmiot·w wprowadzağa formalne regulacje, a inne jedynie 

przekazywağy informacje, rekomendacje czy teŨ wytyczne dla rzŃdzŃcych, przedsiňbiorstw  

czy obywateli danych kraj·w. W zwiŃzku z tym, ze wzglňdu na dalszŃ interpretacjň aktywnoŜci 

rzŃd·w paŒstw oraz organ·w miňdzynarodowych w dziağaniach prowadzonych na rzecz 

przeciwdziağania pandemii naleŨy przybliŨyĺ pojňcie regulacji, kt·re posiada zr·Ũnicowane 

definicje w literaturze przedmiotu. Przykğadowo, wedğug JasiŒskiego (1996) regulacja  

jest okreŜlana jako specyficzne ramy instytucjonalne zaprojektowane w celu zapewnienia 

kontroli i nadzoru rzŃdu nad firmami w poszczeg·lnych gağňziach przemysğu, w szczeg·lnoŜci 

w tych spoğecznie uŨytecznych. Z kolei, zdaniem Borkowskiej (2013) regulacja to dziağalnoŜĺ 

paŒstwa, kt·rej celem jest skğonienie gospodarstw domowych i przedsiňbiorstw do dokonania 

okreŜlonych wybor·w. W literaturze przedmiotu doŜĺ powszechny jest podziağ na regulacje 

ekonomicznŃ i spoğecznŃ. Pierwsza z nich zwykle odnosi siň do regulacji (por. Kay i Vicker, 

1990): 

¶ struktury rynk·w w znaczeniu kontrolowania wejŜĺ i wyjŜĺ z rynku oraz tworzeniu  

i egzekwowaniu reguğ Ŝwiadczenia usğug uŨytecznoŜci publicznej, 

¶ zachowaŒ podmiot·w dziağajŃcych na rynkach w znaczeniu kontrolowania cen, 

ustaleniu i egzekwowaniu reguğ dotyczŃcych reklamy i minimalnych standard·w 

jakoŜci.  

MoŨna wiňc twierdziĺ, Ũe regulacja ekonomiczna jest utoŨsamiana z aktywnoŜciŃ paŒstwa  

na rynkach, szczeg·lnie w zwiŃzku z przeciwdziağaniem ograniczenia konkurencji  
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lub konkurencji destrukcyjnej. W tym kontekŜcie w literaturze przedmiot moŨna r·wnieŨ 

spotkaĺ siň z okreŜleniem Ăregulacja sektorowaò (por. Szpringer, 2010). Z kolei, regulacja 

spoğeczna to ingerencja rzŃdu, kt·ra polega na zapewnieniu bezpieczeŒstwa: produktów 

nabywanych przez konsument·w, warunk·w pracy, Ŝrodowiska przyrodniczego;  

oraz ograniczenia konsumpcji produkt·w szkodzŃcych zdrowiu, czy wreszcie ochronie  

przed bezrobociem lub niedostatkiem (por. Levi-Faur, 2011). Innymi sğowy, regulacja ta moŨe 

byĺ okreŜlana jako dziağanie rzŃdu polegajŃce na zapewnieniu uŨycia zasob·w w spos·b,  

kt·ry moŨna okreŜliĺ jako spoğecznie poŨŃdany, a takŨe zabezpieczeniu jednostek  

przed ryzykami zwiŃzanymi z funkcjonowaniem w danej gospodarce rynkowej  

(por. Lipsey i in., 1988). 

NaleŨy zauwaŨyĺ, Ũe katalog dziağaŒ paŒstw i organ·w miňdzynarodowych  

w przeciwdziağaniu pandemii COVID-19 byğ szerszy w por·wnaniu do przedstawionych 

definicji regulacji. Dziağania te dotyczyğy bowiem nie tylko przepis·w prawnych,  

ale i wytycznych czy rekomendacji wydawanych przez organy rzŃdowe, organy regulacyjne, 

czy nawet organy miňdzynarodowe. Dodatkowo, w prowadzonych dziağaniach na rzecz 

ograniczania pandemii COVID-19 moŨna siň r·wnieŨ doszukaĺ przepis·w lub/i rekomendacji 

dotyczŃcych sposob·w egzekwowania braku niekt·rych zachowaŒ, czy niewypeğniania 

przepis·w. W zwiŃzku z tym dziağania te bňdŃ rozpatrywane z perspektywy nowej ekonomii 

instytucjonalnej i traktowane szerzej, jako tzw. instytucje (szerzej o instytucjach w rozdziale 

2). Przede wszystkim jednak, przepisy prawne bňdŃ traktowane jako wiŃŨŃce zasady,  

kt·rych przestrzeganie jest obowiŃzkowe. Natomiast rekomendacje i zalecenia pozostanŃ 

nieobligatoryjne, jednak bňdŃ peğniĺ waŨnŃ rolň jako wytyczne i standardy postňpowania.   

W cağej pracy szeroko pojňte regulacje bňdŃ utoŨsamiane z instytucjami w interpretacji Northa, 

kt·ry okreŜla je jako zasady gry w spoğeczeŒstwie lub bardziej formalnie, tworzone przez 

czğowieka ograniczenia, kt·re ksztağtujŃ ludzkie dziağania (por. North, 1990). North podzieliğ 

te instytucje na formalne i nieformalne. Instytucje formalne to zapisane reguğy,  

takie jak konstytucja, normy prawne czy prawa wğasnoŜci. Natomiast, instytucje nieformalne 

to sankcje, tabu, zwyczaje, tradycje, religia oraz zasady postňpowania, wynikajŃce  

z dziedzictwa kulturowego. Zbi·r formalnych i nieformalnych instytucji, bňdzie wsp·lnie 

okreŜlağ ramy postňpowania w sytuacji pandemii, kt·re bňdŃ dalej utoŨsamiane z regulacjami. 

To zr·Ũnicowane podejŜcie pozwala uwzglňdniĺ specyfikň dziağaŒ podejmowanych przez r·Ũne 

paŒstwa, w tym ich reakcjň na wyzwania zwiŃzane z wprowadzaniem i przestrzeganiem 

regulacji przeciw-pandemicznych. Jest to istotne w kontekŜcie zdrowia publicznego  
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i przeciwdziağania kryzysowi. Oba te elementy - przepisy prawne i rekomendacje/zalecenia - 

bňdŃ bowiem tworzyğy zğoŨony system reagowania, kt·ry okreŜla ramy moŨliwych reakcji,  

tj. przeciwdziağania skutkom pandemii COVID-19 w poszczególnych krajach.  

W tym kontekŜcie, rozwijajŃca siň sytuacja epidemiologiczna, wymusiğa na rzŃdach wielu 

kraj·w wprowadzanie rozmaitych instytucji majŃcych na celu przeciwdziağanie 

rozprzestrzenianiu siň wirusa, kt·re poczŃtkowo skutkowağy m.in. (por. European Centre  

for Disease Prevention and Control, 2020):  

¶ ograniczeniem ruchu turystycznego, 

¶ czňŜciowym zamkniňciem granic,  

¶ wprowadzeniem ograniczeŒ w przemieszczaniu siň,  

¶ ograniczeniem kontakt·w miňdzyludzkich,  

¶ czňŜciowym zamkniňciem szk·ğ oraz przedsiňbiorstw, 

¶ ograniczeniem dziağalnoŜci kulturowej, 

¶ ograniczaniem wspólnych praktyk religijnych, 

¶ itp. 

Przykğadowo, w czasie pandemii COVID-19 Miňdzynarodowa Organizacja Pracy (ILO) 

koncentrowağa siň na ochronie praw pracownik·w oraz wspieraniu rynk·w pracy. Opracowağa 

ona instrumenty, takie jak wytyczne dotyczŃce bezpiecznych warunk·w pracy oraz programy 

ochrony miejsc pracy. ILO peğniğa r·wnieŨ funkcjň doradczŃ w zakresie polityki zatrudnienia, 

ze szczeg·lnym uwzglňdnieniem wsparcia dla grup najbardziej naraŨonych (por. ILO, 2020). 

Dodatkowo, uruchomiono mechanizmy finansowe wspierane ze Ŝrodk·w unijnych,  

m.in. Europejski Fundusz Inwestycji Strategicznych (EFSI) i Europejski Fundusz na rzecz 

Inwestycji (EIF), kt·rych celem byğa ochrona miejsc pracy i stymulacja gospodarki.  

W tym kontekŜcie szczeg·lne znaczenie miağ r·wnieŨ program SURE (Support to mitigate 

Unemployment Risks in an Emergency), tymczasowy instrument Unii Europejskiej,  

kt·ry wspierağ paŒstwa czğonkowskie w finansowaniu program·w typu furlough schemes,  

czyli dopğat do wynagrodzeŒ pracownik·w objňtych przestojem lub skr·conym czasem pracy.  

Z instrumentu skorzystağo 19 paŒstw UE, w tym Polska, Hiszpania i Wğochy, a ğŃczna kwota 

wsparcia wyniosğa ponad 90 miliard·w euro (por. European Comission, 2021d). WaŨnŃ rolň 

odegrağa r·wnieŨ organizacja Gavi, kt·ra wraz z partnerami zainicjowağa program COVAX - 

majŃcy zapewniĺ globalny, sprawiedliwy dostňp do szczepionek. Opr·cz dystrybucji 

preparat·w, dziağania obejmowağy kampanie edukacyjne promujŃce szczepienia (COVAX, 

2021). Wedğug WHO, do koŒca 2023 roku w ramach COVAX dostarczono niemal 2 miliardy 
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dawek do 146 krajów (por. WHO, 2023a). Do tego czasu na cağym Ŝwiecie podano 13,64 

miliarda dawek, z czego 67% populacji przyjňğo peğnŃ seriň szczepieŒ, a 32% co najmniej jednŃ 

dawkň przypominajŃcŃ (WHO, 2024b). 

WŜr·d kraj·w Unii Europejskiej (por. tabela 5; wykres 1), najwiňkszŃ liczbň szczepieŒ 

odnotowağy Niemcy (193,24 mln), Francja (158,06 mln) oraz Wğochy (150,32 mln), co mogğo 

odzwierciedlaĺ zar·wno duŨŃ liczbň ludnoŜci w tych krajach, jak i ich zaawansowane programy 

szczepieŒ. Polska, z liczbŃ 58,63 mln zarejestrowanych szczepieŒ, znajdowağa siň wŜr·d kraj·w 

o wysokim wskaŦniku wyszczepienia w Europie. Dane dotyczŃce cağkowitej liczby 

zarejestrowanych szczepieŒ w krajach UE zawiera tabela 5 (stan na 31.12.2023).  

WŜr·d mniejszych kraj·w, takich jak Malta, Luksemburg czy Cypr, liczba szczepieŒ byğa 

znacznie mniejsza, co mogğo wynikaĺ z mniejszej populacji tych paŒstw, ale takŨe z r·Ũnych 

strategii w zakresie realizacji kampanii szczepieŒ. Z danych wynika takŨe, Ũe w krajach takich 

jak Hiszpania (119,23 mln) i Grecja (22,16 mln), mimo mniejszej liczby szczepieŒ  

w por·wnaniu do najwiňkszych paŒstw, r·wnieŨ zauwaŨalny byğ wysoki poziom 

zaawansowania dziağaŒ zwiŃzanych z walkŃ z pandemiŃ. Na uwagň zasğuguje r·wnieŨ 

Holandia, kt·ra zarejestrowağa 40,29 mln dawek, co mogğo wskazywaĺ na szybkie  

i efektywne przeprowadzenie procesu szczepieŒ. Z kolei niekt·re kraje, takie jak Buğgaria (4,72 

mln), Litwa (4,53 mln), Ğotwa (2,98 mln) czy Malta (1,28 mln), mimo mniejszej liczby 

szczepieŒ, r·wnieŨ zrealizowağy istotnŃ czňŜĺ swoich dziağaŒ w zakresie ochrony zdrowia 

publicznego, skutecznie przyczyniajŃc siň do zmniejszenia ryzyka rozprzestrzeniania  

siň COVID-19 wŜr·d swoich obywateli (por. WHO,2024a).  

Wspomniane wczeŜniej ograniczenia i przepisy zwiŃzane z pr·bami ograniczenia pandemii 

COVID-19 przyniosğy roŨne rezultaty, w tym gospodarcze, dotykajŃc przy tym praktycznie 

kaŨdego kraju na Ŝwiecie. R·ŨnorodnoŜĺ wprowadzanych przez rzŃdy rozwiŃzaŒ 

instytucjonalnych, stağa siň obiektem licznych badaŒ, kt·rych przedmiotem byğy m.in. przebieg 

pandemii, czy spos·b reagowania zar·wno jednostek, jak i kraj·w na rozprzestrzeniajŃcego  

siň wirusa oraz rezultatu tych reakcji. W poczŃtkowej fazie pandemii eksperci wskazywali  

na koniecznoŜĺ podjňcia skoordynowanych dziağaŒ w celu zğagodzenia skutk·w gospodarczych 

i spoğecznych zwiŃzanych z pandemiŃ. Gopinath (2020) zwr·ciğa uwagň, Ũe niezbňdne  

sŃ globalne dziağania rzŃd·w, obejmujŃce szybkie wsparcie fiskalne, stymulacjň gospodarki,  

a takŨe szybkie dostosowanie polityki zdrowotnej, aby zğagodziĺ kryzys. Z kolei Stiglitz (2020), 

przestrzegağ przed powaŨnymi skutkami kryzysu gospodarczego jakie miağa wywoğaĺ 

pandemia. ZauwaŨyğ on, Ũe pandemia COVID-19 nie tylko wywoğa kryzys zdrowotny,  
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ale takŨe bňdzie miağa dğugofalowe skutki gospodarcze, w tym wzrost nier·wnoŜci spoğecznych 

i ub·stwa, szczeg·lnie w krajach rozwijajŃcych siň. Stiglitz podkreŜlağ, Ũe rzŃdy muszŃ dziağaĺ 

natychmiastowo, implementujŃc programy wsparcia, kt·re ochroniŃ najbardziej wraŨliwe 

grupy spoğeczne oraz stabilizujŃ gospodarki. 

Tabela 5. IloŜĺ zarejestrowanych szczepieŒ na COVID-19 w krajach UE (stan na 31.12.2023 

r.)  

Kraj  IloŜĺ zarejestrowanych szczepieŒ [mln] 

Austria 20 400 000 

Belgia 29 120 000 

Buğgaria  4 720 000 

Chorwacja 5 440 000 

Cypr 1 890 000 

Czechy 18 620 000 

Dania 14 930 000 

Estonia 2 210 000 

Finlandia 14 190 000 

Francja  158 060 000 

Grecja 22 160 000 

Hiszpania 119 230 000 

Irlandia 13 120 000 

Litwa 4 530 000 

Luksemburg 1 340 000 

Ğotwa 2 980 000 

Malta 1 280 000 

Holandia 40 290 000 

Niemcy 193 240 000 

Polska  58 630 000 

Portugalia 27 360 000 

Rumunia 16 110 000 

Sğowacja 7 220 000 

Sğowenia 3 030 000 

Szwecja 23 240 000 

Wňgry 16 580 000 

Wğochy 150 320 000 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: WHO (2024a).
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Wykres 1. Udziağ szczepieŒ przeciw COVID-19 w krajach UE (stan na 31.12.2023 r.) ( w %) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych WHO (2024a).
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Mishkin (2020) podkreŜlağ, Ũe masowe zamykanie firm i ograniczenia w dziağalnoŜci 

gospodarczej bňdŃ prowadziğy do spadku popytu i zakğ·ceŒ w podaŨy. Jako wğaŜciwŃ reakcjň 

wskazywağ szybkŃ interwencjň fiskalnŃ, w tym wsparcie dla najbardziej dotkniňtych sektor·w, 

oraz obniŨenie st·p procentowych w celu pobudzenia inwestycji i uğatwienia dostňpu  

do kredyt·w. Z kolei Krugman (2020) juŨ na poczŃtku pandemii przewidywağ jej gğňboki 

wpğyw na gospodarki Ŝwiatowe, wskazujŃc na koniecznoŜĺ dziağaŒ krajowych  

i miňdzynarodowych w celu ğagodzenia szok·w, takich jak masowe zwolnienia  

czy niestabilnoŜĺ rynk·w. PodkreŜlağ znaczenie inwestycji w ochronň zdrowia,  

a takŨe w dziağania wspierajŃce obywateli i przedsiňbiorstwa, uznajŃc je za niezbňdny warunek 

unikniňcia szerokiej katastrofy gospodarczej. Jego postulaty wpğynňğy na ksztağtowanie reakcji 

podmiotów krajowych i miňdzynarodowych. JednakŨe, jak wskazujŃ eksperci, kluczowe byğo 

nie tylko szybkie reagowanie na kryzys zdrowotny, ale takŨe opracowanie dğugofalowej 

strategii majŃcej na celu odbudowň gospodarki oraz zapobieganie eskalacji kryzys·w 

spoğecznych i gospodarczych w przyszğoŜci. NaleŨy zauwaŨyĺ, Ũe czňŜĺ z wprowadzanych 

instytucji miağa na celu minimalizowanie negatywnych skutków pandemii dla zdrowia 

publicznego, gospodarek, przedsiňbiorc·w czy spoğeczeŒstwa i jednostek funkcjonujŃcych  

jego obrňbie. Jednym z kluczowych wyzwaŒ byğo wprowadzanie instytucji, kt·re miağy 

umoŨliwiĺ funkcjonowanie jednostkom przy jak najmniejszych szkodach, tj. spoğecznych  

czy zdrowotnych - w tym psychologicznych i gospodarczych. W literaturze przedmiotu  

tego rodzaju dziağanie jest okreŜlane jako pr·ba zr·wnowaŨenia potrzeb ochrony zdrowia 

publicznego z potrzebami spoğeczeŒstwa i gospodarki (por. Sok·ğ-Szawğowska, 2020). 

Pomimo wad tego podejŜcia, kt·re wynikajŃ przede wszystkim z nieokreŜlonoŜci pojňcia 

zdrowia publicznego (o czym wspomniano wczeŜniej, por. przypis 1), chodzi tu o swego 

rodzaju analizň korzyŜci i koszt·w miňdzy instytucjami majŃcymi ograniczaĺ negatywne skutki 

zdrowotne pandemii COVID-19 a konsekwencjami ich dziağania dla spoğeczeŒstwa  

i gospodarki (por. Sienkiewicz, 2021). NaleŨy teŨ zauwaŨyĺ, Ũe zmienny charakter pandemii, 

np. w postaci zr·Ũnicowanych informacji nt. jej przebiegu, wysokiej dynamiki zachorowalnoŜci 

czy zgon·w wymagağy elastycznoŜci oraz szybkoŜci dziağaŒ ze strony wğadz publicznych. 

Kluczowym wyzwaniem w przebiegu i kontrolowaniu pandemii, tj. ograniczaniu  

jej negatywnych konsekwencji, byğo wiňc zr·wnowaŨenie ochrony zdrowia publicznego  

z ekonomicznymi i spoğecznymi potrzebami obywateli. AktywnoŜci te, szczeg·lnie w czasie 

pandemii COVID-19, przybrağy formň szeroko zakrojonych dziağaŒ, majŃcych  

na celu ograniczenie liczby nowych infekcji czy unikniňcia przeciŃŨenia system·w 

zdrowotnych. JednakŨe, wprowadzone Ŝrodki, takie jak zamraŨanie dziağania niekt·rych branŨ 
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gospodarki, ograniczenie mobilnoŜci, np. ruchu turystycznego miağy daleko  

idŃce konsekwencje spoğeczno-ekonomiczne (szczeg·ğowy opis dziağaŒ antycovidowych  

w wybranych krajach zostanie omówiony w rozdziale IV). 

PrzechodzŃc dalej, wywoğane pandemiŃ: ograniczenie produkcji (por. wykres 4 i 16),  

redukcja zatrudnienia (por. wykres 15 i wykres 18), wzrost bezrobocia (por. wykres 10)  

oraz zawieszenie dziağalnoŜci przedsiňbiorstw (por. wykres 13) przyczyniğy siň do og·lnego 

spowolnienia gospodarczego (por. wykres 2 i wykres 9). W efekcie, dziağania podejmowane  

na rzecz ochrony zdrowia publicznego wpğynňğy nie tylko na sytuacjň epidemiologicznŃ,  

ale takŨe na kondycjň gospodarczŃ oraz indywidualnŃ obywateli danych kraj·w - 

uwzglňdniajŃc zar·wno perspektywň spoğecznŃ, psychologicznŃ jak i ekonomicznŃ.  

W rezultacie, pandemia COVID-19 byğa katalizatorem przemian spoğeczno-gospodarczych  

i przyczyniğa siň do wywoğania globalnego kryzysu gospodarczego. W kolejnych czňŜciach 

niniejszego podrozdziağu przedstawione zostağy przesğanki empiryczne w postaci wpğywu 

pandemii COVID-19 na spoğeczeŒstwo i gospodarkň. Warto zaznaczyĺ, Ũe wedğug niekt·rych 

badaczy pandemia okazağa siň r·wnieŨ katalizatorem innowacyjnych przemian, szczeg·lnie  

w branŨy technologicznej, e-commerce, telemedycynie czy teŨ platform poŜrednictwa  

w dostarczaniu jedzenia, kt·re odnotowağy znaczny wzrost zainteresowania w zwiŃzku  

z nowymi warunkami Ũycia i pracy (por. Tarasiuk i DğuŨniewska, 2021; Deloitte, 2024; 

Narodowe Centrum BadaŒ i Rozwoju, 2020). 

1.3.1. Skutki pandemii dla gospodarki 

W niniejszym podrozdziale przedstawione zostağy skutki gospodarcze pandemii,  

co poŜrednio pozwoliğo na umoŨliwienie wykazania zwiŃzku miňdzy pandemiŃ a kryzysem 

gospodarczym. Tym samym zostağy ukazane empiryczne przesğanki ku temu, Ũe pandemia 

moŨe byĺ uznana jako Ŧr·dğo kryzysu. Wprowadzenie restrykcji, lockdown·w i ograniczeŒ 

zar·wno w Ũyciu ekonomicznym jak i spoğecznym wywoğağo globalny spadek PKB  

(por. wykres 2 i wykres 9), spadek PKB w krajach UE (por. wykres 3), zamkniňcie wielu firm 

(por. wykres 13), ograniczenie aktywnoŜci gospodarczej (por. wykres 12), spadek nastrojów 

gospodarczych (por. wykres 11), wzrost inflacji (por. wykres 25) czy teŨ spadek popytu 

globalnego na r·Ũne produkty i usğugi (por. wykres 16). Szczeg·lnie firmy z branŨ naraŨonych 

na ograniczenia, jak np. turystyka czy gastronomia, musiağy dostosowaĺ siň do nowych 

warunk·w rynkowych, co wpğynňğo na produkcjň, zatrudnienie i dochody (por. IMF, 2020c).  
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Wykres 2. Globalny PKB w latach 2019-2024 (w mlnd USD) 

 

ťr·dğo: Trading Economics (2025). 

W Polsce w marcu 2020 roku - 40,6% spoŜr·d badanych przedsiňbiorstw reprezentujŃcych 

handel detaliczny oraz 39,4% firm reprezentujŃcych branŨň budowlanŃ wskazağo na wysoki 

spadek popytu na swoje produkty i usğugi w wyniku pandemii  

(por. GUS, 2020b). Sektor budowlany w Polsce nie byğ przypadkiem odosobnionym,  

bowiem w UE r·wnieŨ moŨna byğ zaobserwowaĺ spadek produkcji w sektorze budowalnym 

bezpoŜrednio po rozpoczňciu siň pandemii (por. wykres 6). Pandemia COVID-19 wywarğa 

wpğyw na gospodarki na cağym Ŝwiecie, prowadzŃc r·wnieŨ do zamkniňĺ firm - zarówno  

ze wzglňdu na wprowadzone rozwiŃzania instytucjonalne, jak i implikacje samej pandemii. 

Przykğadowo, na cağym Ŝwiecie liczba upadğoŜci firm w 2020 roku wzrosğa o 25%  

w por·wnaniu z rokiem 2019 (por. Forsal, 2020); podni·sğ siň takŨe wskaŦnik deklaracji 

upadğoŜci (por. wykres 13) czy teŨ odnotowano spadek nowopowstağych przedsiňbiorstw  

(por. wykres 12).
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Wykres 3. Kwartalne zmiany PKB w krajach UE w latach 2019-2024  

 

ťr·dğo: Eurostat (2024b). 

Wykres 4. WskaŦnik produkcji usğug w krajach UE w latach 2019-2024 

 

ťr·dğo: Eurostat (2024b). 
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Wykres 5. Produkcja w sektorze przemysğowym w krajach UE w latach 2019-2024 

 

ťr·dğo: Eurostat (2024b). 

 

Wykres 6. Produkcja w sektorze budowalnym w krajach UE w latach 2019-2024 

ťr·dğo: Eurostat (2024b). 
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Wykres 7. Zmiana PKB krajów UE w stosunku do IV kwartağu 2019 r. w krajach UE (I kwartağ 2020) (w %) 

 
ťr·dğo: Eurostat (2024b). 

 

Wykres 8. Zmiana PKB krajów UE w stosunku do I kwartağu 2020 r. w krajach UE (II  kwartağ 2020) (w %) 

 

ťr·dğo: Eurostat (2024b).
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Spowolnienie czy recesja gospodarcza6 lub nawet kwartalny spadek PKB w niektórych krajach 

(por. wykres 7 i wykres 8) byğ m.in. pochodnŃ wprowadzonych rozwiŃzaŒ instytucjonalnych  

w zakresie ochrony zdrowia publicznego przed pandemiŃ COVID-19. Firmy zmuszone  

byğy do szybkiego dostosowania siň do nowej rzeczywistoŜci, co w wielu przypadkach 

oznaczağo koniecznoŜĺ modyfikacji modeli biznesowych, przeniesienia dziağalnoŜci do Ŝwiata 

wirtualnego lub przeprowadzenia restrukturyzacji organizacyjnej (por. OECD, 2020d). 

Wykres 9. Globalny PKB w latach 1985-2029 (w mln USD) 

 

ťr·dğo: Statista (2024a). 

Zgodnie z raportami, najwiňkszŃ trudnoŜciŃ dla mağych i Ŝrednich przedsiňbiorstw  

w tym czasie byğo przystosowanie siň do gwağtownych zmian w otoczeniu rynkowym  

w obliczu nieoczekiwanych trudnoŜci, spowodowanych globalnym rozprzestrzenianiem  

siň wirusa COVID-19 oraz zmianami instytucjonalnymi (por. OECD, 2020d; European 

Commission, 2020; World Bank, 2020). W miňdzyczasie kolejnym negatywnym zjawiskiem 

wpğywajŃcym na gospodarki cağego Ŝwiata byğo pogorszenie wskaŦnika nastroj·w 

gospodarczych (ESI) (por. wykres 11) oraz wzrost kwartalnego wskaŦnika deklaracji upadğoŜci 

(por. wykres 13) czy wreszcie ograniczenie zakğadania nowych przedsiňbiorstw  

(por wykres 12). NaleŨy zauwaŨyĺ, Ũe wspomniane zmiany, co do formy dziağalnoŜci,  

 
6 Recesja to okres spadku aktywnoŜci gospodarczej, charakteryzujŃcy siň negatywnym wzrostem produktu 

krajowego brutto (PKB) przez co najmniej dwa kolejne kwartağy. Spowolnienie gospodarcze to sytuacja, w kt·rej 

tempo wzrostu gospodarczego maleje, ale pozostaje dodatnie (por. IMF, 2020d;OECD, 2023) 
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czy teŨ strategii przedsiňbiorstw oraz decyzji biznesowych byğy zwiŃzane nie tylko z pandemiŃ, 

ale przede wszystkim z nowymi instytucjami, kt·re wprowadzono w zwiŃzku z pr·bami 

ograniczenia negatywnych skutk·w zdrowotnych niŃ spowodowanych.   

PrzechodzŃc dalej, podczas pandemii COVID-19 globalny rynek pracy doŜwiadczyğ 

znaczŃcych zakğ·ceŒ, kt·re doprowadziğy do gwağtownego spadku zatrudnienia w wielu 

sektorach gospodarki (por. wykres 10, wykres 14 i wykres 15) skokowego, lecz kr·tkotrwağego 

wzrostu bezrobocia (por. wykres 11) i rozmaitych skutk·w z nim zwiŃzanych.  

Wedğug Miňdzynarodowej Organizacji Pracy pandemia spowodowağa utratň pracy 

r·wnowaŨnŃ 255 milionom miejsc pracy na cağym Ŝwiecie w 2020 roku, co byğo prawie 

czterokrotnoŜciŃ utraty miejsc pracy podczas globalnego kryzysu finansowego w 2008 roku 

(por. ILO, 2021).  

Wykres 10. Stopa bezrobocia na Ŝwiecie w latach 2019-2023 

 

ťr·dğo: Statista (2024b).
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Wykres 11. WskaŦnik nastroj·w gospodarczy w krajach UE w latach 2019-2024 

 

ťr·dğo: Eurostat (2024b). 

Wykres 12. Kwartalny wskaŦnik rejestracji nowych przedsiňbiorstw w krajach UE w latach 2019-2024 

 

ťr·dğo: Eurostat (2024b). 
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Wykres 13. Kwartalny wskaŦnik deklaracji upadğoŜci w krajach UE w latach 2019-2024 

 

ťr·dğo: Eurostat (2024b). 

Wykres 14. Stopa bezrobocia w krajach UE w latach 2019-2024 

 

ťr·dğo: Eurostat (2024b). 
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Tabela 6. Kwartalny poziom bezrobocia w krajach UE w latach 2019-2024 

 

ťr·dğo: Eurostat (2024b).

TIME 2019-Q1 2019-Q2 2019-Q3 2019-Q4 2020-Q1 2020-Q2 2020-Q3 2020-Q4 2021-Q1 2021-Q2 2021-Q3 2021-Q4 2022-Q1 2022-Q2 2022-Q3 2022-Q4 2023-Q1 2023-Q2 2023-Q3 2023-Q4 2024-Q1 2024-Q2 2024-Q3

GEO (Labels)

Belgium 5,8 5,4 5,3 5,3 5,2 5,3 6,5 6,0 6,8 6,2 6,3 5,8 5,4 5,7 5,4 5,7 5,7 5,5 5,4 5,5 5,8 5,5 5,7

Bulgaria 5,6 5,0 5,0 5,2 5,1 6,6 6,2 6,3 5,8 5,4 4,9 4,5 4,4 4,4 3,9 3,9 4,1 4,4 4,4 4,4 4,6 4,1 4,0

Czechia 2,0 2,0 2,0 2,1 2,0 2,5 2,8 3,1 3,2 3,0 2,7 2,3 2,2 2,3 2,2 2,3 2,5 2,6 2,6 2,6 2,7 2,6 2,6

Denmark 5,2 5,0 4,8 5,1 4,9 5,5 6,3 5,9 6,1 5,1 4,8 4,4 4,3 4,3 4,6 4,6 4,7 4,9 4,9 5,9 5,8 6,1 6,4

Germany 3,0 2,9 3,0 3,0 3,3 3,7 3,9 3,7 4,0 3,8 3,4 3,4 3,1 3,2 3,3 3,1 3,0 3,1 3,1 3,1 3,3 3,4 3,5

Estonia 4,7 5,1 4,0 4,1 5,1 7,2 7,7 7,6 7,0 6,9 5,8 5,2 5,5 5,9 5,7 5,4 5,3 6,8 7,4 6,3 7,8 7,6 7,5

Ireland 5,1 5,2 5,0 4,8 4,8 5,3 7,0 6,4 7,1 7,1 5,4 5,2 4,9 4,4 4,2 4,3 4,2 4,3 4,4 4,4 4,3 4,4 4,3

Greece 18,9 17,8 17,6 17,1 16,7 19,3 17,3 17,1 16,6 15,6 13,9 13,2 13,1 12,5 12,3 11,9 11,1 11,4 11,3 10,8 10,9 10,1 9,5

Spain 14,1 14,2 14,2 13,9 13,9 15,5 16,5 16,2 15,6 15,6 14,9 13,5 13,2 13,0 12,9 13,0 12,8 12,0 12,1 11,8 11,7 11,6 11,4

France 8,7 8,4 8,3 8,3 7,9 7,2 8,9 8,1 8,2 8,0 7,9 7,5 7,4 7,5 7,2 7,2 7,1 7,3 7,4 7,6 7,5 7,4 7,5

Croatia 6,9 6,7 6,2 6,5 6,4 7,2 8,0 8,2 8,9 8,0 7,0 6,2 6,3 7,2 7,3 6,4 6,4 6,1 6,3 5,6 5,0 5,2 5,4

Italy 10,4 10,0 9,7 9,6 9,0 8,1 10,7 9,6 10,1 9,7 9,3 9,0 8,3 8,1 8,2 7,8 7,7 7,7 7,8 7,4 7,0 6,8 6,4

Cyprus 8,0 7,2 7,0 6,5 6,8 7,3 8,1 8,2 7,8 8,0 6,6 6,3 5,8 6,4 6,3 6,6 6,2 5,9 5,7 5,6 5,3 4,8 4,6

Latvia 6,9 6,2 6,0 6,1 7,8 8,4 8,2 8,1 8,1 7,7 7,2 7,4 7,1 6,5 7,0 6,8 6,3 6,2 6,5 7,1 7,1 6,8 6,7

Lithuania 6,3 6,1 6,1 6,5 7,3 8,5 9,2 8,9 7,7 7,6 6,7 6,6 6,4 5,6 6,0 6,2 7,5 6,3 6,4 7,4 7,8 7,1 7,0

Luxembourg 5,5 5,4 5,7 5,8 6,4 6,5 7,7 6,6 5,6 5,7 5,4 4,3 4,2 4,6 5,0 4,6 5,1 5,0 5,3 5,4 5,8 6,4 6,7

Hungary 3,3 3,3 3,4 3,2 3,5 4,5 4,4 4,1 4,3 4,1 3,9 3,7 3,5 3,3 3,6 3,9 3,9 4,0 4,1 4,5 4,4 4,4 4,6

Malta 4,2 3,9 4,1 4,0 4,0 5,0 5,4 5,1 4,2 3,8 3,7 3,4 3,6 3,7 3,3 3,3 3,4 3,8 3,7 3,1 3,4 3,2 3,0

Netherlands 4,6 4,4 4,3 4,4 4,2 4,9 5,3 5,0 4,7 4,4 3,9 3,8 3,6 3,4 3,6 3,5 3,6 3,6 3,6 3,5 3,7 3,7 3,6

Austria 5,1 4,8 4,8 4,6 4,7 7,0 6,4 6,3 7,1 6,7 5,5 5,3 4,7 4,4 4,9 5,0 5,0 5,0 5,4 5,2 4,9 5,1 5,3

Poland 3,8 3,3 3,1 3,0 3,0 3,2 3,3 3,3 3,8 3,6 3,1 3,0 2,9 2,8 2,9 2,8 2,8 2,8 2,8 2,9 3,0 2,9 3,0

Portugal 6,6 6,7 6,4 6,8 6,7 5,9 8,3 7,3 7,0 7,2 6,5 6,3 5,8 6,2 6,2 6,6 6,8 6,4 6,4 6,6 6,4 6,4 6,3

Romania 5,0 5,0 4,9 4,8 5,1 6,6 6,4 6,1 6,0 5,5 5,4 5,6 5,9 5,6 5,4 5,6 5,7 5,7 5,4 5,5 5,3 5,3 5,5

Slovenia 4,5 4,3 4,8 4,1 4,3 5,3 5,1 5,2 5,4 4,5 4,5 4,6 4,1 4,4 4,0 3,6 3,6 3,7 3,8 3,5 3,4 3,5 4,3

Slovakia 5,8 5,7 5,7 5,7 6,0 6,5 7,1 7,0 7,2 6,9 6,7 6,5 6,3 6,3 6,0 6,0 6,1 5,9 5,8 5,6 5,6 5,4 5,2

Finland 6,7 6,8 6,7 6,8 6,7 7,8 8,3 8,2 8,1 8,1 7,3 6,9 6,7 6,4 7,1 6,8 6,8 7,1 7,4 7,6 8,0 8,4 8,4

Sweden 6,9 6,6 7,1 7,0 7,3 8,6 9,4 8,8 9,2 9,2 8,9 8,2 7,7 7,7 7,0 7,5 7,4 7,6 7,8 8,1 8,3 8,3 8,6
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Dane Eurostatu (por. tabela 6) wykazujŃ, Ũe w 2020 roku wiele kraj·w UE doŜwiadczyğo 

wzrostu wskaŦnik·w bezrobocia, w szczeg·lnoŜci w miesiŃcach kryzysowych zwiŃzanych  

z pandemiŃ COVID-19. WskaŦnik bezrobocia w cağej UE wzr·sğ z 6,6% w 2019 roku do 7,3% 

w 2020 roku, co wskazywağo na og·lny wpğyw pandemii na rynek pracy (por. tabela 6). 

Najwiňkszy wzrost bezrobocia odnotowağy takie kraje jak Grecja czy Hiszpania, kt·rych 

gospodarka opiera siň na dziağaniu turystyki (por. tabela 6). Z kolei, w Niemczech czy Polsce, 

odnotowano mniejszy wzrost wskaŦnik·w bezrobocia, co moŨe wynikaĺ z szybszej adaptacji 

gospodarek oraz innej ich charakterystyki (por. Eurostat, 2021). Kraje takie jak Luksemburg, 

Holandia czy Malta utrzymağy relatywnie niskie poziomy bezrobocia w kaŨdym analizowanym 

okresie, co wskazywağo na wiňkszŃ stabilnoŜĺ ich rynk·w pracy. Pomimo og·lnego wzrostu 

bezrobocia w cağej Unii Europejskiej, poziom ten r·Ũniğ siň w zaleŨnoŜci od kraj·w, jak i okresu 

trwania pandemii. ZauwaŨalny byğ stopniowy wzrost bezrobocia miňdzy wiosnŃ 2020 a wiosnŃ 

2021 roku (por. wykres 14). Dane z badaŒ przeprowadzonych przez Eurofound wykazujŃ,  

Ũe poziom bezrobocia byğ szczeg·lnie wysoki w wiosnŃ 2021 roku, co miağo zwiŃzek  

z utrzymujŃcymi siň wciŃŨ restrykcjami i ograniczeniami. Warto zauwaŨyĺ, Ũe zmiany  

w poziomie bezrobocia mogğy byĺ takŨe odzwierciedleniem nier·wnoŜci spoğecznych, w tym 

strukturalnych r·Ũnic w zatrudnieniu kobiet i mňŨczyzn, a takŨe elastycznoŜci (moŨliwoŜci 

adaptacyjnych) systemów instytucjonalnych, czy teŨ zr·Ũnicowania, jeŨeli chodzi  

o wprowadzane instytucje przez poszczególne kraje. Przykğadowo, kobiety, kt·re czňŜciej 

pracujŃ w sektorach bardziej dotkniňtych pandemiŃ (por. Pew Research Center, 2021),  

jak np. turystyka czy gastronomia (por. wykres 16), mogğy byĺ bardziej naraŨone na utratň 

pracy nie tylko wpğyw pandemii na rynek pracy w UE, ale r·wnieŨ r·Ũnice w odpornoŜci 

poszczególnych systemów instytucjonalnych i gospodarek na kryzys. 

PrzechodzŃc dalej, pandemia COVID-19 wpğynňğa negatywnie na produkcjň w r·Ũnych 

sektorach gospodarki, jak np. przemysğ (por. wykres 5) usğugi (por. wykres 4) branŨa 

budowlana (por. wykres 6) czy branŨa turystyczna (por. wykres 22) powodujŃc zar·wno 

redukcje zatrudnienia jak i spowolnienie rozwoju tych branŨ. NaleŨy jednak podkreŜliĺ, 

Ũe spadki produkcji byğy odnotowane wyğŃcznie w okresach bezpoŜrednio po wykryciu 

pierwszych przypadków COVID-19 (przemysğ oraz handel dobrami i usğugami).  

W p·Ŧniejszym czasie, produkcja w sektorze d·br i usğug czy przemyŜle szybko powr·ciğa  

na drogň wzrostu (por. wykres 4 i wykres 16)  
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Wykres 15. Kwartalny wzrost handlu d·br i usğug na Ŝwiecie w latach 2019-2024 

 

ťr·dğo: UNCTAD (2024b). 

Wykres 16. Osoby zatrudnione w krajach UE wedğug dziağalnoŜci gospodarczej w latach  

2008-2023 (2015=100) 

 

ťr·dğo: Eurostat (2023b). 
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Wykres 17. Procentowy rozkğad os·b, kt·re straciğy pracň (spoŜr·d tych, kt·re byğy zatrudnione przed pandemiŃ) w krajach UE7 

 
ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: Eurofound (2021).

 
7 Wykres 18 przedstawia dane dotyczŃce os·b, kt·re straciğy pracň w wyniku pandemii COVID-19. Dane te odnoszŃ siň wyğŃcznie do os·b, kt·re byğy zatrudnione w dniu 

ogğoszenia pandemii, i nie obejmujŃ os·b bezrobotnych w tym czasie. Celem wykresu jest pokazanie wpğywu kryzysu zdrowotnego na zatrudnienie wŜr·d os·b aktywnych 

zawodowo w momencie wybuchu pandemii (por. Eurofund, 2021). 
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Pomimo tych negatywnych skutk·w naleŨy odnotowaĺ, Ũe kryzys gospodarczy 

zapoczŃtkowany przez pandemie COVID-19 wpğynŃğ stymulujŃco na rozw·j niekt·rych branŨ 

(por. wykres 18). Przykğadowo, wedğug Krausa, Ribeiro-Navarrete i Schilke (2021), rozwój 

zdolnoŜci adaptacyjnych stağ siň kluczowym elementem strategii przeciwdziağania skutkom 

pandemii. Firmy, kt·re potrafiğy dostosowaĺ siň do zmieniajŃcych siň warunk·w rynkowych, 

inwestowaĺ w technologie cyfrowe czy modyfikowaĺ swoje oferty, miağy wiňksze szanse  

na przetrwanie w trudnym czasie. Przykğadowo, wedğug raportu ĂTech Trends 2022ò firmy 

Deloitte (2022), rozw·j zdolnoŜci adaptacyjnych stağ siň kluczowym elementem strategii 

przeciwdziağania gospodarczym skutkom pandemii. W szczeg·lnoŜci, podkreŜlany jest wpğyw 

technologii chmurowych i rozwiŃzaŒ komunikacyjnych, kt·re stağy siň podstawŃ 

funkcjonowania firm w dobie lockdownów.  

Wykres 18. SprzedaŨ na rynku e-commerce w latach 2016-2022 (w mld EUR) 

 

ťr·dğo: UNCTAD (2024a). 

Ponadto, pandemia przyspieszyğa inwestycje w technologie przyszğoŜci, w tym rozw·j 

komputer·w kwantowych oraz sztucznŃ inteligencjň8. PrzechodzŃc dalej, wprowadzenie 

 
8 Wpğyw pandemii na branŨe byğ zr·Ũnicowany w zaleŨnoŜci od lokalizacji i specyfiki danego rynku. Pandemia 

COVID-19, choĺ stanowiğa znaczŃce wyzwanie gospodarcze i spoğeczne, moŨe byĺ r·wnieŨ rozpatrywana przez 

pryzmat koncepcji Ătw·rczej destrukcji" Josepha Schumpetera. Wedğug tej teorii, kryzysy gospodarcze sŃ 

katalizatorami pozytywnych przemian, kt·re prowadzŃ do odnowy i rozwoju gospodarki. W kontekŜcie pandemii 
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rozmaitych instytucji majŃcych przeciwdziağaĺ pandemii COVID-19 przyczyniğo  

siň do zmiany niekt·rych nawyk·w konsumenckich, skğaniajŃc konsument·w do wiňkszej 

ŜwiadomoŜci zakupowej oraz poszukiwania lokalnych i online opcji zakup·w.  

Przykğadowo, 2020 rok przyni·sğ znaczŃcy wzrost wartoŜci dla rynku e-commerce w Polsce,  

szczególnie B2C (por. wykres 19). WartoŜĺ rynku B2B znaczŃco przewyŨsza B2C w kaŨdym 

analizowanym roku, co wskazuje na rosnŃce zapotrzebowanie na rozwiŃzania e-commerce  

w sektorze biznesowym (por. Statista, 2022).  

Wykres 19. WartoŜĺ rynku e-commerce w Polsce w latach 2013-2022 (w mld PLN) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: CMI (2021); Santander Bank Polska (2021); Izba Gospodarki 

Elektronicznej (2025); Eurostat (2024a); Pew Research Center (2022b); Mobile Institute (2024); Statista (2022). 

Rozwój rynku e-commerce bezpoŜrednio wpğynŃğ na rosnŃcy udziağ sprzedaŨy internetowej  

w cağkowitej sprzedaŨy detalicznej (por. wykres 20), Konsumenci pod wpğywem zmian 

instytucjonalnych ograniczyli zakupy w tradycyjnej formie i zaczňli czňŜciej  

niŨ dotychczas korzystaĺ z zakup·w online, co przeğoŨyğo siň na dynamiczny wzrost sprzedaŨy 

internetowej (Statista, 2022). Przykğadowo, w 2019 roku udziağ sprzedaŨy internetowej  

w Polsce wynosiğ 6,13%, zaŜ za 2020 rok udziağ ten wzr·sğ do 8,73%, co moŨna przypisaĺ 

nowym warunkom instytucjonalnym wynikajŃcym poŜrednio z pandemii COVID-19  

(por. wykres 20). W 2021 roku wzrost ten utrzymağ siň, a udziağ sprzedaŨy internetowej 

osiŃgnŃğ 8,96%. Mimo Ũe dynamika wzrostu byğa niŨsza niŨ w 2020 roku, dane te wskazujŃ  

 
moŨna zaobserwowaĺ, jak kryzys wymusiğ przyspieszonŃ adaptacjň technologii cyfrowych, zmieniğ modele 

biznesowe oraz przyczyniğ siň do przeksztağcenia struktur spoğecznych i gospodarczych (por. Schumpeter, 1942).  
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na dalsze ugruntowanie roli e-commerce jako kluczowego elementu gospodarki Polski.  

W 2022 roku odnotowano niewielki spadek do poziomu 8,48%, co moŨna przypisaĺ 

czňŜciowemu powrotowi do zakup·w stacjonarnych (por. Pew Research Center, 2022) lub 

interpretowaĺ jako oznakň stabilizacji rynku po dynamicznym wzroŜcie w poprzednich latach. 

Wykres 20. Udziağ sprzedaŨy przez Internet w sprzedaŨy detalicznej w latach 2019-2022 

 (w %, ceny bieŨŃce) 

 
ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: GUS (2020b). 

NaleŨy zwr·ciĺ uwagň na to, Ũe pandemia pomimo wielu negatywnych skutk·w przyniosğa 

nowe moŨliwoŜci w branŨach takich jak e-commerce, IT oraz logistyce. BranŨe  

te skorzystağy na gwağtownym przyspieszeniu transformacji cyfrowej oraz zmianach  

w zachowaniach konsumenckich. PodsumowujŃc, firmy i pracownicy w czasie pandemii 

COVID-19 musieli szybko przystosowaĺ siň do nowych technologii, wprowadziĺ spotkania 

online oraz zarzŃdzaĺ pracŃ na odlegğoŜĺ (por. wykres 21). Przykğadowo, wedğug GUS (2023), 

w Polsce w grudniu 2022 roku 422,6 tys. os·b pracowağo zdalnie w zwiŃzku ze stanem 

zagroŨenia epidemicznego.  
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Wykres 21. Udziağ pracy zdalnej w krajach UE w latach 2019-2021 (w %) 

 
ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: Eurostat (2024a).
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PrzechodzŃc dalej, zmiany instytucjonalne wynikajŃce z pandemii COVID-19 przyczyniğy  

siň do rozmaitych zmian na globalnym rynku, z czego jednŃ z najistotniejszych byğo 

ograniczanie ruchu turystycznego oraz zawodowego, m.in. poprzez zamkniňcie granic,  

czy teŨ przywr·cenie kontroli na granicach (por. rysunek 2). NaleŨy dodaĺ, Ũe opr·cz  

COVID-19 kontrola graniczna zostağa przywr·cona zar·wno z powodu pandemii,  

jak i z powodu innych problem·w, takich jak migracja czy bezpieczeŒstwo. 

Rysunek 2. Kontrole na granicach wewnňtrznych w krajach UE w okresie  

marzec 2020-czerwiec 2021 

 

ťr·dğo: Europejski Trybunağ Obrachunkowy (2022). 

Wedğug danych światowej Organizacji Turystyki (por. World Tourism Organization 

[UNWTO], 2020) wprowadzone instytucje spowodowağy globalny spadek w branŨy usğug 

turystycznej o 60-80% w porównaniu z 2019 rokiem (por. wykres 22). Straty te przeğoŨyğy siň 

na zmniejszenie liczby miňdzynarodowych przyjazd·w o miliard, a dochody branŨy 

turystycznej spadğy o 1,3 biliona USD. Dodatkowo globalny PKB straciğ ponad 2 biliony USD. 

W 2020 roku turystyka osiŃgnňğa poziom z 1990 roku, z zaledwie 338 milionami 

miňdzynarodowych przyjazd·w (por. Skryl i Gregoric, 2022).
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Wykres 22. Miňdzynarodowe przyjazdy turyst·w z podziağem na Ŝwiat i regiony w latach 2021-2024 (w %) 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: UNWTO (2020).
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Kryzys w turystyce wywoğany pandemiŃ doprowadziğ do gwağtownego spadku liczby turyst·w, 

a takŨe do zamykania hoteli, restauracji i innych przedsiňbiorstw zwiŃzanych  

z tŃ branŨŃ. W efekcie wiele firm musiağo zawiesiĺ dziağalnoŜĺ, czasowo lub na stağe, 

co znaczŃco odbiğo siň na gospodarce zwiŃzanej z turystykŃ (por. Rahmah i Muliawanti, 2023). 

Globalny ruch turystyczny spadğ w 2021 roku o 69%, co oznaczağo, Ũe w wielu regionach 

turystyka praktycznie zamarğa. W kolejnych latach odnotowano jednak systematycznŃ 

poprawň: w 2022 roku spadek wyni·sğ 34%, w 2023 roku 11%, a w 2024 roku zaledwie  

4% w stosunku do poziomów sprzed pandemii (por. wykres 22). Regionalne r·Ũnice  

w odbudowie byğy wyraŦne. Europa, zmniejszajŃc spadek z 59% w 2021 roku do 1% w 2024 

roku, wyr·Ũniağa siň szybkim powrotem do regularnego ruchu turystycznego.  

Ameryki, z podobnŃ tendencjŃ, odnotowağy poprawň z -63% w 2021 roku do -3% w 2024 roku. 

Afryka osiŃgnňğa wynik -4% w 2023 roku po wczeŜniejszym spadku o 72%. Z kolei Azja  

i Pacyfik, najbardziej dotkniňte w 2021 roku spadkiem aŨ o 93%, wciŃŨ pozostajŃ w tyle, 

osiŃgajŃc w 2024 roku wynik -18%. Z kolei, Bliski Wsch·d byğ liderem odbudowy jako jedyny 

region przekraczajŃc przedpandemiczne wskaŦniki turystyczne. W 2023 roku liczba turyst·w 

wzrosğa tam o 31%, a w 2024 roku o 26% w stosunku do 2019 roku, co dowodzi wyjŃtkowej 

dynamiki tego regionu. Na podstawie przedstawionych danych moŨna twierdziĺ, Ũe globalna 

turystyka odbudowuje siň nier·wnomiernie w r·Ũnych regionach Ŝwiata. Wedğug światowej 

Organizacji Turystyki (por. UNWTO, 2020) rozwój ten wskazuje, Ũe regiony o unikalnych 

walorach kulturowych i naturalnych mogŃ skutecznie wykorzystaĺ strategie zr·wnowaŨonego 

rozwoju do przyspieszenia odbudowy i osiŃgniňcia wynik·w przewyŨszajŃcych wczeŜniejsze 

poziomy. To napňdza lokalne gospodarki i moŨe stanowiĺ wz·r dla innych czňŜci Ŝwiata. 

Pandemia COVID-19 miağa wiňc istotny wpğyw na globalnŃ turystykň, prowadzŃc  

do spadku liczby miňdzynarodowych przyjazd·w i wymuszajŃc na branŨy turystycznej 

dostosowanie siň do nowych warunk·w (por. European Comission, 2021e). Restrykcje  

w przemieszczaniu siň, zamkniňcia granic i obostrzenia sanitarne sprawiğy, Ũe podr·Ũowanie 

stağo siň trudniejsze, mniej dostňpne, a w wielu przypadkach byğo cağkowicie niemoŨliwe. 

Warto zaznaczyĺ, Ũe redukcja w ruchu turystycznym przyniosğa pewne korzyŜci dla Ŝrodowiska 

naturalnego, tymczasowo obniŨajŃc emisjň gaz·w cieplarnianych (por. Gºssling, 2021; 

UNWTO, 2022; Sharma, 2021). Mimo to, w odpowiedzi na ograniczenia zwiŃzane  

z podr·Ũowaniem, wyksztağciğy siň alternatywne formy rekreacji i rozrywki w obrňbie 

lokalnych spoğecznoŜci (por. Ramgade, 2020; Pratiwi, 2021). Ograniczenia w ruchu 

miňdzynarodowym i krajowym, bňdŃce efektem pandemii, nie tylko wpğynňğy na globalnŃ 
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mobilnoŜĺ, ale takŨe wywoğağy zmiany na rynku pracy. Zamkniňcie granic i ograniczenie 

podr·Ũy spowodowağy gwağtowny spadek popytu na usğugi zwiŃzane z transportem, turystykŃ 

i gastronomiŃ, co doprowadziğo do zwolnieŒ i tymczasowego zawieszania dziağalnoŜci 

niekt·rych firm. W rezultacie pandemia nie tylko zmieniğa spos·b, w jaki ludzie podr·ŨujŃ,  

ale takŨe przeksztağciğa strukturň zatrudnienia w branŨach powiŃzanych z ruchem turystycznym 

(por. wykres 17). PodsumowujŃc, firmy z takich branŨ jak turystyka, gastronomia, transport, 

rozrywka czy sztuka doŜwiadczyğy znacznych trudnoŜci ze wzglňdu na wprowadzone 

rozwiŃzania instytucjonalne, co zaowocowağo wzrostem bezrobocia i utratŃ Ŧr·değ dochod·w 

(por. Adams-Prassl i in., 2020). 

W obliczu tych wyzwaŒ, ksztağtowanie strategii na przyszğoŜĺ stağo siň priorytetem  

dla rzŃd·w i organizacji finansowych. Wsparcie dla mağych przedsiňbiorstw, kt·re czňsto 

stanowiğy krňgosğup lokalnych gospodarek, stağo siň jednym z centralnych punkt·w dziağaŒ. 

Inicjatywy tj. udzielanie kredyt·w, programy pomocowe czy subsydia miağy na celu ochronň 

miejsc pracy i zminimalizowanie negatywnych skutk·w ekonomicznych. Przykğadowo,  

w Hiszpanii wprowadzono bezpoŜredniŃ pomoc finansowŃ dla mağych i Ŝrednich 

przedsiňbiorstw (MśP), obejmujŃcŃ subsydia, kredyty oraz wsparcie w formie odroczonych 

pğatnoŜci podatk·w, a takŨe specjalne dotacje dla branŨ, kt·re byğy szczeg·lnie dotkniňte 

pandemiŃ, takich jak turystyka czy gastronomia (por. Eurofound, 2023). W odpowiedzi  

na pogarszajŃcŃ siň sytuacjň gospodarczŃ oraz koniecznoŜĺ ochrony miejsc pracy, 

wprowadzono liczne Ŝrodki wsparcia finansowego i programy pomocowe w krajach UE.  

W wyniku wprowadzenia Ŝrodk·w rzŃdowych majŃcych na celu zğagodzenie skutk·w 

pandemii, cağkowite wydatki sektora publicznego wzrosğy (por. Suraj, 2023), podobnie  

jak sektora podmiotów rzŃdowych i samorzŃdowych (por. wykres 23). Wzrost ten wynikağ 

m.in. ze zwiňkszenia wydatk·w publicznych, szczeg·lnie w takich obszarach jak ochrona 

socjalna (w tym wsparcie dla bezrobotnych), sprawy gospodarcze oraz ochronň zdrowia  

(por. wykres 23) (por. Eurostat, 2024a). NaleŨy r·wnieŨ zauwaŨyĺ, Ũe czňŜĺ badaczy opowiada 

siň za twierdzeniem, Ũe polityka antycovidowa wpğynňğa na wzrost inflacji (por. wykres 24).  

Wedğug Goodhart i Pradhan (2020) pandemia COVID-19 zmieniğa globalne r·wnowagi 

ekonomiczne, prowadzŃc do wstrzŃs·w w podaŨy, kt·re zwiňkszyğy presjň inflacyjnŃ w wielu 

krajach rozwiniňtych i rozwijajŃcych siň. Dane z raportu Eurostatu wskazujŃ, Ũe podczas 

pierwszych miesiňcy pandemii inflacja w strefie euro spadğa z powodu spadku popytu,  

ale szybko wzrosğa w wyniku zakğ·ceŒ w dostawach energii i surowc·w (por. Buelens i Zdarek, 

2022). 



66 
 

Wykres 23. Wydatki rzŃdowe w krajach UE w latach 2021-2022 (w % PKB). 

 

ťr·dğo: Eurostat (2023c). 

PodsumowujŃc, zmiana porzŃdku instytucjonalnego, poprzez wprowadzenie wielu restrykcji 

oraz rekomendacji/zaleceŒ w odpowiedzi na pandemiň COVID-19 doprowadziğa  

do r·Ũnorakich skutk·w - w tym gospodarczych. Wydaje siň wiňc, Ũe pandemia COVID-19 

okazağa siň katalizatorem kryzysu gospodarczego na skalň globalnŃ i wypeğniğa zar·wno 

teoretyczne jak i empiryczne znamiona kryzysu gospodarczego o wielowymiarowym 

charakterze (por. tabela 2 z podrozdziağu 1.2.). W tym kontekŜcie naleŨy szczeg·lnie podkreŜliĺ 

takie skutki pandemii jak: 

¶ spadek aktywnoŜci gospodarczej,  

¶ obniŨenie PKB, 

¶ spadek zatrudnienia, 

¶ pogorszenie wskaŦnik·w gospodarczych, 

¶ zmniejszenie liczby nowo otwieranych przedsiňbiorstw, 

¶ zaburzenia systemu finansowego, 

¶ ograniczenie produkcji,  

¶ zawieszenie dziağalnoŜci przedsiňbiorstw, 

¶ spowolnienie w wielu branŨach gospodarki, 

¶ itd.  
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Wykres 24. WskaŦnik inflacji w UE w latach 2018-2024 (w %) 

 

ťr·dğo: Eurostat (2024b). 

Wykres 25. Kwartalne zadğuŨenie brutto sektora instytucji rzŃdowych i samorzŃdowych w UE w latach 2019-2024 (w %) 

 

ťr·dğo: Eurostat (2024b).
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Z perspektywy dotychczasowych rozwaŨaŒ moŨna stwierdziĺ, Ũe pandemia COVID-19 

uwydatniğa i pogğňbiğa istniejŃce nier·wnoŜci oraz problemy strukturalne w globalnej 

gospodarce, czyniŃc jej skutki bardziej dotkliwymi i wielowymiarowymi.  

Pandemia stanowiğa bezprecedensowe wyzwanie nie tylko dla system·w ochrony zdrowia,  

ale r·wnieŨ dla globalnej gospodarki. W literaturze naukowej i analizach podmiotów 

miňdzynarodowych powszechnie podkreŜla siň, Ũe wywoğany przez niŃ kryzys wykazywağ 

wiele cech charakterystycznych dla klasycznego kryzysu gospodarczego (por. tabela 2),  

takich jak gwağtowny spadek aktywnoŜci ekonomicznej, wzrost niewypğacalnoŜci,  

utrata zaufania do podmiot·w finansowych oraz pogğňbienie problem·w spoğecznych  

(por. OECD, 2020b; ILO, 2020; IMF, 2020c; World Bank, 2021a). Po pierwsze, pandemia 

doprowadziğa do nagğego zağamania siň Ŝwiatowego PKB, bňdŃcego efektem lockdown·w, 

zakğ·ceŒ w ğaŒcuchach dostaw oraz ograniczeŒ dziağalnoŜci w wielu branŨach (por. Guerrieri  

i in., 2022). Po drugie, w wyniku ograniczeŒ sanitarnych i spadku popytu wielu 

przedsiňbiorc·w, zwğaszcza z sektora MśP, stanňğo przed widmem niewypğacalnoŜci.  

Po trzecie, pierwsza faza pandemii zachwiağa zaufaniem do stabilnoŜci systemu finansowego, 

co wymusiğo zdecydowane reakcje bank·w centralnych i rzŃd·w. Po czwarte, skutki 

gospodarcze przeğoŨyğy siň bezpoŜrednio na sferň spoğecznŃ - wzrosğo bezrobocie, pogğňbiğy siň 

nier·wnoŜci dochodowe, a r·Ũnice miňdzy pracownikami zdalnymi a fizycznie obecnymi  

na rynku pracy uwidoczniğy nowy wymiar wykluczenia (por. Blundell i in., 2020; Adams-Prassl 

i in., 2020). W odpowiedzi na te wyzwania wiele paŒstw Unii Europejskiej wdroŨyğo programy 

wsparcia zatrudnienia, kt·re miağy na celu utrzymanie miejsc pracy poprzez czňŜciowŃ 

kompensacjň wynagrodzeŒ przy skr·conym czasie pracy lub czasowym zawieszeniu 

dziağalnoŜci (por. OECD, 2020b; European Commission, 2021a; Giupponi i Landais, 2020). 

Mimo Ũe, dziağania te pozwoliğy ograniczyĺ skalň zwolnieŒ i utrzymaĺ dochody gospodarstw 

domowych, ich skutecznoŜĺ r·Ũniğa siň w zaleŨnoŜci od zdolnoŜci adaptacyjnych system·w 

instytucjonalnych, czy inaczej zdolnoŜci paŒstw do szybkiego reagowania. 

ReasumujŃc, pandemia COVID-19 speğniağa zatem znamiona Ŧr·değ kryzysu gospodarczego, 

jednoczeŜnie ujawniajŃc nowe mechanizmy jego transmisji i pogğňbiajŃc 

 juŨ istniejŃce nier·wnoŜci strukturalne. Wnioski te stanowiŃ punkt odniesienia  

dla dalszych rozwaŨaŒ dotyczŃcych wpğywu kryzysu na zdrowie publiczne, relacje spoğeczne, 

stabilnoŜĺ instytucjonalnŃ oraz reakcje poszczeg·lnych paŒstw czğonkowskich UE  

w kontekŜcie ich uwarunkowaŒ kulturowych i politycznych. 
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1.3.2. Skutki pademii dla zdrowia publicznego i spoğecznego 

W niniejszym podrozdziale przedstawione zostağy zdrowotne i spoğeczne skutki pandemii,  

co poŜrednio ma umoŨliwiĺ wykazanie zwiŃzku miňdzy pandemiŃ a kryzysem gospodarczym, 

r·wnieŨ w aspektach spoğecznych i zdrowotnych. Pandemia COVID-19 pozostawiğa Ŝlad  

na zdrowiu publicznym i Ũyciu spoğecznym, przyczyniajŃc siň do zmian, kt·re byğy  

i sŃ odczuwane sŃ na wielu poziomach. Wprowadzone instytucje, jak i ich dğugoterminowe 

skutki wpğynňğy na codzienne funkcjonowanie ludzi oraz spos·b organizacji Ũycia spoğecznego. 

Ograniczenia zwiŃzane z dziağalnoŜciŃ szk·ğ, zamkniňcie przestrzeni publicznych, zakazy 

organizowania wydarzeŒ kulturalnych, sportowych oraz praktyk religijnych stworzyğy 

bezprecedensowŃ sytuacjň, zmuszajŃc spoğeczeŒstwa do przystosowania siň do nowych 

reali·w. Jednym z najbardziej dotkliwych skutk·w pandemii byğo ograniczenie kontakt·w 

miňdzyludzkich, co przyczyniğo siň do wzrostu problem·w wywoğanych w zwiŃzku  

ze wzrostem izolacji spoğecznej, szczeg·lnie wŜr·d dzieci i mğodzieŨy, a takŨe os·b starszych. 

Izolacja ta, poğŃczona z lňkiem przed zachorowaniem oraz niepewnoŜciŃ co do przyszğoŜci, 

przyczyniğa siň do nasilenia problem·w zdrowotnych, takich jak depresja, lňki czy zaburzenia 

zwiŃzane z samotnoŜciŃ (por. Pfefferbaum i North, 2020). 

Wedğug danych światowej Organizacji Zdrowia (WHO, 2024c), w ciŃgu trzech lat  

od wybuchu pandemii COVID-19 odnotowano ponad 447 milion·w przypadk·w zakaŨeŒ 

wirusem SARS-CoV-2 oraz ponad 5,9 miliona zgon·w zwiŃzanych z chorobŃ  

(por. wykres 26 i wykres 27). Jak zauwaŨajŃ Ranneya, Griffeth i Jha (2020), gwağtowny wzrost 

zachorowaŒ znaczŃco osğabiğ zdolnoŜĺ funkcjonowania plac·wek medycznych, kt·re zmagağy  

siň z przeciŃŨeniem, brakiem ğ·Ũek szpitalnych oraz niedoborem sprzňtu medycznego.  

Skutki te uwidoczniğy globalne problemy z wydajnoŜciŃ system·w opieki zdrowotnej w obliczu 

kryzysu zdrowotnego na niespotykanŃ dotŃd skalň. 
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Wykres 26. Liczba zachorowaŒ zwiŃzana z COVID-19 zgğoszonych do WHO na Ŝwiecie  

w okresie styczeŒ 2020-grudzieŒ 2024 (w tys.) 

 

ťr·dğo: WHO (2024d). 

RosnŃca liczba zakaŨeŒ wirusem SARS-CoV-2 wpğynňğa nie tylko na funkcjonowanie 

systemów opieki zdrowotnej w zakresie leczenia pacjentów z COVID-19, ale r·wnieŨ znaczŃco 

ograniczyğa dostňp do opieki medycznej dla os·b z innymi schorzeniami (por. McCabe, 2020). 

PrzeciŃŨenie plac·wek medycznych oraz skierowanie zasob·w na walkň z pandemiŃ utrudniğy 

diagnozowanie i leczenie chor·b przewlekğych oraz innych stan·w wymagajŃcych pilnej 

interwencji medycznej (por. Whaley i in., 2020). Uwidoczniğo to systemowe wyzwania 

zwiŃzane z r·wnoczesnym radzeniem sobie z kryzysem zdrowotnym i zapewnianiem ciŃgğoŜci 

opieki dla pacjent·w niezakaŨonych wirusem. 
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Wykres 27. Liczba zgonów z powodu COVID-19 zgğoszonych do WHO na Ŝwiecie  

w okresie styczeŒ 2020-grudzieŒ 2024 

 

ťr·dğo: WHO (2024d). 

W celu ograniczenia rozprzestrzeniania siň wirusa, rzŃdy na cağym Ŝwiecie podjňğy 

zr·Ũnicowane dziağania instytucjonalne, wprowadzajŃc rozmaite Ŝrodki zapobiegawcze,  

takie jak lockdowny, ograniczenia w przemieszczaniu siň oraz zamkniňcie miejsc publicznych. 

Przykğadowo, w Polsce dane z badania ankietowego przeprowadzonego w 2021 roku wskazujŃ, 

Ũe 22,7% respondent·w zrezygnowağo z podr·Ũy ze wzglňdu na obawy zwiŃzane  

z rozprzestrzenianiem siň wirusa SARS-CoV-2 (por. Sukiennik, 2021). Z punktu widzenia 

badania zachowaŒ spoğecznych szczeg·lnie interesujŃcy jest fakt, Ũe zdecydowana wiňkszoŜĺ 

respondent·w byğa skğonna akceptowaĺ zwiňkszone Ŝrodki ostroŨnoŜci w obiektach 

noclegowych, takie jak obowiŃzkowa dezynfekcja, pomiar temperatury goŜci czy wym·g 

noszenia maseczek w czňŜciach wsp·lnych. JednoczeŜnie jednak ponad poğowa respondent·w 

(57,3%) wyraziğa sprzeciw wobec cağkowitego zamykania branŨy hotelarskiej w okresie niskiej 

zachorowalnoŜci. Nawet w czasie wzmoŨonego zagroŨenia epidemicznego, taki poglŃd 

podzielağo 41,4% badanych, co Ŝwiadczy o relatywnie niskiej akceptacji spoğecznej dla tego 
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rodzaju dziağaŒ instytucjonalnych - niezaleŨnie od sytuacji epidemicznej (por. Sukiennik, 

2021). 

Dziağania podjňte w celu ograniczenia rozprzestrzeniania siň wirusa, choĺ uzasadnione  

z perspektywy zdrowia publicznego, przyczyniğy siň jednoczeŜnie do pogğňbienia problem·w 

zwiŃzanych ze zdrowiem psychicznym, gğ·wnie na skutek nasilajŃcej siň izolacji spoğecznej. 

Wprowadzone Ŝrodki, mimo swojej koniecznoŜci, miağy daleko idŃce konsekwencje  

dla dobrostanu psychicznego r·Ũnych grup spoğecznych. Ograniczenia dotyczŃce 

funkcjonowania Ũycia spoğecznego i kulturalnego, wdroŨone w zwiŃzku z pandemiŃ  

COVID-19, znaczŃco wpğynňğy na codzienne doŜwiadczenia ludzi na cağym Ŝwiecie.  

Jednym z najbardziej odczuwalnych skutk·w tych restrykcji byğo ograniczenie moŨliwoŜci 

uczestniczenia w wydarzeniach kulturalnych i spoğecznych. W wielu krajach, szczeg·lnie  

w obrňbie Unii Europejskiej, restrykcje objňğy zakaz zgromadzeŒ publicznych,  

w tym ceremonii religijnych i uroczystoŜci, takich jak Ŝluby, chrzty czy pogrzeby. Tego rodzaju 

wydarzenia peğniŃ kluczowŃ rolň w ksztağtowaniu relacji spoğecznych, wspierajŃc poczucie 

jednoŜci i przynaleŨnoŜci do wsp·lnoty (por. SroczyŒska 2014; Kowalczyk, 2020).  

Dlatego teŨ ograniczenie moŨliwoŜci uczestnictwa w tego typu wydarzeniach w czasie 

pandemii nie tylko zakğ·ciğo Ũycie duchowe, ale r·wnieŨ osğabiğo moŨliwoŜĺ wyraŨania 

solidarnoŜci i wsparcia w pewnych momentach Ũycia. W krajach UE wprowadzono 

rygorystyczne limity dotyczŃce liczby wiernych uczestniczŃcych w uroczystoŜciach 

religijnych, kt·re r·Ũniğy siň w zaleŨnoŜci od kraju i charakteru ceremonii.  

Wedğug ks. Warchoğowskiego we Francji limit wynosiğ maksymalnie 20 os·b, co wpğynňğo  

na moŨliwoŜĺ praktykowania religii przez mieszkaŒc·w (por. Warchağowski, 2021).  

W Polsce poczŃtkowo dopuszczono udziağ do 50 os·b w uroczystoŜciach religijnych, jednak 

p·Ŧniej ograniczono tň liczbň do zaledwie 5, co szczeg·lnie mocno uderzyğo w Ũycie wsp·lnot 

religijnych (por. Warchağowski, 2021). W Niemczech restrykcje byğy jeszcze bardziej surowe 

- publiczne sprawowanie obrzňd·w religijnych zostağo zakazane (por. Berkmann, 2020),  

a ceremonie takie jak chrzty czy Ŝluby mogğy odbywaĺ siň jedynie w wyjŃtkowych 

przypadkach, z udziağem maksymalnie piňciu os·b (por. Warchağowski, 2021). We Wğoszech 

wprowadzono podobne ograniczenia - zakazano odprawiania uroczystoŜci religijnych  

z udziağem wiernych (por. Presidenza del Consiglio dei Ministri, 2020), a w ceremoniach 

pogrzebowych mogğo uczestniczyĺ nie wiňcej niŨ 15 os·b (por. Warchağowski, 2021).  

W Hiszpanii, mimo Ũe formalnie nie wprowadzono zakazu odprawiania obrzňd·w religijnych, 

królewski dekret ograniczajŃcy swobodň przemieszczania siň w praktyce uniemoŨliwiğ 
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wiernym udziağ w uroczystoŜciach religijnych (por. Gobierno de Espa¶a, 2020). Ograniczenia 

te skutecznie pozbawiğy spoğecznoŜci religijne dostňpu do naboŨeŒstw i ceremonii, co znaczŃco 

wpğynňğo na Ũycie duchowe wiernych (por. Warchağowski, 2021). Na Wňgrzech,  

wraz z ogğoszeniem stanu zagroŨenia, wprowadzono zakaz zgromadzeŒ w zamkniňtych 

pomieszczeniach dla grup powyŨej 100 os·b. Restrykcje te zğagodzono dopiero 4 maja 2020 

roku, umoŨliwiajŃc ponownie organizacjň obrzňd·w religijnych oraz uroczystoŜci rodzinnych, 

takich jak Ŝluby, z limitem do 200 uczestnik·w (por. Warchağowski, 2021).  

Wprowadzone ograniczenia wywoğağy liczne napiňcia miňdzy wğadzami a spoğecznoŜciami 

os·b wierzŃcych. Wynika to bowiem z tego, Ũe instytucje nieformalne jak np. religia sŃ silniej 

zakorzenione w spoğeczeŒstwie niŨ instytucje formalne (szerzej w rozdziale II).  

Co wiňcej w wielu krajach na cağym Ŝwiecie spoğecznoŜci religijne byğy obwiniane  

za rozprzestrzenianie siň wirusa, co prowadziğo do eskalacji konflikt·w i napiňĺ spoğecznych. 

Wykres przedstawia procentowy rozkğad gğ·wnych religii w wybranych regionach Ŝwiata, 

ukazujŃc wyraŦne r·Ũnice w strukturze wyznaniowej na r·Ũnych kontynentach (por. wykres 

28).  

Wykres 28. Procentowy rozkğad gğ·wnych religii w wybranych regionach Ŝwiata 

 
ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: Pew Research Center (2017), World Population Review 

(2022); United Nations Population Division (2020) oraz CIA World Factbook (2022). 

R·ŨnorodnoŜĺ struktury religijnej w poszczeg·lnych regionach mogğa wpğywaĺ  
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ich respektowania przez spoğecznoŜci wierzŃcych. Na przykğad w krajach o dominujŃcej 

populacji muzuğmaŒskiej, gdzie praktyki religijne odgrywajŃ kluczowŃ rolň w Ũyciu 

spoğecznym (por. Pew Research Center, 2013), ograniczenia dotyczŃce zgromadzeŒ religijnych 

mogğy spotkaĺ siň z silniejszym oporem9. Podobne napiňcia spoğeczno-religijne wystňpowağy 

r·wnieŨ w krajach europejskich, w tym w Polsce. W przeprowadzonym badaniu ankietowym 

(2021) respondenci zostali zapytani o ocenň zamykania r·Ũnych obiekt·w w celu 

przeciwdziağania rozprzestrzenianiu siň wirusa SARS-CoV-2. WŜr·d najczňŜciej 

wskazywanych znalazğy siň koŜcioğy, puby, szkoğy, a takŨe obiekty sportowo-rekreacyjne oraz 

obiekty kulturalne (por. Sukiennik, 2021). Uzyskane wyniki wskazujŃ, Ũe spoğeczne 

postrzeganie restrykcji obejmowağo r·Ũnorodne miejsca i obiekty uŨytecznoŜci publicznej,  

a reakcje na ich zamykanie byğy silnie uzaleŨnione od przypisywanego im znaczenia  

w codziennym funkcjonowaniu. Oceny te miağy czňsto charakter wartoŜciujŃcy  

i odzwierciedlağy indywidualne hierarchie potrzeb oraz rolň, jakŃ dane przestrzenie odgrywağy 

w Ũyciu r·Ũnych grup spoğecznych. W tym kontekŜcie przeanalizowano r·wnieŨ zaleŨnoŜĺ 

miňdzy poziomem religijnoŜci a ocenŃ zasadnoŜci zamykania koŜcioğ·w jako Ŝrodka 

ograniczajŃcego rozprzestrzenianie siň wirusa SARS-CoV-2. Co interesujŃce, wyniki badania 

wykazağy, Ũe osoby zadeklarowane jako religijne czňŜciej pozytywnie oceniağy to dziağanie, 

uznajŃc je za skuteczne i uzasadnione. Z kolei respondenci o niŨszym poziomie religijnoŜci 

czňŜciej wskazywali, Ũe zamkniňcie miejsc kultu nie miağo wpğywu na ograniczenie transmisji 

wirusa (por. Sukiennik, 2021). 

Obserwowane postawy spoğeczne znalazğy r·wnieŨ odzwierciedlenie w danych dotyczŃcych 

rzeczywistego uczestnictwa w praktykach religijnych. Wedğug danych Instytutu Statystyki 

KoŜcioğa Katolickiego (ISKK), w 2019 roku odsetek wiernych uczestniczŃcych w niedzielnej 

mszy Ŝwiňtej, okreŜlany jako wskaŦnik dominicantes10, wynosiğ 36,9%. Pandemia COVID-19, 

kt·ra rozpoczňğa siň w 2020 roku, wpğynňğa na Ũycie religijne, co potwierdzajŃ dane 

statystyczne (por. wykres 29). NaleŨy uwzglňdniĺ, Ũe w 2020 roku z powodu ograniczeŒ  

 
9 Brak szczeg·ğowych danych dotyczŃcych uczestnictwa muzuğman·w w obrzňdach religijnych jest konsekwencjŃ 

ograniczeŒ w prowadzeniu regularnych spis·w ludnoŜci uwzglňdniajŃcych podziağ na wyznania w wielu krajach 

zdominowanych przez islam. Wedğug raportu Pew Research Center (2012), r·ŨnorodnoŜĺ praktyk religijnych i 

trudnoŜci w dostňpie do rzetelnych danych w niekt·rych regionach, takich jak Bliski Wsch·d czy Afryka P·ğnocna, 

znaczŃco utrudniajŃ peğne oszacowanie liczby os·b aktywnie uczestniczŃcych w rytuağach religijnych. Choĺ 

badania wskazujŃ na wysoki poziom zaangaŨowania religijnego wŜr·d muzuğman·w, brakuje globalnych, 

kompleksowych danych umoŨliwiajŃcych por·wnanie ich praktyk z innymi religiami (por. Pew Research Center, 

2012). Wyznawcy islamu stanowiŃ zatem wedğug tych szacunk·w 17% ludzkoŜci, a przybywa ich ok. 3 proc. 

rocznie. (por. Portal Statystyczny, 2022). 
10 WskaŦnik dominicantes odnosi siň do procentu os·b zobowiŃzanych do praktyk religijnych (katolik·w 

nieobjňtych dyspensŃ), kt·re rzeczywiŜcie uczestniczŃ w niedzielnych mszach Ŝwiňtych. Jest to jeden z gğ·wnych 

miernik·w poziomu zaangaŨowania religijnego w Polsce, regularnie publikowany przez ISKK. 
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i lockdown·w, badania dotyczŃce uczestnictwa w praktykach religijnych nie zostağy 

przeprowadzone. Gdy w 2021 roku wznowiono badania, wskaŦnik dominicantes spadğ  

do 28,3%, co odzwierciedlağo zmiany w religijnoŜci Polak·w w czasie pandemii. W 2022 roku 

zaobserwowano niewielkie odbicie, gdy wskaŦnik wzr·sğ do 29,5%. Dane te jasno wskazujŃ  

na trwağe zmniejszenie uczestnictwa w niedzielnych mszach Ŝwiňtych w por·wnaniu z okresem 

sprzed pandemii (por. ISKK, 2021).  

Wykres 29. WskaŦnik dominicantes w Polsce w latach 2013-2023 (w %) 

 

W 2020 r. nie prowadzono badaŒ z powodu pandemii COVID-19. 
ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych Instytutu Statystyki KoŜcioğa Katolickiego SAC (2020, 2023). 

Wpğyw pandemii na religijnoŜĺ nie ograniczağ siň jednak jedynie do zmian w poziomie 

uczestnictwa w praktykach religijnych. Wedğug badaŒ Pew Research Center (2022),  

w 18 krajach wğadze paŒstwowe otwarcie obwiniağy okreŜlone grupy religijne, przypisujŃc  

im odpowiedzialnoŜĺ za rozprzestrzenianie siň COVID-19. Te dziağania dotyczyğy 

bezpoŜrednio polityki rzŃdowej, kt·ra wiŃzağa pandemiň z dziağalnoŜciŃ lub zgromadzeniami 

religijnymi (por. rysunek 3). Tego rodzaju dziağania dotknňğy zar·wno chrzeŜcijan, 

muzuğman·w, jak i przedstawicieli innych grup religijnych, prowadzŃc do wzrostu nieufnoŜci 

wobec wğadz oraz stygmatyzacji os·b wierzŃcych (por. Pew Research Center, 2022).  

W regionie Azji-Pacyfiku, na przykğad w Indiach, zgromadzenie muzuğmaŒskiej grupy 

Tablighi Jamaat w Delhi zostağo obwinione za wywoğanie licznych ognisk pandemii w kraju 
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bezpieczeŒstwa, co wywoğağo falň krytyki oraz akt·w przemocy wobec spoğecznoŜci 

muzuğmaŒskiej (por. Pew Research Center, 2022). Podobne sytuacje miağy miejsce  

w Pakistanie, gdzie krytykowano uroczystoŜci religijne gromadzŃce tğumy wiernych mimo 

obowiŃzujŃcych ograniczeŒ (por. Niazi, 2021). Z kolei, w Europie wğadze niekt·rych paŒstw 

r·wnieŨ wiŃzağy rozprzestrzenianie siň wirusa z dziağalnoŜciŃ wsp·lnot religijnych.  

Na przykğad w Niemczech i Francji zgromadzenia w koŜcioğach oraz innych miejscach kultu 

religijnego byğy przedstawiane jako potencjalne ogniska zakaŨeŒ (por. Pew Research Center, 

2022). Tego rodzaju narracja wywoğywağa op·r wŜr·d wiernych, kt·rzy postrzegali te dziağania 

jako naruszenie wolnoŜci religijnej (por. Smith i Johnson, 2021). Szczeg·lnie napiňta sytuacja 

panowağa w krajach, gdzie wierni odczuwali ograniczenia jako przejaw dyskryminacji ich grup 

wyznaniowych (por. Pew Research Center, 2022). 

Rysunek 3. Liczba kraj·w, w kt·rych grupy religijne byğy obwiniane lub poddawane 

restrykcjom ze strony rzŃdu i spoğeczeŒstwa w zwiŃzku z pandemiŃ COVID-19 w 2020 r. 

 

ťr·dğo: Pew Research Center (2022a). 

W odpowiedzi na restrykcje pandemiczne spoğecznoŜci religijne, zar·wno chrzeŜcijaŒskie,  

jak i muzuğmaŒskie, organizowağy protesty, argumentujŃc, Ũe zakazy uczestnictwa  

w zgromadzeniach religijnych naruszağy ich podstawowe prawa (por. Khan, 2021). 

JednoczeŜnie wğadze utrzymywağy, Ũe ograniczenia byğy konieczne dla ochrony zdrowia 

publicznego (por. Smith i Johnson, 2021). Publiczne przypisywanie odpowiedzialnoŜci grupom 

religijnym za rozprzestrzenianie siň COVID-19 prowadziğo do eskalacji napiňĺ spoğecznych, 



77 

 

kt·re w niekt·rych przypadkach przybierağy formň akt·w przemocy i wandalizmu wobec 

miejsc kultu religijnego (por. Pew Research Center, 2022a). 

Wprowadzone restrykcje i ograniczenia wywarğy wpğyw na Ũycie duchowe ludzi, ograniczajŃc 

moŨliwoŜĺ uczestniczenia w praktykach religijnych i wsp·lnotowych. Opr·cz bezpoŜrednich 

zakaz·w, takich jak limity liczby uczestnik·w czy czasowe zamkniňcia miejsc kultu, 

wprowadzono dodatkowe Ŝrodki majŃce na celu ochronň przed zakaŨeniami, kt·re jednoczeŜnie 

stanowiğy ograniczenia. ObowiŃzek zachowywania dystansu spoğecznego, noszenia maseczek 

ochronnych, a takŨe koniecznoŜĺ regularnej dezynfekcji rŃk wpğynňğy na atmosferň i charakter 

spotkaŒ religijnych, czňsto ograniczajŃc moŨliwoŜĺ bliskich interakcji i wsp·lnego 

celebrowania obrzňd·w (por. Gebrewahd, Gebremeskel i Tadesse, 2020). środki te miağy  

na celu ochronň zdrowia publicznego, w praktyce jednak utrudniağy wiernym pielňgnowanie 

tradycji religijnych oraz podtrzymywanie wiňzi spoğecznych w ramach wsp·lnot.  

Wymogi sanitarne, takie jak zakaz fizycznego kontaktu podczas obrzňd·w zmieniağy nie tylko 

przebieg praktyk religijnych, ale takŨe spos·b ich odbioru przez wiernych. Wprowadzone  

w czasie pandemii COVID-19 ograniczenia, choĺ konieczne z punktu widzenia zdrowia 

publicznego, podkreŜliğy trudnoŜci zwiŃzane z r·wnowaŨeniem bezpieczeŒstwa 

epidemiologicznego i potrzeb duchowych spoğecznoŜci religijnych. 

Opr·cz ograniczeŒ w sferze religijnej, wprowadzone restrykcje wpğynňğy na ograniczenia  

w obszarze kultury w krajach Unii Europejskiej. W Austrii zamkniňto wszystkie federalne 

muzea publiczne, w Belgii wprowadzono zakaz aktywnoŜci kulturalnych, a we Francji 

zamkniňto Luwr i wstrzymano prace rekonstrukcyjne katedry Notre-Dame (por. Narodowe 

Centrum Kultury, 2020). W Niemczech od marca 2020 roku zamkniňto teatry, opery i muzea, 

a ponowne otwarcia byğy moŨliwe dopiero w maju, z zachowaniem rygorystycznych zasad 

sanitarnych, takich jak ograniczenie liczby odwiedzajŃcych i obowiŃzkowe noszenie masek.  

W Irlandii restrykcje pandemiczne doprowadziğy m.in. do odwoğania obchod·w Dnia świňtego 

Patryka, a we Wğoszech zamkniňto instytucje kultury juŨ w lutym 2020 roku, co obejmowağo 

r·wnieŨ odwoğanie wyŜcig·w Palio di Siena -npo raz pierwszy od czasów II wojny Ŝwiatowej 

(por. Narodowe Centrum Kultury, 2020). Pandemia wywarğa r·wnie znaczŃcy wpğyw  

na kulturň w Polsce, co potwierdzajŃ dane Gğ·wnego Urzňdu Statystycznego. W pierwszym 

kwartale 2020 roku ponad poğowa podmiot·w z sektora kultury (53,7%) zgğosiğa negatywne 

skutki pandemii, w tym spadek przychodów z prowadzonej dziağalnoŜci.  

SpoŜr·d tych podmiot·w kultury - 72,5% oszacowağo spadek przychod·w na poziomie poniŨej 
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50%, a 8,6% odnotowağo spadek powyŨej 90% (por. GUS, 2021b). W drugim kwartale 2020 

roku sytuacja ulegğa dalszemu pogorszeniu - spoŜr·d 4 691 zbadanych podmiot·w z sektora 

kultury 3 047 (64,9%) zgğosiğo negatywne skutki pandemii, w tym 59,1% odnotowağo spadek 

przychod·w poniŨej 50%, a 13,7% powyŨej 90% (por. GUS, 2020a). Te dane obrazujŃ,  

jak gğňboko pandemia dotknňğa sektor kultury, zar·wno w Polsce, jak i w cağej Unii 

Europejskiej. Symbolicznym przykğadem wpğywu pandemii na Ũycie kulturowe byğa r·wnieŨ 

decyzja o odwoğaniu gali Zğotej Piğki w 2020 roku - prestiŨowego wydarzenia w Ŝwiecie sportu 

i popkultury. Szczeg·lne znaczenie miağo to dla polskiej opinii publicznej, poniewaŨ gğ·wnym 

faworytem do zdobycia nagrody byğ Robert Lewandowski, ikona sportu i jedna z najbardziej 

rozpoznawalnych postaci Ũycia publicznego w Polsce. 

Zamkniňcie miejsc kulturowych i religijnych podczas pandemii COVID-19 negatywnie 

wpğynňğo na zdrowie psychiczne spoğeczeŒstwa. Ograniczony dostňp do przestrzeni spotkaŒ 

sprzyjağ izolacji spoğecznej, prowadzŃc do osamotnienia i problem·w psychicznych,  

co podkreŜlajŃ badania WHO (2020f). ZakğadajŃc, Ũe czğowiek jako istota spoğeczna potrzebuje 

interakcji to ich brak pogğňbiağ poczucie bezradnoŜci i osamotnienia (por. Wiňckiewicz,2020; 

Hamer i in., 2021). Badania wskazujŃ, Ũe ograniczenie aktywnoŜci w sferach kulturowej  

i religijnej, kt·re sŃ istotnymi elementami Ũycia wsp·lnotowego, wywoğağo wzrost przypadk·w 

depresji, lňku i innych zaburzeŒ psychicznych (por. Dymecka, 2021). Jak wskazujŃ 

psychologowie, dğugotrwağa izolacja spoğeczna zaburza r·wnowagň psychicznŃ czğowieka, 

poniewaŨ sprzeciwia siň naturalnej potrzebie interakcji spoğecznych i bycia czňŜciŃ grupy (por. 

Dymecka, 2021; Brandt i in., 2022).  

Wedğug badaŒ zaburzenia lňkowe zwiŃzane z pandemiŃ dotknňğy 284 milion·w os·b na Ŝwiecie 

(3,8% populacji), a z depresjŃ 264 milionów osób (3,4% populacji) (por. Dymecka, 2021). 

Sytuacja ta znalazğa swoje odzwierciedlenie r·wnieŨ w krajach UE, gdzie wedğug niekt·rych 

badaczy pandemia przyczyniğa siň do wzrostu ryzyka depresji (por. Eurofound, 2021)  

(por. wykres 30). NajwyŨsze ryzyko depresji odnotowano wŜr·d os·b w wieku 18-34 lata  

(64% wiosnŃ 2021 r.), ale wzrost byğ widoczny takŨe w pozostağych grupach: z 47% do 60% 

wŜr·d os·b 35-49 lat oraz z 38% do 53% w grupie 50+ (por. wykres 30). Wielu badaczy 

wskazuje, Ũe do pogğňbiajŃcego siň kryzysu zdrowotnego przyczyniğy siň izolacja spoğeczna, 

utrata bliskich oraz niepewnoŜĺ zwiŃzana z sytuacjŃ epidemiologicznŃ (por. Twenge  

i Campbell, 2020; Dymecka, 2021; Ptak-Chmielewska i in., 2022).  
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Wykres 30. Ryzyko depresji wedğug grupy wiekowej i rundy badania internetowego w krajach UE (w %) 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: Eurofound (2021).
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Dymecka (2021) podkreŜla, Ũe negatywne skutki zdrowotne pandemii, w tym wzrost 

przypadk·w depresji, przyczyniğy siň do spadku produktywnoŜci i zwiňkszenia absencji 

chorobowych, co wpğynňğo na globalne gospodarki (por. wykres 31). WzrastajŃcy poziom 

stresu zwiŃzany z pandemiŃ COVID-19 dodatkowo potňgowağ liczbň zwolnieŒ chorobowych, 

co znajduje potwierdzenie w statystykach (por. Sok·ğ-Szawğowska, 2020). 

Wykres 31. Liczba dni absencji w pracy z tytuğu depresji w Polsce (w mln dni) 

 

ťr·dğo: Ministerstwo Zdrowia (2022a). 

W opinii Baumeister i Leary (1995) wsp·lnotowoŜĺ i interakcje spoğeczne sŃ fundamentalne 

dla ludzkiego dobrostanu. Zrozumienie, Ũe czğowiek jest istotŃ stadnŃ, pozwala dostrzec,  

jak waŨne sŃ przestrzenie umoŨliwiajŃce integracjň i wymianň doŜwiadczeŒ. Zamkniňcie takich 

miejsc w czasie pandemii uwidoczniğo ich rolň w ksztağtowaniu zdrowia psychicznego  

oraz wspieraniu poczucia przynaleŨnoŜci (WHO, 2020c). Problem wynikajŃcy z izolacji 

spoğecznej dotknŃğ: dzieci, kt·re z powodu zamkniňcia szk·ğ straciğy dostňp do bezpoŜrednich 

interakcji z rówieŜnikami; mğodzieŨ, wŜr·d kt·rej zaobserwowano wzrost problem·w 

emocjonalnych; oraz osoby starsze, czňsto pozostawione w osamotnieniu (por. UNICEF, 2021; 

WHO, 2022). Wedğug raportu UNICEF (2021), ponad 1,6 miliarda uczni·w na cağym Ŝwiecie 

zostağo dotkniňtych zamkniňciem szk·ğ w szczytowym momencie pandemii, co nie tylko 

wpğynňğo na ich edukacjň, ale r·wnieŨ na zdolnoŜĺ budowania relacji spoğecznych.  

DğugoŜĺ zamkniňcia szk·ğ byğa r·Ũna w zaleŨnoŜci od regionu (por. wykres 32).  

W Ameryce ĞaciŒskiej i na Karaibach szkoğy byğy cağkowicie zamkniňte przez Ŝrednio 158 dni, 

a w Azji Poğudniowej przez 146 dni. Z kolei w Ameryce P·ğnocnej plac·wki edukacyjne 
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pozostağy otwarte przez cağy analizowany okres (por. UNESCO, 2021). Takie przerwy  

w nauczaniu stacjonarnym nie tylko op·Ŧniğy postňpy edukacyjne, ale takŨe pogğňbiğy 

nier·wnoŜci w dostňpie do edukacji i wpğynňğy na zdrowie psychiczne mğodych ludzi. 

Szczeg·lnie dotkniňte zostağy dzieci i mğodzieŨ z region·w rozwijajŃcych siň, gdzie dostňp  

do nauczania zdalnego byğ ograniczony, z powodu braku sprzňtu technologicznego bŃdŦ 

dostňpu do Internetu (por. OECD,2021).
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Wykres 32. Liczba dni zamkniňcia szk·ğ wedğug regionu w okresie marzec 2020-luty 2021 (Ŝrednia waŨona) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych UNESCO (2021).
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Skutki izolacji spoğecznej nie ograniczağy siň wyğŃcznie do sfery edukacyjnej.  

Izolacja ta w pierwszej kolejnoŜci negatywnie wpğynňğa na poziom ksztağcenia,  

ale r·wnie istotne byğy jej konsekwencje dla relacji miňdzyludzkich, kt·re ulegğy znacznemu 

osğabieniu w wyniku braku bezpoŜrednich kontakt·w. Badanie przeprowadzone  

przez American Psychological Association (APA, 2021) wskazuje, Ũe izolacja spoğeczna 

wpğynňğa nie tylko na mğodsze grupy spoğeczeŒstwa, ale r·wnieŨ na dorosğych.  

Z wynik·w przeprowadzonych badaŒ wynika, Ũe 60% dorosğych w Stanach Zjednoczonych 

zgğosiğo osğabienie wiňzi spoğecznych w trakcie pandemii. W Europie podobne zjawisko 

zaobserwowano w badaniu Eurofound (2021), gdzie 29% respondent·w wskazağo  

na pogorszenie jakoŜci relacji z bliskimi. Z raportu światowej Organizacji Zdrowia (por. WHO, 

2022) wynika, Ũe izolacja spoğeczna, r·wnieŨ przyczyniğa siň do wzrostu poczucia 

osamotnienia w grupie os·b starszych (powyŨej 65 roku Ũycia). Brak regularnego kontaktu  

z rodzinŃ, zamkniňcie oŜrodk·w dziennego pobytu oraz ograniczenie aktywnoŜci spoğecznych 

wpğynňğy negatywnie na zdrowie psychiczne, jak i fizyczne os·b starszych. Wedğug badaŒ 

Eurofound (2021), odsetek tych os·b deklarujŃcych osamotnienie wzr·sğ w krajach  

UE z 19% w 2019 roku do 29% w 2020 roku, co stanowiğo jeden z najwiňkszych skok·w  

w historii tego wskaŦnika. W konsekwencji izolacji spoğecznej w tej grupie wiekowej 

odnotowano wzrost ryzyka depresji, kt·ra wedğug danych światowej Organizacji Zdrowia  

(por. WHO, 2022) dotknňğa ponad 20% os·b powyŨej 65 roku Ũycia. Ponadto, brak aktywnoŜci 

fizycznej zwiŃzany z zamkniňciem klub·w seniora oraz ograniczenie moŨliwoŜci spacer·w  

czy spotkaŒ towarzyskich prowadziğy do pogorszenia kondycji fizycznej i wzrostu ryzyka 

rozwoju chor·b przewlekğych (por. OECD, 2021). Zatem, wystŃpienie pandemii COVID-19 

uwypukliğo potrzebň wiňkszej uwagi dla zdrowia psychicznego i fizycznego osób starszych, 

szczeg·lnie w sytuacjach kryzysowych. Jednak zagroŨenia dla tej grupy spoğecznej  

nie ograniczajŃ siň wyğŃcznie do izolacji spoğecznej i jej konsekwencji zdrowotnych.  

Osoby starsze, szczeg·lnie w czasie pandemii, byğy r·wnieŨ naraŨone na inne formy 

marginalizacji, w tym zaniedbania i przemoc w rodzinie.  

Przemoc w rodzinie to zjawisko patologiczne, kt·re moŨe przybieraĺ r·Ũne formy: fizycznŃ, 

psychicznŃ, seksualnŃ, ekonomicznŃ, a takŨe przejawiaĺ siň w postaci zaniedbania  

(por. IwiŒska i Matejek, 2020). ChociaŨ kaŨdy moŨe staĺ siň jej ofiarŃ, szczeg·lnie naraŨone  

sŃ kobiety i dzieci, podczas gdy osoby starsze oraz niepeğnosprawne sŃ czňŜciej dotkniňte 

zaniedbaniem (por. Sacco i in., 2020). Przykğadowo, Chang i Levy (2021) odnotowali,  

Ũe w Stanach Zjednoczonych w czasie pandemii zaniedbania wobec os·b starszych wzrosğy  
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aŨ o 83,6%. Monitorowanie przemocy domowej podczas pandemii COVID-19 byğo, zdaniem 

niekt·rych badaczy, znaczŃco utrudnione, gğ·wnie z powodu ograniczonych moŨliwoŜci 

ujawniania takich przypadk·w przez ofiary (por. Gebrewahd i in., 2020). ChociaŨ dane 

statystyczne nie zawsze wskazujŃ jednoznaczny wzrost liczby zgğoszeŒ, badacze podkreŜlajŃ, 

Ũe zwiňkszona izolacja oraz przymusowe przebywanie z oprawcŃ mogğy skutecznie 

uniemoŨliwiaĺ zgğaszanie naduŨyĺ, maskujŃc rzeczywisty wzrost przemocy (por. Gebrewahd  

i in., 2020). Informacje te wskazujŃ, Ũe pandemia COVID-19 nie tylko zaostrzyğa problem 

przemocy domowej, ale r·wnieŨ znaczŃco ograniczyğa moŨliwoŜci jej ujawniania.  

Pandemia COVID-19 mogğa zatem przyczyniĺ siň do wzrostu przypadków przemocy domowej 

na cağym Ŝwiecie. Wprowadzenie obowiŃzkowej izolacji w krajach takich jak Hiszpania, 

Wğochy czy Francja doprowadziğo do nasilenia przypadk·w przemocy domowej wobec 

partner·w, dzieci oraz os·b starszych (por. Bradbury Jones, Isham, 2020). W samej Francji 

liczba zgğoszeŒ przemocy domowej wzrosğa od 32% do 36% podczas nakazu pozostania  

w domu, co stanowiğo jeden z najwyŨszych wskaŦnik·w w Europie (por. Gebrewahd i in., 

2020). Zjawisko to odnotowano r·wnieŨ w innych paŒstwach czğonkowskich, gdzie nakazy 

izolacji oraz zamykanie szk·ğ i miejsc pracy wpğynňğy na dynamikň rodzinnŃ, zwiňkszajŃc 

ryzyko agresji domowej. Podobne problemy zaobserwowano globalnie, m.in. w Stanach 

Zjednoczonych, gdzie liczba przypadk·w przemocy domowej wzrosğa o 21-35%  

oraz w Australii, gdzie wzrost wyni·sğ aŨ 75% (por. Ğawska i Makara-StudziŒska, 2023). 

Nakaz pozostania w domu, jak wskazujŃ Dekel i Abrahams (2021), zwiňkszyğ ryzyko naduŨyĺ, 

szczeg·lnie wobec kobiet, kt·re pozostawağy zamkniňte z oprawcami, co uczyniğo przemoc 

niewidzialnŃ dla podmiotów spoğecznych. Pandemia poŜrednio przyczyniğa siň r·wnieŨ  

do eskalacji przemocy wobec najmğodszych. Wedğug Machlin i in. (2021) w rodzinach,  

w kt·rych przemoc wystňpowağa juŨ przed pandemiŃ, sytuacja ulegğa pogorszeniu.  

Badacze (por. Cappa i Jijon, 2021) dodajŃ, Ũe w Europie zanotowano zmniejszenie liczby 

policyjnych zgğoszeŒ dotyczŃcych przemocy wobec dzieci, co moŨe wynikaĺ z ograniczonego 

kontaktu dzieci z nauczycielami i innymi dorosğymi, kt·rzy mogliby zgğaszaĺ przypadki 

naduŨyĺ. R·wnoczeŜnie wzrosğa liczba przypadk·w uraz·w u dzieci zgğaszanych przez 

szpitale, co wskazuje na ukrytŃ skalň problemu. Podobne tendencje zaobserwowano na Ŝwiecie. 

W Singapurze wyŨszy poziom stresu w rodzinach prowadziğ do czňstszego stosowania 

surowych kar wobec dzieci, takich jak krzyki czy przemoc fizyczna, co wpğynňğo r·wnieŨ  

na spadek bliskoŜci emocjonalnej miňdzy rodzicami a dzieĺmi (por. Chung i in., 2020).  

W Stanach Zjednoczonych liczba wizyt dzieci na oddziağach ratunkowych z powodu zaniedbaŒ 

i przemocy wzrosğa o 62-100% w poğudniowo-wschodnich stanach (por. Bullinger i in., 2021). 
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Unia Europejska nie byğa wyjŃtkiem w tym kontekŜcie. Przymusowa izolacja, zamykanie szk·ğ 

i ograniczenie kontakt·w spoğecznych szczeg·lnie wpğynňğy na dzieci, kt·re doŜwiadczyğy 

wzrostu napiňcia rodzinnego oraz braku wsparcia emocjonalnego (por. Wolf i in., 2021). 

Wysoki poziom stresu, wynikajŃcy z utraty pracy, niepewnoŜci finansowej oraz izolacji 

spoğecznej, prowadziğ do eskalacji agresji wobec dzieci. Te dane podkreŜlajŃ,  

jak wielowymiarowy i destrukcyjny wpğyw miağa pandemia na Ũycie rodzinne, zdrowie 

psychiczne oraz bezpieczeŒstwo najmğodszych w Europie i na Ŝwiecie (por. Boo, 2021). 

Wykres 33. Liczba zachorowaŒ zwiŃzana z COVID-19 na Ŝwiecie (stan na 07.05.2023 r.)11  

(w tys.). 

 

ťrodğo: WHO (2024d). 

 
11 Prezentowane dane pochodzŃ z oficjalnej strony światowej Organizacji Zdrowia (WHO) dostňpnych na dzieŒ 

7 maja 2023 roku, czyli dwa dni po oficjalnym ogğoszeniu zakoŒczenia pandemii COVID-19. WHO nie 

opublikowağo szczeg·ğowego raportu podsumowujŃcego globalne wskaŦniki w momencie ogğoszenia koŒca 

pandemii (5 maja 2023), stŃd wykorzystano dane z najbliŨszego moŨliwego terminu, aby zapewniĺ rzetelnoŜĺ i 

aktualnoŜĺ przedstawianej analizy. 
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Wykres 34. Liczba zachorowaŒ zwiŃzana z COVID-19 na Ŝwiecie (stan na 07.05.2023 r.)  

(w tys.) 

 

ťrodğo: WHO (2024d). 

PodsumowujŃc, pandemia COVID-19 wymusiğa redefinicjň wielu obszar·w naszego Ũycia,  

a adaptacja do nowych reali·w stağa siň kluczowym elementem przetrwania i rozwoju 

spoğeczeŒstw na cağym Ŝwiecie. 5 maja 2023 roku dyrektor generalny światowej Organizacji 

Zdrowia (WHO), Tedros Adhanom Ghebreyesus, ogğosiğ zakoŒczenie globalnego stanu 

zagroŨenia zdrowia publicznego zwiŃzanego z COVID-19: ĂWczoraj Komitet Kryzysowy 

zebrağ siň po raz piňtnasty i zarekomendowağ mi ogğoszenie koŒca miňdzynarodowego 

zagroŨenia zdrowia publicznego. PrzyjŃğem tň rekomendacjň. Dlatego z wielkŃ nadziejŃ 

ogğaszam zakoŒczenie globalnego stanu zagroŨenia zdrowotnego zwiŃzanego z COVID-19.ò 

(por. WHO, 2023). Dane potwierdzajŃce spadek liczby zachorowaŒ i zgon·w (por. wykres 33 

i 34), wraz z rosnŃcŃ dostňpnoŜciŃ szczepionek oraz lepszŃ kontrolŃ nad wirusem na cağym 

Ŝwiecie, mogğy stanowiĺ podstawň podjňtej decyzji (por. Kavanagh i in., 2021;  

Lundberg-Morris i in., 2023).  

NaleŨy w tym miejscu zaznaczyĺ, Ũe przedstawione na wykresach 34 i 35 dane pochodzŃ  

z oficjalnej strony światowej Organizacji Zdrowia (WHO) dostňpnych na dzieŒ 7 maja 2023 
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roku, czyli dwa dni po oficjalnym ogğoszeniu zakoŒczenia pandemii COVID-19.  

WHO nie opublikowağo jednego kompleksowego raportu podsumowujŃcego skutki pandemii 

w momencie ogğoszenia jej koŒca, stŃd wykorzystano dane z najbliŨszego moŨliwego terminu, 

aby zapewniĺ rzetelnoŜĺ i aktualnoŜĺ przedstawianej analizy. Z kolei, wedğug danych w maju 

2023 roku, do tego czasu na cağym Ŝwiecie podano ponad 13 miliard·w dawek szczepionki 

przeciw COVID-19, co przyczyniğo siň do zaszczepienia 72% globalnej populacji przynajmniej 

jednŃ dawkŃ (WHO, 2024d). NaleŨy jednak podkreŜliĺ, Ũe ogğoszenie zakoŒczenia pandemii 

przez WHO nie oznacza, Ũe wirus przestağ stanowiĺ zagroŨenie dla zdrowia publicznego, 

poniewaŨ w dalszym ciŃgu odnotowywane sŃ przypadki zakaŨeŒ oraz zgon·w spowodowanych 

COVID-19. Decyzja ta wskazuje jednak na moment, w kt·rym kraje na cağym Ŝwiecie mogğy 

przejŜĺ z trybu kryzysowego do zintegrowanego radzenia sobie z pandemiŃ COVID-19  

w ramach szerszych strategii przeciwdziağania chorobom zakaŦnym (WHO, 2023c).  

1.4. Podsumowanie  

Rozdziağ pierwszy miağ na celu ukazanie pandemii COVID-19 w kontekŜcie globalnego 

kryzysu gospodarczego oraz weryfikacjň, czy moŨe byĺ ona uznana za jego Ŧr·dğo.  

Wykazano, Ũe pandemia COVID-19 doprowadziğa do gğňbokich i dğugofalowych zmian  

w obszarze zdrowia publicznego i Ũycia spoğecznego. Wywoğany kryzys zdrowotny ujawniğ 

sğaboŜci system·w ochrony zdrowia - od przeciŃŨenia szpitali, przez braki kadrowe,  

po ograniczony dostňp do podstawowych i specjalistycznych usğug medycznych (por. WHO, 

2020b; OECD, 2021). JednoczeŜnie pandemia znaczŃco wpğynňğa na kondycjň psychicznŃ 

spoğeczeŒstw, nasilajŃc zjawiska izolacji, stresu oraz trudnoŜci w dostňpie do opieki 

psychologicznej (por. Dymecka, Gerymski, Machnik-Czerwik, 2021). Zjawiska te miağy 

charakter globalny i wystňpowağy w r·Ũnym nasileniu w poszczeg·lnych krajach. 

Towarzyszyğy im znaczŃce zmiany w codziennym funkcjonowaniu jednostek i zbiorowoŜci, 

obejmujŃce zar·wno Ũycie rodzinne, jak i aktywnoŜĺ zawodowŃ czy edukacyjnŃ. 

R·wnoczeŜnie pandemia zainicjowağa szerokie dziağania na szczeblu miňdzynarodowym, 

angaŨujŃc takie instytucje jak WHO, UE, OECD czy ILO, kt·re podejmowağy pr·by 

koordynacji odpowiedzi na kryzys. Jej przebieg i konsekwencje wskazujŃ, Ũe byğa ona istotnym 

katalizatorem globalnego kryzysu gospodarczego, ğŃczŃc w sobie wymiar zdrowotny, 

spoğeczny i gospodarczy oraz przyspieszajŃc narastanie istniejŃcych wczeŜniej napiňĺ 

strukturalnych. 

W odniesieniu do pytaŒ badawczych: (1) dotyczŃcego charakterystycznych cech globalnego 

kryzysu gospodarczego i jego Ŧr·değ oraz (2) odnoszŃcego siň do cech kryzysu towarzyszŃcego 
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pandemii COVID-19 i moŨliwoŜci uznania jej za jego Ŧr·dğo, dokonano zestawienia 

zaobserwowanych skutków z klasycznymi cechami kryzysu. Analiza wykazağa, Ũe pandemia 

nosiğa znamiona kryzysu gospodarczego zar·wno w wymiarze ekonomicznym,  

jak i spoğecznym: spowodowağa gwağtowny spadek PKB, wzrost niewypğacalnoŜci 

przedsiňbiorstw (szczeg·lnie sektora MśP), zachwianie stabilnoŜci systemu finansowego oraz 

negatywne konsekwencje zdrowotne i spoğeczne, takie jak masowe bezrobocie, pogğňbienie 

nier·wnoŜci dochodowych czy przeciŃŨenie system·w ochrony zdrowia. Na tej podstawie 

COVID-19 moŨna uznaĺ za Ŧr·dğo kryzysu gospodarczego, gdyŨ speğnia zar·wno przesğanki 

teoretyczne (zakğ·cenie mechanizm·w gospodarczych i spoğecznych), jak i empiryczne 

(potwierdzone w danych statystycznych i wskaŦnikach spoğeczno-ekonomicznych). 

ReasumujŃc, uzyskane wnioski stanowiŃ istotny punkt wyjŜcia dla dalszych analiz dotyczŃcych 

stabilnoŜci instytucjonalnej oraz konkretnych dziağaŒ podejmowanych przez paŒstwa 

czğonkowskie UE w odpowiedzi na sytuacjň kryzysowŃ o szerokim zakresie skutk·w. 
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Rozdziağ II. Instytucje i stabilnoŜĺ instytucjonalna 

PoczŃtek pandemii COVID-19 przyni·sğ istotne zmiany w funkcjonowaniu spoğeczeŒstw  

na cağym Ŝwiecie, zar·wno w zakresie dziağalnoŜci gospodarczej, jak i uwarunkowaŒ 

spoğecznych i politycznych, co zostağo przedstawione w poprzednim rozdziale. Byğo to w duŨej 

mierze wynikiem wprowadzenia r·Ũnorodnych obligatoryjnych przepis·w prawnych  

oraz nieobligatoryjnych zaleceŒ i rekomendacji majŃcych na celu ograniczenie 

rozprzestrzeniania siň wirusa. Niemal wszystkie paŒstwa podjňğy walkň z pandemiŃ, wdraŨajŃc 

lokalne strategie przeciwdziağania i starajŃc siň dostosowaĺ te rozwiŃzania do specyfiki 

wğasnych uwarunkowaŒ i moŨliwoŜci. Choĺ dziağania poszczeg·lnych kraj·w wykazywağy 

liczne podobieŒstwa, takie jak np. lockdowny, obowiŃzek noszenia maseczek czy ograniczenia 

w przemieszczaniu siň, to jednak r·Ũniğy siň one zakresem jaki obejmowağy i formŃ,  

czyli np. umiejscowieniem ich w porzŃdku prawnym. R·Ũnice te byğy najprawdopodobniej 

efektem koniecznoŜci dostosowania polityk do aktualnej sytuacji epidemiologicznej, 

wydolnoŜci system·w ochrony zdrowia, a takŨe do lokalnych uwarunkowaŒ spoğeczno-

kulturowych oraz politycznych. 

W tym kontekŜcie szczeg·lnego znaczenia nabiera rozpoznanie specyfiki danego systemu 

instytucjonalnego, kt·re obejmuje zar·wno instytucje formalne, takie jak np. przepisy prawne, 

oraz instytucje nieformalne, takie jak normy spoğeczne, czy obyczaje. Uwzglňdnienie  

tych element·w pozwala na peğniejsze zrozumienie mechanizm·w wdraŨania polityk 

zdrowotnych oraz ich odbioru przez spoğeczeŒstwo. Tym samym metody ekonomii 

instytucjonalnej oferujŃ uŨyteczne narzňdzia do analizy szeroko pojmowanych regulacji 

podejmowanych przez paŒstwa Unii Europejskiej w odpowiedzi na pandemiň COVID-19.  

Z tej perspektywy moŨliwe jest nie tylko badanie skutecznoŜci poszczeg·lnych interwencji, 

lecz r·wnieŨ identyfikacja barier i uwarunkowaŒ wpğywajŃcych na ich oddziağywanie  

na spoğeczeŒstwo. Tym samym skutecznoŜĺ wdraŨanych mechanizm·w moŨe zaleŨeĺ od tego 

jak spoğeczeŒstwo na nie zareaguje, a metody badawcze ekonomii instytucjonalnej  

mogŃ umoŨliwiĺ przynajmniej czňŜciowe rozeznanie tego oddziağywania oraz lepsze 

zrozumienie reakcji spoğecznych. Warto w tym miejscu podkreŜliĺ wzajemnŃ zaleŨnoŜĺ 

instytucji formalnych i nieformalnych, kt·ra moŨe zwiňkszaĺ skutecznoŜĺ dziağaŒ paŒstwa, 

jeŨeli instytucje sŃ zharmonizowane, bŃdŦ przeciwnie, jeŨeli instytucje sŃ niezharmonizowane. 

Zrozumienie tych interakcji jest szczeg·lnie istotne w spoğeczeŒstwach wielokulturowych, 

gdzie r·ŨnorodnoŜĺ norm wymaga umiejňtnego nawigowania zmianami w ramach przepis·w 

formalnych w zwiŃzku z wdraŨaniem skutecznych i akceptowalnych spoğecznie regulacji.  
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W tego typu badaniach kluczowe jest zatem uwzglňdnianie nie tylko aspekt·w prawnych,  

lecz takŨe norm spoğecznych oraz poziomu zaufania - zar·wno spoğecznego,  

jak i instytucjonalnego - poniewaŨ to one w duŨej mierze warunkujŃ przestrzeganie 

wprowadzanych przepis·w. 

W zwiŃzku z tym w niniejszej czňŜci pracy przedstawione zostanie pojňcie instytucji  

oraz systemu instytucjonalnego w literaturze przedmiotu, kt·re stanowiŃ fundament analizy 

mechanizm·w oddziağywania paŒstwa zar·wno w obszarze gospodarczym, jak i spoğecznym, 

w tym takŨe w czasie pandemii COVID-19. W dalszej kolejnoŜci om·wione zostanŃ wybrane 

teorie zmiany instytucjonalnej, kt·re pozwolŃ na uchwycenie dynamiki przeksztağceŒ 

instytucjonalnych oraz przynajmniej na czňŜciowe wyjaŜnienie ich przebiegu a takŨe zakresu 

wprowadzanych regulacji. Przedstawienie tych teorii, w zamyŜle, ma umoŨliwiĺ lepsze 

zrozumienie sposob·w dostosowywania siň spoğeczeŒstwa do zmian w obrňbie krajowych 

system·w instytucjonalnych i adaptacji system·w do nowych warunk·w spoğeczno-

gospodarczych. KoŒcowym elementem tej czňŜci analizy bňdzie przybliŨenie pojňcia systemu 

instytucjonalnego i tzw. stabilnoŜci instytucjonalnej, czy teŨ indeks·w stabilnoŜci 

instytucjonalnej, kt·re mogŃ byĺ traktowane jako miernik zdolnoŜci paŒstw do utrzymania 

porzŃdku spoğecznego i regulacyjnego, r·wnieŨ w warunkach dğugotrwağego kryzysu. 

StabilnoŜĺ ta, bňdŃca rezultatem zar·wno trwağoŜci struktur formalnych, jak i odpornoŜci norm 

nieformalnych, stanowi jeden z czynnik·w wpğywajŃcych na skutecznoŜĺ wdraŨanych 

rozwiŃzaŒ prawnych, w tym przypadku w obrňbie mechanizm·w przeciwdziağajŃcych 

pandemii COVID-19. 

2.1. Instytucje w literaturze przedmiotu  

Truizmem jest twierdzenie, Ũe nie istnieje jedna powszechnie akceptowana definicja pojňcia 

instytucji. Co wiňcej konceptualizacja tego pojňcia wciŃŨ trwa. Wydawaĺ by siň mogğo, Ũe pojňcie 

tak powszechnie uŨywane w naukach spoğecznych powinno byĺ juŨ jasno okreŜlone i ewentualnie 

doprecyzowywane w kontekŜcie konkretnych modeli myŜlowych, koncepcji lub teorii.  

Mimo licznych podejmowanych pr·b systematyzacji tego pojňcia, nadal funkcjonuje  

ono w spos·b wieloznaczny, zaleŨny od przyjňtych ram analitycznych. Ta elastycznoŜĺ, choĺ 

czňsto uŨyteczna, niesie ze sobŃ r·wnieŨ okreŜlone konsekwencje metodologiczne. IntuicyjnoŜĺ 

rozumienia pojňĺ stanowiĺ moŨe uğatwienie, w przypadku prowadzenie dyskursu o wysokim 

poziomie erudycji, lecz niskiej precyzji. Szczeg·lnie jeŨeli rozwaŨania majŃ charakter eseju  

lub formy narracji. Z kolei, w przypadku analiz ŜciŜle formalnych, o charakterze dedukcyjnym, 
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brak sprecyzowanej definicji moŨe byĺ Ŧr·dğem niedokğadnoŜci poznawczej. To moŨe prowadziĺ 

do trudnoŜci w prowadzeniu badaŒ empirycznych dotyczŃcych instytucji i opisu przebiegu 

procesu zmian instytucjonalnych. Samo rozumienie pojňcia instytucji sprawia, Ũe zmiana 

dotyczyĺ moŨe czego innego, a wiňc i sam proces zmian bňdzie wyglŃdağ inaczej. Innymi sğowy, 

naleŨy zwr·ciĺ uwagň, Ũe w przypadku relacji pojňĺ instytucji oraz zmiany instytucjonalnej, 

definicja tej pierwszej tworzy zbi·r desygnat·w rozwaŨanych w drugim pojňciu. Tym samym, 

zmiana w definicji instytucji oddziağuje na rozumienie zmiany instytucjonalnej.  

W tym miejscu przedstawione zostanŃ najczňŜciej przytaczane definicje instytucji w porzŃdku 

chronologicznym do ich publikacji (por. tabela 7). RozpoczŃĺ naleŨy od Spencera, kt·remu 

przypisuje siň stworzenie tego pojňcia i jego upowszechnienie pod koniec XIX wieku.  

Jak wskazuje Szacki (2002), Spencer nie zdefiniowağ jednoznacznie pojňcia instytucji  

i pierwotnie stosowağ w jego miejsce takie terminy jak: stosunki, kontrola, regulacja,  

czy teŨ przymus. Szacki (2002, s. 293) dokonujŃc rekonstrukcji teoretycznej tego pojňcia wedğug 

Spencera uwaŨa, Ũe instytucja spoğeczna to, to Ă(é) dziňki czemu dokonuje siň przystosowanie 

niespoğecznego z natury czğowieka dor·wnie naturalnego - wsp·ğdziağania z innymi ludŦmi, kt·re 

staje siň niezbňdne w miarň tego, jak ziemia siň zaludniaò. Spencer dostrzega zaleŨnoŜĺ miňdzy 

rozrostem spoğeczeŒstwa a skomplikowaniem struktury spoğecznej i zr·Ũnicowaniem funkcji 

czğonk·w spoğeczeŒstwa. MoŨna wiňc twierdziĺ, Ũe badacz ten tworzy definicje poprzez 

elementy, kt·re naleŨŃ do pojňcia instytucji, takie jak kwestie rodziny (instytucje domowe), 

obyczaju (instytucje obrzňdowe), wojny i pokoju oraz podziağ pracy i struktury klasowej 

(instytucje polityczne), jak r·wnieŨ roli koŜcioğa (instytucje koŜcielne). Jak widaĺ obraz pojňcia 

instytucji jest tu doŜĺ mglisty formalnie, lecz faktycznie intuicyjnie zrozumiağy. 

KolejnŃ definicjŃ instytucji jest ta zaproponowana na poczŃtku XX wieku przez Fauconneta  

i Maussa a gğoszŃca, Ũe instytucje to: Ă(é) zesp·ğ ustalonych dziağaŒ oraz idei, kt·re jednostki 

zastajŃ jako coŜ gotowego i narzucajŃcego siň im mniej lub bardziej nieodparcieò  

(por. Szacki, 2002, s. 388-389). Definicja ta jest zwiŃzana z Durkheimem, kt·ry wğŃczyğ  

jŃ do swojego dyskursu na temat istoty socjologii i umieŜciğ instytucje w centrum rozwaŨaŒ  

w pracy Les formes élémentaires de la vie religieuse. Le système totémique en Australie z 1912 

r. Wkğad Durkheima w rozumienie instytucji jest o tyle waŨny, Ũe wiŃŨe siň: po pierwsze, z faktem 

spoğecznym; a po drugie, za Ŧr·dğo wszelkich instytucji uznaje religiň. Prowadzi  

to do p·Ŧniejszego uznania instytucji za byt holistyczny. Dwie powyŨsze definicje  

sŃ silnie zakorzenione w socjologii i antropologii. Ma to znaczenie, poniewaŨ rozumienie 

instytucji jest tutaj zakorzenione w myŜleniu holistycznym (por. Watkins, 2001). Bňdzie to miağo 
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znaczenie dla p·Ŧniejszego rozumienia instytucji oraz tworzenia narracji, kt·ra z koniecznoŜci 

musi zawieraĺ wŃtki holistyczne, szczeg·lnie w przypadku analizy kontekstualnej. 

Kolejna definicja instytucji zostağa zaproponowana przez Veblena (1919), kt·ry podkreŜlağ  

ich wewnňtrzny aspekt i traktowağ je jako utrwalone zwyczaje myŜlenia wsp·lne dla og·ğu ludzi. 

Badacz ten r·wnieŨ nie ustrzegğ siň do koŒca problemu jednoznacznego zdefiniowania instytucji, 

gdyŨ przytoczona przez niego definicja w teorii klasy pr·Ũniaczej wymagağa rozwiniňcia. 

Schematycznie definiuje on instytucje jako: Ă(é) dominujŃce sposoby myŜlenia, uwzglňdniajŃce 

poszczeg·lne warunki spoğeczne, poszczeg·lne funkcje jednostki i spoğecznoŜciò (por. Veblen, 

2008, s. 161). Definicja ta jest jednak niepeğna z punktu widzenia jego teorii, gdyŨ nie zawiera 

dodatkowego warunki, gğoszŃcego, Ũe instytucje pochodzŃ z przeszğoŜci. Zatem sŃ to dominujŃce 

sposoby myŜlenia, kt·re utworzyğy siň w przeszğoŜci, a dziağajŃ w teraŦniejszoŜci. W efekcie  

sŃ zawsze niedostosowane do teraŦniejszoŜci. 

Z kolei, Commons, w odr·Ũnieniu od Veblena, podkreŜlağ zewnňtrzny charakter instytucji, 

sugerujŃc, Ũe instytucje wynikajŃ z dziağaŒ zbiorowych. Zgodnie z jego definicjŃ instytucje to: 

Ă(é) dziağania zbiorowe z zakresu kontrolowania, wyzwalania i rozszerzania indywidualnych 

dziağaŒò (por. Commons, 1931, s. 649). W tej definicji pojňcie instytucji zostağo zr·wnowaŨone 

pojňciem dziağaŒ zbiorowych o konkretnych wğaŜciwoŜciach. Z kolei, dziağania zbiorowe 

Commons definiuje jako niezorganizowane zwyczaje oraz zorganizowane podmioty,  

wŜr·d kt·rych wymienia: rodzinň, firmň, zwiŃzki zawodowe, system rezerw i paŒstwo.  

Badacz ten zawarğ w swojej definicji takŨe intuicyjne znaczenie instytucji, kt·re zamaskowağ  

w pojňciu dziağaŒ zbiorowych, kt·re wpğywajŃ na dziağania jednostek. W zasadzie ciňŨar pojňcia 

instytucja zostağ tu przeğoŨony na pojňcie dziağaŒ zbiorowych oraz zwyczaj·w.  

NaleŨy jednak podkreŜliĺ, Ũe interpretacja ta zawiera w sobie podziağ na to co niezorganizowane 

i to co zorganizowane, co moŨe byĺ nawiŃzaniem do p·Ŧniejszego rozdzielenia instytucji  

na nieformalne i formalne. W p·Ŧniejszym czasie Hall (1986) reprezentujŃcy nauki polityczne 

okreŜliğ instytucje jako formalne reguğy, procedury zapewniajŃce zgodnoŜĺ oraz standardowe 

praktyki operacyjne, kt·re strukturyzujŃ relacje miňdzy jednostkami w r·Ũnych jednostkach 

systemu politycznego i gospodarczego. Na uporzŃdkowywanie relacji zwr·cili uwagň r·wnieŨ 

inni politolodzy, kt·rzy okreŜlili instytucje jako to zbiory powiŃzanych ze sobŃ reguğ i rutyn,  

kt·re okreŜlajŃ odpowiednie dziağania w kontekŜcie relacji miňdzy rolami a sytuacjami  

(por. March, Olsen, 1989). 
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PrzechodzŃc jednak do gğ·wnego nurtu definicji pojňcia instytucji rozwaŨania naleŨy rozpoczŃĺ 

od najpowszechniej stosowanej i przywoğanej juŨ w tej pracy definicji Northa.  

Prostota tej definicji zawiera siň w metaforze instytucji do reguğ gry, a jej bliŨsza analiza wskazuje 

na odejŜcie od ujňcia holistycznego i oparcie siň na indywidualizmie, gdyŨ to ludzie tworzŃ 

instytucje w celu regulacji ludzkich dziağaŒ. North (1990) dzieli instytucje na formalne  

i nieformalne. Instytucje formalne to zapisane reguğy, takie jak konstytucja, normy prawne czy 

prawa wğasnoŜci. Z kolei, instytucje nieformalne to sankcje, tabu, zwyczaje, tradycje, religia oraz 

zasady postňpowania, wynikajŃce z dziedzictwa kulturowego. Instytucje nieformalne ksztağtujŃ 

siň historycznie w procesie polegajŃcym na ich przekazywaniu z pokolenia na pokolenie, drogŃ 

uczenia siň i naŜladowania, a takŨe innych czynnik·w wpğywajŃcych na ludzkie dziağania  

(por. North, 1991). Instytucje to, opr·cz formalnych i nieformalnych ograniczeŒ,  

takŨe towarzyszŃce im niepisane mechanizmy egzekwowania, takie jak sankcje moralne  

czy ostracyzm spoğeczny (por. Czech i Zachorowska-Mazurkiewicz, 2018).  Innymi sğowy, 

instytucje obejmujŃ zar·wno reguğy formalne i nieformalne, kt·re sŃ produktem interakcji 

spoğecznych miňdzy ludŦmi. Znaczenie instytucji nieformalnych dla spoğeczeŒstwa 

(przynajmniej w Polsce) potwierdzajŃ wyniki badaŒ z 2021 roku, w kt·rych blisko 80% 

respondent·w wskazağo, Ũe czğowieka definiuje system zasad moralnych, a trwağoŜĺ 

spoğeczeŒstwa opiera siň na ğadzie spoğecznym (por. Sukiennik, 2021). 

Definicje Northa moŨna uznaĺ za podstawowŃ, aczkolwiek w literaturze przedmiotu moŨna 

odnaleŦĺ inne definicje, np. Aokiego, Greifa, Ostrom, Geoffreyôa Hodgsona,  Toumela i innych. 

Toumela (2002) definiuje instytucje jako zbiorowo skonstruowane normatywne systemy 

dziağania, na kt·re skğadajŃ siň normy i praktyki spoğeczne. Lawson (1997) traktuje je zaŜ jako 

systemy lub ustrukturyzowane procesy interakcji, takie jak gromadzenie reguğ, relacji i pozycji, 

a takŨe nawyk·w i innych praktyk, kt·re sŃ stosunkowo trwağe i jako takie sŃ rozpoznawane.  

Z kolei, Ostrom (1992) poczŃtkowo traktowağa instytucje jako zestaw reguğ faktycznie 

uŨywanych przez zbi·r (aktor·w) do organizacji powtarzajŃcych siň dziağaŒ, kt·re wpğywajŃ  

na nich samych i potencjalnie na innych. W p·Ŧniejszym czasie Ostrom i Basurto (2010) dokonali 

takŨe podziağu instytucji na normy i reguğy. W ich badaniach normy uznano za przekonania  

na temat dziağaŒ lub ich rezultat·w, kt·re nie sŃ nastawione na zyski dla jednostki w kr·tkim 

okresie, a ich zğamanie nie pociŃga za sobŃ sankcji. Natomiast, reguğy to podobne przewidywania, 

jednak ich zğamanie grozi sankcjŃ, jeŨeli jest zaobserwowane i zabronione przez podmiot 

nadzorujŃcy. Gğ·wnŃ r·ŨnicŃ miňdzy normami i reguğami jest wiňc to, Ũe reguğy sŃ rezultatem 

pr·by zaprowadzenia porzŃdku i przewidywalnoŜci zachowaŒ jednostek w spoğeczeŒstwie  
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i sŃ one tworzone w tym celu. Normy sŃ zaŜ ksztağtowane samoistnie, drogŃ ewolucji. Nastňpnie, 

badaczka ta (Ostrom, 2013) rozszerzyğa interpretacje instytucji i zaczňğa je definiowaĺ  

jako zestawy roboczych reguğ okreŜlajŃcych:  

¶ kto speğnia niezbňdne warunki do podejmowania decyzji w jakiejŜ dziedzinie,  

¶ jakie dziağania sŃ dozwolone lub ograniczane,  

¶ jakich reguğ agregacji bňdzie moŨna uŨywaĺ,  

¶ jakich procedur trzeba przestrzegaĺ,  

¶ jakie informacje muszŃ byĺ zapewniane,  

¶ jakich przekazywaĺ nie wolno, 

¶ jakie wypğaty bňdŃ przydzielane jednostkom zaleŨnie od ich dziağaŒ.  

Podobnie instytucje postrzega Miller (2004), bowiem wedğug niego sŃ to konwencje i normy, 

kt·re regulujŃ systemy wsp·lnych i indywidualnych dziağaŒ ukierunkowanych na osiŃgniňcie 

zbiorowego celu. Z kolei Voigt (2013) traktuje instytucje jako powszechnie znane zasady 

stosowane w celu ustrukturyzowania powtarzajŃcych siň interakcji, kt·re sŃ wyposaŨone  

w moŨliwoŜĺ sankcji. Hodgson (1993) zaŜ opisuje je jako organizacje spoğeczne, kt·re przez 

dziağanie tradycji, zwyczaju lub ograniczeŒ prawnych dŃŨŃ do stworzenia trwağych i rutynowych 

wzorc·w zachowaŒ. Instytucje peğniŃ wiňc rolň ograniczeŒ, kt·re sŃ endogenicznie 

uformowanymi w czğowieku nawykami i wzorcami postepowania. W p·Ŧniejszym czasie 

Hodgson (2006) zaczŃğ dodawaĺ, Ũe instytucje to trwağe systemy ustalonych i osadzonych reguğ 

spoğecznych, kt·re strukturyzujŃ interakcje spoğeczne. Nieco inne podejŜcie do rozumienia 

instytucji proponuje Searle (2005), kt·ry twierdzi, Ũe instytucja to kaŨdy kolektywnie 

akceptowany zesp·ğ reguğ (procedur, praktyk), kt·ry umoŨliwia tworzenie fakt·w 

instytucjonalnych. Fakty te cechujŃ osoby/obiekty/stany statusem umoŨliwiajŃcym 

wykonywanie funkcji dotychczas dla niego niedostňpnych, pomimo jego cech fizyczno-

umysğowych. Innymi sğowy, tworzenie fakt·w instytucjonalnych stanowi cechň kolektywnego 

przydzielania uprawnieŒ lub statusu. W tym ujňciu instytucje to systemy reguğ konstytutywnych, 

kt·re poprzez zbiorowŃ akceptacjň nadajŃ obiektom lub dziağaniom nowego znaczenia i funkcjŃ 

w okreŜlonym kontekŜcie spoğecznym.   

Inne podejŜcie reprezentujŃ Aoki i Greif, kt·rzy oponujŃ za tzw. podejŜciem r·wnowagowym  

do instytucji. PodejŜcie to analizuje instytucje w ramach jednolitych ram badawczych  

poprzez poğoŨenie akcentu z reguğ na zachowania. Koncepcja ta opisuje sytuacjň,  

w kt·rej brakuje wypracowanych przez ludzi ograniczeŒ, a dziağajŃ jedynie ograniczenia natury 



95 

 

fizyczno-technologicznej. W·wczas, moŨliwe jest wystňpowanie wielu stan·w r·wnowag  

w prowadzonej grze, bowiem nie moŨna wnioskowaĺ nt. struktury instytucjonalnej - dziağaŒ 

podmiot·w na podstawie ograniczeŒ fizyczno-technologicznych. W zwiŃzku z tym instytucje 

umoŨliwiajŃ graczom koordynacje dziağaŒ w ramach jednego z moŨliwych stan·w r·wnowagi - 

w oparciu o wsp·ğdzielony system przekonaŒ o swoich wzajemnych zachowaniach.  

W tym kontekŜcie Aoki (2001) definiuje instytucje jako stabilne, wsp·lne systemy przekonaŒ  

na temat oczekiwanego zachowania czğonk·w spoğeczeŒstwa w r·Ũnych sytuacjach.  

W p·Ŧniejszej pracy Aoki (2011) dochodzi jednak do wniosku, Ũe instytucje w ich gğňbokiej 

strukturze sŃ powszechnie rozpoznawanymi, istotnymi wzorcami sposob·w postňpowania,  

w jakie gry spoğeczne sŃ odtwarzane rekurencyjnie i w jaki oczekuje siň, Ũe bňdŃ rozgrywane. 

MoŨna wiňc twierdziĺ, Ũe w tym ujňciu trwağe instytucje zapewniajŃ utrzymanie gier (interakcji) 

spoğecznych w stanie r·wnowagi. Z kolei, Greif (2006) twierdzi, Ũe instytucja to system 

zewnňtrznych wobec czğowieka czynnik·w, tzn. zasad, przekonaŒ, norm i organizacji,  

kt·re razem generujŃ regularnoŜĺ (spoğecznych) zachowaŒ. Tym samym, instytucje to systemy 

czynnik·w spoğecznych, tj. tworzonych przez czğowieka i niematerialnych, kt·re sŃ egzogeniczne 

dla kaŨdej jednostki, na kt·rej zachowanie majŃ wpğyw. SkğadajŃ siň z reguğ, norm, przekonaŒ  

i (potencjalnie) organizacji oraz zapewniajŃ jednostkom poznawcze, koordynacyjne, normatywne 

i informacyjne mikro-podstawy zachowania, poniewaŨ umoŨliwiajŃ, prowadzŃ i motywujŃ  

je do podŃŨania za okreŜlonym zachowaniem. 

Pr·bujŃc dokonaĺ pewnego podsumowania naleŨy zauwaŨyĺ, Ũe pojňcie instytucji wywodzi  

siň z socjologii i antropologii, co wpğywa na jego zrozumienie w ramach nauk ekonomicznych. 

Silny jest tu zwiŃzek z normami spoğecznymi, rozumiany jako sposoby i wzorce zachowaŒ 

jednostek w danej sytuacji, zwyczajami w ujňciu nieŜwiadomego naŜladownictwa i obyczajami, 

a zatem zachowaniami tradycyjnie przyjňtymi i sankcjonowanymi poprzez mechanizmy 

przymusu spoğecznego. Wszystkie te elementy pojawiajŃ siň w poszczeg·lnych definicjach 

pojňcia instytucji. Kluczowe wydaje siň tu podejmowania wŃtku regulatywnego, czyli faktu,  

Ũe instytucje regulujŃ dziağania jednostek w spos·b mniej lub bardziej restrykcyjny (por. tabela 

7) . 



96 

 

Tabela 7. Definicje instytucji w literaturze przedmiotu  

Instytucje toé Autor  

dominujŃce sposoby myŜlenia, uwzglňdniajŃce poszczeg·lne warunki spoğeczne, 

poszczeg·lne funkcje jednostki i spoğecznoŜci. 

Veblen (1919) 

dziağania zbiorowe z zakresu kontrolowania, wyzwalania i rozszerzania 

indywidualnych dziağaŒ. 

Commons (1931) 

formalne reguğy, procedury zapewniajŃce zgodnoŜĺ oraz standardowe praktyki 

operacyjne, kt·re strukturyzujŃ relacje miňdzy jednostkami w r·Ũnych 

jednostkach systemu politycznego i gospodarczego 

Hall (1986) 

zbiory powiŃzanych ze sobŃ reguğ i rutyn, kt·re okreŜlajŃ odpowiednie dziağania 

w kontekŜcie relacji miňdzy rolami a sytuacjami. 

March i Olsen, (1989) 

reguğy gry w spoğeczeŒstwie, a bardziej formalnie - to stworzone przez czğowieka 

ograniczenia, kt·re ksztağtujŃ interakcje miňdzyludzkie. 

North (1990) 

zestaw reguğ faktycznie uŨywanych przez zbi·r (aktor·w) do organizacji 

powtarzajŃcych siň dziağaŒ, kt·re wpğywajŃ na nich samych i potencjalnie na 

innych. 

Ostrom et al. (1992; 2013) 

trwağe systemy ustalonych i osadzonych reguğ spoğecznych, kt·re strukturyzujŃ 

interakcje spoğeczne. 

Hodgson (1993, 2006) 

systemy lub uporzŃdkowane procesy interakcji (zbierajŃce razem reguğy, relacje 

i pozycje oraz nawyki i inne praktyki), kt·re sŃ wzglňdnie trwağe i rozpoznawalne 

jako takie. 

Lawson (1997) 

kolektywnie konstruowane normatywne systemy dziağania, kt·re skğadajŃ siň z 

norm i praktyk spoğecznych. 

Tuomela (2002; 2003; 2013) 

struktury konwencji i norm, kt·re regulujŃ systemy wsp·lnych i indywidualnych 

dziağaŒ ukierunkowanych na osiŃgniňcie zbiorowego celu. 

Miller (2004) 

system reguğ konstytutywnych, kt·re poprzez zbiorowŃ akceptacjň nadajŃ 

obiektom lub dziağaniom nowe znaczenia i funkcje w okreŜlonym kontekŜcie 

spoğecznym 

Searle (2005) 

systemy spoğecznych (czyli stworzonych przez czğowieka) czynnik·w 

zewnňtrznych wzglňdem jednostek, kt·rych zachowanie ksztağtujŃ. SkğadajŃ siň 

z reguğ, norm, przekonaŒ i (potencjalnie) organizacji, zapewniajŃc jednostkom 

podstawy poznawcze, koordynacyjne, normatywne i informacyjne do dziağania. 

Greif (2006) 

wsp·lnie poznawane, istotne wzorce sposob·w odgrywania gier spoğecznych. Ich 

trwağe formy zapewniajŃ utrzymanie tych gier w stanie r·wnowagi. 

Aoki (2001; 2007; 2011) 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie: Veblen (1919), Commons (1931), Hall (1986), March i Olsen (1989), 

North (1990), Ostrom i in.. (1992; 2013), Hodgson (1993, 2006), Lawson (1997), Tuomela (2002; 2003; 2013), Miller 

(2004), Searle (2005), Greif (2006), Aoki (2001; 2007; 2010). 

Przykğadowo, North pisağ o ograniczeniach, lecz one r·wnieŨ majŃ na wzglňdzie regulacjň 

dziağaŒ. WaŨnym jest, aby zauwaŨyĺ, Ũe ograniczenie nie muszŃ byĺ skonkretyzowane,  

lecz ograniczajŃ do pewnej moŨliwej puli opcji. W konsekwencji sŃ mniej lub bardziej 

restrykcyjne. Toumelowskie normatywne systemy dziağania to r·wnieŨ por·wnanie do norm, 

kt·re regulujŃ dziağania ludzkie. U Ostrom, choĺ definicja jest szeroka, podkreŜla siň wŃtek 

dziağaŒ dozwolonych i ograniczanych. Tym samym jest to wciŃŨ ujňcie relatywne,  

choĺ ukazujŃce nie tylko to co ograniczane, lecz r·wnieŨ to co dozwolone, innymi sğowy, 

pozostawiajŃc przestrzeŒ dziağaŒ jeszcze nieokreŜlonych. NaleŨy zauwaŨyĺ, Ũe nie przyjmuje  

siň w takim przypadku domyŜlnie warunku, Ũe jeŨeli coŜ nie jest ograniczane to jest dozwolone. 

Z kolei, Voigt wskazuje na ustrukturyzowanie powtarzalnoŜci siň interakcji, czyli r·wnieŨ 

regulacji dziağaŒ. Podobnie Hodgson pisze o trwağych i rutynowych wzorcach postňpowaŒ.  

U Searleôa tok myŜlenia jest bardziej przewrotny, choĺ i on pisze o zespole reguğ, kt·ry prowadzi 
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do fakt·w instytucjonalnych, a zatem pewnych rozwiŃzaŒ o okreŜlonych implikacjach. Natomiast 

Aoki i Greif wyraŦnie wskazujŃ na trwağoŜĺ i regularnoŜĺ zachowaŒ jako efekt oddziağywania 

instytucji, kt·re regulujŃ implicite pewne dziağania w okreŜlonych warunkach. 

PrzechodzŃc dalej, instytucje sŃ wytworem czğowieka i nie mogŃ istnieĺ poza sferŃ spoğecznŃ.  

W zwiŃzku z tym muszŃ byĺ one moŨliwe do opisania w formie sğownej lub pisemnej  

i sŃ zazwyczaj traktowane jako systemy struktur spoğecznych, w kt·rych najwaŨniejszŃ rolň 

peğniŃ reguğy i normy. InteresujŃcym elementem, kt·ry poddajŃ dyskusji Grªbner i Ghorbani 

(2019) jest fakt funkcjonowania instytucji oraz ich wpğywu na jednostki. Z jednej strony, 

instytucje muszŃ wywieraĺ jakiŜ wpğyw na spoğeczeŒstwo, jeŜli mamy m·wiĺ o ich istnieniu.  

Z kolei, jeŨeli nikt ich nie przestrzega, to dana zasada nie powinna byĺ uznawana za instytucjň.  

Z drugiej strony, inna kwestia, tj. poznania i rozumowania przez jednostkň, moŨe byĺ tu 

istotniejsza. Przykğadem tego moŨe byĺ fakt, Ũe instytucje mogŃ byĺ wobec siebie wzajemnie 

sprzeczne, tzn. dwie lub wiňcej instytucji mogŃ sugerowaĺ jednostce inne rozwiŃzania. 

Przykğadem tego mogŃ byĺ instytucje nieformalne, kt·re np. wedğug Williamsona (2000)  

sŃ silniej zakorzenione, oraz nowo wprowadzane instytucje formalne, np. w postaci przepis·w 

prawnych. W takiej sytuacji jednostka, po przemyŜleniu moŨe wybraĺ rozwiŃzanie A, za kt·rym 

stoi instytucja C, co nie oznacza, Ũe instytucje A, B, czy D nie miağy wpğywu  

na jej tok myŜlenia.  

ReasumujŃc, w zasadzie wszystkie przytoczone definicje, traktujŃ o tym samym, a zatem o jakiejŜ 

formie uregulowania relacji miňdzy ludŦmi w konkretnych sytuacjach i przy konkretnych 

warunkach wstňpnych. Badacze dochodzŃ jednak do r·Ũnych wniosk·w, gdyŨ abstrakcyjne 

pojňcie instytucji w swoich definicjach uszczeg·ğawiajŃ co do kategorii zakresu regulacji dziağaŒ 

lub kategoryzacji zakresu pochodzenia owych regulacji. W tym sensie, Ũadna z definicji  

nie wymaga odrzucenia, gdyŨ majŃ one de facto tň samŃ bazň, a konkretyzowane sŃ dopiero  

ze wzglňdu na to, co badacz chciağ podkreŜliĺ. Mimo to, jak juŨ wczeŜniej zaznaczono, instytucje 

w niniejszej pracy bňdŃ rozumiane, zgodnie z ujňciem Northa jako Ăreguğy gryò obowiŃzujŃce  

w spoğeczeŒstwie, a ŜciŜlej rzecz ujmujŃc: jako ustanowione przez czğowieka ograniczenia,  

kt·re nadajŃ strukturň relacjom miňdzyludzkim (por. North, 1990). 

2.2. Wybrane koncepcje przeksztağceŒ instytucjonalnych  

Wsp·ğczeŜni badacze dostrzegajŃ rolň instytucji i ich przeksztağceŒ zar·wno w ramach rozwoju 

gospodarczego, jak i zmian spoğecznych gğoszŃc hasğo institutions do matter (por. Williamson, 

2000). Warto dodaĺ, Ũe dotychczasowe badania pozwoliğy na znalezienie zaleŨnoŜci miňdzy 
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instytucjami, np. prawami wğasnoŜci, czy teŨ przestrzeganiem reguğ prawa, a dobrobytem 

spoğecznym (por. La Porta, Lopez-de-Silanes i Schleifer, 2008; Keefer i Knack, 1997). Warto 

jednak zauwaŨyĺ, Ũe kierowanie procesem zmian instytucjonalnych jest niezwykle 

skomplikowane. Przykğadowo Chang (2010) zauwaŨa, Ũe w ramach projektowania instytucji 

mogŃ wystňpowaĺ problemy z ich kopiowaniem z jednego do drugiego kraju. Zdaniem Pejovicha 

(1999) w spoğeczeŒstwie w obszarze instytucjonalnym moŨna obserwowaĺ interakcje na dw·ch 

poziomach, tzn. reguğ gry w spoğeczeŒstwie (poziom pierwszy) i samej gry,  

czy teŨ funkcjonowania rynku (poziom drugi). Z kolei, procesy zmian instytucjonalnych 

przyczyniajŃ siň do przeksztağcania wspomnianych reguğ a przez to i sposobu jej rozgrywania, 

stŃd przedstawienie wybranych koncepcji zmian instytucjonalnych wydaje siň waŨne poznawczo. 

W niniejszych podrozdziale uwaga zostanie zatem skoncentrowana na przybliŨeniu wybranych 

teorii zmian instytucjonalnych (por. tabela 8) kt·re mogŃ pom·c zrozumieĺ niekt·re 

przeksztağcenia instytucjonalne w czasie COVID-19; a takŨe reakcje spoğeczeŒstwa na te zmiany, 

czy teŨ oceniĺ oczekiwanŃ skutecznoŜĺ zmian w obrňbie instytucji formalnych w ramach 

funkcjonowania systemu instytucjonalnego.  

Tabela 8. Wybrane grupy teorii zmian instytucjonalnych - elementy wsp·lne  

Typ teorii zmiany instytucjonalnej  Elementy wspólne dla danej grupy 

Ewolucyjne Zmiany instytucjonalne zachodzŃ spontanicznie, powoli, czňsto jako 

reakcja na zmieniajŃce siň warunki spoğeczne i ekonomiczne; instytucje 

dostosowujŃ siň do otoczenia; podkreŜlenie trwağoŜci i lepkoŜci instytucji; 

silny wpğyw instytucji nieformalnych. 

Wyboru zbiorowego  Zmiany inicjowane sŃ celowo przez grupy interesu w celu osiŃgniňcia 

korzyŜci; analiza koszt·w i korzyŜci zmian; paŒstwo moŨe dziağaĺ jako 

podmiot zaleŨny od presji spoğecznej; instytucje postrzegane jako wynik 

negocjacji spoğecznych. 

Równowagowe Instytucje funkcjonujŃ jako r·wnowagi w grze spoğecznej; zmiany 

instytucjonalne zachodzŃ, gdy zmieniajŃ siň oczekiwania lub warunki 

r·wnowagi; akcent na wsp·lne przekonania i stabilnoŜĺ strategii 

jednostek. 

Path dependence Instytucje ksztağtujŃ siň na podstawie wczeŜniejszych decyzji; przeszğoŜĺ 

ogranicza moŨliwe trajektorie zmian; moŨliwoŜĺ powstania 

nieefektywnych, ale trwağych instytucji; efekt samowzmacniania siň 

instytucji. 

Normatywne (regulacyjne) Zmiany jako reakcja paŒstwa na bğňdy rynku; uzasadnienie regulacji z 

powodu nieskutecznoŜci mechanizmu rynkowego; interwencja w celu 

realizacji interesu publicznego; identyfikacja i naprawa niedoskonağoŜci 

rynku. 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie: North (1990), Ostrom (1992), Greif (2006), Aoki (2001), Hall i Taylor 

(1996), Stiglitz (1989). 

 

Badacze reprezentujŃcy nauki ekonomiczne dokonujŃ rozmaitych podziağ·w teorii zmian 

instytucjonalnych. Przykğadowo, wedğug Kingstona i Caballero (2009) wyr·Ũnia siň cztery grupy 

tego rodzaju przeksztağceŒ. Do pierwszej grupy naleŨŃ zmiany o charakterze ewolucyjnym,  
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do drugiej - bňdŃce wynikiem zbiorowych wybor·w, do trzeciej - powstajŃce w wyniku celowego 

projektowania, a do czwartej - wynikajŃce z uksztağtowania siň instytucjonalnych stan·w 

równowagi. Specyfika teorii zmiany instytucjonalnej opiera siň na tym, Ũe zakğada one istnienie 

czynnik·w powodujŃcych tň zmianň. Powstaje w ten spos·b pytanie o Ŧr·dğa zmian, obejmujŃce 

zar·wno dziağania celowo-racjonalne, jak i spontaniczne przeobraŨenia. Pytanie r·wnieŨ,  

kt·ra z grup teorii moŨe mieĺ najlepsze moŨliwoŜci heurystyczne w zwiŃzku z pandemiŃ  

COVID-19 i zmianami instytucjonalnymi, kt·re w·wczas miağy miejsce. W tym kontekŜcie,  

w publikacji Kingstona i Greifa (2011) moŨna odnaleŦĺ, Ũe proces zmian instytucjonalnych  

moŨe przebiegaĺ dw·jnas·b. Po pierwsze, instytucje mogŃ byĺ projektowane i wprowadzane 

przez jednostkň, np. menedŨera czy grupy interesu, np. zwiŃzki zawodowe, kt·re lobbujŃ na rzecz 

regulacji majŃcej przenieŜĺ im korzyŜĺ lub przeciwdziağaĺ niepoŨŃdanym zmianom.  

Tym samym, przeksztağcenia instytucjonalne mogŃ byĺ wprowadzane, poniewaŨ popyt  

na nie skutecznie zgğaszajŃ grupy interes·w. Po drugie, przeksztağcenia mogŃ nastňpowaĺ  

w spos·b ewolucyjny. W·wczas, nowe instytucje wyğaniajŃ siň z porzŃdku, w kt·rym 

koegzystujŃ pojedyncze jednostki, a instytucje zmieniajŃ siň w wyniku nieskoordynowanych 

decyzji tych jednostek. Innymi sğowy sŃ to zmiany spontaniczne, na skutek zapotrzebowania 

zgğaszanego przez spoğeczeŒstwo, co jest zwiŃzane ze zmieniajŃcymi siň warunkami Ũycia.  

W jeszcze innych koncepcjach przeksztağceŒ instytucjonalnych moŨna odnaleŦĺ, Ũe nastňpujŃ 

one w zwiŃzku z interwencjŃ paŒstwa, kt·re stara siň naprawiĺ bğňdy rynku, co moŨe siň okazaĺ 

szczeg·lnie wdziňcznŃ koncepcjŃ w wyjaŜnianiu przebiegu, a raczej przyczyn zmian 

instytucjonalnych w czasie COVID-19, gdyŨ wprowadzanie nowych instytucji niejednokrotnie 

tğumaczono pr·bŃ ochrony zdrowia obywateli. Warto jednak zaznaczyĺ, Ũe w teoriach tych, 

implicite zakğada siň, Ũe paŒstwo prowadzi i kontynuuje swojŃ interwencjň o ile jest ona 

skuteczna, a jeŨeli nie, to paŒstwo wycofuje siň z oddziağywania. 

PierwszŃ teoriŃ zmian instytucjonalnych omawianŃ w niniejszej rozprawie jest koncepcja 

opracowana przez Veblena (1899,2008). Teoria ta skupia siň na sposobach myŜlenia, kt·re majŃ 

stosunkowo trwağy charakter, chociaŨ mogŃ ulegaĺ zmianom. Instytucje, w tym ujňciu, 

zakorzenione sŃ w przeszğoŜci, ale funkcjonujŃ w teraŦniejszoŜci, przez co zawsze w pewnym 

sensie pozostajŃ nieaktualne. Innymi sğowy, sŃ niedostosowane do bieŨŃcych warunk·w,  

a jednak spoğeczeŒstwo nadal ich ĂuŨywaò. Veblen w swoich rozwaŨaniach wskazuje,  

Ũe pewna czňŜĺ spoğeczeŒstwa, okreŜlana jako klasa pr·Ũniacza, ma zdolnoŜci  

do przeciwstawiania siň koniecznym zmianom, co wynika z ich bogactwa. W efekcie utrwalajŃ 

przestarzağe rozwiŃzania, co pogğňbia nieefektywnoŜĺ istniejŃcych instytucji, choĺ niekt·re grupy 
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spoğeczne wciŃŨ odnoszŃ z ich dziağania wymierne korzyŜci. W koŒcu instytucje te muszŃ ulec 

zmianom, poniewaŨ ich funkcjonowanie okazuje siň mağo efektywne. Dziňki temu zostajŃ 

dostosowane do bieŨŃcych reali·w, ale niemal natychmiast ponownie tracŃ swojŃ aktualnoŜĺ  

z powodu dynamicznie zmieniajŃcego siň otoczenia. Toeriň tň rozwinŃğ Hayek (1973), 

wskazujŃc, Ũe zmiany instytucjonalne mogŃ zachodziĺ takŨe w ramach dziağaŒ podejmowanych 

przez grupy spoğeczne. W jego ujňciu instytucje podobnie jak u Veblena majŃ swoje Ŧr·dğo  

w doŜwiadczeniach minionych pokoleŒ, kt·re mogŃ ulegaĺ formalizacji i byĺ przedmiotem pr·b 

ich przeprojektowania. ChociaŨ Hayek dostrzegağ moŨliwoŜĺ projektowania instytucji  

przez organizacje czy paŒstwo, to wiňkszy nacisk kğadğ na ich spontaniczny charakter oraz duŨŃ 

dynamikň proces·w przeksztağceŒ. 

NastňpnŃ teoriň przedstawiğ Coase (1937), a p·Ŧniej rozwinŃğ Williamson (2000). Jest ona 

zwiŃzana z kosztami transakcyjnycmi i zakğada, Ũe instytucje dostosowujŃ siň do specyfiki 

transakcji, w ramach kt·rych funkcjonujŃ. Williamson opisuje ten proces jako wyrównywanie, 

czyli dopasowywanie struktur instytucjonalnych r·ŨniŃcych siň pod wzglňdem ponoszonych 

koszt·w i zakresu dziağania. W tym ujňciu badasz wprowadza rozr·Ũnienie miňdzy instytucjami 

formalnymi i nieformalnymi, a samŃ analizň instytucji i zachodzŃcych w nich zmian dzieli na 

cztery odrňbne poziomy analityczne.  

Pierwszy poziom obejmuje przede wszystkim spontanicznie powstajŃce instytucje nieformalne, 

takie jak normy spoğeczne, zwyczaje, obyczaje czy tradycje. Zdaniem Williamsona 

charakteryzuje siň on wyjŃtkowŃ trwağoŜciŃ,a  jego elementy mogŃ przetrwaĺ w niezmienionej 

postaci przez setki, a nawet tysiŃce lat. 

Drugi poziom obejmuje tzw. ğad instytucjonalny, czyli celowo ustanawiane reguğy formalne, 

takie jak konstytucja czy ustawy. Proces ich modyfikacji jest dğugotrwağy i moŨe zajmowaĺ  

od kilku do kilkudziesiňciu lat. Regulacje te powstajŃ z zamiarem uporzŃdkowania 

funkcjonowania systemu politycznego, gospodarczego oraz spoğecznego. 

Trzeci poziom, okreŜlany mianem tzw. Ădysponowaniaò, uzupeğnia system prawny poprzez 

regulacje o sğabszej mocy oddziağywania. ObejmujŃ one m.in. umowy i kontrakty zawierane 

pomiňdzy podmiotami sektora prywatnego, organizacjami non-profit czy podmiotami sektora 

publicznymi, kt·re nie majŃ rangi ustawowej. Zmiany na tym poziomie dokonujŃ siň zwykle  

w perspektywie kilku lub kilkunastu lat. 

Czwarty poziom Williamson okreŜla jako poziom alokacji zasob·w i zatrudnienia. Odnosi  

siň on do ciŃgğego procesu dostosowywania relacji miňdzy posiadanymi zasobami  
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a ich rozmieszczeniem w ramach mikropodmiot·w Ũycia gospodarczego. W tym ujňciu 

impulsem do zmian instytucjonalnych sŃ zmiany parametr·w egzogenicznych, kt·re wpğywajŃ 

na koszty funkcjonowania mechanizmu rynkowego. W rezultacie dotychczasowe instytucje 

stopniowo tracŃ efektywnoŜĺ i ulegajŃ ewolucji, by lepiej odpowiadaĺ aktualnym warunkom. 

W procesie ewolucji instytucji naleŨy podkreŜliĺ relacje miňdzy instytucjami nieformalnymi  

a formalnymi. Roland (2004) twierdzi, Ũe instytucje nieformalne mogŃ siň zmieniaĺ, jednak, 

jeŨeli przeksztağcenia te nie sŃ zgodne z instytucjami formalnymi, to powstaje presja na zmianň 

tych drugich. W tym kontekŜcie zgadza siň z nim Fiedor (2015), kt·ry zwraca uwagň na proces 

ewolucji instytucji, kt·ry moŨe zaleŨeĺ od relacji miňdzy nieformalnymi a formalnymi.  

PodobnŃ opinie majŃ r·wnieŨ Florensa (2004) oraz Lekoviĺ (2011), kt·rzy twierdzŃ,  

Ũe jeŨeli zmiana instytucji formalnych nie jest zgodna z instytucjami nieformalnymi, to nowe 

przepisy mogŃ byĺ ignorowane, a to moŨe byĺ przyczynŃ ich p·Ŧniejszej zmiany. Mimo to nawet 

w takiej sytuacji nie musi dojŜĺ do ewolucji instytucji, gdyŨ mogŃ istnieĺ r·wnowagi 

nieoptymalne, np. takie w kt·rych koszty zmian instytucji sŃ zbyt wysokie, a Ũeby do nich 

doprowadziĺ muszŃ wystŃpiĺ nadzwyczajne okolicznoŜci. NaleŨy zaznaczyĺ, Ũe wprowadzanie 

do systemu instytucjonalnego instytucji formalnych, kt·re sŃ niezharmonizowane lub sprzeczne 

z instytucjami nieformalnymi dziağajŃcymi w obrňbie tego systemu spowoduje wzrost koszt·w 

transakcyjnych (por. Sukiennik, CzetwertyŒski i Brol, 2025). Wynika to z faktu, Ũe instytucje 

nieformalne sŃ silniej zakorzenione (przynamniej wedğug Willamsona), w zwiŃzku z czym 

instytucje formalne bňdŃ nieskuteczne lub ich skutecznoŜĺ bňdzie niŨsza niŨ oczekiwana.  

Tym samym, wğadze danego kraju mogŃ wprowadzaĺ nowe instytucje formalne juŨ o charakterze 

wykonawczym (egzekwujŃcym) pr·bujŃc wymusiĺ oczekiwane zachowania spoğeczeŒstwa,  

co mimowolnie zakğ·ci prace systemu instytucjonalnego. Przykğadowo, Fukuyama (2004) 

dodaje, Ũe brak nadzwyczajnych okolicznoŜci albo nieskutecznie zgğaszanie popytu na reformy 

instytucjonalne jest jednŃ z gğ·wnych przeszk·d w rozwoju kraj·w. PodsumowujŃc w dotychczas 

przedstawionych modelach przeksztağceŒ instytucjonalnych o ewolucyjnym charakterze zmiany 

te prowadzŃ raczej do ksztağtowania siň optim·w lokalnych, a nie globalnych.  

Innym rodzajem koncepcji przeksztağceŒ instytucjonalnych sŃ te oparte na wyborze zbiorowym. 

W modelach tych jednostki i grupy interesu angaŨujŃ siň w zmianň dotychczasowych reguğ po to, 

aby osiŃgnŃĺ korzyŜci. Grupy interesu moŨna traktowaĺ za Olsonem (1965), jako  

tj. stowarzyszenia branŨowe, zawodowe, konsumenckie i zwiŃzki zawodowe, zrzeszajŃce 

uczestnik·w jednej strony rynku, kt·re dŃŨŃ do uzyskania okreŜlonych korzyŜci. Grupy  

te najczňŜciej pr·bujŃ pozyskaĺ dobra zbiorowe, np. cğa bŃdŦ ulgi podatkowe, gdy Ũadna  
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z jednostek znajdujŃca siň w grupie nie jest w stanie dostarczyĺ ich samodzielnie. Takie podejŜcie 

do zmian instytucjonalnych, ujmujŃce je jako efekt dziağaŒ zbiorowych,  reprezentuje  

m.in. Alston (1996). Badacz ten wskazuje, Ũe transformacje instytucji moŨna rozpatrywaĺ  

w kategoriach popytu, rozumianego jako negocjacyjne dziağania obywateli, oraz podaŨy,  

czyli reakcji rzŃdu.  Przykğadowo, wedğug Kaufmana (2007) w sytuacji, gdy obowiŃzujŃce 

regulacje okazujŃ siň niewğaŜciwe, jednostki lub grupy spoğeczne podejmujŃ inicjatywy 

zmierzajŃce do ich modyfikacji. 

NastňpnŃ z tego rodzaju teorii zostağa zaprezentowana przez Ostrom (2005),  

kt·ra wykorzystuje czteropoziomowŃ hierarchiň reguğ: 

1. Reguğy operacyjne, rzŃdzŃce siň codziennymi interakcjami. 

2. Reguğy wyboru zbiorowego, okreŜlajŃce wyb·r reguğ operacyjnych. 

3. Reguğy konstytucyjne, wyznaczajŃce zasady tworzenia reguğ wyboru zbiorowego.  

4. Reguğy metakonstytucyjne, wynikajŃce z ograniczeŒ natury fizycznej. 

W ujňciu tej teorii, zmiany instytucjonalne zachodzŃ gğ·wnie na niŨszych poziomach (1 i 2), 

podczas gdy reguğy wyŨszych poziom·w (3 i 4) sŃ ustalone. Zmiana inicjowana  

jest przez jednostki, kt·re dokonujŃ oceny spodziewanych koszt·w i korzyŜci oczekiwanych 

modyfikacji. JeŜli bilans ten wypada korzystnie to podejmowane sŃ dziağania w ramach  

tzw. minimalnej koalicji, kt·rŃ w zaleŨnoŜci od systemu politycznego moŨe stanowiĺ np. dyktator 

lub wiňkszoŜĺ parlamentarna. W rezultacie zmiany wynikajŃ zar·wno z analizy korzyŜci  

i koszt·w, jak i z obowiŃzujŃcych reguğ wyŨszego rzňdu, kt·re sŃ uprzednio ustalone.  

Do czynnik·w warunkujŃcych zmianň instytucjonalnŃ naleŨŃ tu zar·wno elementy 

egzogeniczne, takie jak postňp technologiczny, jak i endogeniczne, np. stopniowe 

wyczerpywanie siň zasob·w w czasie. 

Na rolň grup spoğecznych w procesie przeksztağcania instytucji zwraca uwagň takŨe Levi (1990), 

wskazujŃc, Ũe formalne reguğy mogŃ sprzyjaĺ aktywnoŜci niekt·rych grup, podczas gdy inne, 

defaworyzowane przez obowiŃzujŃce zasady, dŃŨŃ do ich zmiany. OdmiennŃ perspektywň  

w ramach tego rodzaju teorii zmiany instytucjonalnej przedstawiajŃ Kingston i Caballero (2009), 

traktujŃc paŒstwo jako aktora realizujŃcego wğasne cele. W zaleŨnoŜci od stopnia autonomii 

przypisywanej podmiotom politycznym, moŨliwe jest wystňpowanie wielu stanów równowag 

instytucjonalnych. Tym samym, sama zmiana instytucjonalna ma charakter zamierzony, 

scentraliozwany i polityczny. NaleŨy jednak podkreŜliĺ, Ũe model ten nie pozwala na wyjaŜnienie 

w jaki spos·b moŨe dochodziĺ do zmian instytucji nieformalnych.  Implicite moŨe tu mieĺ 



103 

 

miejsce zağoŨenie, Ũe instytucje tego rodzaju to ograniczenia respektowane zar·wno  

przez paŒstwo jak i grupy interesu, kt·re pozostajŃ niezmienne. W zwiŃzku z tym,  

model ten postrzega formalne i nieformalne reguğy asymetrycznie i nie znajduje zastosowania  

w wyjaŜnianiu zmian instytucji nieformalnych. Mimo to, cechŃ ğŃczŃcŃ te modele jest fakt,  

Ũe zmiany instytucjonalne w ich obrňbie majŃ charakter celowy i intencjonalny. 

Kolejne podejŜcie do zmian instytucjonalnych to tzw. r·wnowagowe ujňcie instytucji,  

kt·re moŨe byĺ kojarzone Schotterem (1981). Badacz ten zaproponowağ modelowanie instytucji 

jako r·wnowagi w ramach teorii gier niewsp·ğpracujŃcych. PodejŜcie to w przyszğoŜci rozwinŃğ 

Calvert (1995), kt·ry stwierdziğ, Ũe instytucje powinny speğniaĺ warunek równowagi Nasha,  

czyli optymalnej strategii dziağania, kt·re polega na wyborze najlepszej odpowiedzi (strategii)  

na wybory dokonywane przez innych graczy biorŃcych udziağ w danej grze. CzňŜĺ badaczy 

reprezentujŃcych ujňcie r·wnowagowe pr·buje traktowaĺ formalne i nieformalne reguğy  

w ujednoliconych ramach, przenoszŃc uwagň z reguğ oddziağujŃcych na zachowania czğowieka 

na samo zachowanie (por. Aoki, 2001; Calvert, 1995; Greif, 2006). Badacze reprezentujŃcy  

to podejŜcie swoje rozwaŨania rozpoczynajŃ od ograniczeŒ natury fizycznej.  

R·wnowagowe ujňcie instytucji stara siň wyjaŜniĺ, dlaczego instytucje mogŃ stabilnie 

funkcjonowaĺ w spoğeczeŒstwach przez dğugie lata, zakğadajŃc, Ũe znajdujŃ siň one  

w r·wnowadze Nasha. Tego rodzaju ujňcie instytucji nie jest pozbawione jednak sğaboŜci,  

tzn. nie pozwala ono na wyjaŜnienie w jaki spos·b dochodzi do powstawania nowych instytucji, 

a zrozumienie tego procesu wydaje siň waŨne poznawczo i uŨyteczne. W tym kontekŜcie Aoki 

zaczŃğ opracowywaĺ wğasnŃ koncepcjň instytucji, kt·ra bardzo czňsto jest przypisywana do ujňcia 

r·wnowagowego. W rzeczywistoŜci Aoki, dŃŨyğ do zrozumienia zmian instytucjonalnych,  

kt·re bňdŃ przebiegağy w zgodzie z ujňciem r·wnowagowym. Badacz ten (por. Aoki, 2010)  

w swoich rozwaŨaniach doszedğ do wniosku, Ũe instytucje to samowystarczalny system 

wsp·lnych przekonaŒ o zasadniczym sposobie prowadzenia gry wielokrotnie rozgrywanej. 

Zasady te sŃ utworzone endogenicznie poprzez strategiczne interakcje agent·w w trakcie 

prowadzenia wielokrotnie powtarzanej gry, kt·re majŃ podstawy merytoryczne.  

W istocie rozumienie instytucji Aokiego jest zbliŨone do poglŃdu r·wnowagowego, jednak r·Ũni 

siň tym, Ũe u Aokiego instytucje to nie tylko zasady (tak jak w ujňciu r·wnowagowym),  

kt·re wpğywajŃ na regularnoŜci w zachowaniach czğowieka, a takŨe system wsp·lnych 

przekonaŒ, kt·ry funkcjonuje implicite.  
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W koncepcji r·wnowagowej zmiana instytucjonalna nie polega zatem na zmianie reguğ,  

ale na zmianie oczekiwaŒ. Nowa zasada, kt·ra nie zmienia oczekiwaŒ ludzi w poŨŃdany spos·b, 

moŨe nie przynieŜĺ Ũadnego skutku; tak wiňc reguğa ĂzabraniajŃcaò pewnych zachowaŒ bňdzie 

skuteczna tylko wtedy, gdy ludzie bňdŃ generalnie oczekiwaĺ, Ũe inni (w tym ci, którym 

powierzono egzekwowanie reguğy) bňdŃ dziağaĺ w spos·b, kt·ry czyni je skutecznymi.  

Ta perspektywa moŨe byĺ poznawczo wartoŜciowa dla niniejszej pracy, bowiem sugeruje,  

Ũe wdroŨenie instytucji formalnych w czasie pandemii, np. limit·w zgromadzeŒ, obowiŃzku 

dystansu, samoizolacji w razie objaw·w, bňdzie skuteczne tylko wtedy, gdy jednostki oczekujŃ, 

iŨ inni bňdŃ tych reguğ przestrzegaĺ, a organy publiczne bňdŃ je wiarygodnie egzekwowaĺ. 

Wysoki poziom zaufania spoğecznego i instytucjonalnego (por. rozdziağ III) peğni tu funkcjň 

waŨnego mechanizmu, poniewaŨ wzmacnia przekonanie, Ũe wsp·ğobywatele nie bňdŃ 

naduŨywaĺ ĂwyjŃtk·wò, wierzŃ, Ũe naruszenia spotkajŃ siň z potňpieniem lub sankcjŃ oraz  

Ũe informacje o ryzyku sŃ rzetelne; w rezultacie roŜnie dobrowolna zgodnoŜĺ z przepisami.  

Przy niskim zaufaniu spoğecznym i instytucjonalnym tego rodzaju mechanizm nie zadziağa,  

a wğadze bňdŃ wdraŨağy nowe przepisy wykonawcze (egzekwujŃce), kt·re z natury musze byĺ 

mniej efektywne, tzn. mniej skuteczne oraz bardziej kosztowne. Innymi sğowy, zgodnoŜĺ  

z pandemicznymi ograniczeniami byğa w duŨej mierze funkcjŃ konfiguracji oczekiwaŒ i zaufania,  

a nie wyğŃcznie surowoŜci czy formalnej treŜci przepis·w. PodsumowujŃc teorie Aokiego, 

wydaje siň, Ũe spontaniczne, scentralizowane i zdecentralizowane zmiany instytucjonalne  

sŃ zgodne z ujňciem r·wnowagowym. Przykğadowo, zmiany takich parametr·w jak technologia 

czy preferencje, mogŃ zakğ·ciĺ r·wnowagň prowadzŃc do pr·by zmiany formalnych reguğ,  

co bňdzie wynikağo z pr·by osiŃgniňcia skoordynowanej strategii.  

PrzechodzŃc dalej, wydaje siň, Ũe przeksztağcenia instytucjonalne mogŃ r·wnieŨ przebiegaĺ  

na historycznie uksztağtowanej ŜcieŨce rozwoju (path dependence), kt·ra moŨe byĺ zar·wno 

czňŜciŃ koncepcji zmian o charakterze spontanicznym, jak i projektowanym. Procesy zmian 

bňdŃce okreŜlane jako poddane zaleŨnoŜci ŜcieŨkowej moŨna okreŜliĺ jako podporzŃdkowane 

wğasnej historii. Oznacza to, Ũe ich rozw·j jest zaleŨny od ich historycznego ksztağtowania 

(David, 2007). Co wiňcej, dana instytucja moŨe, w zaleŨnoŜci od przeszğych i teraŦniejszych 

uwarunkowaŒ, rozwijaĺ siň w r·Ũnych kierunkach i prowadziĺ do nieoptymalnych stan·w  

w gospodarce. W tym przypadku zwr·ciĺ uwagň trzeba na to, Ũe niekt·re wydarzenia  

z przeszğoŜci mogŃ utrudniĺ lub wykluczyĺ moŨliwoŜĺ osiŃgniňcia pewnych stan·w  

na dalszych etapach trajektorii ewolucji instytucji. Tym samym, czňŜĺ ŜcieŨek rozwoju,  

kt·ra mogğaby byĺ optymalna dla spoğeczeŒstwa moŨe byĺ niemal niemoŨliwa do obrania  
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ze wzglňdu na przeszğe zdarzenia (por. Dzionek-Kozğowska, 2010). NaleŨy r·wnieŨ zauwaŨyĺ, 

Ũe w zwiŃzku z uksztağtowanŃ ŜcieŨkŃ rozwoju instytucji, te mogŃ ulegaĺ samowzmacnianiu, 

tzn. znaleŦĺ siň na tzw. ŜcieŨce samowzmacniajŃcej. ścieŨka taka charakteryzuje siň tym,  

Ũe jej kierunek rozwoju zostağ okreŜlony przez konkretne wydarzenie, a z czasem zmiana tego 

kierunku staje siň coraz trudniejsza lub wrňcz niemoŨliwa. Wynika to z narastajŃcych korzyŜci 

zwiŃzanych z utrzymywaniem obranego kierunku lub z potencjalnych strat, jakie mogğaby 

przynieŜĺ jego zmiana. W efekcie moŨe nawet dojŜĺ do tzw. zamkniňcia na ŜcieŨce,  

czyli powielania danej sytuacji (por. Szmigiel-Rawska, 2014). Wedğug Florensy (2004)  

jest to moŨliwe, dziňki oddziağywaniu instytucji z przeszğoŜci na obecne, oraz mechanizmom 

wzmacniania instytucji poprzez normy i reguğy, kt·re zapewniajŃ ciŃgğoŜĺ i stabilnoŜĺ 

instytucji. Innymi sğowy, ustanowione instytucje majŃ tendencjň do powielania siň, tak dğugo 

aŨ kontekst, w kt·rym zostağy utworzone pozostaje taki sam.   

KolejnŃ teoriŃ, przywoğanŃ na poczŃtku niniejszego rozdziağu, jest teoria normatywna.  

W jej ujňciu przyczyny przeksztağceŒ instytucjonalnych oraz interwencji paŒstwa w gospodarkň 

tğumaczone sŃ wystňpowaniem zawodnoŜci rynku oraz wskazaniem obszar·w, w kt·rych 

mechanizm rynkowy prowadzi do rezultat·w nieoptymalnych. Teoria ta do najczňŜciej 

wystňpujŃcych bğňd·w rynku, zalicza (por. Sutter, 1996): 

¶ brak swobodnego przepğywu informacji. Informacje sŃ rozdzielane asymetrycznie,  

w efekcie czego nastňpuje r·Ũnicowanie korzyŜci uczestnik·w rynku. Informacje 

rynkowe mogŃ byĺ takŨe znieksztağcone, np. z powodu niepewnoŜci, 

¶ czňŜĺ d·br nie jest produkowana w sektorze prywatnym, poniewaŨ nie jest moŨliwe 

uŨytkowanie ich wyğŃcznie przez wğaŜciciela, sŃ to tzw. dobra publiczne, 

¶ nie wystňpuje zjawisko malejŃcych korzyŜci skali. PowstajŃ tzw. monopole naturalne, 

kt·re nie sŃ w stanie funkcjonowaĺ tak jak firmy konkurencyjne, 

¶ uczestnicy konkurencji rynkowej nie sŃ skğonni do przyjmowania jej reguğ i korzystajŃ  

z moŨliwoŜci zapewnienia sobie trwağej przewagi nad rywalami. DziağalnoŜĺ ta ma na 

celu zmniejszenie szans konkurent·w we wsp·ğzawodniczeniu o korzyŜci 

ekonomiczne, np. kartelizacja czy rujnujŃca konkurencja, 

¶ dziağanie mechanizmu rynkowego wywoğuje tzw. efekty zewnňtrzne (externality),  

tj. skutki transakcji rynkowych oddziağujŃ na osoby niebiorŃce w nich udziağu. Efekty 

zewnňtrzne sŃ nastňpstwem niepeğnej internalizacji prywatnych przychod·w i koszt·w 

podmiot·w gospodarczych, 
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¶ popyt rynkowy nie zawsze wyraŨa racjonalne preferencje indywidualne, kt·re mogŃ byĺ 

niesp·jne, niekompletne lub odpowiadaĺ innym celom niŨ uŨytecznoŜĺ indywidualna. 

Powoduje to zmianň przebiegu funkcji popytu i podaŨy, i destabilizuje rynek, 

¶ popyt rynkowy nie zawsze wyraŨa zapotrzebowanie na dobra korzystne spoğecznie. 

W wymienionych przypadkach autoregulacja rynkowa nie zapewnia optymalnej alokacji 

zasob·w spoğeczeŒstwa. W konsekwencji pojawiğa siň normatywna teoria regulacji, 

uzasadniajŃca, Ũe jeŨeli rynek nie dziağa w interesie publicznym to rzŃd powinien wğŃczaĺ  

siň do gospodarki. Zatem, opr·cz interes·w prywatnych istnieje interes publiczny,  

kt·ry w pewnych sytuacjach nie jest realizowany przez rynek. Procedura postňpowania  

w normatywnej teorii regulacji przebiega od ustalenia, czy istnieje niesprawnoŜĺ rynku, jeŨeli 

tak, to jakie jest jej Ŧr·dğo, a nastňpnie okreŜlenie sposobu interwencji paŒstwa. Wydaje siň,  

Ũe teoria ta moŨe mieĺ szczeg·lne moŨliwoŜci heurystyczne w wyjaŜnieniu przebiegu zmian 

instytucjonalnych w czasie pandemii COVID-19. 

ReasumujŃc, dokğadne wyjaŜnienie przebiegu zmian instytucjonalnych oraz zidentyfikowanie 

przyczyn tych zmian jest zagadnieniem niebywale skomplikowanym. TrudnoŜci zwiŃzane  

z przeksztağceniami instytucjonalnymi wynikajŃ bowiem m.in. z koszt·w transakcyjnych 

zwiŃzanych z negocjacjami spoğecznymi oraz z tzw. ĂlepkoŜciò instytucji. LepkoŜĺ ta oznacza, 

Ũe instytucje nie stanowiŃ autonomicznej czňŜci systemu o charakterze modularnym, a sŃ czňŜciŃ 

systemu instytucjonalnego, w kt·rym jedna zmiana pociŃga za sobŃ kolejne, gdyŨ instytucje  

sŃ w nim powiŃzane. Dodatkowo, instytucje mogŃ byĺ zakorzenione w procesie myŜlenia 

podmiot·w gospodarczych, co utrudnia ich zmiany (Young, 2007). Samo okreŜlenie trajektorii 

zmian jest r·wnieŨ utrudnione ze wzglňdu na wysokie koszty projektowania, implementacji  

i egzekwowania instytucji. Warto r·wnieŨ podkreŜliĺ koszty takich zmian w obrňbie dziağania 

podmiot·w gospodarczych oraz jednostek w spoğeczeŒstwie, choĺby ze wzglňdu na potrzebň 

dostosowania kapitağu ludzkiego do ·w zmian. Williamson (2000) zwraca r·wnieŨ uwagň na to, 

Ũe przebieg zmian jest zaleŨny od poziomu, na kt·rym funkcjonujŃ instytucje. MoŨe to byĺ o tyle 

istotne dla niniejszych badaŒ, Ũe w ramach wdraŨania zmian instytucji formalnych  

np. o charakterze ograniczeŒ co do moŨliwoŜci uczestniczenia w praktykach religijnych paŒstwo 

wpğywağo na instytucje nieformalne, a taka ingerencja wedğug koncepcji Willamsona, Florensy, 

Pejovicha i innych moŨe byĺ niezwykle nieskuteczna lub trudna. PodsumowujŃc,  

proces przeksztağceŒ instytucjonalnych wiŃŨe siň zar·wno z wysokim stopniem skomplikowania 

oraz kapitağochğonnoŜciŃ, gğ·wnie ze wzglňdu na wysokie koszty projektowania, wdraŨania, 

egzekwowania oraz p·Ŧniejszego funkcjonowania instytucji. IstotnŃ czňŜĺ wydatk·w stanowiŃ 
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r·wnieŨ koszty transakcyjne, wynikajŃce z poszukiwania optymalnych rozwiŃzaŒ 

instytucjonalnych czy teŨ wdraŨania nowych norm i regulacji oraz ich egzekwowania. 

Kluczowym elementem w tworzeniu skutecznych instytucji i w procesie formowania instytucji 

jest analiza historycznej ŜcieŨki rozwoju instytucji oraz identyfikacja komplementarnych 

instytucji. R·wnie waŨna w tym procesie jest czňstotliwoŜĺ zmian instytucji formalnych, które 

majŃ duŨe znaczenie dla ksztağtowania wsp·ğpracy miňdzy podmiotami gospodarczymi  

i powinny stabilizowaĺ relacje gospodarcze. W praktyce jednak instytucje sŃ czňsto tworzone  

w wyniku dziağaŒ i presji grup interesu, a w zwiŃzku z tym mogŃ byĺ nieefektywne z punktu 

widzenia spoğeczeŒstwa jako cağoŜci. 

2.3. System instytucjonalny i stabilnoŜĺ instytucjonalna 

Instytucje, zar·wno formalne, jak i nieformalne, odgrywajŃ kluczowŃ rolň  

w funkcjonowaniu spoğeczeŒstwa i gospodarki, poniewaŨ ksztağtujŃ zachowania oraz decyzje 

jednostek i organizacji. Dlatego ich zrozumienie, a w zasadzie r·wnieŨ zaleŨnoŜci miňdzy 

instytucjami, jest kluczowe dla skutecznego kreowania polityk publicznych, czy strategii 

rozwoju albo przeciwdziağania zdarzeniom nadzwyczajnym, do kt·rych moŨna zaliczyĺ 

pandemiň. W niniejszej czňŜci pracy przedstawione zostanŃ takie pojňcia jak system 

instytucjonalny, stabilnoŜĺ instytucjonalna, czy teŨ indeksy stabilnoŜci instytucjonalnej, 

kt·rych rozumienie jest istotne dla badaŒ dotyczŃcych zaleŨnoŜci miňdzy instytucjami  

a gospodarkami w czasie COVID-19.  

W literaturze przedmiotu moŨna spotkaĺ siň z rozmaitymi definicjami systemu 

instytucjonalnego. Przykğadowo, zdaniem Willamsona (2000) system ten to kombinacja 

zr·Ũnicowanych instytucji formalnych i nieformalnych. Instytucje te ze wzglňdu na swojŃ 

specyfikň potrzebujŃ r·Ũnego czasu na przeksztağcenia, co wydaje siň szczeg·lnie waŨnŃ 

informacjŃ przy jakichkolwiek zmianach instytucji formalnych, kt·re mogğyby oddziağywaĺ  

na instytucje nieformalne, kt·re zmieniajŃ siň duŨo wolniej. Jest to szczeg·lnie waŨne  

w przypadku, kiedy to nowe instytucje zaburzajŃ dziağanie systemu instytucjonalnego. Innymi 

sğowy, zrozumienie ·w zaleŨnoŜci jest kluczowe dla utrzymania wspomnianego systemu jako 

tworu stabilnego, czyli dziağajŃcego przy moŨliwie niskich kosztach transakcyjnych.  

Tym samym, wprowadzanie instytucji formalnych, kt·re sŃ niezharmonizowane z instytucjami 

nieformalnymi, moŨe byĺ duŨym kosztem dla funkcjonowania systemu instytucjonalnego. 

Przykğadowo, w badaniach Willamsona moŨna odnaleŦĺ, Ũe pr·ba zmiany instytucji 

nieformalnych jest dğuŨsza, jeŨeli chodzi o czas, poniewaŨ instytucje te zmieniajŃ siň bardzo 

powoli. Dodatkowo, ze wzglňdu na czas przeksztağceŒ, zmiana tego rodzaju musi byĺ r·wnieŨ 
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bardziej wymagajŃca, przy zağoŨeniu, Ũe jest ona projektowana lub podyktowana 

wprowadzeniem instytucji formalnych, kt·re oddziağujŃ na instytucje nieformalne, ale kierunek 

ich oddziağywania nie jest toŨsamy. Inna definicja systemu instytucjonalnego, okreŜla go jako 

sieĺ wzajemnych powiŃzaŒ miňdzy strumieniami dziağaŒ w gospodarce, tj. konsumpcji, 

produkcji i wymiany. Kolejna uznaje go za system reguğ, wierzeŒ, norm oraz regulacji,  

kt·re tworzŃ regularnoŜci w dziağaniach podmiot·w gospodarczych i jednostek  

w spoğeczeŒstwie (por. Sukiennik, Dokurno, Fiedor, 2017). 

W tym miejscu naleŨy zwr·ciĺ uwagň na fakt, Ũe kaŨdy kraj charakteryzuje siň odmiennym 

otoczeniem instytucjonalnym, czyli wsp·ğzaleŨnym zespoğem instytucji formalnych  

i nieformalnych. Zdaniem WoŦniaka (2008) w systemie takim znaczenie instytucji formalnych, 

roŜnie (co nie oznacza, Ũe instytucje te sŃ waŨniejsze) wraz z przeksztağcaniem siň gospodarki 

w gospodarkň opartŃ o informacje i kapitağ ludzki. NiezaleŨnie jednak od tego, kt·re instytucje 

sŃ dominujŃce w systemie instytucjonalnym, to zar·wno instytucje formalne i nieformalne,  

jak i zaleŨnoŜci miňdzy nimi decydujŃ o przewidywalnoŜci interakcji miňdzy ludŦmi  

i ksztağtowaniu ich dziağaŒ. Jak podkreŜlajŃ Czech i Zachorowska-Mazurkiewicz (2018), 

instytucje peğniŃ funkcje porzŃdkujŃce i koordynacyjne w gospodarce. Takie ujňcie ğŃczy 

definicje Ăreguğ gryò z ich spoğecznym osadzeniem i praktykami dziağania. 

 Kolejnym pojňciem istotnym z punktu widzenia niniejszej pracy jest tzw. harmonizacja 

instytucji, tj. ich komplementarnoŜĺ albo inaczej sytuacja, w kt·rej r·Ũnego rodzaju instytucje 

siň nie wykluczajŃ. W tej sytuacji, kiedy system instytucjonalny jest zharmonizowany 

(efektywny), tzn. funkcjonuje w warunkach zgodnoŜci (lub przynajmniej braku 

konkurencyjnoŜci lub sprzecznoŜci) instytucji, zwiňksza siň przewidywalnoŜĺ interakcji 

miňdzyludzkich i jednoczeŜnie obniŨa siň niepewnoŜĺ w procesach gospodarowania, tzn.,  

Ũe koszty transakcyjne sŃ redukowane. W tym kontekŜcie moŨna m·wiĺ o efektywnych 

instytucjach lub instytucjach o wysokiej jakoŜci. Miernikami jakoŜci instytucji mogŃ byĺ np. 

rozmiary korupcji, wysokoŜĺ koszt·w transakcyjnych, stopieŒ przestrzegania i przejrzystoŜci 

prawa, moŨliwoŜci dopasowania systemu instytucjonalnego do nowych zjawisk, wskaŦniki 

ryzyka inwestycyjnego, czy teŨ wskaŦniki konkurencyjnoŜci albo indeksy wolnoŜci 

ekonomicznej i gospodarczej. Przykğadem wyŨej wspomnianego indeksu moŨe byĺ zaŜ 

om·wiony w dalszej czňŜci tego podrozdziağu World Justice Project (WJP), w ramach kt·rego 

badanych jest corocznie wiele z wymienionych wyŨej element·w. Z kolei efektywnoŜĺ 

moduğ·w systemu instytucjonalnego moŨna badaĺ w warunkach laboratoryjnych stymulujŃc 

dziağanie kilku r·Ũnych instytucji na grupach uczestnik·w, sprawdzajŃ jakie rozwiŃzanie bňdzie 
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prowadziĺ do wyŨszej efektywnoŜci . Warto zauwaŨyĺ, Ũe eksperymenty ekonomiczne mogŃ 

sğuŨyĺ r·wnieŨ do analizy spontanicznie tworzŃcych siň instytucji nieformalnych  

(por. Jakubowski, KuŜmierczyk, 2009; Camacho-Cuena i Requate 2012; Ahn, Ostrom i Walker, 

2011). Innymi sğowy zharmonizowany system instytucjonalny przyczynia siň do wzrostu 

sprawnoŜci w gospodarce, a takŨe w dziağaniach jednostek w spoğeczeŒstwie. NaleŨy r·wnieŨ 

odnotowaĺ, Ũe zharmonizowany system instytucjonalny moŨe cechowaĺ siň r·wnieŨ 

stabilnoŜciŃ, ze wzglňdu na to, Ũe dopasowane instytucje mogŃ mieĺ tendencje  

do samoumacniania siň, tak jak to ma miejsce w teorii path dependence.  Tego rodzaju zjawisko 

moŨe prowadziĺ do jeszcze wiňkszej efektywnoŜci systemu instytucjonalnego,  

gdyŨ nie ma potrzeb powoğywania agend monitorujŃcych wdraŨanie pewnych instytucji,  

gdyŨ jeŨeli sŃ one zharmonizowane z pozostağymi, to systemowo zostanŃ one poniekŃd 

wdroŨone samoistnie. W przeciwnym razie, tzn. w przypadku wprowadzania do systemu 

instytucji niezharmonizowanych, system bňdzie traciğ na stabilnoŜci i efektywnoŜci,  

gdyŨ zadziağajŃ mechanizmy odwrotne do wczeŜniej przywoğanych. MogŃ to byĺ mechanizmy 

samoistne, wynikajŃce z dziağania innych instytucji zar·wno formalnych, jak i nieformalnych. 

Przykğadem pierwszej niezgodnoŜci mogŃ byĺ elementy systemu prawnego w obrňbie dziağania 

systemu instytucjonalnego, np. dziağania Trybunağu Konstytucyjnego w zakresie derogowania 

z porzŃdku prawnego przepis·w prawnych niezgodnych z innymi przepisami znajdujŃcymi  

siň wyŨej w hierarchii prawnej, np. w warunkach polskich rozporzŃdzenie niezgodne z ustawŃ. 

Z kolei w drugim przypadku, tj. mechanizm·w samoistnych o charakterze instytucji 

nieformalnych, moŨe dojŜĺ do np. protest·w w spoğeczeŒstwie w zwiŃzku z wprowadzeniem 

lub przeksztağcaniem instytucji formalnych, kt·re w nowej formie nie bňdŃ pasowağy  

do systemu instytucjonalnego, np. uruchomienie przepis·w niezgodnych z jakŃŜ normŃ  

czy obyczajem spoğecznym. Ponadto wprowadzanie przepis·w niezgodnych z krajowym 

systemem instytucjonalnym najpewniej bňdzie wymagağo powoğania agendy monitorujŃcej, 

kt·ra bňdzie odpowiedzialna zar·wno za wdraŨanie przepisu, jak i jego p·Ŧniejsze 

egzekwowanie, choĺ to drugie moŨe zostaĺ przydzielone innej jednostce. Tak czy inaczej 

bňdzie to dodatkowy koszt w obrňbie funkcjonowania systemu instytucjonalnego.  

Zdaniem Eggertssona (2009) w zaleŨnoŜci od tego jaka relacja uksztağtuje siň miňdzy 

instytucjami, bňdŃ siň one przyczyniağy do wzrostu lub spadku koszt·w dziağania systemu 

instytucjonalnego. ZaleŨnoŜĺ ta moŨe byĺ korzystna, jeŨeli instytucje sŃ zharmonizowane,  

a system instytucjonalny jest stabilny; lub odwrotnie, jeŨeli instytucje formalne i nieformalne 

sŃ niezharmonizowane. Podobny styl myŜlenia charakteryzuje innych badaczy (por. Lekoviĺ, 
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2011; WoŦniak, 2008; Colmer, 2014; Greif, Kingston, 2011). Przez niekt·rych badaczy 

niezgodnoŜĺ, czy teŨ brak harmonizacji jest okreŜlany jako brak r·wnowagi instytucjonalnej 

(por. Wilkin 2011). Wedğug niego w sytuacji, w kt·rej instytucje nieformalne nie sŃ zgodne  

z przepisami prawnymi, to sŃ Ŧr·dğem dysfunkcjonalnoŜci systemu, a brak r·wnowagi 

instytucjonalnej moŨe prowadziĺ do zağamania rynku. W kontekŜcie r·wnowagi 

instytucjonalnej naleŨy podkreŜliĺ, Ũe jest to pojňcie szersze, poniewaŨ jest to stan, w kt·rym 

gospodarka rozwija siň ciŃgle i funkcjonuje prawidğowo. Oznacza to, Ũe koszty transakcyjne  

sŃ na moŨliwie niskim poziomie, nawet przy obeserwowanych kr·tkookresowych 

nier·wnowagach na poszczeg·lnych rynkach. Tym samym moŨna m·wiĺ o r·wnowadze 

dğugookresowej (por. Sukiennik, 2017). 

PodsumowujŃc, wydaje siň, Ũe w zwiŃzku z tym, Ũe ewolucja instytucji nieformalnych trwa 

dğuŨej i sŃ one bardziej niezaleŨne, tzn. trudniej je skutecznie projektowaĺ, to wprowadzanie 

zmian w obrňbie instytucji formalnych do systemu wymaga zachowania ostroŨnoŜci.  

Przede wszystkim naleŨy mieĺ na uwadze, Ũe aby nie zaburzyĺ r·wnowagi, czy teŨ stabilnoŜci 

instytucjonalnej naleŨy identyfikowaĺ sprzecznoŜci miňdzy funkcjonujŃcymi instytucjami  

a tymi kt·re sŃ projektowane. Przykğadem tego mogğo byĺ wprowadzanie r·Ũnego rodzaju 

przepis·w ograniczajŃcych dziağania jednostek w spoğeczeŒstwie w czasie pandemii  

COVID-19, kt·re byğy zakorzenione na poziomie instytucji nieformalnych,  

jak np. ograniczanie moŨliwoŜci praktyk religijnych. Przykğadem tego mogŃ byĺ wprowadzane 

przepisy dotyczŃce ceremonii Ŝlubnych, kt·re opierajŃ siň na normach kulturowych  

i spoğecznych (instytucjach nieformalnych). W wielu spoğeczeŒstwach Ŝlub postrzegany  

jest jako akt majŃcy istotne znaczenie wsp·lnotowe i religijne, innymi sğowy waŨny  

jest z perspektywy instytucji nieformalnych. Ograniczenie liczby uczestnik·w, zakaz 

organizacji wesel czy koniecznoŜĺ odbycia ceremonii w trybie uproszczonym wywoğywağy 

sprzeciw i frustracjň, szczeg·lnie w Ŝrodowiskach, gdzie normy spoğeczne nakazujŃ uroczyste  

i wsp·lnotowe celebrowanie tego wydarzenia. Pokazuje to, Ũe projektowanie lub wdraŨanie 

rozwiŃzaŒ formalnych bez uwzglňdnienia instytucji nieformalnych moŨe prowadziĺ do napiňĺ 

spoğecznych (por. Balatonyi, 2025; Pywell i Probert, 2021). PrzechodzŃc dalej, stabilnoŜĺ 

instytucjonalna zwiňksza moŨliwoŜci adaptacji cağego systemu instytucjonalnego, jednak 

kaŨdorazowo ma to ograniczony zakres. NaleŨy bowiem pamiňtaĺ, ze wprowadzanie 

niezharmonizowanych przepis·w moŨe zaburzyĺ struktury, procedury i funkcjonowanie 

systemu instytucjonalnego ze wzglňdu na jego niemodularnŃ konstrukcjň. Innymi sğowy, jeŨeli 

system jest stabilny, to wprowadzanie przepis·w niezharmonizowanych moŨe ğatwo  



111 

 

go zdestabilizowaĺ, a koszty tego poniesie spoğeczeŒstwo. W celu pr·by okreŜlenia stabilnoŜci 

system·w instytucjonalnych moŨna wprowadziĺ r·Ũnego rodzaju mierniki. W przypadku 

niniejszej pracy bňdzie to indeks zasad praworzŃdnoŜci światowego Projektu SprawiedliwoŜci 

(WJP), kt·ry uwzglňdnia dziağanie instytucji formalnych i nieformalnych w danym kraju. 

Indeks ten bierze pod uwagň takie elementy jak:  

¶ ograniczenia uprawnieŒ rzŃdu,  

¶ brak korupcji,  

¶ ğad i bezpieczeŒstwo,  

¶ ochrona podstawowych praw czğowieka,  

¶ transparentnoŜĺ dziağaŒ wğadzy,  

¶ egzekwowanie regulacji,  

¶ wymiar sprawiedliwoŜci w obszarze prawa cywilnego,  

¶ wymiar sprawiedliwoŜci w obszarze prawa karnego.  

Indeks ten jest przygotowywany w oparciu o dwie podstawowe metody, tj. (por. Botero i 

Ponce, 2011).: 

¶ Badanie opinii publicznej (GPP) - przeprowadzone na próbie 1000 respondentów  

¶ w trzech najwiňkszych miastach kaŨdego kraju. 

¶ Kwestionariusze eksperckie (QRQ) - wypeğniane przez specjalist·w w dziedzinach 

prawa cywilnego, karnego, pracy oraz zdrowia publicznego. 

Pierwszy element, tj. ograniczenia uprawnieŒ rzŃdu, mierzy stopieŒ, w jakim ci, kt·rzy 

sprawujŃ wğadzň, podlegajŃ prawu. Czynnik ten odnosi siň do podstawowej zasady, zgodnie  

z kt·rŃ rzŃdzŃcy sŃ ograniczeni przez przepisy prawne. Obejmuje on Ŝrodki (mechanizmy 

kontroli i r·wnowagi), za pomocŃ kt·rych uprawnienia rzŃdu, jego urzňdnik·w i agent·w  

sŃ ograniczane oraz za pomocŃ kt·rych sŃ oni pociŃgani do odpowiedzialnoŜci zgodnie  

z prawem. Obejmuje on takŨe pozarzŃdowe mechanizmy kontroli wğadzy rzŃdowej,  

takie jak wolna i niezaleŨna prasa. W jego ramach badanych jest wiele zmiennych 

mierzŃcych/dotyczŃcych:  

¶ skutecznoŜĺ ograniczeŒ uprawnieŒ rzŃdowych zawartych w podstawowym prawie,  

¶ w tym postanowienia zakazujŃce zmian konstytucyjnych i zawieszania praw 

konstytucyjnych (1 zmienna),  
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¶ skutecznoŜĺ instytucjonalnych mechanizm·w kontroli wğadzy rzŃdowej przez wğadzň 

ustawodawczŃ, sŃdowniczŃ oraz niezaleŨne organy nadzorcze i kontrolne  

(6 zmiennych), 

¶ skutecznoŜĺ sankcji za naduŨycia wğadzy przez urzňdnik·w publicznych (1 zmienna), 

¶ pozarzŃdowych mechanizm·w kontroli rzŃdu, w tym wolnoŜci medi·w oraz wolnoŜci 

organizacji spoğecznych i politycznych,  

¶ przekazania wğadzy i czy odbywa siň to zgodnie z prawem.  

Drugi element, tj. brak korupcji - definiowanej jako wykorzystywanie wğadzy publicznej  

dla prywatnych korzyŜci. W ramach naszej oceny uwzglňdniamy trzy formy korupcji: 

¶ ğapownictwo (bribery), 

¶ niewğaŜciwy wpğyw wywierany przez interesy publiczne lub prywatne, 

¶ sprzeniewierzenie Ŝrodk·w publicznych lub zasob·w (np. defraudacja). 

Te trzy formy korupcji sŃ badane w odniesieniu do urzňdnik·w wğadzy, wğadzy sŃdowniczej, 

wğadzy ustawodawczej. Z kolei narzňdzia pomiarowe uwzglňdniajŃ szeroki zakres moŨliwych 

sytuacji, w kt·rych moŨe dojŜĺ do korupcji, takie jak: Ŝwiadczenie usğug publicznych, 

procedury zam·wieŒ publicznych, administracyjne egzekwowanie przepis·w dotyczŃcych 

Ŝrodowiska, pracy, zdrowia i bezpieczeŒstwa. 

Trzeci element, tj. ğad i bezpieczeŒstwo, tzn. w jakim stopniu spoğeczeŒstwo zapewnia 

bezpieczeŒstwo os·b i mienia. W tym kontekŜcie mierzone sŃ takie elementy jak: 

¶ brak przestňpczoŜci, 

¶ brak przemocy politycznej,  

¶ brak przemocy jako spoğecznie akceptowanego Ŝrodka rozwiŃzywania konflikt·w 

osobistych. 

Czwarty element, tj. ochrona podstawowych praw czğowieka, dotyczy ochrony ludzi  

w zakresie praw obywatelskich i politycznych, praw spoğecznych, ekonomicznych  

i kulturowych oraz praw zwiŃzanych ze Ŝrodowiskiem i rozwojem. W jego ramach badane  

sŃ nastňpujŃce elementy: prawa os·b oskarŨonych, prawo do prywatnoŜci, prawo do Ũycia  

i bezpieczeŒstwa osobistego, r·wne traktowanie i brak dyskryminacji, wolnoŜĺ myŜli, religii  

i wypowiedzi, w tym wolnoŜĺ medi·w, wolnoŜĺ zrzeszania siň, w tym prawo do rokowaŒ 

zbiorowych, zakaz pracy przymusowej i pracy dzieci, zakaz wstecznego stosowania prawa 

karnego. 
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PiŃty element, tj. transparentnoŜĺ dziağaŒ wğadzy, analizuje takie zmienne jak: przejrzystoŜĺ, 

jawnoŜĺ i stabilnoŜĺ prawa, administracyjne postňpowania otwarte na udziağ obywateli, 

dostňpnoŜĺ projekt·w ustaw i rozporzŃdzeŒ oraz dostňpnoŜĺ informacji publicznych. 

Sz·sty element, tj. egzekwowanie regulacji mierzy sprawiedliwoŜĺ i skutecznoŜĺ 

egzekwowania przepis·w rzŃdowych. W jego ramach badane sŃ takie zmienne jak:  

¶ brak niewğaŜciwego wpğywu ze strony urzňdnik·w publicznych lub interes·w 

prywatnych, 

¶ brak wywğaszczenia mienia prywatnego przez paŒstwo bez odpowiedniego 

odszkodowania, 

¶ przestrzeganie zasad naleŨytego procesu w procedurach administracyjnych, 

¶ skutecznoŜĺ egzekwowania przepis·w rzŃdowych. 

Si·dmy element, tj. wymiar sprawiedliwoŜci w obszarze prawa cywilnego mierzy, czy ludzie 

mogŃ rozwiŃzywaĺ swoje spory za poŜrednictwem formalnych instytucji wymiaru 

sprawiedliwoŜci w spos·b: pokojowy, skuteczny, zgodny z og·lnie akceptowanymi normami 

spoğecznymi oraz nie uciekajŃc siň do przemocy czy samopomocy. W ramach tego 

wsp·ğczynnika zağoŨono, Ũe dostňp do sprawiedliwoŜci cywilnej wymaga, aby system byğ: 

dostňpny, przystňpny finansowo, skuteczny, bezstronny oraz kulturowo kompetentny.  

W obrňbie tego elementu badane sŃ:  

¶ ŜwiadomoŜĺ dostňpnych Ŝrodk·w ochrony prawnej, 

¶ dostňpnoŜĺ i przystňpnoŜĺ pomocy prawnej i reprezentacji, 

¶ brak nadmiernych lub nieracjonalnych opğat, barier proceduralnych, jňzykowych i 

innych przeszk·d w dostňpie do system·w rozstrzygania spor·w, 

¶ bezstronnoŜĺ, 

¶ niezaleŨnoŜĺ decyzji od niewğaŜciwego wpğywu urzňdnik·w publicznych czy interes·w 

prywatnych, 

¶ prowadzenie postňpowaŒ sŃdowych i egzekwowanie wyrok·w bez nieuzasadnionej 

zwğoki, 

¶ sprawiedliwa i skuteczna egzekucja orzeczeŒ, 

¶ dostňpnoŜĺ, bezstronnoŜĺ i efektywnoŜĺ alternatywnych mechanizm·w rozwiŃzywania 

spor·w (takich jak mediacja czy arbitraŨ). 



114 

 

čsmy element, tj. wymiar sprawiedliwoŜci w obszarze prawa karnego mierzy skutecznoŜĺ 

systemu sprawiedliwoŜci w obrňbie prawa karnego. W jego obrňbie sprawdzane sŃ takie 

zmienne jak: 

¶ skutecznoŜĺ prowadzenia Ŝledztw w sprawach karnych, 

¶ skutecznoŜĺ orzekania w sprawach karnych, 

¶ skutecznoŜĺ ograniczania przestňpczoŜci przez system penitencjarny (resocjalizacja), 

¶ bezstronnoŜĺ wymiaru sprawiedliwoŜci karnej, 

¶ wolnoŜĺ systemu od niewğaŜciwego wpğywu (zar·wno politycznego, jak i prywatnego) 

¶ przestrzeganie zasad naleŨytego procesu i praw oskarŨonych podczas zatrzymaŒ  

¶ i aresztowaŒ. 

ReasumujŃc, stabilnoŜĺ systemu instytucjonalnego w tym ujňciu jest powiŃzana ze skutecznymi 

rzŃdami prawa, kt·re zmniejszajŃ korupcjň, zwalczajŃ ub·stwo i choroby oraz chroniŃ ludzi  

przed niesprawiedliwoŜciami. WyŨej wymienione elementy skğadajŃce siň na indeks World 

Justice Project odzwierciedlajŃ w przybliŨeniu jakoŜĺ dziağania instytucji w spoğeczeŒstwie  

oraz funkcjonowania systemu instytucjonalnego. Indeks ten mierzy bowiem zarówno 

przestrzeganie zasad paŒstwa prawa; jest kompleksowy i wielowymiarowy; a takŨe przedstawia 

perspektywň zwykğych ludzi i uwzglňdnia przestrzeganie przez paŒstwo zasad praworzŃdnoŜci  

z perspektywy doŜwiadczeŒ jednostek z rzŃdem danego kraju. W jego ramach wykorzystywane 

sŃ co roku nowe dane, kt·re za pomocŃ r·Ũnorodnych element·w opisujŃ system dziağania 

paŒstwa.  Rezultaty badaŒ sŃ zaŜ kompleksowym zestawem wskaŦnik·w dotyczŃcych 

praworzŃdnoŜci. 
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Tabela 9. Indeks zasad praworzŃdnoŜci (WJP - World Justice Project) 

L.p. 

Kraj        

                             Rok 2014 2015 2016 2017/2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 

1 Dania Miejsce 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

    Miernik 0,88 0,87 0,89 0,89 0,90 0,90 0,90 0,90 0,90 0,90 

2 Finlandia Miejsce 4 3 3 3 3 3 3 3 3 3 

    Miernik 0,84 0,85 0,88 0,87 0,87 0,87 0,88 0,87 0,87 0,87 

3 Szwecja Miejsce  3 4 4 4 4 4 4 4 4 4 

    Miernik 0,85 0,87 0,86 0,86 0,86 0,86 0,86 0,86 0,85 0,86 

4 Holandia Miejsce 5 5 5 5 5 5 6 5 7 8 

    Miernik 0,83 0,85 0,86 0,85 0,84 0,84 0,83 0,83 0,83 0,83 

5 Niemcy Miejsce  9 8 7 6 6 6 5 6 5 5 

    Miernik 0,8 0,83 0,84 0,84 0,84 0,84 0,84 0,83 0,83 0,83 

6 Austria Miejsce 7 7 6 8 7 8 9 11 11 13 

    Miernik 0,82 0,83 0,84 0,82 0,82 0,82 0,81 0,80 0,80 0,79 

7 Estonia Miejsce  15 12 14 12 10 10 11 9 9 10 

    Miernik 0,76 0,79 0,79 0,8 0,81 0,81 0,81 0,82 0,82 0,82 

8 Belgia Miejsce  17 16 13 15 14 14 14 14 16 17 

    Miernik 0,76 0,78 0,79 0,77 0,79 0,79 0,79 0,79 0,78 0,78 

9 Francja Miejsce 18 18 21 18 17 20 23 21 21 22 

    Miernik 0,74 0,75 0,72 0,74 0,74 0,73 0,72 0,73 0,73 0,73 

10 Czechy Miejsce  23 19 17 17 19 18 22 20 20 20 

    Miernik 0,67 0,74 0,75 0,74 0,73 0,73 0,73 0,73 0,73 0,74 

11 Hiszpania Miejsce 24 24 24 23 21 19 21 23 24 25 

    Miernik 0,67 0,7 0,7 0,7 0,72 0,73 0,73 0,73 0,72 0,71 

12 Portugalia Miejsce  26 23 23 21 22 23 26 27 28 28 

    Miernik 0,66 0,71 0,72 0,72 0,71 0,7 0,7 0,69 0,68 0,68 
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13 Sğowenia Miejsce 28 27 27 26 26 24 29 31 27 27 

    Miernik 0,65 0,67 0,68 0,67 0,67 0,69 0,68 0,68 0,69 0,69 

14 Polska Miejsce  22 22 22 25 27 28 36 36 36 33 

    Miernik 0,67 0,72 0,72 0,67 0,66 0,66 0,64 0,64 0,64 0,66 

15 Buğgaria Miejsce - 42 53 54 54 53 62 60 59 59 

    Miernik 0,53 0,56 0,55 0,54 0,54 0,55 0,54 0,55 0,56 0,56 

16 Chorwacja Miejsce  - 34 38 35 42 39 46 47 45 45 

    Miernik 0,57 0,61 0,61 0,61 0,61 0,61 0,61 0,61 0,61 0,61 

17 Cypr Miejsce - - - - - - 28 28 31 31 

    Miernik - - - - - - 0,68 0,68 0,68 0,67 

18 Grecja Miejsce  - 33 40 39 36 40 48 44 47 47 

    Miernik 0,59 0,62 0,61 0,61 0,62 0,61 0,61 0,61 0,61 0,6 

19 Irlandia Miejsce - - - - - - 10 10 10 9 

    Miernik - - - - - - 0,81 0,81 0,81 0,82 

20 Litwa Miejsce  - - - - - - 18 18 18 18 

    Miernik - - - - - - 0,75 0,76 0,77 0,77 

21 Luksemburg Miejsce - - - - - - 8 8 6 7 

    Miernik - - - - - - 0,83 0,83 0,83 0,83 

22 Malta Miejsce  - - - - - - 30 30 30 30 

    Miernik - - - - - - 0,68 0,68 0,68 0,67 

23 Rumunia Miejsce - 31 31 29 31 32 41 38 40 41 

    Miernik 0,59 0,64 0,66 0,66 0,64 0,63 0,63 0,63 0,63 0,62 

24 Sğowacja Miejsce  - - - - - - 33 35 34 34 

    Miernik - - - - - - 0,66 0,66 0,66 0,66 

25 Wňgry Miejsce - 36 48 50 57 60 69 73 73 73 

    Miernik 0,61 0,58 0,57 0,55 0,53 0,53 0,52 0,52 0,51 0,51 

26 Wğochy Miejsce  - 29 35 30 28 27 34 32 32 32 

    Miernik 0,63 0,65 0,65 0,65 0,65 0,66 0,66 0,67 0,67 0,66 

27 Ğotwa Miejsce - - - - - - 24 24 22 21 

    Miernik - - - - - - 0,71 0,72 0,73 0,73 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie World Justice Project (2014-2024).
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Warto r·wnieŨ zauwaŨyĺ, Ũe w ramach badaŒ przeprowadzanych corocznie brana jest pod uwagň 

takŨe opinia spoğeczeŒstwa, gdyŨ prowadzone sŃ badania ankietowe (1000 respondent·w na kraj) 

oraz opinie lokalnych ekspert·w. Tego rodzaju elementy mogŃ w pewnym stopniu obrazowaĺ 

jakoŜĺ instytucjonalnŃ w poszczeg·lnych krajach, poniewaŨ sprzecznoŜĺ miňdzy instytucjami 

formalnymi a nieformalnymi zostağaby ujawniona w wynikach badaŒ. W ramach tego wskaŦnika 

(por. tabela 9) czoğowe miejsca od wielu lat zajmujŃ kraje takie jak Dania czy Szwecja, Norwegia, 

Finlandia, Niemcy czy Luxemburg. Z kolei takie kraje czğonkowskie Unii Europejskiej  

jak Wňgry, Buğgaria, Grecja czy Polska plasujŃ siň na dalszych pozycjach. Jak moŨna zauwaŨyĺ 

konstrukcja indeksu WJP pozwala twierdziĺ, Ũe moŨe byĺ on uŨyteczny przy ocenie stabilnoŜci 

systemu instytucjonalnego, bowiem w jego ramach podejmowane sŃ pr·by oceny jakoŜci 

instytucji formalnych i funkcjonowania paŒstwa w niekt·rych jego aspektach. Indeks  

ten uwzglňdnia takie skğadowe jak: ograniczenia wğadzy rzŃdowej, brak korupcji,  

ğad i bezpieczeŒstwo, prawa podstawowe, transparentnoŜĺ dziağaŒ wğadzy, egzekwowanie 

regulacji, dostňp do systemu sprawiedliwoŜci oraz sprawnoŜĺ dziağania prawa w obszarze prawa 

karnego i cywilnego. W ramach oceny stabilnoŜci systemu instytucjonalnego szczególnie istotne 

wydaje siň ksztağtowanie tego indeksu na przestrzeni lat, bowiem po czňŜci wskazuje na to,  

czy system danego kraju jest odporny na czynniki egzogeniczne, czy wydarzenia nadzwyczajne  

jak np. pandemia COVID-19.  

W tym miejscu naleŨy zauwaŨyĺ, Ũe Ŝrednie wyniki paŒstw czğonkowskich Unii Europejskiej  

w badaniach World Justice Project utrzymujŃ siň na relatywnie stabilnym i stosunkowo wysokim 

poziomie - szczeg·lnie na tle globalnym. Potwierdza to trwağoŜĺ i wzglňdnŃ odpornoŜĺ system·w 

instytucjonalnych w regionie. W szczeg·lnoŜci niezmiennie najwyŨsze pozycje w rankingu 

zajmujŃ kraje skandynawskie. W 2024 roku pierwsze miejsce na Ŝwiecie ponownie zajňğa Dania 

z wynikiem 0,90, a tuŨ za niŃ uplasowağy siň Finlandia (3. miejsce, 0,87) oraz Szwecja  

(4. miejsce, 0,86). Wysoko ocenione zostağy r·wnieŨ inne paŒstwa Europy Zachodniej,  

m.in. Niemcy, kt·re zajňğy 5. miejsce z wynikiem 0,83, Holandia (8. miejsce, 0,83) oraz Estonia 

(10. miejsce, 0,82), co potwierdza wysokŃ efektywnoŜĺ i przejrzystoŜĺ ich system·w 

instytucjonalnych. Z kolei kraje Europy środkowo-Wschodniej cechujŃ siň wiňkszym 

zr·Ũnicowaniem pod wzglňdem jakoŜci rzŃd·w prawa. Przykğadowo Czechy w 2024 roku zajňğy 

20. miejsce z wynikiem 0,74, natomiast Litwa - 18. miejsce (0,77), co wskazuje na wzglňdnie 

wysoki poziom praworzŃdnoŜci i skutecznoŜci instytucji w tych krajach. NaleŨy przy tym 

zauwaŨyĺ, Ũe dla wielu paŒstw regionu czğonkostwo w Unii Europejskiej stanowiğo istotny 

impuls modernizacyjny i przyczyniğo siň do poprawy jakoŜci dziağania instytucji - zwğaszcza  
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w zakresie egzekwowania prawa, niezaleŨnoŜci sŃd·w i przejrzystoŜci proces·w decyzyjnych. 

Odmienna sytuacja dotyczy jednak niekt·rych kraj·w regionu, w szczeg·lnoŜci Polski i Wňgier. 

Polska w latach 2014-2016 utrzymywağa wskaŦnik na poziomie 0,67-0,72, zajmujŃc pozycje  

w drugiej dziesiŃtce rankingu (np. 22. miejsce w 2014 i 2015 r.). Jednak od 2017 roku 

obserwowany jest regres - zar·wno pod wzglňdem pozycji, jak i wartoŜci wskaŦnika. W 2024 

roku Polska znalazğa siň dopiero na 33. miejscu z wynikiem 0,66, co potwierdza osğabienie 

jakoŜci dziağania systemu instytucjonalnego. Jeszcze bardziej niepokojŃca jest sytuacja  

na Wňgrzech, kt·re w 2014 roku osiŃgnňğy wynik 0,61, zajmujŃc relatywnie wysokŃ pozycjň 

wŜr·d kraj·w regionu. W kolejnych latach nastŃpiğ jednak systematyczny spadek. W 2024 roku 

Wňgry znalazğy siň na 73. miejscu na Ŝwiecie, osiŃgajŃc najniŨszy wynik (0,51) spoŜr·d paŒstw 

Unii Europejskiej. Analiza danych WJP w szerszym kontekŜcie historycznym pozwala 

przypuszczaĺ, Ũe akcesja paŒstw Europy środkowo-Wschodniej do Unii Europejskiej wywarğa 

jednak pozytywny wpğyw na jakoŜĺ ich system·w instytucjonalnych. W takich krajach  

jak Polska, Buğgaria czy Rumunia, w latach bezpoŜrednio po przystŃpieniu do UE obserwowano 

poprawň funkcjonowania instytucji formalnych, ich efektywnoŜci i przejrzystoŜci. Jednak  

po 2016 roku wiele z tych kraj·w zaczňğo odnotowywaĺ spadki w rankingu, co wskazuje  

na niŨszŃ odpornoŜĺ instytucjonalnŃ na czynniki egzogeniczne (np. napiňcia polityczne)  

i endogeniczne (np. demontaŨ mechanizm·w kontroli wğadzy). W szczeg·lnoŜci regres  

w zakresie niezaleŨnoŜci wymiaru sprawiedliwoŜci i ograniczanie mechanizm·w r·wnowagi 

wğadz znajdujŃ odzwierciedlenie w spadkach pozycji rankingowych i wartoŜci wskaŦnika WJP 

(por. tabela 9).  

Warto zauwaŨyĺ, Ũe spadek w rankingach, kt·ry moŨna odczytywaĺ jako osğabienie stabilnoŜci 

dziağania systemu instytucjonalnego nağoŨyğ siň r·wnieŨ z COVID-19. W tym czasie, spadki  

co do oceny jakoŜci dziağania odnotowano w wielu krajach, co moŨe byĺ dziağaniami 

podejmowanymi przez rzŃdy wielu paŒstw w czasie pandemii. COVID-19 przyczyniğ siň bowiem 

do nadzwyczajnych rozwiŃzaŒ, niejednokrotnie niezgodnych z instytucjami nieformalnymi  

i formalnymi. Przykğadowo, w wielu paŒstwach moŨna byğo zaobserwowaĺ obniŨenie 

transparentnoŜci dziağaŒ wğadz, czy utrudniony dostňp do wymiaru sprawiedliwoŜci (por. tabela 

9). Najwiňksze r·Ũnice moŨna byğo zaobserwowaĺ w takich krajach jak Polska, Wňgry,  

Sğowenia czy Grecja, kt·re to kraje znajdowağy siň poniŨej mediany UE w ramach oceny WJP.  

Wydaje siň, Ũe interesujŃcym zabiegiem mogğoby byĺ sprawdzenie czy kraje znajdujŃce  

siň w czoğ·wce rankingu cechujŃ siň wiňkszŃ odpornoŜciŃ na zmiany ze wzglňdu na wiňkszŃ 

stabilnoŜĺ systemu instytucjonalnego. Innymi sğowy, moŨna zapytaĺ, czy kraje cechujŃce  
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siň lepszymi wskaŦnikami w ramach rankingu WJP cechujŃ siň wiňkszymi moŨliwoŜciami  

co do adaptacji do zmian wywoğanych czynnikami nadzwyczajnymi. Wstňpnie, wydaje siň,  

Ũe takie paŒstwa jak Dania, Finlandia czy Szwecja, kt·rych wyniki co do oceny dziağania systemu 

instytucjonalnego byğy wysokie przed pandemiŃ, pozostağy takie r·wnieŨ w jej trakcie i po niej.  

Warto r·wnieŨ zauwaŨyĺ, Ũe w krajach tych podejmowano inne kroki, niŨ wprowadzanie 

formalnych i obligatoryjnych przepis·w prawa, bowiem wdraŨano r·wnieŨ nieobligatoryjne 

rekomendacje i zalecenia. Przypuszczalnie pewnŃ rolň mogğo odegraĺ tutaj zaufanie spoğeczne  

i instytucjonalne, kt·re w tych krajach jest wyŨsze, co moŨe byĺ w pewien spos·b wyraŨone 

poprzez takie skğadowe jak transparentnoŜĺ dziağania wğadz, niski poziom korupcji czy skuteczne 

mechanizmy kontrolne. Innymi sğowy, odpornoŜĺ systemu instytucjonalnego moŨe nie byĺ 

wyğŃcznie pochodnŃ dziağania instytucji formalnych, ale r·wnieŨ spoğecznego zaufania  

czy zaufania instytucjonalnego. SkutecznoŜĺ wdraŨanych regulacji w czasie pandemii w duŨej 

mierze zaleŨağa od ich spoğecznego odbioru oraz gotowoŜci obywateli do podporzŃdkowania  

siň zaleceniom. Dane z badania kwestionariuszowego przeprowadzonego w Polsce w 2021 roku 

pokazujŃ, Ũe aŨ 80,2% respondent·w zadeklarowağo stosowanie siň do obowiŃzujŃcych obostrzeŒ 

(por. Sukiennik, 2021). Jednak w ujňciu dynamicznym zaobserwowano stopniowy spadek 

deklarowanego podporzŃdkowania siň przepisom - od 67,6% w pierwszej fali pandemii,  

przez 60,2% w drugiej, do 58,0% w trzeciej. Dodatkowo, 48% respondent·w stwierdziğo,  

Ũe obostrzenia sŃ najbardziej skuteczne bezpoŜrednio po ich ogğoszeniu. Wynik ten sugeruje,  

Ũe motywacja do przestrzegania regulacji jest najsilniejsza tuŨ po ich formalnej legitymizacji, 

lecz z czasem stopniowo sğabnie. Dodatkowo 25,7% respondent·w wyraziğo przekonanie,  

Ũe skutecznoŜĺ restrykcji wzrasta w sytuacjach pogarszajŃcej siň sytuacji epidemiologicznej  

(por. Sukiennik, 2021). Utrwalenie siň okreŜlonych wzorc·w motywacyjnych potwierdziğo 

adaptacyjnŃ funkcjň instytucji oraz ich realny wpğyw na ksztağtowanie postaw spoğecznych  

w dğuŨszej perspektywie. 

2.4. Podsumowanie  

Przeprowadzone w tej czňŜci pracy rozwaŨania potwierdzajŃ, Ũe sp·jnoŜĺ i stabilnoŜĺ systemu 

instytucjonalnego sŃ kluczowe dla zdolnoŜci paŒstw do reagowania na sytuacje nadzwyczajne, 

czego przykğadem byğa pandemia COVID-19. Jak podkreŜla North (1990), instytucje to Ăreguğy 

gryò ksztağtujŃce Ũycie spoğeczne i gospodarcze, a ich trwağoŜĺ sprzyja przewidywalnoŜci 

zachowaŒ zbiorowych. W tym duchu nowa ekonomia instytucjonalna dostarcza narzňdzi  

do analizy nie tylko skutków pandemii, ale r·wnieŨ mechanizmów reakcji instytucjonalnej. 

Ujňcie to obejmuje zar·wno formalne dziağania podjňte w odpowiedzi na kryzys,  
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jak i ich osadzenie w instytucjonalnych ramach, uwarunkowanych stabilnoŜciŃ, legitymizacjŃ 

oraz normami kulturowymi. Pandemia ujawniğa w nich liczne napiňcia, zarówno regulacyjne,  

jak i spoğeczne. Instytucje, ujmowane jako dynamiczna sieĺ reguğ i relacji, stanowiŃ zatem 

kluczowy kontekst dla analizy reakcji paŒstw na pandemiň COVID-19. 

W nawiŃzaniu do postawionych w niniejszej pracy pytaŒ badawczych: (4) dotyczŃcego tego,  

czy zr·Ũnicowane uwarunkowania instytucjonalne (w tym kulturowe) determinujŃ wyb·r formy 

dziağaŒ antycovidowych oraz (5) odnoszŃcego siň do tego, czy uwarunkowania te determinujŃ 

skutecznoŜĺ wprowadzanych dziağaŒ antycovidowych, wysuniňto nastňpujŃce wnioski. SugerujŃ 

one, Ũe wyb·r podejmowanych rozwiŃzaŒ m·gğ byĺ zaleŨny od relacji instytucji formalnych  

i nieformalnych. W konsekwencji rozdziağ II  dostarcza czňŜciowej odpowiedzi na sformuğowane 

pytania badawcze, koncentrujŃc siň przede wszystkim na wymiarze instytucjonalnym. Peğniejsze 

rozwiniňcie tych zagadnieŒ, ze szczeg·lnym uwzglňdnieniem perspektywy kulturowej oraz roli 

zaufania, zostağo przedstawione w kolejnych rozdziağach. 

SkutecznoŜĺ odpowiedzi kryzysowych mogğa zaleŨeĺ nie tylko od rozwiŃzaŒ formalnych,  

ale takŨe od instytucji nieformalnych, w tym norm spoğecznych i kulturowych,  

kt·re warunkowağy poziom ich akceptacji. To wğaŜnie one, choĺ czňsto niewidoczne, stanowiŃ 

fundament zbiorowej gotowoŜci do wsp·ğpracy, przestrzegania norm i akceptacji decyzji 

podejmowanych w warunkach niepewnoŜci. Z tego wzglňdu kolejny rozdziağ poŜwiňcony zostağ 

analizie wymiar·w kulturowych oraz zaufania spoğecznego: czynników, które w istotny sposób 

wspierajŃ lub ograniczajŃ skutecznoŜĺ instytucji. Rozdziağ ten stanowi kontynuacjň 

wczeŜniejszych rozwaŨaŒ i pokazuje, Ũe konsekwencje pandemii mogğy byĺ ksztağtowane  

nie tylko przez jej skalň i dynamikň, lecz takŨe przez sprawnoŜĺ instytucji. Tym samym otwiera 

on dalsze analizy nad uwarunkowaniami kulturowymi oraz znaczeniem zaufania,  

kt·re dopeğniajŃ obraz mechanizm·w warunkujŃcych funkcjonowanie systemu instytucjonalnego 

w warunkach kryzysowych. 
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Rozdziağ III. Istota i charakterystyka wymiar·w kulturowych   

Pomimo licznych wyzwaŒ, z jakimi mierzŃ siň badania kulturowe, w naukach spoğecznych 

moŨna zidentyfikowaĺ prace, w kt·rych uznaje siň zwiŃzek miňdzy czynnikami kulturowymi  

a zjawiskami gospodarczymi, co bňdzie miağo znaczenie dla badaŒ prowadzonych w niniejszej 

pracy. Przykğadowo Weber (2002) uwaŨağ, Ũe do wyjaŜnienia rzeczywistoŜci gospodarczej  

nie zawsze wystarcza analiza ekonomiczna, a rozwój gospodarczy to proces uwarunkowany 

kulturowo. W tym miejscu naleŨy zauwaŨyĺ, Ũe niekt·rzy badacze wskazujŃ na zwiŃzek miňdzy 

dziağalnoŜciŃ gospodarczŃ a kulturŃ, czy teŨ tzw. czynnikami kulturowymi. WğaŜnie dlatego  

w tym miejscu zebranych zostanie kilka przykğadowych definicji kultury. Jak podaje Weber 

(1994), definiowağ jŃ jako skoŒczony wycinek nieskoŒczonego i bezsensownego Ŝwiata, 

kt·remu czğowiek nadaje sens i znaczenie. Z kolei, zdaniem Veblena (1899) kultura to zbiór 

instytucji, kt·re ksztağtujŃ zachowania jednostek w spoğeczeŒstwie. JednŃ z najczňŜciej 

cytowanych definicji kultury w ostatnich 30 latach jest ta przedstawiona przez amerykaŒskiego 

antropologa kultury Geertz`a (1973), kt·ry twierdziğ, Ũe kultura to system przekazywanych 

znaczeŒ zawartych w symbolach, zbi·r przekazywanych historycznie wzorc·w znaczeŒ, 

wyraŨonych w symbolicznej formie, za pomocŃ kt·rej ludzie komunikujŃ siň, podtrzymujŃ  

i rozwijajŃ swojŃ wiedzň o Ũyciu oraz postawy wobec niego. Inna definicja kultury zostağa 

przedstawiona przez francuskiego filozofa i socjologa Bourdieu (1977), kt·ry uwaŨağ,  

Ũe kultura to zbi·r dyspozycji, kt·re ksztağtujŃ percepcjň, myŜlenie i dziağanie jednostek  

w spoğeczeŒstwie. Podobny tok myŜlenia reprezentowağ amerykaŒski politolog Huntington 

(1996), kt·ry twierdziğ, Ũe kultura to wartoŜci, symbole i przekonania, kt·re ksztağtujŃ 

toŨsamoŜĺ grupy i wpğywajŃ na jej dziağania.  

Oddziağywanie kultury na dziağania jednostki zaobserwowağ r·wnieŨ reprezentant nowej 

ekonomii instytucjonalnej North (1990, s. 36), kt·ry uwaŨağ, Ũe Ăkultura to przekazywane 

spoğecznie wartoŜci, przekonania i normy, kt·re wpğywajŃ na zachowania ekonomiczneò. 

Badacz ten dodawağ, Ũe to instytucje nieformalne ksztağtujŃ siň historycznie w procesie 

polegajŃcym na ich przekazywaniu z pokolenia na pokolenie, drogŃ uczenia siň i naŜladowania 

(dotyczy to wiedzy oraz wartoŜci), a takŨe innych czynnik·w wpğywajŃcych na ludzkie 

dziağania (por. North, 1991). Inni wybitni przedstawiciele ekonomii dodajŃ, Ũe kultura to system 

wsp·lnych norm i wartoŜci, kt·re umoŨliwiajŃ wsp·ğpracň w zarzŃdzaniu dobrami wsp·lnymi 

(por. Ostrom, 1990); czy teŨ rozumieli kulturň jako zbi·r przekonaŒ i norm, kt·re wpğywajŃ  

na trajektorie rozwoju instytucjonalnego (Greif, 1994). Z kolei zdaniem, Coaseôa (1998) kultura 

wpğywa na strukturň instytucji, kt·re z kolei determinujŃ efektywnoŜĺ ekonomicznŃ. MoŨna 
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zatem przypuszczaĺ, Ũe - przynajmniej wŜr·d ekonomist·w - panuje zgoda co do tego,  

Ũe kultura ma wpğyw na ksztağtowanie siň r·Ũnego rodzaju zachowaŒ ludzkich, w tym dziağaŒ 

gospodarczych.  

MoŨna to zresztŃ zaobserwowaĺ takŨe wŜr·d innych autor·w i przytoczonych definicji  

i interpretacji kultury. Przykğadowo, Hofstede (2000, s. 40) uwaŨağ, Ũe kultura  

Ăjest kolektywnym zaprogramowaniem umysğu, kt·re odr·Ũnia czğonk·w jednej grupy  

lub kategorii ludzi od drugiejò. W tym miejscu naleŨy zaznaczyĺ, Ũe badacz ten zapoczŃtkowağ 

prace nad tzw. wymiarami kulturowymi, kt·re bňdŃ wykorzystywane w niniejszej pracy,  

a ich celem byğo zrozumienie, w jaki spos·b r·Ũnice kulturowe wpğywajŃ na zachowania ludzi 

w Ŝrodowisku zawodowym. PrzechodzŃc dalej, wspominane r·Ũnice w obrňbie r·Ũnych kultur 

oddziağujŃ na dziağania i zachowania jednostek. Badacz podkreŜla r·wnieŨ w swoich 

rozwaŨaniach, Ũe r·Ũnice kulturowe przejawiajŃ siň nie tylko w zachowaniach, ale takŨe  

w sposobie myŜlenia, odczuwania i reagowania na otaczajŃcy Ŝwiat (por. Hofstede, 2000).  

Tego rodzaju modele myŜlowe nie sŃ zresztŃ odosobnione i spotykane wŜr·d innych badaczy. 

Przykğadowo North (1990) twierdzi, Ũe instytucje mogŃ mieĺ r·Ũne oddziağywanie,  

w zaleŨnoŜci od stopnia zgodnoŜci instytucji formalnych, czyli np. przepis·w; i instytucji 

nieformalnych, czyli m.in. kultury czy norm spoğecznych. PodobnŃ relacjň zaobserwowağ takŨe 

Chang (2010), kt·ry opisywağ instytucje przyczyniajŃce siň do wzrostu gospodarczego  

w jednych krajach, w innych zaŜ nie. Inni badacze r·wnieŨ potwierdzajŃ ten zwiŃzek, sugerujŃc, 

Ũe przeszczepianie efektywnych instytucji z jednego kraju do innego moŨe mieĺ negatywny 

efekt ze wzglňdu na r·Ũnice w instytucjach nieformalnych, czyli przede wszystkim  

w specyficznych uwarunkowaniach kulturowych panujŃcych w danym kraju, czy teŨ regionie 

(por. Eggertsson, 2009). Przykğadowo, wedğug Boehlke (2008, s. 39) ĂR·Ũnice struktur 

instytucjonalnych charakteryzujŃcych gospodarki r·Ũnych kraj·w sŃ uznawane jako istotna 

przyczyna obserwowanego w Ŝwiecie zjawiska dywergencji rozwojuò. MoŨna wiňc uwaŨaĺ,  

Ũe ekonomiczne wybory i dziağania ludzi sŃ gğňboko zakorzenione w Ũyciu spoğecznym  

i nie moŨna ich rozpatrywaĺ z pominiňciem kultury i tworzŃcych jŃ tradycji, obyczaj·w, 

wartoŜci i norm spoğecznych (por. Kostro, 2009).  

PodsumowujŃc, moŨna twierdziĺ, Ũe dziağania gospodarcze ludzi - podobnie jak inne przejawy 

umysğowej i fizycznej aktywnoŜci czğowieka - naleŨŃ do sfery spoğecznej i kultury,  

kt·ra na nie oddziağuje (por. Bowles, 1998). Tego typu twierdzenie jest istotne dla dalszych 

rozwaŨaŒ, gdyŨ w pracy tej podjňta zostanie pr·ba wykazania, Ũe kultura i wymiary kulturowe 
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mogğy mieĺ znaczenie dla regulacji antycovidowych, np. w aspekcie oczekiwanej skutecznoŜci 

niekt·rych rozwiŃzaŒ. 

PrzechodzŃc dalej, w pierwszej czňŜci tego rozdziağu przedstawione zostanŃ model Hofstede 

(1980, 1991, 2010), teorie Trompenaarsa i Hampden-Turnera (1993, 1997, 2004), Schwartza 

(1992, 1994, 1999, 2006) oraz teoria wartoŜci kulturowych Inglehart (1977, 2005),  

kt·re odnoszŃ siň do charakterystyk kulturowych w poszczeg·lnych kraj·w. W tym miejscu 

warto podkreŜliĺ, Ũe badania, kt·re stanowiğy pierwowz·r dla tych modeli zostağy 

przeprowadzone w pierwszej poğowie XX wieku przez Inkelsa i Levinsona (1969).  

Badacze ci podjňli pr·bň znalezienia wsp·lnych wzorc·w zachowaŒ w r·Ũnych kulturach. 

ZauwaŨyli oni, Ũe r·Ũne spoğeczeŒstwa borykajŃ siň z podobnymi wyzwaniami,  

jednak podejmujŃ odmienne strategie w celu ich rozwiŃzania. W swojej pracy dokonali 

obszernego przeglŃdu literatury zwiŃzanej z problemami wystňpujŃcymi w r·Ũnych krajach,  

co pozwoliğo im na wyr·Ũnienie uniwersalnych zagadnieŒ, kt·re odnoszŃ  

siň do funkcjonowania spoğeczeŒstw na cağym Ŝwiecie, tj.: postawa wobec wğadzy; relacja 

miňdzy jednostkŃ a spoğeczeŒstwem; koncepcja mňskoŜci i kobiecoŜci; czy teŨ sposoby 

rozwiŃzywania konflikt·w z uwzglňdnieniem wyraŨania uczuĺ oraz kontrolowania agresji  

(por. Inkels i Levinson, 1969). Badania te stanowiğy punkt wyjŜcia do prac nad wymiarami 

kultury prowadzonymi w p·Ŧniejszych latach przez Hofstede i innych naukowc·w.  

WracajŃc do tematu, wymienione wczeŜniej modele i teorie oferujŃ r·Ũnorodne perspektywy 

na to, jak wartoŜci i normy kulturowe mogŃ wpğywaĺ na decyzje, w tym na decyzje polityczne, 

np. te zwiŃzane z dziağaniami podejmowanymi w sytuacjach kryzysowych, jakich przykğadem 

jest pandemia COVID-19. Modele te sŃ szeroko uznane i stosowane w badaniach,  

co uğatwia por·wnanie i analizň r·Ũnic miňdzy krajami. PozwalajŃ one na zrozumienie,  

w jaki spos·b kultura wpğywa na zachowania i decyzje spoğeczeŒstw, co jest waŨne dla badaŒ 

podejmowanych w niniejszej pracy. Dodatkowo, kaŨdy z tych modeli opiera siň na obszernej 

teorii i badaniach empirycznych, co zapewnia solidne fundamenty do pr·by sformuğowania 

zaleŨnoŜci miňdzy dziağaniami instytucjonalnymi podejmowanymi w odpowiedzi na pandemiŃ 

a kulturŃ. 

W tym miejscu om·wione zostanŃ r·wnieŨ modele wymiar·w kulturowych, kt·re odgrywajŃ 

kluczowŃ rolň w badaniach nad r·Ũnicami miňdzykulturowymi. Aby jednak w peğni uchwyciĺ 

znaczenie wymiar·w kulturowych, naleŨy wyraŦnie rozr·Ũniĺ pojňcie kultury od wymiar·w 

kulturowych. Kultura to pojňcie szerokie i wieloaspektowe, obejmujŃce cağoŜĺ dorobku 

duchowego i materialnego danej grupy spoğecznej. Dotychczasowe pr·by zdefiniowania 
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kultury wskazujŃ na jej wielowymiarowy charakter, jednak w celu pogğňbienia tej perspektywy 

warto przywoğaĺ kolejnŃ definicjň, zaproponowanŃ przez Kğoskowskiego (2023). Badacz  

ten definiuje kulturň jako og·ğ duchowego i materialnego dorobku ludzkoŜci, w tym jňzyk, 

normy, wartoŜci oraz wzorce zachowaŒ, kt·re ksztağtujŃ siň w ramach spoğecznych interakcji  

i zmieniajŃ dynamicznie pod wpğywem nowych technologii oraz globalnych trend·w. Kultura 

stanowi wiňc kontekst, w kt·rym formujŃ siň zachowania, normy i wartoŜci spoğecznoŜci, 

wpğywajŃc na r·Ũne aspekty Ũycia spoğecznego (Kğoskowski, 2023). Natomiast wymiary 

kulturowe to narzňdzia stworzone w celu systematycznego zrozumienia i por·wnania r·Ũnych 

kultur (por. Subocz, 2012). Wymiary te umoŨliwiajŃ identyfikacjň kluczowych r·Ũnic miňdzy 

krajami oraz badanie, w jaki spos·b wartoŜci i normy kulturowe ksztağtujŃ systemy spoğeczne 

i ekonomiczne (por. Hofstede, 2001). Warto podkreŜliĺ, Ũe celem badaŒ przedstawionych  

w tym rozdziale pozostanie przybliŨenie tego, w jaki spos·b podstawowe wartoŜci kulturowe 

mogğy wpğywaĺ na przeciwpandemiczne dziağania instytucjonalne i jakie byğy spoğeczne 

reakcje na nie.  

W kolejnej czňŜci tego rozdziağu zostanie zdefiniowany kapitağ spoğeczny, kt·ry jest tworzony  

i przekazywany za poŜrednictwem mechanizm·w kulturowych, religii, tradycji  

oraz historycznego nawyku (por. Fukuyama, 1997). Kapitağ ten moŨe byĺ postrzegany w pewnym 

sensie jako miara zaufania panujŃcego miňdzy obywatelami w poszczeg·lnych krajach.  

W dalszej czňŜci pracy szczeg·lny nacisk zostanie poğoŨony na zaufanie instytucjonalne jako 

mechanizm umoŨliwiajŃcy skuteczne funkcjonowanie instytucji formalnych w warunkach 

kryzysowych (por. Newton, 2001). W kontekŜcie pandemii COVID-19, ten element zdaje siň byĺ 

fundamentalny przy wybieraniu dziağaŒ instytucjonalnych przeciwdziağajŃcych 

rozpowszechnianiu siň wirusa. Zaufanie w spoğeczeŒstwie ma takŨe zwiŃzek z funkcjonowaniem 

paŒstwa i jego wpğywem na sferň spoğecznŃ. Pytanie wiňc, czy istnieje logiczny zwiŃzek miňdzy 

poziomem zaufania spoğecznego a liczbŃ formalnych instytucji antycovidowych?   

3.1. Charakterystyka wskaŦnik·w modelu kulturowego Hofstede 

Po dwudziestu latach, od przeprowadzonych badaŒ teoretycznych przez Inkelsa  

i Levinsona, holenderski inŨynier i psycholog, Hofstede, przeprowadziğ badania ankietowe 

wŜr·d menedŨer·w firmy IBM wywodzŃcych siň z ponad 50 r·Ũnych kraj·w. W swoich 

badaniach zağoŨyğ, Ũe systemy ekonomiczne poszczeg·lnych paŒstw sŃ determinowane przez 

wpğywy kulturowe. Hofstede jako pierwszy sklasyfikowağ kultury narodowe do tzw. wymiarów 

kulturowych, kt·re definiujŃ pewne normy, wartoŜci i zachowania charakterystyczne dla danej 

kultury. Przeprowadzone przez niego badania potwierdziğy wnioski wyciŃgniňte z przeglŃdu 
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literaturowego, wskazujŃc, Ũe spoğeczeŒstwa og·lnie borykajŃ siň z podobnymi wyzwaniami, 

jednak r·ŨniŃ siň metodami ich rozwiŃzywania. W oparciu o uŜrednione odpowiedzi zawarte  

w kwestionariuszu moŨliwe byğo sporzŃdzenie listy problem·w, kt·re dotyczyğy: spoğecznych 

nier·wnoŜci w zwiŃzku ze stosunkiem do wğadzy; relacjami miňdzy jednostkŃ a grupŃ; 

koncepcji dotyczŃcych mňskoŜci i kobiecoŜci oraz spoğecznych i emocjonalnych implikacji  

w zwiŃzku z pğciŃ12; sposobami radzenia sobie z niepewnoŜciŃ i dwuznacznoŜciŃ co zwiŃzane 

jest ze sposobem wyraŨania emocji czy kontrolowanie agresji (Hofstede, 2001). Geneza teorii 

wymiarów kulturowych Hofstede wynika z gğňbokiego przekonania, Ũe kultura stanowi istotny 

czynnik ksztağtujŃcy zachowania, wartoŜci i postawy jednostek, a takŨe wpğywa  

na funkcjonowanie organizacji i spoğeczeŒstw jako cağoŜci. Centralnym zağoŨeniem tej teorii 

jest przekonanie, Ũe istniejŃ konkretne wymiary, kt·re pozwalajŃ na opisanie i pomiar r·Ũnic 

kulturowych miňdzy r·Ũnymi krajami i spoğecznoŜciami. Hofstede twierdzi, Ũe wyodrňbnione 

na drodze przeprowadzonych badaŒ wymiary, moŨna wykorzystaĺ jako narzňdzia do analizy  

i por·wnywania kultur, co umoŨliwia lepsze zrozumienie ich dynamiki oraz wpğywu na procesy 

spoğeczne i organizacyjne. 

Model Hofstede jest oparty na szeŜciu gğ·wnych wymiarach kulturowych (choĺ poczŃtkowo 

byğo ich cztery13), do kt·rych naleŨŃ: dystans wğadzy; indywidualizm i kolektywizm; mňskoŜĺ 

i kobiecoŜĺ; unikanie niepewnoŜci (dystans spoğeczny); orientacja dğugo i kr·tkoterminowa 

oraz wymiar przyzwolenia i restrykcyjnoŜci (Hofstede, Hofstede, 2007). Model ten stanowi 

podstawň dla wyjaŜniania, dlaczego r·Ũne kraje, a wiňc i kultury, reagujŃ inaczej na te same 

sytuacje oraz jak te r·Ũnice wpğywajŃ na efektywnoŜĺ dziağaŒ instytucjonalnych (por. House  

i in., 2004). Przykğadowo, Konecki i ChomczyŒski (2007) twierdzŃ, Ũe wiňkszoŜĺ r·Ũnic 

istniejŃcych miňdzy ludŦmi i ich sposobami funkcjonowania wynika z r·Ũnic kulturowych 

zbiorowoŜci, z kt·rej wywodzi siň dana jednostka.  

 
12 Terminologia ĂMňskoŜĺ" i ĂKobiecoŜĺ" obecnie zostağa zmieniona, poniewaŨ opiera siň na binarnym 

postrzeganiu pğci. The Culture Factor Group, odpowiedzialna za prowadzenie strony Hofstede Insights, podjňğa 

decyzjň o zmianie nazwy na ĂOrientacja na osiŃgniňcia i sukces". Zmiana ta nie zmienia interpretacji wymiaru, 

jak r·wnieŨ nie wpğywa na zachowanie dotychczasowych wynik·w badaŒ dla poszczeg·lnych kraj·w  

Unii Europejskiej. W pracy jednak przyjňto wymiar jako mňskoŜĺ i kobiecoŜĺ - ze wzglňdu, Ũe nowa nazwa  

nie zdŃŨyğa siň jeszcze przyjŃĺ w literaturze przedmiotu. 
13 Kolejne dwa wymiary, tj. Ăorientacja dğugoterminowa i kr·tkoterminowaò oraz Ăprzyzwolenie i restrykcyjnoŜĺò, 

zostağy wyodrňbnione na podstawie badaŒ przeprowadzonych przez Michaela Bonda wraz ze wsp·ğpracownikami 

w ramach projektu Chinese Culture Connection. Ich wyniki zostağy nastňpnie rozwiniňte i uzupeğnione przez 

Geerta Hofstede, Geerta Jana Hofstede oraz Michağa Minkova. Oba te wymiary dokğadnie opisano w ksiŃŨce 

Cultures and Organizations: Software of the Mind, gdzie wskazano na r·ŨnorodnoŜĺ podejŜĺ spoğeczeŒstw  

do zarzŃdzania czasem (wymiar orientacji) oraz regulacji zachowaŒ zwiŃzanych z przyjemnoŜciŃ i zabawŃ 

(wymiar przyzwolenia i restrykcyjnoŜci). (por. Hofstede, Hofstede i Minkov, 2010).) 
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Wymiary kulturowe zaproponowane przez Hofstede sŃ przedstawiane przy uŨyciu skali 

wartoŜci w przedziale od 0 do 100. KaŨdy kraj zajmuje okreŜlonŃ pozycjň na tej skali,  

co umoŨliwia por·wnanie kultur narodowych miňdzy sobŃ. W dalszej czňŜci pracy zostanie 

wyjaŜnione, w jaki spos·b opracowano te skale dla poszczeg·lnych wymiar·w kulturowych. 

NaleŨy jednak zaznaczyĺ, Ũe od czasu przeprowadzenia pierwotnych badaŒ przez Hofstede, 

kultury narodowe mogğy ulec zmianie. Pomimo tego niekt·rzy badacze wskazujŃ, Ũe zmiany  

te majŃ charakter r·wnolegğy i globalny, co pozwala uznawaĺ wartoŜci wskaŦnik·w za nadal 

aktualne (por. Czerny, 2018; Hofstede i in., 2010; Oleksyn, 2013). PoniekŃd potwierdza  

to rozwaŨania Williamsona, kt·ry twierdzi, Ũe zmiana instytucji nieformalnych jest procesem 

dğugotrwağym. Innymi sğowy, relatywne pozycje kraj·w w rankingu kultur narodowych 

pozostajŃ w duŨej mierze niezmienne (por. Hofstede, 2000). 

Pierwszym z omówionych wymiarów jest dystans wğadzy. Kraje r·ŨniŃ siň od siebie  

pod wzglňdem podejŜcia do nier·wnoŜci spoğecznych, co jest zwiŃzane z wğaŜnie tym 

wymiarem kulturowym. Termin ten odnosi siň do emocjonalnej przestrzeni istniejŃcej miňdzy 

podwğadnymi a przeğoŨonymi, a takŨe przedstawicielami wğadzy a spoğeczeŒstwem  

(por. Mulder, 1977). Objawia siň on r·wnieŨ w r·Ũnych sferach Ũycia, takich jak hierarchia 

relacji, na przykğad w rodzinach, gdzie struktury zaleŨnoŜci i dystansu emocjonalnego mogŃ 

odzwierciedlaĺ podobne mechanizmy jak w Ŝrodowisku zawodowym, a takŨe w relacjach  

w spoğeczeŒstwie, gdzie r·Ũnice w statusie spoğecznym, autorytecie czy wğadzy wpğywajŃ  

na dynamikň kontakt·w miňdzyludzkich. W kontekŜcie analizy dystansu wğadzy warto  

przy tym podkreŜliĺ, Ũe poszczeg·lne wymiary kulturowe w modelu Hofstede nie funkcjonujŃ 

niezaleŨnie od siebie. W rzeczywistoŜci tworzŃ one zğoŨonŃ strukturň, w kt·rej r·Ũne 

elementy mogŃ wzajemnie na siebie oddziağywaĺ. Przykğadowo, kraje o wysokim dystansie 

wğadzy czňsto cechujŃ siň takŨe niŨszym poziomem indywidualizmu (czyli wyŨszym 

kolektywizmem) oraz silniejszym unikaniem niepewnoŜci (por. Hofstede, 2010). Choĺ kaŨdy 

z wymiar·w zostanie w dalszej czňŜci rozdziağu om·wiony osobno, warto juŨ na tym etapie 

zaznaczyĺ, Ũe ich wsp·ğwystňpowanie moŨe w istotny spos·b wpğywaĺ na spos·b 

funkcjonowania spoğeczeŒstw i reakcje instytucji paŒstwowych - zwğaszcza w kontekŜcie 

sytuacji kryzysowych, takich jak pandemia. Dlatego teŨ analiza poszczeg·lnych wymiar·w 

powinna uwzglňdniaĺ moŨliwoŜĺ nakğadania siň ich efekt·w, co w niekt·rych przypadkach 

moŨe komplikowaĺ jednoznacznŃ interpretacjň zaleŨnoŜci kulturowych. Wymiar dystansu  

do wğadzy (PDI) mierzy akceptacjň nier·wnoŜci spoğecznych i hierarchii w spoğeczeŒstwie. 

WskaŦnik ten obliczany jest na podstawie uŜrednionych odpowiedzi respondent·w z r·Ũnych 
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kraj·w, co umoŨliwia por·wnanie sp·jnoŜci postaw w obrňbie kultur (por. Bochner i Hesketh, 

1994). Skala PDI mieŜci siň w przedziale od 0 do 100 - im niŨsza wartoŜĺ, tym mniejszy 

dystans do wğadzy (por. Hofstede, 2001). Badania wykazujŃ, Ũe w krajach o niskim PDI 

ğatwiej wyraŨaĺ sprzeciw i uczestniczyĺ w podejmowaniu decyzji, a spoğeczeŒstwa  

nie akceptujŃ autorytarnego stylu zarzŃdzania (por. Hofstede Insights, 2021a).  

Z kolei wysokiemu PDI towarzyszy wiňkszy dystans emocjonalny, silna hierarchia i obawa 

przed krytykŃ. Poziom PDI moŨe byĺ zwiŃzany z czynnikami spoğecznymi, takimi  

jak wyksztağcenie, zaw·d czy Ŝrodowisko rodzinne (por. Subocz, 2012). R·wnieŨ rozkğad 

dochod·w odgrywa tu istotnŃ rolň - duŨy dystans do wğadzy wiŃŨe siň z wiňkszymi 

nier·wnoŜciami i ub·stwem, podczas gdy niski PDI sprzyja politykom wyr·wnujŃcym 

szanse. Zatem implikuje to pytanie, czy liczba wprowadzanych regulacji antycovidowych  

w krajach Unii Europejskiej zaleŨy od poziomu wskaŦnika dystansu do wğadzy? BiorŃc  

pod uwagň obszernŃ grupň badawczŃ, do analizy zostanŃ wğŃczone wyğŃcznie kraje naleŨŃce 

do Unii Europejskiej, kt·rych wartoŜci wskaŦnika dystansu do wğadzy (PDI) zostağy 

przedstawione na wykresie 35. 

Austria, Dania, Irlandia, Szwecja i Finlandia naleŨŃ do kraj·w o najniŨszym wskaŦniku  

PDI (por. wykres 35). W tych spoğeczeŒstwach panuje silne przekonanie o r·wnoŜci  

miňdzy obywatelami, a relacje obywateli z wğadzami majŃ charakter partnerski  

(por. Hofstede, 2000). Obywatele majŃ wiňkszy wpğyw na procesy decyzyjne, dziňki 

otwartym konsultacjom spoğecznym czy ğatwemu dostňpowi do urzňd·w. Tego typu 

spoğeczeŒstwa promujŃ przejrzystoŜĺ, dialog i egalitarne traktowanie wszystkich czğonk·w 

wspólnoty. OtwartoŜĺ komunikacji w spoğeczeŒstwach o niskim dystansie do wğadzy 

przejawia siň w swobodnym wyraŨaniu opinii przez obywateli i mniejszym strachu  

przed krytykowaniem wğadz. Z kolei, kraje takie jak Litwa, Ğotwa, Malta czy Hiszpania 

znajdujŃ siň w Ŝrodkowym przedziale skali. W tych spoğeczeŒstwach poziom wskaŦnika 

dystansu do wğadzy jest umiarkowany. Oznacza to, Ũe hierarchia jest obecna i uznawana, ale 

relacje wğadzy nie sŃ cağkowicie sztywne. SpoğeczeŒstwa te cechuje dŃŨenie do pewnej 

r·wnowagi miňdzy hierarchiŃ a egalitaryzmem. Z kolei w spoğeczeŒstwach o wysokim 

dystansie do wğadzy, takich jak Sğowacja, Rumunia, Chorwacja, Sğowenia czy Francja, 

decyzje sŃ podejmowane gğ·wnie przez elity, a obywatele majŃ ograniczonŃ moŨliwoŜĺ 

wpğywania na politykň czy decyzje publiczne. Relacje miňdzy obywatelami a wğadzami  

sŃ bardziej hierarchiczne i formalne. Wğadza zwykle postrzegana jest jako niepodwaŨalny 

autorytet, co ogranicza swobodň krytyki i komunikacji.
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Wykres 35. Wymiar dystansu wğadzy w krajach UE  

 
ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: Hofstede Insights (2024). 
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SpoğeczeŒstwa cechujŃce siň wysokim wskaŦnikiem dystansu do wğadzy mogŃ byĺ bardziej 

zcentralizowane, a hierarchia odgrywa kluczowŃ rolň w organizacji Ũycia spoğecznego. 

Wysoki dystans do wğadzy czňsto wiŃŨe siň z wiňkszŃ formalnoŜciŃ w relacjach zawodowych 

i spoğecznŃ akceptacjŃ nier·wnoŜci. Zaobserwowano r·wnieŨ zaleŨnoŜĺ miňdzy jňzykiem 

narodowym a poziomem dystansu do wğadzy. Kraje Unii Europejskiej, w kt·rych 

spoğeczeŒstwo posğuguje siň jňzykami romaŒskimi (hiszpaŒskim, portugalskim, rumuŒskim, 

wğoskim), charakteryzujŃ siň wysokim dystansem do wğadzy. Przeciwnie, kraje z grupy 

jňzyk·w germaŒskich (niemiecki, angielski, holenderski, duŒski, szwedzki, norweski) 

cechuje niski wskaŦnik dystansu do wğadzy. Te obserwacje wskazujŃ, Ũe jňzyk narodowy 

moŨe byĺ czynnikiem wpğywajŃcym na spos·b postrzegania hierarchii spoğecznej i wğadzy  

w danym kraju. Jest to takŨe zwiŃzane z uwarunkowaniami historycznymi, kt·re odgrywajŃ 

pewnŃ rolň w ksztağtowaniu postaw jednostek w obrňbie danej kultury. Wynik ten wzmacnia 

zağoŨenie, Ũe jňzyk jest waŨnym elementem zaprogramowania umysğu w sensie kulturowym 

i spoğecznym, co znajduje potwierdzenie w teorii wymiar·w kulturowych Hofstede  

(por. Hofstede, Hofstede, 2007). 

ReasumujŃc, kraje o wyŨszym dystansie do wğadzy, bardziej zhierarchizowane i formalne w 

relacjach z obywatelami, mogğy wprowadzaĺ wiňkszŃ liczbň przepis·w przeciwdziağajŃcych 

rozprzestrzenianiu siň wirusa. Paradoksalnie, w krajach charakteryzujŃcych siň wysokim 

dystansem do wğadzy, mimo wprowadzenia surowych przepis·w, ich skutecznoŜĺ mogğa byĺ 

ograniczona w sytuacjach niskiego zaufania obywateli do organ·w paŒstwowych, takich jak 

rzŃd. Z kolei w krajach o niŨszym dystansie, wiňksze poczucie wsp·ğodpowiedzialnoŜci 

spoğecznej mogğo prowadziĺ do bardziej zdyscyplinowanego przestrzegania zaleceŒ - mimo 

ich mniej formalnego charakteru. Warto w tym miejscu zaznaczyĺ, Ũe istotnym czynnikiem 

wpğywajŃcym na skutecznoŜĺ wdraŨanych polityk pandemicznych byğo r·wnieŨ zaufanie 

spoğeczne - zar·wno do paŒstwa i rzŃdu, jak i do innych czğonk·w wsp·lnoty. ChociaŨ pojňcie 

to zostanie szerzej om·wione w dalszej czňŜci pracy, juŨ teraz warto zauwaŨyĺ, Ũe choĺ nie 

jest ono toŨsame z wymiarem dystansu do wğadzy, to oba te zjawiska bywajŃ ze sobŃ 

powiŃzane. Jak zauwaŨa Fukuyama (1995), zaufanie spoğeczne ma charakter kulturowy  

i historyczny, a jego poziom moŨe wpğywaĺ na spoğecznŃ gotowoŜĺ do wsp·ğpracy  

i przestrzegania zasad - niezaleŨnie od tego, jak formalne sŃ regulacje. 

Nastňpny z wymiar·w wyodrňbnionym na drodze badaŒ przeprowadzonych przez Hofstede  

jest indywidualizm vs kolektywizm, odnosi siň do tego, czy w danym spoğeczeŒstwie priorytet 

przypisywany jest interesom jednostki czy grupy. SpoğeczeŒstwa indywidualistyczne skupiajŃ 
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siň na autonomii, samorealizacji i interesach wğasnych oraz najbliŨszej rodziny. Przeciwnie,  

w kulturach kolektywistycznych kluczowe sŃ wiňzi spoğeczne, lojalnoŜĺ i wsp·lnotowa 

odpowiedzialnoŜĺ (por. Hofstede, Hofstede, 2007). W badaniach Hofstede wykorzystano 

kwestionariusz dotyczŃcy preferencji w miejscu pracy - w krajach indywidualistycznych 

respondenci wyŨej cenili wolnoŜĺ i czas wolny, podczas gdy w spoğeczeŒstwach 

kolektywistycznych wiňksze znaczenie miağy stabilne warunki pracy i moŨliwoŜĺ szkoleŒ  

(por. Hofstede, 1980). Na tej podstawie opracowano wskaŦnik IDV w skali 1-100, gdzie niŨsze 

wartoŜci oznaczajŃ kolektywizm, a wyŨsze - indywidualizm. Dane dotyczŃce wartoŜci 

wskaŦnika IDV w wybranych krajach przedstawione zostağy na poniŨszym wykresie 36. 

ZaleŨnoŜĺ ta koreluje z poziomem zamoŨnoŜci - kraje bogatsze, jak Szwecja, Holandia  

czy Irlandia (IDV > 70), cechuje wiňksza niezaleŨnoŜĺ jednostek, natomiast w krajach 

biedniejszych, takich jak Portugalia, Rumunia czy Grecja (IDV < 50), dominuje kolektywizm. 

Na te preferencje wpğywajŃ takŨe czynniki wychowawcze i struktura rodziny oraz sposób 

rozumienia winy i wstydu - w kulturach indywidualistycznych dominujŃ mechanizmy oparte 

na poczuciu winy, a w kolektywistycznych - na wstydzie i odpowiedzialnoŜci zbiorowej  

(por. Benedict, 1946; Subocz, 2012; Majcherek, 2009).  

W krajach kolektywistycznych, jak Grecja czy Portugalia, pandemia COVID-19 spotkağa  

siň z wiňkszŃ akceptacjŃ restrykcyjnych Ŝrodk·w, takich jak lockdowny czy obowiŃzkowe 

maseczki. W spoğeczeŒstwach indywidualistycznych, pomimo nacisku na wolnoŜĺ jednostki, 

r·wnieŨ zaobserwowano odpowiedzialne zachowania zbiorowe, jak pokazuje przykğad Szwecji 

(por. rozdziağ IV). Wysoki poziom zaufania spoğecznego oraz niski dystans do wğadzy 

umoŨliwiğy tam skuteczne wdraŨanie zaleceŒ bez koniecznoŜci wprowadzania surowych 

restrykcji (por. Pierre, 2020; OECD, 2021). W kontekŜcie indywidualizmu zaufanie spoğeczne 

nabiera szczeg·lnej wagi, poniewaŨ umoŨliwia samoorganizacjň i oddolne dziağania bez 

silnego nadzoru paŒstwa. Kapitağ spoğeczny, kt·rego kluczowym elementem jest wğaŜnie 

zaufanie, wydaje siň odgrywaĺ kluczowŃ rolň w wyjaŜnianiu, dlaczego spoğeczeŒstwa 

indywidualistyczne potrafiŃ dziağaĺ odpowiedzialnie i solidarnoŜciowo mimo nacisku na 

autonomiň jednostki. ReasumujŃc, skutecznoŜĺ dziağaŒ antycovidowych wydaje siň zaleŨeĺ nie 

tyle od poziomu indywidualizmu, ile od kapitağu spoğecznego, który, jeŜli jest rozwiniňty moŨe 

umoŨliwiaĺ wsp·ğpracň nawet w spoğeczeŒstwach silnie zorientowanych na jednostkň (por. 

Hofstede i in., 2010; Fukuyama, 1995; Putnam, 2000). 
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Wykres 36. WartoŜci wskaŦnika indywidualizmu vs kolektywizmu (IDV) w krajach UE 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: Hofstede Insights (2024). 
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Nastňpnym z wymiar·w jest wymiar mňskoŜci vs kobiecoŜci14, kt·ry jest zwiŃzany z tym,  

Ũe od wiek·w w r·Ũnych kulturach funkcjonujŃ okreŜlone wzorce zachowaŒ i wartoŜci 

zwiŃzane z rolami spoğecznymi. Kultury o wysokim wskaŦniku mňskoŜci koncentrujŃ  

siň na takich aspektach jak rywalizacja, osiŃgniňcia i sukces materialny, podczas gdy kultury  

o niskim wskaŦniku mňskoŜci kğadŃ wiňkszy nacisk na wsp·ğpracň, troskň o innych i jakoŜĺ 

Ũycia (por. Hofstede, Hofstede, 2007). Jednak wartoŜci te nie sŃ uniwersalne - ich interpretacja 

zaleŨy od kontekstu kulturowego i historycznego. Struktury norm i oczekiwaŒ spoğecznych 

ksztağtujŃ spos·b funkcjonowania jednostek, a r·Ũnice te wynikajŃ z tradycji i przyjňtych 

modeli spoğecznych, a nie z biologicznych uwarunkowaŒ (por. Hofstede, Hofstede, 2007). 

Kolejnym kluczowym elementem w okreŜlaniu, czy dana kultura jest bardziej Ămňskaò  

czy Ăkobiecaò, jest stopieŒ ĂsztywnoŜciò r·l pğciowych i oczekiwaŒ wobec mňŨczyzn i kobiet.  

W kulturach mňskich role pğciowe sŃ wyraŦnie rozgraniczone - od mňŨczyzn oczekuje siň siğy, 

decyzyjnoŜci i asertywnoŜci, a od kobiet skromnoŜci, opiekuŒczoŜci i troski o innych.  

W kulturach kobiecych podziağ ten jest mniej sztywny, a cechy takie jak wraŨliwoŜĺ i empatia 

sŃ akceptowane niezaleŨnie od pğci (por. Hofstede, 2001; Hofstede, Hofstede i Minkov, 2010). 

Podziağ na kultury mňskie i kobiece wpğywa takŨe na funkcjonowanie organizacji, edukacji  

i polityki spoğecznej. W kulturach mňskich priorytetem sŃ kariera i sukces materialny,  

a jednostki oceniane sŃ gğ·wnie przez pryzmat osiŃgniňĺ zawodowych. Dominuje hierarchiczny 

styl zarzŃdzania oparty na autorytecie i rywalizacji. Z kolei w kulturach kobiecych kğadzie  

siň nacisk na wsp·ğpracň, r·wnoŜĺ i kompromis, co przekğada siň na bardziej elastyczne 

struktury organizacyjne i kolektywne podejmowanie decyzji (por. Hofstede, 2001; Hofstede,  

i in., 2010).  

PodsumowujŃc, okreŜlenie, czy dana kultura jest bardziej mňska czy kobieca, wymaga analizy 

dominujŃcych wartoŜci, norm spoğecznych oraz sposobu definiowania  

r·l pğciowych, a nie jedynie obecnoŜci cech stereotypowo przypisywanych mňŨczyznom  

i kobietom. W przeciwieŒstwie do innych wymiar·w kulturowych, stopieŒ mňskoŜci  

lub kobiecoŜci danej kultury nie jest bezpoŜrednio zwiŃzany z poziomem zamoŨnoŜci kraju. 

Zar·wno w krajach wysoko rozwiniňtych, jak i w tych o niŨszym dochodzie moŨna 

 
14 Zgodnie z definicjŃ światowej Organizacji Zdrowia (WHO), Ăpğeĺ odnosi siň do biologicznych i fizjologicznych 

cech definiujŃcych mňŨczyzn i kobiety. [...] ToŨsamoŜĺ pğciowa odnosi siň do gğňboko odczuwanego, wewnňtrznego 

i indywidualnego doŜwiadczenia pğci, kt·re moŨe, ale nie musi, odpowiadaĺ pğci przypisanej przy urodzeniuò (por. 

WHO, b.d.). 
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zaobserwowaĺ dominacjň wartoŜci typowych dla kultur mňskich lub kobiecych (por. Hofstede, 

2001; Hofstede, i in. 2010).  

Hofstede w swoich badaniach wyodrňbniğ ten wymiar przez uwzglňdnienie w kwestionariuszu 

ankietowym pytaŒ dotyczŃcych oŜmiu czynnik·w, na kt·re odpowiedzi r·Ũniğy  

siň w zaleŨnoŜci od pğci (por. Hofstede, 2001). Do czynnik·w mňskich zaliczyğ: zarobki, awans, 

uznanie czy wyzwanie. Z kolei do czynnik·w kobiecych: relacja z przeğoŨonym, wsp·ğpraca, 

miejsce zamieszkania oraz gwarancje zatrudnienia (por. Hofstede, Hofstede, 2007). WskaŦnik 

mňskoŜci (MAS) zostağ obliczony za pomocŃ analizy czynnikowej. Po uzyskaniu wyników, 

dane poddano standaryzacji by mieŜciğy siň w zakresie od 1 do 100. Im wyŨsza wartoŜĺ 

wskaŦnika, tym bardziej kulturze przypisywane sŃ cechy mňskie, a im niŨsza, tym bardziej 

kulturze przypisywane sŃ cechy kobiecoŜci. Wykres (por. wykres 37) przedstawia poziom 

wskaŦnika MAS dla kraj·w Unii Europejskiej. 
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Wykres 37. Wymiar mňskoŜci vs kobiecoŜci (MAS) w krajach UE 

 
 
ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: Hofstede Insights (2024).
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Wymiar mňskoŜci vs kobiecoŜci (MAS) odnosi siň do stopnia, w jakim spoğeczeŒstwo ceni 

rywalizacjň, sukces i osiŃgniňcia materialne (kultury Ămňskieò) w przeciwieŒstwie do wartoŜci 

takich jak wsp·ğpraca, troska o innych i jakoŜĺ Ũycia (kultury Ăkobieceò). Kraje o wysokim 

poziomie MAS, takie jak Belgia, Czechy, Grecja, Cypr, Polska, Niemcy, Irlandia, Wğochy, 

Austria, Wňgry i Sğowacja, charakteryzujŃ siň wiňkszym naciskiem na efektywnoŜĺ, ambicjň  

i wyznaczanie cel·w indywidualnych. Z kolei spoğeczeŒstwa o niŨszym wskaŦniku MAS,  

takie jak Szwecja, Dania, Holandia, Finlandia, Portugalia, Hiszpania, Rumunia, Francja  

czy Malta, akcentujŃ r·wnoŜĺ, relacje spoğeczne i dobro wsp·lne (por. Hofstede, 2001).  

W szczeg·lnoŜci kraje nordyckie, takie jak Szwecja, Holandia czy Dania, reprezentujŃ kulturň 

silnie zorientowanŃ na tzw. kobiecoŜĺ. Ich model spoğeczny ksztağtowağy historyczne 

uwarunkowania, m.in. rola kobiet w utrzymywaniu wiňzi spoğecznych i struktur rodzinnych 

podczas nieobecnoŜci mňŨczyzn - co przyczyniğo siň do trwağego zakorzenienia wartoŜci takich 

jak opiekuŒczoŜĺ, odpowiedzialnoŜĺ spoğeczna i wsp·ğpraca (por. Sainsbury, 2003; Kondrat, 

2022).  

Wymiar ten odzwierciedla siň r·wnieŨ w podejŜciu do paŒstwa i wğadzy.  

W spoğeczeŒstwach Ămňskichò czňŜciej wystňpuje tendencja do rozwiŃzywania konflikt·w  

w spos·b konfrontacyjny oraz do wykorzystywania przewagi pozycji i siğy. Z kolei kraje 

Ăkobieceò preferujŃ kompromis, negocjacje i inkluzywne formy dialogu (por. Hofstede, 2001). 

Kultury o wysokim wskaŦniku MAS skupiajŃ siň na wzroŜcie gospodarczym i efektywnoŜci, 

natomiast spoğeczeŒstwa o niŨszym poziomie tego wskaŦnika koncentrujŃ siň raczej  

na dobrostanie spoğecznym (por. Kuras, 2007). Co wiňcej, w kulturach o Ăkobiecejò orientacji 

czňŜciej obserwuje siň wyŨszy poziom akceptacji dla odstňpstw od norm spoğecznych.  

To zjawisko wiŃŨe siň z innym wymiarem kulturowym - Ăprzyzwoleniemò, kt·ry zostanie 

om·wiony w dalszej czňŜci pracy (por. Hofstede, 2001). JuŨ na tym etapie pojawia siň jednak 

istotne pytanie badawcze: czy spoğeczeŒstwa o niŨszym wskaŦniku MAS - kierujŃce  

siň wiňkszŃ troskŃ o dobro wsp·lne - wprowadzağy wiňkszŃ liczbň regulacji antycovidowych, 

zwğaszcza w obszarze ochrony zdrowia publicznego? 

Kolejny, czwarty juŨ, wymiar kulturowy dotyczy stopnia, w jakim spoğeczeŒstwo unika 

sytuacji, kt·re sŃ nowe, nieznane i niepewne, a kt·re mogŃ stanowiĺ zagroŨenie. Innymi sğowy, 

wymiar unikania niepewnoŜci (UAI) mierzy poziom odczuwanego lňku i stresu w przypadku 

nieprzewidywalnych okolicznoŜci, z jakimi obywatele danego spoğeczeŒstwa spotykajŃ  

siň na co dzieŒ (por. Hofstede, 2001). W spoğeczeŒstwach o wysokim poziomie unikania 

niepewnoŜci wystňpuje silna potrzeba przewidywalnoŜci, co prowadzi do tworzenia licznych 
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reguğ, majŃcych na celu kontrolň sytuacji. OdmiennoŜĺ postrzegana jest tam jako zagroŨenie.  

Z kolei w kulturach o niskim UAI odmiennoŜĺ moŨe byĺ traktowana jako coŜ interesujŃcego,  

a regulacje wprowadza siň tylko w absolutnie koniecznych przypadkach. Przedstawiciele tych 

spoğeczeŒstw sŃ bardziej skğonni akceptowaĺ niejasnoŜĺ i zmiennoŜĺ otoczenia (por. Hofstede, 

2001). Hofstede wyodrňbniğ ten wymiar na podstawie danych zebranych w badaniach 

ankietowych, w kt·rych respondenci odpowiadali na pytania dotyczŃce m.in. stresu w miejscu 

pracy, potrzeby tworzenia zasad i procedur, lňku przed nieznanym oraz skğonnoŜci  

do podejmowania ryzyka. W analizie czynnikowej wyodrňbniono zestaw zmiennych 

tworzŃcych sp·jny wymiar reagowania na niepewnoŜĺ, kt·ry posğuŨyğ do opracowania 

wskaŦnika UAI (por. Hofstede i Hofstede, 2007). Dane zagregowano na poziomie krajowym  

i poddano standaryzacji, tak aby mieŜciğy siň w skali od 1 do 100. Im wyŨsza wartoŜĺ 

wskaŦnika, tym wiňksza potrzeba unikania niepewnoŜci, przejawiajŃca siň np. w silnym 

przywiŃzaniu do planowania, przepis·w i kontroli. Natomiast niŨsze wartoŜci oznaczajŃ 

wiňkszŃ elastycznoŜĺ i akceptacjň dla niejednoznacznoŜci. Poziom wskaŦnika UAI  

w wybranych krajach Unii Europejskiej zostağ przedstawiony na poniŨszym wykresie 38. 
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Wykres 38. Wymiar unikania niepewnoŜci (UAI) w krajach UE 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: Hofstede Insights (2024).  
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Wymiar unikania niepewnoŜci (UAI) odnosi siň do stopnia, w jakim spoğeczeŒstwa tolerujŃ 

niejednoznacznoŜĺ, zmiennoŜĺ i brak przewidywalnoŜci. Kraje o niskim wskaŦniku UAI,  

takie jak Dania, Szwecja, Irlandia czy Cypr, cechujŃ siň wiňkszŃ elastycznoŜciŃ, tolerancjŃ 

wobec odstňpstw od norm i otwartoŜciŃ na zmiany. Odmiennie, spoğeczeŒstwa o wysokim 

poziomie unikania niepewnoŜci, m.in. Grecja, Portugalia, Hiszpania, Francja i Polska, traktujŃ 

przestrzeganie zasad jako fundament bezpieczeŒstwa i porzŃdku spoğecznego. W kulturach tych 

oczekuje siň jasnych reguğ i procedur, a wszelka niejasnoŜĺ wywoğuje niepok·j (por. Hofstede, 

2001). W sytuacjach kryzysowych, takich jak pandemia COVID-19, spoğeczeŒstwa  

te wykazujŃ silnŃ potrzebň tworzenia uporzŃdkowanego otoczenia i oczekujŃ od wğadz 

przejňcia kontroli. Wedğug Lu i in. (2021) oraz Sebhatu i in. (2020), paŒstwa o wysokim UAI 

np. Polska, Portugalia czy Hiszpania wdraŨağy bardziej szczeg·ğowe i rygorystyczne regulacje, 

obejmujŃce lockdowny, nakaz noszenia masek, zasady dystansowania spoğecznego  

czy precyzyjne przepisy kwarantannowe. Przepisy te miağy na celu nie tylko ograniczenie 

transmisji wirusa, ale takŨe zapewnienie poczucia stabilnoŜci i przewidywalnoŜci. 

SpoğeczeŒstwa o wysokim UAI sŃ mniej skğonne do pozostawiania decyzji jednostkom - 

preferujŃ formalne normy nad indywidualnŃ odpowiedzialnoŜĺ, co sprzyja szerszej akceptacji 

i skuteczniejszemu egzekwowaniu regulacji. Z kolei kraje o niskim wskaŦniku UAI,  

jak Szwecja czy Dania, wykazywağy bardziej elastyczne podejŜcie, opierajŃc strategiň 

pandemicznŃ na og·lnych zaleceniach, czy rekomendacjach i dobrowolnoŜci. Zamiast 

regulacyjnej kontroli dominowağo zaufanie do obywateli oraz przekonanie, Ũe bňdŃ dziağaĺ 

odpowiedzialnie bez koniecznoŜci odg·rnych nakaz·w (por. Bargain i Aminjonov, 2021).  

Tym samym widoczna jest wyraŦna zaleŨnoŜĺ miňdzy poziomem unikania niepewnoŜci  

a sposobem reagowania na kryzys zdrowotny. Preferencje kulturowe dotyczŃce zarzŃdzania 

niepewnoŜciŃ wpğywajŃ nie tylko na planowanie i wdraŨanie Ŝrodk·w zaradczych, ale r·wnieŨ 

na ich spoğeczny odbi·r i skutecznoŜĺ. 

Kolejny wymiar dotyczy orientacji dğugoterminowej vs kr·tkoterminowej zostağ wyodrňbniony 

na p·Ŧniejszym etapie badaŒ prowadzonych przez Hofstede, Hofstede i Minkova (2010). 

Odnosi siň on do kulturowego podejŜcia do czasu i wartoŜci, kt·re spoğeczeŒstwa uznajŃ  

za kluczowe w Ũyciu spoğecznym i gospodarczym. Orientacja dğugoterminowa wiŃŨe  

siň z ksztağtowaniem postaw ukierunkowanych na przyszğoŜĺ - takich jak wytrwağoŜĺ, 

oszczňdnoŜĺ, planowanie i inwestowanie w dğugofalowy rozw·j. Z kolei orientacja 

krótkoterminowa opiera siň na pielňgnowaniu cn·t zwiŃzanych z przeszğoŜciŃ i teraŦniejszoŜciŃ 
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- takich jak szacunek dla tradycji, zachowanie Ătwarzyò czy wypeğnianie spoğecznych 

zobowiŃzaŒ (por. Hofstede, 2001). 

SpoğeczeŒstwa kr·tkoterminowe koncentrujŃ siň na bieŨŃcych potrzebach i oczekujŃ szybkich 

rezultat·w, przy jednoczesnym silnym przywiŃzaniu do tradycji jako elementu porzŃdku 

spoğecznego. Z kolei kultury o wysokiej orientacji dğugoterminowej kğadŃ nacisk  

na systematyczne dziağania, oszczňdnoŜĺ i planowanie z myŜlŃ o przyszğoŜci, co sprzyja 

stabilnoŜci i trwağym efektom (por. Kuras, 2007). Wymiar orientacji dğugoterminowej  

vs kr·tkoterminowej (LTO) r·Ũnicuje spoğeczeŒstwa takŨe pod wzglňdem podejŜcia do czasu, 

tradycji i zarzŃdzania ryzykiem (por. Trompenaars i Hampden-Turner, 1997). Kraje o wysokim 

LTO inwestujŃ w edukacjň, rozw·j i podtrzymywanie dziedzictwa kulturowego, natomiast 

spoğeczeŒstwa o niskim LTO wykazujŃ wiňkszŃ otwartoŜĺ na zmiany i skğonnoŜĺ  

do natychmiastowej gratyfikacji. Te r·Ũnice wpğywajŃ r·wnieŨ na postrzeganie ryzyka; kultury 

dğugoterminowe preferujŃ dziağania zapobiegawcze i unikanie niepewnoŜci, podczas  

gdy kr·tkoterminowe sŃ bardziej elastyczne i podejmujŃ decyzje w odpowiedzi na aktualne 

okolicznoŜci. Wymiar LTO oddziağuje takŨe na relacje rodzinne;  

w kulturachdğugoterminowych cenione sŃ tradycyjne role, szacunek dla starszych  

i miňdzypokoleniowa stabilnoŜĺ, podczas gdy spoğeczeŒstwa kr·tkoterminowe czňŜciej 

przyjmujŃ elastyczne, indywidualistyczne podejŜcie (por. Hofstede i in., 2010; Trompenaars  

i Hampden-Turner, 1997). 

WskaŦnik orientacji dğugoterminowej vs kr·tkoterminowej (LTO) opracowany przez Hofstede 

odzwierciedla stopieŒ, w jakim dane spoğeczeŒstwo koncentruje siň na przyszğoŜci lub 

teraŦniejszoŜci. Wysokie wartoŜci LTO wskazujŃ na nacisk na oszczňdzanie, wytrwağoŜĺ, 

planowanie i rozwój, natomiast niskie - na przywiŃzanie do tradycji, respektowanie autorytetu 

oraz dŃŨenie do szybkich rezultat·w. WskaŦnik ten opiera siň na analizie wartoŜci kulturowych 

zwiŃzanych z orientacjŃ czasowŃ, relacjami spoğecznymi, zaufaniem i podejŜciem do zmiany. 

Skala przyjmuje wartoŜci od 0 do 100 - im wyŨszy wynik, tym silniejsze ukierunkowanie 

spoğeczeŒstwa na dğugoterminowe cele. WartoŜci wskaŦnika LTO dla kraj·w Unii Europejskiej 

zaprezentowano na poniŨszym wykresie 39.
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Wykres 39. Wymiar orientacji dğugoterminowej vs kr·tkoterminowej (LTO) w krajach UE 

 
 
ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: Hofstede Insights (2024). 
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WskaŦnik orientacji dğugoterminowej (LTO) pozwala uchwyciĺ r·Ũnice w podejŜciu 

spoğeczeŒstw do planowania, oszczňdnoŜci i gotowoŜci do ponoszenia koszt·w dla przyszğych 

korzyŜci. W krajach takich jak Niemcy, Estonia, Belgia i Ğotwa odnotowano wysokie wartoŜci 

LTO, co Ŝwiadczy o silnym przywiŃzaniu do wartoŜci dğugoterminowych (por. Hofstede, 

2001). Umiarkowanie wysokie wyniki uzyskağy m.in. Sğowacja, Czechy, Buğgaria i Litwa, 

natomiast Holandia, Luksemburg, Francja, Wğochy, Austria, Chorwacja i Wňgry 

charakteryzujŃ siň poziomem Ŝrednim - sugerujŃcym r·wnowagň miňdzy celami 

dğugofalowymi a bieŨŃcymi potrzebami. NiŨsze wartoŜci LTO odnotowano w Szwecji, 

Rumunii, Sğowenii, Hiszpanii, Malcie, Grecji i na Cyprze, co wskazuje na mniejsze znaczenie 

myŜlenia dğugofalowego w polityce i Ũyciu spoğecznym. NajniŨsze wskaŦniki LTO osiŃgnňğy 

natomiast Finlandia, Polska, Dania, Portugalia i Irlandia, gdzie wiňkszŃ wagň przypisuje siň 

teraŦniejszoŜci i natychmiastowej gratyfikacji (por. Hofstede, 2001). W zwiŃzku z tym warto 

sprawdziĺ czy kraje o wyŨszej orientacji dğugoterminowej byğy bardziej skğonne  

do wprowadzania licznych instytucji formalnych w odpowiedzi na pandemiň COVID-19.  

W spoğeczeŒstwach tych szczeg·lnie ceni siň planowanie, wytrwağoŜĺ i gotowoŜĺ do dziağaŒ 

prewencyjnych, nawet jeŜli wiŃŨŃ siň one z kr·tkoterminowymi kosztami (por. Hofstede i in., 

2010). Rozbudowane przepisy mogŃ byĺ tu postrzegane jako racjonalne narzňdzia ograniczania 

ryzyka i stabilizowania sytuacji spoğeczno-gospodarczej (por. Beugelsdijk i in., 2017).  

Kultury o wysokim LTO czňŜciej myŜlŃ strategicznie i dğugofalowo, postrzegajŃ instytucje 

formalne nie tylko jako reakcjň na bieŨŃce zagroŨenie, ale takŨe jako inwestycjň w zbiorowe 

bezpieczeŒstwo oraz przyszğŃ odpornoŜĺ systemu (House i in., 2004). Z kolei spoğeczeŒstwa  

o niskim poziomie LTO reagujŃ gğ·wnie pragmatycznie i doraŦnie, czňsto kierujŃc  

siň bieŨŃcymi oczekiwaniami spoğecznymi i politycznymi. W takich kontekstach decyzje mogŃ 

byĺ podporzŃdkowane ograniczaniu kr·tkoterminowych koszt·w, nawet kosztem dğugofalowej 

stabilnoŜci (por. Minkov i Hofstede, 2011). Zamiast rozbudowanych regulacji, dominujŃ  

tu bardziej elastyczne Ŝrodki, jak zalecenia, dobrowolnoŜĺ dziağaŒ czy kampanie informacyjne. 

Ostatni z omawianych wymiar·w dotyczy relacji miňdzy przyzwoleniem a restrykcyjnoŜciŃ 

(IVR). Wymiar ten opisuje, w jakim stopniu spoğeczeŒstwo akceptuje wyraŨanie 

indywidualnych pragnieŒ, potrzeb oraz r·ŨnorodnoŜci zachowaŒ i postaw. Kultury o wysokim 

poziomie przyzwolenia cechujŃ siň wiňkszŃ otwartoŜciŃ na nowe idee, elastycznym podejŜciem 

do norm spoğecznych oraz swobodŃ w wyraŨaniu emocji i preferencji.  

Z kolei w spoğeczeŒstwach restrykcyjnych przewaŨajŃ sztywne normy, a jednostki 
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doŜwiadczajŃ silnej presji, by podporzŃdkowaĺ siň obowiŃzujŃcym zasadom i oczekiwaniom 

spoğecznym (por. Hofstede, 2001).  

WartoŜci wskaŦnika IVR opracowano na podstawie danych z kwestionariusza dotyczŃcego 

postaw wobec wolnoŜci jednostki, kontroli spoğecznej oraz tolerancji wobec r·ŨnorodnoŜci. 

Analiza statystyczna odpowiedzi umoŨliwiğa okreŜlenie poziomu przyzwolenia lub 

restrykcyjnoŜci w poszczeg·lnych krajach. WskaŦnik ten wyraŨany jest w skali od 1 do 100, 

zgodnie z metodologiŃ przyjňtŃ przez Hofstede i wsp·ğpracownik·w (2010). Wykres 40 

przedstawia wartoŜci IVR dla paŒstw Unii Europejskiej. Z perspektywy wymiaru przyzwolenia 

vs restrykcyjnoŜci (IVR) widoczne jest wyraŦne zr·Ũnicowanie miňdzy krajami europejskimi. 

PaŒstwa o niŨszych wartoŜciach wskaŦnika IVR, takie jak Holandia, Irlandia, Wňgry, Czechy 

i Niemcy, wykazujŃ bardziej restrykcyjne podejŜcie do norm spoğecznych (por. wykres 40).  

W tych spoğeczeŒstwach jednostki poddawane sŃ silniejszej presji konformizmu  

i podporzŃdkowania siň ustalonym zasadom moralnym. Z kolei kraje o wyŨszych wartoŜciach 

IVR, jak Rumunia, Sğowacja, Cypr czy Szwecja, cechuje wiňksza tolerancja wobec 

r·ŨnorodnoŜci, indywidualizmu i swobody ekspresji (por. Hofstede i in., 2010). 
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Wykres 40. Wymiar przyzwolenia vs restrykcyjnoŜci w krajach UE 

 
ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: Hofstede Insights (2024). 
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W kontekŜcie pandemii COVID-19 moŨna przypuszczaĺ, Ũe to wğaŜnie spoğeczeŒstwa  

o niŨszym wskaŦniku IVR, a wiňc bardziej restrykcyjne, byğy bardziej skğonne  

do wprowadzania licznych i szczeg·ğowych regulacji prawnych. Kultury te charakteryzuje silne 

przekonanie o koniecznoŜci spoğecznej kontroli, jasno okreŜlonych zasad oraz utrzymywania 

ğadu, zwğaszcza w sytuacjach kryzysowych, kt·re generujŃ wysokŃ niepewnoŜĺ (por. Hofstede 

i in., 2010). RestrykcyjnoŜĺ kulturowa wiŃŨe siň r·wnieŨ z niŨszŃ tolerancjŃ wobec odstňpstw 

od norm, wiňkszym poziomem dyscypliny oraz wysokim stopniem akceptacji dla dziağaŒ 

opartych na przymusie (por. Minkov i Hofstede, 2011). Przy takim podejŜciu rozbudowane 

instytucje formalne, obejmujŃce np. zakazy zgromadzeŒ, obowiŃzek noszenia maseczek, 

ograniczenia przemieszczania siň czy obowiŃzkowe kwarantanny, mogŃ byĺ postrzegane  

jako uzasadniony i spoğecznie oczekiwany spos·b przywracania porzŃdku i przewidywalnoŜci. 

Tego typu podejŜcie znajduje akceptacjň spoğecznŃ, poniewaŨ odpowiada na zbiorowŃ potrzebň 

bezpieczeŒstwa oraz zgodnoŜĺ z dominujŃcymi wartoŜciami kulturowymi (por. Beugelsdijk  

i in., 2017). Przykğady paŒstw o niskim wskaŦniku IVR takie jak Polska, Rumunia czy Buğgaria, 

pokazujŃ, Ũe strategie legislacyjne czňsto przybierağy tam formň szybkiego i rygorystycznego 

porzŃdkowania Ũycia spoğecznego, czňsto uzupeğnianego mechanizmami sankcyjnymi  

(por. Sebhatu i in., 2020). Odmienne podejŜcie zaobserwowano w spoğeczeŒstwach o wysokim 

poziomie przyzwolenia, takich jak Szwecja, Dania czy Holandia. Kraje te charakteryzujŃ  

siň wiňkszŃ otwartoŜciŃ na r·ŨnorodnoŜĺ styl·w Ũycia oraz przekonaniem o zdolnoŜci jednostek 

do podejmowania odpowiedzialnych decyzji bez koniecznoŜci silnej ingerencji paŒstwa  

(por. Hofstede i in., 2010; Bargain i Aminjonov, 2021). W rezultacie wprowadzano  

tam nieobligatoryjne zalecenia i rekomendacje, apelujŃce do rozsŃdku oraz poczucia 

wsp·lnotowej odpowiedzialnoŜci. Interwencja paŒstwa byğa ograniczana do minimum,  

przy zağoŨeniu, Ũe zaufanie obywatelskie moŨe zastŃpiĺ przymus administracyjny. 

R·Ũnice te majŃ swoje Ŧr·dğo w fundamentalnych wartoŜciach kulturowych.  

W spoğeczeŒstwach restrykcyjnych dominuje przekonanie, Ũe normy spoğeczne muszŃ  

byĺ zabezpieczone przez aparat prawny, poniewaŨ jedynie formalne instytucje gwarantujŃ 

sp·jnoŜĺ i przewidywalnoŜĺ funkcjonowania systemu spoğecznego. Tymczasem kultury 

przyzwalajŃce opierajŃ siň na zağoŨeniu, Ũe jednostki sŃ w stanie dziağaĺ prospoğecznie  

i rozwaŨnie bez koniecznoŜci zewnňtrznej kontroli, co zmniejsza potrzebň wprowadzania 

sztywnych przepis·w i odg·rnej kontroli zachowaŒ. Warto jednak podkreŜliĺ, Ũe liczba 

wprowadzonych instytucji formalnych nie zawsze przekğada siň na ich skutecznoŜĺ.  

W niekt·rych krajach o wysokim wskaŦniku przyzwolenia i restrykcyjnoŜci, mimo mniejszej 
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liczby formalnych ograniczeŒ, dziağania antycovidowe byğy stosunkowo efektywne - co moŨe 

byĺ zwiŃzane z wysokim poziomem zaufania spoğecznego, zaufania do podmiot·w sektora 

publicznego oraz sp·jnoŜciŃ instytucjonalnŃ (por. Pierre, 2020). Przykğady Szwecji i Danii 

pokazujŃ, Ũe skutecznoŜĺ interwencji pandemicznych moŨe byĺ rezultatem nie tyle samej liczby 

instytucji, co jakoŜci relacji spoğecznych, przejrzystoŜci komunikacji rzŃdu oraz poziomu 

odpowiedzialnoŜci obywatelskiej. Zr·Ũnicowanie to wynika z gğňboko zakorzenionych 

wartoŜci kulturowych. W spoğeczeŒstwach o charakterze restrykcyjnym dominuje przekonanie, 

Ũe sp·jnoŜĺ i przewidywalnoŜĺ funkcjonowania systemu spoğecznego mogŃ byĺ zapewnione 

jedynie poprzez formalne instytucje. Normy spoğeczne wymagajŃ tam zewnňtrznego 

zabezpieczenia, a aparat paŒstwowy peğni kluczowŃ rolň w ich egzekwowaniu. Z kolei kultury 

przyzwalajŃce zakğadajŃ, Ũe jednostki potrafiŃ dziağaĺ odpowiedzialnie i w spos·b 

prospoğeczny bez koniecznoŜci silnej kontroli instytucjonalnej, co zmniejsza potrzebň 

narzucania sztywnych przepis·w. Warto jednak zaznaczyĺ, Ũe liczba wprowadzonych instytucji 

formalnych nie jest jednoznacznym wyznacznikiem ich skutecznoŜci. W niekt·rych paŒstwach, 

zarówno o wysokim poziomie przyzwolenia, jak i restrykcyjnoŜci, ograniczona liczba 

formalnych obostrzeŒ nie przeszkodziğa w efektywnym reagowaniu na pandemiň. Kluczowe 

okazağy siň tu czynniki takie jak zaufanie spoğeczne, wiarygodnoŜĺ podmiot·w sektora 

publicznego oraz przejrzystoŜĺ dziağaŒ paŒstwa (Pierre, 2020). Przykğady Szwecji i Danii 

wskazujŃ, Ũe to wğaŜnie jakoŜĺ relacji spoğecznych, klarownoŜĺ komunikacji rzŃdu i wysoki 

poziom obywatelskiej odpowiedzialnoŜci mogŃ przesŃdzaĺ o skutecznoŜci polityk 

kryzysowych. 

PodsumowujŃc, wymiar przyzwolenia vs restrykcyjnoŜci (IVR) odzwierciedla odmienne 

podejŜcia spoğeczeŒstw do norm, wolnoŜci jednostki i kontroli zachowaŒ. Kultury restrykcyjne, 

opierajŃce siň na silnych ramach normatywnych i formalnych regulacjach, dŃŨŃ do utrzymania 

porzŃdku poprzez sztywne przepisy. Z kolei spoğeczeŒstwa przyzwalajŃce wykazujŃ wiňkszŃ 

elastycznoŜĺ i zaufanie do odpowiedzialnoŜci jednostek, co znajduje odzwierciedlenie  

w ğagodniejszych formach zarzŃdzania kryzysem. Jak pokazuje analiza, skutecznoŜĺ dziağaŒ 

pandemicznych nie wynika jedynie z liczby dziağaŒ instytucjonalnych, lecz w duŨej mierze  

z kontekstu kulturowego i poziomu kapitağu spoğecznego. Zestawienie wymiarów kulturowych 

opracowanych przez Hofstede i wsp·ğpracownik·w pokazuje, Ũe r·Ũnice w postrzeganiu 

niepewnoŜci, czasu, wğadzy, norm spoğecznych czy odpowiedzialnoŜci jednostki mogŃ istotnie 

wpğywaĺ na charakter i skalň dziağaŒ podejmowanych przez paŒstwa w sytuacjach 

kryzysowych (por. rozdziağ IV). W kontekŜcie pandemii COVID-19 zauwaŨono, Ũe kultury 
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charakteryzujŃce siň wysokim poziomem unikania niepewnoŜci, niskim wskaŦnikiem 

przyzwolenia (IVR) oraz silnŃ orientacjŃ dğugoterminowŃ czňŜciej siňgağy po rozbudowane 

instytucje formalne, centralizacjň decyzji i szerokŃ interwencjň paŒstwowŃ.  

Natomiast spoğeczeŒstwa o przeciwnych profilach kulturowych preferowağy elastyczne 

rozwiŃzania, wiňkszŃ odpowiedzialnoŜĺ obywatelskŃ i ograniczonŃ liczbň przepis·w, traktujŃc 

dziağania rzŃdu jako wsparcie, a nie podstawowy mechanizm zarzŃdzania kryzysem  

(por. Hofstede i in., 2010; Beugelsdijk i in., 2017). 

Badania Hofstede pozwalajŃ lepiej zrozumieĺ, jak uwarunkowania kulturowe wpğywajŃ  

na dziağania instytucjonalne, a takŨe na reakcje paŒstw na globalne wyzwania. Tego typu 

wiedza okazuje siň szczeg·lnie przydatna w analizie pandemii - zjawiska o charakterze  

nie tylko biologicznym, ale r·wnieŨ spoğeczno-kulturowym. Relacje miňdzy wymiarami 

kulturowymi a reagowaniem paŒstw stanowiŃ waŨny element pogğňbionych analiz 

porównawczych zawartych w rozdziale IV. W oparciu o model Hofstede oraz literaturň 

dotyczŃcŃ reakcji spoğecznych i instytucjonalnych na pandemiň COVID-19, sformuğowano  

dwa dodatkowe pytania badawcze: 

1. Czy wymiary kulturowe majŃ znaczenie dla liczby wprowadzonych regulacji antycovidowych 

w wybranych krajach Unii Europejskiej? 

2. Czy wymiary kulturowe majŃ znaczenie dla skutecznoŜci wprowadzanych regulacji 

antycovidowych w wybranych krajach Unii Europejskiej? 

Pierwsze pytanie odnosi siň do zakresu i intensywnoŜci regulacji, drugie - do ich skutecznoŜci. 

KaŨdy z szeŜciu podstawowych wymiar·w Hofstede moŨe w r·Ũnym stopniu wpğywaĺ 

zar·wno na decyzje instytucjonalne, jak i na spoğecznŃ akceptacjň oraz przestrzeganie 

przepis·w. Z jednej strony dystans wğadzy i unikanie niepewnoŜci mogŃ zwiňkszaĺ 

legitymizacjň decyzji paŒstwowych i zakres formalnych interwencji (por. tabela 10). Z drugiej 

strony, poziom indywidualizmu, powŜciŃgliwoŜci czy orientacji dğugoterminowej wpğywa  

na to, jak obywatele rozumiejŃ i realizujŃ wytyczne, co przekğada siň na ich skutecznoŜĺ  

(por. tabela 11). Zestawienia tabelaryczne peğniŃ funkcjň operacjonalizacji przyjňtych zağoŨeŒ 

teoretycznych i stanowiŃ punkt wyjŜcia do dalszych analiz empirycznych, kt·re zostanŃ 

rozwiniňte w kolejnych rozdziağach pracy. 
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Tabela 10. MoŨliwy zwiŃzek wymiar·w kulturowych Hofstede z liczbŃ regulacji 

antycovidowych  

 Wymiar Hofstede ZwiŃzek z pytaniem badawczym nr 1 

Dystans wğadzy (PDI) Kraje o wysokim wskaŦniku PDI mogŃ wprowadzaĺ wiňcej regulacji, 

co wynika z wiňkszej akceptacji hierarchii.  
Unikanie niepewnoŜci (UAI) Kraje o wyŨszym poziomie UAI mogŃ wprowadzaĺ wiňcej regulacji 

w odpowiedzi na potrzebň zwiňkszenia przewidywalnoŜci.  
Indywidualizm vs kolektywizm (IDV)  Kraje kolektywistyczne mogŃ wprowadzaĺ wiňcej regulacji jako 

wyraz wsp·lnotowego podejŜcia do dziağania.  
MňskoŜĺ vs kobiecoŜĺ (MAS) Kraje o wyŨszym wskaŦniku mňskoŜci mogŃ wprowadzaĺ wiňcej 

regulacji, kierujŃc siň koncentracjŃ na skutecznoŜci i zdecydowanym 

dziağaniu.  
Orientacja dğugoterminowa (LTO)  Kraje z wysokŃ orientacjŃ dğugoterminowŃ mogŃ wprowadzaĺ wiňcej 

regulacji z myŜlŃ o przyszğych konsekwencjach i stabilnoŜci.  
PobğaŨliwoŜĺ vs powŜciŃgliwoŜĺ (IVR) Kraje powŜciŃgliwe mogŃ wprowadzaĺ wiňcej regulacji, co 

odzwierciedla wiňkszŃ akceptacjň dla spoğecznych ograniczeŒ i norm 

kontroli. 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie: Hofstede (2001) oraz Hofstede, Hofstede i Minkov (2010). 

Drugie pytanie badawcze nie dotyczy bezpoŜrednio liczby wprowadzonych regulacji,  

ale ich spoğecznej skutecznoŜci, rozumianej jako poziom akceptacji i przestrzegania przepis·w 

przez obywateli w odmiennych uwarunkowaniach kulturowych (por. tabela 11),  

co pozwala lepiej zrozumieĺ, dlaczego podobne Ŝrodki przynosiğy r·Ũne rezultaty w zaleŨnoŜci 

od kontekstu spoğecznego i norm kulturowych. 

Tabela 11. MoŨliwy zwiŃzek wymiar·w kulturowych Hofstede z przewidywanŃ skutecznoŜciŃ 

przestrzegania regulacji antycovidowych  

Wymiar Hofstede ZwiŃzek z pytaniem badawczym nr 2 

Dystans wğadzy (PDI) Zbyt wysoki poziom PDI moŨe ograniczaĺ obywatelskŃ 

partycypacjň i poczucie oddolnej odpowiedzialnoŜci za 

przestrzeganie zasad. 

Unikanie niepewnoŜci (UAI) Wysoki poziom UAI moŨe sprzyjaĺ ostroŨnoŜci, ale jednoczeŜnie 

prowadziĺ do niepokoju i paniki, co obniŨa skutecznoŜĺ dziağaŒ. 

Indywidualizm vs kolektywizm (IDV) W krajach indywidualistycznych przestrzeganie zasad moŨe byĺ 

niŨsze, co zwiňksza ryzyko rozprzestrzeniania siň wirusa. 

MňskoŜĺ vs kobiecoŜĺ (MAS) W krajach o wysokim poziomie mňskoŜci moŨe dominowaĺ 

podejŜcie Ăporadzimy sobieò, prowadzŃce do bagatelizowania 

zagroŨenia. 

Orientacja dğugoterminowa (LTO) Wysoka orientacja dğugoterminowa moŨe sprzyjaĺ bardziej 

konsekwentnym dziağaniom i niŨszym wskaŦnikom zachorowaŒ. 

PobğaŨliwoŜĺ vs powŜciŃgliwoŜĺ (IVR) W krajach pobğaŨliwych moŨe wystňpowaĺ wiňkszy problem z 

dyscyplinŃ spoğecznŃ, co negatywnie wpğywa na skutecznoŜĺ 

obostrzeŒ. 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie: Hofstede (2001) oraz Hofstede, Hofstede i Minkov (2010). 

Wydaje siň, Ũe wymiary kulturowe wyodrňbnione w modelu Hofstede mogŃ mieĺ pewien 

potencjağ do wyjaŜniania zar·wno zakresu jak i charakteru dziağaŒ antycovidowych 

podejmowanych przez paŒstwa. Badania przeprowadzone w niniejszej pracy majŃ umoŨliwiĺ 
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identyfikacjň kulturowych cech, kt·re mogğy odegrağy rolň w ksztağtowaniu dziağaŒ 

instytucjonalnych, zarówno takich jak regulacje jak i zalecenia czy rekomendacje.  

W celu pogğňbienia analizy kulturowych uwarunkowaŒ reakcji na pandemiň COVID-19,  

w kolejnym rozdziale om·wione zostanŃ takŨe wskaŦniki kulturowe wyodrňbnione w 

badaniach Trompenaarsa i Hampden-Turnera. Model ten koncentruje siň na relacjach miňdzy 

ludŦmi, sposobie postrzegania czasu oraz podejŜciu do otoczenia, stanowiŃc tym samym 

wartoŜciowe uzupeğnienie i rozwiniňcie koncepcji Hofstede.  

3.2. Charakterystyka wskaŦnik·w kulturowych Trompenaarsa i Hampden-Turnera 

Trompenaars i Hampden-Turner (2012) rozpoczňli swoje badania jako reakcjň na dominujŃcŃ 

teoriň, wedğug kt·rej globalizacja gospodarki miağa prowadziĺ do powstania jednolitej kultury 

na cağym Ŝwiecie. W opozycji do tej wizji podkreŜlali, Ũe zrozumienie ludzkich zachowaŒ 

wymaga wnikliwej analizy znaczeŒ, jakie jednostki przypisujŃ otaczajŃcej je rzeczywistoŜci. 

W ich ujňciu nasze oczekiwania wobec innych sŃ gğňboko zakorzenione w kulturze narodowej, 

z kt·rej siň wywodzimy. Zr·Ũnicowane sposoby postrzegania kultury pokazujŃ, jak bardzo jest 

ona pojňciem zğoŨonym i nacechowanym indywidualnym doŜwiadczeniem (por. Trompenaars 

i Hampden-Turner, 2012). W swojej definicji kultury Trompenaars i Hampden-Turner ujmujŃ 

jŃ jako zbi·r sposob·w rozwiŃzywania problem·w, wyksztağconych w toku historycznego 

rozwoju danej spoğecznoŜci. Wydaje siň, Ũe definicja ta przypomina w swojej konstrukcji 

znaczenie instytucji Northa omówione w rozdziale II. Szczeg·lnŃ uwagň zwraca na to,  

Ũe kultura obejmuje wzorce postňpowania przy rozwiŃzywaniu problem·w zwiŃzanych 

zar·wno z dostosowaniem do Ŝrodowiska zewnňtrznego, jak i wewnňtrznŃ integracjŃ  

(por. Trompenaars i Hampden-Turner, 1997). Wspólnie z Hampden-Turnerem autor opracowağ 

nowy system wymiar·w kulturowych, kt·ry potwierdza zağoŨenie, Ũe chociaŨ wszystkie 

spoğeczeŒstwa mierzŃ siň z podobnymi wyzwaniami, to sposoby ich rozwiŃzywania  

sŃ odmienne i kulturowo uwarunkowane (por. Trompenaars i Hampden-Turner, 1997).  

WŜr·d problem·w wyr·Ũniĺ moŨna trzy grupy: stosunek do ludzi; stosunek do czasu; stosunek 

do Ŝrodowiska. Zdaniem tych autor·w, badania przeprowadzone przez Hofstede zakğadağy 

wystňpowanie szeŜciu wymiar·w kulturowych, kt·rych kategorie wzajemnie siň wykluczağy. 

W swoich badaniach wyodrňbnili kategorie kulturowe nie stanowiŃce dw·ch niezaleŨnych 

biegun·w, a wzajemnie siň przenikajŃce. Na podstawie przeprowadzonych badaŒ wyodrňbnili 

siedem wartoŜci, z kt·rych czňŜĺ pokrywa siň z wymiarami przedstawionymi przez Hofstede. 

Badania zostağy przeprowadzone na grupie ludzi w 30 przedsiňbiorstwach, kt·rzy pochodzili  

z 50 r·Ũnych paŒstw. Grupň respondent·w stanowiğo co najmniej 100 os·b o podobnym 
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pochodzeniu, wyksztağceniu i obejmujŃcych podobne stanowiska w danej strukturze.  

WŜr·d respondent·w 75% stanowili pracownicy wyŨszych szczebli, zaŜ pozostağe 25% 

stanowili pracownicy administracyjni. W czasie przeprowadzonych badaŒ wyodrňbniono 

siedem wartoŜci kulturowych:  

1. Uniwersalizm vs partykularyzm; 

2. Indywidualizm vs kolektywizm;  

3. PowŜciŃgliwoŜĺ vs emocjonalnoŜĺ;  

4. WycinkowoŜĺ vs cağoŜciowoŜĺ;  

5. OsiŃganie vs przypisywanie;  

6. Stosunek do czasu;  

7. WewnŃtrz sterownoŜĺ vs zewnŃtrz sterownoŜĺ. 

W badaniach Trompenaarsa i Hampden-Turnera wskaŦniki dla wymienionych wartoŜci zostağy 

przedstawione procentowo na bazie odpowiedzi udzielonych przez respondentów  

na postawione w kwestionariuszu pytania. Proces wyznaczania wskaŦnik·w kulturowych 

wedğug modelu Trompenaarsa i Hampden-Turnera obejmowağ zar·wno etap zbierania danych, 

jak i ich analizy. Pierwszym krokiem byğo przeprowadzenie badaŒ ankietowych lub wywiad·w 

w r·Ũnych krajach, kt·rych celem byğo zebranie informacji na temat postaw, wartoŜci  

i preferencji kulturowych respondent·w. Pytania w ankietach lub wywiadach dotyczyğy 

r·Ũnych aspekt·w kultury, tj. podejŜcie do wğadzy, relacje spoğeczne, czy postrzeganie czasu. 

Nastňpnie zebrane dane zostağy poddane analizie statystycznej, kt·ra pozwoliğa na wyznaczenie 

konkretnych wskaŦnik·w dla poszczeg·lnych wymiar·w kulturowych. Te wskaŦniki zostağy 

doprowadzone r·wnieŨ do skali od 1 do 100, co umoŨliwia por·wnanie i zrozumienie r·Ũnic 

miňdzy kulturami na poziomie globalnym (por. Trompenaars i Hampden-Turner, 2012).  

Dziňki temu procesowi moŨliwe jest lepsze zrozumienie dynamiki miňdzykulturowej  

oraz identyfikacja wzorc·w i tendencji wystňpujŃcych w r·Ũnych spoğecznoŜciach na cağym 

Ŝwiecie. Na tym etapie pracy, zostanŃ szczeg·ğowo przedstawione i om·wione wymiary 

kulturowe zidentyfikowane w badaniach Trompenaarsa i Hampden-Turnera, co pozwoli  

na gğňbsze zrozumienie ich wpğywu na analizowane zagadnienia. 

Pierwszym z wyr·Ũnionych wymiar·w jest uniwersalizm vs partykularyzm. R·Ũnica miňdzy 

spoğeczeŒstwami w ramach tego wymiaru wynika z dw·ch odmiennych podejŜĺ. 

SpoğeczeŒstwa uniwersalistyczne kğadŃ nacisk na przestrzeganie prawa i powszechnie 

akceptowanych zasad, niezaleŨnie od relacji miňdzy jednostkami. Z kolei spoğeczeŒstwa 
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partykularne opierajŃ siň na emocjach, czyli relacjach i stopniu bliskoŜci miňdzy ludŦmi. 

Badania Trompenaarsa i Hampden-Turnera zwr·ciğy uwagň na to, Ũe uniwersalizm  

i partykularyzm nie wykluczajŃ siň nawzajem. WartoŜci te mogŃ siň wzajemnie przenikaĺ,  

a ich stosowanie moŨe byĺ uzaleŨnione od kontekstu sytuacyjnego i potencjalnej szkodliwoŜci 

dziağaŒ. Badania w tej dziedzinie analizowağy reakcje na r·Ũne hipotetyczne sytuacje, 

zauwaŨajŃc, Ũe zaleŨŃ one od szkodliwoŜci dziağania. Na wykresie 41 przedstawione zostağy 

wartoŜci wymiaru uniwersalizmu i partykularyzmu w krajach Unii Europejskiej.  

AnalizujŃc skrajne wartoŜci, moŨna zauwaŨyĺ, Ũe Litwa (7), charakteryzuje siň wiňkszym 

partykularyzmem, co oznacza, Ũe w tym kraju istotniejsze sŃ relacje osobiste i potrzeby 

indywidualne niŨ powszechnie obowiŃzujŃce zasady czy prawo. Z kolei Niemcy (93), 

reprezentujŃ spoğeczeŒstwo o wysokim poziomie uniwersalizmu, gdzie przestrzeganie 

og·lnych zasad, prawa i norm spoğecznych jest traktowane jako priorytet, niezaleŨnie  

od indywidualnych relacji czy kontekstu sytuacyjnego. R·ŨnorodnoŜĺ tych wynik·w 

odzwierciedla kulturowŃ bogactwo i zğoŨonoŜĺ w Unii Europejskiej, a takŨe wpğyw r·Ũnych 

czynnik·w historycznych, spoğecznych i ekonomicznych na ksztağtowanie siň norm i wartoŜci 

w r·Ũnych spoğeczeŒstwach (por. Jarymowicz, 2009). 
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Wykres 41. WartoŜci wskaŦnika uniwersalizmu i partykularyzmu w krajach UE 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych THT Consulting (2025).
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Zrozumienie dynamiki miňdzy uniwersalizmem a partykularyzmem moŨe mieĺ istotne 

znaczenie dla sposobu, w jaki spoğeczeŒstwa reagowağy na wprowadzane regulacje majŃce  

na celu przeciwdziağanie rozprzestrzenianiu siň wirusa podczas pandemii COVID-19.  

W kulturach o silnej tendencji uniwersalistycznej, gdzie przestrzeganie prawa i zasad ogólnych 

jest priorytetem, wprowadzane regulacje covidowe mogğy byĺ bardziej przestrzegane  

przez spoğeczeŒstwo a paŒstwo mogğo sprawdzaĺ przestrzeganie tych przepis·w  

z wiňkszŃ surowoŜciŃ. Ludzie w tych spoğeczeŒstwach mogŃ byĺ bardziej skğonni do akceptacji 

i stosowania siň do oficjalnych wytycznych, poniewaŨ widzŃ w tym przejaw odpowiedzialnoŜci 

spoğecznej i troski o dobro og·ğu. Z drugiej strony, w kulturach o tendencji do partykularyzmu, 

gdzie wiňkszy nacisk kğadzie siň na relacje i bliskoŜĺ miňdzyludzkŃ, przestrzeganie regulacji 

covidowych mogğo byĺ bardziej zaleŨne od percepcji bezpoŜredniego zagroŨenia dla bliskich  

i spoğecznoŜci. W takich kontekstach, zachňta do stosowania siň do obostrzeŒ w celu ochrony 

najbliŨszych moŨe byĺ bardziej skuteczna niŨ odwoğanie siň do og·lnych zasad pisanego prawa 

(por. McKee, 2020). 

Kolejnym wymiarem jest indywidualizm vs kolektywizm. Wyszczególnieniem tego wymiaru 

w badaniach oraz jego charakterystyka pokrywa siň z wnioskami przedstawionymi  

przez Hofstede. Zdaniem Trompenaarsa i Hampden-Turnera, indywidualizm stanowi 

charakterystycznŃ cechň wsp·ğczesnych organizacji, podczas gdy komunitaryzm (zbiorowoŜĺ) 

zakorzeniony jest w tradycji (por. Trompenaars i Hampden-Turner, 2012). Autorzy 

podkreŜlajŃ, Ũe oba bieguny tego wymiaru nie muszŃ siň wykluczaĺ - przeciwnie,  

mogŃ siň wzajemnie uzupeğniaĺ. W miarň jak jednostka dostrzega wğasne ograniczenia, 

naturalnie zaczyna dostrzegaĺ potrzebň uwzglňdniania interes·w wsp·lnoty i dobrowolnie 

podejmuje dziağania na rzecz wiňkszej grupy.  

Wyniki ich badaŒ pokazujŃ, Ũe w spoğeczeŒstwach o kulturze indywidualistycznej 

najwaŨniejsze jest dobro jednostki, a dziağania zespoğowe postrzegane sŃ jako Ŝrodek  

do realizacji indywidualnych celów (por. Trompenaars i Hampden-Turner, 2012). Przyjmuje 

siň tam, Ũe kaŨda osoba powinna samodzielnie dbaĺ o swoje interesy i rozw·j.  

W przeciwieŒstwie do tego, w kulturach komunitarnych (zbiorowoŜciowych) centralnŃ 

wartoŜciŃ jest dobro grupy, a rozw·j jednostek postrzegany jest jako spos·b na wzmocnienie  

i realizacjň wsp·lnotowych cel·w. W kulturach komunitarnych zakğada siň, Ũe sukces jednostki 

jest nierozerwalnie zwiŃzany ze wsparciem i zaangaŨowaniem grupy. OsiŃgniňcia 

indywidualne postrzegane sŃ jako efekt wsp·lnego wysiğku, a proces podejmowania decyzji 

opiera siň na poszukiwaniu kompromisu i dŃŨeniu do jednomyŜlnoŜci. Jest to jeden  
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z kluczowych wymiar·w kulturowych, kt·ry bada stopieŒ w jakim jednostki w spoğeczeŒstwie 

kğadŃ nacisk na niezaleŨnoŜĺ osobistŃ (indywidualizm), w por·wnaniu z wiňziŃ grupowŃ  

i wsp·lnotŃ (komunitaryzm). Przedstawione wyniki dla kraj·w UE, ukazujŃ zr·Ũnicowanie  

w podejŜciu do tego wymiaru. Na przykğad, kraje o niŨszych wartoŜciach, tj. Finlandia (90), 

Szwecja (83) czy Sğowenia (82), charakteryzujŃ siň silnym indywidualizmem, gdzie jednostki 

czňsto stawiajŃ swoje potrzeby i cele ponad wsp·lnotň.  Z kolei kraje o wyŨszych wartoŜciach, 

jak Litwa (80), Holandia (79) i Niemcy (78), wykazujŃ wiňkszŃ r·wnowagň miňdzy 

indywidualizmem a komunitaryzmem, gdzie istnieje r·wnowaga miňdzy autonomiŃ jednostki 

a jej zaangaŨowaniem w grupň spoğecznŃ. Warto r·wnieŨ zauwaŨyĺ, Ũe kraje o niŨszych 

wartoŜciach tego wskaŦnika, tj. Francja (19) i Grecja (24), mogŃ wykazywaĺ silniejsze wiňzi 

spoğeczne i wiňksze znaczenie relacji spoğecznych w Ũyciu jednostki w por·wnaniu z krajami 

o wyŨszych wartoŜciach indywidualizmu. 

WaŨne wydaje siň byĺ, Ũe w kulturach kolektywistycznych w przypadku popeğnionych bğňd·w 

to grupa zajmuje siň ich rozwiŃzaniem i niepotrzebna jest dodatkowa kara. Zakğadaĺ moŨna,  

Ũe w sytuacji zagroŨenia jakim byğa pandemia COVID-19, nierespektowanie narzuconych 

przez wğadze dziağaŒ nie musiağo wiŃzaĺ siň z karami za ich nie przestrzeganie, bo poczucie 

przynaleŨnoŜci i odpowiedzialnoŜci za dobro spoğeczeŒstwa byğo silniejsze (por. Trompenaars 

i Hampden-Turner, 2012). Wykres 43 przedstawia rozkğad wartoŜci tego wymiaru dla krajów 

Unii Europejskiej. Zr·Ũnicowane podejŜcia do r·wnowagi miňdzy indywidualizmem  

a komunitaryzmem w krajach Unii Europejskiej, ma istotne konsekwencje dla funkcjonowania 

spoğeczeŒstw, zwğaszcza w czasach kryzysu, takiego jakim byğa pandemia COVID-19. 

Wysokie wartoŜci indywidualizmu mogğy skğaniaĺ jednostki do stawiania swoich potrzeb  

i wolnoŜci ponad wsp·lnotň, co mogğo prowadziĺ do bardziej elastycznych reakcji  

na wprowadzane antycovidowe dziağania instytucjonalne. Z kolei kraje o wyŨszych wartoŜciach 

komunitaryzmu mogğy wykazywaĺ wiňkszŃ gotowoŜĺ do przestrzegania zaleceŒ zdrowotnych 

ze wzglňdu na silniejsze wiňzi spoğeczne i wiňksze zaangaŨowanie w dobro wsp·lne. 
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Wykres 42. Poziom wskaŦnika indywidualizmu i komunitaryzmu w krajach UE 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych THT Consulting (2025).
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Kolejnym wymiarem jest wymiar nazwany neutralnoŜciŃ i afektywnoŜciŃ (emocjonalnoŜciŃ). 

R·Ũnice w spoğeczeŒstwach w zwiŃzku z ich poziomem emocjonalnoŜci pokazujŃ jak emocje 

warunkujŃ ludzkie dziağania (por. Trompenaars i Hampden-Turner, 2012).  W kulturach 

powŜciŃgliwych tzw. neutralnych, jednostki starajŃ siň kontrolowaĺ i tğumiĺ emocje. Odwrotne 

zjawisko obserwowaĺ moŨna w kulturach afektywnych tzw. emocjonalnych, gdzie emocje 

pr·bujŃ znaleŦĺ natychmiastowe ujŜcie (por. Trompenaars i Hampden-Turner, 2012).   

WaŨne jest godzenie obu tych postaw, poniewaŨ popadnie w jednŃ bŃdŦ drugŃ skrajnoŜĺ 

powoduje negatywne konsekwencje. Ponownie badania Trompenaarsa i Hampden-Turnera 

dowiodğy jak waŨne jest przenikanie siň skrajnych biegun·w danego wymiaru kulturowego.  

Wykres 43 przedstawia wartoŜci omawianego wskaŦnika dla kraj·w Unii Europejskiej. 

Zaprezentowane wartoŜci wskaŦnika dla poszczeg·lnych kraj·w Unii Europejskiej ukazujŃ 

zr·Ũnicowanie w poziomie powŜciŃgliwoŜci i emocjonalnoŜci. Kraje o niŨszych wartoŜciach, 

tj. Hiszpania (18), Litwa (20) czy Grecja (26), mogŃ wykazywaĺ tendencjň do bardziej otwartej 

ekspresji emocjonalnej i mniejszej kontroli nad nimi. Z kolei spoğeczeŒstwa w krajach  

o wyŨszych wartoŜciach, tj. np. Niemcy (88), Szwecja (89) czy Finlandia (92), mogŃ cechowaĺ 

siň wiňkszŃ powŜciŃgliwoŜciŃ i kontrolŃ emocji w Ũyciu spoğecznym. W kontekŜcie pandemii 

COVID-19 r·Ũnice w poziomie emocjonalnoŜci spoğeczeŒstw mogğy wpğywaĺ nie tylko na styl 

komunikacji, ale i na sposób reagowania na nowe przepisy oraz zalecenia zdrowotne.  

W kulturach afektywnych (emocjonalnych), gdzie ekspresja emocji jest spoğecznie 

akceptowana i powszechna, reakcje mogğy byĺ bardziej intensywne - zarówno w postaci 

szybkiej mobilizacji i poparcia, jak i gwağtownych protest·w. Z kolei spoğeczeŒstwa neutralne, 

w kt·rych dominujŃ opanowanie i powŜciŃgliwoŜĺ, mogğy wykazywaĺ wiňkszy dystans 

emocjonalny wobec decyzji rzŃdu i niŨszŃ gotowoŜĺ do podporzŃdkowania siň wprowadzanym 

zmianom.
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Wykres 43. Poziom wskaŦnika neutralnoŜci vs afektywnoŜci w krajach UE 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych THT Consulting (2025).
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Nastňpny z wymiar·w kulturowych, specyficznoŜĺ vs dyfuzyjnoŜĺ, odnosi siň do stopnia,  

w jakim jednostki oddzielajŃ sferň Ũycia prywatnego od zawodowego. Podziağ spoğeczeŒstw  

na te o kulturze specyficznej i dyfuzyjnej opiera siň na wyraŦnych lub rozmytych granicach 

miňdzy przestrzeniŃ publicznŃ a prywatnŃ (por. Trompenaars i Hampden-Turner, 2012).  

W spoğeczeŒstwach specyficznych relacje sŃ ŜciŜle zwiŃzane z okreŜlonym kontekstem,  

np. kontakt zawodowy nie musi oznaczaĺ relacji osobistej. ŧycie prywatne i zawodowe  

sŃ wyraŦnie oddzielane, a komunikacja opiera siň na jasnych, precyzyjnych instrukcjach  

i formalnych zasadach. Z kolei w spoğeczeŒstwach dyfuzyjnych sfery Ũycia przenikajŃ siň,  

czyli relacje osobiste czňsto wpğywajŃ na zawodowe. Istotne jest budowanie gğňbszych wiňzi, 

a dziağania jednostki sŃ czňsto poprzedzone pr·bŃ lepszego poznania drugiej osoby  

oraz kontekstu relacji (por. Trompenaars i Hampden-Turner, 2012). Komunikacja bywa mniej 

jednoznaczna, a instrukcje mogŃ byĺ bardziej og·lne, pozostawiajŃce przestrzeŒ  

na interpretacjň i osobisty osŃd. SpoğeczeŒstwa o wysokim poziomie specyficznoŜci cechuje 

takŨe elastycznoŜĺ w dostosowywaniu siň do Ŝrodowiska oraz skoncentrowanie na realizacji 

jasno okreŜlonych cel·w. W spoğeczeŒstwach dyfuzyjnych wiňkszy nacisk kğadzie siň na jakoŜĺ 

relacji i ich wpğyw na procesy spoğeczne oraz organizacyjne (por. Trompenaars i Hampden-

Turner, 2012). Wykres 44 ukazuje wartoŜci tego wymiaru dla poszczeg·lnych kraj·w UE. 

Zaprezentowane wartoŜci wskaŦnika dla poszczeg·lnych kraj·w UE pozwalajŃ zauwaŨyĺ,  

Ũe kraje o niŨszych wartoŜciach, tj. Buğgaria (9), Wğochy (12) czy Rumunia (14), wykazujŃ 

tendencjň do podejŜcia bardziej kontekstowego, w kt·rym istotne jest uwzglňdnianie szerszego 

kontekstu spoğecznego i relacji miňdzyludzkich przy podejmowaniu decyzji.
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Wykres 44. Poziom wskaŦnika specyficznoŜci vs rozproszenia w krajach UE 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych THT Consulting (2025).
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W kontekŜcie pandemii COVID-19 i iloŜci wprowadzanych regulacji antycovidowych, kraje  

o niŨszych wartoŜciach wskaŦnika specyficznoŜci i rozproszenia mogğy byĺ bardziej skğonne 

do podejŜcia holistycznego. UwzglňdniajŃc szerszy kontekst spoğeczny, w tych krajach 

podejmowanie decyzji mogğo byĺ oparte na relacjach spoğecznych i znaczeniu dla spoğecznoŜci. 

Z kolei, w krajach o wyŨszych wartoŜciach tego wskaŦnika preferowana mogğa byĺ analiza 

szczeg·ğ·w i fragment·w, co mogğo znaleŦĺ odzwierciedlenie w bardziej szczeg·ğowych 

regulacjach antycovidowych. 

Kolejnym wymiarem jest osiŃganie vs przynaleŨnoŜĺ. W tym przypadku spoğeczeŒstwa  

sŃ podzielone ze wzglňdu na wartoŜĺ statusu osiŃganego bŃdŦ przynaleŨnego. Pierwszy odnosi 

siň do dziağaŒ i osiŃgniňĺ czğowieka, kt·re ŜwiadczŃ o jego statusie w spoğeczeŒstwie. 

Kluczowe jest to, Ũe osoba ze statusem osiŃganym musi cağy czas potwierdzaĺ swojŃ pozycjň, 

poniewaŨ w przeciwnym razie moŨe go utraciĺ. W tego typu kulturach szacunek utoŨsamiany 

jest z ciňŨkŃ pracŃ, a hierarchia w spoğeczeŒstwie jest ustalana wedğug osiŃgniňĺ jednostki. 

Odmiennie obserwacje moŨna poczyniĺ, jeŨeli chodzi o status przynaleŨny. W tym przypadku 

pozycja jednostki wynika z urodzenia, pğci, wieku, przynaleŨnoŜci do klasy spoğecznej  

lub bogactwa (por. Trompenaars i Hampden-Turner, 2012). Status przynaleŨy jest domenŃ 

kraj·w nierozwiniňtych. Dane przedstawiajŃ zr·Ũnicowanie kraj·w Unii Europejskiej  

pod wzglňdem wymiaru ĂosiŃganie vs. przypisywanieò, kt·ry opisuje spos·b, w jaki 

spoğeczeŒstwa przyznajŃ jednostkom autorytet i uznanie. Kraje o niŨszych wartoŜciach 

wskaŦnika, takie jak Chorwacja (10), Ğotwa (14), Cypr (19), Rumunia (23) czy Francja (25), 

reprezentujŃ podejŜcie skoncentrowane na przypisywaniu autorytetu (por. wykres 45).  

W tych spoğeczeŒstwach wiňksze znaczenie ma przynaleŨnoŜĺ jednostki do okreŜlonej grupy 

spoğecznej, rodziny czy elity, a prestiŨ oraz pozycja sŃ czňŜciej wynikiem dziedzictwa 

kulturowego lub statusu spoğecznego niŨ indywidualnych osiŃgniňĺ. Takie podejŜcie sprzyja 

zachowywaniu tradycyjnych hierarchii, ale moŨe ograniczaĺ dostňp do autorytetu dla os·b 

spoza ustalonych struktur. Kraje ze Ŝrednimi wartoŜciami wskaŦnika, takie jak Wğochy (34), 

Grecja (36), Wňgry (37), Buğgaria (38), Polska (39) czy Malta (49), charakteryzujŃ siň bardziej 

zr·wnowaŨonym podejŜciem, w kt·rym zar·wno przypisywanie, jak i osiŃganie odgrywajŃ 

istotnŃ rolň. W spoğeczeŒstwach tych tradycyjne hierarchie wciŃŨ majŃ znaczenie, jednak 

jednostki majŃ r·wnieŨ moŨliwoŜĺ zdobycia prestiŨu i autorytetu dziňki swoim dokonaniom. 

Taka r·wnowaga moŨe prowadziĺ do wiňkszej elastycznoŜci w strukturach spoğecznych  

i organizacyjnych. Z kolei kraje o wysokich wartoŜciach wskaŦnika, takie jak Niemcy (92), 

Finlandia (88), Szwecja (86), Dania (83) czy Holandia (80), faworyzujŃ podejŜcie oparte  
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na osiŃgniňciach. W tych spoğeczeŒstwach autorytet i uznanie przyznawane sŃ na podstawie 

indywidualnych kompetencji, zdolnoŜci i wynik·w. PodejŜcie to sprzyja kulturze efektywnoŜci, 

innowacyjnoŜci i konkurencyjnoŜci. Liderzy sŃ czňsto wybierani ze wzglňdu na swoje 

kwalifikacje i osiŃgniňcia, co wspiera model spoğeczeŒstw opartych na kompetencjach  

i indywidualnych zasğugach oraz sprzyja rozwojowi. R·Ũnice te majŃ istotne znaczenie  

dla zrozumienia kulturowych podejŜĺ do przyw·dztwa, organizacji spoğecznych i dynamiki 

gospodarczej. W spoğeczeŒstwach przypisujŃcych autorytet liderzy sŃ wybierani czňŜciej  

na podstawie tradycyjnych hierarchii, podczas gdy spoğeczeŒstwa osiŃgajŃce ceniŃ 

kompetencje i efektywnoŜĺ. SpoğeczeŒstwa osiŃgajŃce sŃ zwykle bardziej zorientowane  

na wyniki i innowacje, podczas gdy spoğeczeŒstwa przypisujŃce mogŃ bardziej koncentrowaĺ 

siň na utrzymywaniu stabilnoŜci spoğecznej i tradycyjnych struktur.
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Wykres 45. WartoŜci wymiaru osiŃgania vs przynaleŨnoŜci w krajach UE 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych THT Consulting (2025).
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Nastňpnym z wymiar·w jest stosunek do czasu. PodejŜcie do czasu jest r·Ũne w zaleŨnoŜci  

od kultury narodowej danego spoğeczeŒstwa. Wyr·Ũnione zostağy dwa podejŜcia do czasu  

(por. Trompenaars i Hampden-Turner, 2012): sekwencyjne, kt·re bazujŃ na ciŃgu 

przemijajŃcych wydarzeŒ i odnoszŃ siň do czynnoŜci nastňpujŃcych w porzŃdku jedna  

po drugiej i nie zachodzŃ na siebie; synchroniczne, kt·re skğada siň z czynnoŜci odbywajŃ  

siň w tym samym czasie, niekoniecznie w uregulowanym porzŃdku. W tego typu kulturach 

waŨne sŃ wizje dotyczŃce przeszğoŜci i przyszğoŜci, kt·re majŃ na celu ksztağtowanie 

teraŦniejszoŜci. W przypadku przeciwdziağania pandemii COVID-19 ten wymiar kulturowy 

znajduje swoje odzwierciedlenie w dziağaniach podejmowanych przez spoğeczeŒstwa. Motywy 

zachowaŒ podejmowanych w obliczu zagroŨenia mogŃ byĺ interpretowane w Ŝwietle 

dominujŃcych orientacji kulturowych oraz zwiŃzanych z nimi wartoŜci. NaleŨy jednak 

zaznaczyĺ, Ũe analizowanie wpğywu tego wymiaru na konkretne dziağania, takie jak liczba  

czy zakres wprowadzanych regulacji, ma ograniczony zakres interpretacyjny. Wynika  

to z faktu, Ũe decyzje o charakterze legislacyjnym sŃ czňsto rezultatem zğoŨonych proces·w 

politycznych, instytucjonalnych jak i sytuacyjnych, kt·re nie zawsze pozostajŃ w bezpoŜredniej 

korelacji z kulturowymi cechami spoğeczeŒstw (por. Greif, 2006; Hofstede, 2001). PoniŨszy 

wykres (por. wykres 46) przedstawia wartoŜci tego wskaŦnika dla kraj·w Unii Europejskiej: 



163 

 

Wykres 46. WartoŜci wymiaru stosunku do czasu w krajach UE 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych THT Consulting (2025).
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Nastňpny z opisanych wymiar·w to wewnŃtrz vs zewnŃtrz sterownoŜĺ. Stosunek do otoczenia 

rozr·Ũnia ludzi i jest zwiŃzany z ich przekonaniami na ile sami sterujŃ swoim Ũyciem 

 i wpğywajŃ na otoczenie, a na ile ich losy zaleŨŃ od zewnňtrznych okolicznoŜci. 

WewnŃtrzsterownoŜĺ rozumiana jest jako umiejňtnoŜĺ kontrolowania otoczenia. Z kolei, 

zewnŃtrz sterownoŜĺ wiŃŨe siň z dziağaniami podejmowanymi w zgodzie z zewnňtrznymi 

okolicznoŜciami. Tego typu kultury nie wierzŃ, Ũe sami mogŃ kierowaĺ swoim losem. 

Zr·Ũnicowanie kraj·w Unii Europejskiej pod wzglňdem wskaŦnika wewnňtrznej i zewnňtrznej 

sterownoŜci jest duŨe (por. wykres 47).  

Kraje o niskiej sterownoŜci wewnňtrznej (wartoŜĺ wskaŦnika 0-30), takie jak Buğgaria, Cypr, 

Grecja czy Wğochy, charakteryzujŃ siň wiňkszŃ orientacjŃ na dostosowywanie  

siň do zewnňtrznych warunk·w niŨ na aktywne ksztağtowanie swojego otoczenia.  

W spoğeczeŒstwach tych czňsto dominuje przekonanie, Ũe jednostki majŃ ograniczonŃ kontrolň 

nad biegiem wydarzeŒ, co moŨe skutkowaĺ mniejszŃ skğonnoŜciŃ do dziağaŒ podejmowanych 

na poziomie indywidualnym. Kraje o Ŝredniej sterownoŜci wewnňtrznej (wartoŜĺ wskaŦnika 

31-60), takie jak Luksemburg, Belgia, Portugalia, Rumunia czy Chorwacja, cechuje 

r·wnowaga pomiňdzy postrzeganiem wpğywu siğ zewnňtrznych a wewnňtrznych. 

SpoğeczeŒstwa te dostrzegajŃ znaczenie zar·wno wğasnych dziağaŒ, jak i czynnik·w 

niezaleŨnych od nich. Taka r·wnowaga moŨe sprzyjaĺ bardziej pragmatycznemu podejŜciu  

do r·Ũnych dziedzin Ũycia, takich jak gospodarka czy polityka. Z kolei kraje o wysokiej 

sterownoŜci wewnňtrznej (wartoŜĺ wskaŦnika 61-94), do kt·rych naleŨŃ Niemcy, Szwecja, 

Dania czy Finlandia, charakteryzujŃ siň silnym przekonaniem, Ũe jednostki majŃ realny wpğyw 

na swoje Ũycie i otoczenie. SpoğeczeŒstwa te sŃ bardziej zorientowane na aktywne dziağania  

i podejmowanie inicjatyw. To moŨe przekğadaĺ siň na wiňkszŃ autonomiň obywateli, zdolnoŜĺ 

do samoorganizacji oraz wiarň w skutecznoŜĺ dziağaŒ na poziomie indywidualnym  

i grupowym. Wysoki poziom sterownoŜci wewnňtrznej sprzyja r·wnieŨ wiňkszemu 

zaangaŨowaniu w dziağania majŃce na celu zmianň otaczajŃcej rzeczywistoŜci  

(por. Trompenaars i Hampden-Turner, 1998).  
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Wykres 47. WartoŜĺ wymiaru wewnŃtrz vs zewnŃtrz sterownoŜci w krajach UE 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych THT Consulting (2025).
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W kontekŜcie pandemii COVID-19 moŨna przypuszczaĺ, Ũe kraje o wysokiej sterownoŜci 

wewnňtrznej byğy bardziej skğonne do szybkiego reagowania na zagroŨenie zdrowotne poprzez 

samodzielne dziağania ochronne, nawet bez silnej presji ze strony wğadz. Jak zauwaŨajŃ Lu i in. 

(2021), w spoğeczeŒstwach zorientowanych na odpowiedzialnoŜĺ indywidualnŃ reakcje 

spoğeczne byğy bardziej skoordynowane i czňsto wyprzedzağy dziağania podejmowane  

przez podmioty sektora publicznego. Przykğad kraju, w kt·rym byğa wyraŦna skğonnoŜĺ 

obywateli do samodzielnego przestrzegania zaleceŒ sanitarnych oraz angaŨowania  

siň w lokalne inicjatywy majŃce na celu ograniczenie rozprzestrzeniania siň wirusa, stanowi 

Szwecja (por. Shetty i in., 2023). Wedğug Wang i in. (2022) spoğeczeŒstwa o zar·wno wysokim 

poziomie wewnňtrznej sterownoŜci jak i indywidualizmu, czňŜciej przejawiağy zachowania 

ochronne, takie jak noszenie masek czy zachowywanie dystansu spoğecznego,  

nawet w sytuacjach braku obligatoryjnego nakazu. Taka postawa wskazuje na wysoki poziom 

poczucia sprawczoŜci i odpowiedzialnoŜci, kt·ry moŨe mieĺ kluczowe znaczenie w warunkach 

kryzysu zdrowotnego (por. Jiang i in., 2025) PodsumowujŃc, wysoki poziom sterownoŜci 

wewnňtrznej m·gğ byĺ czynnikiem kulturowym, kt·ry sprzyjağ skutecznoŜci regulacji 

antycovidowych. PodsumowujŃc charakterystykň wymiar·w kulturowych Trompenaarsa  

i Hampden-Turnera, warto zauwaŨyĺ, Ũe ich teoria dostarcza nowych informacji i pozwala  

na lepsze zrozumienie r·Ũnic kulturowych oraz ich wpğywu na dziağania organizacyjne  

i polityki paŒstw.  

3.3. Charakterystyka wartoŜci kulturowych Schwartza i Ingleharta 

Kolejnym podejŜciem teoretycznym znajdujŃcym zastosowanie w analizie r·Ũnic kulturowych 

jest koncepcja wartoŜci autorstwa Schwartza. Badacz ten opracowağ teoriň uniwersalnych 

struktur wartoŜci, wychodzŃc z zağoŨenia, podobnie jak w modelu Hofstede i koncepcji 

Trompenaarsa oraz Hampden-Turnera, Ũe w kaŨdej kulturze funkcjonuje zestaw wsp·lnych, 

motywacyjnych typ·w wartoŜci, kt·re sŃ obecne u wszystkich ludzi, choĺ ich hierarchia  

i natňŨenie mogŃ r·Ũniĺ siň w zaleŨnoŜci od kontekstu spoğecznego oraz indywidualnych 

doŜwiadczeŒ (por. Cieciuch, 2013; Cieciuch i in., 2010). Model Schwartza opiera  

siň na wyr·Ũnieniu dziesiňciu podstawowych typ·w wartoŜci, kt·re odpowiadajŃ uniwersalnym 

motywacjom jednostek i sŃ obecne w r·Ũnych kulturach: 

1. Samoistnienie - autonomia, wyb·r i wolnoŜĺ; 

2. Stymulacja - poszukiwanie przygód i zmian; 

3. Hedonizm - dŃŨenie do przyjemnoŜci i komfortu; 
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4. OsiŃgniňcia - sukces i kompetencje; 

5. Wğadza - status, prestiŨ i kontrola nad zasobami; 

6. BezpieczeŒstwo - stabilnoŜĺ, porzŃdek i ochrona; 

7. Konformizm - podporzŃdkowanie siň normom spoğecznym; 

8. Tradycja - szacunek dla kulturowych norm i obyczajów; 

9. ŧyczliwoŜĺ - troska o bliskich i wspieranie ich dobrostanu; 

10. Uniwersalizm - zrozumienie, tolerancja oraz dŃŨenie do dobra wsp·lnego. 

WartoŜci te tworzŃ zintegrowany system motywacyjny, przedstawiony w formie koğowego 

ukğadu tzw. circumplex (por. wykres 49), gdzie wartoŜci sŃsiadujŃce sŃ psychologicznie 

zbieŨne, a naprzeciwlegğe - sprzeczne. Oznacza to, Ũe realizacja jednej wartoŜci moŨe 

wzmacniaĺ lub ograniczaĺ drugŃ. W odr·Ũnieniu od prostych typologii, model Schwartza 

pozwala dostrzec dynamikň konflikt·w i zgodnoŜci miňdzy wartoŜciami, co czyni  

go elastycznym i gğňboko diagnostycznym narzňdziem do analizy zachowaŒ w r·Ũnych 

kulturach i kontekstach spoğecznych (por. Cieciuch i in., 2010). WartoŜci te organizujŃ  

siň wok·ğ dw·ch gğ·wnych wymiar·w (por. Schwartz, 1992, 2012): ĂotwartoŜĺ na zmianň  

vs zachowawczoŜĺò oraz Ăumacnianie siebie vs. przekraczanie siebieò (por. rysunek 4). 

W obszarze Ăumacniania siebieò mieszczŃ siň takie elementy jak osiŃgniňcia i wğadza - wartoŜci 

ukierunkowane na indywidualny sukces, status i kontrolň. Z kolei bezpieczeŒstwo, konformizm 

i tradycja stanowiŃ podstawň orientacji zachowawczej - podkreŜlajŃ potrzebň porzŃdku, 

stabilizacji oraz poszanowania spoğecznych norm i rytuağ·w. ŧyczliwoŜĺ i uniwersalizm, 

ulokowane po przeciwnej stronie koğa, wyraŨajŃ natomiast wartoŜci zwiŃzane z przekraczaniem 

siebie, czyli troskŃ o innych, otwartoŜciŃ, solidarnoŜciŃ i odpowiedzialnoŜciŃ spoğecznŃ. 

WartoŜci te odgrywajŃ szczeg·lnŃ rolň w kontekŜcie dziağaŒ zbiorowych i postaw 

prospoğecznych, zwğaszcza w sytuacjach kryzysowych, takich jak pandemia COVID-19. KaŨda 

z wartoŜci peğni okreŜlonŃ funkcjň spoğecznŃ i psychologicznŃ, odzwierciedlajŃc uniwersalne 

potrzeby jednostek i grup. Ich obecnoŜĺ w r·Ũnych spoğeczeŒstwach czyni model Schwartza 

uŨytecznym narzňdziem nie tylko do analizy r·Ũnic kulturowych, ale r·wnieŨ do interpretacji 

mechanizm·w spoğecznej adaptacji - m.in. w odniesieniu do norm, ograniczeŒ 

instytucjonalnych czy zachowaŒ solidarnoŜciowych w sytuacjach nadzwyczajnych  

(por. Schwartz, 2012). W celu empirycznego pomiaru struktury wartoŜci, Schwartz zastosowağ 

podejŜcie iloŜciowe, oparte na miňdzynarodowych badaniach ankietowych zrealizowanych  

w ponad 80 krajach. Dane zbierano z wykorzystaniem dw·ch uzupeğniajŃcych siň narzňdzi: 

Schwartz Value Survey (SVS) oraz Portrait Values Questionnaire (PVQ). 
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Rysunek 4. Koğowy model wartoŜci Schwartza15 

 

ťr·dğo: Cieciuch (2013).  

Kwestionariusz SVS polegağ na tym, Ũe respondenci oceniali waŨnoŜĺ okreŜlonych cel·w 

Ũyciowych, odpowiadajŃcych dziesiňciu typom wartoŜci, na 7-stopniowej skali, gdzie  

- 1 oznaczağo ĂwartoŜĺ sprzecznŃ z moimi przekonaniamiò, 0 - ĂwartoŜĺ niewaŨnaò,  

a 7 - ĂnajwyŨszy priorytet w moim Ũyciuò. Narzňdzie to sprawdzağo siň szczeg·lnie  

w badaniach prowadzonych wŜr·d os·b dorosğych, o wyŨszym poziomie wyksztağcenia, kt·re 

byğy w stanie dokonywaĺ refleksji nad pojňciami abstrakcyjnymi.  

Z kolei narzňdzie PVQ, zostağo opracowane w celu zwiňkszenia trafnoŜci pomiaru w badaniach 

miňdzykulturowych i wŜr·d mniej zaawansowanych respondent·w, prezentowağ opisy 

 
15 Wykres koğowy wartoŜci Schwartza tzw. circumpleks naleŨy odczytywaĺ jako ukğad przestrzenny, w kt·rym 

wartoŜci poğoŨone blisko siebie sŃ ze sobŃ zgodne i czňsto wsp·ğwystňpujŃ, natomiast wartoŜci poğoŨone 

naprzeciwko siebie majŃ charakter opozycyjny. CağoŜĺ opiera siň na dw·ch gğ·wnych osiach: ĂotwartoŜĺ na 

zmianň - zachowawczoŜĺò oraz Ăwzmacnianie siebie - przekraczanie siebieò, kt·re porzŃdkujŃ system 

motywacyjny jednostki w r·Ũnych kontekstach kulturowych (Schwartz, 1992; 2012). 
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fikcyjnych os·b, kt·rych dziağania i postawy odzwierciedlağy konkretne wartoŜci. Respondent 

miağ za zadanie oceniĺ, na ile dana osoba przypomina jego samego, przy uŨyciu 7-punktowej 

skali Likerta. Dziňki uproszczonej i bardziej zrozumiağej formie, PVQ zyskağ szerokŃ 

popularnoŜĺ w badaniach populacyjnych. 

Badania Schwartza przeprowadzono w ponad 80 krajach, obejmujŃc reprezentatywne grupy 

dorosğych, student·w, a w niekt·rych przypadkach r·wnieŨ mğodzieŨ szkolnŃ. Kwestionariusze 

zostağy przetğumaczone i zaadaptowane kulturowo zgodnie z procedurŃ tğumaczenia zwrotnego 

(back-translation), co zapewniğo ich wysokŃ trafnoŜĺ miňdzykulturowŃ. Po zebraniu danych, 

odpowiedzi poddano standaryzacji oraz analizom statystycznym, takim jak analiza czynnikowa 

i skalowanie wielowymiarowe (MDS), umoŨliwiajŃcym tworzenie profili wartoŜci zar·wno  

na poziomie indywidualnym, jak i narodowym. Warto podkreŜliĺ, Ũe model Schwartza  

nie przypisuje kulturom narodowym sztywnych etykiet, lecz pozwala uchwyciĺ dominujŃce 

wzorce wartoŜci oraz ich zmiennoŜĺ wewnŃtrz spoğeczeŒstw. Choĺ wartoŜci te sŃ stosunkowo 

trwağe, Schwartz zaznacza, Ũe mogŃ ewoluowaĺ w odpowiedzi na zmiany pokoleniowe, 

spoğeczno-gospodarcze oraz zbiorowe wydarzenia kryzysowe (por. Schwartz, 2012). Pomimo 

wysokiej wartoŜci poznawczej, teoria wartoŜci Schwartza nie obejmuje peğnych danych 

empirycznych dla wszystkich paŒstw Unii Europejskiej. Informacje dostňpne sŃ jedynie  

dla kraj·w, w kt·rych przeprowadzono odpowiednie badania, a ich zakres i por·wnywalnoŜĺ 

zaleŨŃ od przyjňtej metodologii. W zwiŃzku z tym model ten traktowany jest w niniejszej pracy 

jako narzňdzie teoretyczne wspierajŃce interpretacjň kulturowych mechanizmów 

adaptacyjnych. 

Mimo ograniczeŒ empirycznych, podejŜcie Schwartza wnosi istotny wkğad w analizň kultury  

i zachowaŒ spoğecznych. Jego koncepcja wartoŜci, oparta na wewnňtrznych motywacjach 

jednostek, umoŨliwia gğňbsze zrozumienie sposob·w reagowania ludzi na sytuacje 

niepewnoŜci, normatywnego przymusu oraz potrzebň wsp·lnotowego dziağania.  

WartoŜci te peğniŃ bowiem funkcjň spoğecznych regulator·w: wpğywajŃ na poziom akceptacji 

norm, gotowoŜĺ do wsp·ğpracy oraz skğonnoŜĺ do dziağaŒ solidarnoŜciowych  

(por. Schwartz, 2012), co moŨe mieĺ znaczenie przy pr·bie odszukiwania pewnych zaleŨnoŜci 

miňdzy pandemiŃ a reakcja spoğeczeŒstwa. Teoria Schwartza, mimo ograniczonego zasiňgu 

danych empirycznych, stanowi cenne narzňdzie interpretacyjne, pozwalajŃce uchwyciĺ 

kulturowe podstawy zbiorowych reakcji na sytuacje kryzysowe. Z teoretycznego punktu 

widzenia om·wione wczeŜniej modele kultury dostarczajŃ wartoŜciowych ram analitycznych, 
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ukazujŃcych, w jaki spos·b r·Ũnice kulturowe wpğywajŃ na funkcjonowanie jednostek  

i spoğeczeŒstw - zwğaszcza w warunkach wyzwaŒ o charakterze globalnym. 

Innym podejŜciem teoretycznym, kt·re pozwala uchwyciĺ dynamikň przemian kulturowych  

w perspektywie dğugofalowej, jest teoria zmiany wartoŜci autorstwa Ingleharta. W odr·Ũnieniu 

od modeli skupiajŃcych siň na strukturze wymiar·w kultury (por. Hofstede; Trompenaars  

i Hampden-Turner) lub organizacji system·w wartoŜci (Schwartz) koncepcja Ingleharta 

zakğada, Ũe wartoŜci spoğeczne podlegajŃ systematycznym zmianom w miarň wzrostu 

dobrobytu i bezpieczeŒstwa spoğecznego. Koncepcja ta zostağa rozwiniňta w ramach szeroko 

zakrojonych badaŒ World Values Survey, realizowanych od lat 80. XX wieku, obejmujŃcych 

kraje na wszystkich kontynentach, w tym paŒstwa Unii Europejskiej (por. Inglehart, 1997; 

Inglehart i Welzel, 2005). Inglehart wyr·Ũniğ dwa gğ·wne typy wartoŜci:  

1. Materialistyczne, kt·re ukierunkowane sŃ na potrzeby bezpieczeŒstwa, porzŃdku  

i stabilnoŜci. 

2. Postmaterialistyczne, kt·re koncentrujŃ siň na autonomii jednostki, uczestnictwie 

obywatelskim, tolerancji i jakoŜci Ũycia.  

NaleŨy podkreŜliĺ, Ũe proces modernizacji spoğecznej, obejmujŃcy m.in. wzrost poziomu 

wyksztağcenia, urbanizacji, dobrobytu ekonomicznego oraz stabilnoŜci instytucjonalnej, 

prowadzi, zgodnie z teoriŃ Ingleharta, do systematycznej transformacji wartoŜci spoğecznych. 

W miarň jak podstawowe potrzeby egzystencjalne zostajŃ zaspokojone, jednostki zaczynajŃ 

kğaŜĺ wiňkszy nacisk na samorealizacjň, uczestnictwo obywatelskie, wolnoŜĺ wyboru i zaufanie 

spoğeczne. Zmiana ta oznacza przesuniňcie z dominacji wartoŜci materialistycznych 

(zwiŃzanych z potrzebŃ bezpieczeŒstwa, porzŃdku i hierarchii) w stronň wartoŜci 

postmaterialistycznych, kt·re promujŃ autonomiň, tolerancjň oraz aktywnoŜĺ spoğecznŃ  

i politycznŃ. Proces ten przekğada siň bezpoŜrednio na zmianň wzorc·w zachowaŒ spoğecznych, 

struktur spoğecznego uczestnictwa oraz relacji jednostki z podmiotami publicznymi, 

szczeg·lnie w kontekŜcie legitymizacji wğadzy, zaufania do ogranizacji publicznych  

i gotowoŜci do wsp·ğpracy (por. Inglehart, 1997; Inglehart i Welzel, 2005). 

W celu operacjonalizacji zmian kulturowych, Inglehart i Welzel (2005) zaproponowali 

dwuwymiarowy model, w kt·rym spoğeczeŒstwa sŃ sytuowane w przestrzeni kulturowej 

zdefiniowanej przez dwa gğ·wne wymiary: wartoŜci przetrwania vs. samowyraŨenia  

(oŜ pozioma) oraz wartoŜci tradycyjne vs. sekularno-racjonalne (oŜ pionowa) (por. rysunek 5).
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Rysunek 5. Mapa kulturowa Ingleharta-Welzela 202316 

 

ťr·dğo: World Values Survey (2022).

 
16 Mapa kulturowa Ingleharta i Welzela stanowi ukğad przestrzenny, w kt·rym pozycje poszczeg·lnych spoğeczeŒstw wyznaczane sŃ na podstawie dominujŃcych orientacji 

aksjologicznych. WartoŜĺ 0 peğni funkcjň granicznŃ dla obu wymiar·w, stanowiŃc symboliczny punkt przejŜcia miňdzy przeciwstawnymi biegunami (por. Inglehart, 1997; 

Inglehart i Welzel, 2005). 
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Teoria Ingleharta, choĺ pozbawiona sztywnych typologii kulturowych, dostarcza uŨytecznych 

narzňdzi do analizy spoğecznych konsekwencji kultury - szczeg·lnie w kontekŜcie zaufania  

i relacji spoğecznych. Zmiana wartoŜci w kierunku postmaterialistycznym wiŃŨe siň bowiem  

z wyŨszym poziomem zaufania interpersonalnego, wiňkszŃ otwartoŜciŃ na wsp·ğpracň  

oraz wiňkszŃ akceptacjŃ dla porzŃdku demokratycznego i norm obywatelskich. Tym samym, 

koncepcja Ingleharta stanowi pomost teoretyczny miňdzy kulturŃ a kapitağem spoğecznym, 

ukazujŃc, jak zmiany wartoŜci ksztağtujŃ spoğecznŃ gotowoŜĺ do wsp·ğpracy w sytuacjach 

kryzysowych.  

3.4. Kapitağ spoğeczny i zaufanie spoğeczne w literaturze przedmiotu  

Wsp·ğczesne badania nad strukturŃ i funkcjonowaniem spoğeczeŒstw coraz czňŜciej zwracajŃ 

uwagň na niewidzialne zasoby tkwiŃce w relacjach miňdzyludzkich, wsp·lnych normach  

i zaufaniu. W ujňciu interdyscyplinarnym, opr·cz analiz instytucjonalnych i ekonomicznych, 

coraz wiňksze znaczenie przypisuje siň czynnikom spoğecznym, kt·re umoŨliwiajŃ  

lub utrudniajŃ koordynacjň dziağaŒ, uczestnictwo obywatelskie czy rozw·j lokalnych wsp·lnot. 

Jednym z nich jest kapitağ spoğeczny, kt·rego znaczenie dostrzegane jest nie tylko  

w klasycznych badaniach nad demokracjŃ i rozwojem spoğecznym (por. Putnam, 1993; 

Coleman, 1988), lecz takŨe w nowszych analizach dotyczŃcych odpornoŜci spoğecznej, 

funkcjonowania instytucji i wsp·ğpracy obywatelskiej w sytuacjach kryzysowych, takich  

jak pandemia COVID-19, w kt·rych czynniki kulturowe i sieci spoğeczne odgrywajŃ waŨnŃ 

rolň (por. Bourdieu, 1986; Woolcock, 1998). 

3.4.1. Kapitağ spoğeczny 

W kontekŜcie analiz kulturowych, kt·re ukazujŃ zr·Ũnicowanie norm i wartoŜci  

w obrňbie spoğeczeŒstw, istotne staje siň zrozumienie roli, jakŃ odgrywajŃ relacje spoğeczne, 

zaufanie oraz gotowoŜĺ do wsp·ğpracy. Kapitağ spoğeczny to pojňcie, kt·re budzi 

zainteresowanie badaczy z r·Ũnych dziedzin nauki. Jest to zagadnienie trudne  

do jednoznacznego zdefiniowania, poniewaŨ obejmuje r·Ũnorodne aspekty relacji 

miňdzyludzkich, norm spoğecznych i struktur, kt·re wpğywajŃ na funkcjonowanie spoğeczeŒstw 

oraz organizacji. RozwaŨania nad istotŃ kapitağu spoğecznego siňgajŃ jeszcze czas·w, gdy nie 

byğ on tak nazywany. JuŨ Granovetter (1973), choĺ nie posğugiwağ siň tym pojňciem 

bezpoŜrednio, w swojej koncepcji Ăsiğy sğabych wiňziò wskazağ, Ũe luŦne, nieintensywne relacje 

mogŃ odgrywaĺ kluczowŃ rolň w przepğywie informacji, mobilnoŜci spoğecznej oraz ğŃczeniu 



173 
 

rozproszonych Ŝrodowisk. Ta obserwacja zapoczŃtkowağa p·Ŧniejsze refleksje nad rolŃ 

r·Ũnorodnych relacji spoğecznych jako potencjalnych zasob·w. 

W Ŝlad za tymi intuicjami, Bourdieu (1986) zaproponowağ socjologiczne ujňcie kapitağu 

spoğecznego jako zasobu wynikajŃcego z trwağych sieci relacji spoğecznych, kt·re umoŨliwiajŃ 

jednostkom zdobywanie korzyŜci spoğecznych i ekonomicznych. W 1988 Coleman rozwinŃğ  

tň ideň, wskazujŃc na funkcjonalny wymiar kapitağu spoğecznego jako struktury norm, zaufania 

i zobowiŃzaŒ, sprzyjajŃcych koordynacji dziağaŒ i realizacji wsp·lnych cel·w. W latach  

90-tych temat ten pogğňbiğa Ostrom (1990), kt·ra podkreŜlağa w swoich rozwaŨaniach 

znaczenie zaufania, norm i powtarzalnych interakcji w zarzŃdzaniu zasobami wsp·lnymi. 

R·wnolegle Fukuyama (1995,  1997) ujmowağ kapitağ spoğeczny jako zesp·ğ nieformalnych 

norm i wartoŜci sprzyjajŃcych wsp·ğpracy w obrňbie danej grupy, podczas gdy Putnam  

(1993, 1995) w swoich rozwaŨaniach akcentowağ jego rolň w podtrzymywaniu demokracji  

i zaangaŨowaniu obywateli w Ũycie publiczne. Wskazywağ on na sieci spoğeczne, normy 

wzajemnoŜci i zaufanie jako fundamenty wsp·lnotowego dziağania. Z czasem pojawiğy  

siň r·wnieŨ gğosy krytyczne. Portes (1998) zwr·ciğ uwagň na moŨliwe negatywne 

konsekwencje kapitağu spoğecznego, takie jak wykluczenie, nadmierna kontrola  

czy ograniczenie autonomii jednostki. W tym samym duchu Lin (2001) zaproponowağ ujňcie 

ekonomiczne, traktujŃc kapitağ spoğeczny jako inwestycjň w relacje spoğeczne, kt·ra przynosi 

zwrot w postaci dostňpu do informacji i moŨliwoŜci. 

Jednym z pierwszych podmiot·w, kt·ry pr·bowağ ujŃĺ kapitağ spoğeczny systemowo,  

byğa Organizacja Wsp·ğpracy Gospodarczej i Rozwoju (OECD). W 2001 roku zaproponowano 

definicjň obejmujŃcŃ sieci spoğeczne oraz normy i wartoŜci wspierajŃce wsp·ğpracň, 

rozr·ŨniajŃc przy tym bonding, bridging i linking social capital17(por. OECD, 2001).  

Rok p·Ŧniej Adler i Kwon (2002) zaprezentowali ujňcie, kt·re postrzegağo kapitağ spoğeczny 

jako zas·b dostňpny zar·wno jednostkom, jak i zbiorowoŜciom, powstajŃcy w ramach struktur 

spoğecznych. Perspektywň praktycznŃ wni·sğ Hawkins i Maurer (2012), kt·rzy skupili  

siň na relacjach i wsparciu spoğecznym jako narzňdziach przeciwdziağania wykluczeniu 

(Hawkins i Maurer, 2012). Z kolei, Kawachi i Berkman (2013) skupiajŃc siň na sferze zdrowia 

 
17 Pojňcia bonding, bridging i linking social capital odnoszŃ siň do r·Ũnych form kapitağu spoğecznego. Bonding 

social capital to wiňzi ğŃczŃce ludzi podobnych do siebie, np. czğonk·w rodziny lub bliskich przyjaci·ğ, sprzyjajŃce 

wsparciu emocjonalnemu i solidarnoŜci wewnŃtrz grupy. Bridging social capital obejmuje relacje miňdzy 

jednostkami z r·Ũnych grup spoğecznych, kt·re umoŨliwiajŃ dostňp do nowych informacji i szerszych zasob·w.  

Z kolei linking social capital dotyczy powiŃzaŒ miňdzy jednostkami lub grupami a instytucjami wğadzy  

lub strukturami formalnymi, co moŨe przekğadaĺ siň na wiňkszy wpğyw na decyzje polityczne i dostňp do zasob·w 

instytucjonalnych (por. Szreter i Woolcock, 2004). 
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publicznego, wykazali, Ũe kapitağ spoğeczny moŨe poprawiaĺ efektywnoŜĺ dziağaŒ spoğecznych, 

wspierajŃc zdrowie populacji (por. Kawachi i Berkman, 2013). Na gruncie polskim istotny 

wkğad wniosğa Mockağğo (2016), dla kt·rej podstawŃ kapitağu spoğecznego byğo wzajemne 

zaufanie jako wartoŜĺ kluczowa w relacjach zawodowych i spoğecznych (por. Mockağğo, 2016). 

Wraz z rozwojem spoğeczeŒstwa informacyjnego pojawiğy siň nowe definicje tego pojňcia. 

Social Capital Research (2023) zdefiniowağo kapitağ spoğeczny jako potencjağ do wsp·ğpracy  

i pozytywnej interakcji w kontekŜcie cyfrowym (por. Social Capital Research, 2023). Claridge 

(2024) rozwija tň definicjň, akcentujŃc znaczenie Ŝrodowisk spoğecznych sprzyjajŃcych 

budowie relacji. W tym samym czasie van Bakel i Horak (2024) zwr·cili uwagň na to, Ũe zasoby 

wynikajŃce z sieci spoğecznych moŨna mobilizowaĺ zar·wno na poziomie jednostkowym,  

jak i zbiorowym. 

Pomimo Ũe definicje kapitağu spoğecznego prezentujŃ odmienne ujňcia teoretyczne  

i empiryczne, moŨliwe jest ich uporzŃdkowanie wok·ğ kilku gğ·wnych podejŜĺ (por. tabela 12). 

Pierwsze z nich koncentruje siň na relacyjnym charakterze kapitağu spoğecznego, postrzegajŃc 

go jako zas·b wynikajŃcy z interakcji miňdzyludzkich i sieci spoğecznych (por. Bourdieu, 1986; 

Coleman, 1988). W tym podejŜciu istotna jest trwağoŜĺ wiňzi spoğecznych, ich struktura  

i zakorzenienie w codziennych praktykach spoğecznych. Drugie podejŜcie podkreŜla 

normatywno-funkcjonalny wymiar kapitağu spoğecznego, w kt·rym nacisk kğadzie  

siň na zaufanie, normy wzajemnoŜci i wsp·lne wartoŜci jako mechanizmy koordynujŃce 

dziağania jednostek i grup (por. Putnam, 1995; Fukuyama, 1995). Kapitağ spoğeczny jest tu  

nie tylko sieciŃ relacji, ale r·wnieŨ systemem regulujŃcym wsp·ğpracň, co ma bezpoŜrednie 

przeğoŨenie na jakoŜĺ podmiot·w z sektora publicznego i poziom zaangaŨowania 

obywatelskiego. Trzeci nurt akcentuje instrumentalnŃ i ekonomicznŃ funkcjň kapitağu 

spoğecznego, traktujŃc go jako inwestycjň w relacje spoğeczne, kt·ra moŨe przynosiĺ wymierne 

korzyŜci, zar·wno jednostkom, jak i cağym organizacjom (por. Lin, 2001; Adler i Kwon, 2002). 

W tym ujňciu istotne sŃ dostňp do informacji, mobilizacja zasob·w oraz moŨliwoŜĺ osiŃgania 

cel·w dziňki obecnoŜci w okreŜlonych sieciach. Czwarte podejŜcie odnosi  

siň do instytucjonalnego i strukturalnego wymiaru kapitağu spoğecznego, zwracajŃc uwagň na 

jego funkcjň w kontekŜcie zarzŃdzania zasobami wsp·lnymi (por. Ostrom, 1990), integracji 

spoğecznej (por. Hawkins i Maurer, 2012) czy poprawy zdrowia publicznego (por. Kawachi  

i Berkman, 2013). Z tej perspektywy kapitağ spoğeczny to nie tylko wynik relacji jednostek,  

ale r·wnieŨ cecha spoğecznoŜci i organizacji. PiŃty spos·b ujmowania kapitağu spoğecznego  

to podejŜcie adaptacyjne, rozwijajŃce siň w odpowiedzi na zmiany technologiczne i spoğeczne. 
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W jego ramach kapitağ spoğeczny jest definiowany jako potencjağ do wsp·ğpracy i interakcji, 

r·wnieŨ w warunkach braku fizycznej obecnoŜci (por. Social Capital Research, 2023; Claridge, 

2024), a takŨe jako suma mobilizowalnych zasob·w zlokalizowanych w sieciach spoğecznych 

(por. van Bakel i Horak, 2024). 

Tabela 12. Wybrane ujňcia kapitağu spoğecznego w literaturze przedmiotu (1986-2024) 

Kapitağ spoğeczny to é Autor  

zas·b wynikajŃcy z trwağych sieci relacji spoğecznych umoŨliwiajŃcych 

zdobywanie korzyŜci. 

Pierre Bourdieu (1986) 

struktura norm, zaufania i zobowiŃzaŒ sprzyjajŃca koordynacji dziağaŒ. James Coleman (1988) 

zaufanie, normy i powtarzalne interakcje w zarzŃdzaniu zasobami 

wspólnymi. 

Elinor Ostrom (1990) 

sieci spoğeczne, normy wzajemnoŜci i zaufanie wspierajŃce wsp·lnotowe 

dziağanie. 

Robert Putnam (1993, 1995) 

zesp·ğ nieformalnych norm i wartoŜci sprzyjajŃcych wsp·ğpracy. Francis Fukuyama (1995, 1997) 

wykluczenie, kontrola, ograniczenie autonomii. Alejandro Portes (1998) 

inwestycja w relacje przynoszŃca zwrot w postaci dostňpu do informacji i 

moŨliwoŜci. 

Nan Lin (2001) 

sieci oraz normy i wartoŜci wspierajŃce wsp·ğpracň (bonding, bridging, 

linking). 

OECD (2001) 

zas·b dostňpny jednostkom i zbiorowoŜciom w ramach struktur 

spoğecznych. 

Adler i Kwon (2002) 

relacje i wsparcie spoğeczne przeciwdziağajŃce wykluczeniu. Hawkins i Maurer (2012) 

efektywnoŜĺ dziağaŒ spoğecznych, wspierajŃcych zdrowie populacji. Kawachi i Berkman (2013) 

wzajemne zaufanie w relacjach zawodowych i spoğecznych. Zofia Mockağğo (2016) 

potencjağ do wsp·ğpracy i interakcji w kontekŜcie cyfrowym. Social Capital Research (2023) 

znaczenie Ŝrodowisk spoğecznych sprzyjajŃcych budowie relacji. Tristan Claridge (2024) 

zasoby sieci spoğecznych mobilizowalne na poziomie jednostkowym i 

zbiorowym. 

van Bakel i Horak (2024) 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie m.in.: Granovetter (1973), Bourdieu (1986), Coleman (1988), Ostrom 

(1990), Putnam (1993, 1995), Fukuyama (1995, 1997), Portes (1998), Lin (2001), OECD (2001), Adler i Kwon 

(2002), Hawkins i Maurer (2012), Kawachi i Berkman (2013), Mockağğo (2016), Social Capital Research (2023), 

Claridge (2024), van Bakel i Horak (2024). 

Zaprezentowane r·Ũnorodne perspektywy (por. tabela 12) wskazujŃ na zğoŨonoŜĺ pojňcia 

kapitağu spoğecznego oraz jego ewolucjň w czasie. Warto podkreŜliĺ, Ũe przedstawione  

w literaturze ujňcia kapitağu spoğecznego powstawağy w r·Ũnych kontekstach - historycznych, 

instytucjonalnych i kulturowych - kt·rych nie da siň w peğni oddaĺ w syntetycznym 

zestawieniu. Dlatego poniŨsze podsumowanie stanowi pr·bň uporzŃdkowania wiedzy,  

ale jednoczeŜnie naleŨy pamiňtaĺ o jego charakterze uproszczonym i og·lnym. Do kluczowych 

aspekt·w wskazywanych w r·Ũnych podejŜciach do kapitağu spoğecznego naleŨŃ: 

¶ uznanie relacji spoğecznych za podstawowe Ŧr·dğo kapitağu, 

¶ obecnoŜĺ zaufania jako czynnika warunkujŃcego wsp·ğpracň, 
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¶ znaczenie norm i wartoŜci spoğecznych w koordynacji dziağaŒ, 

¶ postrzeganie kapitağu spoğecznego jako zasobu, kt·ry przynosi korzyŜci - indywidualne, 

grupowe czy instytucjonalne. 

Choĺ takie zestawienie nie oddaje peğni zğoŨonoŜci zjawiska, stanowi ono przydatne narzňdzie 

w rozwaŨaniach nad znaczeniem i zastosowaniem kapitağu spoğecznego.  

Uğatwia ono identyfikacjň kluczowych skğadnik·w tego pojňcia, jego potencjalnych 

zastosowaŒ, a takŨe kierunk·w dalszych badaŒ. Pomimo r·Ũnorodnych definicji kapitağu 

spoğecznego, jednym z kluczowych wyzwaŒ badawczych pozostaje jego pomiar, kt·ry pozwala 

oceniĺ wpğyw tego zasobu na funkcjonowanie spoğeczeŒstw. Ze wzglňdu na zğoŨonoŜĺ  

i wielopoziomowy charakter kapitağu spoğecznego oraz brak jednej, powszechnie akceptowanej 

definicji, pomiar ten stanowi istotne wyzwanie. W odpowiedzi na tň trudnoŜĺ, w literaturze 

przedmiotu oraz w praktyce badawczej opracowano szereg narzňdzi umoŨliwiajŃcych 

empirycznŃ operacjonalizacjň kapitağu spoğecznego. Narzňdzia te dzielŃ siň na kilka gğ·wnych 

kategorii, z kt·rych kaŨda uwzglňdnia r·Ũne aspekty tego zasobu. 

PierwszŃ z nich stanowiŃ indeksy, tworzone przez organizacje miňdzynarodowe,  

takie jak OECD czy World Bank. Przykğadem moŨe byĺ OECD Better Life Index,  

kt·ry uwzglňdnia takie komponenty jak zaufanie spoğeczne, zaangaŨowanie obywatelskie, 

wolontariat oraz uczestnictwo w Ũyciu spoğecznoŜci. Z kolei World Bank Social Capital 

Assessment Tool (SOCAT) dostarcza zestawu narzňdzi do oceny kapitağu spoğecznego  

na poziomie spoğecznoŜci lokalnych, koncentrujŃc siň na trzech kluczowych elementach: 

sieciach spoğecznych, normach wsp·ğpracy oraz poziomie zaufania. DrugŃ kategoriň stanowiŃ 

badania ankietowe, wŜr·d kt·rych szczeg·lnie istotne sŃ European Social Survey (ESS)  

oraz Eurobarometr. ESS dostarcza danych na temat zaufania interpersonalnego  

i instytucjonalnego (por. podrozdziağ 3.4.2), uczestnictwa w organizacjach obywatelskich,  

a takŨe czňstotliwoŜci kontakt·w spoğecznych, co czyni z niego jedno z wartoŜciowych Ŧr·değ 

w analizach porównawczych. Eurobarometr, realizowany cyklicznie w krajach UE, obejmuje 

natomiast szereg pytaŒ dotyczŃcych zaufania spoğecznego, uczestnictwa obywatelskiego  

oraz postrzegania podmiotów publicznych, co pozwala na monitorowanie zmian w czasie  

i miňdzy krajami. TrzeciŃ grupň stanowiŃ indeksy syntetyczne, kt·re integrujŃ wiele r·Ũnych 

wskaŦnik·w spoğecznych w jeden miernik. Global Social Capital Index, opracowany przez 

SolAbility, ocenia poziom kapitağu spoğecznego m.in. na podstawie dostňpu do usğug 

zdrowotnych, poziomu edukacji, r·wnoŜci spoğecznej oraz stopnia zaangaŨowania 

obywatelskiego. Z kolei World Social Capital Monitor, stworzony przez United Nations 
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Sustainable Development Group, koncentruje siň na pomiarze wartoŜci spoğecznych,  

takich jak zaufanie, solidarnoŜĺ, pomocnoŜĺ oraz gotowoŜĺ obywateli do finansowania d·br 

publicznych. Tym samym, tak skonstruowany zestaw narzňdzi pomiarowych pozwala  

na uchwycenie r·Ũnych wymiar·w kapitağu spoğecznego i jego por·wnanie miňdzykulturowe  

i miňdzykrajowe, co jest istotne w badaniach prowadzonych w kontekŜcie Unii Europejskiej. 

W szczeg·lnoŜci, badania nad kapitağem spoğecznym w kontekŜcie pandemii COVID-19 

stanowiŃ cenne Ŧr·dğo wiedzy o tym, jak r·Ũne systemy spoğeczne reagowağy na kryzys, a takŨe 

jak kapitağ spoğeczny moŨe byĺ mierzony i wykorzystywany w walce z takimi globalnymi 

wyzwaniami. 

ReasumujŃc, kapitağ spoğeczny moŨna rozumieĺ jako zbi·r norm, sieci relacji i zaufania,  

kt·re sprzyjajŃ wsp·ğpracy spoğecznej oraz koordynacji dziağaŒ. Odgrywa on istotnŃ rolň  

w funkcjonowaniu zar·wno spoğeczeŒstw, jak i gospodarek, a jego znaczenie szczeg·lnie 

ujawniğo siň w obliczu globalnych wyzwaŒ, takich jak pandemia COVID-19. Wedğug badaczy 

w okresie tego kryzysu zdrowotnego kapitağ spoğeczny okazağ siň czynnikiem warunkujŃcym 

spos·b, w jaki poszczeg·lne paŒstwa reagowağy na pandemiň oraz radziğy sobie  

z jej spoğecznymi i gospodarczymi konsekwencjami (por. Bartscher et al., 2021; Borgonovi  

i Andrieu, 2020). RozwaŨania dotyczŃce kapitağu spoğecznego w kontekŜcie pandemii sŃ zatem 

istotne dla zrozumienia zr·Ũnicowanych reakcji kraj·w na kryzys. W dalszej czňŜci rozdziağu 

om·wione zostanie zaufanie spoğeczne - uznawane nie tylko za fundament kapitağu 

spoğecznego, lecz takŨe jego najczňŜciej badany i interpretowany wymiar. 

3.4.2. Zaufanie spoğeczne  

Zanim zostanŃ przedstawione definicje i typologie zaufania, warto podkreŜliĺ, Ũe w niniejszej 

pracy przyjňto zawňŨone rozumienie pojňcia Ăzaufania spoğecznegoò. Na potrzeby 

prowadzonych badaŒ odnosi siň ono do uog·lnionego zaufania interpersonalnego, rozumianego 

jako przekonanie, Ũe ĂwiňkszoŜci ludzi moŨna ufaĺò. Taka interpretacja, zgodna  

m.in. z podejŜciem Uslanera (2002) oraz Delheya i Newtona (2005), umoŨliwia precyzyjniejsze 

uchwycenie kulturowego wymiaru zaufania oraz jego znaczenia dla spoğecznego 

wsp·ğdziağania w sytuacjach kryzysowych, np. takich jak pandemia COVID-19. Aby lepiej 

umiejscowiĺ rozwaŨania w literaturze przedmiotu, warto najpierw przybliŨyĺ podstawowŃ 

typologiň zaufania, kt·ra pomoŨe zrozumieĺ przyjňtŃ w pracy perspektywň badawczŃ.  

Choĺ zaufanie spoğeczne bywa czňsto ujmowane jako konstrukt jednorodny, w rzeczywistoŜci 

skğada siň z kilku wymiar·w, odpowiadajŃcych r·Ũnym jego rodzajom (por. Putnam, 2000).  
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W literaturze przedmiotu najczňŜciej wyr·Ũnia siň trzy podstawowe formy zaufania (por. 

Newton, 2001; Uslaner, 2002), tj.: 

¶ zaufanie interpersonalne bliskie, odnosi siň do wiňzi pomiňdzy ludŦmi,  

kt·rzy siň dobrze znajŃ i darzŃ zaufaniem, tj. rodzina czy krňgi bliskich przyjaci·ğ  

(por. Newton, 2001). Zaufanie to wzmacnia relacje wewnŃtrz grupy, ale moŨe r·wnieŨ 

prowadziĺ do wykluczania os·b spoza tego krňgu, co moŨe ograniczaĺ interakcje  

z szerszym spoğeczeŒstwem (por. Lewenstein, 2006); 

¶ zaufanie interpersonalne uog·lnione (zaufanie spoğeczne), kt·re odnosi siň do zaufania 

do ludzi spoza najbliŨszego otoczenia. Ten typ zaufania jest kluczowy dla wsp·ğpracy 

miňdzy r·Ũnymi grupami spoğecznymi, niezaleŨnie od ich pochodzenia, statusu  

czy przynaleŨnoŜci (por. Uslaner, 2002). Zaufanie uog·lnione rozwija siň na podstawie 

doŜwiadczeŒ spoğecznych i politycznych jednostek, a jego brak moŨe byĺ wynikiem 

postaw zorientowanych na realizacjň wğasnych interes·w kosztem dobra wsp·lnego 

(por. Nowakowski, 2008); 

¶ zaufanie instytucjonalne, które dotyczy zaufania do podmiotów sektora publicznego, 

politycznych i gospodarczych, w tym do paŒstwa, rzŃdu i podejmowanych  

przez nich dziağaŒ. Zaufanie instytucjonalne jest niezbňdne do prawidğowego 

funkcjonowania struktur spoğecznych i gospodarczych, poniewaŨ zapewnia stabilnoŜĺ  

i przewidywalnoŜĺ w dziağaniach zar·wno organizacji paŒstwowych, prywatnych,  

jak i jednostek w spoğeczeŒstwie (por. Newton, 2001). 

W kontekŜcie wsp·ğczesnych wyzwaŒ jakich przykğad stanowiğa pandemia COVID-19,  

coraz czňŜciej wskazuje siň r·wnieŨ na czwarty typ: 

¶ zaufanie eksperckie, kt·re odnosi siň do zaufania wobec Ŝrodowisk naukowych, lekarzy, 

epidemiolog·w i innych profesjonalist·w dysponujŃcych specjalistycznŃ wiedzŃ.  

Zaufanie to opiera siň na postrzeganej kompetencji, neutralnoŜci i etycznym autorytecie 

ekspert·w (por. KoğczyŒska, 2022; Sztompka, 2007). Ten typ zaufania moŨe zatem peğniĺ 

funkcjň kompensacyjnŃ wobec deficyt·w zaufania instytucjonalnego, przyczyniajŃc  

siň do skuteczniejszej realizacji polityk zdrowotnych i przeciwdziağania dezinformacji. 

 

Zar·wno typologiczne, jak i funkcjonalne ujňcia zaufania znajdujŃ swoje rozwiniňcie w ramach 

teorii kapitağu spoğecznego, w kt·rej zaufanie odgrywa rolň centralnego komponentu.  

Kapitağ spoğeczny bywa najczňŜciej definiowany jako zas·b osadzony w sieciach relacji 
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spoğecznych, normach wzajemnoŜci oraz zaufaniu spoğecznym (por. Putnam, 2000; Fukuyama, 

1995). SpoŜr·d tych element·w szczeg·lnŃ rolň przypisuje siň wğaŜnie zaufaniu spoğecznemu, 

kt·re umoŨliwia koordynacjň dziağaŒ w ramach spoğeczeŒstw obywatelskich  

(por. Newton, 2001; Uslaner, 2002). W literaturze przedmiotu termin Ăzaufanie spoğeczneò 

bywa czňsto traktowany jako pojňcie zbiorcze, obejmujŃce zar·wno uog·lnione zaufanie 

interpersonalne (czyli og·lnŃ skğonnoŜĺ do ufania innym ludziom), jak i instytucjonalne  

(czyli zaufanie do podmiot·w publicznych) (por. Delhey i Newton, 2005; Freitag i Traunm¿ller, 

2009). Jednak, jak juŨ zostağo nakreŜlone, w niniejszej pracy termin ten uŨywany jest w spos·b 

zawňŨony - jako synonim uog·lnionego zaufania interpersonalnego. Zaufanie spoğeczne 

obejmuje wiarň w uczciwoŜĺ, rzetelnoŜĺ i dobrŃ wolň innych czğonk·w spoğeczeŒstwa,  

czyli og·lnŃ skğonnoŜĺ do ufania ludziom, takŨe nieznajomym (uog·lnione zaufanie 

interpersonalne), odrňbnie od zaufania do podmiot·w sektora publicznego (zaufanie 

instytucjonalne).  

W dalszej czňŜci analizy przyjňto rozr·Ũnienie, zgodnie z kt·rym uog·lnione zaufanie 

interpersonalne traktowane jest jako czynnik kulturowy, natomiast zaufanie instytucjonalne - 

jako wymiar instytucjonalny. Taki podziağ moŨe stanowiĺ punkt wyjŜcia do rozwaŨaŒ nad tym, 

czy niski poziom uog·lnionego zaufania interpersonalnego prowadzi do koniecznoŜci 

wprowadzania wiňkszej liczby obowiŃzkowych regulacji formalnych. JednoczeŜnie nasuwa  

siň pytanie, na ile zaufanie instytucjonalne moŨe sprzyjaĺ akceptacji oraz zwiňkszaĺ 

skutecznoŜĺ wdraŨanych obostrzeŒ. W kontekŜcie pandemii COVID-19 zaufanie spoğeczne 

oraz instytucjonalne nabrağy szczeg·lnego znaczenia, poniewaŨ jak wskazujŃ wyniki badaŒ 

empirycznych warunkowağy one gotowoŜĺ jednostek do akceptacji i przestrzegania 

wprowadzonych oraz rekomendacji zdrowotnych (por. Pew Research Center, 2020; Justino  

i Samarin, 2024). Wysoki poziom zaufania spoğecznego sprzyjağ wiňkszej solidarnoŜci 

spoğecznej i wzajemnej odpowiedzialnoŜci, natomiast zaufanie instytucjonalne przekğadağo siň 

na akceptacjň dziağaŒ wğadz. Przedstawione powyŨej r·Ũne formy zaufania spoğecznego 

znajdujŃ swoje odzwierciedlenie r·wnieŨ w definicjach funkcjonujŃcych w literaturze 

przedmiotu, formuğowanych w ramach r·Ũnych nurt·w badawczych. PoniŨej przedstawiono 

wybrane ujňcia teoretyczne, kt·re odzwierciedlajŃ wieloaspektowy charakter interpretacji  

tego pojňcia (por. tabela 13). 
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Tabela 13. Wybrane ujňcia zaufania spoğecznego w literaturze przedmiotu 

Zaufanie spoğeczne to é Autor  

oczekiwanie, Ũe inni czğonkowie spoğeczeŒstwa bňdŃ przestrzegaĺ wsp·lnych 

norm uczciwego postňpowania. 

Fukuyama (1995) 

zakğad dotyczŃcy niepewnych dziağaŒ innych ludzi, oparty na przekonaniu o ich 

uczciwoŜci i kompetencjach. 

Sztompka (1999) 

pozytywne oczekiwanie wobec wsp·ğobywateli, kt·re przekğada siň na gotowoŜĺ 

do wsp·ğpracy. 

Newton (2001) 

wiara w ludzi, kt·rych nie znamy, niezaleŨna od osobistych doŜwiadczeŒ, oparta 

na moralnym zobowiŃzaniu do traktowania innych jako godnych zaufania. 

Uslaner (2002) 

przekonanie, Ũe inni nie bňdŃ dziağaĺ na naszŃ szkodň i bňdŃ przestrzegaĺ 

og·lnych norm spoğecznych, nawet jeŜli majŃ moŨliwoŜĺ postŃpiĺ inaczej. 

Delhey i Newton (2005) 

oczekiwanie, Ũe inni bňdŃ dziağaĺ w spos·b korzystny lub przynajmniej 

nieszkodliwy, obejmujŃce zar·wno zaufanie interpersonalne, jak i 

instytucjonalne. 

Gambetta, Hardin, 

Rothstein i Stolle (2008) 

wiara w uczciwoŜĺ i niezawodnoŜĺ innych ludzi, nie tylko tych, kt·rych dobrze 

znamy, takich jak przyjaciele i rodzina. 

Freitag i Traunmüller 

(2009) 

wiara w uczciwoŜĺ, integralnoŜĺ i niezawodnoŜĺ innych - 'wiara w ludzi'. Pew Research Center 

(2020) 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie: Fukuyama (1995), Sztompka (1999), Newton (2001), Uslaner (2002), 

Delhey i Newton (2005), Gambetta i in. (2008), Freitag i Traunmüller (2009), Pew Research Center (2020), 

Uttenthal (2024). 

Wedğug Fukuyamy (1995), zaufanie spoğeczne to mechanizm oparty na zağoŨeniu,  

Ũe czğonkowie danej spoğecznoŜci bňdŃ przestrzegaĺ wsp·lnych norm uczciwego 

postňpowania. W podobnym duchu Sztompka (1999) zwraca uwagň, Ũe zaufanie spoğeczne 

przypomina zakğad dotyczŃcy przyszğych, niepewnych dziağaŒ innych ludzi, oparty  

na przekonaniu o ich uczciwoŜci i kompetencjach. Z kolei Newton (2001) podkreŜla,  

Ũe zaufanie spoğeczne wyraŨa siň w pozytywnym oczekiwaniu wobec wsp·ğobywateli,  

kt·re przekğada siň na gotowoŜĺ do wsp·ğpracy. Tň funkcjonalnŃ perspektywň rozwija Uslaner 

(2002), wskazujŃc, Ũe zaufanie spoğeczne, zwğaszcza jego moralistyczny wariant, opiera  

siň na gğňbokim przekonaniu o godnoŜci innych ludzi, niezaleŨnie od osobistych doŜwiadczeŒ. 

WaŨne ujňcie przedstawili takŨe Delhey i Newton (2005), rozumiejŃ zaufanie spoğeczne  

jako przekonanie, Ũe inni nie bňdŃ dziağaĺ na naszŃ szkodň, nawet jeŜli mieliby takŃ moŨliwoŜĺ. 

Perspektywň tň rozwijajŃ Gambetta i in. (2008), kt·rzy opisujŃ zaufanie spoğeczne  

jako oczekiwanie, Ũe inni bňdŃ dziağaĺ w spos·b korzystny lub przynajmniej nieszkodliwy.  

Na znaczenie wiary w uczciwoŜĺ i niezawodnoŜĺ innych ludzi zwracajŃ uwagň Freitag  

i Traunm¿ller (2009), podkreŜlajŃc, Ũe zaufanie spoğeczne nie ogranicza siň wyğŃcznie do krňgu 

os·b bliskich, ale odnosi siň takŨe do nieznajomych czğonk·w spoğeczeŒstwa. Badania 

empiryczne, takie jak raport Pew Research Center (2020), potwierdzajŃ, Ũe zaufanie spoğeczne 

polega na wierze w uczciwoŜĺ, integralnoŜĺ i niezawodnoŜĺ innych ludzi. PodsumowujŃc, 
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zaufanie spoğeczne stanowi waŨny element spajajŃcy spoğeczeŒstwa i umoŨliwiajŃcy 

wsp·ğpracň zar·wno na poziomie indywidualnym, jak i zbiorowym. Z przeglŃdu ujňĺ wynika, 

Ũe wiele z nich koncentruje siň na uog·lnionej formie zaufania interpersonalnego, czyli 

zaufaniu do ludzi spoza najbliŨszego otoczenia. Jest to zatem dominujŃce ujňcie, z kt·rym 

utoŨsamiane bňdzie w dalszej czňŜci pracy pojňcie zaufania spoğecznego.  Podczas gdy zaufanie 

spoğeczne peğni istotnŃ rolň w ksztağtowaniu relacji miňdzyludzkich, w kontekŜcie 

funkcjonowania paŒstwa i skutecznoŜci systemu instytucjonalnego szczeg·lnego znaczenia 

nabiera zaufanie instytucjonalne. 

3.4.3. Zaufanie instytucjonalne 

Drugim istotnym typem zaufania, obok zaufania spoğecznego, jest zaufanie instytucjonalne, 

kt·re szczeg·lnie w kontekŜcie pandemii COVID-19 mogğo odgrywaĺ kluczowŃ rolň  

w ksztağtowaniu gotowoŜci obywateli do przestrzegania restrykcji oraz akceptacji dziağaŒ 

podejmowanych przez wğadze publiczne. W kontekŜcie teorii nowej ekonomii instytucjonalnej, 

zaufanie instytucjonalne moŨna traktowaĺ jako waŨny element umoŨliwiajŃcy skuteczne 

funkcjonowanie instytucji formalnych, kt·re mimowolnie sŃ zaleŨne od podmiot·w 

publicznych, np. rzŃd. W tym kontekŜcie, zdaniem Northa (1990; 1991) same formalne reguğy 

nie wystarczajŃ do zapewnienia stabilnoŜci i przewidywalnoŜci dziağaŒ spoğecznych, jeŨeli nie 

sŃ wspierane przez nieformalne normy i przekonania. Innymi sğowy, wysoki poziom zaufania 

do podmiot·w sektora publicznego pozwala na efektywne wdraŨanie regulacji przy niŨszych 

kosztach ich egzekwowania i wiňkszej akceptacji spoğecznej. Z kolei brak zaufania 

instytucjonalnego zmusza paŒstwa do stosowania bardziej restrykcyjnych mechanizm·w 

przymusu i kontroli, co obniŨa efektywnoŜĺ dziağania systemu instytucjonalnego. Warto w tym 

miejscu uwzglňdniĺ r·wnieŨ zaufanie eksperckie jako osobnŃ kategoriň zaufania spoğecznego, 

kt·ra zyskağa na znaczeniu w czasie pandemii COVID-19. Odnosi siň ono do zaufania wobec 

Ŝrodowisk naukowych i medycznych, kt·rych autorytet opiera siň na wiedzy specjalistycznej, 

profesjonalizmie oraz postrzeganej niezaleŨnoŜci (por. KoğczyŒska, 2022). W odr·Ũnieniu  

od zaufania instytucjonalnego, kt·re dotyczy zaufania do struktur wğadzy i administracji 

publicznej, zaufanie eksperckie niekoniecznie wymaga identyfikacji z podmiotami 

publicznymi, a moŨe byĺ kierowane do os·b lub grup o wysokim statusie epistemicznym.  

W warunkach kryzysu zdrowotnego eksperci stajŃ siň waŨnymi aktorami spoğecznego 

przekonywania i legitymizacji dziağaŒ przeciwepidemicznych. W badaniu przeprowadzonym 

przez KoğczyŒskŃ (2022) zauwaŨono wyraŦnŃ hierarchiň zaufania wŜr·d Polak·w: 

najwiňkszym zaufaniem cieszyli siň naukowcy (69%) i lekarze (61%), podczas gdy zaufanie  
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do rzŃdu deklarowağo jedynie 21% respondent·w. Dane te pokazujŃ, Ũe zaufanie eksperckie 

mogğo czňŜciowo kompensowaĺ deficyt zaufania instytucjonalnego i stanowiĺ istotny zas·b  

w mobilizowaniu obywateli do przestrzegania zaleceŒ sanitarnych oraz akceptacji szczepieŒ. 

Jak podkreŜla KoğczyŒska, komunikaty formuğowane przez ekspert·w byğy odbierane  

jako bardziej wiarygodne niŨ oficjalne komunikaty rzŃdowe, co miağo istotne znaczenie  

dla skutecznoŜci polityki zdrowotnej. 

Wedğug badaczy w Ŝwietle badaŒ dotyczŃcych sposob·w reagowania spoğeczeŒstw na kryzys 

wywoğany pandemiŃ COVID-19, wysoki poziom zaufania instytucjonalnego odegrağ waŨnŃ 

rolň w zapewnieniu dobrowolnego przestrzegania wprowadzonych regulacji (por. Bargain,  

Aminjonov, 2020; Han i in., 2021). W spoğeczeŒstwach o wysokim zaufaniu instytucjonalnym 

wdraŨanie restrykcji mogğo opieraĺ siň w wiňkszym stopniu na mechanizmach rekomendacji  

i solidarnoŜci spoğecznej. Natomiast w krajach o niskim poziomie zaufania instytucjonalnego 

obserwowano koniecznoŜĺ stosowania bardziej rygorystycznych Ŝrodk·w przymusu  

oraz wyŨszy poziom oporu spoğecznego wobec instytucji formalnych (por. Oksanen i in., 2020). 

Warto w tym miejscu nieco rozwinŃĺ znaczenie terminu zaufania instytucjonalnego  

oraz wskazaĺ jego podstawowe cechy i funkcje. W literaturze naukowej funkcjonuje wiele ujňĺ 

tego zagadnienia (por. tabela 14), odmiennych w zaleŨnoŜci od perspektywy teoretycznej; 

wsp·lnym mianownikiem pozostaje jednak uznanie zaufania do podmiot·w publicznych.  

Tabela 14. Wybrane ujňcia zaufania instytucjonalnego w literaturze przedmiotu  

Zaufanie instytucjonalne to é Autor  

przekonanie obywateli, Ũe instytucje polityczne dziağajŃ uczciwie, kompetentnie i w 

interesie publicznym, co stanowi podstawň legitymizacji ich dziağaŒ. 

Levi i Stoker (2000) 

wiara obywateli w uczciwoŜĺ, kompetencjň i sprawiedliwoŜĺ podmiotów 

publicznych, takich jak rzŃd, parlament czy sŃdy. 

Newton (2001) 

postrzeganie podmiot·w sektora publicznego jako uczciwych i dziağajŃcych zgodnie 

z zasadami proceduralnej sprawiedliwoŜci, co prowadzi do wyŨszego poziomu 

dobrowolnego podporzŃdkowania siň prawu. 

Tyler (2006) 

skuteczne wdraŨanie i przestrzeganiu polityk zdrowotnych, takich jak lockdowny 

czy obowiŃzek noszenia maseczek, szczeg·lnie w warunkach kryzysu zdrowotnego. 

Bargain i Aminjonov 

(2020) 

przestrzeganie restrykcji sanitarnych podczas pandemii, co wskazuje na jego 

fundamentalne znaczenie dla efektywnoŜci polityk publicznych w sytuacjach 

kryzysowych. 

Han i in. (2021) 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie: Levi i Stoker (2000), Newton (2001), Tyler (2006), Bargain  

i Aminjonov (2020), Han i in. (2021). 

Ujňcia terminu zaufania instytucjonalnego (por. tabela 14) wskazujŃ, Ũe istnieje  

duŨa zgodnoŜĺ w literaturze co do podstawowych komponent·w tego pojňcia. Badacze zgodnie 

podkreŜlajŃ, Ũe zaufanie do podmiot·w publicznych opiera siň na przekonaniu obywateli  

o ich uczciwoŜci, kompetencji oraz sprawiedliwoŜci proceduralnej (por. Levi i Stoker, 2000; 
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Newton, 2001; Tyler, 2006). JednoczeŜnie, w badaniach empirycznych nad pandemiŃ  

COVID-19 wskazuje siň, Ũe poziom zaufania instytucjonalnego bezpoŜrednio wpğywağ  

na przestrzeganie regulacji sanitarnych i skutecznoŜĺ wprowadzanych polityk zdrowotnych 

majŃcych na celu przeciwdziağanie skutkom pandemii (por. Bargain i Aminjonov, 2020;  

Han i in., 2021). CechŃ wsp·lnŃ dla omawianych podejŜĺ jest traktowanie zaufania 

instytucjonalnego nie jako statycznej cechy w rozumieniu reguğ spoğecznych,  

ale jako dynamicznego mechanizmu spoğecznego, kt·ry wzmacnia akceptacjň reguğ gry  

oraz obniŨa koszty ich egzekwowania. Zaufanie to peğni funkcjň Ăspoğecznego spoiwaò, 

uğatwiajŃc koordynacjň dziağaŒ zbiorowych i zwiňkszajŃc stabilnoŜĺ systemu  

polityczno-spoğecznego. 

UwzglňdniajŃc przedmiot niniejszych badaŒ, za najbardziej adekwatne ujňcie zaufania 

instytucjonalnego uznano propozycjň Newtona (2001). Jego podejŜcie, akcentujŃce uczciwoŜĺ, 

kompetencjň i sprawiedliwoŜĺ podmiot·w sektora publicznego. Pomiar zaufania 

instytucjonalnego w badaniach empirycznych opiera siň najczňŜciej na deklaratywnych 

ocenach poziomu zaufania wobec r·Ũnych podmiotów sektora publicznego,  

takich jak parlament, rzŃd, system sŃdownictwa czy policja. W literaturze przedmiotu 

wypracowano kilka standardowych miernik·w, z kt·rych najczňŜciej stosowane sŃ indeksy 

agregujŃce poziom zaufania do kluczowych podmiot·w politycznych i spoğecznych. 

Przykğadem takich narzňdzi sŃ badania miňdzynarodowe, takie jak European Social Survey 

(ESS) (pora. tabela 15) czy World Values Survey (WVS), gdzie wskaŦniki buduje  

siň na podstawie Ŝredniej ocen kilku podmiot·w publicznych (por. Newton, 2001).  

W niekt·rych analizach wykorzystuje siň r·wnieŨ dane z Eurobarometru, choĺ w tym 

przypadku wiňkszy nacisk kğadzie siň na bieŨŃce opinie spoğeczne niŨ na systematyczny pomiar 

poziomu zaufania. 

Tabela 15 przedstawia Ŝrednie wartoŜci zaufania instytucjonalnego w paŒstwach Unii 

Europejskiej na podstawie danych z rund 6 (2012-2013), 7 (2014-2015), 8 (2016-2017),  

9 (2018-2019) oraz 11 (2022-2023) European Social Survey średnie zostağy obliczone  

jako Ŝrednia arytmetyczna ocen zaufania wobec parlamentu, rzŃdu, systemu sŃdownictwa  

oraz policji. Skala ocen wynosiğa od 0 (Ăw og·le nie ufamò) do 10 (Ăcağkowicie ufamò).  
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Tabela 15. średni poziom zaufania instytucjonalnego w krajach UE w latach 2012-2023 (rundy ESS 6, 7, 8, 9 i 11) 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych European Social Survey (2012-2023).

Kraj  Runda 6 (2012-2013) Runda 7 (2014-2015) Runda 8 (2016-2017) Runda 9 (2018-2019) Runda 11 (2022-2023) 

Austria 5,2 5 4,9 4,8 4,6 

Belgia 5,5 5,3 5,1 5,2 5 

Buğgaria 3,3 3,2 3,1 3,1 3 

Chorwacja 3,8 3,7 3,7 3,6 3,8 

Cypr 4,2 4,1 4 4 3,7 

Czechy 4,7 4,6 4,5 4,5 4,3 

Dania 7 6,8 6,7 6,7 6,5 

Estonia 5,4 5,3 5,2 5,2 5,4 

Finlandia 6,7 6,6 6,5 6,5 6,3 

Francja 5 4,8 4,7 4,7 4,4 

Grecja 3,8 3,6 3,5 3,5 3,8 

Hiszpania 5 4,7 4,6 4,6 4,3 

Irlandia 5,9 5,8 5,7 5,7 5,6 

Litwa 5 4,9 4,8 4,8 4,7 

Luksemburg 6 5,9 5,8 5,8 5,7 

Ğotwa 4,7 4,6 4,5 4,5 4,4 

Malta 5,3 5,1 5 5 4,8 

Niderlandy 6,5 6,3 6,2 6,2 5,9 

Niemcy 5,4 5,2 5,1 5,1 5 

Polska 4,5 4,3 4,2 4,2 4 

Portugalia 4,6 4,6 4,5 4,5 4,3 

Rumunia 3,9 3,7 3,6 3,6 3,4 

Sğowacja 4 3,9 3,8 3,8 3,3 

Sğowenia 4,6 4,5 4,4 4,4 4,2 

Szwecja 6,7 6,5 6,4 6,4 6,3 

Wňgry 4,3 4,1 4 4 3,9 

Wğochy 4,2 4,1 4 4 3,8 
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Wysoki poziom zaufania instytucjonalnego sprzyjağ wiňc wiňkszej akceptacji spoğecznej wobec 

dziağaŒ wğadz, co przekğadağo siň na skuteczniejsze przestrzeganie wprowadzanych ograniczeŒ. 

W warunkach niskiego poziomu zaufania spoğecznego (rozumianego jako uogólnione zaufanie 

interpersonalne) roŜnie skğonnoŜĺ wğadz do stosowania obligatoryjnych rozwiŃzaŒ formalnych; 

efekt ten moŨe ğagodziĺ wysoki poziom zaufania instytucjonalnego, kt·ry podnosi 

legitymizacjň decyzji oraz sprzyja akceptacji i przestrzeganiu reguğ. Pandemia COVID-19 

przyniosğa bowiem wprowadzenie wielu nowych rozwiŃzaŒ, takich jak obligatoryjne zakazy, 

nakazy lub nieobligatoryjne zalecenia i rekomendacje (por. Foster i Frieden, 2017; Rudolph, 

2009). Poziom zaufania instytucjonalnego wpğywağ na dobrowolnoŜĺ przestrzegania 

ograniczeŒ- tam, gdzie byğ wysoki, dominowağy rozwiŃzania oparte na rekomendacjach, 

natomiast niski poziom zaufania wiŃzağ siň z koniecznoŜciŃ stosowania bardziej 

obowiŃzkowych regulacji. Z kolei w paŒstwach, gdzie zaufanie do instytucji byğo niskie, 

czňŜciej stosowano obligatoryjne instytucje formalne. Jak podkreŜlajŃ Savoia i in. (2013), 

przestrzeganie obligatoryjnych instytucji formalnych wymagağo od obywateli przekonania  

o ich zasadnoŜci naukowej i ukierunkowaniu na dobro wsp·lne. Zjawisko to potwierdzajŃ 

badania empiryczne (Mertens i in., 2020; Moss i Sandbakken, 2021).  Badania Plohla i Musila 

(2020) oraz Oksanena i in. (2020) wskazujŃ natomiast, Ũe zaufanie instytucjonalne koreluje 

pozytywnie z gotowoŜciŃ obywateli do przestrzegania instytucji formalnych dotyczŃcych 

aspektów zdrowotnych. Analiza danych z European Social Survey (por. tabela 15) pokazuje, 

Ũe najwyŨszym poziomem zaufania do podmiot·w sektora publicznego w okresie przed  

i w trakcie pandemii cechowağy siň kraje nordyckie, takie jak Dania (Ŝrednio ok. 6,8),  

Finlandia (ok. 6,5) czy Szwecja (ok. 6,5), a takŨe Niderlandy i Luksemburg.  

Natomiast najniŨsze wartoŜci odnotowano w paŒstwach Europy środkowo-Wschodniej,  

takich jak Buğgaria (Ŝrednio 3,1), Rumunia (3,6), czy Sğowacja (3,8). Na podstawie tych danych 

moŨna wnioskowaĺ, Ũe kraje o wyŨszym zaufaniu instytucjonalnym mogğy stosowaĺ wiňcej 

dziağaŒ instytucjonalnych opartych na komunikacji, wsp·ğpracy i odpowiedzialnoŜci 

obywatelskiej. Podczas gdy paŒstwa o niŨszym zaufaniu instytucjonalnym polegağy gğ·wnie  

na obligatoryjnych dziağaniach instytucjonalnych.  

3.5. Podsumowanie  

W Ŝwietle przeprowadzonych rozwaŨaŒ moŨna przyjŃĺ, Ũe zaufanie, zar·wno spoğeczne, 

rozumiane jako uog·lnione zaufanie interpersonalne, jak i instytucjonalne, moŨe wyğaniaĺ  

siň jako kluczowy czynnik sprzyjajŃcy sp·jnoŜci spoğecznej oraz sprawnemu funkcjonowaniu 

instytucji w sytuacjach kryzysowych (por. Putnam, 1993; Coleman, 1988; Bourdieu, 1986). 
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Zaufanie spoğeczne stanowi fundament gotowoŜci jednostek do wsp·ğpracy i respektowania 

norm zbiorowych. Z kolei zaufanie instytucjonalne odnosi siň do relacji obywateli  

z podmiotami publicznymi i moŨe przekğadaĺ siň na poziom akceptacji regulacji oraz gotowoŜĺ 

do wsp·ğdziağania z organami paŒstwa (por. Devine i in., 2021; Esaiasson i in., 2020). 

R·wnie istotne wydajŃ siň uwarunkowania kulturowe, ujmowane w ramach modeli Hofstede, 

Trompenaarsa czy Schwartza i Ingleharta. MoŨna przypuszczaĺ, Ũe wymiary takie jak dystans 

wğadzy, indywidualizm/kolektywizm, unikanie niepewnoŜci czy orientacja dğugoterminowa 

ksztağtujŃ spoğeczne oczekiwania wobec instytucji, a takŨe gotowoŜĺ jednostek  

do podporzŃdkowania siň regulacjom. W spoğeczeŒstwach charakteryzujŃcych siň wysokim 

poziomem unikania niepewnoŜci oraz duŨym dystansem wğadzy bardziej prawdopodobna  

jest skğonnoŜĺ do akceptacji licznych i restrykcyjnych rozwiŃzaŒ instytucjonalnych. Z kolei  

w krajach o niskim dystansie wğadzy i wiňkszym indywidualizmie wiňkszŃ rolň mogŃ odgrywaĺ 

zalecenia, dobrowolnoŜĺ i odpowiedzialnoŜĺ jednostkowa. 

Kultura, rozumiana jako zbi·r wartoŜci, norm i wzorc·w zachowaŒ, odgrywa wiňc kluczowŃ 

rolň w ksztağtowaniu postaw jednostek i cağych spoğeczeŒstw. Jak zauwaŨa KuŦmiŒska-Haberla 

(2018), nawet w warunkach globalizacji r·Ũnice kulturowe pozostajŃ istotnym czynnikiem 

wpğywajŃcym na funkcjonowanie instytucji publicznych i reakcje spoğeczne w sytuacjach 

kryzysowych, a ich nieuwzglňdnienie moŨe prowadziĺ do nieporozumieŒ, spadku zaufania  

i obniŨenia skutecznoŜci dziağaŒ. Podobnie Drelich-Skulska i SobociŒska (2023) zwracajŃ 

uwagň, Ũe r·Ũnice kulturowe nie sŃ barierŃ, lecz zasobem, a spojrzenie na problemy  

z perspektywy innych kultur sprzyja rozwojowi w wymiarze osobistym, zawodowym  

i spoğecznym. Perspektywa ta pozwala r·wnieŨ lepiej zrozumieĺ odmienne rozwiŃzania 

instytucjonalne przyjmowane w poszczeg·lnych krajach, kt·re odzwierciedlajŃ specyficzne 

wartoŜci i wzorce zakorzenione w danej kulturze. 

RozwaŨania zawarte w tej czňŜci rozprawy sugerujŃ zatem, Ũe zar·wno wymiary kulturowe, 

jak i poziom zaufania mogğy stanowiĺ istotne determinanty wyboru strategii walki z pandemiŃ 

COVID-19, wpğywajŃc na spoğeczny odbi·r podejmowanych dziağaŒ oraz ich skutecznoŜĺ.  

Ta czňŜĺ pracy uzupeğnia wstňpne wnioski z rozdziağu II, przesuwajŃc akcent z formalnych  

i nieformalnych mechanizmów instytucjonalnych na znaczenie kultury i zaufania. W ten sposób 

stanowi ona pomost miňdzy czňŜciŃ teoretycznŃ a empirycznŃ niniejszej rozprawy.  

Kolejna czňŜĺ obejmuje analizň por·wnawczŃ Polski, Szwecji i Hiszpanii - paŒstw 

reprezentujŃcych odmienne modele instytucjonalne i kulturowe. 
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Rozdziağ IV. Dziağania antycovidowe w Polsce, Szwecji i Hiszpanii  

W obliczu wzrostu liczby zakaŨeŒ i zgon·w paŒstwa czğonkowskie Unii Europejskiej znalazğy 

siň w koniecznoŜci podjňcia szybkich dziağaŒ i wdroŨenia Ŝrodk·w majŃcych na celu 

przeciwdziağanie rozprzestrzenianiu siň wirusa. Jednym z ich cel·w byğo minimalizowanie 

skutk·w powstağego kryzysu zdrowotnego, kt·ry stağ siň Ŧr·dğem globalnego kryzysu 

gospodarczego. W niniejszej pracy przez dziağania antycovidowe rozumiany jest szeroki zakres 

regulacji zdrowotnych (testowanie, izolacja, szczepienia, wymogi sanitarne), spoğecznych 

(ograniczenia mobilnoŜci, edukacja zdalna, zakazy zgromadzeŒ) i gospodarczych (tarcze 

kryzysowe, wsparcie finansowe). Takie ujňcie pozwala analizowaĺ pandemiň nie tylko  

w wymiarze epidemiologicznym, ale r·wnieŨ spoğecznym i ekonomicznym, ukazujŃc 

wieloaspektowy charakter odpowiedzi paŒstwa na kryzys. Pomimo wspólnotowego charakteru 

Unii Europejskiej oraz funkcjonujŃcych mechanizm·w wsp·ğpracy, reakcje poszczeg·lnych 

paŒstw czğonkowskich na pandemiň COVID-19 byğy zr·Ũnicowane. W niniejszym rozdziale 

przedstawione zostanŃ dziağania podjňte przez rzŃd Polski, Szwecji i Hiszpanii w trakcie 

trwania pandemii COVID-19.  

Celem niniejszej czňŜci pracy jest ukazanie r·Ũnic i podobieŒstw w podejŜciu  

do przeciwdziağania skutkom pandemii oraz wstňpna ocena skutecznoŜci tych dziağaŒ. Wybór 

paŒstw do niniejszej analizy por·wnawczej, tj.: Polska, Szwecja i Hiszpania, zostağ dokonany 

na podstawie takich kryteriów jak:  

¶ dostňpnoŜci danych,  

¶ r·ŨnorodnoŜci podejŜĺ do pandemii,  

¶ odmienne uwarunkowania kulturowe, 

¶ zr·Ũnicowana sytuacja geograficzno-gospodarcza.  

Pierwszym z gğ·wnych powod·w zawňŨenia analizy do tych trzech paŒstw jest dostňpnoŜĺ 

danych, zar·wno statystycznych, jak i prawnych. W trakcie prowadzenia badaŒ dostňp  

do peğnych zbior·w akt·w prawnych i dokument·w rzŃdowych bywağ niestabilny  

a ograniczenia dostňpu do Ŧr·değ utrudniağy peğnŃ analizň. Wyb·r Polski, Szwecji i Hiszpanii 

umoŨliwiğ natomiast oparcie badaŒ na danych dostňpnych m.in. w bazie N-Lex, oficjalnych 

bazach legislacyjnych paŒstw czğonkowskich, a takŨe w Ŧr·dğach miňdzynarodowych,  

takich jak m.in. World Health Organization czy Our World in Data. Wykorzystano r·wnieŨ 

dane dotyczŃce liczby akt·w prawnych, poziomu zachorowaŒ i zgon·w, hospitalizacji, 
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szczepieŒ, restrykcyjnoŜci polityk pandemicznych oraz reakcji spoğecznych, co pozwoliğo  

na przeprowadzenie pogğňbionego por·wnania miňdzy krajami. 

Drugim kryterium jest r·ŨnorodnoŜĺ podejmowanych strategii przeciwdziağania pandemii 

COVID-19. Wybrane paŒstwa reprezentujŃ trzy odmienne modele reagowania na kryzys 

pandemiczny, odzwierciedlajŃce zr·Ũnicowanie zar·wno w zakresie instytucji formalnych 

(system prawny, przepisy prawne, regulacje i decyzje administracyjne), jak i instytucji 

nieformalnych (normy spoğeczne, zaufanie obywateli do wğadz czy ugruntowane wzorce 

zachowaŒ). Hiszpania naleŨy do grupy paŒstw, kt·re wprowadziğy jedne z najbardziej 

rygorystycznych Ŝrodk·w antycovidowych w Europie, w tym wielokrotne lockdowny, godziny 

policyjne i obowiŃzek posiadania certyfikat·w covidowych. Przeciwny biegun stanowi 

Szwecja, kt·ra zastosowağa bardziej liberalne podejŜcie, opierajŃce siň gğ·wnie na zaleceniach 

i zaufaniu spoğecznym, z minimalnŃ ingerencjŃ w Ũycie codzienne obywateli. Polska natomiast 

reprezentowağa podejŜcie poŜrednie, gdzie wdroŨono zar·wno ograniczenia mobilnoŜci,  

jak i mechanizmy wsparcia sğuŨby zdrowia. Wprawdzie wprowadzono r·wnieŨ certyfikaty 

covidowe, jednak ich egzekwowanie byğo znacznie mniej restrykcyjne niŨ np. w Hiszpanii.  

Trzecim elementem jest zr·Ũnicowanie kulturowe analizowanych paŒstw. R·Ũnice  

w wartoŜciach i normach spoğecznych mogğy wpğywaĺ na spos·b, w jaki obywatele reagowali 

na wprowadzane obostrzenia. Szwecja, charakteryzujŃca siň wysokim poziomem 

indywidualizmu oraz duŨym zaufaniem do podmiotów sektora publicznego, stanowi przykğad 

kraju, w kt·rym spoğeczeŒstwo przestrzega zaleceŒ bez potrzeby wprowadzania 

obligatoryjnych instytucji formalnych. Z kolei Polska i Hiszpania charakteryzujŃ siň wiňkszym 

kolektywizmem i silniejszym uzaleŨnieniem od sektora publicznego, co przekğadağo  

siň na wprowadzanie liczniejszych i surowszych instytucji formalnych.  

Czwartym kryterium sŃ r·Ũnice gospodarcze i geograficzne. Hiszpania, silnie uzaleŨniona  

od sektora turystycznego, byğa zmuszona do wdraŨania elastycznych Ŝrodk·w 

uwzglňdniajŃcych sezonowoŜĺ i regionalne potrzeby gospodarcze. Z kolei, Szwecja  

jako wysoko rozwiniňta gospodarka p·ğnocnoeuropejska, miağa moŨliwoŜĺ stosowania bardziej 

zr·wnowaŨonych strategii bez znaczŃcego wpğywu na swojŃ strukturň ekonomicznŃ.  

Natomiast Polska jako gospodarka dziağajŃca w regionie Europy środkowo-Wschodniej, 

musiağa mierzyĺ siň z ograniczeniami zasob·w i przeciŃŨeniem systemu ochrony zdrowia. 

ReasumujŃc, dob·r tych trzech kraj·w umoŨliwia przeprowadzenie rzetelnej analizy 

por·wnawczej w obszarze przeciwdziağania COVID-19 na podstawie dostňpnych danych.   
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4.1. Dziağania wybranych paŒstw Unii Europejskiej w odpowiedzi pandemiň COVID-19 

- metodyka badawcza 

W niniejszym rozdziale przeprowadzona zostanie analiza przebiegu pandemii COVID-19  

w trzech wybranych paŒstwach Unii Europejskiej, tj. w: Polsce, Szwecji i Hiszpanii.  

Celem rozdziağu jest nie tylko przedstawienie r·ŨnorodnoŜci zastosowanych strategii  

i mechanizm·w przeciwdziağania pandemii, ale r·wnieŨ pr·ba wskazania na czynniki,  

kt·re mogğy wpğywaĺ na ich skutecznoŜĺ. Badanie to stanowi ğŃcznik pomiňdzy 

wczeŜniejszymi rozwaŨaniami teoretycznymi a empirycznym ujňciem strategii 

przeciwdziağania skutkom pandemii, ukazujŃc r·Ũnorodne podejŜcia stosowane  

w poszczególnych krajach. W celu ujednolicenia sposobu opisu pandemii COVID-19 w Polsce, 

Szwecji i Hiszpanii oraz umoŨliwienia p·Ŧniejszej analizy por·wnawczej, przyjňto wsp·lnŃ 

strukturň analizy dla kaŨdego kraju, obejmujŃcŃ nastňpujŃce obszary: 

1. Przedstawienie kontekstu krajowego: system ochrony zdrowia, uwarunkowania spoğeczno-

kulturowe i sytuacja gospodarcza na poczŃtku pandemii. 

2. Przedstawienie przebiegu kolejnych fal pandemii COVID-19 oraz okresów lockdownów,  

z uwzglňdnieniem momentu wykrycia pierwszego przypadku zakaŨenia w danym kraju. 

3. Chronologiczny przeglŃd wprowadzonych instytucji formalnych, z uwzglňdnieniem 

kr·tkiego opisu systemu prawnego, najwaŨniejszych decyzji administracyjnych  

oraz ich skutk·w spoğeczno-gospodarczych w kontekŜcie danych epidemiologicznych. 

4. Przedstawienie poziomu zaufania spoğecznego i instytucjonalnego w wybranych krajach 

UE jako czynnika determinujŃcego skutecznoŜĺ i akceptacjň dziağaŒ antycovidowych  

oraz ukazanie surowoŜci wprowadzonych rozwiŃzaŒ za pomocŃ Indeksu RestrykcyjnoŜci 

(Stringency Index). 

5. Podsumowanie dotyczŃce przebiegu pandemii i zastosowanych rozwiŃzaŒ w danym kraju. 

Analiza kaŨdego z kraj·w zostanie przeprowadzona w spos·b ujednolicony, tak aby umoŨliwiĺ 

porównanie zastosowanych Ŝrodk·w antycovidowych, w tym ich skutecznoŜci. W pierwszej 

kolejnoŜci zostanie przedstawiony kontekst krajowy, uwzglňdniajŃcy specyfikň systemu 

ochrony zdrowia, uwarunkowania spoğeczno-kulturowe oraz sytuacjň gospodarczŃ  

w momencie wybuchu pandemii. Kolejna czňŜĺ analizy rozpoczyna siň od przedstawienia 
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przebiegu kolejnych fal pandemii COVID-1918. W dalszej czňŜci nakreŜlono okresy 

wprowadzania lockdownów wraz z ich charakterystykŃ i reakcjami spoğecznymi na nie. 

Nastňpnie wskazano moment wykrycia pierwszego przypadku zakaŨenia wirusem  

SARS-CoV-2, kt·ry przyjňto jako formalny poczŃtek pandemii w danym kraju.  

Dla zapewnienia sp·jnoŜci badania oraz peğniejszego ujňcia skutk·w dziağaŒ rzŃdowych w tym 

czasie, analizŃ objňto przedziağ czasowy od 2019 do 2023 roku. Uwzglňdnienie roku 2019 

pozwala uchwyciĺ sytuacjň wyjŜciowŃ sprzed pandemii, natomiast rozszerzenie analizy  

do koŒca 2023 roku umoŨliwia bardziej kompleksowŃ ocenň zastosowanych rozwiŃzaŒ. 

W kolejnej czňŜci pracy uwaga zostağa poŜwiňcona dziağaniom podejmowanych przez wğadze 

krajowe, zar·wno w zakresie regulacji prawnych (instytucje formalne), w tym dziağaniom  

o charakterze nieobligatoryjnym, takim jak zalecenia i rekomendacje. Przedstawiono  

opis systemu prawnego wraz z hierarchiŃ prawa w kaŨdym z wybranych kraj·w, nastňpnie 

zaprezentowano takie dane jak liczba regulacji oraz krótki ich opis. W dalszej kolejnoŜci 

zostanie przedstawiony chronologiczny opis wprowadzanych instytucji formalnych, 

uzupeğniony o kluczowe dane pandemiczne obejmujŃce liczbň zakaŨeŒ i zgon·w, 

hospitalizacji, a takŨe o poziom wyszczepienia populacji (por. tabela 16), który zostanie 

wykorzystany w kontekŜcie oceny skutecznoŜci podejmowanych dziağaŒ w czasie pandemii.  

Przykğadowo, dane dotyczŃce poziomu wyszczepienia majŃ charakter wielowymiarowy  

i pozwalajŃ uchwyciĺ zar·wno tempo realizacji kampanii szczepieŒ, jak i ich skutecznoŜĺ  

na tle innych paŒstw UE. Zestawienie przedstawione w tabeli 16 ukazuje wyraŦne r·Ũnice  

w poziomie wyszczepienia spoğeczeŒstw paŒstw Unii Europejskiej. Liderem pod wzglňdem 

odsetka w peğni zaszczepionych obywateli byğa Portugalia (86,5%), tuŨ za niŃ uplasowağy  

siň Malta (86,2%) oraz Wğochy (83,9%). SpoŜr·d analizowanych kraj·w wysoki poziom 

peğnego zaszczepienia odnotowağa takŨe Hiszpania (79,1%), wyprzedzajŃc Szwecjň (70,5%) 

oraz Polskň (60,1%), kt·ra znalazğa siň wyraŦnie powyŨej Ŝredniej unijnej wynoszŃcej 50,7%. 

NajniŨszy poziom odnotowano w Buğgarii (30,4%), a stosunkowo niskie wartoŜci w Rumunii 

(42,9%) i na Sğowacji (51,2%). Wedğug WHO (2022) oraz ECDC (2021), wysoki odsetek 

zaszczepionej populacji stanowiğ nie tylko dow·d skutecznoŜci kampanii zdrowotnych  

i sprawnoŜci logistycznej paŒstwa, ale takŨe odzwierciedlağ spoğecznŃ akceptacjň dziağaŒ 

prewencyjnych oraz efektywnoŜĺ komunikacji w zakresie wprowadzanych obostrzeŒ i strategii 

ograniczania rozprzestrzeniania siň wirusa. Analiza zostağa przeprowadzona z podziağem  

 
18ШFale pandemii w poszczeg·lnych krajach przebiegağy odmiennie, r·ŨniŃc siň siğŃ, dğugoŜciŃ i momentem 
wystňpowania (por. Forthun i in., 2024) 
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na dwie zasadnicze fazy: lata 2020-2021, obejmujŃce okres pandemii aktywnej i bezpoŜrednich 

dziağaŒ kryzysowych, oraz lata 2022-2023, charakteryzujŃce siň wychodzeniem z pandemii  

i zarzŃdzaniem jej dğugofalowymi skutkami.
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Tabela 16. Dane por·wnawcze dotyczŃce szczepieŒ przeciw COVID-19 w krajach UE (stan na dn. 31.12.2023 r.) 

ťr·dğo:  Opracowanie wğasne na podstawie danych WHO (2024d).

Kraj  Populacja 
Liczba przyjňtych  

dawek [og·ğem] 

Procent zaszczepionych 

(co najmniej 1 dawkŃ) 

Osoby w peğni  

zaszczepione  

(wszystkie dawki) 

Procent w peğni  

zaszczepionych osób 

Procent dawek 

przypominajŃcych 

Austria 8910000 20403676 77,5% 6682372 75,0% 60,7% 

Belgia 11560000 29117755 80,0% 9152736 79,2% 62,7% 

Buğgaria 6850000 4723016 31,5% 2080472 30,4% 12,6% 

Chorwacja 3880000 5435966 59,8% 2246622 57,9% 25,7% 

Cypr 915000 1891597 73,1% 656138 71,7% 56,8% 

Czechy 10700000 18615329 65,2% 6887973 64,4% 40,8% 

Dania 5830000 14928430 81,3% 4781285 82,0% 63,0% 

Estonia 1330000 2205229 63,5% 842177 63,3% 36,6% 

Finlandia 5530000 14186622 82,2% 4365135 78,9% 72,6% 

Francja 67500000 158060078 81,0% 53189148 78,8% 60,8% 

Grecja 10300000 22155251 76,9% 7745574 75,2% 58,9% 

Hiszpania 47400000 119228502 87,2% 37486219 79,1% 69,4% 

Irlandia 5040000 13122238 84,2% 4063819 80,6% 75,2% 

Litwa 2790000 4532649 70,3% 1907061 68,4% 32,3% 

Luksemburg 650000 1337940 72,2% 462715 71,2% 56,7% 

Ğotwa 1880000 2979624 71,5% 1304787 69,4% 29,3% 

Malta 516000 1282437 87,3% 444904 86,2% 68,8% 

Niemcy 83100000 193241457 78,1% 63566137 76,5% 62,7% 

Polska 37800000 58634593 60,8% 22705868 60,1% 34,2% 

Portugalia 10300000 27360186 95,4% 8910340 86,5% 68,5% 

Rumunia 19000000 16112261 43,1% 8142363 42,9% 9,3% 

Sğowacja 5450000 7222380 52,1% 2791711 51,2% 30,9% 

Sğowenia 2110000 3028400 59,4% 1187384 56,3% 32,3% 

Szwecja 10500000 23237123 72,0% 7403549 70,5% 52,8% 

Wňgry 9700000 16578284 65,6% 6152022 63,4% 40,0% 

Wğochy 59000000 150321543 85,7% 49484586 83,9% 76,1% 
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Uzupeğnieniem tego ujňcia jest odniesienie do sytuacji gospodarczej, kt·re pozwala spojrzeĺ  

na pandemiň nie tylko z perspektywy zdrowotnej i spoğecznej, lecz takŨe w kontekŜcie  

jej konsekwencji ekonomicznych. W analizie uwzglňdnione zostağy wybrane wskaŦniki 

makroekonomiczne, takie jak PKB, stopa bezrobocia czy inflacja, kt·re odzwierciedlajŃ og·lnŃ 

kondycjň gospodarki w badanych latach. Dla peğniejszego obrazu skutk·w pandemii istotne 

bňdŃ takŨe gospodarcze wskaŦniki branŨowe, obejmujŃce wybrane sektory, w tym np. usğug, 

turystykň i gastronomiň, a takŨe transport, handel detaliczny oraz produkcjň przemysğowŃ. 

Zestawienie danych makroekonomicznych w dalszej czňŜci pracy pozwoli na ocenň skutk·w 

gospodarczych pandemii w poszczególnych krajach. Takie zestawienie danych zdrowotnych  

i gospodarczych pozwala na wielowymiarowŃ ocenň skutk·w pandemii. 

Kolejny element analizy odnosi siň do wskaŦnika poziomu zaufania spoğecznego w krajach 

Unii Europejskiej (por. tabela 17), kt·ry daje pewne moŨliwoŜci interpretacyjne  

dla zrozumienia skutecznoŜci przyjňtych rozwiŃzaŒ pandemicznych. Wedğug Czajkowskiego  

i in. (2022) oraz Organizacji Wsp·ğpracy Gospodarczej i Rozwoju (2021), w paŒstwach  

o wysokim zaufaniu spoğecznym, takich jak Szwecja (6,2), Dania (6,9) czy Finlandia (6,8),  

dziağania oparte na zaleceniach i rekomendacjach byğy powszechnie respektowane. Natomiast 

w krajach o niŨszym poziomie zaufania, takich jak Polska (4,2), Chorwacja (4,3) czy Sğowacja 

(4,0), konieczne byğo stosowanie bardziej rozbudowanego aparatu regulacyjnego, aby uzyskaĺ 

por·wnywalnŃ skutecznoŜĺ w ograniczaniu rozprzestrzeniania siň wirusa. Nasuwa to pytanie, 

dlaczego reakcje rzŃd·w r·Ũniğy siň miňdzy tymi krajami i czy to wğaŜnie uwarunkowania 

instytucjonalno-kulturowe determinowağy wyb·r, restrykcyjnoŜĺ oraz akceptacjň i skutecznoŜĺ 

dziağaŒ? Pomiar zaufania spoğecznego w analizie porównawczej opiera siň na badaniach World 

Values Survey (WVS), w których stosuje siň standardowe pytanie o tzw. zaufanie uog·lnione: 

ĂOg·lnie rzecz biorŃc, czy uwaŨa Pan/Pani, Ũe wiňkszoŜci ludzi moŨna ufaĺ, czy teŨ naleŨy byĺ 

bardzo ostroŨnym w kontaktach z innymi?ò (tğum. wğasne). Odpowiedzi kodowane sŃ binarnie: 

1 - ĂWiňkszoŜci ludzi moŨna ufaĺò (tğum. wğasne), 2 - ĂNaleŨy byĺ bardzo ostroŨnymò  

(tğum. wğasne). Odsetek respondent·w odpowiadajŃcych, Ũe wiňkszoŜci ludzi moŨna ufaĺ,  

jest wykorzystywany jako wskaŦnik zaufania spoğecznego w danym spoğeczeŒstwie  

(por. World Values Survey Association, 2022). W prezentowanej tabeli (por. tabela 17) 

wartoŜci zostağy dodatkowo przeskalowane do Ŝrednich wartoŜci punktowych (od 0 do 10)  

na podstawie metodologii Eurostatu i badaŒ por·wnawczych OECD, co umoŨliwia dokonanie 

porównania miňdzy paŒstwami. WskaŦnik zaufania spoğecznego m·gğ zatem stanowiĺ pewien 
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punkt odniesienia do interpretacji r·Ũnic w podejŜciu paŒstw do dziağaŒ prewencyjnych  

oraz stopnia ich spoğecznej akceptacji.  

Dane dotyczŃce szczepieŒ przeciw COVID 19 dostarczajŃ istotnych wskaz·wek dotyczŃcych 

efektywnoŜci prowadzonych kampanii szczepieŒ, a takŨe pozwalajŃ interpretowaĺ poziom 

akceptacji spoğecznej wobec dziağaŒ prewencyjnych i strategii informacyjnych 

podejmowanych przez wğadze. MoŨna przypuszczaĺ, Ũe wysoki poziom akceptacji szczepieŒ 

byğ powiŃzany z zaufaniem instytucjonalnym (opisanym w rozdziale 3), w szczeg·lnoŜci 

zaufaniem do wğadz publicznych i systemu ochrony zdrowia bňdŃcego jednym z kluczowych 

wymiarów szerszego zaufania spoğecznego (por. OECD, 2021). Zdaniem OECD (2021) 

Ăzaufanie do szczepionek jest kluczowe i w duŨym stopniu zaleŨy od zdolnoŜci rzŃd·w  

do komunikowania korzyŜci ze szczepieŒ oraz zapewnienia ich bezpiecznego i skutecznego 

wdraŨaniaò (tğum. wğasne). Podobnie ECDC (2021) twierdzi, Ũe Ăskuteczny program szczepieŒ 

przeciw COVID 19 moŨe zostaĺ zbudowany jedynie w oparciu o zrozumienie oraz wğaŜciwŃ 

reakcjň na przekonania, obawy i oczekiwania jednostek oraz spoğecznoŜci wobec szczepionki  

i samej chorobyò (tğum. wğasne). R·wnieŨ WHO (2022) zwraca uwagň, Ũe skutecznoŜĺ 

kampanii szczepieŒ zaleŨağa od przejrzystoŜci dziağaŒ rzŃd·w oraz jakoŜci komunikacji 

kierowanej do obywateli. W tym kontekŜcie istotnym punktem odniesienia moŨe byĺ indeks 

zasad praworzŃdnoŜci światowego Projektu SprawiedliwoŜci (WJP - World Justice Project), 

kt·ry mierzy m.in. efektywnoŜĺ administracji, praworzŃdnoŜĺ i transparentnoŜĺ dziağaŒ wğadz 

(szczeg·ğowo ten indeks zostağ opisany w rozdziale 2, por. tabela 9). PaŒstwa o wyŨszych 

wartoŜciach wskaŦnika WJP, takie jak Szwecja czy Dania, cechujŃ siň nie tylko wyŨszym 

poziomem zaufania spoğecznego, ale takŨe skuteczniejszym wdraŨaniem strategii zdrowotnych. 

W Ŝwietle koncepcji kapitağu spoğecznego Putnama (2000) wysoki poziom zaufania sprzyja 

wsp·ğpracy i akceptacji dziağaŒ prospoğecznych, co bezpoŜrednio przekğada siň na efektywnoŜĺ 

polityk zdrowotnych. Wysoki poziom wyszczepienia w niekt·rych krajach moŨna zatem ğŃczyĺ 

z poziomem zaufania spoğecznego, kt·re sprzyjağo akceptacji dziağaŒ prewencyjnych  

i skutecznemu wdraŨaniu strategii zdrowotnych. 
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Tabela 17. Poziom zaufania spoğecznego w wybranych krajach UE w latach 2016-2024 

(wartoŜci Ŝrednie) 

Kraj  2016-17 2018-20 2020-22 2023-24 średnia dla kraju 

2016-2024 

Austria 5,5 5,7 5,7 6,0 5,7 

Belgia 5,2 5,1 5,1 5,4 5,2 

Buğgaria - 3,5 3,5 3,7 3,6 

Chorwacja - 4,1 4,1 4,6 4,3 

Cypr - 3,7 3,7 4,1 3,8 

Czechy 5,0 4,9 4,9 - 4,9 

Dania - 6,9 6,9 - 6,9 

Estonia 5,7 5,6 5,6 - 5,6 

Finlandia 6,7 6,9 6,9 6,8 6,8 

Francja 4,6 4,6 4,6 4,5 4,6 

Grecja - - - 4,5 4,5 

Hiszpania 5,0 5,1 5,1 5,3 5,1 

Holandia 6,0 6,1 6,1 6,2 6,1 

Irlandia 5,6 5,5 5,5 5,4 5,5 

Litwa 5,2 4,7 4,7 5,1 4,9 

Ğotwa - 4,3 4,3 3,9 4,2 

Niemcy 5,2 5,3 5,3 4,9 5,2 

Polska 4,1 4,1 4,1 4,6 4,2 

Portugalia 4,0 4,0 4,0 4,3 4,1 

Sğowacja - 3,9 3,9 4,1 4,0 

Sğowenia 4,4 4,5 4,5 4,7 4,5 

Szwecja 6,1 6,2 6,2 6,1 6,2 

Wňgry 4,5 4,9 4,9 4,5 4,7 

Wğochy 4,5 4,8 4,8 4,5 4,7 

średnia dla UE 3,6 4,8 4,8 4,3 4,4 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: European Social Survey (ESS, rundy 8-11)
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W dalszej czňŜci om·wiony zostağ indeks restrykcyjnoŜci regulacji antycovidowych 

(Stringency Index), kt·ry umoŨliwia peğniejsze zrozumienie strategii stosowanych  

w poszczególnych krajach (por. tabela 19). Zostağ on opracowany przez zesp·ğ badawczy  

z Uniwersytetu Oksfordzkiego w ramach projektu Oxford COVID-19 Government Response 

Tracker (OxCGRT). WskaŦnik ten odzwierciedla surowoŜĺ dziağaŒ podejmowanych przez 

wğadze w zakresie ograniczeŒ spoğecznych, edukacyjnych i gospodarczych. NaleŨy zaznaczyĺ, 

Ũe Strigency Indeks nie mierzy skutecznoŜci podejmowanych dziağaŒ, lecz ich intensywnoŜĺ 

oraz zakres formalnych restrykcji wdraŨanych przez rzŃdy. WskaŦnik ten opiera  

siň na dziewiňciu obszarach interwencji rzŃdowych, obejmujŃcych (por. Hale i in., 2021; 

Oxford COVID-19 Government Response Tracker, 2023):  

1. Zamykanie szk·ğ (C1). 

2. Zamykanie miejsc pracy (C2). 

3. Odwoğywanie wydarzeŒ publicznych (C3). 

4. Ograniczenia zgromadzeŒ (C4). 

5. Ograniczenia w transporcie publicznym (C5). 

6. Nakazy pozostania w domu (C6). 

7. Ograniczenia w podr·Ũach krajowych (C7). 

8. Ograniczenia w podr·Ũach miňdzynarodowych (C8). 

9. Kampanie informacyjne dotyczŃce zdrowia publicznego (H1).  

KaŨda z kategorii skğadajŃcych siň na Indeks RestrykcyjnoŜci (Stringency Index) jest kodowana 

w spos·b znormalizowany, a nastňpnie przeliczana na wsp·lnŃ skalň od 0 (brak restrykcji)  

do 100 (maksymalny poziom ograniczeŒ, oznaczajŃcy peğne i skoordynowane zamkniňcie Ũycia 

spoğecznego). Zakres kodowania (0-2, 0-3 lub 0-4) odzwierciedla poziom surowoŜci restrykcji 

w kaŨdej z dziewiňciu kategorii interwencji (por. tabela), kt·re sŃ nastňpnie przeskalowywane 

do wartoŜci w przedziale 0-100. WartoŜĺ koŒcowa Stringency Index jest obliczana jako Ŝrednia 

arytmetyczna przeskalowanych wartoŜci poszczeg·lnych kategorii, co pozwala na por·wnanie 

intensywnoŜci dziağaŒ rzŃdowych zar·wno miňdzy krajami, jak i w ujňciu czasowym.
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Tabela 18. Kodowanie kategorii interwencji wchodzŃcych w skğad Stringency Index (OxCGRT) 

Kod Kategoria interwencji  Zakres kodowania Opis wartoŜci kodowania 

C1 Zamkniňcie szk·ğ 0 - 3 

0: brak ograniczeŒ;  

1: zalecenia (np. hybryda);  

2: czňŜciowe zamkniňcie;  

3: peğne zamkniňcie wszystkich poziom·w edukacji. 

C2 Zamkniňcie miejsc pracy 0 - 3 

0: brak ograniczeŒ;  

1: zalecane zamkniňcie;  

2: zamkniňcie wybranych sektor·w;  

3: zamkniňcie wiňkszoŜci sektor·w. 

C3 Odwoğanie wydarzeŒ publicznych 0 - 2 

0: brak odwoğaŒ;  

1: odwoğanie duŨych wydarzeŒ;  

2: odwoğanie wszystkich wydarzeŒ publicznych. 

C4 Ograniczenia zgromadzeŒ 0 - 4 

0: brak ograniczeŒ;  

1: limity >1000 osób;  

2: limity >100 osób;  

3: limity >10 osób;  

4: zakaz wszystkich zgromadzeŒ. 

C5 Ograniczenia transportu publicznego 0 - 2 

0: brak ograniczeŒ;  

1: ograniczenia pojemnoŜci lub korzystania;  

2: cağkowite zawieszenie transportu. 

C6 Nakaz pozostania w domu (lockdown) 0 - 3 

0: brak nakazu;  

1: zalecenie;  

2: nakaz z wyjŃtkami;  

3: peğny nakaz pozostania w domu. 

C7 Ograniczenia w podr·Ũach krajowych 0 - 2 

0: brak ograniczeŒ;  

1: zalecenia lub dobrowolne kwarantanny;  

2: obowiŃzkowe ograniczenia podr·Ũy. 

C8 Ograniczenia podr·Ũy miňdzynarodowych 0 - 4 

0: brak ograniczeŒ;  

1: kontrole wstňpne;  

2: kwarantanny lub czňŜciowe zakazy;  

3: czňŜciowe zamkniňcie granic;  

4: peğne zamkniňcie. 

H1 Kampanie informacyjne 0 - 2 

0: brak kampanii;  

1: podstawowe dziağania informacyjne;  

2: ogólnokrajowe skoordynowane kampanie. 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie Oxford COVID-19 Government Response Tracker (OxCGRT).
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Tabela 19. średni poziom restrykcyjnoŜci regulacji (Stringency Index) w krajach UE w latach 2020-2022 r.  

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: Oxford COVID-19 Government Response Tracker (OxCGRT)

  2020 2021 2022  

  Q1 Q2 Q3 Q4 Q1 Q2 Q3 Q4 Q1 Q2 Q3 Q4 średnia 

1 Austria 18,41 63,16 38,03 68,29 78,17 68,61 50,39 49,43 47,39 37,02 35,19 35,19 49,11 

2 Belgia 20,41 71,70 55,28 58,40 62,42 57,32 46,99 34,11 28,07 16,39 14,81 14,81 40,06 

3 Buğgaria 18,73 58,95 39,46 46,90 54,32 53,19 37,93 48,41 41,81 12,50 11,11 11,11 36,20 

4 Cypr 15,17 81,67 49,84 65,60 78,32 61,66 51,51 46,94 47,61 27,47 11,11 11,11 45,67 

5 Czechy 25,69 52,30 36,76 64,14 78,65 59,33 40,79 42,50 35,68 15,14 12,42 11,11 39,54 

6 Niemcy 20,12 67,34 55,07 64,29 81,03 72,57 53,94 39,99 44,26 22,84 14,81 16,97 46,10 

7 Dania 17,93 64,80 54,11 48,10 65,89 58,31 34,91 25,98 19,92 11,11 11,11 11,11 35,27 

8 Hiszpania 21,07 72,65 61,10 69,80 70,59 62,31 47,10 42,09 37,69 29,10 19,94 11,71 45,43 

9 Estonia 11,41 58,28 33,74 41,78 46,82 47,08 24,60 34,24 43,40 21,24 11,11 11,11 32,07 

10 Finlandia 20,31 57,28 34,20 42,88 52,31 51,01 38,30 28,39 29,98 26,85 25,24 19,24 35,50 

11 Francja 25,02 78,08 47,95 65,80 64,32 62,03 42,56 42,10 36,03 18,81 13,67 11,11 42,29 

12 Grecja 18,95 68,96 57,77 71,83 83,76 70,10 63,47 71,98 65,09 34,47 16,60 14,37 53,11 

13 Chorwacja 21,98 73,83 36,74 40,72 48,06 46,40 32,37 36,33 30,51 11,45 13,50 11,11 33,58 

14 Wňgry 16,22 65,05 47,32 59,65 74,13 59,91 28,96 30,45 23,91 10,74 2,99 2,29 35,13 

15 Irlandia 15,09 82,09 55,40 73,31 86,22 65,28 41,43 42,07 20,56 8,84 11,05 11,11 42,70 

16 Wğochy 37,71 77,31 66,47 76,89 77,27 73,35 57,48 50,98 48,56 26,06 17,98 17,81 52,32 

17 Litwa 17,33 68,08 39,78 62,50 74,11 48,33 30,14 35,25 21,33 13,27 11,11 11,11 36,03 

18 Luksemburg 16,65 58,49 39,46 55,95 54,92 46,09 38,59 44,75 43,71 23,62 19,12 11,11 37,70 

19 Ğotwa 14,06 56,86 42,93 48,24 57,04 52,84 40,43 46,85 38,17 12,31 10,51 3,85 35,34 

20 Malta 18,51 74,85 38,41 50,95 57,48 61,63 44,67 43,52 44,73 21,40 11,83 11,11 39,92 

21 Holandia 15,85 71,12 48,03 65,01 78,21 67,59 40,16 45,85 40,95 16,31 14,95 11,11 42,93 

22 Polska 16,40 74,50 37,66 64,18 72,33 63,18 37,77 39,38 36,46 14,81 12,12 9,26 39,84 

23 Portugalia 19,09 71,06 60,98 65,40 77,30 66,28 56,65 35,79 27,56 14,67 13,52 11,11 43,28 

24 Rumunia 20,33 71,52 43,01 64,56 72,58 52,78 46,42 65,24 40,74 11,11 11,11 11,11 42,54 

25 Sğowacja 18,29 64,62 35,24 63,40 71,49 60,00 39,17 41,53 39,18 12,94 11,11 11,11 39,01 

26 Sğowenia 15,35 61,94 47,92 74,42 72,41 54,76 42,55 48,95 34,07 12,60 11,11 11,11 40,60 

27 Szwecja 13,61 63,70 57,43 60,83 69,64 61,16 36,31 18,28 25,91 11,11 11,11 11,11 36,68 
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Zr·Ũnicowanie wartoŜci indeksu restrykcyjnoŜci regulacji (Stringency Index) pomiňdzy 

paŒstwami odzwierciedlajŃ przyjňcie odmiennych strategii w walce z pandemiŃ (por. tabela 

19). Analiza Ŝrednich wartoŜci wskaŦnika pokazuje wyraŦne zr·Ũnicowanie pomiňdzy 

paŒstwami czğonkowskimi UE (por. wykres 48). Do kraj·w o najwyŨszym poziomie restrykcji 

naleŨŃ m.in. Grecja (53,11), Wğochy (52,32) oraz Austria (49,11), a takŨe Portugalia (43,28), 

Holandia (42,93), Rumunia (42,54) i Hiszpania. Z kolei najniŨsze wartoŜci odnotowano  

w Estonii (32,07), Chorwacji (33,58), na Wňgrzech (35,13), Litwie (36,03), Buğgarii (36,20) 

oraz w Szwecji (36,68). 

Wykres 48. średnia wartoŜĺ indeksu restrykcyjnoŜci obostrzeŒ w krajach UE w latach 2020-

2022 - podziağ na cztery grupy 

Kolory sğupk·w odpowiadajŃ czterem grupom kraj·w: r·Ũowy - najsğabsze 25%, zielony - sğabe 25%, 

jasnoniebieski - silne 25%, szare - najsilniejsze 25%. 

 
ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: Oxford COVID-19 Government Response Tracker (OxCGRT) 

Zr·Ũnicowanie ma zwiŃzek z odmiennymi priorytetami w zakresie r·wnowaŨenia ochrony 

zdrowia i funkcjonowania gospodarki. Polska (39,84), Szwecja (36,68) i Hiszpania (45,43) 

prezentowağy odmienne podejŜcia do wdraŨania Ŝrodk·w ograniczajŃcych mobilnoŜĺ 

spoğecznŃ, dziağalnoŜĺ gospodarczŃ, funkcjonowanie rzŃdu oraz kontakty miňdzyludzkie, 

wynikajŃce m.in. z r·ŨnorodnoŜci wymiar·w kulturowych (por. rozdziağ III) oraz r·Ũnic  

w poziomie zaufania spoğecznego (por. rozdziağ III ). 
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Analizň kaŨdego z kraj·w zamyka syntetyczne podsumowanie, w kt·rym ocenione zostajŃ 

kluczowe aspekty przyjňtej strategii w odniesieniu do trzech podstawowych wskaŦnik·w: 

poziomu wyszczepienia (por. tabela 16), wartoŜci wskaŦnika restrykcyjnoŜci (por. tabela 19), 

poziomu zaufania spoğecznego (por. wykres 17) oraz indeksu zasad praworzŃdnoŜci WJP  

(por. rozdziağ II, tabela 9), za pomocŃ kt·rego mierzona jest stabilnoŜĺ instytucjonalna.  

Takie podejŜcie pozwala zachowaĺ sp·jnoŜĺ narracji i stanowi punkt wyjŜcia do analizy 

por·wnawczej, uwzglňdniajŃcej teoretyczne ramy zwiŃzane z rolŃ zaufania spoğecznego, 

polityki zdrowotnej oraz charakteru regulacji w ksztağtowaniu skutecznoŜci dziağaŒ przeciw 

pandemii COVID-19 i jej skutkom. Zestawienie poziomu wyszczepienia, indeksu 

restrykcyjnoŜci, poziomu zaufania spoğecznego oraz indeksu zasad praworzŃdnoŜci WJP 

umoŨliwiğo za pomocŃ badaŒ o charakterze jakoŜciowym m.in. na wstňpne porównanie 

skutecznoŜci dziağaŒ zdrowotnych i restrykcyjnych, ale takŨe wyjaŜnienie, w jakim stopniu 

kontekst spoğeczny determinowağ potrzebň wprowadzania surowszych regulacji lub pozwalağ 

na ich zğagodzenie.  

4.2. Pandemia COVID-19 w Polsce: odpowiedŦ paŒstwa i spoğeczeŒstwa na kryzys 

zdrowotny 

4.2.1. Kontekst krajowy  

W ramach zastosowanej metodyki, analiza dla Polski rozpocznie siň od przedstawienia 

kontekstu krajowego, kt·ry stanowi fundament dla zrozumienia dalszych dziağaŒ 

podejmowanych w czasie pandemii COVID-19. Przed jej wybuchem Polska znajdowağa  

siň w fazie stabilnego wzrostu gospodarczego. Produkt krajowy brutto (PKB) wzr·sğ w tym 

okresie z poziomu 408,7 mld EUR w 2014 roku do 538,4 mld EUR w 2019 roku (por. wykres 

49), co odzwierciedlağo rozw·j gospodarki i poprawiajŃce siň warunki makroekonomiczne. 

Wykres 49. PKB Polski w latach 2014-2019 (w mln EUR) 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych Eurostat (2024a). 
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Na rynku pracy obserwowano wyraŦny spadek stopy bezrobocia z 9,0 % w 2014 roku do 3,3% 

w 2019 roku (por. wykres 50). Trend ten wskazywağ na wzrost popytu na pracň i rosnŃcŃ 

aktywnoŜĺ gospodarczŃ, kt·re wspierağy stabilnoŜĺ rynku wewnňtrznego.  

Wykres 50. Poziom bezrobocia w Polsce w latach 2014-2019 (w % ludnoŜci aktywnej 

zawodowo) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych Eurostat (2024a). 

Przed wybuchem pandemii, w 2019 roku, struktura polskiej gospodarki charakteryzowağa  

siň zr·Ũnicowaniem sektorowym. NajwiňkszŃ czňŜĺ gospodarki w 2019 r. tworzyğy tzw. 

Ăpozostağe sektoryò, obejmujŃce przede wszystkim usğugi, takie jak handel, transport, 

turystyka, edukacja i ochrona zdrowia. Ich ğŃczny udziağ wynosiğ 51,2% PKB, co wskazywağo, 

Ũe to wğaŜnie sektor usğug stanowiğ gğ·wny filar rozwoju gospodarczego (por. wykres 51). 

Warto podkreŜliĺ, Ũe to wğaŜnie sektor usğug, mimo swojej dominujŃcej roli, okazağ  

siň najbardziej podatny na globalne wstrzŃsy wywoğane pandemiŃ COVID-19. Szczególnie 

widoczne byğo to w przypadku turystyki, gastronomii czy transportu, gdzie ograniczenia 

sanitarne i lockdowny spowodowağy gwağtowne zağamanie aktywnoŜci, co unaoczniğo ryzyko 

zwiŃzane z nadmiernŃ zaleŨnoŜciŃ tych branŨ od czynnik·w zewnňtrznych. 
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Wykres 51. Struktura PKB Polski w 2019 r. wedğug sektor·w (%) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych Eurostat (2024a). 

ZnaczŃcŃ rolň odgrywağ r·wnieŨ przemysğ (21,5%), silnie powiŃzany z eksportem i procesami 

modernizacji technicznej, a takŨe produkcja, kt·rej udziağ wynosiğ 16,7%. Budownictwo,  

z udziağem 7,3%, peğniğo waŨnŃ funkcjň w rozwoju infrastruktury, natomiast rolnictwo miağo 

relatywnie niewielki udziağ (2,4%), choĺ jego rola w zakresie bezpieczeŒstwa ŨywnoŜciowego 

pozostawağa istotna Struktura ta odzwierciedlağa proces transformacji Polski w kierunku 

gospodarki opartej na usğugach, przy jednoczesnym utrzymaniu silnej pozycji przemysğu  

i produkcji. StabilnoŜĺ makroekonomicznŃ Polski w latach poprzedzajŃcych wybuch pandemii 

COVID-19 potwierdzağa takŨe sytuacja inflacyjna.  
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Wykres 52. Inflacja w Polsce w latach 2014-2021 (w %) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych MacroTrends (2025). 

W latach 2014-2016 utrzymywağa siň deflacja (od -0,5% do -0,9%), co oznaczağo spadek 

og·lnego poziomu cen i wskazywağo na ograniczonŃ presjň popytowŃ w gospodarce. Od 2017 

r. nastŃpiğ jednak powr·t do dodatnich i umiarkowanych wartoŜci inflacji: 2,1% w 2017 r., 1,8% 

w 2018 r. oraz 2,2% w 2019 r. (por. wykres 52). Tendencjň tň dobrze ilustruje Ŝrednioroczny 

wskaŦnik cen konsumpcyjnych, kt·ry wzr·sğ z 100,7 w 2014 r. do 104,8 w 2019 r. (por. wykres 

53).  

Wykres 53. Inflacja w Polsce w latach 2014-2019 (Ŝrednioroczny wskaŦnik cen, 2015=100) 

 
ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych Eurostat (2024a). 

Wzrost ten odzwierciedlağ stopniowe i przewidywalne ksztağtowanie siň cen, mieszczŃce  

siň w przedziale inflacji uznawanym za sprzyjajŃcy stabilnemu rozwojowi gospodarki.  

Wzrost ten wskazywağ na stopniowe i przewidywalne ksztağtowanie siň cen, mieszczŃce  

siň w poziomie inflacji uznawanym za korzystny dla gospodarki. Umiarkowana dynamika  

cen sprzyjağa utrzymaniu stabilnoŜci makroekonomicznej, stymulowağa inwestycje  
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Dla peğniejszego zobrazowania kondycji polskiej gospodarki w latach 2014-2019  

oraz jej ewolucji w pierwszych latach pandemii, poniŨej przedstawiono zestawienie 

kluczowych wskaŦnik·w makroekonomicznych (por. tabela 20). Tabela ta stanowi punkt 

odniesienia zar·wno dla analizy sytuacji sprzed wybuchu pandemii, jak i dla oceny wraŨliwoŜci 

polskiej gospodarki na globalny kryzys zdrowotny.
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Tabela 20. Kluczowe wskaŦniki gospodarcze Polski w latach 2014-2023 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych:  Eurostat (2024a) oraz MacroTrends (2025).

 

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 

PKB (w mln EUR) 
408 714,7 432 485,8 427 658,6 469 071,2 503 951,0 538 423,5 531 827,4 583 001,4 661 712,3 748 923,4 

Udziağ produkcji w PKB (w %) 
- 17,7 18,3 16,9 16,5 16,7 16,2 17,3 17,7 17,5 

Udziağ rolnictwa w PKB (w %) 
- 2,5 2,6 3, 2,4 2,4 2,6 2,2 2,8 2,8 

Udziağ przemysğu w PKB (w %) 
- 23,2 23,6 22,1 21,5 21,5 21,4 22,4 23,3 23,2 

Udziağ budownictwa w PKB (w %) 
- 7,8 7,1 6,7 7,4 7,3 7,1 6,1 5,8 6,2 

Inflacja (w %, rok poprzedni=100) 
-0,5 -0,9 -0,7 2,1 1,8 2,2 2,4 5,1 14,4 11,5 

Inflacja (Ŝrednioroczny wskaŦnik cen (2015=100) 
100,7 100,0 99,8 101,4 102,6 104,8 108,6 114,3 129,4 143,5 

Bezrobocie (w % ludnoŜci aktywnej zawodowo) 
8,97 7,48 6,14 4,9 3,84 3,27 3,16 3,27 2,81 2,74 

Inwestycje bezpoŜrednie (w mln PLN) 
-664 054,0 -639 841,0 -688 253,0 -746 941,0 -794 013,0 -848 784,0 -888 449,0 -1 025 408,0 -1 095 015,0 -1 209 499,0 

Wydatki na sğuŨbň zdrowia (w mln EUR) 
25 681,21 27 280,04 27 756,39 30 663,80 31 501,68 34 400,25 34 182,62 37 110,84 41 869,59 52 465,05 

Wydatki na sğuŨbň zdrowia w stosunku do PKB (w %) 
6,4 6,4 6,6 6,6 6,3 6,5 6,4 6,5 6,4 7,0 

Wydatki rzŃdowe (w mln PLN) 
729 951,9 750 899,0 766 020,5 821 316,0 881 380,0 958 488,0 1 127 935,0 1 159 588,0 1 341 141,0 1 600 439,0 
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PodsumowujŃc, Polska wkroczyğa w okres pandemii COVID-19 z mocnymi fundamentami 

makroekonomicznymi. Wysoki poziom wzrostu gospodarczego, spadajŃce bezrobocie  

oraz stabilna inflacja wskazywağy na dobrŃ kondycjň krajowej gospodarki. NajwiňkszŃ czňŜĺ 

PKB tworzyğy usğugi (51,2%), obejmujŃce m.in. handel, transport, turystykň, edukacjň  

i ochronň zdrowia, kt·re stopniowo zyskiwağy na znaczeniu, odzwierciedlajŃc rosnŃcŃ 

aktywnoŜĺ spoğecznŃ oraz zmieniajŃcŃ siň strukturň gospodarczŃ. SilnŃ pozycjň zachowywağ 

przemysğ, odpowiadajŃcy za 21,5% PKB. Natomiast sektor rolnictwa (2,4%) i budownictwa 

(7,3%) peğniğy funkcjň uzupeğniajŃcŃ, wzmacniajŃc stabilnoŜĺ w obszarze bezpieczeŒstwa 

ŨywnoŜciowego i infrastrukturalnego. JednoczeŜnie dostrzegalne byğy pewne obszary sğaboŜci, 

kt·re zwiňkszağy podatnoŜĺ kraju na zewnňtrzne wstrzŃsy, takie jak pandemia. NaleŨağy do nich 

m.in. relatywnie niski poziom nakğad·w na ochronň zdrowia, wynoszŃcy zaledwie 6,5% PKB 

w 2019 r. (por. tabela 20), ujemne saldo inwestycji bezpoŜrednich, kt·re w 2019 roku siňgnňğo 

- 848,8 mln PLN, a takŨe stopniowy spadek znaczenia budownictwa w strukturze PKB. 

Dodatkowo pojawiağy siň pierwsze symptomy narastajŃcej presji inflacyjnej, sygnalizujŃce 

koniec okresu stabilnoŜci cen (por. tabela 20). Wydarzenia roku 2020 ujawniğy te sğaboŜci  

w peğni, w szczeg·lnoŜci niedostateczne finansowanie systemu opieki zdrowotnej  

i jego ograniczonŃ zdolnoŜĺ do reagowania na kryzys epidemiologiczny (por. OECD, 2021). 

To wğaŜnie wtedy gospodarka i system ochrony zdrowia zostağy wystawione na pr·bň,  

kt·rej przebieg i konsekwencje zostanŃ przedstawione w kolejnym podrozdziale, dotyczŃcym 

dynamiki pandemii. 

4.2.2. Dynamika przebiegu pandemii 

Drugi etap prowadzonej analizy obejmuje, zgodnie z metodykŃ, przedstawienie przebiegu fal 

pandemii oraz dziağaŒ podejmowanych w odpowiedzi na rozw·j sytuacji. W Polsce rozwój 

pandemii COVID 19 przyjŃğ charakter falowy. Na podstawie danych epidemiologicznych  

oraz decyzji administracyjnych wyr·Ũnia siň piňĺ gğ·wnych fal zakaŨeŒ.  

Pierwsza fala (marzec - maj 2020) zwiŃzana byğa z pojawieniem siň pierwszych przypadk·w 

SARS-CoV-2 i skutkowağa wprowadzeniem czňŜciowego lockdownu, a nastňpnie 

og·lnokrajowych restrykcji obejmujŃcych m.in. ograniczenia w przemieszczaniu siň, 

zamkniňcie szk·ğ i plac·wek usğugowych (por. Dz.U. 2020 poz. 491).  

Druga fala (jesieŒ 2020 - zima 2021) przyniosğa gwağtowny wzrost zakaŨeŒ i zgon·w, a takŨe 

kolejne obostrzenia w postaci regionalizacji ograniczeŒ, obowiŃzku maseczek i tzw. lockdownu 

ŜwiŃteczno-noworocznego (por. Dz.U. 2020 poz. 1758; Dz.U. 2020 poz. 1871).  
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Trzecia fala (wiosna 2021) charakteryzowağa siň wprowadzeniem lockdownu rozszerzonego, 

obejmujŃcego m.in. naukň zdalnŃ, ograniczenia w zgromadzeniach i dziağalnoŜci usğugowej 

(por. Dz.U. 2021 poz. 512; Dz.U. 2021 poz. 546).  

Czwarta fala (jesieŒ 2021 - zima 2022), nie skutkowağa juŨ peğnym lockdownem,  

ale wciŃŨ utrzymywano czňŜciowe restrykcje, m.in. obowiŃzek maseczek i limity uczestnik·w 

wydarzeŒ (por. Dz.U. 2021 poz. 512).  

Natomiast piŃta fala (zima -wiosna 2022), mimo bardzo wysokiej transmisyjnoŜci miağa 

ğagodniejszy przebieg kliniczny, a dziağania wğadz ograniczağy siň gğ·wnie do Ŝrodk·w 

profilaktycznych i ochrony grup ryzyka (por. Dz.U. 2022 poz. 679). 

W ramach najbardziej restrykcyjnych etap·w walki z pandemiŃ wprowadzano w Polsce  

tzw. lockdowny, obejmujŃce czasowe zamykanie szk·ğ, podmiot·w sektora kultury, galerii 

handlowych, lokali gastronomicznych oraz wprowadzanie zakaz·w zgromadzeŒ i ograniczeŒ 

w przemieszczaniu siň. Wprawdzie formalnie nie stosowano w Polsce pojňcia Ălockdownò, 

jednak jego charakter i zakres podejmowanych Ŝrodk·w odpowiadağ jego miňdzynarodowym 

definicjom (por. Flaxman i in., 2020; WHO, 2020d). Flaxman i in. (2020) definiujŃ Ălockdownò 

jako jednŃ z piňciu podstawowych niefarmakologicznych interwencji (non-pharmaceutical 

interventions, NPI) stosowanych w odpowiedzi na pandemiň COVID-19, obok takich dziağaŒ 

jak: zamkniňcie szk·ğ, zakaz organizacji wydarzeŒ publicznych, zalecenia dotyczŃce dystansu 

spoğecznego oraz izolacja os·b chorych. W tym ujňciu lockdown oznaczağ peğnŃ blokadň 

mobilnoŜci spoğecznej, polegajŃcŃ na istotnym ograniczeniu swobody przemieszczania  

siň ludnoŜci oraz funkcjonowania instytucji i przedsiňbiorstw. Jak wykazali autorzy, to wğaŜnie 

ten Ŝrodek, miağ najwiňkszy wpğyw na zahamowanie transmisji wirusa SARS-CoV-2 w krajach 

europejskich (por. Flaxman i in., 2020). Zatem lockdowny stanowiğy najsilniejsze narzňdzie 

ograniczania mobilnoŜci spoğecznej i byğy uruchamiane w momentach najwiňkszego 

zagroŨenia dla stabilnoŜci systemu opieki zdrowotnej. Miağy one charakter reaktywny  

i wprowadzano je w odpowiedzi na pogarszajŃcŃ siň sytuacjň epidemicznŃ. Byğo to szczeg·lnie 

widoczne w latach 2020 i 2021, kiedy nie rozpoczňto jeszcze kampanii szczepieŒ  

ani nie dysponowano wystarczajŃcŃ wiedzŃ o wirusie. Chronologia kolejnych lockdownów,  

wraz z ich podstawŃ prawnŃ i zakresem, zostağa przedstawiona w poniŨszej tabeli (por. tabela 

21). 
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Tabela 21. Lockdowny w Polsce - okresy obowiŃzywania i podstawy prawne. 

Okres obowiŃzywania 

lockdown·w 

Podstawa prawna  

wprowadzenia lockdownu 

Rodzaj 

lockdownu 
Charakterystyka lockdownu 

14 marca -  

20 marca 2020 

RozporzŃdzenie Ministra Zdrowia z dnia 13 marca 2020 r. w 

sprawie ogğoszenia na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej 

stanu zagroŨenia epidemicznego (Dz.U. 2020 poz. 433) 
czňŜciowy  

lockdown 

prewencyjny 

W odpowiedzi na pojawienie siň pierwszych przypadk·w 

SARS-CoV-2 wprowadzono stan zagroŨenia epidemicznego. 

Ograniczono dziağalnoŜĺ czňŜci podmiot·w gospodarczych, 

zamkniňto miejsca uŨytecznoŜci publicznej, zakazano 

zgromadzeŒ powyŨej 50 os·b oraz wprowadzono obowiŃzek 

14-dniowej kwarantanny po przekroczeniu granicy. 

20 marca -  

20 kwietnia 2020 

RozporzŃdzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 marca 2020 r. w 

sprawie ogğoszenia na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej 

stanu epidemii (Dz.U. 2020 poz.꜡491) 
og·lnokrajowy 

lockdown 

Wprowadzenie stanu epidemii umoŨliwiğo wdroŨenie szeroko 

zakrojonych restrykcji: ograniczono przemieszczanie siň, 

zamkniňto szkoğy, instytucje kultury, galerie handlowe i lokale 

gastronomiczne. Lockdown ten odpowiadağ pierwszej fali 

pandemii. 

7 listopada -  

27 grudnia 2020 

RozporzŃdzenie Rady Ministr·w z dnia 9 paŦdziernika 2020 

r. w sprawie ustanowienia okreŜlonych ograniczeŒ, nakaz·w i 

zakaz·w w zwiŃzku z wystŃpieniem stanu epidemii (Dz.U. 

2020 poz.꜡1758) 

lockdown  

w trakcie 

drugiej fali 

W zwiŃzku z gwağtownym wzrostem zakaŨeŒ jesieniŃ 2020 r. 

wprowadzono regionalizacjň (strefy Ũ·ğta i czerwona), 

ograniczenia w handlu, kulturze i gastronomii, a takŨe 

obowiŃzki noszenia maseczek i utrzymywania dystansu. 

28 grudnia 2020 -  

17 stycznia 2021 

RozporzŃdzenie Rady Ministr·w z dnia 23 paŦdziernika 2020 

r. zmieniajŃce rozporzŃdzenie w sprawie ustanowienia 

okreŜlonych ograniczeŒ, nakaz·w i zakaz·w w zwiŃzku z 

wystŃpieniem stanu epidemii (Dz.U. 2020 poz. 1871) 

lockdown 

ŜwiŃteczno-

noworoczny 

(Ăkwarantanna 

narodowaò) 

W odpowiedzi na prognozowany wzrost zakaŨeŒ po Ŝwiňtach 

zamkniňto hotele, stoki narciarskie, ograniczono mobilnoŜĺ 

os·b starszych i niepeğnoletnich oraz zaostrzono limity 

zgromadzeŒ. 

20 marca -  

18 kwietnia 2021 

RozporzŃdzenie Rady Ministr·w z dnia 19 marca 2021 r. 

(Dz.U. 2021 poz. 512) oraz zmiana z 25 marca 2021 r. (Dz.U. 

2021 poz. 546) 

lockdown  

w trakcie 

trzeciej fali 

(rozszerzony) 

Lockdown wprowadzony w reakcji na rekordowe wskaŦniki 

zgon·w i hospitalizacji zwiŃzane z wariantem Alpha. 

Obejmowağ m.in. naukň zdalnŃ, zakaz zgromadzeŒ powyŨej 5 

os·b, limity w koŜcioğach (1 osoba na 20 mĮ), obowiŃzek 

maseczek i dystansu. Od 27 marca zamkniňto r·wnieŨ 

przedszkola, Ũğobki i salony usğugowe. 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie akt·w prawnych opublikowanych w Dzienniku Ustaw RP (Dz.U. z 2020 r. poz. 433, 491, 1758, 1871; Dz.U. z 2021 r. poz. 512, 

546) oraz oficjalnych komunikatów Ministerstwa Zdrowia i Rady Ministrów z lat 2020-2021.
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Szczeg·lnŃ formŃ obostrzeŒ byğ tzw. lockdown ŜwiŃteczno-noworoczny (Ăkwarantanna 

narodowaò) obowiŃzujŃcy na przeğomie 2020 i 2021 roku, obejmujŃcy m.in. zamkniňcie hoteli, 

stok·w narciarskich i zakaz przemieszczania siň os·b niepeğnoletnich i starszych. Z czasem,  

w miarň rozwoju kampanii szczepieŒ oraz wzrostu odpornoŜci populacyjnej, podejŜcie  

do przeciwdziağania pandemii ulegğo modyfikacji. Podczas piŃtej fali, na przeğomie zimy  

i wiosny 2022 roku, nie zdecydowano siň juŨ na wdraŨanie og·lnokrajowych lockdown·w. 

Decyzja ta wynikağa zar·wno z ğagodniejszego przebiegu zakaŨeŒ spowodowanych wariantem 

Omikron, jak i z rosnŃcej ŜwiadomoŜci koszt·w spoğeczno-ekonomicznych, jakie wiŃzağy  

siň z wczeŜniejszymi restrykcjami (por. Grabowski i in., 2024). W tym miejscu naleŨy jeszcze 

odnotowaĺ, Ũe pierwszy przypadek zakaŨenia wirusem SARS-CoV-2 w Polsce zostağ oficjalnie 

potwierdzony 4 marca 2020 roku w Zielonej G·rze. ZakaŨonym byğ mňŨczyzna, kt·ry powr·ciğ 

autokarem z Niemiec, a objawy wystŃpiğy u niego niedğugo po przyjeŦdzie. Po zgğoszeniu  

siň do lokalnego szpitala zakaŦnego, przeprowadzono testy diagnostyczne, kt·re potwierdziğy 

obecnoŜĺ koronawirusa (por. Ministerstwo Zdrowia, 2020b). Informacja ta zostağa przekazana 

opinii publicznej podczas specjalnej konferencji prasowej przez ówczesnego ministra zdrowia, 

co zainicjowağo szereg dziağaŒ prewencyjnych ze strony wğadz centralnych. Wydarzenie  

to zapoczŃtkowağo nowy etap funkcjonowania paŒstwa, obejmujŃcy przygotowania systemu 

ochrony zdrowia do walki z pandemiŃ oraz wprowadzenie pierwszych regulacji majŃcych  

na celu ograniczenie transmisji wirusa w spoğeczeŒstwie. 

4.2.3. Instytucje formalne  

Nastňpnie, zgodnie z przyjňtŃ metodykŃ, przedstawiona zostanie krótka charakterystyka 

polskiego systemu prawnego, kt·ry wyznaczağ spos·b wdraŨania dziağaŒ antycovidowych. 

Innymi sğowy, konieczne jest zrozumienie ram prawnych, w jakich funkcjonowağy organy 

wğadzy publicznej w Polsce. Dotyczy to w szczeg·lnoŜci terminologii oraz podstaw 

konstytucyjno-ustawowych, kt·re determinowağy zakres i spos·b wdraŨania regulacji 

antycovidowych. Kolejno om·wione zostanŃ dziağania instytucjonalne podejmowane  

w poszczególnych fazach pandemii. WdraŨane dziağania administracyjne miağy charakter 

nadzwyczajny, jednak ich legalnoŜĺ i skutecznoŜĺ opierağy siň na obowiŃzujŃcych przepisach 

prawa, w szczeg·lnoŜci na ustawie z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu 

zakaŨeŒ i chor·b zakaŦnych u ludzi (por. Dz.U. 2008 nr 234, poz. 1570), uzupeğnionej nastňpnie 

tzw. specustawŃ covidowŃ19 z dnia 2 marca 2020 r. (por. Dz.U. 2020 poz. 374), która 

 
19 Specustawa to potoczne okreŜlenie specjalnej ustawy, uchwalonej w nadzwyczajnych okolicznoŜciach, majŃcej 

regulowaĺ szczeg·lne sytuacje, kt·rych nie przewidziano w standardowych aktach prawnych. W kontekŜcie 
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wyznaczağa gğ·wne kierunki polityki antycovidowej. Warto podkreŜliĺ, Ũe mimo globalnego 

charakteru kryzysu zdrowotnego i ogğoszenia przez WHO pandemii COVID-19  

w dniu 11 marca 2020 roku, w polskich aktach prawnych konsekwentnie stosowano termin 

Ăepidemiaò20.  

W tym miejscu naleŨy zauwaŨyĺ, Ũe zgodnie z art. 228 ust. 1 Konstytucji RP, zgodnie z którym: 

ĂW sytuacjach szczeg·lnych zagroŨeŒ, jeŨeli zwykğe Ŝrodki konstytucyjne sŃ niewystarczajŃce, 

moŨe zostaĺ wprowadzony odpowiedni stan nadzwyczajny: stan wojenny, stan wyjŃtkowy  

lub stan klňski Ũywioğowejò. Przepis ten oznacza, Ũe w razie zagroŨenia paŒstwa, prezydent  

na wniosek Rady Ministr·w, ma moŨliwoŜĺ wprowadzenia jednego z trzech stan·w 

nadzwyczajnych (por. Dz.U. 1997 art. 228 ust.1). Mimo Ũe przesğanki do ogğoszenia takiego 

stanu wydawağy siň speğnione w czasie pandemii, wğadze paŒstwowe nie zdecydowağy  

siň na skorzystanie z tego rozwiŃzania. Zamiast tego, 2 marca 2020 r. uchwalono wspomnianŃ 

juŨ specustawň covidowŃ (por. Dz.U. 2020 poz. 374), regulujŃcŃ szczeg·lne rozwiŃzania  

w zakresie zapobiegania, przeciwdziağania i zwalczania COVID-19, innych chor·b zakaŦnych 

oraz wywoğanych nimi sytuacji kryzysowych. Akt ten pozwalağ Radzie Ministr·w i innym 

organom administracji na stosowanie szerokiego zakresu Ŝrodk·w ograniczajŃcych prawa  

i wolnoŜci obywatelskie, bez potrzeby formalnego ogğoszenia stanu nadzwyczajnego21. 

 
pandemii COVID 19 w Polsce termin Ăspecustawaò odnosi siň do: Ustawy o szczeg·lnych rozwiŃzaniach 

zwiŃzanych z zapobieganiem, przeciwdziağaniem i zwalczaniem COVID 19, innych chor·b zakaŦnych  

oraz wywoğanych nimi sytuacji kryzysowych (por. Dz.U. 2020 poz. 374, z p·Ŧn. zm.) 
20 Mimo Ũe w jňzyku potocznym pojňcia Ăepidemiaò i Ăpandemiaò sŃ czňsto stosowane zamiennie, ich rozr·Ũnienie 

ma istotne znaczenie, zar·wno z perspektywy analiz prowadzonych w niniejszej pracy, jak i dla komparatystyki 

prawnej. W polskich aktach prawnych konsekwentnie stosowano termin Ăepidemiaò. W polskim systemie 

prawnym funkcjonuje bowiem wyğŃcznie kategoria Ăepidemiiò, zdefiniowana w Ustawie z dnia 5 grudnia 2008 r. 

(Dz.U. 2008 nr 234 poz. 1570), gdzie jest okreŜlona jako ĂwystŃpienie na danym obszarze zakaŨeŒ lub zachorowaŒ 

na chorobň zakaŦnŃ w liczbie wyraŦnie wiňkszej niŨ we wczeŜniejszym okresie albo wystŃpienie zakaŨeŒ  

lub chor·b zakaŦnych dotychczas niewystňpujŃcychò (art. 2 ust. 9). Natomiast termin Ăpandemiaò stosowany  

jest przede wszystkim w kontekŜcie epidemiologicznym i na poziomie miňdzynarodowym; odnosi siň do epidemii  

o charakterze globalnym, obejmujŃcej wiele paŒstw lub kontynent·w (por. WHO, 2020). Zatem to wğaŜnie 

definicja epidemii, zawarta w ustawie z dnia 5 grudnia 2008 r., stanowiğa podstawň prawnŃ do wprowadzania 

stanu epidemii i wynikajŃcych z niego ograniczeŒ w Polsce. 
21 Decyzja o niewprowadzeniu stanu klňski Ũywioğowej mogğa wynikaĺ przede wszystkim z pow·dek prawnych, 

kt·re dotyczyğy potencjalnych konsekwencji odszkodowawczych. Zgodnie z art. 228 Konstytucji 

Rzeczypospolitej Polskiej: ĂUstawa moŨe okreŜliĺ podstawy, zakres i tryb wyr·wnywania strat majŃtkowych 

wynikajŃcych z ograniczenia w czasie stanu nadzwyczajnego wolnoŜci i praw czğowieka i obywatelaò. 

Odpowiednie zasady wypğat odszkodowaŒ wynikajŃcych z ograniczeŒ w czasie stanu nadzwyczajnego wolnoŜci  

i praw czğowieka i obywatela, okreŜla Ustawa z dnia 22 listopada 2002 r. (Dz.U. 2002 Nr 233, poz. 1955), zgodnie 

z kt·rŃ: ĂKaŨdemu, kto poni·sğ stratň majŃtkowŃ w nastňpstwie ograniczenia wolnoŜci i praw czğowieka  

i obywatela w czasie stanu nadzwyczajnego, sğuŨy roszczenie o odszkodowanieò ( art. 2 ust. 1). Z kolei, art. 3 ust. 

1 tej ustawy odnosi siň do tego, Ũe: ĂOdszkodowanie przysğuguje od Skarbu PaŒstwaò. Wprowadzenie stanu klňski 

Ũywioğowej w kontekŜcie pandemii mogğo zatem rodziĺ prawnŃ koniecznoŜĺ wypğaty odszkodowaŒ wszystkim 

podmiotom, kt·re doznağy strat majŃtkowych w wyniku ograniczeŒ dziağalnoŜci gospodarczej lub naruszenia 

innych wolnoŜci konstytucyjnych, co oznaczağoby realne obciŃŨenie dla budŨetu paŒstwa. Skala potencjalnych 

roszczeŒ, np. ze strony przedsiňbiorc·w dotkniňtych zamkniňciem dziağalnoŜci, artyst·w, organizator·w wydarzeŒ 
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Tym samym, polski rzŃd zdecydowağ siň prowadziĺ dziağania antycovidowe w oparciu  

o rozwiŃzania ustawowe oraz akty wykonawcze w postaci kolejno wprowadzanych 

rozporzŃdzeŒ. Wyb·r takiej strategii walki z pandemiŃ umoŨliwiğ unikniňcie finansowych 

skutk·w formalnego wprowadzenia stanu klňski Ũywioğowej, a takŨe pozwoliğ ominŃĺ 

konsekwencje polityczne. Decyzja o odstŃpieniu od uznania pandemii za stan nadzwyczajny 

unaoczniğa istotnŃ rolň systemowej konstrukcji porzŃdku prawnego w Polsce.  

Przede wszystkim pokazağa, praktyczne znaczenie hierarchii Ŧr·değ prawa, umoŨliwiajŃc 

organom wğadzy publicznej wprowadzanie ograniczeŒ w zakresie praw i wolnoŜci 

obywatelskich bez formalnego ogğaszania stanu nadzwyczajnego. Dla peğnego zrozumienia 

tego mechanizmu konieczne jest krótkie omówienie struktury polskiego systemu prawnego, 

która miağa znaczenie w ksztağtowaniu reakcji paŒstwa na kryzys wywoğany pandemiŃ. 

Hierarchia Ŧr·değ prawa w Polsce opiera siň na konstytucyjnej zasadzie nadrzňdnoŜci akt·w 

normatywnych wyŨszego rzňdu nad aktami niŨszego rzňdu  (por. rysunek 6).  

 
kulturalnych czy instytucji edukacyjnych, mogğa stanowiĺ istotne obciŃŨenie dla budŨetu paŒstwa.  

W tym kontekŜcie decyzja o unikaniu wprowadzenia stanu nadzwyczajnego mogğa mieĺ silne podğoŨe fiskalne. 

W opinii ekspert·w prawnych decyzja o skorzystaniu ze specustawy covidowej miağa r·wnieŨ silne podğoŨe 

polityczne, poniewaŨ ogğoszenie stanu klňski Ũywioğowej wiŃzağoby siň z koniecznoŜciŃ przesuniňcia wybor·w 

prezydenckich, co zostağo przewidziane w art. 228 ust. 7 Konstytucji RP, zgodnie z kt·rym: ĂW czasie stanu 

nadzwyczajnego oraz w ciŃgu 90 dni po jego zakoŒczeniu nie moŨe byĺ skr·cona kadencja Sejmu, przeprowadzane 

referendum og·lnokrajowe, nie mogŃ byĺ przeprowadzane wybory do Sejmu, Senatu, organ·w samorzŃdu 

terytorialnego oraz wybory Prezydenta Rzeczypospolitej, a kadencje tych organ·w ulegajŃ odpowiedniemu 

przedğuŨeniuò (por. Dz.U. 1997 art. 228 ust.7). Wedğug prawnika Jarosğawa Jaraczewskiego (2020), forma prawna 

specustawy umoŨliwiğa wğadzom sprawne zastosowanie restrykcji bez koniecznoŜci rezygnacji z ustalonego 

grafiku wyborczego. Przeprowadzone raporty miňdzynarodowe r·wnieŨ potwierdzajŃ, Ũe wstrzymanie siň rzŃdu 

od ogğoszenia stanu klňski Ũywioğowej miağo swoje podğoŨe prawno-polityczne (por. Institute Montaigne, 2020). 

 



212 
 

Rysunek 6. Hierarchia Ŧr·değ prawa w Polsce 

Konstytucja 

Ratyfikowane  

ustawy miňdzynarodowe 

 

Ustawy 

RozporzŃdzenia  

z mocŃ ustawy 

 

RozporzŃdzenia  

wykonawcze 

 

Akty prawa miejscowego 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej22. 

Na szczycie tej hierarchii znajduje siň Konstytucja RP, bňdŃca aktem prawnym o najwyŨszej 

mocy obowiŃzujŃcej. Kolejnym poziomem sŃ ratyfikowane umowy miňdzynarodowe  

oraz prawo UE, kt·re w zakresie kompetencji przekazanych Unii ma pierwszeŒstwo  

nie tylko przed ustawami krajowymi, lecz takŨe w razie kolizji przed ratyfikowanymi umowami 

miňdzynarodowymi. Nastňpnie znajdujŃ siň ustawy uchwalane przez Sejm i Senat,  

kt·re stanowiŃ podstawň do wydawania akt·w wykonawczych, takich jak rozporzŃdzenia  

z mocŃ ustawy oraz rozporzŃdzenia wykonawcze. NajniŨszy poziom hierarchii stanowiŃ akty 

prawa miejscowego, obowiŃzujŃce na obszarze dziağania organ·w, kt·re je ustanowiğy.  

Ukğad ten, wyznaczağ ramy prawne dla podejmowanych decyzji administracyjnych  

i legislacyjnych w czasie pandemii COVID-19. W kontekŜcie przedstawionej hierarchii Ŧr·değ 

prawa szczeg·lnŃ rolň w okresie pandemii W Polsce odgrywağy akty rangi ustawowej, 

stanowiŃce podstawň dla wydawania szczeg·ğowych rozporzŃdzeŒ wykonawczych.  

 
22 Zgodnie z KonstytucjŃ Rzeczypospolitej Polskiej art. 91 ust. 1-3: 1.Ratyfikowana umowa miňdzynarodowa, po 

jej ogğoszeniu w Dzienniku Ustaw Rzeczypospolitej Polskiej, stanowi czňŜĺ krajowego porzŃdku prawnego i jest 

bezpoŜrednio stosowana, chyba Ũe jej stosowanie jest uzaleŨnione od wydania ustawy; 2.Umowa miňdzynarodowa 

ratyfikowana za uprzedniŃ zgodŃ wyraŨonŃ w ustawie ma pierwszeŒstwo przed ustawŃ, jeŨeli ustawy tej nie da 

siň pogodziĺ z umowŃ.; 3.JeŨeli wynika to z ratyfikowanej przez RzeczpospolitŃ PolskŃ umowy konstytuujŃcej 

organizacjň miňdzynarodowŃ, prawo przez niŃ stanowione jest stosowane bezpoŜrednio, majŃc pierwszeŒstwo w 

przypadku kolizji z ustawami. 
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To one ksztağtowağy zakres oraz ramy prawne dziağaŒ administracyjnych podejmowanych  

w celu ograniczenia skutków kryzysu zdrowotnego.  

W dalszej kolejnoŜci, analizň antycovidowych dziağaŒ legislacyjnych podjňtych przez Polskň 

uzupeğniajŃ dane dotyczŃce liczby nowych regulacji wprowadzonych w poszczeg·lnych latach 

trwania pandemii (por. wykres 54). W latach 2020-2023 w Polsce ogğoszono ğŃcznie 317 akt·w 

prawnych zwiŃzanych z przeciwdziağaniem pandemii COVID-19. Najwiňcej z nich przypadağo 

na okres najwiňkszego natňŨenia dziağaŒ interwencyjnych: 159 w roku 2020 oraz 114 w roku 

2021. W kolejnych latach liczba regulacji istotnie spadğa: do 36 w 2022 roku i zaledwie  

8 w 2023 roku. 

Wykres 54. Liczba wprowadzonych regulacji antycovidowych w Polsce w latach 2020-202323 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych: N-Lex (2025). 

Dane iloŜciowe ukazujŃ zar·wno skalň, jak i zmiennoŜĺ regulacji antycovidowych 

wprowadzanych w Polsce w latach 2020-2023. Ich liczba potwierdza dynamiczny i adaptacyjny 

charakter dziağaŒ podejmowanych w odpowiedzi na rozw·j sytuacji epidemicznej, szczeg·lnie 

w pierwszym okresie pandemii (2020-2021). W kolejnych latach, wraz ze stopniowŃ 

stabilizacjŃ wskaŦnik·w zakaŨeŒ i hospitalizacji, zauwaŨalny byğ wyraŦny trend odchodzenia 

od intensywnej reakcji instytucjonalnej na rzecz wygaszania dziağaŒ koordynowanych  

przez paŒstwo w ramach formalnych mechanizm·w instytucjonalnych. 

 
23 Dane liczbowe opracowano na podstawie akt·w prawnych dostňpnych w bazie N-Lex, wyszukiwanych wedğug 

sğ·w kluczowych: ĂCOVIDò, ĂCOVID-19ò, Ăkoronawirusò, Ăepidemiaò oraz ĂSARS-CoV-2ò wystňpujŃcych  

w tytuğach dokument·w. Zastosowano rňcznŃ ekstrakcjň danych, dokonano systematycznego przeglŃdu wynik·w 

i zliczono wszystkie dokumenty speğniajŃce kryteria. Wyszukiwanie ograniczono do lat 2019-2023. Celem analizy 

byğa iloŜciowa identyfikacja liczby wprowadzonych regulacji, dlatego kaŨdy opublikowany dokument traktowano 

jako odrňbnŃ jednostkň, niezaleŨnie od jego formy. W przypadku Polski uwzglňdniono m.in. nastňpujŃce akty 

normatywne: Obwieszczenia Ministra Zdrowia, RozporzŃdzenia Ministra Zdrowia, Obwieszczenia Marszağka 

Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej, RozporzŃdzenia Ministra Finans·w, Funduszy i Polityki Regionalnej, 

RozporzŃdzenia Ministra Edukacji i Nauki, RozporzŃdzenia Ministra Obrony Narodowej, RozporzŃdzenia 

Ministra Rodziny i Polityki Spoğecznej, RozporzŃdzenia Ministra Kultury, Dziedzictwa Narodowego i Sportu  

oraz RozporzŃdzenia Ministra Nauki i Szkolnictwa WyŨszego. 
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4.2.3.1. Wybrane instytucje formalne w kontekŜcie COVID-19 (2020-2021)  

W 2020 roku, bňdŃcym poczŃtkiem pandemii COVID-19, w Polsce uchwalono aŨ 159 

akt·w prawnych majŃcych na celu przeciwdziağanie skutkom epidemii. IntensywnoŜĺ 

legislacyjna tego okresu odzwierciedlağa skalň i nagğoŜĺ wyzwaŒ, przed kt·rymi stanňğo 

paŒstwo. W dalszej czňŜci om·wione zostanŃ wybrane regulacje, kt·re miağy kluczowe 

znaczenie dla funkcjonowania podmiotów sektora publicznego oraz ksztağtowania spoğeczno-

gospodarczej rzeczywistoŜci. W zwiŃzku z pojawieniem siň pierwszych przypadk·w zakaŨeŒ 

wirusem SARS-CoV-2 na terytorium Polski oraz narastajŃcym zagroŨeniem epidemicznym,  

na mocy RozporzŃdzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 11 marca 2020 r. w sprawie 

czasowego ograniczenia funkcjonowania jednostek systemu oŜwiaty, podjňto decyzjň  

o zawieszeniu dziağalnoŜci wszystkich szk·ğ, uczelni wyŨszych oraz plac·wek oŜwiatowych  

na okres od 12 do 25 marca 2020 r. (por. Dz.U. 2020, poz. 410). Wprowadzone dziağanie miağo 

na celu ograniczenie kontakt·w miňdzy duŨymi grupami dzieci i mğodzieŨy, co uznawano  

za potencjalne Ŧr·dğo szybkiego rozprzestrzeniania siň wirusa. Mimo szybkiej decyzji  

o zamkniňciu plac·wek oŜwiatowych, sytuacja epidemiczna w kraju ulegağa pogorszeniu,  

a liczba zakaŨeŒ nadal rosğa. W zwiŃzku z tym uznano, Ũe konieczne jest wdroŨenie bardziej 

zdecydowanych Ŝrodk·w prewencyjnych. W zwiŃzku z pogarszajŃcŃ siň sytuacjŃ epidemicznŃ, 

na mocy RozporzŃdzenia Ministra Zdrowia z dnia 13 marca 2020 r. ogğoszono na terytorium 

Rzeczypospolitej Polskiej stan zagroŨenia epidemicznego (Dz.U. 2020, poz. 433).  

Zgodnie z Ä 1 tego aktu prawnego: ĂW okresie od dnia 14 marca 2020 r. do odwoğania  

na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej ogğasza siň stan zagroŨenia epidemicznego w zwiŃzku 

 z zakaŨeniami wirusem SARS-CoV-2ò (Ä1). W tym samym okresie zaczňto r·wnieŨ stosowaĺ 

Ŝrodki izolacyjne w postaci obowiŃzkowej kwarantanny domowej. Na podstawie  

art. 33 ust. 6-7 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakaŨeŒ i chor·b 

zakaŦnych u ludzi, Ăosoby z objawami choroby zakaŦnej dotychczas nierozpoznanej w kraju 

mogŃ byĺ poddawane obowiŃzkom, o kt·rych mowa w art. 5 ust. 1, na zasadach okreŜlonych  

w ust. 1-3ò (por. Dz.U. 2008 nr 234, poz. 1570). Wspomniany art. 5 ust. 1 nakğada obowiŃzek 

m.in. na osoby przebywajŃce na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej do: Ăpoddawania  

siň badaniom sanitarno-epidemiologicznym, w tym takŨe czynnoŜciom zwiŃzanym z pobraniem 

lub dostarczeniem materiağu do tych badaŒ; poddawania siň obowiŃzkowym szczepieniom 

ochronnym w ramach Narodowego Programu SzczepieŒ Ochronnych; poddawania  

siň leczeniu, hospitalizacji, izolacji, kwarantannie lub nadzorowi epidemiologicznemu  

(art. 5 ust. 1-3). Ponadto, zgodnie z art. 33 ust. 6 Ăosoby zdrowe, kt·re pozostawağy w stycznoŜci 
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z chorymi na choroby zakaŦne, mogŃ byĺ poddane obowiŃzkowej kwarantannie lub nadzorowi 

epidemiologicznemu na zasadach okreŜlonych w ust. 1-3ò. (por. Dz.U. 2008 nr 234, poz. 1570). 

W praktyce, na mocy rozporzŃdzenia z 13 marca 2020 r., kwarantannŃ obejmowano osoby 

powracajŃce z zagranicy oraz osoby majŃce kontakt z zakaŨonymi, nakğadajŃc  

na nie obowiŃzek przebywania w warunkach domowej izolacji przez 14 dni w celu 

monitorowania stanu zdrowia i zapobiegania transmisji wirusa (por. Dz.U. 2020, poz. 433). 

RównoczeŜnie wprowadzono zakaz zgromadzeŒ publicznych powyŨej 50 os·b, z wyjŃtkiem 

sytuacji, w kt·rych liczba uczestnik·w zgromadzenia wynosiğa nie wiňcej niŨ 50 os·b, 

wliczajŃc w to organizatora i osoby dziağajŃce w jego imieniu, zgodnie z brzmieniem przepisu 

zawartego w rozporzŃdzeniu: ĂZakazu, o kt·rym mowa w ust. 1, nie stosuje siň, w przypadku, 

gdy liczba uczestnik·w zgromadzenia wynosi nie wiňcej niŨ 50 os·b, wliczajŃc  

w to organizatora i osoby dziağajŃce w jego imieniu.ò (por. Dz.U. 2020, poz. 433).  

Dodatkowo, rzŃd zdecydowağ o czasowym zamkniňciu wiňkszoŜci miejsc uŨytecznoŜci 

publicznej. Zgodnie z Ä 5 ust. 1 rozporzŃdzenia Ministra Zdrowia z dnia 13 marca 2020 r. 

(Dz.U. 2020, poz. 433), zakazano m.in. dziağalnoŜci ĂpolegajŃcej na przygotowywaniu  

i podawaniu posiğk·w i napoj·w goŜciom siedzŃcym przy stoğach lub goŜciom dokonujŃcym 

wğasnego wyboru potraw z wystawionego menuò, z wyğŃczeniem sprzedaŨy Ăna wynos  

lub jej przygotowywania i dostarczania przez dziağalnoŜĺ restauracyjnŃ lub barowŃ 

prowadzonŃ w Ŝrodkach transportuò (Ä 5 ust. 1 pkt lit. a). Ograniczeniom podlegağa  

takŨe dziağalnoŜĺ ĂzwiŃzana z organizacjŃ, promocjŃ lub zarzŃdzaniem imprezami, takimi  

jak targi, wystawy, kongresy, konferencje, spotkaniaò (Ä 5 ust. 1 pkt 1 lit. b), jak r·wnieŨ 

dziağalnoŜĺ Ătw·rcza zwiŃzana ze wszelkimi zbiorowymi formami kultury i rozrywkiò  

(Ä 5 ust. 1 pkt 1 lit. c). Zakazano r·wnieŨ dziağalnoŜci ĂzwiŃzanej ze sportem, rozrywkowej  

i rekreacyjnej (é) w szczeg·lnoŜci polegajŃcej na prowadzeniu miejsc spotkaŒ, klubów,  

w tym klub·w tanecznych i klub·w nocnych oraz basen·w, siğowni, klub·w fitnessò  

(Ä 5 ust. 1 pkt 1 lit. d), a takŨe dziağalnoŜci ĂzwiŃzanej z projekcjŃ film·w lub nagraŒ wideo  

w kinachò (Ä 5 ust. 1 pkt 1 lit. e) oraz ĂkonsumpcjŃ i podawaniem napoj·wò  

(Ä 5 ust. 1 pkt 1 lit. f). Ograniczenia objňğy r·wnieŨ prowadzenie Ăobiektów noclegowych 

turystycznych i miejsc krótkoterminowego zakwaterowaniaò (Ä 5 ust. 1 pkt 1 lit. g), jak i Ăkasyn, 

z wyğŃczeniem kasyn internetowychò (Ä 5 ust. 1 pkt 1 lit. h). Osobno zakazano takŨe dziağalnoŜci 

Ăbibliotek, archiw·w, muze·w oraz pozostağej dziağalnoŜci zwiŃzanej z kulturŃò (Ä 5 ust. 1 pkt 

2), Ălecznictwa uzdrowiskowegoò (Ä 5 ust. 1 pkt 3), a takŨe Ăsprawowania kultu religijnego w 
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miejscach publicznych, w tym w budynkach i innych obiektach kultu religijnegoò (Ä 5 ust. 1 pkt 

4).  

Celem wprowadzenia tych obostrzeŒ byğo ograniczenie interakcji spoğecznych, uznawanych  

za kluczowy czynnik transmisji wirusa. Kilka dni p·Ŧniej ze wzglňdu na wciŃŨ rosnŃcŃ liczbň 

zakaŨeŒ w kraju (por. wykres 55) , wğadze podjňğy decyzjň o ogğoszeniu stanu epidemii  

na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej, co nastŃpiğo na mocy RozporzŃdzenia Ministra Zdrowia 

z dnia 20 marca 2020 r. (Dz.U. 2020, poz. 491), zgodnie z kt·rym: ĂW okresie od dnia 20 marca 

2020 r. do odwoğania na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej ogğasza siň stan epidemii  

w zwiŃzku z zakaŨeniami wirusem SARS-CoV-2ò (Ä1). Akt ten stanowiğ kluczowy moment  

w radzeniu sobie z rozwijajŃcym siň kryzysem zdrowotnym wywoğanym przez COVID-19, 

nadajŃc wğadzom publicznym szerokie kompetencje w zakresie ochrony zdrowia publicznego. 

Wykres 55. Liczba zachorowaŒ zwiŃzana z COVID-19 w Polsce w okresie luty-maj 2020 r. 

(Ŝrednia dzienna na milion mieszkaŒc·w) 

 

ťr·dğo: Our World in Data (na podstawie danych WHO, 2025). 

Zrozumienie podstaw konstytucyjno-prawnych zastosowanych rozwiŃzaŒ pozwala lepiej 

oceniĺ charakter i skalň wprowadzanych ograniczeŒ. Po ogğoszeniu stanu epidemii,  

rzŃd przystŃpiğ do dalszego zaostrzania przepis·w w odpowiedzi na pogarszajŃcŃ siň sytuacjň 

epidemicznŃ. W tym celu 24 marca 2020 roku opublikowano nowelizacjň rozporzŃdzenia 

Ministra Zdrowia zmieniajŃcŃ rozporzŃdzenie w sprawie ogğoszenia stanu epidemii  

(Dz.U. 2020, poz. 522), kt·ra rozszerzağa katalog dotychczasowych restrykcji i wprowadzağa 

istotne ograniczenia w zakresie przemieszczania siň obywateli. Zgodnie z nowo dodanym  

Ä 3a ust. 1: Ăw okresie od dnia 25 marca 2020 r. do dnia 11 kwietnia 2020 r. zakazuje  

siň na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej przemieszczania siň os·b przebywajŃcych na tym 

obszarzeò (por. Dz.U. 2020, poz. 522), z wyjŃtkiem przypadk·w wyraŦnie okreŜlonych  

w rozporzŃdzeniu, takich jak: wykonywanie obowiŃzk·w zawodowych, zaspokajanie 
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niezbňdnych potrzeb Ũycia codziennego, wolontariat lub uczestnictwo w czynnoŜciach 

religijnych. Dodatkowo, Ä 3a ust. 2 pkt 1 wprowadzağ obowiŃzek zachowania dystansu 

spoğecznego: ĂW przypadku, gdy przemieszczanie siň nastňpuje pieszo - jednoczeŜnie mogŃ  

siň poruszaĺ dwie osoby w odlegğoŜci nie mniejszej niŨ 1,5 m od siebieò (por. Dz.U. 2020, poz. 

522), natomiast ust. 3 przewidywağ wyjŃtek dla os·b najbliŨszych. RozporzŃdzenie zawierağo 

r·wnieŨ szczeg·ğowe regulacje dotyczŃce ograniczeŒ w sprawowaniu kultu religijnego.  

W myŜl Ä 7 ust. 1 pkt 3 lit. b rozporzŃdzenia Ministra Zdrowia z dnia 24 marca 2020 r.  

(Dz.U. 2020, poz. 522), w okresie od dnia 25 marca do dnia 11 kwietnia 2020 r. wprowadzono 

ograniczenia dotyczŃce uczestnictwa w obrzňdach religijnych. Przepis ten w tym okresie 

dopuszczağ udziağ maksymalnie piňciu uczestnik·w, Ăopr·cz os·b sprawujŃcych kult religijny 

lub os·b zatrudnionych przez zakğad pogrzebowy w przypadku pogrzebuò (Ä7 w ust. 1 pkt 3 lit. 

b). Dla porównania, w okresie od 20 do 24 marca 2020 r. oraz od 12 kwietnia do odwoğania, 

limit ten wynosiğ Ă50 os·b, wliczajŃc w to uczestnik·w i osoby sprawujŃce kult religijny  

lub osoby zatrudnione przez zakğad pogrzebowy w przypadku pogrzebu [...]ò (§7 w ust. 1 pkt 

3 lit. a). Dalsze ograniczenia dotyczyğy zakazu organizowania wszelkiego rodzaju zgromadzeŒ 

publicznych i prywatnych, z wyjŃtkiem spotkaŒ z osobami najbliŨszymi lub wynikajŃcych  

z wykonywania czynnoŜci zawodowych (por. Dz.U. 2020, poz. 522). Wprowadzenie  

tych Ŝrodk·w stanowiğo podstawň do dalszej intensyfikacji dziağaŒ nadzorczych  

i regulacyjnych. 

W odpowiedzi na pogarszajŃcŃ siň sytuacjň epidemicznŃ oraz koniecznoŜĺ wzmocnienia 

instrument·w nadzoru sanitarnego i ochrony porzŃdku publicznego, kolejnym istotnym 

krokiem legislacyjnym byğo uchwalenie ustawy z dnia 31 marca 2020 r. (Dz.U. 2020, poz. 567). 

Na jej podstawie rozszerzono zakres Ŝrodk·w przymusu administracyjnego  

poprzez wprowadzenie moŨliwoŜci nakğadania kar pieniňŨnych za naruszenia przepis·w 

obowiŃzujŃcych w czasie stanu zagroŨenia epidemicznego lub stanu epidemii. Zgodnie  

z dodanym art. 48a ust. 1 ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakaŨeŒ i chor·b zakaŦnych 

u ludzi: ĂKto w stanie zagroŨenia epidemicznego lub stanu epidemii nie stosuje  

siň do ustanowionych na podstawie art. 46 lub art. 46b nakaz·w, zakaz·w lub ograniczeŒ,  

o których mowa w: art. 46 ust. 4 pkt 1 lub w art. 46b pkt 5 i 9-12, podlega karze pieniňŨnej 

[é]ò (por. Dz.U. 2020, poz. 567). Ponadto, zgodnie z art. 48a ust. 2, karze pieniňŨnej  

w wysokoŜci od 5000 zğ do 30 000 zğ podlegağa osoba, kt·ra nie wykonywağa decyzji organ·w 

inspekcji sanitarnej  (por. Dz.U. 2020, poz. 567). R·wnolegle z dziağaniami o charakterze 

sankcyjnym wprowadzono takŨe rozwiŃzania technologiczne usprawniajŃce kontrolň  
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nad osobami objňtymi kwarantannŃ. Jednym z nich byğa aplikacja mobilna Ăkwarantanna 

domowaò, kt·rej stosowanie stağo siň obowiŃzkowe dla os·b skierowanych na izolacjň. 

Aplikacja umoŨliwiağa m.in. potwierdzanie lokalizacji, przesyğanie zdjňĺ dokumentujŃcych 

obecnoŜĺ w miejscu izolacji, codziennŃ samoocenň stanu zdrowia oraz kontakt ze sğuŨbami 

pomocowymi, co pozwoliğo na zwiňkszenie skutecznoŜci nadzoru sanitarnego i jednoczesne 

odciŃŨenie sğuŨb publicznych. 

NaleŨy r·wnieŨ podkreŜliĺ, Ũe rzŃd podjŃğ dziağania osğonowe w sferze gospodarczej  

juŨ 18 marca 2020 r., kiedy to Rada Ministr·w przedstawiğa zağoŨenia programu pomocowego 

o wartoŜci 212 mld zğ, kt·rego celem byğa ochrona miejsc pracy i stabilnoŜci gospodarczej  

w obliczu kryzysu wywoğanego pandemiŃ (por. Kancelaria Prezesa Rady Ministr·w, 2020). 

Propozycja tego programu nie miağa charakteru obowiŃzujŃcej regulacji prawnej, ale stanowiğa 

komunikat rzŃdowy zapowiadajŃcy Tarczň AntykryzysowŃ, kt·ra zostağa uchwalona i przyjňta 

ustawowo w dniu 31 marca 2020 r. (por. Dz.U. 2020, poz. 567, 568).  Wedğug oficjalnego opisu 

tarczy, pakiet ten opierağ siň na piňciu filarach, kt·re byğy ukierunkowane na ograniczenie 

skutków ekonomicznych pandemii (por. Ministerstwo Rozwoju i Technologii, 2020; Ustawa z 

dnia 31 marca 2020, Dz.U. 2020, poz. 568): 

1. BezpieczeŒstwo pracownik·w.  

2. Finansowanie przedsiňbiorstw.  

3. Ochrona zdrowia. 

4. StabilnoŜĺ sektora finansowego. 

5. Inwestycje publiczne. 

Zgodnie z danymi rzŃdowymi (por. tabela 23 ), w ramach Tarczy Antykryzysowej planowano 

przeznaczenie szacunkowo ponad 312 mld zğ na piňĺ gğ·wnych filar·w wsparcia gospodarki  

i ochrony zdrowia. NaleŨy zaznaczyĺ, Ũe byğy to kwoty szacunkowe i planowane,  

a nie ostatecznie poniesione wydatki. Faktyczny poziom realizacji byğ zr·Ũnicowany  

w zaleŨnoŜci od stopnia wykorzystania instrument·w wsparcia oraz zmian wprowadzanych  

w kolejnych etapach programu (por. Ministerstwo Rozwoju i Technologii, 2020; Ministerstwo 

Finansów, 2020; Polski Fundusz Rozwoju [PFR], 2020). Równolegle, na poziomie unijnym, 

Komisja Europejska zatwierdziğa 26 polskich program·w pomocy paŒstwa w zwiŃzku  

z COVID-19, kt·re przewidywağy 45 instrument·w finansowych oferowanych 

przedsiňbiorcom (por. Ambroziak, 2022). 
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Tabela 22. Tarcza Antykryzysowa: gğ·wne filary wsparcia i planowane Ŝrodki finansowe  

z 2020 r. (dane szacunkowe) 

Filar  Kwota 

(mld zğ) 

Zakres dziağaŒ 

Ochrona zdrowia 

7,5 

¶ wsparcie infrastruktury szpitalnej,  

¶ sprzňt medyczny,  

¶ Ŝrodki ochrony osobistej 

BezpieczeŒstwo 

pracowników 30 

¶ dopğaty do wynagrodzeŒ,  

¶ Ŝwiadczenia postojowe,  

¶ wsparcie osób na umowach cywilnoprawnych. 

Program inwestycji 

publicznych 30 

¶ projekty infrastrukturalne, 

¶ pobudzanie aktywnoŜci inwestycyjnej. 

Wzmocnienie systemu 

finansowego 70,3 
¶ instrumenty zwiňkszajŃce pğynnoŜĺ bank·w i firm (NBP, PFR) 

Finansowanie 

przedsiňbiorstw 74,2 

¶ mikropoŨyczki,  

¶ gwarancje kredytowe dla MśP. 

SUMA 212,0  

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie: Ministerstwo Rozwoju i Technologii (2020). 

Po pierwsze, w ramach Tarczy Antykryzysowej przewidziano dziağania w obszarze ochrony 

zdrowia. W ramach przepisów na ten cel przeznaczono ok. 7,5 mld zğ, kt·re miağy sğuŨyĺ 

wsparciu infrastruktury szpitalnej, zakupowi sprzňtu medycznego oraz zabezpieczeniu Ŝrodk·w 

ochrony osobistej dla personelu (por. Ministerstwo Rozwoju i Technologii, 2020). Drugim 

filarem byğo bezpieczeŒstwo pracownik·w, obejmujŃce m.in. dopğaty do wynagrodzeŒ  

w firmach dotkniňtych spadkiem obrot·w oraz Ŝwiadczenia postojowe dla samozatrudnionych  

i os·b pracujŃcych na podstawie um·w cywilnoprawnych. ĞŃczna wartoŜĺ Ŝrodk·w 

oszacowana zostağa na ok. 30 mld zğ (por. Ministerstwo Rozwoju i Technologii, 2020).  

Trzecim obszarem byğo finansowanie przedsiňbiorstw, kt·re obejmowağo m.in. mikropoŨyczki 

dla najmniejszych firm oraz gwarancje kredytowe dla sektora MśP. Szacunkowa wartoŜĺ 

wsparcia wyniosğa ok. 74,2 mld zğ (por. PFR, 2020). Czwarty filar dotyczyğ wzmocnienia 

systemu finansowego, realizowanego gğ·wnie przez NBP i PFR. Obejmowağ on instrumenty 

zwiňkszajŃce pğynnoŜĺ bank·w i przedsiňbiorstw, a jego budŨet okreŜlono na ok. 70,3 mld zğ 

(por. NBP, 2020; PFR, 2020). Ostatnim, piŃtym filarem byğ program inwestycji publicznych, 

w ramach kt·rego planowano przeznaczyĺ ok. 30 mld zğ na rozw·j projektów 

infrastrukturalnych i pobudzanie aktywnoŜci inwestycyjnej jako element odbudowy gospodarki 

po kryzysie pandemicznym (por. Ministerstwo Finansów, 2020). 

Wprowadzenie 20 marca 2020 roku stanu epidemii stworzyğo r·wnieŨ ramy prawne  

dla p·Ŧniejszych, bardziej szczeg·ğowych rozporzŃdzeŒ wykonawczych, m.in. na mocy 
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RozporzŃdzenia Ministra Edukacji Narodowej z dnia 9 kwietnia 2020 r. (Dz.U. 2020 poz. 642) 

przedğuŨono wczeŜniej juŨ obowiŃzujŃce obostrzenie dotyczŃce zamkniňcia plac·wek 

edukacyjnych do 26 kwietnia 2020 roku. Wprowadzone ograniczenie, nie oznaczağo bowiem 

cağkowitego zawieszenia nauczania - zajňcia odbywağy siň jednak w trybie zdalnym,  

co miağo na celu ograniczenie ryzyka rozprzestrzeniania siň wirusa poprzez utrzymanie izolacji 

domowej (por. Ministerstwo Edukacji Narodowej, 2020). W Ŝlad za decyzjami dotyczŃcymi 

organizacji systemu oŜwiaty, rzŃd kontynuowağ wprowadzanie kolejnych regulacji 

precyzujŃcych zasady funkcjonowania Ũycia spoğecznego i gospodarczego w warunkach 

pandemii COVID-19. Na mocy rozporzŃdzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 kwietnia 2020 r. 

(Dz.U. 2020, poz. 673), wprowadzono obowiŃzek zakrywania ust i nosa w miejscach 

publicznych. Zgodnie z Ä 18 ust. 1 tego aktu prawnego: ĂOd dnia 16 kwietnia 2020 r.  

do odwoğania nakğada siň obowiŃzek zakrywania, przy pomocy odzieŨy lub jej czňŜci, maski 

albo maseczki, ust i nosaò. ObowiŃzek ten dotyczyğ przestrzeni publicznej, obiekt·w 

uŨytecznoŜci publicznej, plac·wek handlowych, komunikacji miejskiej oraz innych miejsc 

og·lnodostňpnych (Ä 18 ust. 2-3). Zwolnione z obowiŃzku zakrywania ust i nosa byğy  

m.in. dzieci do ukoŒczenia 4. roku Ũycia oraz osoby, kt·re nie mogğy samodzielnie zakryĺ  

lub odkryĺ ust i nosa z powodu stanu zdrowia (Ä 18 ust. 4-5). NaleŨy dodaĺ, Ũe Ŝrodek  

ten byğ powszechnie stosowany globalnie i miağ na celu zmniejszenie ryzyka transmisji wirusa, 

zwğaszcza w miejscach, gdzie trudno byğo zachowaĺ dystans spoğeczny (por. WHO, 2020b). 

CzňŜciowe znoszenie restrykcji pandemicznych rozpoczňğo siň w Polsce  

4 maja 2020 roku na mocy RozporzŃdzenia Rady Ministr·w z dnia 2 maja 2020 r.  

(Dz.U. 2020, poz. 792). Zgodnie z Ä 7 tego rozporzŃdzenia: ĂOd dnia 4 maja 2020 r. przywraca 

siň dziağalnoŜĺ centr·w handlowych, bibliotek, muze·w, galerii sztuki, hoteli oraz plac·wek 

rehabilitacyjno leczniczych, z zachowaniem obowiŃzujŃcych reŨim·w sanitarnychò. Decyzja  

o czňŜciowym ğagodzeniu obostrzeŒ byğa uzasadniana kilkoma czynnikami.  

Po pierwsze, w drugiej poğowie kwietnia 2020 r. zaobserwowano stabilizacjň wskaŦnik·w 

epidemicznych, a dynamika przyrostu nowych przypadków COVID-19 ulegğa wyhamowaniu 

(por. wykres 56). Prognozy w tamtym momencie nie wskazywağy na bezpoŜrednie ryzyko 

przekroczenia wydolnoŜci systemu ochrony zdrowia. Sytuacja ulegğa jednak zmianie  

we wrzeŜniu 2020 r., kiedy to rozpoczŃğ siň ponowny wzrost liczby zakaŨeŒ, prowadzŃcy  

do kolejnej fali pandemii, kt·rej przebieg zostanie szczeg·ğowo om·wiony w dalszej czňŜci 

pracy. 
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Wykres 56. Liczba zachorowaŒ zwiŃzana z COVID-19 w Polsce w 2020 r. (Ŝrednia dzienna 

na milion mieszkaŒc·w) 

 
ťr·dğo: Our World in Data (na podstawie danych WHO, 2025). 

Po drugie, narastajŃce skutki gospodarcze dğugotrwağego lockdownu, w tym ryzyko utraty 

miejsc pracy i bankructw w sektorze usğug, zmusiğy rzŃd do poszukiwania kompromisu miňdzy 

bezpieczeŒstwem zdrowotnym a potrzebŃ uruchomienia aktywnoŜci ekonomicznej. 

Szczeg·lnie silne uderzenie pandemii w sektor usğug (services) potwierdzağa analiza nastroj·w 

biznesowych OECD (por. wykres 57), wedğug kt·rej koniunktura w tym sektorze spadğa  

w pierwszej poğowie 2020 r. poniŨej 40 punkt·w (przy Ŝredniej dğugookresowej = 100), 

znacznie bardziej niŨ w przemyŜle (manufacturing) czy handlu detalicznym (retail trade),  

co wskazywağo na gğňbokie zağamanie zaufania przedsiňbiorc·w i zwiňkszone ryzyko upadğoŜci 

w branŨach opartych na kontaktach miňdzyludzkich, w tym sektorze usğug (por. OECD, 2020). 
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Wykres 57. Zaufanie biznesu w sektorze przemysğu, handlu detalicznego i usğug w Polsce  

w latach 2013-2020 

 

ťr·dğo: OECD. (2020).  

Po trzecie, pojawiağy siň spoğeczne i polityczne naciski na zğagodzenie obostrzeŒ, zar·wno  

ze strony obywateli zmňczonych izolacjŃ, jak i Ŝrodowisk biznesowych czy lokalnych wğadz 

samorzŃdowych. W odpowiedzi na te czynniki, wğadze zdecydowağy siň wdroŨyĺ pierwszy etap 

tzw. ĂodmraŨania gospodarkiò (por. EBDR, 2020).  Ponownie otworzono niekt·re sklepy  

oraz umoŨliwiono funkcjonowanie centr·w handlowych i hoteli, co miağo pozytywny wpğyw 

na gospodarkň. Centra handlowe mogğy wznowiĺ dziağalnoŜĺ, umoŨliwiajŃc otwarcie sklepów 

i punkt·w usğugowych, jednak pod Ŝcisğym rygorem sanitarnym. Zgodnie z RozporzŃdzeniem 

Rady Ministr·w z dnia 2 maja 2020 r. (Dz.U. 2020, poz. 792), od 4 maja do odwoğania liczba 

os·b przebywajŃcych w obiektach handlowych i usğugowych o powierzchni powyŨej 2000 mĮ 

zostağa ograniczona do jednej osoby na kaŨde 15 mĮ powierzchni sprzedaŨowej lub usğugowej 

(Ä 8 ust. 4 pkt 1). Analogiczne ograniczenie obowiŃzywağo w plac·wkach handlowych 

funkcjonujŃcych w tych obiektach (Ä 8 ust. 4 pkt 2), a takŨe na stacjach paliw  

oraz targowiskach, gdzie ustalono limity; czterech osób na jedno stanowisko kasowe  

lub sprzedaŨowe (Ä 8 ust. 4 pkt 3-4).  

Dodatkowo, rozporzŃdzenie nakğadağo obowiŃzek, aby wszystkie osoby dokonujŃce zakup·w 

lub korzystajŃce z usğug w tych miejscach uŨywağy rňkawiczek jednorazowych (Ä 8 ust. 5). 
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Przedsiňbiorcy oraz zarzŃdzajŃcy obiektami handlowymi zostali zobowiŃzani do zapewnienia 

odpowiednich Ŝrodk·w ochrony i dezynfekcji rŃk oraz do regularnej dezynfekcji stanowisk 

kasowych (Ä 8 ust. 7 pkt 1-2). Pomimo stopniowego redukowania dotychczasowych obostrzeŒ, 

nadal obowiŃzywağy Ŝrodki ostroŨnoŜci tj. obowiŃzek noszenia maseczek ochronnych, 

zachowanie dystansu spoğecznego czy dezynfekcja rŃk, kt·re to dziağania prewencyjne miağy 

zapobiegaĺ ponownemu wzrostowi liczby zakaŨeŒ (por. Polska Agencja Rozwoju 

PrzedsiňbiorczoŜci, 2020). Celem tego podejŜcia byğo stopniowe przywracanie aktywnoŜci 

spoğeczno-gospodarczej przy zachowaniu zasad Ănowej normalnoŜciò. 

W miarň przedğuŨania siň pandemii i ponownego wzrostu liczby zachorowaŒ w poszczeg·lnych 

regionach kraju, paŒstwo nie tylko w dalszym ciŃgu rozwijağo instrumenty wsparcia  

dla zagroŨonych przedsiňbiorc·w, ale r·wnieŨ modyfikowağo podejŜcie do koordynacji dziağaŒ 

przeciwpandemicznych, odchodzŃc od jednorodnych og·lnokrajowych restrykcji na rzecz 

bardziej zr·Ũnicowanych, regionalnych rozwiŃzaŒ. W zwiŃzku z tym, w drugiej poğowie 2020 

roku wprowadzono kolejne instrumenty majŃce na celu zar·wno stabilizacjň gospodarczŃ,  

jak i ograniczenie rozprzestrzeniania siň wirusa. W dniu 16 lipca 2020 roku  

Prezydent RP podpisağ Ustawň o udzielaniu pomocy publicznej w celu ratowania  

lub restrukturyzacji przedsiňbiorc·w (Dz.U. 2020, poz. 1298), tworzŃc ramy prawne  

dla tzw. Polityki Nowej Szansy. Ustawa przewidywağa trzy formy wsparcia: pomoc  

na ratowanie (udzielana w formie kr·tkoterminowej poŨyczki na utrzymanie dziağalnoŜci  

przez maksymalnie 6 miesiňcy), tymczasowe wsparcie restrukturyzacyjne (dla MśP w celu 

wdroŨenia dziağaŒ naprawczych w okresie do 18 miesiňcy) oraz pomoc na restrukturyzacjň 

(w formie np. poŨyczek, objňcia udziağ·w czy ulg w administracyjnych karach pieniňŨnych), 

kt·ra miağa umoŨliwiĺ dğugookresowe odzyskanie zdolnoŜci konkurowania na rynku  

(art. 1, art. 15-17, art. 26-34, art. 35-39). Warunkiem uzyskania pomocy byğa  

m.in. koniecznoŜĺ opracowania planu restrukturyzacji, posiadanie statusu przedsiňbiorcy 

zagroŨonego niewypğacalnoŜciŃ lub bňdŃcego juŨ niewypğacalnym (art. 2, art. 42),  

a takŨe wdroŨenie Ŝrodk·w wyr·wnujŃcych zakğ·cenia konkurencji (art. 38). Pomoc byğa 

finansowana ze Ŝrodk·w budŨetu paŒstwa, przy maksymalnym limicie wydatk·w w wysokoŜci 

1,2 mld zğ na lata 2020-2029 (art. 52 ust. 3). Co istotne, do koŒca 2021 r. ustawodawca 

przewidziağ moŨliwoŜĺ finansowania wsparcia z Funduszu Przeciwdziağania COVID-19, 

uznajŃc skutki epidemii za istotnŃ przyczynň trudnoŜci ekonomicznych przedsiňbiorc·w  

(art. 51 ust. 1-2).  
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W kolejnej fazie walki z pandemiŃ rzŃd zastosowağ model regionalizacji obostrzeŒ, r·ŨnicujŃc 

ich zakres w zaleŨnoŜci od aktualnej sytuacji epidemiologicznej na poziomie powiat·w.  

Na mocy RozporzŃdzenia Rady Ministr·w z dnia 7 sierpnia 2020 r. (Dz.U. 2020, poz. 1356), 

ustanowiono podziağ kraju na strefy Ũ·ğtŃ i czerwonŃ, zaleŨne od wskaŦnika zakaŨeŒ wirusem 

SARS-CoV-2. Zgodnie z Ä 1 ust. 2 i 3 rozporzŃdzenia, przez obszar czerwony rozumiano 

Ăobszar powiatu, w kt·rym wystňpuje zwiňkszona liczba zakaŨeŒò, natomiast obszar Ũ·ğty 

obejmowağ Ăpozostağe powiaty, w kt·rych r·wnieŨ stwierdzono wzrost zachorowaŒò. ChociaŨ 

rozporzŃdzenie nie precyzowağo konkretnych prog·w liczbowych, przypisanie powiat·w  

do danej strefy odbywağo siň na podstawie komunikat·w Ministerstwa Zdrowia,  

z uwzglňdnieniem wskaŦnika zakaŨeŒ z ostatnich 14 dni. W zaleŨnoŜci od przydziağu do strefy 

stosowano zr·Ũnicowane ograniczenia, m.in. w zakresie organizacji zgromadzeŒ, 

funkcjonowania instytucji kultury, dziağalnoŜci gastronomicznej, sportowej oraz obowiŃzku 

zakrywania ust i nosa. W obszarze czerwonym, zgodnie z Ä 28 ust. 9 pkt 1, Ădozwolone byğy 

imprezy, spotkania i zebrania do 50 os·b, z wyğŃczeniem ich obsğugiò, przy r·wnoczesnym 

obowiŃzku noszenia maseczek Ăw miejscach og·lnodostňpnych, w tym na drogach i placachò, 

niezaleŨnie od moŨliwoŜci zachowania dystansu (Ä 24 ust. 1). Dodatkowo obowiŃzywağ zakaz 

organizacji wydarzeŒ z udziağem publicznoŜci (Ä 5 ust. 1), a uczestnictwo w uroczystoŜciach 

rodzinnych, takich jak np. wesela, r·wnieŨ podlegağo limitom (Ä 28 ust. 9 pkt 1).  

W obszarze Ũ·ğtym restrykcje byğy ğagodniejsze, choĺ r·wnieŨ przewidywağy ograniczenia  

w liczbie uczestnik·w zgromadzeŒ, zgodnie z Ä 28 ust. 9 pkt 2 Ădopuszczalne byğy imprezy, 

spotkania i zebrania do 100 osóbò. ObowiŃzek zakrywania ust i nosa nadal obowiŃzywağ  

w zamkniňtych przestrzeniach publicznych oraz wszňdzie tam, gdzie nie byğo moŨliwe 

zachowanie dystansu co najmniej 1,5 metra (Ä 24 ust. 2). W zwiŃzku z pogarszajŃcŃ siň sytuacjŃ 

epidemicznŃ, od 17 paŦdziernika 2020 roku zdecydowana wiňkszoŜĺ wojew·dztw zostağa 

objňta strefŃ czerwonŃ (por. rysunek 7). Wprowadzenie systemu stref pozwoliğo  

na r·Ũnicowanie obostrzeŒ (por. tabela 23) w zaleŨnoŜci od lokalnej sytuacji epidemicznej,  

a tym samym na bardziej elastyczne zarzŃdzanie ryzykiem 
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Rysunek 7. Podziağ powiat·w na strefy epidemiczne w Polsce (stan na 17.10.2020 r.) 

 

ťr·dğo: Rzeczpospolita Polska. (2020).  

Tabela 23. Zestawienie obostrzeŒ obowiŃzujŃcych w strefie Ũ·ğtej i czerwonej w 2020 r. 

Obszar Strefa ŧ·ğta Strefa Czerwona 

Gastronomia Otwarte w godz. 6:00-21:00; zajňty 

co drugi stolik; po 21:00 tylko na 

wynos 

Otwarte w godz. 6:00-21:00; co drugi 

stolik lub przegroda Ó 1 m; po 21:00 

tylko na wynos 

Transport publiczny Max. 50% miejsc siedzŃcych lub 

30% wszystkich miejsc 

Max. 50% miejsc siedzŃcych lub 30% 

wszystkich miejsc 

Wesela i uroczystoŜci rodzinne Max. 20 os·b; bez moŨliwoŜci 

taŒca* 

Zakaz organizacji uroczystoŜci 

okolicznoŜciowych* 

UroczystoŜci religijne Max. 1 osoba na 4 mĮ Max. 1 osoba na 7 mĮ 

Zgromadzenia publiczne Max. 25 osób Max. 10 osób 

Edukacja Nauczanie hybrydowe Nauczanie zdalne (z wyjŃtkiem zajňĺ 

praktycznych) 

Sport Bez udziağu publicznoŜci Bez udziağu publicznoŜci 

Wydarzenia kulturalne Max. 25% miejsc zajňtych Max. 25% miejsc zajňtych 

Baseny, siğownie, aquaparki DziağalnoŜĺ zawieszona DziağalnoŜĺ zawieszona  

Handel Brak dodatkowych ograniczeŒ Max. 5 os·b na jednŃ kasň lub 1 osoba 

na 15 mĮ w sklepach powyŨej 100 mĮ 

*obostrzenie obowiŃzywağo od 19 paŦdziernika 2020 roku 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie: Rzeczpospolita Polska. (2020).  

Po wprowadzeniu systemu regionalizacji obostrzeŒ oraz wyznaczeniu stref Ũ·ğtych  

i czerwonych, kt·rych celem byğa precyzyjniejsza reakcja na lokalne ogniska zakaŨeŒ, 

r·wnolegle podejmowano dziağania majŃce na celu ograniczenie negatywnych skutk·w 

spoğeczno-gospodarczych pandemii. Jednym z kluczowych instrumentów wsparcia  
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byğ RzŃdowy Fundusz Inwestycji Lokalnych (RFIL), uruchomiony 24 sierpnia 2020 roku  

na mocy Uchwağy nr 102 Rady Ministr·w z dnia 24 lipca 2020 r. w sprawie wsparcia  

na realizacjň zadaŒ inwestycyjnych przez jednostki samorzŃdu terytorialnego  

(M.P. 2020, poz. 662). Celem tego funduszu byğo wspieranie jednostek samorzŃdu 

terytorialnego dotkniňtych skutkami pandemii poprzez umoŨliwienie finansowania projekt·w 

infrastrukturalnych i inwestycyjnych. środki te miağy pobudziĺ lokalnŃ gospodarkň  

oraz zrekompensowaĺ samorzŃdom spadki dochod·w wynikajŃce z ograniczenia aktywnoŜci 

ekonomicznej w warunkach kryzysu (por. Kancelaria Prezesa Rady Ministrów, 2020).  

W okresie letnim dziağania rzŃdu skupiağy siň na lokalnym r·Ũnicowaniu obostrzeŒ  

oraz przeciwdziağaniu gospodarczym skutkom pandemii, jednak dynamiczny wzrost liczby 

zakaŨeŒ jesieniŃ wymusiğ powr·t do og·lnokrajowych i bardziej rygorystycznych Ŝrodk·w 

sanitarnych. W reakcji na gwağtowny wzrost liczby zakaŨeŒ w paŦdzierniku 2020 roku,  

w czasie tzw. drugiej fali pandemii COVID-19 (por. wykres 58), w Polsce ponownie zaostrzono 

Ŝrodki bezpieczeŒstwa sanitarnego. Zgodnie z rozporzŃdzenia Rady Ministr·w z dnia  

9 paŦdziernika 2020 r. (Dz.U. 2020, poz. 1758), Ăustala siň, Ũe obszarem, na kt·rym wystŃpiğ 

stan epidemii wywoğany zakaŨeniami wirusem SARS-CoV-2, jest terytorium Rzeczypospolitej 

Polskiej, ze wskazaniem nastňpujŃcych rodzaj·w obszar·w, na kt·rych obowiŃzujŃ dodatkowe 

ograniczenia, nakazy i zakazy w zwiŃzku z wystŃpieniem stanu epidemiiò (Ä1).  

Wykres 58. Liczba zachorowaŒ zwiŃzana z COVID-19 w Polsce (lipiec 2020-marzec 2021) 

(Ŝrednia dzienna na milion mieszkaŒc·w) 

 

ťr·dğo: Our World in Data (na podstawie danych WHO, 2025). 

Warto zaznaczyĺ, Ũe to rozporzŃdzenie zastŃpiğo wczeŜniejsze przepisy wprowadzone na mocy 

RozporzŃdzenia Rady Ministr·w z dnia 7 sierpnia 2020 r. (Dz.U. 2020, poz. 1356),  

kt·re obowiŃzywağy od sierpnia i ustanawiağy tzw. system strefowy, r·ŨnicujŃcy zakres 

obostrzeŒ w zaleŨnoŜci od sytuacji epidemicznej w poszczeg·lnych regionach.  
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Z kolei, rozporzŃdzenie z 9 paŦdziernika 2020 r. (Dz.U. 2020, poz. 1758) oznaczağo odejŜcie 

od regionalizacji na rzecz jednolitego reŨimu sanitarnego, obowiŃzujŃcego na terenie cağego 

kraju, a takŨe dalsze zaostrzenie restrykcji w zwiŃzku z pogarszajŃcŃ siň sytuacjŃ pandemicznŃ 

w kraju. Jednym z dziağaŒ w ramach reŨimu sanitarnego byğo ponowne rozszerzenie obowiŃzku 

zakrywania ust i nosa. Zgodnie z Ä 27 ust. 1 rozporzŃdzenia z 9 paŦdziernika 2020 r.  

(Dz.U. 2020, poz. 1758), do odwoğania Ănakğada siň obowiŃzek zakrywania, przy pomocy 

odzieŨy lub jej czňŜci, maski, maseczki, przyğbicy albo kasku ochronnego [é] ust i nosaò,  

m.in. w przestrzeni publicznej, Ŝrodkach transportu oraz budynkach uŨytecznoŜci publicznej. 

R·wnoczeŜnie wprowadzono istotne ograniczenia w zakresie limit·w dotyczŃcych 

zgromadzeŒ. Jak stanowi Ä 28 ust. 1, ĂDo odwoğania zakazuje siň organizowania zgromadzeŒ 

w rozumieniu art. 3 ustawy z dnia 24 lipca 2015 r. - Prawo o zgromadzeniach (Dz. U. z 2019 

r. poz. 631)ò, z wyjŃtkiem zgromadzeŒ formalnie zgğoszonych lub zatwierdzonych decyzjŃ, 

przy czym maksymalna liczba uczestnik·w nie mogğa przekraczaĺ 150 os·b (Ä28 ust. 1 pkt 1), 

a odlegğoŜĺ miňdzy odrňbnymi zgromadzeniami musiağa wynosiĺ co najmniej 100 metr·w  

(§ 28 ust. 1 pkt 2). Dodatkowo uczestnicy byli zobowiŃzani do zachowania co najmniej 1,5 

metra odstňpu miňdzy sobŃ oraz do zakrywania ust i nosa (Ä28 ust. 2). Niniejsze rozporzŃdzenie 

regulowağo r·wnieŨ zasady dotyczŃce zgromadzeŒ religijnych. Zgodnie z Ä 28 ust. 8  

tego rozporzŃdzenia, w obszarze czerwonym dopuszczono moŨliwoŜĺ organizowania 

naboŨeŒstw i obrzňd·w religijnych pod warunkiem, Ũe w budynkach nie przebywağo wiňcej  

niŨ 50% dopuszczalnej liczby os·b, a wszyscy uczestnicy (z wyjŃtkiem os·b sprawujŃcych 

kult) mieli obowiŃzek zakrywania ust i nosa (Ä 28. Ust. 8 pkt 1 lit. a). W przypadku zgromadzeŒ 

religijnych odbywajŃcych siň na zewnŃtrz, obowiŃzek noszenia maseczek dotyczyğ 

uczestnik·w niezaleŨnie od zachowania dystansu (Ä 28. Ust. 8 pkt 1 lit. b). 

W kolejnym etapie, w zwiŃzku z dalszym pogarszaniem siň sytuacji epidemiologicznej, Rada 

Ministr·w przyjňğa rozporzŃdzenie z dnia 23 paŦdziernika 2020 r. zmieniajŃce rozporzŃdzenie 

z 9 paŦdziernika 2020 r. (Dz.U. 2020, poz. 1871). Nowelizacja ta oznaczağa znaczne zaostrzenie 

obowiŃzujŃcego reŨimu sanitarnego oraz ujednolicenie restrykcji w skali og·lnokrajowej, 

odpowiadajŃcych wczeŜniejszym regulacjom przewidzianym dla strefy czerwonej.  

W nowelizacji rozporzŃdzenia ponownie potwierdzono, Ũe obszarem, na kt·rym wystŃpiğ stan 

epidemii, jest cağe terytorium Rzeczypospolitej Polskiej (Ä1 pkt 1). Na mocy tego 

rozporzŃdzenia wprowadzono nowe zasady dotyczŃce izolacji i kwarantanny. m.in. nağoŨono 

obowiŃzek odbycia kwarantanny przez kaŨdŃ osobň skierowanŃ na test w kierunku COVID-19, 

niezaleŨnie od decyzji inspekcji sanitarnej (Ä 3a ust. 1), a osoby z potwierdzonym zakaŨeniem 
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automatycznie poddawano izolacji domowej (Ä 3a ust. 4). Rozszerzono r·wnieŨ ograniczenia 

w zakresie Ũycia spoğecznego, m.in. zmniejszajŃc dopuszczalnŃ liczbň uczestnik·w 

zgromadzeŒ publicznych do maksymalnie piňciu os·b (Ä 28 ust. 1 pkt 1), a spotkania prywatne 

poza gospodarstwem domowym dopuszczono jedynie do 20 os·b (Ä 28 ust. 9 pkt 2).  

Na mocy tej nowelizacji do rozporzŃdzenia dodano takŨe przepisy szczeg·lne dotyczŃce os·b 

starszych i mağoletnich. W Ä 26 po ust. 2 wprowadzono nowe ustňpy, zgodnie z kt·rymi osoby 

powyŨej 70. roku Ũycia mogğy siň przemieszczaĺ wyğŃcznie w celu wykonywania czynnoŜci 

zawodowych, zaspokajania niezbňdnych potrzeb Ũyciowych lub uczestnictwa w kulcie 

religijnym (Ä 26 ust. 2a, pkt 1-3), natomiast dzieci i mğodzieŨ do 16. roku Ũycia mogğy poruszaĺ 

siň samodzielnie wyğŃcznie poza godzinami 8:00-16:00, i to jedynie w drodze do lub ze szkoğy 

(Ä 26 ust. 2b).  Nowelizacja objňğa r·wnieŨ sektor usğug i handlu, wprowadzajŃc szereg 

dalszych ograniczeŒ. DziağalnoŜĺ gastronomiczna zostağa ograniczona wyğŃcznie do sprzedaŨy 

posiğk·w na wynos lub z dostawŃ (Ä 6 ust. 9), natomiast w plac·wkach handlowych 

wprowadzono Ŝcisğe limity liczby klient·w - do piňciu os·b na jedno stanowisko kasowe  

w sklepach o powierzchni do 100 mĮ oraz jednŃ osobň na kaŨde 15 mĮ w obiektach wiňkszych 

(Ä 7 ust. 4, pkt 1-2). JednoczeŜnie zakazano funkcjonowania wesoğych miasteczek, park·w 

rozrywki oraz organizacji wydarzeŒ o charakterze targowym i konferencyjnym, kt·re mogğyby 

generowaĺ skupiska ludzkie (Ä 6 ust. 15-16). WyğŃczeniu z tych ograniczeŒ podlegağy jednak 

branŨe uznane za kluczowe dla codziennego funkcjonowania spoğeczeŒstwa, takie jak sklepy 

spoŨywcze, apteki, plac·wki medyczne czy stacje paliw. Podmioty te mogğy kontynuowaĺ 

dziağalnoŜĺ, o ile przestrzegağy obowiŃzujŃcych limit·w (por. Ä 7 ust. 4). W obliczu 

narastajŃcych ograniczeŒ, wielu przedsiňbiorc·w z innych sektor·w podejmowağo dziağania 

adaptacyjne, by uniknŃĺ zawieszenia dziağalnoŜci i utraty Ŧr·dğa dochodu. Jak wskazuje raport 

Polskiej Agencji Rozwoju PrzedsiňbiorczoŜci (2021), kluczowymi czynnikami 

umoŨliwiajŃcymi przetrwanie firm byğy: upowszechnienie pracy zdalnej, automatyzacja 

proces·w, cyfryzacja obsğugi klienta oraz wdraŨanie innowacji technologicznych. 

Przedsiňbiorcy modyfikowali takŨe swoje modele biznesowe, przenoszŃc dziağalnoŜĺ  

do internetu lub oferujŃc nowe usğugi dostosowane do zmieniajŃcych siň warunk·w rynkowych 

i preferencji konsument·w. Dodatkowo, przedsiňbiorstwa korzystağy z r·Ũnych program·w 

wsparcia rzŃdowego (por. Dz.U. 2020 poz. 506/567/568), dotacji lub kredytów preferencyjnych 

(por. Dz.U. 2020 poz. 1086), kt·re pomagağy im w utrzymaniu pğynnoŜci finansowej  

i zapobiegğy bankructwu. 



229 
 

R·wnolegle do regulacji gospodarczych, wğadze zaczňğy podejmowaĺ decyzje, kt·re coraz 

silniej wpğywağy na sferň Ũycia spoğecznego, obejmujŃc takŨe obszary o duŨym znaczeniu 

kulturowym i religijnym. Wydarzenia te unaoczniğy, Ũe skutecznoŜĺ polityki zdrowotnej zaleŨy 

nie tylko od zakresu wprowadzanych ograniczeŒ, ale r·wnieŨ od sposobu ich komunikowania 

oraz przewidywalnoŜci decyzji podejmowanych przez wğadze publiczne. Nagğe wprowadzenie 

zakazu wstňpu na cmentarze w dniach 31 paŦdziernika - 2 listopada, obejmujŃcych UroczystoŜĺ 

Wszystkich świňtych (1 listopada) oraz DzieŒ Zaduszny (2 listopada), zostağo formalnie 

ustanowione w RozporzŃdzeniu Rady Ministr·w z dnia 30 paŦdziernika 2020 r. (Dz.U. 2020, 

poz. 1917) zgodnie z Ä 28a. ĂOd dnia 31 paŦdziernika 2020 r. do dnia 2 listopada 2020 r. 

zakazuje siň wstňpu na teren cmentarzy, z wyjŃtkiem pogrzebu i czynnoŜci z nim zwiŃzanychò. 

Wprowadzenie tego obostrzenia zaledwie na kilka godzin przed wejŜciem w Ũycie wywoğağo 

liczne kontrowersje spoğeczne i medialne. Zostağo to odebrane jako przejaw braku 

przejrzystoŜci oraz gwağtownej ingerencji w istotne elementy Ũycia religijnego i kulturowego, 

co szczeg·lnie mocno uderzyğo w osoby planujŃce upamiňtnienie zmarğych w ramach gğňboko 

zakorzenionej w polskiej tradycji formy. Doniesienia medialne wskazywağy na chaos 

organizacyjny, presjň emocjonalnŃ i materialne straty po stronie sprzedawc·w kwiat·w i zniczy 

(por. Glapiak, 2020; Bartman, 2020; TVN24, 2020). W rezultacie podjňta przez polski rzŃd 

decyzja o zamkniňciu cmentarzy przyczyniğa siň do osğabienia zaufania obywateli do wğadz 

publicznych. Wspomnieĺ naleŨy, Ũe wedğug Shanka i Menebo (2022), zaufanie instytucjonalne 

jest kluczowe dla skutecznego egzekwowania restrykcji sanitarnych w warunkach kryzysu. 

Przykğad ten uwidoczniğ, Ũe nawet uzasadnione decyzje epidemiczne mogŃ napotkaĺ silny op·r 

spoğeczny, jeŜli nie sŃ odpowiednio przygotowane, uzasadnione i komunikowane  

z wyprzedzeniem. Decyzja o zamkniňciu cmentarzy, mimo kontrowersyjnego charakteru  

i wywoğanych emocji, byğa jednŃ z wielu reakcji rzŃdu na dynamicznie rozwijajŃcŃ siň sytuacjň 

epidemicznŃ. Choĺ przyczyniğa siň do osğabienia zaufania spoğecznego do wğadz, kolejnym 

krokiem w walce z pandemiŃ stağo siň uruchomienie programu szczepieŒ, kt·ry miağ nie tylko 

chroniĺ spoğeczeŒstwo przed dalszymi skutkami COVID-19, lecz takŨe stanowiĺ pr·bň 

odbudowy spoğecznego zaufania.  

Pod koniec grudnia 2020 roku, wraz z dostarczeniem do Polski pierwszej partii szczepionki 

przeciwko COVID-19, rozpoczňto przygotowania do wdroŨenia og·lnopolskiego programu 

szczepieŒ. Zgodnie z UchwağŃ nr 212/2020 przyjňtŃ przez Radň Ministr·w (2020), szczepienia 

byğy powszechne, dobrowolne i finansowane ze Ŝrodk·w publicznych (por. Rada Ministr·w, 

2020). Pierwsze szczepienia rozpoczňto 27 grudnia, obejmujŃc w pierwszej kolejnoŜci personel 
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medyczny (por. Babicki i Mastalerz-Migas, 2021). W kolejnych miesiŃcach proces szczepieŒ 

byğ sukcesywnie rozwijany i obejmowağ kolejne grupy spoğeczne, a do koŒca 2023 roku  

co najmniej jednŃ dawkň szczepionki przeciwko COVID-19 przyjňğo 60,8% populacji Polski, 

co odpowiada okoğo 22,7 miliona os·b w peğni zaszczepionych. Odsetek os·b, kt·re przyjňğy 

przynajmniej jednŃ dawkň przypominajŃcŃ, wyni·sğ 34,2% (por. tabela 26). Pomimo tego,  

Ũe poziom wyszczepienia w Polsce byğ wyraŦnie niŨszy niŨ Ŝrednia unijna, to zdaniem 

podmiot·w opiniotw·rczych i eksperckich w zakresie zdrowia publicznego, osiŃgniňty poziom 

immunizacji stanowiğ istotny krok w budowaniu odpornoŜci zbiorowej i ograniczaniu skutk·w 

pandemii (por. WHO, 2024b). 

Ostatni dzieŒ 2020 roku upğynŃğ pod znakiem og·lnokrajowych ograniczeŒ w przemieszczaniu 

siň, szczeg·lnie w godzinach wieczornych, co miağo na celu ograniczenie ryzyka transmisji 

wirusa SARS-CoV-2 w zwiŃzku z obchodami nadejŜcia Nowego Roku. Restrykcje te zostağy 

formalnie uregulowane w RozporzŃdzeniu Rady Ministr·w z dnia 21 grudnia 2020 r.  

(Dz.U. 2020, poz. 2316), stanowiŃc element tzw. Ăkwarantanny narodowejò. Zgodnie z Ä 26 

tego rozporzŃdzenia: ĂOd dnia 31 grudnia 2020 r. od godz. 19.00 do dnia 1 stycznia 2021 r.  

do godz. 6.00 na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej przemieszczanie siň os·b przebywajŃcych 

na tym obszarze jest moŨliwe wyğŃcznie w celu: wykonywania czynnoŜci sğuŨbowych  

lub zawodowych lub wykonywania dziağalnoŜci gospodarczej; zaspokajania niezbňdnych 

potrzeb zwiŃzanych z bieŨŃcymi sprawami Ũycia codziennegoò. Wprawdzie ten przepis  

nie przewidywağ sankcji karnych za jego naruszenie, a jego konstytucyjnoŜĺ byğa 

kwestionowana z uwagi na brak wprowadzenia stanu nadzwyczajnego, to dziağania sğuŨb 

porzŃdkowych obejmowağy wzmoŨone kontrole przestrzegania wprowadzonych zaleceŒ.  

W praktyce przybrağy one formň prewencyjnego nadzoru, kt·rego celem byğo ograniczenie 

mobilnoŜci spoğecznej i zapobieŨenie organizowaniu nieformalnych zgromadzeŒ oraz imprez 

noworocznych. JednoczeŜnie, rozporzŃdzenie to zawierağo r·wnieŨ zapisy dotyczŃce zakazu 

organizowania spotkaŒ i imprez, kt·re dopuszczağy wyğŃcznie spotkania do piňciu os·b  

w lokalu lub budynku wskazanym jako miejsce zamieszkania osoby organizujŃcej,  

z wyğŃczeniem domownik·w (Ä 28 ust. 11 pkt 2). Dodatkowo, regulowağ odlegğoŜĺ pomiňdzy 

zgromadzeniami, kt·ra nie mogğa byĺ mniejsza niŨ 100m (Ä 11 ust. 4 pkt 1-2). Tym samym  

to rozporzŃdzenie tworzyğo sp·jny reŨim ograniczeŒ, obejmujŃcy zar·wno sferň przestrzeni 

publicznej, jak i Ũycia prywatnego w okresie przeğomu roku (por. Dz.U. 2020, poz. 2316) 

W 2021 roku utrzymağa siň wysoka intensywnoŜĺ dziağaŒ legislacyjnych, uchwalono 114 

akt·w prawnych zwiŃzanych z przeciwdziağaniem skutkom pandemii. Byğ to okres 
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dostosowywania wczeŜniejszych rozwiŃzaŒ do zmieniajŃcych siň warunk·w 

epidemiologicznych oraz kontynuowania instrumentów pomocowych i sanitarnych. W dalszej 

czňŜci rozdziağu zostanŃ om·wione przepisy, kt·re w spos·b znaczŃcy oddziağywağy zar·wno 

na funkcjonowanie sektora publicznego, jak i na Ũycie spoğeczne. Po intensywnym okresie 

restrykcji obowiŃzujŃcych na przeğomie roku 2020 i 2021, w kolejnych miesiŃcach rzŃd 

kontynuowağ dziağania majŃce na celu ograniczenie transmisji wirusa SARS-CoV-2, wdraŨajŃc 

nowe regulacje sanitarne oraz rozwijajŃc krajowy program szczepieŒ. W 2021 roku 

kontynuowano wprowadzanie restrykcji, w tym kolejne lockdowny (marzec - kwiecieŒ 2021), 

a takŨe prowadzono dziağania zwiŃzane ze szczepieniami i wsparciem gospodarki. 

Przykğadowo, na mocy RozporzŃdzenia Rady Ministr·w z dnia 19 marca 2021 r. (Dz.U. 2021, 

poz. 512), wprowadzono rozszerzony reŨim sanitarny, obejmujŃcy zasady dystansu 

spoğecznego, obowiŃzek zakrywania ust i nosa oraz ograniczenia dziağalnoŜci gospodarczej. 

Zgodnie z §25 ust. 1: ĂObowiŃzek zakrywania ust i nosa przy pomocy maseczki [é] 

wprowadzony zostaje na obszarze cağego kraju, w przestrzeni publicznej, w tym w Ŝrodkach 

transportu, budynkach uŨytecznoŜci publicznej, sklepach, urzňdach oraz na ulicach i placachò. 

Dodatkowo w Ä 9 ust. 22 wskazano og·lnŃ zasadň dystansu spoğecznego: ĂObowiŃzuje nakaz 

zachowania odlegğoŜci co najmniej 1,5 m od innych os·b, chyba Ũe zachowanie takiej 

odlegğoŜci nie jest moŨliwe z uzasadnionych przyczynò. RozporzŃdzenie uregulowağo r·wnieŨ 

funkcjonowanie plac·wek handlowych i usğugowych. Zgodnie z §10 ust. 4 pkt 1-2:  

ĂW obiektach i plac·wkach, o kt·rych mowa w ust. 1 pkt 1 i 2, oraz ŜwiadczŃcych usğugi 

pocztowe moŨe przebywaĺ jednoczeŜnie nie wiňcej niŨ: 1 osoba na 10 m2 - w przypadku 

obiekt·w i plac·wek o powierzchni przeznaczonej w celu sprzedaŨy lub Ŝwiadczenia usğug  

nie wiňkszej niŨ 100 m2;  1 osoba na 15 m2 - w przypadku obiektów i placówek o powierzchni 

przeznaczonej w celu sprzedaŨy lub Ŝwiadczenia usğug wiňkszej niŨ 100 mò. W obiektach  

o powierzchni przekraczajŃcej 2000 mĮ funkcjonowanie byğo dopuszczalne pod warunkiem 

dostosowania siň do okreŜlonych restrykcji, w tym obowiŃzku zapewnienia klientom 

rňkawiczek jednorazowych oraz Ŝrodk·w do dezynfekcji rŃk (Ä 10 ust. 3 pkt 1). Z kolei Ä 9 

ust. 10 dotyczyğ ograniczenia dziağalnoŜci gastronomicznej: ĂProwadzenie dziağalnoŜci 

gastronomicznej jest dopuszczalne wyğŃcznie w zakresie przygotowywania i podawania 

posiğk·w na wynos lub ich dostarczaniaò. Dodatkowo, rozporzŃdzenie przewidywağo czasowe 

zamkniňcie m.in. salon·w fryzjerskich, kosmetycznych oraz plac·wek oŜwiatowych,  

z wyjŃtkiem tych sprawujŃcych opiekň nad dzieĺmi pracownik·w sğuŨb medycznych  

i mundurowych (Ä 9 ust. 28 i Ä 10 ust. 2). W tym rozporzŃdzeniu uregulowano r·wnieŨ kwestie 

zwiŃzane z kultem religijnym. Zgodnie z Ä 26 ust. 9: ĂDo odwoğania w obiektach kultu 
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religijnego moŨe przebywaĺ nie wiňcej os·b niŨ wynosi 1 osoba na 20 mĮ powierzchni, 

 przy zachowaniu odlegğoŜci nie mniejszej niŨ 1,5 m oraz zakrywaniu ust i nosa przy pomocy 

maseczkiò. Wprowadzone na mocy rozporzŃdzenia z 19 marca 2021 r. (Dz.U. 2021, poz. 512) 

ograniczenia miağy charakter og·lnokrajowy i obejmowağy zar·wno przestrzeŒ publicznŃ,  

jak i dziağalnoŜĺ gospodarczŃ oraz Ũycie religijne. Miağy one na celu ograniczenie mobilnoŜci 

spoğecznej, zmniejszenie liczby kontakt·w miňdzyludzkich oraz utrzymanie reŨimu 

sanitarnego w obliczu rosnŃcej liczby zakaŨeŒ w okresie przedŜwiŃtecznym. 

W kolejnych dniach rzŃd zdecydowağ siň na kolejne zaostrzenie restrykcji, wprowadzajŃc 

nowelizacjň rozporzŃdzenia z dnia 25 marca 2021 r. (Dz.U. 2021, poz. 546). Nowe regulacje 

objňğy m.in. zawieszenie dziağalnoŜci salon·w fryzjerskich i kosmetycznych, zamkniňcie 

przedszkoli i Ũğobk·w, a takŨe dodatkowe ograniczenia w funkcjonowaniu obiekt·w 

sportowych i handlowych. Zgodnie z przepisami, obiekty sportowe mogğy dziağaĺ wyğŃcznie 

na potrzeby profesjonalnego uprawiania sportu (§1 ust. 16 pkt 1), natomiast wszystkie 

wydarzenia sportowe musiağy odbywaĺ siň bez udziağu publicznoŜci (Ä1 ust. 16 pkt 2). Na mocy 

RozporzŃdzenia Ministra Edukacji i Nauki z dnia 26 marca 2021 r. (Dz.U. 2021, poz. 561) 

ograniczono funkcjonowanie publicznych i niepublicznych system·w oŜwiaty, z wyjŃtkiem 

plac·wek przeznaczonych dla dzieci pracownik·w sğuŨby zdrowia oraz sğuŨb porzŃdkowych 

(§ 2 ust. 1-7). W zwiŃzku z zamkniňciem tych plac·wek, rodzice zobowiŃzani do osobistej 

opieki nad dzieĺmi mogli skorzystaĺ z dodatkowego zasiğku opiekuŒczego (por. Dz.U. 2021 

poz. 559), kt·ry zostağ przewidziany w Ustawie z dnia 2 marca 2020 r. (Dz.U. 2020, poz. 374). 

Zgodnie z art. 4 ust. 1: ĂW przypadku zamkniňcia Ũğobka, klubu dzieciňcego, przedszkola  

lub szkoğy, do kt·rych uczňszcza dziecko, z powodu COVID-19, ubezpieczonemu zwolnionemu 

od wykonywania pracy z powodu koniecznoŜci osobistego sprawowania opieki nad dzieckiem 

[é] przysğuguje dodatkowy zasiğek opiekuŒczy za okres nie dğuŨszy niŨ 14 dniò, kt·rego wartoŜĺ 

byğa zgodna z og·lnymi zasadami wysokoŜci zasiğku opiekuŒczego wynoszŃcego 80% 

podstawowego wymiaru wynagrodzenia (por. Dz.U. 2019, poz. 645).  

W zwiŃzku ze zbliŨajŃcymi siň świňtami Wielkanocnymi, przypadajŃcymi w 2021 roku  

na 4 i 5 kwietnia, wğadze apelowağy o pozostanie w domach oraz ograniczenie kontakt·w 

spoğecznych wyğŃcznie do najbliŨszych domownik·w. Rekomendowano r·wnieŨ pracň zdalnŃ 

oraz przestrzeganie Ŝrodk·w bezpieczeŒstwa, takich jak zachowywanie dystansu spoğecznego, 

noszenie maseczek i regularna dezynfekcja rŃk oraz powierzchni, kt·re regulowağy 

RozporzŃdzenie Rady Ministr·w z dnia 19 marca 2021 r. (Dz.U. 2021 poz. 512) oraz jego 

nowelizacja z dnia 25 marca 2021 r. (Dz.U. 2021, poz. 546). W Polsce w celu ograniczenia 
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transmisji wirusa SARS-CoV 2 uruchomiono takŨe aplikacjň STOP COVID ProteGO Safe - 

system anonimowego Ŝledzenia kontakt·w oraz funkcji samooceny stanu zdrowia  

(por. Ministerstwo Cyfryzacji, 2020). Aplikacja stanowiğa kompleksowe narzňdzie 

umoŨliwiajŃce: monitorowanie objaw·w i dokonywanie samooceny zdrowia, anonimowe 

informowanie o moŨliwej ekspozycji na wirusa, dostňp do oficjalnych informacji, rejestracjň 

na testy diagnostyczne, a takŨe zapewnienie ochrony prywatnoŜci i bezpieczeŒstwa danych 

uŨytkownik·w. Jednak skutecznoŜĺ tego rozwiŃzania byğa ograniczona ze wzglňdu na trudnoŜci 

techniczne (m.in. problemy z dziağaniem systemu powiadomieŒ), niski poziom zaufania 

spoğecznego oraz niewystarczajŃcŃ kampaniň informacyjnŃ. Wedğug Ministerstwa Zdrowia, 

aplikacja nie odegrağa istotnej roli w identyfikacji ğaŒcuch·w transmisji wirusa i zostağa 

wycofana z uŨytkowania w 2021 roku (por. Gğ·wny Inspektorat Sanitarny, 2021). Równolegle 

do dziağaŒ krajowych Polska przystŃpiğa do inicjatyw unijnych w zakresie koordynacji zasad 

przemieszczania siň w czasie pandemii. 1 czerwca 2021 roku Polska zostağa wğŃczona  

do systemu Unijnych Certyfikat·w COVID (UCC), ustanowionego na mocy RozporzŃdzenia 

(UE) 2021/953 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 14 czerwca 2021 r., którego celem  

byğo uğatwienie podr·Ũy w obrňbie UE w warunkach epidemii. Posiadacze certyfikatu byli 

zwolnieni z obowiŃzku odbywania kwarantanny po przekroczeniu granicy, co znaczŃco 

usprawniağo zar·wno podr·Ũe zagraniczne, jak i powroty do kraju. Peğne uruchomienie systemu 

dla wszystkich paŒstw czğonkowskich zaplanowano na 1 lipca 2021 r. (por. Ministerstwo 

Zdrowia, 2021). W Polsce praktyka weryfikowania certyfikatów COVID-19 byğa obserwowana 

m.in. w sektorze gastronomicznym. NaleŨy jednak podkreŜliĺ, Ũe ich okazywanie miağo 

charakter fakultatywny i wiŃzağo siň wyğŃcznie z moŨliwoŜciŃ zastosowania korzystniejszych 

limit·w liczby os·b przebywajŃcych w danym lokalu - osoby posiadajŃce certyfikat nie byğy 

wliczane do obowiŃzujŃcych limit·w. RozwiŃzanie to nie wynikağo z ustawowego obowiŃzku 

posiadania certyfikatu, a jego okazanie mogğo nastňpowaĺ jedynie z inicjatywy samego klienta, 

bo jak podkreŜlağ UrzŃd Ochrony Danych Osobowych przepisy rozporzŃdzenia w tym zakresie 

nie okreŜlağy, kto, na jakich zasadach oraz w jaki spos·b moŨe ŨŃdaĺ od uczestnik·w wydarzeŒ 

lub klient·w udostňpnienia informacji o szczepieniu przeciw COVID-19  

(por. Izba Gospodarcza Gastronomii Polskiej, 2021) 

Pod koniec 2021 roku, Minister Zdrowia ogğosiğ nowe obostrzenia sanitarne.  

Zostağy one wprowadzone na mocy RozporzŃdzenia Rady Ministr·w z dnia 14 grudnia 2021 r. 

(Dz.U. 2021, poz. 2311) i weszğy w Ũycie 15 grudnia 2021 roku. Zgodnie z Ä 2a ust. 1 Ăosoba 

przekraczajŃca granicň Rzeczypospolitej Polskiej stanowiŃcŃ granicň zewnňtrznŃ  
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w rozumieniu art. 2 pkt 2 rozporzŃdzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/399 

z dnia 9 marca 2016 r. w sprawie unijnego kodeksu zasad regulujŃcych przepğyw os·b  

przez granice (kodeks graniczny Schengen), byğa zobowiŃzana do okazania funkcjonariuszowi 

StraŨy Granicznej negatywnego wyniku testu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2  

w jňzyku polskim lub angielskim, wykonanego w ciŃgu 24 godzin przed przekroczeniem granicy, 

liczŃc od momentu uzyskania wyniku testuò. Zgodnie z Ä35c tego rozporzŃdzenia ustanowiono 

r·wnieŨ zakaz prowadzenia dziağalnoŜci: ĂdziağalnoŜci dyskotek (serwujŃcych gğ·wnie napoje) 

(ujňtej w Polskiej Klasyfikacji DziağalnoŜci w podklasie 56.30.Z); dziağalnoŜci polegajŃcej  

na prowadzeniu miejsc do taŒczenia lub w zakresie innych form rozrywki lub rekreacji 

organizowanych w pomieszczeniach lub w innych miejscach o zamkniňtej przestrzeni  

(ujňtej w Polskiej Klasyfikacji DziağalnoŜci w podklasie 93.29.A), z wyğŃczeniem sportowych 

klubów tanecznychò. Wprawdzie w treŜci tego rozporzŃdzenia nie wskazano wprost wyjŃtku 

dotyczŃcego nocy sylwestrowej, to na podstawie og·lnie obowiŃzujŃcych przepis·w 

okreŜlonych w Ä 35e, dozwolone byğo organizowanie wydarzeŒ rozrywkowych i rekreacyjnych 

w pomieszczeniach z limitem do 100 os·b. Zgodnie z Ä 26a tego aktu, do wyznaczonego limitu 

nie wliczano osób zaszczepionych przeciwko COVID-19, o ile okazağy stosowne 

zaŜwiadczenie lub unijny certyfikat COVID. (por. Dz.U. 2021, poz. 2311). Limity obğoŨenia 

obowiŃzywağy r·wnieŨ w miejscach publicznych, takich jak restauracje, kina, teatry, koŜcioğy, 

hotele, baseny i siğownie, gdzie ustalono maksymalne obğoŨenie na poziomie 30%  

(Ä9 w ust. 31e pkt 7), z wyğŃczeniem os·b zaszczepionych przeciw COVID-19 (§ 26a),  

kt·re mogğy uczestniczyĺ w wydarzeniach ponad ustalony limit, o ile okazağy waŨny certyfikat 

szczepienia. W kinach dodatkowo obowiŃzywağ zakaz spoŨywania napoj·w i posiğk·w  

(§ 27a ust. 3 pkt 3). Natomiast w transporcie publicznym, zarówno drogowym, jak i kolejowym, 

limit dostňpnych miejsc wynosiğ 75%, kt·ry zostağ ustanowiony na mocy RozporzŃdzenia Rady 

Ministr·w z dnia 4 czerwca 2021 r. i nadal obowiŃzywağ (Dz.U. 2021, poz. 1013). 

4.2.3.2. Skutki gospodarcze (2020-2021) 

PierwszŃ fazň pandemii COVID-19 stanowiŃ lata 2020-2021, kt·re moŨna okreŜliĺ jako okres 

aktywnej walki z jej skutkami. Byğ to czas gwağtownego wstrzŃsu spoğeczno-gospodarczego, 

po kt·rym nastŃpiğa czňŜciowa stabilizacja i pr·by odbudowy. W wyniku pierwszych fal 

zakaŨeŒ i towarzyszŃcych im ograniczeŒ doszğo do wyraŦnego zahamowania wzrostu 

gospodarczego. Produkt krajowy brutto Polski w 2020 r. spadğ do poziomu 531,8 mld EUR,  

co oznaczağo przerwanie kilkuletniego trendu wzrostowego (por. wykres 59). 
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Wykres 59. PKB Polski w latach 2014-2021 (w mln EUR) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych Eurostat (2024a). 

Warto jednak zauwaŨyĺ, Ũe w ujňciu krajowym, po przeliczeniu wedğug kurs·w NBP, wartoŜĺ 

PKB wzrosğa z 2,31 bln PLN w 2019 r. do 2,36 bln PLN w 2020 r. (por. wykres 60).  

R·Ũnica ta wynikağa z osğabienia zğotego wzglňdem euro, kt·re przeğoŨyğo siň na obniŨenie 

wartoŜci PKB w walucie odniesienia. Tym samym dane w euro lepiej odzwierciedlajŃ pozycjň 

Polski w por·wnaniach miňdzynarodowych, podczas gdy dane w PLN ukazujŃ nominalny 

wzrost gospodarki z perspektywy krajowej. Z tego wzglňdu w niniejszej analizie wykorzystano 

zar·wno wartoŜci w euro, jak i w przeliczeniu na zğote polskie, co pozwala peğniej uchwyciĺ 

dynamikň zmian w okresie pandemii. 

Wykres 60. PKB Polski w latach 2014-2020 (w mln PLN)24 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych:  Eurostat (2024a) oraz Narodowy Bank Polski (2025). 

W kolejnym roku gospodarka zaczňğa siň odbudowywaĺ po szoku pandemicznym. W 2021 r. 

wartoŜĺ PKB wzrosğa do 583,0 mld EUR (ok. 2,68 bln PLN), co oznaczağo wyraŦne odbicie 

wzglňdem roku poprzedniego (por. wykres 59). Proces ten byğ w duŨej mierze wspierany  

przez wydatki publiczne i programy interwencji paŒstwa, a jednoczeŜnie ograniczany  

 
24 Przeliczenia wartoŜci PKB z euro na zğote polskie dokonano na podstawie Ŝredniorocznych kurs·w EUR/PLN 

publikowanych przez Narodowy Bank Polski (NBP, 2025). 
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przez niepewnoŜĺ inwestycyjnŃ i zaburzenia w globalnych ğaŒcuchach dostaw. OŨywienie  

byğo szczeg·lnie widoczne w handlu, usğugach i produkcji przemysğowej,  

podczas gdy turystyka i gastronomia wciŃŨ odczuwağy skutki wczeŜniejszych restrykcji.  

Wykres 61. Inflacja w Polsce w latach 2014-2021 (w %, rok poprzedni = 100) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych MacroTrends (2025). 

Mimo poprawy wynik·w makroekonomicznych w 2021 r. ujawniğy siň r·wnieŨ nowe 

wyzwania. Inflacja wzrosğa z 3,4% w 2020 r. do 5,1% r/r (por. wykres 61), sygnalizujŃc 

narastajŃce napiňcia cenowe wynikajŃce zar·wno z ekspansywnej polityki fiskalnej,  

jak i zakğ·ceŒ po stronie podaŨy. JednoczeŜnie szczeg·lnie niekorzystnie ksztağtowağa  

siň sytuacja w zakresie inwestycji bezpoŜrednich. JuŨ od 2014 roku obserwowany  

byğ systematyczny odpğyw kapitağu zagranicznego, a tendencja ta pogğňbiğa siň w okresie 

pandemii: w 2020 r. inwestycje bezpoŜrednie spadğy do -888,4 mln PLN, a w 2021 r. osiŃgnňğy 

rekordowo niski poziom -1 025,4 mln PLN (por. wykres 62) .  

Wykres 62. Poziom inwestycji bezpoŜrednich w Polsce w latach 2014-2021 (w mln PLN) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych Eurostat (2024a). 

Dane te wskazujŃ, Ũe Polska w analizowanym okresie nie tylko nie przyciŃgağa znaczŃcego 

kapitağu zagranicznego, ale wrňcz notowağa jego odpğyw. PogğňbiajŃca siň ujemna dynamika 
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inwestycji stanowiğa wyraz utrzymujŃcej siň niepewnoŜci gospodarczej, pogorszenia warunk·w 

instytucjonalnych i zwiňkszonej ostroŨnoŜci inwestor·w w obliczu globalnych napiňĺ 

zwiŃzanych z pandemiŃ COVID-19. Z kolei wysokie wydatki rzŃdowe pozwoliğy zğagodziĺ 

skutki kryzysu i ochroniĺ rynek pracy, ale jednoczeŜnie zwiňkszyğy presjň na finanse paŒstwa 

(por. tabela 20). Dziňki wprowadzonym pakietom pomocowym, w tym tzw. tarczom 

antykryzysowym, poziom bezrobocia pozostağ stosunkowo niski; 3,2% w 2020 r. i 3,3% w 2021 

r., co naleŨy uznaĺ za jeden z kluczowych sukces·w dziağaŒ interwencyjnych (por. wykres 63). 

Wykres 63. Poziom bezrobocia w Polsce w latach 2014-2021 (w % ludnoŜci aktywnej 

zawodowo) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych Eurostat (2024a). 

Pod wzglňdem struktury gospodarki lata 2020-2021 ujawniğy istotne przesuniňcia sektorowe. 

W 2020 r. relatywnie wzr·sğ udziağ rolnictwa (2,6%), co byğo wynikiem zwiňkszonego popytu 

na lokalne produkty ŨywnoŜciowe w czasie zamkniňcia granic. Natomiast rok p·Ŧniej wskaŦnik 

ten powr·ciğ do poziomu 2,2%, co wskazywağo na normalizacjň konsumpcji (por. wykres 64).  
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Wykres 64. Udziağ wybranych sektor·w gospodarki w PKB Polski w latach 2015-2021 (w %) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych Eurostat (2024a). 

W 2021 r. w przemyŜle odnotowano odbicie; jego udziağ w PKB osiŃgnŃğ 21,4%, a w produkcji 

przemysğowej 16,2%, podczas gdy budownictwo spadğo do 7,1%, zmagajŃc siň z rosnŃcymi 

kosztami materiağ·w i przerwami w ğaŒcuchach dostaw. Szczeg·lnŃ rolň w tym okresie odegrağ 

r·wnieŨ sektor ochrony zdrowia; w 2020 r. wydatki wyniosğy 34,18 mld EUR (6,4% PKB),  

a w 2021 r. wzrosğy do 37,11 mld EUR, osiŃgajŃc 6,5% PKB (por. wykres 65).  

Wykres 65. Wydatki na sğuŨbň zdrowia w Polsce w latach 2014-2021 (w mln EUR, w %) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych Eurostat (2024a). 

Dane wskazujŃ zar·wno na utrzymujŃce siň obciŃŨenie systemu, jak i na koniecznoŜĺ 

r·wnowaŨenia rosnŃcych wydatk·w publicznych w warunkach zwiňkszonego zadğuŨenia. 
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Wydatki rzŃdowe og·ğem wzrosğy z 1,13 bln PLN w 2020 r. do 1,16 bln PLN w 2021 r.  

(por. wykres 66), co potwierdza ich kluczowŃ rolň w amortyzowaniu skutk·w kryzysu.  

Wykres 66. Wydatki rzŃdowe w Polsce w latach 2014-2021 (w mln PLN)Ш 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych Eurostat (2024a). 

ObciŃŨenia te w r·Ũnym stopniu odczuğy poszczeg·lne sektory gospodarki. Szczeg·lnie 

dotkniňta zostağa branŨa turystyczna, kt·ra przed pandemiŃ odpowiadağa za 4-6% PKB  

(por. GUS, 2019; OECD, 2020). W 2020 r. liczba turyst·w i udzielonych nocleg·w spadğa  

w szczycie sezonu letniego Ŝrednio o 25-30% w porównaniu z rokiem poprzednim (por. wykres 

67).  

Wykres 67. Spadek liczby turystów i udzielonych noclegów w Polsce w okresie lipiec-wrzesieŒ 

2020 r. wzglňdem 2019 r. (w %) 

 

ťr·dğo: Opracowanie wğasne na podstawie danych GUS (2021a). 

Zjawisko to moŨna interpretowaĺ jako efekt rzadszych wyjazd·w rekompensowanych 

dğuŨszymi pobytami w jednym miejscu. W kolejnych kwartağach przeciňtna dğugoŜĺ pobytu 

zaczňğa siň stopniowo skracaĺ, powracajŃc do poziomu sprzed pandemii.  

JednoczeŜnie utrzymywağa siň r·Ũnica pomiňdzy turystami krajowymi i zagranicznymi -  
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ci drudzy przeciňtnie spňdzali w Polsce wiňcej nocy, co czyniğo ich szczeg·lnie istotnymi  

z punktu widzenia wpğyw·w dla branŨy.  

PodsumowujŃc, lata 2020-2021 stanowiğy okres silnego wstrzŃsu i nier·wnomiernej odbudowy 

gospodarki, w kt·rym paŒstwo aktywnie wspierağo rynek pracy i ğagodziğo skutki kryzysu 

poprzez zwiňkszone wydatki publiczne i programy interwencyjne. DoŜwiadczenia  

te stağy siň punktem wyjŜcia dla kolejnej fazy pandemii. 

4.2.3.3. Wybrane instytucje formalne w kontekŜcie COVID-19 (2022-2023) 

W 2022 roku odnotowano wyraŦny spadek aktywnoŜci legislacyjnej, wydano jedynie  

36 aktów prawne zwiŃzane z pandemiŃ. Tendencja ta odzwierciedlağa stopniowe wygaszanie 

stanu epidemii oraz przechodzenie paŒstwa do bardziej stabilnych ram funkcjonowania.  

W dalszej czňŜci rozdziağu om·wione zostanŃ wybrane regulacje, kt·re wciŃŨ odgrywağy 

istotnŃ rolň w zarzŃdzaniu skutkami zdrowotnymi i spoğecznymi pandemii. Na poczŃtku 2022 

roku Polska zmagağa siň z falŃ zakaŨeŒ wywoğanŃ wariantem Omikron. Wariant ten,  

mimo Ũe cechowağ siň znacznie wiňkszŃ zakaŦnoŜciŃ, powodowağ mniej ciňŨkie przypadki 

zachorowaŒ, co wpğynňğo na zmianň strategii paŒstwa w kierunku ğagodniejszego zarzŃdzania 

kryzysem zdrowotnym. W styczniu 2022 roku odnotowano szczeg·lnie gwağtowny wzrost 

liczby zakaŨeŒ i zgon·w (por. wykres 68 i 69), co byğo efektem szybkiego rozprzestrzeniania 

siň tego wariantu. Po osiŃgniňciu szczytu zachorowaŒ sytuacja zaczňğa siň poprawiaĺ -  

liczba nowych zakaŨeŒ systematycznie spadağa, a od poğowy 2022 roku utrzymywağa  

siň na niskim poziomie, jedynie z okresowymi wzrostami (por. WHO, 2022). 

Wykres 68. Liczba zachorowaŒ zwiŃzana z COVID-19 w Polsce w 2021 r. (Ŝrednia dzienna na 

milion mieszkaŒc·w) 

ťr·dğo: Our World in Data (na podstawie danych WHO, 2025). 
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Wykres 69. Liczba zgon·w z powodu COVID-19 w Polsce w 2021 r. (Ŝrednia dzienna na milion 

mieszkaŒc·w) 

ťr·dğo: Our World in Data (na podstawie danych WHO, 2025). 

JednoczeŜnie analizy epidemiologiczne wykazağy, Ũe mimo wyŨszej zakaŦnoŜci wariantu 

Omikron, powodowağ on relatywnie mniej ciňŨkich przypadk·w COVID-19, zwğaszcza u os·b 

zaszczepionych lub wczeŜniej zakaŨonych (por. WHO, 2022; ECDC, 2022). Zjawisko to stağo 

siň podstawŃ do przeksztağcenia strategii walki z pandemiŃ - zarówno w Polsce, jak i w wielu 

innych paŒstwach Unii Europejskiej. W 2022 roku coraz wiňcej kraj·w rezygnowağo z pr·b 

cağkowitego zatrzymania transmisji wirusa na rzecz podejŜcia opartego na r·wnowaŨeniu 

ryzyk, kt·re koncentrowağo siň na znalezieniu kompromisu pomiňdzy ochronŃ zdrowia 

publicznego a ograniczaniem spoğecznych i gospodarczych koszt·w pandemii. Wğadze 

zakğadağy, Ũe dziňki wysokiemu poziomowi wyszczepienia spoğeczeŒstwa oraz nabytej 

odpornoŜci populacyjnej w wyniku wczeŜniejszych zakaŨeŒ, wariant Omikron nie przeciŃŨy 

systemu ochrony zdrowia, nawet przy wysokiej liczbie zakaŨeŒ (por. ECDC, 2022; 

Ministerstwo Zdrowia, 2022b). Tym samym, zgodnie z RozporzŃdzeniem z dnia 21 stycznia 

2022 r. (Dz.U. 2022 poz. 152) skr·cono czas izolacji dla os·b zakaŨonych z 10 do 7 dni.   

Na mocy RozporzŃdzenia Ministra Edukacji i Nauki z dnia 26 stycznia 2022 r.  

(Dz.U. 2022, poz. 186), od dnia 27 stycznia 2022 r. wprowadzono naukň zdalnŃ dla uczni·w 

klas V-VIII szk·ğ podstawowych oraz szk·ğ ponadpodstawowych, pozostawiajŃc naukň 

stacjonarnŃ dla klas I-IV i przedszkoli. Zgodnie z rozporzŃdzeniem RozporzŃdzenie Ministra 

Edukacji i Nauki z dnia 11 lutego 2022 r. (Dz.U. 2022 poz. 367), obowiŃzywağa ona do dnia 20 

lutego 2022 r. 

Na mocy rozporzŃdzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 lutego 2022 r. (Dz.U. 2022, poz. 354), 

okres izolacji domowej u osób bezobjawowych skrócono z 10 do 7 dni.  

Dodatkowo, wprowadzono moŨliwoŜĺ zakoŒczenia izolacji juŨ po 5 dniach, jeŜli lekarz  

POZ po odbytej teleporadzie lub wizycie domowej nie stwierdziğ koniecznoŜci jej przedğuŨenia 

(Ä 4 ust. 2 pkt 2). Uregulowano teŨ, Ũe domownicy osoby zakaŨonej podlegajŃ kwarantannie 
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r·wnolegğej z okresem jej izolacji (Ä 7 ust. 4), chyba Ũe zakoŒczyli wğasnŃ izolacjň, 

hospitalizacjň lub kwarantannň w ciŃgu ostatnich 30 dni (Ä 7 ust. 4). RozporzŃdzenie  

to okreŜliğo r·wnieŨ wyjŃtki dla personelu medycznego i funkcjonariuszy sğuŨb,  

kt·re w ich przypadku dotyczyğy skr·cenia okresu kwarantanny do 5 dni, pod warunkiem 

codziennego wykonywania testów antygenowych przekazywanych do systemu 

informatycznego resortu zdrowia (Ä 7 ust. 6). Kilka dni p·Ŧniej, na podstawie RozporzŃdzenia 

Rady Ministrów z dnia 25 lutego 2022 r. (Dz.U. 2022, poz. 473), ujednolicono i doprecyzowano 

te regulacje w kontekŜcie stanu epidemii. W Ä4 ust. 1-2 wskazano, Ũe: ĂOsoba, u której 

uzyskano pozytywny wynik testu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2, odbywa izolacjň  

w warunkach domowych przez okres 7 dni, liczŃc od dnia uzyskania wyniku tego testuò  

oraz to, Ũe ĂOsoba skierowana na test w zwiŃzku z podejrzeniem zakaŨenia wirusem SARS-

CoV-2 podlega kwarantannie od dnia wystawienia skierowania do chwili uzyskania wyniku 

testuò. Z kolei osoby przekraczajŃce granicň zewnňtrznŃ Unii Europejskiej objňto 7-dniowŃ 

kwarantannŃ od dnia nastňpujŃcego po przekroczeniu granicy (Ä 2 ust. 2). R·wnoczeŜnie,  

do 31 marca 2022 r., utrzymano obowiŃzek zakrywania ust i nosa m.in. w Ŝrodkach publicznego 

transportu zbiorowego, w zakğadach pracy (jeŜli w pomieszczeniu przebywa wiňcej niŨ jedna 

osoba, chyba Ũe pracodawca postanowi inaczej), a takŨe w budynkach uŨytecznoŜci publicznej, 

takich jak urzňdy, plac·wki oŜwiatowe i medyczne, sŃdy, koŜcioğy, sklepy, punkty usğugowe 

czy targowiska (Ä 23 ust. 1).  

W zwiŃzku z tym, Ũe wariant Omikron cechowağ siň kr·tszym okresem inkubacji oraz wysokŃ 

transmisyjnoŜciŃ, wczeŜniejsze obostrzenia stağy siň mniej efektywne (por. WHO, 2022; Liu i 

in., 2023). Z poczŃtkiem marca 2022 roku rozpoczňto stopniowe ğagodzenie obostrzeŒ  

co wiŃzağo siň ze znoszeniem limit·w os·b przybywajŃcych w koŜcioğach, sklepach czy innych 

przestrzeniach publicznych.  DrugŃ poğowň marca 2022 r. moŨna uznaĺ za przeğomowy etap  

w procesie ğagodzenia restrykcji zwiŃzanych z pandemiŃ. W obliczu poprawiajŃcej siň sytuacji 

epidemiologicznej oraz wysokiego poziomu wyszczepienia spoğeczeŒstwa rzŃd zdecydowağ  

o zniesieniu obowiŃzku odbywania izolacji i kwarantanny, a takŨe o znacznym ograniczeniu 

obowiŃzku zakrywania ust i nosa. Zmiany te zostağy wprowadzone na mocy RozporzŃdzenia 

Rady Ministrów z dnia 25 marca 2022 r. (Dz.U. 2022 poz. 679) w sprawie ustanowienia 

okreŜlonych ograniczeŒ, nakaz·w i zakaz·w w zwiŃzku z wystŃpieniem stanu zagroŨenia 

epidemicznego. W treŜci aktu podkreŜlono, Ũe osoby przebywajŃce w izolacji  

lub na kwarantannie w dniu wejŜcia w Ũycie nowych przepis·w dokoŒczŃ jŃ wedğug 

dotychczasowych zasad: Ăosoby odbywajŃce w dniu wejŜcia w Ũycie niniejszego 
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rozporzŃdzenia kwarantannň, izolacjň albo izolacjň w warunkach domowych sŃ obowiŃzane 

zakoŒczyĺ tň kwarantannň, izolacjň albo izolacjň w warunkach domowych na dotychczasowych 

zasadachò. JednoczeŜnie obowiŃzek zakrywania ust i nosa zostağ ograniczony wyğŃcznie  

do budynk·w, w kt·rych prowadzona jest dziağalnoŜĺ lecznicza, oraz do aptek, co zapisano 

wprost: ĂDo dnia 30 kwietnia 2022 r. nakazuje siň zakrywanie, przy pomocy maseczki, ust  

i nosa w budynkach, w kt·rych jest prowadzona dziağalnoŜĺ lecznicza, oraz w aptekachò (Ä9). 

Na mocy tego rozporzŃdzenia zniesiono r·wnieŨ obowiŃzek posiadania negatywnego testu na 

COVID-19, statusu osoby zaszczepionej lub ozdrowieŒca przy rozpoczynaniu turnusu 

rehabilitacyjnego, pobycie w sanatorium czy w szpitalu, kt·re obowiŃzywağy do tego czasu.  

Na mocy tego rozporzŃdzenia uchylono r·wnieŨ wszelkie ograniczenia zwiŃzane  

z podr·Ũowaniem do Rzeczypospolitej Polskiej, zgodnie z Ä10: ĂTraci moc rozporzŃdzenie 

Rady Ministr·w z dnia 25 lutego 2022 r. w sprawie ustanowienia okreŜlonych ograniczeŒ, 

nakaz·w i zakaz·w w zwiŃzku z wystŃpieniem stanu epidemii (Dz. U. poz. 473)ò  

(por. Dz.U. 2022 poz. 679). Podjňte decyzje wyznaczyğy symboliczne zakoŒczenie najbardziej 

restrykcyjnego etapu walki z pandemiŃ COVID-19, inicjujŃc tym samym fazň nadzoru  

i monitorowania sytuacji epidemicznej, prowadzonŃ juŨ bez stosowania powszechnych, 

og·lnokrajowych ograniczeŒ.  

W 2023 roku moŨna juŨ m·wiĺ o fazie wygaszania regulacji pandemicznych,  

co potwierdza fakt, Ũe w ciŃgu cağego roku opublikowano zaledwie 8 aktów prawnych 

dotyczŃcych COVID -19. Dziağania legislacyjne skupiağy siň przede wszystkim  

na porzŃdkowaniu skutk·w wczeŜniejszych rozwiŃzaŒ oraz przywracaniu standardowych 

mechanizmów funkcjonowania podmiotów sektora publicznego. Dane epidemiologiczne 

wskazujŃ, Ũe na poczŃtku 2023 roku liczba nowych zakaŨeŒ SARS-CoV-2 byğa niŨsza  

niŨ w analogicznych okresach lat wczeŜniejszych, co sugerowağo wzglňdnŃ stabilizacjň sytuacji 

zdrowotnej (por wykres 70). 
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Wykres 70. Liczba zachorowaŒ w zwiŃzku z COVID-19 w Polsce w 2020-2023 r. (Ŝrednia 

dzienna na milion mieszkaŒc·w) 

 

ťr·dğo: Our World in Data (na podstawie danych WHO, 2025). 

NaleŨy jednak zaznaczyĺ, Ũe mimo og·lnego spadku dynamiki pandemii, sezonowo w dalszym 

ciŃgu rejestrowano lokalne wzrosty liczby zgon·w w wyniku COVID-19 (por. wykres 71). 

Wykres 71. Liczba zgon·w w zwiŃzku z COVID-19 w Polsce w latach 2020-2023 r. (Ŝrednia 

dzienna na milion mieszkaŒc·w) 

 
ťr·dğo: Our World in Data (na podstawie danych WHO, 2025). 

Dynamika zachorowaŒ i zgon·w podczas pandemii COVID-19, zaprezentowana na wykresach 

(por. wykres 72 i 73), wskazuje na cykliczny charakter przebiegu epidemii; po okresach 

gwağtownego wzrostu liczby zakaŨeŒ nastňpowağy fazy spadkowe. Zjawisko to moŨe 

Ŝwiadczyĺ o przynajmniej czňŜciowej skutecznoŜci wprowadzanych rozwiŃzaŒ 

instytucjonalnych, choĺ naleŨy r·wnieŨ uwzglňdniĺ sezonowy charakter wzrost·w zachorowaŒ 

na SARS-CoV-2, kt·ry przyczyniağ siň do okresowych nawrot·w ograniczeŒ i zmian w polityce 

zdrowotnej. Najwiňksze obciŃŨenie systemu ochrony zdrowia, zar·wno pod wzglňdem liczby 

zakaŨeŒ, jak i zgon·w, wystňpowağo w okresach dominacji nowych wariant·w wirusa, 

zwğaszcza Alpha oraz Omikron25. Od poczŃtku 2023 roku wskaŦniki te utrzymywağy siň jednak 

 
25 KaŨdy z tych wariant·w pojawiğ siň w innym momencie pandemii i charakteryzowağ siň specyficznymi cechami 

dotyczŃcymi przenoszenia, objaw·w oraz wpğywu na zdrowie publiczne (por. Carabelli i in., 2023; Fan, 2022) 
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na relatywnie niskim i stabilnym poziomie, co moŨe wskazywaĺ na zwiňkszonŃ odpornoŜĺ 

populacyjnŃ oraz sprawnoŜĺ dziağaŒ zaradczych (por. WHO, 2023). Pomimo zniesienia 

wiňkszoŜci og·lnokrajowych ograniczeŒ sanitarnych w dniu 28 marca 2022 r., stan epidemii 

formalnie obowiŃzywağ do 16 maja 2022 r., kiedy to zostağ odwoğany na mocy RozporzŃdzenia 

Ministra Zdrowia z dnia 12 maja 2022 r. (Dz.U. 2022, poz. 1027). W §1 tego aktu prawnego 

jednoznacznie stwierdzono: ĂOdwoğuje siň na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stan epidemii 

w zwiŃzku z zakaŨeniami wirusem SARS-CoV 2ò. Na mocy Ä2 rozporzŃdzenia uchylono 

rozporzŃdzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 marca 2020 r. (Dz.U. 2022, poz. 340), przywracajŃc 

jednoczeŜnie funkcjonowanie w ramach stanu zagroŨenia epidemicznego, zgodnie z przepisami 

ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakaŨeŒ i chor·b zakaŦnych  

u ludzi (Dz.U. 2008 nr 234). Utrzymanie stanu zagroŨenia epidemicznego umoŨliwiağo dalsze 

stosowanie wybranych przepisów szczególnych w zakresie ochrony zdrowia, takich jak zdalne 

wystawianie zwolnieŒ lekarskich, izolacja pacjent·w w plac·wkach medycznych  

czy elastyczne delegowanie personelu medycznego. Ostateczne zniesienie tego stanu nastŃpiğo 

z dniem 1 lipca 2023 r. na mocy RozporzŃdzenia Ministra Zdrowia z dnia 14 czerwca 2023 r. 

(Dz.U. 2023, poz. 1118), co formalnie zakoŒczyğo obowiŃzywanie nadzwyczajnego reŨimu 

sanitarnego na terytorium Polski. NaleŨy jednak zaznaczyĺ, Ũe decyzja ta miağa w duŨej mierze 

charakter formalno-symboliczny, a potencjalne zagroŨenie epidemiczne choĺ znacznie 

zredukowane, nadal pozostawağo przedmiotem monitorowania przez instytucje odpowiedzialne 

za zdrowie publiczne. Warto zatem przyjrzeĺ siň dostňpnym danym epidemiologicznym, aby 

oceniĺ, na ile decyzja o zmianie stanu prawnego odpowiadağa realnej dynamice zachorowaŒ. 

Dane obejmujŃce szerszy przedziağ czasowy (2020-2024) jednoznacznie pokazujŃ,  

Ũe najwiňksze fale zachorowaŒ wystŃpiğy w kulminacyjnym okresie kryzysu zdrowotnego, 

przypadajŃcym na lata 2020-2021. W tym czasie dzienna liczba przypadk·w przekraczağa 1000 

na milion mieszkaŒc·w (por. wykres 72). 
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Wykres 72. Liczba zachorowaŒ zwiŃzana z COVID-19 w Polsce w latach 2020-2024 r. (Ŝrednia 

dzienna na milion mieszkaŒc·w) 

 

ťr·dğo: Our World in Data (na podstawie danych WHO, 2025). 

W kolejnych miesiŃcach po formalnym ogğoszeniu koŒca pandemii COVID-19 przez WHO  

w Polsce nadal obserwowano regularne, choĺ znacznie sğabsze, sezonowe wzrosty liczby 

zakaŨeŒ wirusem COVID-19. Zjawisko to wskazuje na przejŜcie wirusa SARS-CoV-2 w fazň 

endemii, w kt·rej pozostaje on obecny w populacji, jednak jego wpğyw na zdrowie publiczne 

jest znacznie ğagodniejszy niŨ w najostrzejszych fazach pandemii.  

4.2.3.4. Skutki gospodarcze (2022-2023) 

Z punktu widzenia skutk·w gospodarczych, okres po pandemii charakteryzowağ siň silnymi 

wahaniami, kt·re wynikağy zar·wno z czynnik·w zewnňtrznych, jak i wewnňtrznych.  

Produkt krajowy brutto pozostawağ gğ·wnym miernikiem odpornoŜci gospodarki; po silnym 

wzroŜcie w 2022 r. (661,7 mld EUR), w 2023 r. osiŃgnŃğ 748,9 mld EUR (ok. 3,39 bln PLN) 

(por. wykres 73), co potwierdzağo kontynuacjň odbudowy i wzmocnienie pozycji Polski  

w regionie. 




































































































































































































































































































