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DROGIE CZYTELNICZKI
| DRODZY CZYTELNICY,

ot kolgjnego roku za nami. Tempo, w jakim czas ucieka, jest zawrotne

| trudno znalez¢ w tym wszystkim chwile dla siebie. Mam jednak na-

dzieje, ze zblizajgce sie wakacje bedg do tego okazjg — do odpoczynku,
zdystansowania sie od powszednich problemow i nadmiaru otaczajgcych
nas bodzcow. ,Niebieska Linia" poleca sie jako towarzyszka tego czasu. Jak
zawsze staramy sie dostarczac ciekawych, merytorycznych, nieraz wzbudza-
Jacych burzliwe wrecz dyskusje materiatow, ktore w wolnym czasie moga stac
sie rozrywka, w innym — rzeczowym wsparciem w codziennej pracy. Jestem
pewna, ze taki bedzie takze i ten numer!

Gtownym tematem wydania jest praca z osobami stosujgcymi przemoc
domowag, ktora dla wielu osob stanowi szczegolne wyzwanie. Postanowili-
smy zatem opisac kazdy z jej etapdw. Po pierwsze, diagnoza. Zwigzane z nig
zagadnienia przybliza nam jedna z najznakomitszych ekspertek w opisywa-
nej tu dziedzinie — dr Dorota Dyjakon. Trudno znalez¢ tez lepszg osobe do wy-
Jasnienia najwazniejszych kwestii dotyczgcych samych programaow, jakimi
obecnie pracuje sie w naszym kraju. Nimi zajat sie bowiem Piotr Wojnowski,
ktérego bez watpienia mozna nazwac jednym z najbardziej doswiadczonych
polskich specjalistow wtasnie w pracy z osobami stosujgcymi przemoc. Nie
zabrakto tez spojrzenia pracownika socjalnego — co po programie? O tym pi-
sze dr Michat Gluzek, a catos¢ dopetnia historia mezczyzny, ktéry przez lata
krzywdzit swoich bliskich — o jego doswiadczeniach | procesie zmiany opo-
wiada Anna Maria Nowakowska.

To oczywiscie nie wszystko, bo cho¢ wakacje za pasem (a moze zwtasz-
cza dlatego!), nie zabraknie u nas tematdéw poswieconych mtodym ludziom:
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ich problemom, specyfice pracy z nimi, a takze konsekwencjom doswiadcza-
nia przez nich przemocy domowej. Niestety, juz na starcie moze ona zdeter-
minowac zycie — robmy wiec wszystko, co tylko mozemy, by tak nie byto. Niech
kazdy ma szanse na doswiadczanie rzeczywistosci wolnej od przemocowych
schematow. Coz, by¢ moze to utopia..., ale ktdz zabroni nam w nig wierzyc?

W tym duchu zycze zatem udanego, petnego stonca i nadziel lata — niech
kazdemu przyniesie to, czego najbardziej potrzebuje. =

Z wyrazami szacunku
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PRACA Z OSOBAMI STOSUJACYMI PRZEMOC

Praca z osobami stosujgcymi przemoc
juz na poczq’rkowym etapie wiqgze sie
z wieloma wyzwaniami. Jak sobie z nimi
porodzié, mMajgc na uwadze fakt, ze ,,byé
moze pierwsze spo’rkonie jednoczes’nie
jest tez tym ostatnim™? O meandrach
orocesu diagnostycznego opowiada
dr Dorota Dyjakon, psycholozka,
psychoferopeufko, superwizorko w zakresie
orzeciwdziatania przemocy domowej.

Katarzyna Mitkowska: Pani doktor, praca z osobami
stosujgcymi przemoc ma swojg specyfike — juz w poczgtko-
wym jej etapie pojawiajg sie elementy, ktére nie sq wcale ta-
kie oczywiste.

Dr Dorota Dyjakon: To prawda. Dtugo juz pracuje z osobami sto-
sujgcymi przemoc i ciggle zastanawia mnie, jak wtasciwie rozpoczy-
na¢ proces zmiany — bo tak tez to nazywamy: ,procesem zmiany".
| to zmiany bardzo trudnej, powaznej. To zastanowienie widze zresztg
takze na szkoleniach, ktére prowadze. Zwykle biorg w nich udziat psy-
choterapeuci, wiec to dla nich oczywiste, ze na tym etapie nawigzu-
jemy relacje, ustalamy kontrakt, cele psychoterapii itd. Musimy jed-
nak pamietac, ze z osobami stosujgcymi przemoc jest o tyle trudnie),
ze bardzo czesto przychodzg do gabinetu z motywacjg zewnetrzng,

www.niebieskalinia.pl/czasopismo 6
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CO jest pierwszg rzeczg, ktora rozni je od wiekszosci innych naszych
pacjentow czy klientow. W tym przypadku wyrazenie zgody na uczest-
nictwo w terapii nie zawsze musi oznaczac che¢ zmiany — uczestni-
czg, poniewaz jest im to potrzebne do celdw, ktore mogg by¢ bardzo
dalekie od tych ustalanych w programie dla oséb stosujgcych przemoc.

Pierwszym waznym elementem jest zatem rozpoznanie moty-
wacji: co sprowadza te osobe | co ona tak naprawde mowi, deklaru-
jac chec¢ bycia tutaj. Na uwadze musimy miec tez fakt, ze by¢ moze
pierwsze spotkanie jednoczesnie jest tez tym ostatnim. Musimy wiec
juz na nim wytapac, odkry¢ 1 uswiadomic sobie, a pdzniej przekazac
klientowi, jakie moze mie¢ z tej pracy korzysci. Wzbudzenie motywa-
cji do zmiany, przedstawienie jej w atrakcyjnym sSwietle, jest niezwy-
kle wazne. To niezbedne, by osoba stosujgca przemoc chciata sie
zmienic, a poczatkowo, zeby w ogole zdecydowata sie na uczestnic-
two w spotkaniach. By byta tym wszystkim zaciekawiona lub chociaz
uznata, ze: ,No dobrze, przyjde tu jeszcze. Moze zatatwie jakgs swojg
sprawe”. Wiem, moze to brzmie¢ dosc trywialnie...

Zdecydowanie nie — ja w tym widze ogromnie odpowie-
dzialne zadanie.

Zgadza sie, juz na tym etapie terapeuci biorg na siebie duzg od-
powiedzialnos¢. Majg Swiadomosg, ze jezeli ta osoba przyszta, to ra-
czej nie dlatego, ze Swietnie sobie radzi w relacjach z bliskimi — ona
ich krzywdzi.

Co wazne, trzeba tez pamietac, ze diagnozy dokonuje sie na
dwoch poziomach. Jeden to ten motywacyjny. Drugim jest zas roz-
poznanie obejmujgce kategorie psychopatologiczne — z kim mamy

NIEBIESKA
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do czynienia, kto to jest, czy mozemy rozpoznac jakies zaburzenia, ja-
kie ma trudnosci w funkcjonowaniu poznawczym, emocjonalnym czy
relacyjnym.

To wszystko oczywiscie nie dzieje sie na pierwszym spotkaniu —
to jest po prostu niemozliwe. Nie zmienia to jednak faktu, ze w poczgt-
kowym etapie pracy terapeuta musi mie¢ kazdy z tych elementow na
uwadze. Plus oczywiscie ocene, na ile ta osoba jest zagrazajgca.

| tutaj wracamy do odpowiedzialnoéci — wagi tego, co
sie dzieje juz na starcie pracy z osobq stosujgcg przemoc.

Tak, to prawda. Kwestia oceny w tym obszarze jest niezwykle
wazna. Gdy prowadze superwizje, pojawiajg sie liczne dyskusje na ten
temat — co jesli klient juz na pierwszym spotkaniu wydaje sie osobg
o duzej impulsywnosci, prezentujgcg wiele zachowan agresywnych,
bierno-agresywnych, na co trzeba zwrdoci¢ uwage, kiedy zgtosic to
chociazby do MOPS-u itd. Mamy do rozpoznania naprawde wiele roz-
nych problemdw. Nie zapominajgc oczywiscie o wspomnianych wcze-
Sniej elementach, takich jak nawigzywanie relacji, ustalanie celow,
kontrakt — to aspekty, ktore niezaleznie od tego, czy pracujemy z osobg
stosujgcg przemoc, czy nie, trzeba podjgc i doktadnie przeanalizowad.

Mysle o tym, jak bardzo trzeba by¢ podczas takiej pracy
samos$wiadomym, by nie podda¢ sie wszystkim manipulacyj-
nym mechanizmom, iluzjom, ktére tworzg wokét siebie osoby
stosujgce przemoc. Oczywiscie, to konieczne w kazdym ro-
dzaju pracy terapeutycznej, ale mam wrazenie, ze w tym
przypadku stanowi to szczegdlne wyzwanie.

www.niebieskalinia.pl/czasopismo 8



PRACA Z OSOBAMI STOSUJACYMI PRZEMOC

Samoswiadomos¢ jest absolutnie niezbedna, by nie wejs¢ z tymi
osobami w relacje, ktore bedg wzmacniaty ich tendencje przemocowe.
Dlatego tez zawsze w trakcie superwizji zadajemy sobie pytanie, kim
staje sie dla mnie dany klient, kim ja sie statam dla niego — czyli nic in-
nego jak praca na przeniesieniu | przeciwprzeniesieniu. Ten aspekt jest
niezwykle istotny nie tylko na poczatku pracy, ale w zasadzie na kaz-
dym jej etapie, co zresztg wymaga nie tylko nieustajgcej pracy super-
wizyjnej, ale tez dobrego zespotu. Superwizor zewnetrzny to — owszem
— bardzo wazne wsparcie, lecz nie zatatwi problemow, ktore trzeba roz-
wigzywac na co dzien. Zawsze to powtarzam, ze koniecznos¢ budowa-
nia zespotow terapeutycznych, ktére zajmujg sie wytgcznie pracg te-
rapeutyczng z osobami stosujgcymi przemoc czy tez doznajgcymi prze-
mocy, sg niezbedne. Tym bardziej, ze tu naprawde czesto potrzebna
jest gteboka praca, do ktérej konieczne sg odpowiednie zasoby. Nie
moze byc¢ tak, ze np. osoba pracujgca w pomocy spotecznej, robigca
na co dzien cos$ zupetnie innego, zostanie ,przy okazji” oddelegowana
do prowadzenia programu korekcyjnego, edukacyjnego czy psycholo-
giczno-terapeutycznego — bedzie to dla nigj szalenie obcigzajgce.

Osoba bedgca w takim polozeniu w zasadzie juz na
starcie jest o krok od wypalenia — jesli nie w jeszcze gorszej
sytuacji.

Oczywiscie, spotykam sie z takimi sytuacjami i te osoby mierzg
sie z... To jest przeciez jedna z najtrudniejszych prac! To praca z pa-
cjentami, ktorzy majg w gtowie bardzo mocno utrwalone przekona-
nia na temat swojego dziatania, relacji rodzinnych, bliskich zwigzkow.
My przeciez to wszystko zbieramy:.

NIEBIESKA
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Poza tym musimy pamietac, ze pierwsza rzecz, jaka sie w takich
pacjentach pojawia, to zatozenie, ze tak naprawde stuchajg nas tylko
po to, by nastepnie zanegowac — ciggle mierzymy sie z krytykg, roz-
nymi sposobami deprecjonowania przekazywanej klientom wiedzy,
nieraz w zasadzie wrecz z poczuciem byciem najwiekszym wrogiem.
,Co mi tam pani mowi! Naczytata sie pani ksigzek i kazg pani tak mo-
wic¢, ale prosze mi pokazac rodzica, ktory nigdy nie uderzyt swojego
dziecka!”. No c6z, nie pokazemy...

To naprawde ogromne obcigzenie dla terapeutéw. W jednym z nu-
merow ,Niebieskiej Linii"! pisatam zresztg o superwizji i wtasnie cie-
zarze, ktory mamy na swoich barkach. Ciezarze, ktory w pewnym sen-
sie stawia nas w pozycji osob odpowiedzialnych za losy Swiata.

No tak, przeciez po sesji z osobg stosujgcq przemoc nie-
raz mogqg pojawié sie mysli, czy aby na pewno rodzinie
klienta/klientki zaraz nie stanie sie krzywda — a dla tej ro-
dziny to faktycznie caly swiat.

Oczywiscie. Tym bardziej ze rodziny takze sie z nami kontak-
tujg i zdarza sie, ze mowig: ,On wyszedt od pani i zrobit mi potworng
awanture!”.

Albo sttukt dziecko...
Doktadnie. W takich sytuacjach, nawet jezeli bardzo chcemy sie-
bie ochroni¢ — bo przeciez to, ze dana osoba zachowata sie agresyw-

1 https://www.niebieskalinia.pl/aktualnosci/artykuly-niebieskiej-linii/jak-historie-naszych-klientow-poruszaja-
nasz-wewnetrzny-swiat-kilka-refleksji-superwizora-61432022
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nie, nie jest mojg odpowiedzialnoscig, prawda? — | tak zaczynamy
analizowac: czy w trakcie spotkania nie doszto do sytuacji, ktére mo-
gty wywotac napiecie, frustracje, che¢ odreagowania? Czy nie zauwa-
zytam, ze on lub ona wyszli w tak duzym napieciu, ze chwile pdzniej
mogto dojs¢ do zdarzenia o charakterze przemocowym?

Mam poczucie, ze jesteémy w tym momencie bardzo bli-
sko obszaru psychopatologii — z jakimi trudnosciami mozna
spotka¢ sie w takiej pracy najczesciej?

Patrzgc z poziomu psychopatologicznego, mamy naprawde
caty wachlarz problemow. W gabinetach terapeutéw pracujgcych
z 0Sobami stosujgcymi przemoc pojawiajg sie m.in. klienci z zabu-
rzeniami osobowosci, zaburzeniami impulsdw, zaburzeniami po-
znawczymi, obnizonym ilorazem inteligencji. Bywa to niezwykle
trudne, dlatego chcgce choc troche wesprzec terapeutdw w pracy na
tym etapie, wraz z zespotem, w sktad ktérego wchodzi m.in. prof.
Senejko i dr Cichon, opracowatysmy kwestionariusz, ktory utatwia
dostrzezenie roznych stylow myslenia przemocowego. Na bazie mo-
ich pomystow na temat typologii oséb stosujgcych przemoc, wy-
roznitySmy szesc odrebnych stylow.

|dea takiego kwestionariusza od wielu lat chodzita mi po gtowie,
poniewaz, pracujgc superwizyjnie, nieraz styszatam, ze ,wtasciwie to
on wydaje sie osobg, ktéra doznaje przemocy". Kiedy jednak w gru-
pie rozpoznawalismy, ze to iluzja, moglismy zaczgc¢ blizej przygladac
sie stylowi myslenia danego pacjenta, jego wizji funkcjonowania w ro-
dzinie, sposobu budowania takich wyobrazen, czym dla niego jest bli-
ska relacja itd. Nieraz moglismy dzieki takiej analizie odkry¢, ze ktos,

NIEBIESKA
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kto ma przekonanie, ze wszyscy go krzywdzg, tak naprawde sam to
robi. | trzeba przyznac, ze jest to catkiem spora liczba osob, ktore
w efekcie nieodpowiedniego rozpoznania, trafiajg do grup dla dozna-
jgcych przemocy. Szczegodlnie czesto dotyczy to kobiet.

Mamy juz przygotowany materiat, zrobilismy walidacje kwestio-
nariusza, oceniali go takze sedziowie kompetentni — osoby, ktdre od
wielu lat pracujg w obszarze przeciwdziatania przemocy i sg niezwykle
zaawansowane w sposobie myslenia o tym, kim sg osoby jg stosujgce.

Czyli lada moment bedziemy mogli go pozna¢?

Mam nadzieje, choc¢ trudno mi dookresli¢, czym w tym przypadku
jest ,lada moment”. Licze jednak na to, ze nasz kwestionariusz fak-
tycznie stanie sie narzedziem, ktore pozwoli juz w pierwszym kontak-
cie rozpoznac potencjalne faktury osob stosujgcych przemoc, za-
rowno na poziomie tresciowym, jak i funkgcji wykonawczych. To wazny
| nowy obszar badan, pomagajgcy nie tylko w diagnozie, ale tez w przy-
gotowaniu zestawu narzedzi terapeutycznych do budowania relagji
| realizacji celow terapii.

ldgc jednak dalej — w swoim opracowaniu ,Diagnoza i psycho-
terapia sprawcow przemocy domowe|. Bezpieczenstwo i zmiana’ od-
wotuje sie m.in. do transteoretycznego modelu zmiany Prochaski i DiC-
lemente. Dzieki niemu mozemy rozpoznac, na jakim etapie rozumie-
nia problemu jest zgtaszajgca sie do nas osoba. Bardzo czesto mamy
do czynienia z pacjentami, ktérzy sg na etapie prekontemplacyjnym,
czyli wiedzg juz, ze cos sie dzieje, ktos ma do nich jakies pretensje,
opieka spoteczna czegos od nich chce, czego$ domaga sie prokura-
tura, sedziowie, ale oni nie za bardzo rozumiejg catg sytuacje.

www.niebieskalinia.pl/czasopismo 12
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No tak — mechanizm zaprzeczania.

Coz, wiasciwie sg tylko dwa typy 0sob stosujgcych przemoc, ktore
sie do tego przyznajg (mdwigc na podstawie typdw wyrdznionych w na-
szym kwestionariuszu). Po pierwsze, grupa wysoko funkcjonujaca. To
osoby, ktdre czesto stosujg przemoc dlatego, ze chcg idealnego zwigzku,
a partner czy partnerka ciggle majg jakies inne pomysty na rozwoj lub
w zasadzie nieszczegodlnie tego rozwoju potrzebujg — ,wystarcza” im
zwykte, stereotypowe zycie rodzinne. Osoba stosujg przemoc tego nie
rozumie | wymusza, przesladuje, krytykuje, szantazuje, czyli stosuje
gtéwnie przemoc werbalng, emocjonalng. Tacy pacjenci przyznajg sie
do swoich zachowan, ale podkreslajg, ze robig to w dobrej wierze.

Kolejng grupg sg osoby, ktore okreslilismy jako ,skrzywdzone”. Ja-
sno Mowig, ze owszem, czasami sg agresywne, lecz to dlatego, ze inni
ich krzywdzg. Przemoc traktujg wiec jako sposob na ochrone siebie.
Analiza czynnikowa potwierdza, ze u tych osob pojawia sie bardzo spe-
cyficzny stosunek do swiata zewnetrznego. Czujg sie skrzywdzone na
kazdym polu, nie tylko rodzinnym czy relacyjnym, ale tez np. zawodo-
wym — wspotpracownicy ich wykorzystujg, szef mobbinguje lub w ogdle
tej pracy nie mogag znalez¢. Jest takie stynne powiedzenie Ferdynanda
Kiepskiego, ze ,dla ludzi z matym wyksztatceniem nie ma w tym kraju
pracy”. W zwigzku z tym oni nawet nie probujg, zerujg na partnerze czy
partnerce, bo — jak ttumaczg — ,ile razy poszli do pracy, tyle razy zostali
w jaki$ sposob oszukani”.

Rozumiem wiec, ze od pozostatych wyréznionych grup
przyznania sie do zachowan przemocowych juz nie usty-
szymy?

NIEBIESKA
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Raczej nie powinnismy na to liczy¢. Te osoby w rézny sposob za-
przeczajg, wyjasniajg, tworzg cate koncepcje rzeczywistosci — wrecz
odrebne struktury swiata. Stad tez w naszym kwestionariuszu uwzgled-
nilismy to, co osoby stosujgce przemoc myslg o innych ludziach i Swie-
cie w ogole.

Co w zasadzie pomaga tez w rozpoznaniu na poziomie
psychopatologicznym.

Oczywiscie, jak najbardziej. A wracajgc do tego tematu, warto do-
dac, ze jesli chodzi o inne psychopatologie, ktdre w czasie diagnozy osob
stosujgcych przemoc pojawiajg sie wzglednie czesto, to np. narcystyczne
zaburzenia osobowosci —w obu wersjach: i tej wielkosciowe), i wrazliwe).

Tacy ludzie majg bardzo specyficzny stosunek do swiata, co spra-
wia, ze mozemy rozpoznac, z kim mamy do czynienia, nie tylko podczas
rozmowy o przemocy domowej, lecz takze stuchajgc o ich podejsciu do
wielu innych spraw, w tym m.in. relacji spotecznych, zycia zawodowego,
pasji. Daje nam to o wiele szerszy kontekst, a tym samym pozwala le-
piej zrozumie¢ konstrukcje ich wewnetrznego Swiata. Mozemy tez roz-
poznac, na ile wystepuje u nich brak elastycznosci — sztywnosg, ktéra
nieraz pojawia sie m.in. w zakresie funkcji wykonawczych.

Zapewne da sie u nich rozpoznaé czarno-biate myslenie,
wyolbrzymianie, personalizacje.

Jesli chodzi o kontrole poznawczg zachowan — tak, to jedne
z Istotnych znieksztatcen. Generalnie takie osoby zyjg troche jakby
w dysocjacji, poniewaz co innego mowig, a co innego oznacza to dla
ich funkcjonowania.

www.niebieskalinia.pl/czasopismo 14



PRACA Z OSOBAMI STOSUJACYMI PRZEMOC

Co jednak istotne, przez wiele lat dostepne byty tylko programy
korekcyjno-edukacyjne, ktore odnosity sie wiasnie do struktur poznaw-
czych. Owszem, majg one ogromne znaczenie, bo to na ich bazie do-
konujg sie pierwsze zmiany. To jest jednak tylko wstep.

Wierzchotek géry lodowe;j.

Doktadnie. Tym bardziej ze czesto sg to osoby, ktére majg bardzo
powazng trudnos¢ z okresleniem swojej tozsamosci. Dotyczy to szcze-
golnie wspomnianej grupy ,skrzywdzonych’, a takze ,zdezorientowa-
nych”. Z jednej strony rodzina i bliskie relacje sg dla nich bardzo wazne,
bo to m.in. one jakkolwiek pozwalajg sie dookresli¢. Z drugiej sg jednak
zagrazajgce, co wynika wtasnie z rozmytych granic tozsamosci.

| blisko, i daleko zle.

Jak jest za daleko, trzeba bliskg osobe przeprosic¢ za wczesnie)-
sze zachowania i zaprosic¢ do zblizenia. Pokazag, ze juz sie ,naprawi-
tem/naprawitam”. Kiedy jednak robi sie za blisko, poczucie zagroze-
nia staje sie nie do wytrzymania, w zwigzku z czym pojawia sie prze-
moc, ktora w zasadzie automatycznie oddala. Wszystko to zresztg
idealnie obrazuje schemat cyklu przemocowego.

A gdyby miata Pani wymienié¢ najczesciej pojawiajgce
sie lub najtrudniejsze do zmiany przekonania, ktére wyste-
pujg u oséb stosujgcych przemoc — co jako pierwsze przy-
chodzi Pani do gtowy?

Kazdy z typow mysli troche inacze). Przyktadowo osoba wtadcza
— wiadcza wielkosciowa — moéwi wprost: ,Porzadek ma by¢ zgodny

NIEBIESKA
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z moimi oczekiwaniami, poniewaz ja wiem lepiej’. Bardzo czesto to
osoby, ktére myslg, ze mezczyzna jest kims dominujgcym. Zresztg w ob-
szarze dotyczgcym wiasnie przekonan na temat kobiecosci i mesko-
Sci — rol w rodzinie, seksualnosci — wystepuje wiele tego typu znie-
ksztatcen. Niestety, takie osoby majg to wszystko bardzo mocno ugrun-
towane. Na tym opierajg sie ich wartosci, stgd tez sg tak bardzo zacieci
| gotowi do walki o zachowanie takiego, a nie innego obrazu Swiata.

Brak poczucia tozsamosci, zaburzenie funkcji wykonaw-
czych, obrazu siebie, liczne znieksztatcenia poznawcze —
brzmi to jak zaburzenia osobowosci lub przynajmniej rysy
z tej kategorii. W takich przypadkach faktycznie bez gteb-
szej pracy raczej nie ma szans na trwate zmiany.

Taki rodzaj psychopatologii mozna odnies¢ w zasadzie do wszyst-
kich typdw 0s6b stosujgcych przemoc, poza tymi wysoko funkcjonu-
jacymi. Prof. Rode w swoim opracowaniu bardzo szczegdtowo opisata
te grupe. Oni rzeczywiscie majg kompetencje relacyjne na dobrym po-
ziomie | generalnie duzo zasobow. W zwigzku z czym, kiedy przedsta-
wia im sie schematy, w ktérych funkcjonujg, na poziomie poznawczym
doktadnie to rozumiejg. Poza tym sg tez najbardziej elastyczni w przyj-
mowaniu innych perspektyw czy wiedzy na temat tego, ze to, co robig,
jest przemoca. Te osoby zresztg nie bronig sie szczegdlnie zawziecie,
a przynajmniej temu nie zaprzeczajg. Mowig: , Tak, to sie dzieje. Chciat-
bym jednak dla swojej rodziny jak najlepiej, zeby dzieci sie rozwijaty —
miaty angielski, tenisa, gre w szachy, moze jeszcze balet | gimnastyke
artystyczng. Nie zauwazytem, ze sg przecigzone, a mojg zone pochto-
neta rutyna i chciataby iS¢ do pracy” itd. Na koniec zwykle pojawia sie
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tez oczywiscie pytanie o to, co majg w takim razie zrobi¢. Na szczescie,
dysponujgc bardzo bogatym zasobem réznych kompetencji interper-
sonalnych, sg w stanie naprawde wiele zmienic.

W przypadku pozostatych grup musimy jednak przeprowadzi¢ bar-
dziej wnikliwg diagnoze na poziomie psychopatologicznym i problemo-
wym. Dopiero to pozwoli sprawdzi¢, co wiasciwie mozemy im zapro-
ponowac: czy Sciezke indywidualng, czy grupows, a jesli tak, to na ja-
kim etapie powinna pojawic sie kazda z nich, gdzie znalez¢ migjsce na
porzadng psychoedukacje, a kiedy powinna zaczac sie gtebsza praca.

Taka terapie od 2007 roku oferujemy m.in. w osrodku we Wro-
ctawiu. Dzieki Urzedowi Miasta mozemy prowadzi¢ terapie dtugoter-
minowa, pozwalajgcg na prace wtasnie na gtebszym poziomie, takze
Z pacjentami z zaburzeniami 0sobowoscl.

Niezaleznie jednak od rodzaju pracy, podstawq i tak za-
wsze jest rzetelna diagnoza - czy zgodzi sie Pani z tym
stwierdzeniem?

Owszem, cho¢ oczywiscie wiem, ze odpowiednie rozpoznanie
moze stanowi¢ duze wyzwanie. Warto jednak pamietac, ze robi sie
wtedy cos, co ma ogromny sens! =

DOROTA DYJAKON

— prof. Uniwersytetu Dolnoslgskiego DSW, dr psychologii i psychoterapeutka, superwizorka
oraz specjalistka w zakresie przeciwdziatania przemocy domowej, certyfikowana przez IPZ PTP,
cztonkini Rady Programowej pisma ,Niebieska Linia”".
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/ osobami stosujgcymi przemoc domowg
pracujemy w Polsce od blisko 25 lat. Pozytywne
doswiadczenia z pierwszych lat reo|izocji
porogramow, inspirowanych w gtéwnej mierze
omerykor’]skim Modelem Duluth, przejrozyjry
sie na to, ze w 2005 roku, w ustawie
o przeciwdziataniu przemocy domowej, pojawita
sie rekomendocja dla programow korekcyjno—
edukocyjnych, joko formy pracy wiasnie
z osobami stosujgcymi przemoc domowg. Jak
Wyg|qo|o to dzisiaj i na co szczegc’>|nie warto
zwrécié uwage, by zwiekszad skutecznosé tego
typu dziatan?

PIOTR WOJNOWSKI

HISTORIA W PIGULCE

Pierwsze programy pojawiajgce sie w naszym kraju z zatozenia
trwaty krotko — kilka miesiecy. Byty to pogramy interwencyjne,
ukierunkowane na zatrzymanie przemocy. Osoby je realizujgce
szybko jednak doszty do wniosku, ze nie sg one wystarczajgce,
a absolwentki | absolwenci nadal potrzebujg wsparcia w rozpo-
czetym procesie wprowadzania zmian (w obrebie przekonan, po-
staw, zachowan). Odpowiadajac na te potrzeby, wdrazano rézne
moduty uzupetniajgce, specjalne programy dla absolwentow czy
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grupy terapeutyczne ukierunkowane na dalszg prace osob sto-
sujgcych przemoc. W efekcie tych dziatan w 2014 roku w Krajo-
wym Programie Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie na lata
2014-2020 ujeto programy psychologiczno-terapeutyczne jako
kolejng forme pracy z tg wtasnie grupg klientow/pacjentow. Pier-
wotnym celem tych programodw byto wprowadzenie zmian we
wzorcach zachowan osob stosujgcych przemoc domowag, a re-
alizatorami byty gminy | powiaty, we wspotpracy z organizacjami
pozarzgdowymi.

Od czasu wprowadzenia programow psychologiczno-tera-
peutycznych wcigz pojawiato sie pytanie, czy powinny one sta-
nowi¢ kontynuacje programow korekcyjno-edukacyjnych, czy ra-
czej majg byc¢ dla nich alternatywa. | cho¢ osoby opowiadajgce
sie za wybranym podejsciem przytaczaty przekonujgce argu-
menty, dzisiaj mozna uznac, ze obydwie koncepcje mogg z po-
wodzeniem wspierac tworzenie systemu pracy z osobami sto-
sujgcymi przemoc domowa.

W Krajowym Programie Przeciwdziatania Przemocy Domo-
wej na rok 2021 zapisana zostata tez trzecia forma pracy z 0so-
bami stosujgcymi przemoc domowag. Stanowig jg programy wspie-
rajgce, stuzgce wzmocnieniu i utrwalaniu zmian rozpoczetych
w programach korekcyjno-edukacyjnych lub psychologiczno-te-
rapeutycznych. Programy wspierajgce dedykowane sg zatem za-
rowno absolwentom programow korekcyjno-edukacyjnych, ab-
solwentom programow psychologiczno-terapeutycznych, jak
| osobom, ktore najpierw ukorniczyty jeden, a nastepnie drugi ro-
dzaj programu.
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ZMIANY PO 2023 ROKU

Dzieki nowelizacji ustawy o przeciwdziataniu przemocy domowej,
w 2023 roku zyskaliSmy cenne narzedzie, jakim jest mozliwosc kie-
rowania konkretnych osob wtasnie do programow dla tych, ktorzy
stosujg przemoc domowg. W wydanych aktach wykonawczych, tj.
Rozporzgdzeniu Ministra Rodziny i Polityki Spotecznej z dnia 20
czerwca 2023 roku w sprawie programow korekcyjno-edukacyj-
nych dla oséb stosujgcych przemoc domowg ((Dz.U. z 2023 r., poz.
1163) oraz w Rozporzadzeniu Ministra Rodziny i Polityki Spotecz-
nej z dnia 22 czerwca 2023 roku w sprawie programow psycholo-
giczno-terapeutycznych dla oséb stosujgcych przemoc domowg
oraz wymagan kwalifikacyjnych wobec oséb prowadzacych te pro-
gramy ((Dz.U.z2023r, poz. 1166) zostat okreslony standard reali-
zacji programow | wymagania kwalifikacyjne stawiane osobom je
realizujgcym.

Uprawnienie do kierowania 0séb stosujgcych przemoc domowg
do udziatu w programie korekcyjno-edukacyjnym lub psychologiczno-
-terapeutycznym zyskaty zespoty interdyscyplinarne, dziatajgce w ra-
mach procedury ,Niebieskie Karty”, wspodlnie z grupami diagnostyczno-
-pomocowymi. Byto to narzedzie wyczekiwane od dawna, zwieksza-
jgce mozliwos¢ oddziatywania na osoby stosujgce przemoc domowa.
Nalezy jednak pamietac, ze nie zastepujg one pracy merytoryczne)
0s0Ob tworzgcych grupy diagnostyczno-pomocowe. W katalogu za-
dan tej grupy, realizowanych w ramach procedury ,Niebieskie Karty”,
zapisano motywowanie 0soby stosujgcej przemoc domowag do udziatu
w programie korekcyjno-edukacyjnym lub psychologiczno-terapeu-
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tycznym, ktére powinno poprzedzac lub ktéremu powinno towarzy-
szy¢ kierowanie do udziatu w programie.

Skierowana osoba nie tylko powinna wiedzie¢, dlaczego podejmu-
jemy takg decyzje i czego w zwigzku z tym od niej oczekujemy, lecz row-
niez to, czym jest dany program, jak przebiega, co klient lub klientka moze
zyskac poprzez udziat w danym programie itp. Nalezy przy tym zazna-
czyc¢, ze skorzystanie z tego narzedzia winno byc¢ kazdorazowo poprze-
dzone przeprowadzeniem szczegotowe) diagnozy sytuacji osoby stosu-
jgce) przemoc oraz ustaleniem potrzeb | oczekiwan osoby, ktéra jej do-
znaje. Z catg pewnoscig nie kazda osoba stosujgca przemoc bedzie wy-
magata specjalistycznych oddziatywan korekcyjno-edukacyjnych lub psy-
chologiczno-terapeutycznych. W czesci przypadkow skutecznie przepro-
wadzona interwencja w ramach procedury ,Niebieskie Karty" oraz pro-
wadzony monitoring srodowiska mogg okazac sie wystarczajgce. Poza
tym trzeba pamietac, ze nie kazda osoba bedzie kwalifikowata sie do tych
programaow.

OGRANICZENIA W KWALIFIKACJACH DO
PROGRAMOW

W pierwszej kolejnosci mozemy miec¢ do czynienia z ograniczeniami
wynikajgcymi wprost z rozporzgdzen dedykowanych poszczegélnym
programom. Jedno z nich dotyczy oséb z diagnozg uzaleznienia od
alkoholu lub innych substancji psychoaktywnych. Przyjecie tych osob
do programu mozliwe jest dopiero po ukonczonym programie psy-
choterapii uzaleznien. Poza tym poszczegdlne programy mogg wpro-
wadzac rozne kryteria kwalifikacyjne. Warto zwrdci¢ uwage m.in. na
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restrykcyjny w tym wzgledzie Model Duluth. Adresowany jest do mez-
czyzn stosujgcych przemoc wobec partnerek, co juz znaczgco za-
weza grupe odbiorcéw. Co wiecej, w tym konkretnym programie sto-
suje sie reguty wykluczajgce udziat, ktore nie tylko dotyczg uzaleznien,
lecz takze innych zaburzen psychicznych. Warto wspomniec¢, ze w USA
kandydat do programu przechodzi badanie psychologiczno-psychia-
tryczne oraz badanie przesiewowe pod kgtem uzywania narkotykow.
Niezbedne w tej sytuacji wydaje sie nawigzanie wspotpracy i wymie-
nianie informacji pomiedzy osobami podejmujgcymi decyzje o skie-
rowaniu do programu a osobami go realizujgcymi. W ten sposob
mozna unikng¢ nieporozumien wynikajgcych ze skierowania osoby
do niewtasciwego programui.

Zaktadam, ze celem skierowania danej osoby do udziatu w pro-
gramie korekcyjno-edukacyjnym lub psychologiczno-terapeutycznym
jest dgzenie do osiggniecia celu, jakim jest zaprzestanie stosowania
przez nig przemocy domowej | wzrost bezpieczenstwa osob jej do-
znajgcych (a nie wytgcznie dostarczenie grupie diagnostyczno-pomo-
cowej stosownych zaswiadczen). Przede wszystkim witasnie przez
ten pryzmat warto oceniac sytuacje klientow.

Przepis pozwalajgcy na wystgpienie z zawiadomieniem o mozli-
wosci popetnienia wykroczenia z art. 66¢ Kodeksu wykroczen (upo-
rczywe niestosowanie sie do obowigzku udziatu w programie korek-
cyjno-edukacyjnym lub psychologiczno-terapeutycznym) warto rozpa-
trywac indywidualnie, z uwaznym dokonaniem rozpoznania sytuacji
klienta I jego rodziny. Potrzebujemy przede wszystkim dostrzec upo-
rczywosg, czyli jednoznacznie negatywny stosunek psychiczny osoby
skierowanej do udziatu w programie. Nastepnie niezbedne jest ustale-
NIEBIESKA
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nie, czy skierowana osoba faktycznie miata mozliwos¢ udziatu w da-
nym programie (w tym, czy spetniata niezbedne wymogi kwalifikacyjne).
Sprawa zdaje sie by¢ szczegdlnie trudna, gdy dany program wymaga
na etapie kwalifikacji identyfikacji wtasnych zachowan przemocowych,
a skierowana osoba, cho¢ deklaruje wole uczestnictwa w programie,
nie identyfikuje wtasnego sprawstwa. Czy w takim przypadku odmowa
przyjecia do programu bedzie Swiadczyta o razgcym uchylaniu sie
klientki lub klienta od wykonania zobowigzania wynikajgcego z otrzy-
manego skierowania?

OSOBY SKIEROWANE PRZEZ SAD

Oprocz 0sob skierowanych do programu korekeyjno-edukacyjnego lub
psychologiczno-terapeutycznego, kolejng grupe klienckg stanowig te,
ktore zostaty skazane przez sad za popetnienie przestepstw zwigza-
nych ze stosowaniem przemocy domowej. Nalezy przypomniec, ze za
samo stosowanie przemocy domowej nie grozi odpowiedzialnos¢ karna.
Wigze sie ona z popetnieniem konkretnych czyndw zabronionych. Od-
noszac sie do statystyk sgdow powszechnych, mozna wskazac, ze naj-
czesclej popetnianymi przestepstwamina szkode oséb najblizszych sg
czyny, o ktérych mowa w:

- art. 207 § 1 kk (fizyczne lub psychiczne znecanie sie);

= art. 190 kk (grozba bezprawna);

= art. 190a § 1 kk (uporczywe nekanie);

- art. 157 § 21 4 kk (naruszenie czynnosci narzadu ciata);
= art. 157 § 1 kk (inny uszczerbek na zdrowiu).
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Warunkowo zawieszajgc wykonanie kary pozbawienia wolnosci,
warunkowo przedterminowo zwalniajgc z odbycia reszty kary pozba-
wienia wolnosci, wymierzajgc kare ograniczenia wolnosci albo warun-
kowo umarzajgc postepowanie karne, sgd moze, w trybie art. 72 § T pkt
6b kk, zobowigzac¢ dang osobe do ukoniczenia programu korekcyjno-
-edukacyjnego, a w trybie art. 72 § T pkt 6a kk — do ukonczenia programu
psychologiczno-terapeutycznego. Sgd moze natozy¢ ten obowigzek row-
niez w postepowaniu wykonawczym, na podstawie o art. 74 § 2 kk. Do-
chodzi do tego w sytuacji, gdy np. okres proby nie przebiega wystarcza-
jgco pomysinie, a jednoczesnie brak jest jednoznacznych przestanek do
zarzgdzenia wykonania kary pozbawienia wolnosci.

Sad rodzinny moze z kolei zobowigza¢ do ukonczenia danego
programu rodzica lub rodzicow, w toku postepowania dotyczgcego
ograniczenia wtadzy rodzicielskiej. Zgodnie z art.109 § 2 pkt 1T KRIG,
jezeli dobro dziecka jest zagrozone, sad opiekuriczy moze zobowig-
zac rodzicow do okreslonego postepowania, w szczegolnosci moze
skierowac rodzicéw do placowki albo specjalisty zajmujgcych sie te-
rapig rodzinng, poradnictwem lub swiadczgcych rodzinie inng sto-
sowng pomoc, z jednoczesnym wskazaniem sposobu kontroli wyko-
nywania wydanych zarzgdzen.

KTO JESZCZE MOZE BRAC UDZIAL
W PROGRAMACH?

W programie korekcyjno-edukacyjnym lub psychologiczno-terapeutycz-
nym mogg brac udziat osoby stosujgce przemoc domowag, uczestni-
czgce w procedurze ,Niebieskie Karty”, bez formalnego skierowania
NIEBIESKA =
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przez zespot interdyscyplinarny, a zmotywowane w wyniku dziatan
grupy diagnostyczno-pomocowe]. Podobnie dotyczy to osoéb skaza-
nych za przestepstwa popetnione z uzyciem przemocy na szkode osoby
najblizszej, a takze rodzicow majgcych ograniczong wtadze rodziciel-
skg — w ich przypadku zgtoszenie sie do programu nie musi by¢ zwig-
zane z obowigzkiem orzeczonym przez sad, a moze wynika¢ z moty-
wowania przez kuratora sgdowego. Do programu zgtaszac sie moga
osoby, wobec ktdrych toczy sie postepowanie przygotowawcze lub
przed sgdem.

Rekomendacje odnosnie do udziatu w programie, z uwagi na
ujawnienie problemu stosowania przemocy, mogg rowniez otrzymac
0soby uczestniczgce w psychoterapii uzaleznien, wspoétuzaleznienia,
W psychoterapii wtasnej, matzenskiej czy rodzinnej.

Kolejng grupe stanowig osoby, ktére programem zainteresowaty
sie na skutek dziatan rodziny lub innych osoéb, a takze same dostrze-
gty potrzebe pracy nad zmiang swojego krzywdzgcego zachowania.

CELE PROGRAMOW

Nalezy podkresli¢, ze w aktualnie obowigzujgcym Rzgdowym Pro-
gramie Przeciwdziatania Przemocy Domowej na lata 2024-2030,
gtowny cel programow korekcyjno-edukacyjnych i psychologiczno-
-terapeutycznych zostat okreslony tak samo. Jest nim ,zmierzanie
do zaprzestania stosowania przemocy domowej". Prowadzi to do
wniosku, ze obydwa programy stuzg temu samemu celowi (w prze-
sztosci — przed 2023 rokiem — byty to cele odmienne), lecz stan-
dardy ich realizacji w pewnych aspektach bedg sie rézni¢. Zostaty
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one okreslone bardzo szeroko, majgc na wzgledzie postulat Rzgdo-
wego Programu Przeciwdziatania Przemocy Domowej na lata 2024-
2030, mdwigcy o zapewnieniu w kazdym powiecie catorocznej do-
stepnosci miejsc w realizowanych programach korekcyjno-eduka-
cyjnych i programach psychologiczno-terapeutycznych. Oznacza to,
ze lokalne systemy przeciwdziatania przemocy domowej powinny
by¢ tak zorganizowane, aby osoba zgtaszajgca sie do pierwszego
programu (korekcyjno-edukacyjnego lub psychologiczno-terapeu-
tycznego) mogta do niego niezwtocznie przystgpic¢, a po jego ukon-
czeniu miata mozliwosc¢ przejscia do kolejnego programu wzmac-
niajgcego i rozwijajgcego dotychczasowg prace (programu psycho-
logiczno-terapeutycznego lub wspierajgcego).

Nie ulega watpliwosci, ze osiggniecie bardzo szeroko okreslo-
nych celow w standardzie realizacji programu korekcyjno-edukacyj-
nego i psychologiczno-terapeutycznego bedzie mozliwe przede
wszystkim w rozbudowanych merytorycznie programach, ktore re-
alizowane sg w perspektywie dtugoterminowej. Im dany program
bedzie krotszy, tym mozliwos¢ osiggniecia poszczegolnych celdow
bardziej ograniczona. Tym samym nalezy wskazac¢ na zasadnosc¢
realizowania programow catorocznych, a w przypadkach, gdy ze
wzgleddw organizacyjnych nie bedzie to mozliwe, np. z braku wy-
starczajgcego finansowania, osoby realizujgce dany program po-
winny okresli¢, ktore z celow i w jakim zakresie zamierzajg 0siggngc.
Wazne jest przy tym okreslenie profilu danego programu, w tym
0sob, do ktorych jest adresowany. Co wazne, inaczej mozna okre-
Sla¢ standardy i cele w przypadku programu adresowanego do mez-
czyzn stosujgcych przemoc wobec partnerek, a odmiennie w przy-
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padku programu kierowanego do rodzicow lub opiekundow stosujg-
cych przemoc wobec dzieci.

KTO MOZE PROWADZIC PROGRAMY DLA OSP?

Zgodnie z ustawg o przeciwdziataniu przemocy domowej, programy
korekcyjno-edukacyjne i psychologiczno-terapeutyczne prowa-
dzone sg przez specjalistow w dziedzinie przeciwdziatania prze-
mocy domowej, dajgcych gwarancje wysokiej jakosci ustug, w tym
przez psychologow, pedagogow, terapeutdow | psychoterapeutow.
Szczegotowe wymogi kwalifikacyjne wzgledem osob realizujgcych
konkretne programy zostaty okreslone w rozporzadzeniach im de-
dykowanych.

= KWESTIE FORMALNO-MERYTORYCZNE

Analizujgc poszczegolne zapisy, trzeba uznac, ze oczekiwania wzgle-
dem specjalistek i specjalistdow majgcych pracowac z osobami sto-
sujgcymi przemoc domowg nie sg zbyt wygorowane. Tym samym
nalezy podkresli¢, ze do efektywnego prowadzenia programow ko-
rekcyjno-edukacyjnych i psychologiczno-terapeutycznych niezbedna
Jjest szeroka i rzetelna wiedza na temat przemocy domowej, ze szcze-
golnym uwzglednieniem uwarunkowan psychologicznych odnoszg-
cych sie do sytuacji oséb doznajgcych przemocy domowej oraz tych,
ktore jg stosujg. Podobnie dotyczy to metod pracy w poszczegol-
nych programach, co zdecydowanie powinno wykraczac ponad nie-
zbedne w przypadku programow korekcyjno-edukacyjnych 100 go-
dzin szkoleniowych, a takze braku wymagan w przypadku realizacji
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programow psychologiczno-terapeutycznych. Zasadne jest zatem,
by osoby majgce prowadzi¢ programy dla oséb stosujgcych prze-
moc domowag, ukonczyty przynajmniej specjalistyczne szkolenia
przygotowujgc do pracy w obszarze przeciwdziatania przemocy do-
mowe).

Wsrod szkolen nalezy wymieni¢ Studium Przeciwdziatania Prze-
mocy Domowej — pierwszy stopien (ok. 130 godzin) i drugi stopien
(ok. 160 godzin). Przydatne moze okazac sie rowniez ukonczenie Stu-
dium Pomocy Psychologicznej i Interwencji Kryzysowej (pierwszy
| drugi stopien), a takze szkolenia finansowanego przez Krajowe Cen-
trum Przeciwdziatania Uzaleznieniom, tj. ,Interdyscyplinarne szkole-
nie dla 0sdb pracujgcych w obszarze przeciwdziatania przemocy do-
mowej" (130 godzin). Konieczna jest rowniez znajomos¢ procesu gru-
powego oraz umiejetnosc¢ pracy z grupg, a tym samym ukonczenie
specjalistycznych szkolen w tym zakresie. Potwierdzeniem kwalifika-
cji zawodowych osoby realizujgcej programy powinien by¢ certyfikat
specjalisty ds. przeciwdziatania przemocy domowej, nadawany przez
dyrektora KCPU w Warszawie (dawniej Panstwowej Agencji Rozwia-
zywania Problemdéw Alkoholowych). Program potwierdzania kwalifi-
kacji os6b pracujgcych w obszarze przeciwdziatania przemocy do-
mowej dostepny jest na stronie internetowej https://kcpu.gov.pl/prze-
moc. Warto wspomniec, ze zarowno sam proces aplikacyjny, jak i eg-
zamin, sg nieodptatne. Nalezy tez uznac, ze osoby prowadzgce pro-
gramy korekcyjno-edukacyjne i psychologiczno-terapeutyczne po-
winny posiadac certyfikat specjalisty, dajgcy gwarancje wysokiej ja-
kosci ustug, co wypetnia wymaog okreslony w ustawie o przeciwdzia-
taniu przemocy domowe).
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= KWESTIE ETYCZNE

Od o0sdb prowadzgcych programy nalezy wymagac nie tylko odpo-
wiedniego przygotowania zawodoweqo, lecz takze jednoznacznej po-
stawy wobec przemocy, wyrazajgcej sie w sformutowaniach:

- przemoc nie jest akceptowana;
- nic jej nie usprawiedliwia;
n zawsze odpowiada za nig wytgcznie osoba, ktora jg stosuje.

Bazujgc na swojej praktyce superwizorskiej w obszarze przeciw-
dziatania przemocy domowej, szczegdlnie podkreslam, ze osoba pro-
wadzgca program korekcyjno-edukacyjny lub psychologiczno-tera-
peutyczny nie moze posiadac osobistego przekonania o dopuszczal-
nosci stosowania kar cielesnych, czyli bicia dzieci, manipulacyjnie
zwanego ,klapsami”. Podobnie nie moze uznawac, ze osoba dozna-
jgca przemocy jest w stanie swoim zachowaniem prowokowac lub
W inny sposob przyczyniac sie do wywotywania zachowan przemo-
cowych. Niestety, wsrdd osob pracujgcych w obszarze przeciwdziatania
przemocy domowej nadal czasami mozna ustyszec, ze ,w dawaniu
klapsow dzieciom nie ma nic ztego’, a ,ona mogtaby go nie prowoko-
wac". Chociaz takie przypadki nalezg do rzadkosci, niewatpliwie sta-
nowig przeciwwskazanie do wykonywania pracy w systemie przeciw-
dziatania przemocy domowej, w tym réwniez do prowadzenia progra-
mow korekcyjno-edukacyjnych lub psychologiczno-terapeutycznych.
Co jednak istotne, przekonania wtasne 0sob pracujgcych w obszarze
przeciwdziatania przemocy domowej mogg by¢ przedmiotem pracy
edukacyjnej, superwizyjnej lub terapeutycznej i moga ulega¢ zmianie.
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Osoby prowadzgce programy korekcyjno-edukacyjne lub psycholo-
giczno-terapeutyczne, podobnie jak pozostate osoby tworzgce system
przeciwdziatania przemocy domowej, zobowigzane sg do przestrzega-
nia siedmiu zasad etycznych, sformutowanych w Polskiej Deklaraci
w sprawie Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie. Zgodnie z nimi:

= kazdy cztowiek ma prawo do zycia w srodowisku rodzinnym,
wolnym od przemocy, ktéra jest naruszaniem praw i dobr osobistych;

= cztowiek doznajgcy przemocy nie moze by¢ za nig obwiniany;

= dzieci I mtodziez majg prawo do wzrastania w bezpiecznym
srodowisku wolnym od przemocy, a obowigzkiem dorostych jest im
to zapewnic;

= kazdy cztowiek doznajgcy przemocy ma prawo do pomocy
prawnej, socjalnej, psychologicznej i medycznej, bez naruszania jego
godnosci osobistey;

= kazdy cztowiek ma prawo do wiedzy potrzebnej do radzenia
sobie z przemocg;

= kazdy cztowiek ma prawo do przeciwdziatania przemocy do-
mowej;

= kazdy cztowiek ma obowigzek udzielania pomocy osobom do-
znajgcym przemocy domowe.

W pracy korekcyjno-edukacyjnej i psychologiczno-terapeutycznej
wazna jest rowniez postawa osoby prowadzgcej wobec 0sob stosuja-
cych przemoc domowag. Pomimo jednoznacznie negatywnego stosunku
do przemocy, osoba prowadzgca program ma odnosi¢ sie z szacun-
kiem i akceptacjg do kazdej osoby kandydujgcej lub uczestniczgce,
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W programie, wspierajgc jg W procesie zmiany. Bez poszanowania god-
nosci | akceptacji osoby zgtaszajgcej sie do programu nie bedzie moz-
liwe nawigzanie i utrzymanie wspierajgcego kontaktu oraz zawarcie so-
juszu potrzebnego w pracy nad zmiang.

SUPERWIZJA = KONIECZNOSC

Co wiecej, celem zapewnienia wysokiego standardu prowadzonych
programow, przy uwzglednieniu specyfiki trudnej i odpowiedzialng
pracy z osobami stosujgcymi przemoc domowg, niezbedne jest ko-
rzystanie przez osoby prowadzgce programy z regularnej superwizji.
Podczas sesji superwizyjnej uczestnicy | uczestniczki doswiadczajg
wsparcia ze strony superwizorki lub superwizora w zakresie rozpo-
znawania, wyrazania i rozwigzywania ewentualnych trudnosci emo-
cjonalnych, merytorycznych lub organizacyjnych, rozwijania wtasnego
warsztatu zawodowego, niwelowaniu stresu i przeciwdziatania wypa-
leniu zawodowemu.

Lista superwizorek i superwizorow w zakresie przeciwdzia-
tania przemocy domowej, certyfikowanych przez Instytut Psycho-
logii Zdrowia Polskiego Towarzystwa Psychologicznego dostepna
jest na stronie www.superwizorzy.eu. =

PIOTR WOJNOWSKI

— psycholog, specjalista i superwizor w zakresie przeciwdziatania przemocy domowej, szef zespo-
tu merytorycznego Poznanskiego Centrum Profilaktyki Spotecznej. Od 2002 roku pracuje z osoba-
mi stosujgcymi przemoc domowg Programem terapeutyczno-edukacyjnym ,Partner”.
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Utrzymywanie zmian w mysleniu o sobie,
W Swoje] postawie | zachowaniu wymaga
deferminccji oraz wsparcia z zewnagftrz.
Ryzyko powrotu do przemocowych zachowan
jest bardzo duze, o||o’rego ogromnie
wazne sqg strategie pracy djrugo’rerminowej
i konfynuowonie wsparcia po zakonczeniu
Intferwencji wobec osdéb erosujqcych przemoc.

MICHAE GLUZEK

rogramy korekcyjno-edukacyjne dla oséb stosujgcych przemoc

domowg sg istotnym elementem systemu przeciwdziatania prze-

mocy. Ich gtéwnym celem jest zatrzymanie zachowan przemo-
cowych oraz budowanie trwatej zmiany postaw | schematow relacyj-
nych. Zakonczenie programu nie oznacza jednak konca procesu
zmiany — przeciwnie, to dopiero poczatek etapu, ktory czesto decy-
duje o tym, czy osoba utrzyma nowe wzorce zachowan, czy powroci
do stosowania przemocy domowej. Cho¢ udziat w programie moze
by¢ momentem przetomowym w procesie zmiany, praktyka pokazuje,
ze zakonczenie interwencji nie gwarantuje automatycznej trwatosci
efektow. Osoby stosujgce przemoc domowg czesto wracajg do utrwa-
lonych wzorcow dziatania, zwtaszcza w sytuacji braku dalszego wspar-
cia, nierozwigzanych problemow osobistych czy w obliczu nowych
kryzysow zyciowych. W takiej sytuacji moze dochodzi¢ do nawrotu
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przemocy — czasem w mniej bezposrednich formach (np. przemocy
psychicznej, ekonomicznej), ale rownie destrukcyjnych dla zycia oséb
bliskich.

Coraz czesciej w srodowisku profesjonalistow podkresla sie
koniecznos¢ budowania kompleksowych modeli pracy dtugotermi-
nowej z osobami po zakonczeniu programu korekcyjno-edukacyj-
nego. Utrzymanie zmiany nie jest bowiem wydarzeniem jednora-
zowym, ale procesem, ktéry wymaga konsekwencji, relacji z syste-
mem wsparcia i umiejetnosci samoregulacji emocjonalnej. To takze
wyzwanie dla systemu instytucjonalnego — wymaga integracji dzia-
tan pomocy spotecznej, kuratorow sgdowych, psychoterapeutow,
policji oraz organizacji pozarzgdowych.

ZMIANA ZACHOWANIA JAKO PROCES
DtUGOTERMINOWY

Utrwalenie zmiany zachowan przemocowych wymaga zrozumienia,
ze jest to proces ztozony, nielinearny i obarczony ryzykiem nawro-
tow. Zgodnie z transteoretycznym modelem zmiany zachowan au-
torstwa Jamesa Prochaski i Carlo DiClemente (1983), zmiana nie na-
stepuje jednorazowo — przebiega etapami i wymaga wielowymiaro-
wego wsparcia, szczegolnie w pozniejszych, kiedy osoba nie jest juz
formalnie objeta oddziatywaniem programu. Model zmiany zaktada
pie¢ kluczowych etapow:

= Prekontemplacja — osoba nie postrzega wtasnych zacho-
wan jako przemocowych lub nie widzi potrzeby zmiany.
R A

— ) 3/158/2025 35

P T PRI



PRACA Z OSOBAMI STOSUJACYMI PRZEMOC

= Kontemplacja — pojawia sie refleksja nad konsekwencjami
zachowan, jednak decyzja o zmianie jeszcze nie zapadta.

= Przygotowanie — osoba dostrzega potrzebe zmiany | zaczyna
szukac rozwigzan (np. bierze udziat w programie).

= Dziatanie — realne wdrazanie nowych strategii w zycie; ak-
tywny udziat w programie korekcyjno-edukacyjnym.

= Utrzymanie zmiany — najbardziej wymagajgcy etap, zwig-
zany z codzienng praktykg nowych zachowan i radzeniem sobie
z trudnymi sytuacjami bez uzycia przemocy.

Warto podkresli¢, ze wiele osob trafiajgcych do programow znaj-
duje sie na etapie prekontemplacji lub kontemplacji, a udziat w pro-
gramie wynika z czynnikow zewnetrznych (np. nakazu sadu, dziata-
nia instytucji). Praca nad zmiang czesto rozpoczyna sie dopiero
w toku programu i nie koniczy sie z jego ostatnim spotkaniem. Cho¢
faza utrzymania zmiany jest kluczowa, w praktyce jest najmnie]
wspierana systemowo. Osoby konczgce program nie majg najcze-
Sciej mozliwosci dalszej pracy w zorganizowanej formie, a ich sytu-
acja osobista (rozpad relacji, ograniczony kontakt z dzie¢mi, pro-
blemy mieszkaniowe lub finansowe) moze potegowac napiecie i pro-
wadzi¢ do regresji.

Typowe trudnosci w tej fazie to:

= brak poczucia sprawstwa — ,i tak nic sie nie zmienito”, ,nikt
nie docenia mojej pracy nad sobg’;

= osamotnienie i izolacja — utrata kontaktow, brak pozytyw-
nych wzorcow;,
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= brak statego odniesienia do wartosci i zasad wypracowa-
nych w programie;

= trudnosci z wdrozeniem nowych zachowan w sytuacjach
stresowych (np. konflikt z bytg partnerkg, frustracja w relacjach ro-
dzinnych).

Niepowodzenia, kryzysy lub btedne decyzje w tym okresie moga
prowadzi¢ do uruchomienia dawnych wzorcow dziatania, szczegdinie je-
sli osoba nie ma realnego wsparcia lub nie rozumie mechanizmow pro-
wadzgcych do nawrotu przemocy. Specjalisci, ktorzy pracujg z osobami
stosujgcymi przemoc, spetniajg kluczowa role nie tylko na etapie oddzia-
tywan edukacyjno-korekcyjnych, ale takze pdzniej — jako osoby kotwi-
czgce' zmiane. Ich zadaniem powinno byc:

= wzmachianie refleksji nad procesem zmiany, pokazywanie
postepow | budowanie poczucia skutecznosci,

= konkretne przygotowanie do sytuacji ryzykownych — praca
na scenariuszach, analiza wtasnych ,punktéw zapalnych”;

= mobilizacja do kontynuacji pracy terapeutycznej, uczestnic-
twa w grupach wsparcia, szukania pomocy w kryzysach.

Warto zatem traktowac zakonczenie programu nie jako moment
,zamykania sprawy”, ale jako punkt przejscia do kolejnej fazy pracy —
by¢ moze mniej intensywnej, ale rownie waznej z perspektywy trwato-
Sci efektow. W literaturze przedmiotu i praktyce pracy z osobami sto-
sujgcymi przemoc domowg podkresla sie, ze utrzymanie zmiany za-
chowan przemocowych nie zalezy wytgcznie od jednostki. Jest ono
efektem wspdlnego wysitku wielu oséb pracujgcych w systemie prze-
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ciwdziatania przemocy oraz instytucji prowadzgcych programy, tera-
peutdw, zespotow interdyscyplinarnych, a takze instytucji wsparcia spo-
tecznego oraz — posrednio — systemu wymiaru sprawiedliwosci. Nie-
zbedna jest zatem zmiana podejscia: z interwencyjnego na dtugofa-
lowe i procesowe. Takie rozumienie zmiany pozwala projektowac sys-
temowe mechanizmy wsparcia — w tym kontynuacje kontaktu z osobg
po zakoniczeniu programu, oferowanie grup wsparcia, monitorowanie
sytuacji rodzinnej oraz aktywizacje spoteczng i zawodowa.

MODELE PRACY DLUGOTERMINOWE]
— PRAKTYCZNE STRATEGIE

PLAN UTRZYMANIA ZMIANY (PUZ)

Plan Utrzymania Zmiany (PUZ) to narzedzie, ktére moze znaczgco
zwiekszy¢ skutecznosc¢ programow korekcyjno-edukacyjnych, po-
przez uporzgdkowanie procesu wdrazania nabytych umiejetnosci
W zycie codzienne. Jego opracowanie powinno stanowi¢ standar-
dowg praktyke w ostatniej fazie programu. Zadaniem tego narze-
dzia jest przygotowanie osoby stosujgcej przemoc do funkcjonowa-
nia poza strukturg programu — bez regularnego nadzoru i specjali-
stycznego wsparcia. PUZ powinien by¢ wynikiem autentycznej pracy
wtasnej uczestnika, a nie wytgcznie dokumentem przygotowanym
przez prowadzgcego. Rola specjalisty polega tu na facylitowaniu
procesu refleksji i dopilnowaniu, aby plan byt realistyczny, indywidu-
alny I mozliwy do wdrozenia. Dobrze skonstruowany PUZ powinien
zawlerac takie elementy, jak:
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= |dentyfikacja osobistych czynnikow ryzyka (tzw. wyzwalaczy)

Jakie sytuacje, emocje, osoby lub miejsca mogg wywotywac napie-
cie i zwiekszac ryzyko zachowan przemocowych? Przyktady: bezsilnos¢
w relacjach rodzicielskich, stres w pracy, poczucie odrzucenia, kontakt
z bytym partnerem/partnerkg, poczucie utraconej kontroli nad rodzing.

= Strategie samoregulacji emocjonalnej

Jakie konkretne dziatania pomoga w sytuacji napiecia? Przyktady:
techniki oddechowe, wyjscie z sytuacji konfliktowej, kontakt z osobag
wsplerajgcg, zapisanie mysli w dzienniku, wykorzystanie techniki
.pauzy i decyzji”.

= Sie¢ wsparcia spotecznego i instytucjonalnego

Do kogo moge sie zwrdcic w sytuacji kryzysowe)? Przyktady: te-
rapeuta, pracownik socjalny, grupa wsparcia, telefon zaufania, zaufany
cztonek rodziny lub znajomy. Dobrg praktykg jest tu przygotowanie
tzw. mapy wsparcia z imionami, kontaktami i przypisaniem rol.

= Znaki ostrzegawcze nawrotu

Po czym moge rozpoznad, ze zblizam sie do zachowania prze-
mocowego? Przyktady: narastajgce napiecie, zamkniecie sie w So-
bie, impulsywne reakcje, pojawiajgce sie mysli, ktére usprawiedli-
Wiajg przemoc.

= Plan awaryjny na sytuacje wysokiego ryzyka

Co zrobie, jesli zauwaze, ze jestem blisko powrotu do przemocy?
Przyktady: zadzwonie do terapeuty, przerwe kontakt z osobg, ktorej
e A S
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dotyczy napiecie, péjde na spacer, udam sie do osrodka interwencji
kryzysowe).

= Cele i motywacje dtugoterminowe

Po co chce utrzymac zmiane? Przyktady: chce by¢ obecny w zy-
ciu dzieci, chce zy¢ bez poczucia winy, chce tworzy¢ relacje oparte
na szacunku, chce odzyskac¢ szacunek do samego siebie.

GRUPY POST-PROGRAMOWE

Jednym z najskuteczniejszych narzedzi podtrzymywania zmiany po
zakonczeniu programu korekcyjno-edukacyjnego mogg by¢ grupy post-
-programowe, ktore oferujg bytym uczestnikom mozliwos¢ dalszego
rozwoju osobistego, dzielenia sie doswiadczeniami i monitorowania po-
stepdw. Ich celem nie jest powtarzanie tresci z programu, lecz stworze-
nie przestrzeni dla refleksji, wzmacniania samokontroli, budowania od-
powiedzialnosci i utrzymywania motywacji do nieprzemocowego funk-
cjonowania w relacjach. Zakonczenie programu moze byc¢ dla osoby
stosujgce) przemoc momentem ,prézni” — ustaje regularna struktura
wsparcia, kontakt z prowadzgcymi oraz mechanizmy kontroli zewnetrz-
nej. Grupa post-programowa petni wiec kilka kluczowych funkcji:

= podtrzymuje odpowiedzialno$¢ za zachowanie, poprzez ko-
niecznos¢ werbalizacji swoich dziatan i podejmowanych decyzji wo-
bec innych;

= zapewhnia wsparcie emocjonalne i spoteczne, ktore jest szcze-
golnie wazne w sytuacjach zyciowego kryzysu lub utraty relacji ro-
dzinnych;
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= normalizuje trudnos$ci zwigzane z procesem zmiany, poma-
gajgc zrozumiec, ze nawroty | wahania sg naturalng czescig dtugo-
terminowej pracy nad sobg;

= tworzy przestrzen do dzielenia sie strategiami radzenia
sobie z napieciem, kontrolg emocji, konfliktami w relacjach.

Uczestnictwo w grupie moze wzmacniac¢ tozsamosc osoby, ktdra
aktywnie rezygnuje z przemocy i podejmuje odpowiedzialnosc za
swoje zycie. W zaleznosci od mozliwosci organizacyjnych, grupy mogg
przyjmowac rozng formute:

= spotkania cykliczne (np. raz w miesigcu przez rok od zakon-
czenia programu),

= grupy zamkniete (staty sktad przez okreslony czas) lub otwarte
(mozliwos¢ dotgczenia w dowolnym momencie),

= moderowane przez specjaliste (psychologa, terapeute, pra-
cownika socjalnego) lub wspoétprowadzone przez osobe, ktéra sama
zakonczyta program i przez dtuzszy czas utrzymuje zmiane (ele-
ment mentoringu partnerskiego). =

MICHAL GLUZEK

— doktor nauk spotecznych, certyfikowany superwizor pracy socjalnej, specjalista ds. przeciwdzia-
tania przemocy domowej, certyfikowany trener programéw profilaktycznych, rekomendowanych
przez Ministerstwo Edukacji i Nauki (Unplugged oraz Debata).
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Kiedy zaczeta sie moja zmiana” Nie, to nie
byto jakies nagte olsnienie, przebtysk rozumu
czy gwojr’rowny ZWrot w mys’|eniu. Owszem, bery
ounkty zwrotne, ale chyba nigdy nie bede mdégt
stwierdzi¢, k’rory z nich byt ’rq przstrOW|owq
kroplg prze|ewojch czare’ - moéwi o sobie
Arek, ktéry po stosowaniu przemocy domowe;j,
stara sie zmienic swoje zycie | W0||czy kozdego
dnia, by ta zmiana bero trwata.

ANNA MARIA NOWAKOWSKA

SPOTKANIE

Zapraszam, wejdz | rozgosc sie. Na lewo jest nasz salon, tam sia-
dziemy. Zrobie kawe. Nie, zona nie bedzie uczestniczy¢. Doszlismy
do wniosku, ze to mogtoby by¢ troche upokarzajgce. Dla niej.

Itka ma fatalne doswiadczenie z terapig. Poszta, no, wtasciwie
nie poszta, bo terapia miata by¢ zdalna, zeby pozby¢ sie strachu
| przestac patrzec¢ podejrzliwie, gdy tylko zdarzy mi sie na cos$
wkurzyc¢. Ona sie bata — i chyba nadal tak jest — ze pewnego
dnia wroci tamten dawny, zty Arek | znowu bedzie zyta w domu
grozy.

Ataterapia... cos poszto nie tak juz na pierwszym spotkaniu. Ta
psycholozka jej powiedziata co$ w rodzaju: ,Pani jest gtupia, bo ma-
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dra kobieta dawno by postawita tame takim zachowaniom”. No, ja tez
nie wierzytem, ale Itka nie ma powodu zmyslac. Roztgczyta sie przed
koncem sesji. | na tym koniec.

DZWIEKI BEZPIECZNE)J PRZESTRZENI

Styszysz t0? U dzieciakdw na gorze stychac¢ smiechy, gra jakas mu-
zyka. W kuchni moja zona rozmawia przez telefon z siostra.

Widzisz to? Ubtocone kalosze; jeden stoi, drugi lezy. | kurtka rzu-
cona byle jak na szafke, a tu wala sie skarpetka. Tak wyglgda normalny
dom. M¢j dom. Moje bezpieczne miejsce. Nie, Zle powiedziatem. Bez-
pieczne miejsce mojej rodziny.

Byt czas, gdy witata mnie cisza. | porzgdek.

Gdybym znalazt w wiatrotapie brudne buty, kto$ dostatby nimi
w gtowe. Niedbale cisnieta kurtka znalaztaby sie w Smietniku, moze
pocieta nozem. Brudna skarpetka... rusz wyobraznig. Wyobraz so-
bie faceta, ktory zada, zeby byto cicho | czysto, kiedy wraca z ro-
boty. Bo ten facet ciezko pracuje na bande darmozjaddéw. Obiad
ma by¢ gotowy do podania. Zona ma sie usmiechac i mowic tylko
wtedy, gdy sie jg 0 cos zapyta. Smarkacze? Czego te geby wiecz-
nie kwasne? Tatus wrocit, bacznosc¢, usmiechy! Lubitabys takiego
faceta?

No widzisz, a ja siebie lubitem. Ja siebie szanowatem. Podziwia-
tem siebie. | nikogo poza tym. Miatem o sobie wysokie mniemanie
| wszystko, co mogto mi zepsuc ten obraz, byto aktem wrogosci wo-
bec mnie.
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IMPULS DO ZMIANY

Kiedy zaczeta sie moja zmiana? Nie, to nie byto jakie$ nagte ol$nienie,
przebtysk rozumu czy gwattowny zwrot w mysleniu. Owszem, byty
punkty zwrotne, ale chyba nigdy nie bede mogt stwierdzic, ktory z nich
byt tg przystowiowg kroplg przelewajgcg czare.

Czy to sie stato wtedy, gdy Itka przyktadata 16d do spuchniete]
wargi, a po jej brodzie skapywata krew? Do tamtej chwili nigdy w tym
domu nie byto krwi. Chciatem jak zwykle krzykng¢ do niej: ,Zobacz,
idiotko, do czego mnie doprowadzitas!”. Ale poczutem jak ta fraza,
MOoCNOo juz zuzyta, utkneta mi w gardle | zachciato mi sie wyc.

Oczywiscie, bardziej byto mi zal siebie niz jej. Miatem poczucie,
ze gram role w jakims paskudnym filmie.

To byt poczatek pandemii, wszyscy czworo siedzielismy w domu.
Jakis drobiazg — wtedy nie wydawat mi sie drobiazgiem — doprowa-
dzit mnie do szatu. Bo przeciez moim $wietym prawem byto wybu-
chac gniewem i karac¢ osobe, ktora osmielita sie mnie zdenerwowac.
A zdenerwowa¢ mnie nie byto trudno. Wystarczyto, ze ktos
z domownikow zrobit cos, cokolwiek, niezgodnie z moimi oczekiwa-
niami. Moje oczekiwania natomiast powinny by¢ dla nich oczywiste.
Zgdatem, zeby czytali w moich myslach.

Prawda jest taka, ze coraz trudniej mi rozpoznac siebie w czto-
wieku, ktérego teraz tobie opisuje. To jest jak opowies¢ o obcym,
ktory przez cate zycie zamieszkiwat mojg gtowe i wcale nie mo-
wie tego po to, zeby sie usprawiedliwi¢ czy wybielic. Tu nie ma
usprawiedliwienia, pewnych rzeczy bede sie wstydzit i zatowat do
konca zycia. Tego, jak wrzeszczatem na matke. Ponizania najbliz-
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szych. Rekoczyndw. Stow, ktore nigdy nie powinny pasc¢ z ust ojca
| meza.

PUNKTY ZWROTNE

A tak, miatem mowic¢ o punktach zwrotnych. Coz, byt taki kolega, moze
nawet przyjaciel, fajny gosgé, ale pit. Kiedys$ u mnie pracowat. Byt zdolny,
dawat sie lubi¢, tylko nie mozna byto na niego liczy¢, a w takiej firmie
jak moja zaufanie to podstawa. No i wyrzucitem go, mowigc: ,Ogarnij
sie cztowieku, bo idziesz na dno”. Spotkatem go kilka lat poznie). Wpa-
dlismy na siebie w aptece w czerwcu dwudziestego pierwszego roku.
Wyglgdat Swietnie! Promieniowat takim spokojem, ze prawie go nie po-
znatem, bo to byt zawsze kiebek nerwow. | pytam, co zrobit z tym go-
Sciem, ktdremu sie trzesty tapy, a on mi na to, ze jest w procesie trzez-
wienia | jest szczesliwy po raz pierwszy od kilkudziesieciu lat. Wiec mo-
wie: ,Fajnie, ze walczysz z gorzatg, gratulacje”.

On tak jakos popatrzyt, jakby zdziwiony, i méwi, ze on z niczym
nie walczy, wrecz przeciwnie — ogtosit catkowitg bezsilnosc¢. To tak
nie pasowato do tamtego Mirka, ktorego znatem od podstawowki. By-
tem pewien, ze mnie robi w balona. Ale przysiedlismy na tawce, Mirek
sie rozgadat na temat programu Dwunastu Krokow. Otworzyt sie, a ja
czutem i ciekawosé, i troche zazenowanie; przeciez faceci tak ze soba
nie rozmawiajg, prawda?

Powiedziat kilka rzeczy, ktére wydaty mi sie znajome — o agresji
| wybaczeniu ze strony najblizszych, o przemeblowaniu w gtowie. Wy-
razit sie doktadnie tak: ,Wystarczy przemeblowac gtowe, reszta to juz
tatwizna”.
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Na tamtym etapie nie sgdzitem, ze to moze mnie jakos dotyczyc¢. Nie
miatem problemu z piciem. Czasem drink czy dobre piwo, czesciej jakies
stymulanty czy okazjonalnie zioto. Ale, nie wiedzie¢ czemu, w mozgu mi
zawyt alarm 1 poczutem sie niekomfortowo. Wiesz, jakby ktos ci podsu-
nat lustro w chwili, gdy jestes brzydki i bez makijazu. Moze dlatego, ze opo-
wiedziat mi o wsparciu i mitosci, jakie otrzymuje od zony | corki. To byto
dziwne, zwazywszy, jak on je traktowat, gdy chlat... a do tego kochat ha-
zard | przepuszczat kupe pieniedzy, rujnujac zycie swojej rodziny.

Przypomniatem sobie podstuchang rozmowe Itki z naszg corka:

— ,Zeby sie tam nie zarazit".

— ,Niech sie zarazi, a najlepiej niech zdechnie”.

Nie uwierzysz, ale wtedy udatem, ze nie stysze. Nie ogarngt mnie
gniew. Nie chciatem ich zwyzywac czy szarpac. Po prostu zachciato mi sie
ptakac | szybko ,wyczyscitem” pamiec. To nie 0 mnie, wmaowitem sobie.

PIJANE MYSLENIE

Ten Mirek powiedziat co$ dziwnego, nazwat to ,pijanym mysleniem” —
ze nawet nie pijgc, mozna byc¢ pijanym, jesli twierdzisz, ze wszyscy sg
winni, ze wszyscy ponoszg odpowiedzialnos¢ za twoje zachowania,
tylko nie ty sam. Bo zrodtem twoich problemow jestes ty i twoje my-
Slenie, a co za tym idzie — takze twoje zachowanie | wszystkie twoje
reakcje. Pomyslatem wtedy, ze sie nadyma | madrzy, ale on tylko mo-
wit 0 sobie. A jednoczesnie 0 mnie.

Rozstalismy sie, ale to spotkanie dato mi do myslenia bardziej, niz
mi sie na poczatku wydawato. Dziwne, co? Przeciez ja nie miatem zad-
nego problemu.
NIEBIESA - g
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To moja zona byta gtupia i niechlujna.

To moje dzieci byty tepe, niewychowane | roszczeniowe.

To moja matka byta starg, meczgca zrzeds.

Ja? Ze mnie przeciez taki rowny gosc!

| cos sie zaczeto w te] mojej gtowie przestawiac. Kojarzysz te
obrazki, na ktorych raz widac kaczke, a raz krolika? Albo starg babe
albo mtodg dziewczyne? Jesli sie raz to zobaczy, to sie nie da ,od-
zobaczyc¢”. U mnie zaczeto sie dzia¢ cos podobnego. Powoli. Samo.

Wtedy nie miatem terapii, a gdyby mi ktos zaproponowat, to bym
go postat w diabty. Wiec, jak powiedziatem, zaczeto mi to | owo prze-
szkadzac. Zapytatem syna, czy sie mnie kiedykolwiek bat. Popatrzyt jak
na wariata. ,Nie wiem"— powiedziat — ,Mama sie ciebie bol. | babcia”.

PROCES ZMIANY

Domowym terrorystg bytem przez czternascie lat. Od pieciu jestem
W procesie zmiany. Zaczynatem samotnie, szukajgc lektur i kontak-
tow w sieci. Sporo wiedzy, jeszcze wiecej rozczarowan, zwtaszcza na
forach. Teraz mam przewodnika. Kogos w rodzaju terapeuty, chociaz
nie jest psychologiem, tylko zakonnikiem.

Ja? Ja jestem agnostykiem, ale jemu to nie przeszkadza. Zajmu-
jemy sie sprawami duszy, jesli moge to tak ujgc. Oglgdamy moje uza-
leznienie od wsciektosci | opracowujemy proste techniki wyciszania.

Miewam trudniejsze chwile. Miewam czarne mysli. Zdarza mi sie
wpada¢ w samozachwyt na zmiane z poczuciem nizszosci. To po-
dobno normalne, gdy uczysz sie by¢ swiadomym siebie. Niedawno
byta taka sytuacja, ze skaleczytem sobie dton przy skrecaniu mebla.
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Krzyknatem. Zaklgtem. W domu nagle zapadta cisza. Nikt nie zapytat,
co sie stato. Oni ciggle pamietajg, ze mnie nalezy sie bac. To bardzo
boli, a jednoczesnie jest przestroga. Zresztg — powiedzmy to sobie
wprost — to sg wiasnie konsekwencje, ktore przyjmuje z pokora.

PRZYSZtOSC

Chciatbym moc kiedys pomagac takim jak ja, uwiezionym we wita-
snych poglgdach | emocjach mezczyznom, ktdrzy niszczg swoich
najblizszych i nie zdajg sobie sprawy z tego, ze to oni sg problemem.
Dlatego zaczatem studiowac na wydziale filozofii, a po licencjacie,
czyli za rok, wybiore miedzy kierunkiem bardziej psychologicznym
albo raczej coachingowym. Jeszcze nie zdecydowatem.

Dziekuje losowi za to, ze w naszych czasach tyle rzeczy mozna
robi¢ przez internet. Odnowitem relacje z Mirkiem, ktéry zaprosit mnie
na wyjazdowy miting AA, gdzie po raz pierwszy publicznie opowie-
dziatem o sobie, 0 swojej bezsilnosci wobec gniewu. Ktos sie wtedy
odezwat, ze mi wspotczuje, bo on ma przynajmniej swojg chorobe al-
koholowag jako alibi, a ja co? Niby trzezwy, a dran. Ale to byt tylko zart,
zeby roztadowac napiecie.

Trzezwos¢ umystu to przeciez nie tylko brak alkoholu we krwi. Utrzy-
muje kontakty z kilkoma osobami, ktére tam poznatem, rozmawiamy na
Zoomie i to pomaga, bo jestesmy dla siebie nawzajem lustrem. =

ANNA MARIA NOWAKOWSKA

— terapeutka i pisarka, autorka ksigzki ,Przeklete” (2002) o molestowaniu seksualnym dziewczy-
nek oraz trzech czesci cyklu o ,Dziuni” — ,Dziunia”, ,Dziunia na uniwersytetach”, ,Wymarzony dom
Dziuni” (Wydawnictwo W.A.B.).
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Mapa Pomocy Dziecku

Algorytm postepowania
oracownikow odwiaty w sytuacji
podejrzenio przemocy domowe]
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Dla wielu pracownikéw placéwek
os’wio’rowych ujawnienie przemocy domowej
wobec dziecka jest sytuacjqg Jrruolnq, rodzi
wiele pytan i wgtpliwosci. Jak zwiekszy¢
ochrong najmtodszych, jakie dziatania
podjqé, by bery pewne | profesjono|ne?
Mapa Pomocy Dziecku to narzedzie, dzieki
ktéremu przedstawiciele oswiaty bedg
mog|i skutecznie dziata¢, by dzieci cqury sie
bezpiecznie (i w szkole, i w domu).

KATARZYNA FENIK-GABERLE
RENATA KAEUCKA-KOKOT

azdg placowke oswiatowg, zgodnie z zapisami ustawy o prze-

ciwdziataniu zagrozeniom przestepczoscig na tle seksualnym

i ochronie matoletnich (potocznie zwang ,Ustawg Kamilka”),
obowigzujg Standardy ochrony matoletnich'. Jednym z jej znacza-
cych obszardw, obligujgcych profesjonalistow do podejmowania dzia-
tan, jest przeciwdziatanie przemocy domowej, szczegdlnie, gdy do-
znaje jej dziecko. Co wazne, w aktualnie obowigzujgcej ustawie o prze-
ciwdziataniu przemocy domowej? definicja dziecka doznajgcego prze-
mocy obejmuje takze najmtodszych, ktorzy sg swiadkami krzywdze-
nia 0sob najblizszych — rodzica lub rodzenstwa.

1 O Standardach ochrony matoletnich szerzej pisaliSmy w nr 4/153/2024 ,Niebieskigj Linii". — przyp. red.
2 Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domowej (Dz.U. 2005 nr 180 poz. 1493).
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Mapa Pomocy Dziecku powstata jako narzedzie wynikajgce z po-
trzeby profesjonalnego reagowania przez pracownikow placowek oswia-
towych na sytuacje zagrozenia bezpieczenstwa dziecka przemocg do-
mowag. Poprzednia wersja zostata opracowana w 2015 roku i byta do-
stepna w formie papierowej. Zmieniajgce sie przepisy prawa zrodzity ko-
niecznos¢ opracowania nowego, bardziej szczegdtowego narzedzia, uta-
twiajgcego pracownikom oswiaty m.in. poruszanie sie po meandrach
procedury ,Niebieskie Karty".

Aby rozszerzy¢ mozliwos¢ korzystania z niego, opracowatysmy nie
tylko bardziej rozbudowang koncepcje algorytmu, lecz takze nowg forme.
Mapa Pomocy Dziecku dostepna jest jako interaktywny plakat. W po-
szczegdlnych jef migjscach, pod niebieskimi punktami, znajdujg sie za-
tgczniki z rozwinieciem tresci przedstawionych poczgtkowo tylko hastowo?,
Mapa dostepna jest takze w wersji mobilnej (przy uzyciu smartfona).

DLACZEGO MAPA POMOCY DZIECKU?

Wielu profesjonalistow udziela pomocy dziecku bez uruchamiania pro-
cedury ,Niebieskie Karty”, bez powiadamiania stuzb, instytucji. Dostrze-
gamy takze tendencje do pomijania i traktowania sytuacji dziecka jako
mniejszg, jedynie dodatkowg czes¢ pomagania jego rodzinie. Propo-
nujgc to narzedzie, chcemy zwracac szczegdlng uwage wtasnie na sy-
tuacje i potrzeby dziecka w rodzinie z problemem przemocy domowe.
Co wiece), trzeba tez pamietac, ze jego opiekun/opiekunka sami mogg

3 Mapa Pomocy Dziecku jest dostepna na stronie Niebieskigj Linii IPZ. Link: https://www.niebieskalinia.pl/ma-
terialy-edukacyjne/algorytmy.
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doznawac przemocy ze strony partnera/partnerki, ale tez jednocze-
Snie krzywdzi¢ i/lub zaniedbywac¢ dziecko. Moze by¢ tez tak, ze za-
rowno dziecko, jak I jego opiekun/ka doznajg przemocy domowej od
jednej osoby. W naszej opinii sytuacja kazdego dziecka, pod kagtem
jego bezpieczenistwa, powinna by¢ analizowana odrebnie.

ROZPOZNANIE SYTUAC)I DZIECKA

Mapa przedstawia dwie rozne sytuacje, z ktorymi spotykajg sie pra-
cownicy oswiaty:

1. Zauwazajg niepokojgce zachowania, sposob funkcjonowania,
stan emocjonalny, wyglad dziecka w placowce, ktére mogg byc¢ obja-
wami doznawania przemocy domowe).

2. Dziecko ujawnia pracownikowi placowki, ze doznaje przemocy
domowe).

W przypadku zaniepokojenia pracownikéw placowki zachowa-
niem, funkcjonowaniem konkretnego dziecka, nalezy wybrac¢ na Ma-
pie Sciezke, ktéra prowadzi do portretow. Opisujg one trzy grupy ob-
jawow wystepujgcych u dzieci, ktore doznajg przemocy:

= Portret 1 — ,Dziecko uzywa agresji, przemocy”

= Portret 2 — ,Wycofanie, autoagresja”

= Portret 3 — ,Slady przemocy, zaniedbania”

Kazdy z trzech portretéw zostat opisany dla czterech kategori
wiekowych: wiek przedszkolny, klasy I-11I, klasy IV-VIII, szkota ponad-
podstawowa.

Analizujgc dang sytuacje, trzeba pamietac, ze u konkretnego
dziecka mogg wystepowac cechy z réznych portretow, np. gdy jest
e A S
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ono zaniedbane edukacyjnie | jednoczesnie wycofuje sie z relacji ro-
wiesniczych (moze tez doznawac przemocy rowiesniczej). Warto pa-
mietac o tym, ze granice wiekowe, ze wzgledu na indywidualne cechy
rozwoju kazdego dziecka, mogg by¢ przesuniete.

Charakterystycznym elementem wszystkich rodzajow przemocy
jest nieadekwatnos¢ (nadmiarowosé, brak) dotyczaca réznych aspek-
tow funkcjonowania dziecka. Czasem jest to symptom, ktory jako
plerwszy budzi naszg czujnosc.

Na szczegdlng uwage zastuguje kilka grup dzieci. Zwtaszcza
te z niepetnosprawnos$ciami i przewlekle chore. W zwigzku z tym,
ze sg w duzym stopniu zalezne od osob dorostych, stanowig grupe
ryzyka doznawania przemocy. Mogg mie¢ wiekszg trudnosc¢
W ujawnieniu swojej sytuacji domowej. Druga grupa to dzieci i mto-
dziez z cechami demoralizacji. Ich funkcjonowanie rozumiemy
jako konsekwencje faktu, ze dziecko wzrastato lub wzrasta w sro-
dowisku przemocy | zaniedbania. Trzecig grupe stanowig dzieci
w spektrum autyzmu. Ich zachowanie czesto wpisuje sie w ce-
chy opisane w portretach. Czasami, mimo takiego sposobu funk-
cjonowania, nie doznajg przemocy. Nalezy te kwestie dobrze roz-
poznac.

Jesli zachowanie dziecka wpisuje sie w opisy portretdéw, nastep-
nym krokiem jest zebranie w placéwce informacji na temat jego sy-
tuacji obserwowanej przez innych pracownikéw, w odniesieniu za-
rowno do funkcjonowania w placéwce, jak i sytuacji rodzinne;.

Kolejnym krokiem jest rozmowa z samym dzieckiem na temat
spostrzezen pracownikéw w odniesieniu do tego, co obserwujg na te-
renie placowki. Podczas tej rozmowy dziecko moze ujawnic, ze do-
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znaje przemocy domowej. Tu warto zatrzymac sie przy zagadnieniu
ujawnienia przemocy przez dziecko.

UJAWNIENIE

Kiedy dziecko ujawnia, ze doznaje przemocy domowej, czesto pra-
cownicy zadajg sobie wiele pytan. By pomoc zrozumiec to zjawisko,
wyjasniamy trzy wazne kwestie.

1. Czy to, co powiedziato dziecko, jest juz ujawnieniem

przemocy?

Ujawnieniem przemocy domowej jest kazda sytuacja, w ktore)
dziecko mowi komus o przemocowym zachowaniu lub zaniedbaniu
ze strony opiekuna lub innej osoby doroste), sprawujgce) funkcje wy-
chowawczg wobec niego, np. partnera rodzica biologicznego.

2. Czy prawda jest to, co mowi dziecko?

Pracownik placowki oswiatowej nie musi mie¢ pewnosci, ze
dziecko mowi prawde. Nie musi oceniac jego prawdomownosci, pro-
wadzi¢ sledztwa. Jego zadaniem jest zareagowanie zgodnie z proce-
durami oraz zadbanie o bezpieczenstwo dziecka.

3. Jak najczesciej przebiega ujawnienie przemocy?

Zwykle dzieci ujawniajg tylko czes¢ swoich doswiadczen prze-
mocy, poniewaz sprawdzajg, co sie stanie, jaka bedzie reakcja ze strony
dorostych. Zdarza sie to np. wtedy, gdy cho¢ przez chwile poczujg sie
bezpiecznie — w relacji z nauczycielem, pedagogiem, psychologiem,
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pracownikiem szatni czy kuchni. Sytuacjg sprzyjajagcy jest takze od-
dalenie sie sprawcy, na przyktad jego wyjazd. Jeszcze inna okolicz-
nosc¢ to perspektywa pozostania ze sprawcg blisko przez dtuzszy czas
| strach dziecka przed takg sytuacja.

Kiedy dzieci juz podejma to ryzyko i ujawnig przemoc ze strony
opiekuna, niestety, mogg wycofywac sie z dalszej wspdtpracy. Mogg
nie chcie¢ ponownie podjg¢ rozmowy, odwotujg to, co powiedziaty,
albo mowig, ze sytuacja juz sie zmienita. Robig wszystko, zeby zakon-
czy¢ temat, ktory rozpoczety. Dzieje sie tak w sytuacjach, gdy:

= CZzUjg sie oceniane,

= nie wiedzg, co bedzie dalej (,Co sie teraz stanie?" — sytuacja
ujawnienia zmienia bardzo wiele w relacjach wewnatrzrodzinnych, po-
jawia sie lek o to, co sie wydarzy, strach przed reakcjg sprawcy itd.),

= obawiajg sie reakcji opiekundw (np. opiekun stosujgcy przemoc
straszy dziecko, ze zostanie zabrane do domu dziecka, wzbudza poczu-
cie winy, mowigc, ze przez ujawnienie jemu samemu stanie sie krzywda
— pojdzie do wiezienia, rodzina nie bedzie miata pieniedzy itp.),

= opiekun niekrzywdzacy nie daje wiary w to, co ujawnito dziecko.

W Mapie Pomocy Dziecku zwracamy szczegolng uwage na bez-
pieczenstwo dzieci | przypominamy, ze po ujawnieniu przemocy dziecko
nie moze pozostac pod wytgczng opiekg osoby stosujgcej przemoc.

PRZY)ECIE UJAWNIENIA
— PROFESJONALNE POSTEPOWANIE

W jednym z zatgcznikow opisujemy, jak profesjonalnie zareagowac na
ujawnienie. W tym opisie jest takze uzasadnienie, dlaczego reakcja
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kazdej osoby dorostej jest tak istotna w procesie pomagania dzieciom,
oraz wyjasnienie, co sie dzieje w wyniku braku reakgji i dlaczego 6w
brak ma tak duze znaczenie.

Niezaleznie od tego, w jaki sposob, komu, w jakich okoliczno-
Sciach dziecko ujawni, ze doznaje przemocy w domu rodzinnym, warto
kierowac sie ponizszymi zasadami:

= Uwierz dziecku.

= Udziel wsparcia poprzez przyjazne nastawienie, otwartos¢, do-
cenienie faktu, ze powiedziato komus o swoich trudnych sprawach.

= Zapewnij 0 swojej checi udzielenia mu pomocy.

= Zbierz dodatkowe informacje od dziecka:

— dotyczgce przemocy — przyktadowo: co doktadnie sie wyda-
rzyto, kiedy i gdzie (wystarczy, ze dziecko nazwie cho¢ jedno zachowa-
nie przemocowe)? Jak dtugo trwa przemoc, kiedy sie zaczeta? Jak z re-
guty wyglada? Kto jest wtedy blisko dziecka | jak reaguje na przemoc?

— dotyczgce dotychczasowej pomocy udzielonej dziecku —
komu dotychczas dziecko o tym powiedziato? Jaka byta reakcja te
osoby? Co sie wydarzyto pozniej?

= Sprawdz jego poziom bezpieczenstwa — zorientuj sie, czy
dziecko moze wréci¢ do domu w poczuciu, ze bedzie tam bezpieczne.

= Powiedz dziecku, jaki bedzie nastepny krok twojego dziatania.
Nie zostawiaj dziecka bez informacji. Jesli nie wiesz, co bedzie na-
stepnym krokiem, powiedz dziecku, ze zorientujesz sie w tej sprawie
| wrocisz z informacjg. Dotrzymaj stowa, aby zachowac swojg wiary-
godnosc¢ w oczach dziecka.

Brak reakcji na ujawnienie jest szkodliwy dla dziecka, dla jego
dalszego rozwoju emocjonalnego i spotecznego.
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OCENA BEZPIECZENSTWA DZIECKA

W Mapie Pomocy Dziecku nadajemy duze znaczenie oszacowywa-
niu poziomu bezpieczenstwa dziecka. Sktada sie na to: ocena bez-
pieczenstwa fizycznego i psychicznego dziecka, sprawdzenie stop-
nia nasilenia oraz drastycznosci przemocy.

Pracownik oswiaty, zbierajgc informacje na temat sytuacji dziecka
oraz rozmawiajgc z dzieckiem i/lub jego opiekunami, moze dokonac
choc¢by wstepnej oceny bezpieczeristwa. Rozmowa z dzieckiem nie ma
na celu zwiekszenia jego niepokoju, a raczej ujawnienie ewentualnego
zagrozenia | doprowadzenie do opracowania planu bezpieczenstwa.
W opisie umieszczonym w jednym z zatgcznikow Mapy przedstawiamy,
w jaki sposob mozna rozmawiac na temat stopnia zagrozenia przemoca
— dajemy propozycje obszarow pytan, ktore powinny by¢ zadane dziecku.

Jesli zbadamy wiedze dziecka na temat funkcjonowania opiekuna,
ktory stosuje przemoc, moze sie okazac, ze ujawni ono sporo informa-
cji o typowych zachowaniach agresora w domu rodzinnym. Jezeli opo-
wie, jakie srodki zaradcze stosuje ono samo lub inni cztonkowie rodziny,
zna sposoby tagodzenia agresji, dowiemy sie w ten sposob, ze prze-
moc trwa dtuzszy czas | nalezy jak najszybciej wprowadzi¢ zmiany
w jego srodowisku wychowawczym. Czasem dzieci przekazujg infor-
macje o tym, ze wielokrotnie prébowano powstrzymac osobe uzywa-
jgcg przemocy, ale wysitki te byty nieskuteczne. Innym razem okazuje
sie, ze dziecko jest lub byto jedyng osobg, ktdra powstrzymywata sprawce
krzywdzenia (niezaleznie od skutecznosci tych dziatan). Identyfikujemy
w takim wypadku potrzebe podjecia natychmiastowych dziatan zmie-
rzajgcych do zatrzymania przemocy i uruchomienia ochrony dziecka.
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Co wiecej, w tresci ujawnienia lub podczas oceny bezpieczenstwa dzieci
mogg wnosi¢ informacje, ktére wskazujg na potrzebe udzielenia na-
tychmiastowej pomocy medycznej lub psychologicznej (te sytuacje wy-
mienione sg w tresci zatgcznikow do Mapy).

Ocena drastycznosci przemocy ma za zadanie wychwycic elementy,
ktdre powodujg, ze nalezy podjg¢ natychmiastowe dziatania — zawiada-
miajgc o sytuacji policje | osrodek pomocy spoteczne). Elementy wska-
zujgce na wysoki poziom drastycznosci to przede wszystkim:

= zachowania w znacznym stopniu zagrazajgce zyciu cztowieka,

= gwattownos¢ zachowan,

= uzywanie niebezpiecznych narzedzi lub grozby postuzenia
sie nimi,

= zapowiedzi dotyczgce zamiaru pozbawienia zycia jakiejkolwiek
osoby.

Informacje wskazujgce na drastycznosé przemocy powinny byé
takze wskazéwka do dziatan podejmowanych w zespole (nie pojedyn-
CzO) I przy wspotpracy z innymi instytucjami, stuzbami.

ROZMOWY Z OPIEKUNAMI DZIECKA

W zaleznosci od rodzaju podejmowanych przez pracownikow pla-
cowki oswiatowej dziatan, Mapa prowadzi do réznych rodzajow roz-
mow z opiekunami dziecka i opisuje, w jaki sposdb mozna je popro-
wadzi¢. Czes¢ szczegdtowych wyjasnien dotyczgcych rozmow jest
umieszczona w zatgczniku pt.: , Twoja rola w NK”.

Gdy u dziecka zauwaza sie niepokojgce objawy, ale nie ujawnia
ono przemocy, przedstawiciel placowki podejmuje rozmowe sprawdza-
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jacy, ktore) celem jest zweryfikowanie, jak wyglada sytuacja dziecka
w rodzinie (mozliwe, ze jej efektem bedzie ujawnienie przez opiekuna
dziecka przemocy domowej). W sytuacji, gdy dziecko ujawnito przemoc
domowg, Mapa podaje opis rozmowy interwencyjnej, ktorej najczest-
szym celem, zgodnie z obowigzujgcg ustawg o przeciwdziataniu prze-
mocy domowej, jest uruchomienie procedury ,Niebieskie Karty".

Pracownicy oswiaty sg takze aktywnymi realizatorami zadan wyni-
kajgcych z procedury ,Niebieskie Karty". Podajemy zatem takze propo-
zycje mozliwego przebiegu rozmow wspierajgcych i naprawczych z oboj-
giem opiekunow — zaréwno z tym, ktory wspiera dziecko, jak i tym, ktory
stosuje przemoc. Celem tych rozmow jest zbadanie sytuacji opiekunczo-
-wychowawczej dziecka, mozliwosci wspotpracy z rodzicami w zakresie
chronienia go przed krzywdzeniem | zmiane jego sytuacji domowe.

Jeslipodczas tego spotkania opiekun (jednen lub obydwoje) ujawni,
ze aktualnie w rodzinie wystepuje przemoc domowa, pracownik placowki
oswiatowe] powinien rozpoczg¢ uruchamianie procedury ,Niebieskie
Karty". Potrzebuje zatem podpowiedzi, jakich elementdw nie powinien
w takiej rozmowie poming¢. Jeden z zatgcznikow podlinkowanych do
Mapy Pomocy Dziecku opisuje mozliwy scenariusz tego spotkania.

Spotkanie z opiekunem wskazywanym jako osoba stosujgca prze-
moc czesto jest najtrudniejszg czescig pracy w obszarze przeciwdzia-
tania przemocy domowej | by¢ moze witasnie dlatego wielu pracowni-
kow instytucji jej unika. Co wiecej, pojawia sie tez sporo istotnych bte-
dow w tym zakresie, wynikajgcych z braku odpowiedniego przygoto-
wania. Dlatego tez w jednym z zatgcznikdw zamiescitySmy wazne in-
formacje o tym, jak przeprowadzi¢ takie spotkanie, by mogto stuzy¢
ochronie dziecka i tworzeniu planu bezpieczenstwa.
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OCENA MOZLIWOSCI OCHRONY DZIECKA

Jednym z narzedzi od dawna towarzyszgcych nam podczas szkolen
dla pracownikéw instytucji i stuzb pracujgcych w kontakcie z rodzi-
nami z problemem przemocy, w ktorych wychowujg sie dzieci, byta
Ocena Mozliwosci Ochrony Dzieci (w skrécie OMOD). W naszym al-
gorytmie umieszczamy go w miejscu opisanym jako ,Twoja rola w NK”.,
Polecamy uzywanie tego schematu jako elementu obserwacji prze-
biegu rozmoéw z niekrzywdzgcymi opiekunami dzieci.

Zaktada on badanie 4 obszardow:

= Wiedza na temat przemocy wobec dziecka.

= Postrzeganie problemu przez opiekuna.

= Odpowiedzialnos¢ za przemoc.

= Wspotpraca z placowkg w celu ochrony dzieci.

Skutkiem tych obserwacji ma by¢ oszacowanie, czy opiekun
ochroni dziecko, a takze ustalenie, w jakich aspektach bedzie potrze-
bowat pomocy specjalistow. Obserwacje mogg pomaoc odpowiedziec
na pytanie, czy dany opiekun jest wspierajgcy, czy nie.

W zatgcznikach opisujemy tez, po czym mozna rozpoznac rodzi-
clelskg postawe wspierajgcg | niewspierajgcg oraz propozycje drog
postepowania w poszczegolnych sytuacjach.

DZIAEANIA INTERWENCY)JNE

Zarowno rozmowy z opiekunami, jak i OMOD odbywajg sie nie tylko przed
uruchomieniem procedury ,Niebieskie Karty", lecz takze w trakcie jej trwa-
nia, gdy pracownik placowki oswiatowej zostaje powotany przez Zespot
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Interdyscyplinarny ds. Przeciwdziatania Przemocy do grupy diagno-
styczno-pomocowej. Powotanie do tego grona oznacza, ze nalezy wcze-
Snigj zapoznac sie z zasadami pracy, ktore opisano w ustawie o przeciw-
dziataniu przemocy domowej oraz rozporzgdzeniu opisujgcym przebieg
procedury ,Niebieskie Karty". Forma pracy, jakg jest wspotpraca interdy-
scyplinarna, to najbardzigj profesjonalny sposob dziatari podejmowanych
na rzecz przeciwdziatania przemocy domowe).

Mapa Pomocy Dziecku wskazuje takze na wazne czynnosci in-
terwencyjne, ktore nalezy podjg¢ w zaleznosci od zbadanej przez pro-
fesjonalistow sytuacji dziecka w danym momencie.

Z CZEGO SKEADA SIE MAPA POMOCY DZIECKU?

Mapa to zardwno algorytm dziatan, jak | opis zawartosci merytoryczne),
dedykowanej poszczegdinym narzedziom potrzebnym do tych dziatan.
Kazdy z zatgcznikow zawiera podpowiedzi konkretnych czynnosci, kto-
rych podjecia moze spodziewac sie wiasciwie kazdy pracownik placowki.
S to:

1. ,Potrafisz pomdc” — co pomaga w pomaganiu? (lista waz-
nych aspektdw pomocnych przy podejmowaniu dziatan
ochronnych wzgledem dzieci).

Objawy przemocy — portrety.

Jak zbiera¢ informacje w placowce?

Rozmowa z dzieckiem, gdy podejrzewasz przemoc domowa.
Rozmowa z opiekunami/opiekunem w celu sprawdzenia sy-
tuacji dziecka w rodzinie.

6. Udziat dziecka w procedurze ,Niebieskie Karty”.

a bk wN
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7. Rozmowa z dzieckiem po ujawnieniu przemaocy.

Ocena bezpieczenstwa dziecka (OBD).

9. Rozmowa interwencyjna z opiekunem niekrzywdzgcym po
ujawnieniu przemocy.

10. Twojarolaw procedurze ,Niebieskie Karty" — rozmowa z opie-
kunem niekrzywdzgcym, rozmowa z opiekunem stosujgcym
przemoc, monitoring.

11. Monitoring w placowce.

12. Lista dziatan interwencyjnych.

13. Materiat dla koordynatora SOM — jak przygotowac placowke?

14. Ujawnienie przemocy domowe).

oo

CO DALE])?

Zdajemy sobie sprawe, ze Mapa Pomocy Dziecku nie odpowiada na
wszystkie potrzeby pracownikow oswiaty w zakresie przeciwdziata-
nia przemocy domowej wobec dzieci. Liczymy, ze w efekcie wspot-
pracy podejmowanej z przedstawicielami tego srodowiska, bedziemy
nadal otrzymywac informacje o tym, czego potrzebujg, aby ich praca
miata profesjonalny charakter, stuzyta konkretnym celom oraz przy-
nosita satysfakcje w podnoszeniu poziomu bezpieczenstwa dzieci
w srodowisku domowym. =

Mape Pomocy Dziecko stworzono na zlecenie Niebieskiej Linii IPZ.
Za opracowanie merytoryczne odpowiadajg. Katarzyna Fenik-Gaberle, Re-
nata Katucka-Kokot, Maja KuZmicz, natomiast za opracowanie graficzne
— Natalia Krzyzanowska.
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KATARZYNA FENIK-GABERLE

— psychoterapeutka, pedagozka, specjalistka i superwizorka ds. przeciwdziatania przemocy w ro-
dzinie/domowej Instytutu Psychologii Zdrowia PTP, Warszawa.

RENATA KALUCKA-KOKOT

— psycholozka, psychoterapeutka, specjalistka i superwizorka ds. przeciwdziatania przemocy w ro-
dzinie/domowej Instytutu Psychologii Zdrowia PTP , Warszawa.
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W SWIECIE MLODYCH

Wielu rodzicéw pozwala sobie na krytyczne uwagi
wobec Wyg|qo|u dziecka Czy poOzornie niewinne
zarty. ,Jestes za gruba’, ,Brzuszek masz jak Kubug
Puchatek” - obie uwagi mogg rani¢ réwnie mocno.
Takie zachowania to forma przemocy psychicznej
wobec dziecka, zoburzchco wiez rodzicie|skq,
osjrobiojqco poczucie bezpieczenstwa. Body
shoming (zows’rydzonie ciata), jok kazda przemoc,
obniza poczucie wartosci i zwiqkszo ryzyko, ze
dziecko nie bedzie umiato sie broni¢ np. przed
podobnymi zachowaniami réwieénikéw.

AGATA SIEROTA

CZYM JEST BODY SHAMING?

Body shaming to ocenianie ciata, powodujgce uczucie zawstydzenia,
dyskomfortu. Zjawisko wystepuje w réznych formach, takze majacych
wyrazne znamiona przemocy psychicznej'. Najczesciej body shaming
okresla sie jako dziatania/wypowiedzi o charakterze krytycznym,
osmieszajgce, ponizajgce drugg osobe ze wzgledu na jej wyglagd?. Moga
to by¢ stowa kierowane bezposrednio, ale tez aluzje czy komentarze pod

1 M. Bury-Motyl (2020). Kaya Szulczewska o bodyshamingu. https://zycie.hellozdrowie.pl/kaya-szulczewska-o-
bodyshamingu-to-rodzaj-przemocy-psychicznej-i-ma-negatywny-wplyw-na-zdrowie-i-zycie-ludzi-jak-z-nim-
walczyc/ (dostep: 20.03.2025).

2 J. Kobyra (2022). Body shaming — czym jest i jak mu zapobiegac. https://earlystage.pl/blog/body-shaming-
-czym-jest-i-jak-mu-zapobiegac/ (dostep: 18.03.2025).
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zdjeciamiw mediach spotecznosciowych, np.: ,Ale grube nogi’, ,Twoj nos
przestania reszte zdjecia” itp. Wypowiedzi zawstydzajgce | oceniajgce
wyglad mogg byc¢ kierowane przez znajomych, rowiesnikéw, osoby obce,
a niestety takze przez bliskie otoczenie: rodzine i wychowawcow. Czesto
0soby doroste — rodzice, opiekunowie — oceniajg wyglad dzieci, poniewaz
chcg mie¢ wptyw na to, w jaki sposob ubiera sie, jak wyglagda ich syn czy
corka. Szczegdlnie, gdy dzieci wchodzg w okres nastoletni, mogg miec
odmienny poglad nato, w jaki sposdb chcg zaznaczy¢ swojg indywidualnosé
wsrod rowiesnikow. Nowa fryzura, makijaz czy dieta, ktéra ma na celu
zachowanie szczuptej sylwetki, mogg stac sie przyczyng komentarzy ze
strony dorostych. Opiekunowie, mowigc np. ,Jestes chudy jak patyk” czy
Brzydko ci w te fryzurze”, chcg zwrdci¢ uwage | zmotywowac miodg
osobe do dobrych (w ich ocenie) zmian. Jednak dziatania te, jesli sg
powtarzane | dodatkowo wystepujg w niedelikatnej czy osmieszajgce)
formie, sg przekraczaniem granic mtodego cztowieka — i jest to forma
przemocy psychicznej, ktorej nastolatek czy nastolatka doswiadcza
w domu, ze strony najblizszych.

Co wazne, rodzice, rodzenstwo lub dalsza rodzina nie zawsze
celowo wypowiadajg sie na temat wyglgdu w sposob, ktory ma zranic.
Czasem po prostu brakuje im empatii i refleksji, ze jedna uwaga
skierowana do dorastajgcej, wrazliwej osoby moze spowodowac
zawstydzenie oraz wptyng¢ na obnizenie jej samooceny?. Bywa, nie-
stety, ze rodzice czy inni dorosli ,zartobliwie” nekajg mtodego czto-
wieka przy kazdym spotkaniu, powtarzajgc np. do wysokiej nastolatki:
Jestes naszg zyrafkg'. Tymczasem dziecko od najmtodszych lat two-

3 S. Zalewska (2023). Porozmawiajmy o samoocenie. Fundacja Dorastaj z nami. Warszawa.
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rzy obraz swojego ciata przede wszystkim na podstawie reakcji i za-
chowan rodzicow/opiekundw.

Krytyczne uwagi dotyczgce wyglgdu, zmieniajgcego sie ciata,
sposobu poruszania, a takze dotyk, ktory wywotuje zawstydzenie
czy wrecz cierpienie, dziecko moze zinternalizowac i zaczg¢ myslec
0 sobie: ,Jestem niezdarg’, ,Jestem gruba” itp.#. To o tyle istotne, ze
sposob, w jaki mtody cztowiek bedzie radzit sobie w przysztosci
z oceng innych na temat wygladu, w duzej mierze zalezy od wzor-
cow, ktore przekazywali mu rodzice, w tym takze tego, czy nauczyli
go podchodzi¢ do siebie z szacunkiem, wtgczajgc w to szacunek do
swojego ciata. Co wiecej, wykazano, ze negatywne doswiadczenia
w tym obszarze, ktére pojawiajg sie w dziecinstwie | okresie dora-
stania, mogg zwiekszac ryzyko wystgpienia standéw depresyjnych
czy nawet mysli samobodjczych?®.

JAK NASTOLATKI POSTRZEGAJA SWOJE CIALO?

Fundacja Dajemy Dzieciom Site w 2027 roku opublikowata raport
dotyczacy postrzegania swojego ciata przez nastolatki w wieku 13-
17 lat oraz doswiadczania przez nich hejtu zwigzanego z wyglagdem.
Wyniki badania m.in. pokazaty, ze ok. 1/3 dziewczat i 1/5 chtopcow
czuje presje, zeby poprawic¢ swoj wyglad, a 1/5 badanych uwaza, ze
nie ma szans na popularnos¢ ze wzgledu na brak atrakcyjnosci. Mtodzi
ludzie starajg sie o jak najlepszg stylizacje na zdjeciach i technicznie

4 https://rodzice.fdds.pl/wiedza/jak-wesprzec-nastolatki-w-akceptacji-wlasnego-ciala/ (dostep: 20.03.2025).

5 M. Iwanek (2021). Czy body shaming to przemoc? Jaki ma wpfyw na dzieci? https://yourkaya.pl/blogs/you-
-know/czy-body-shaming-to-przemoc-jaki-jest-jego-wplyw-na-dzieci (dostep: 17.03.2025).
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poprawiajg swoj wyglad. Stresujg sie tez, jak zostang ocenieni. Wyniki
badania ponadto wskazujg, ze 30% nastolatkow spotkato sie z hejtem
dotyczgcym swojego wyglagdu, 18% wstydzi sie tego, jak wyglagda,
a 9% twierdzi, ze nienawidzi swojego ciata®.

Badania NASK ,Nastolatki 3.0" (2023) wykazaty, ze prawie 40%
mitodych ludzi doswiadcza wyzwisk w sieci (wzrost o 10% w poréwnaniu
z rokiem 2021), a w potowie przypadkéw powodem przemocy online
jest wyglad fizyczny.

Co jednak istotne, body shaming dotyczy takze osob dorostych.
Mental Health Foundation, organizacja promujgca zdrowie psy-
chiczne, przeprowadzita badania, ktorych wyniki wskazujg, ze 20%
ankietowanych w ciggu ostatniego roku czuto sie zawstydzonych
z powodu swojego wygladu.

ZARYS PROBLEMU

Body shaming ze strony rodzicow wystepuje czesto wraz z innymi
formamiprzemocy wobec dziecka. Szarpanie za wtosy, popychanie,
uzywanie oceniajgcych i ranigcych okreslen sprawiajg, ze w Swiat
rowiesnikow wchodzi niepewne | zagubione. Niektdrzy rodzice
ulegajg presji bycia pieknym | zamiast uczy¢ dzieci akceptac]i
Ciata, starajg sie wywrzec¢ na nie nacisk, np. zmuszajgc swoimi
krytycznymi uwagami, by schudto i wygladato jak najlepiej. To
takze jest przemoc.

6 https://fdds.pl/o-fundacji/co-nowego-w-fundacji/nastolatki-pod-presja-wygladu-fundacja-dajemy-dzieciom-
sile-publikuje-najnowsze-badania-i-rusza-z-kampania-w-duchu-cialoneutralnosci-pn-cialo-nie-okresla.html
(dostep: 17.03.2025).
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Problemem jest tez to, ze dzieci majg tendencje do patrzenia na
Swiat zerojedynkowo. Wszelkie odmiennosci sg natychmiast
dostrzegane | najczescie] wySmiewane w grupie rowiesnikow, np.
dzieci z wagg powyzej czy ponizej normy, noszgce okulary lub aparat
ortodontyczny. W obecnym swiecie nie potrzeba cechy, ktdrg realnie
mozna uznac za jakgkolwiek niedoskonatosc czy odmiennosc. Hejterzy
zawsze znajdg szczegot, ktory mozna osmieszyc, np. ,Pomimo
pieprzyka na policzku, do Marlin Monroe jeszcze ci daleko”.

Co wiecej, problem dazenia do ideatu | czesto anonimowg kry-
tyke wygladu nasilito intensywne funkcjonowanie dzieci i nastolatkow
w wirtualnym swiecie. W mediach spotecznosciowych pojawiajg sie
nie tylko zdjecia celebrytéw, ale takze rowiesnikow (wystylizowane
| poprawiane technicznie), pozornie udowadniajgc nastolatkom, ze
mozna 0siggngc¢ ideat piekna. Jednak to, w jakim stopniu nastolatek
poddaje sie presji bycia idealnym i jak reaguje na oSmieszajgce czy
ponizajgce komentarze innych, a takze to, czy sam staje sie hejterem,
w duze] mierze zalezy od wychowania i wartosci, jakie przekazujg
swoim dzieciom opiekunowie.

WYCHOWANIE A HEJT DOTYCZACY WYGLADU

To w rodzinie — gdy rodzice adekwatnie reagujg na potrzeby, traktujg
z czutoscig | nie naduzywajg bliskosci — dzieci uczg sie, ze ich ciata
sg wazne. Brakiem szacunku do ciata dziecka moze by¢ np. z pozoru
niekrzywdzgce wywieranie presji na to, by przywitato sie z nielubiang
ciocig czy wujkiem: ,No daj cioci buzi”. By to zrobi¢, mtody cztowiek
musi pozwoli¢ innym na przekroczenie swoich granic.
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Co wiecej, rodzice powinni pomagac¢ dziecku w budowaniu
pozytywnego obrazu ciata, niezaleznie od przyjetych kanondw mody
| piekna. Gdy od najmtodszych lat styszy krytyczne, oSmieszajgce,
ponizajgce opinie dorostych na temat swojego wygladu czy tego, jak
prezentujg sie inni, jest wieksze ryzyko, ze nie tylko bedzie wstydzi¢
sie swojego ciata, ale tez atakowac w tym obszarze pozostate osoby’.
Warto sie zatem zastanowic, co i w jaki sposob mowimy do dziecka
0 Jego ciele oraz w jaki sposéb reagujemy na jego problemy zwigzane
generalnie z cielesnoscig i wyglagdem. Wielu dorostych nie zdaje sobie
sprawy, ze stosuje (pozornie w dobrej wierze) wobec swoich pociech
nic innego jak opisywany tu body shaming.

KIEDY UWAGI DOROSLYCH STAJA SIE PRZEMOCA?

Nie bez znaczenia jest to, jak czesto | w jakig] formie rodzice przekazuja
Swoje uwagi oraz czego one dotycza. Inaczej brzmi: ,Moze chcesz, ze-
bysmy wykupili ci karnet na sitownie?” niz: ,Powinnas schudngc’. Trzeba
pamietac, ze nie tylko wypowiedzi dotyczace ciata, ale takze sposobu
ubierania, ktory jest manifestacjg tego, jak traktujemy swoje ciato, mogg
by¢ ranigce. Uwagi majg jednak inny wydzwiek, gdy dotyczg elementow
wygladu, ktére obiektywnie mozna zmieni¢, np. ubranie, fryzure czy ma-
kijaz, ainny, gdy dotyczg cech wrodzonych, np. ksztattu nosa lub nog: ,Po
co obcinasz grzywke, przynajmniej troche zakrywa ci nos” czy: ,Taka
krotka spodnica przy twoich nogach?”. Do tego wypowiedzi oceniajgce
nieraz sg wzmacniane negatywnymi gestami i mimikg twarzy.

7 R. Katucka (2018). Zrozumie¢ dzieci, ktére krzywdzg innych. Niebieska Linia, nr 6.
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Czy takie zachowania i uwagi naprawde nie sg wypowiadane in-
tencjonalnie? Czy nie krzywdzg, nie powodujg cierpienia emocjonal-
nego? Czy nie sg przekraczaniem granic? Czy takie sytuacje nie no-
szg znamion przemocy w srodowisku domowym?

Rodzic, niezaleznie od postawy nastolatka, zawsze bedzie dla
niego silng i wazng ,instytucjg” wptywajgcg na samoocene. Nastolat-
kowi, ktory nawet jesli odpowie na krytyczne uwagi wzgledem siebie
| swojego ciata, tak naprawde trudno jest obroni¢ sie emocjonalnie
przed nieakceptacjg wyglgdu przez matke czy ojca. Poczucie bycia
niewystarczajgcym moze prowadzi¢ m.in. do kompulsywnych staran,
by sprostac kreowanym spotecznie ideatom piekna. Jako dorosli mu-
simy wiec uczyc¢ sie ciatopozytywnosci i rozmawiac o niej z dzieémi.

CIALOPOZYTYWNOSC

Rozmowom z nastolatkami na temat akceptacji ciata i hejtu zwigza-
nego z wyglgdem sprzyjajg podejmowane obecnie dziatania spoteczne.
Fundacja Dajemy Dzieciom Site przygotowata w 2021 roku kampanie
spoteczng ,Ciato nie okresla’, realizowang pod hastem ,Moja wartosc
nie zalezy od tego, jak wyglgdam”. Celem kampanii jest promowanie,
gtéwnie wsrod nastolatkow, neutralnej perspektywy wobec ciata, ktéra
koncentruje sie na idei, ze samoocena | szczescie nie sg zalezne od
tego, co prezentujemy na zewnatrz.

Wartg poznania inicjatywa jest tez powstata w 2024 roku pierw-
szataka edukacyjna i darmowa przestrzen w social mediach — Czesc¢
Ciato, ktéra skierowana jest przede wszystkim do dzieci | mtodziezy.
W ciekawy | atrakcyjny dla mtodych ludzi sposéb mowi gtéwnie o roz-
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nych aspektach dojrzewania — fizycznych oraz psychicznych — po-
magajgc cho¢ odrobine utatwic¢ ten etap. Oferuje takze materiaty dla
rodzicow, w tym m.in. te dotyczgce body shamingu, zwigzanych z tym
zaburzen odzywiania i innych problemow emocjonalnych.

DZIALANIA RODZICOW | WYCHOWAWCOW

Wigczanie sie w nurt ciatopozytywnosci to pomoc w problemie nieak-
ceptacji ciata, a takze profilaktyka przemocy zwigzanej z wyglagdem, ktéra
ma migjsce onling, jak | bezposrednio. Co mogg zrobi¢ rodzice czy wy-
chowawcy, by pomadc powstrzymac narastajgcy body shaming i hejt?

ZWIEKSZANIE SWIADOMOSCI

= Uczmy sie wypowiadac na temat wyglgdu dziecka, innych oséb
| swojego bez oceniania czy porownywania®. Nie pozwalajmy sobie
na zarty z czyjegos wygladu, oSmieszanie go i ponizanie. Reagujmy,
gdy ktos tak robi w naszej obecnosci.

= Trzeba poruszac z dzieckiem/wychowankami temat body sha-
mingu, zachecac do rozmowy, wypowiadania wtasnego zdania o ak-
ceptacji i nieakceptacji swojego ciata oraz wyglgdu innych osob.

= Warto ttumaczyc, ze porownywanie sie z innymi nie ma sensu.
Kazdy z nas ma unikalne ciato, a porownywanie frustruje | prowadzi
do poczucia nizszosci. Nie uczmy tez dziecka tzw. poréownywania

8 M. Jasinska (2024). Ciatoakceptacja i dorastanie. https://portal.librus.pl/rodzina/artykuly/cialoakceptacja-i-
-dorastanie (dostep: 16.03.2025).
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w dot, np. pocieszajgc w hastepujgcy sposob: ,\Wcale nie wazysz
najwiecej, zobacz — Ola jest grubsza od ciebie”.

= Uswiadamiajmy mtodym ludziom, ze wizerunki ciat
prezentowanych w mediach czesto nie sg do konica prawdziwe. Sg
poprawiane technicznie i stylizowane, a za usmiechem prezentujgcych
je 0sob nierzadko kryje sie niepewnosc i depresja.

= Unikajmy w rozmowach czestego podkreslania znaczenia
urody. Skuteczne moze byc tez ograniczenie komplementow wobec
wygladu, poniewaz gdy w przestrzeni, w ktérej funkcjonujemy, duzo
sie 0 nim Mowi, hasze samopoczucie zaczyna byc¢ zalezne wtasnie
od jego oceny. Uczmy dziecko komplementowania w inny sposob,
np. zamiast stow: ,Jestes piekna’, mozemy zauwazyc¢: ,Lubie z tobg
rozmawiac” czy ,Inspirujesz mnie do dziatania’. Pamietajmy tez, ze
komplementy mogg wzmocni¢ presje wobec wyglgdu, a te, ktore
mayjg sprawic przyjemnosc | podnies¢ samoocene, czesto nie dziataja.

REAKCJE NA BODY SHAMING

= Pamietajmy, ze doswiadczenie hejtu czesto jest przed rodzicami
ukrywane, a tak naprawde moze dotkng¢ kazdego nastolatka: od tych
szczegolnie dbajgcych o swojg urode, po osoby z pozoru zupetnie tym
niezainteresowane.

= Nie mozna bagatelizowac¢ problemu hejtu ze strony rowiesni-
kow, mowige np. ,Nie przejmuj sie. Krytykujg cie, bo zazdroszczg ci do-
brych ocen”.

= Trzeba uczy¢ mtodych ludzi, jak reagowac na hejt rdwiesnikow.
Co wiecej, jesli styszg niekomfortowe, zawstydzajgce uwagi od
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dorostych, takze majg prawo i powinny stawiac granice: ,Prosze tak
do mnie nie mowic¢”.

= Uwrazliwiajmy dzieci, by reagowaty na stosowany wobec innych
body shaming, zaznaczajgc, ze nie podoba im sie takie traktowanie®.

NIEPOKOJACE SYMPTOMY

Trzeba umiec rozpoznac u dziecka niepokojgce objawy. W przypadku
doswiadczania hejtu, moze byc¢ to np. przygnebienie, zmiana sposobu
ubierania czy ograniczenie kontaktow towarzyskich. Warto tez zwrdécic
uwage na czeste, negatywne wypowiedzi na temat wyglgdu innych
0sOb | poswiecanie zbyt duzej illosci czasu na dbanie o wizerunek,
zwtaszcza jesli dzigje sie to np. kosztem nauki czy innych zajec¢'™,

Nalezy mie¢ rowniez Swiadomosc tego, ze nadmierna koncentracja
na wygladzie moze by¢ zaburzeniem, ktére wymaga terapii. Jesli
dziecko ma w naszym odczuciu powazny problem w zakresie obrazu
clata, warto skonsultowac sie ze specjalistg, by zasugerowat, jak
pomoc mtodemu cztowiekowi.

ZAKONCZENIE

Przemoc domowa wobec ciata dziecka to szereg zachowan, prowa-
dzgcych do obnizenia jego poczucia wartosci. Krytyczne uwagi, agre-
sywne traktowanie ciata dziecka to jedno. Trzeba bowiem pamietac,

9 https://hedepy.pl/o-zdrowiu-psychicznym/nie-godzmy-sie-na-body-shaming-jak-reagowac-gdy-ktos-krytykuje-
nasze-cialo

10 A. Sierota (2025). Nienawidze swojego ciata. Remedium, 3.
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ze silnie negatywnie moze oddziatywac tez zaniedbywanie jego hi-
gieny czy niezapewnienie dopasowanego do pogody ubioru. Zwiek-
szatoryzyko wysmiewania przez rowiesnikow, zwtaszcz gdy ubrania
dziecka sg przepocone, zabrudzone, a stan jego wtosow czy zebow
Swiadczy o braku higieny.

Jako rodzice, wychowawcy, pedagodzy musimy reagowac na
przemoc wobec ciata dziecka, a takze zwréci¢ uwage na nasz wiasny
stosunek do cielesnosci i sposobu, w jaki o nief mowimy. Powinnismy
magdrze wspiera¢ budowanie pozytywnego obrazu ciata u dzieci,
atakze uczyc ich reagowania na przekraczajgce granice, zawstydzajgce
| ranigce komentarze. Zwracajmy uwage na osoby, ktére doswiadczajg
tej formy przemocy, a takze na te, ktére jej dokonujg (niezaleznie, czy
sg rowiesnikami dziecka, czy bliskimi mu dorostymi). Wtgczmy sie
w ruch ciatopozytywnosci, by powoli, systematycznie wprowadzac
zmiany w naszym postrzeganiu ciata oraz uchroni¢ dzieci | mtodziez
przed powaznymi problemami, ktére mogg sie z tym wigzac, jak np.
depresja czy zaburzenia odzywiania''. =

11 https://e-dtp.pl/body-shaming/ (dostep: 18.03.2025).

AGATA SIEROTA

— psycholozka spoteczna i kliniczna, autorka wielu artykutéw dotyczgcych obszaru uzaleznien
i psychologii, Lublin.
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/asadniczo nie, ale...

Postawy dorostych wobec
przemocowego karania dzieci
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Przemiany spoteczne nastepujg powoli,
zwiaszcza jesli chodzi o poglgdy na temat
Wychowywonio dzieci i traktowania ich joko

wiasnosé” rodzicow. Granica pomiedzy
,wychowywaniem” a stosowaniem przemocy

wobec dzieci jest bardzo cienka. Nadal
ootrzeba wielu dziatan edukacyjnych
i profi|0k’rycznych zorienfowonych na
wzmacnianie czynnikéw chroniqcych przeol
orzemocq domowg.

KATARZYNA KULESZA

CZY JEST O CO KRUSZYC KOPIE?

Jeslichodzi o przemoc, jakiej dzieci doswiadczajg ze strony bliskich do-
rostych, w tym kar fizycznych, warto sie przyjrze¢ rzeczywistosci przez
pryzmat badan. Badanie Fundacji Dajemy Dzieciom Site z 2023 roku
na grupie nastolatkdw w wieku 11-17 lat (N=2026) ujawnito, ze 32 proc.
badanych doswiadczyto przemocy ze strony bliskich dorostych w ciggu
catego zycia, a w ciggu ostatniego roku poprzedzajgcego badanie —
20 proc. Przemocy psychicznej (wyzywania, obrazania) doznat wiece)
niz co pigty nastolatek (22 proc.). Przemocy fizycznej (bicia, kopania,
kar fizycznych co najmniej kilka razy w roku lub czesciej) doswiadczyt
prawie co czwarty nastolatek (24 proc.). Chtopcy czesciej doznawali
przemocy fizycznej, a dziewczyny psychicznej (Makaruk i in., 2023).
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Liczne badania naukowe dowodzg, ze kary fizyczne i psychiczne,
ktére majg dziata¢ ,wychowawczo’, nie dziatajg w ten sposob. Prze-
jawem przemocy fizycznej jest nie tylko bicie, np. lanie, bicie pasem,
ale tez klapsy, ktore niestety nadal dla czesci spoteczenstwa sg ak-
ceptowane. Metaanaliza badan Gershoff i Grogan-Kaylor (2016, za:
Dzieci sie liczg 2017,2018) jasno pokazata, ze klapsy majg negatywny
wptyw na pdzniejsze funkcjonowanie dzieci. Dokonano przeglgdu ba-
dan, w ktérych wzieto udziat tgcznie ponad 160 tys. dzieci | wykazano
zwigzek stosowania klapsow przez opiekundw z podwyzszonym ry-
zykiem wystgpienia az 13 z 17 badanych negatywnych konsekwen-
cji. Jakich? A mianowicie — agresji, zachowan antyspotecznych, ni-
skiej internalizacji moralnej, zaburzen relacji rodzica z dzieckiem, pro-
blemow ze zdrowiem psychicznym, zaburzen poznawczych i niskie]
samooceny. To sg konsekwencje, ktére zaobserwowano jeszcze
w dziecinstwie. | co wazne, i warte podkreslenia — nie znaleziono zad-
nych dowododw na pozytywny aspekt wychowawczy klapsow.

ZMIANA MYSLENIA?

Monitoring postaw spotecznych dotyczgcych aprobaty kar fizycznych
w wychowaniu dzieci pokazuje, ze w ciggu ostatnich kilkunastu lat
w obszarze postaw spotecznych daje sie zauwazyc¢ pozytywny trend
dotyczgcy dyscyplinowania dzieci — maleje liczba zwolennikow kar
fizycznych. Widac¢ to w badaniach Rzecznika Praw Dziecka, a takze
w monitorowaniu zjawiska przez Fundacje Dajemy Dzieciom Site.
Oczywiscie wszystkich wynikow badan nie da sie poréwnac ze sobg,
poniewaz byty prowadzone odmiennymi metodami i na roznych gru-
NIEBIESA - g
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pach, jednak mozliwe jest zaobserwowanie ogdlnych trendow w ob-
szarze postaw spotecznych wobec kar fizycznych w wychowaniu.
Badanie CBOS przeprowadzone w 2008 roku na prébie 1107 do-
rostych mieszkancoéw Polski (monitoring RPD), pokazato, ze ,lanie” sto-
sowato w wychowaniu 41 proc. rodzicow/opiekunéw (za: Jarosz, 2014).
Natomiast badanie z 2018 roku (Kantar TNS na prébie 1042 0séb pow.
15. roku zycia) pokazato, ze stosowanie kar cielesnych (bicie dzieci)
w wychowaniu stosuje 19 proc. badanych. Wida¢ zmiany na lepsze.

POSTRZEGANIE KAR FIZYCZNYCH
JAKO SRODKA WYCHOWAWCZEGO

W sierpniu 2024 roku Ipsos na zlecenie FDDS przeprowadzit na repre-
zentatywnej grupie Polek i Polakéw (N=1000) badanie dotyczgce po-
staw spotecznych wobec aprobaty stosowania kar w wychowaniu
dzieci (Barometr postaw, 2024).

Dzieki sukcesywnie powtarzanym badaniom przez Fundacje,
mozna zaobserwowac, ze od 2005 do 2024 roku o 10 punktéw pro-
centowych zmalat odsetek osdb, ktore uwazajg, ze stosowanie kar
fizycznych (w tym lania) jest zasadne za kazdym razem, kiedy rodzic
uzna, ze to moze by¢ skutecznym srodkiem wychowawczym. Nato-
miast o 17 punktow procentowych zmalat odsetek osob przyzwala-
jacych na stosowanie kar fizycznych wobec dzieci, czyli takich, ktore
zasadniczo nie aprobujg bicia dzieci, ale uwazajg, ze sg sytuacje, kiedy
taka kara jest uzasadniona. Ponadto wzrdost odsetek przeciwnikow
stosowania kar fizycznych wobec dzieci o 27 punktéw procento-
wych — co napawa optymizmem.
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Wiekszos¢ spoteczenstwa deklaruje, ze kary fizyczne majg ne-
gatywny wptyw na zachowanie dziecka (55 proc.), na jego stan psy-
chiczny (83 proc.) i relacje miedzy rodzicem a dzieckiem (78 proc.).
Jednak blisko jedna pigta (18 proc.) uwaza, ze efektem stosowania
kar fizycznych wobec dziecka jest poprawa jego zachowania.

Wykres 1. Trendy przyzwolenia na stosowanie kar fizycznych

FUNDAC N
DAJEMY
DZIECIOM
SILE

Trendy przyzwolenia na stosowanie kar fizycznych w Polsce w
latach 2005-2024

62

33 = Moze by¢ stosowana za kazdym
razem, gdy rodzic uzna, ze moze
by¢ skuteczna

Zasadniczo nie powinna by¢
stosowana, ale sa sytuacje, kiedy
10 jest usprawiedliwiona
3

0 = Nigdy nie powinna by¢ stosowana
2005 2009 2010 2013 2017 2022 2024

Zrédto: badania wtasne FDDS

Zrodfo: Barometr postaw wobec krzywdzenia dzieci 2024, Ipsos, FDDS.

Gdy popatrzymy na grupe przeciwnikow i zwolennikdw stosowa-
nia kar fizycznych pod wzgledem spoteczno-demograficznym, to oka-
zuje sie, ze z opinig ,bicie dzieci jako metoda wychowawcza nigdy nie
powinna by¢ stosowana” zgadzajg sie czesciej kobiety niz mezczyzni,
osoby mtode w wieku 18-29 lat niz osoby powyzej 29 r.z., 0soby miesz-
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kajgce w miastach powyzej 500 tys. mieszkancow oraz osoby z wyz-
szym wyksztatceniem, takze osoby, ktére majg dzieci niepetnoletnie
niz te, ktérych dzieci sg juz doroste.

Witasnie osoby mtodsze (18-29 lat), kobiety i osoby z wyzszym
wyksztatceniem czesciej zgadzajg sie z opinig, ze kary fizyczne w wy-
chowaniu dziecka pogarszajg relacje pomiedzy rodzicem a dzieckiem,
negatywnie wptywajg na jego zachowanie i stan psychiczny.

Edukacja spoteczenstwa dotyczgca konsekwencji stosowania
przemocy wobec dzieci, wprowadzony w 2010 roku zakaz prawny bi-
cla dzieci oraz kampanie spoteczne z obszaru profilaktyki przemocy
Mmajg pozytywny wptyw na zmiane postrzegania stosowania kar fi-
zycznych (w tym lania, klapséw) w procesie wychowywania dzieci.
Potwierdza to takze fakt, ze wzrost odsetek osob, ktore majg swia-
domosé, ze w Polsce obowigzuje prawny zakaz bicia dzieci, w tym
stosowania klapséw — w 2024 roku do 68 proc. (w 2022 roku taka
wiedze deklarowato 57 proc. badanych). Wsréd tych osdb, ktore wie-
dzg o obowigzujgcym prawnie zakazie, stosowanie kar fizycznych
aprobuje 29 proc. Natomiast w grupie 0sob, ktore nie majg swiado-
mosci funkcjonujgcych przepiséw prawa, zakazujgcych stosowania
kar fizycznych az 58 proc. zadeklarowato, ze bicie dzieci w celach wy-
chowawczych moze by¢ stosowane zawsze lub usprawiedliwia takie
metody w pewnych okolicznosciach.

REAKCJE SWIADKOW

W badaniu Barometr postaw wobec krzywdzenia dzieci w Polsce 2024
(2024) zapytano takze o reagowanie w sytuacjach, gdy respondenci
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byli Swiadkami dyscyplinowania dziecka. Sposrdd osob, ktore dostrze-
gaty takie sytuacje, 38 proc. zwrécito uwage osobie dyscyplinujgce;
dziecko, a 5 proc. swiadkow zgtosito fakt krzywdzenia dziecka przez
osobe dorostg odpowiednim stuzbom (np. zadzwonito na policje czy
do OPS-u). Jednak az 28 proc. oséb badanych, ktére byty swiadkami
zastosowania kary fizycznej wobec dziecka, w zaden sposob nie zare-
agowato. Dlaczego? Najczesciej brak reakcji byt ttumaczony poglagdem,
ze 0 sposobie wychowania dziecka decydujg rodzice (39 proc.) oraz
obawg przed negatywng reakcjg osoby, ktdra karze dziecko (19 proc.).
W mnigjszym stopniu swiadkowie krzywdzenia matoletniego nie zare-
agowali w obawie, ze swojg reakcjg pogorszg jego sytuacje (14 proc.).
Ponadto czes¢ osob nie wiedziata jak zareagowac lub ma przekonanie,
ze nie warto reagowac, poniewaz nic to nie zmieni w zachowaniu ro-
dzica/opiekuna.

POSTRZEGANIE PRZEMOCY PSYCHICZNE) WOBEC
DZIECI JAKO SRODKA WYCHOWAWCZEGO

W opiniach respondentéw badania widac, ze krzyk (forma przemocy
psychiczne)) jako srodek dyscyplinujgcy dziecko jest czesciej aprobo-
wany w poréwnaniu z karaniem fizycznym. Jedna czwarta (24 proc.)
polskiego spoteczenstwa uwaza, ze krzyczenie na dziecko prowa-
dzi do poprawy jego zachowania. Tylko jedna trzecia (36 proc.) uwaza,
ze krzyczenie na dziecko powoduje pogorszenie jego zachowania. Na-
tomiast wiekszos¢ spoteczenstwa dostrzega negatywny wptyw krzyku
na stan psychiczny dziecka (72 proc.) i relacje miedzy rodzicem a dziec-
kiem (62 proc.).
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Tak jak w przypadku przemocy fizycznej wobec dziecka, cze-
Sciej kobiety niz mezczyzni zgadzajg sie z opiniami, ze przemoc psy-
chiczna (krzyczenie) ma negatywny wptyw na zachowanie, stan psy-
chiczny dziecka i relacje miedzy nim a rodzicem. Jesli chodzi o ko-
relacje pomiedzy wiekiem oséb badanych a negatywnym postrze-
ganiem krzyku jako metody wychowawczej, to osoby wieku 50 lat
| wiece] czesciej zgadzajg sie z opinig, ze krzyczenie negatywnie
wptywa na zachowanie dziecka, natomiast osoby mtode (18-29 lat)
czesciej deklarujg, ze taka forma przemocy pogarsza relacje miedzy
rodzicem a dzieckiem.

REAKCJE SWIADKOW

Jesli chodzi o reakcje swiadkow krzyczenia na dziecko, to 24 proc.
0s0Ob zwrdcito uwage osobie dyscyplinujgcej dziecko krzykiem i nie-
mal tyle samo — 25 proc. Swiadkow okazato dezaprobate niewerbal-
nie, np. poprzez ganigcy wzrok. Niestety, na te forme przemocy psy-
chicznej nie zareagowato az 42 proc. respondentow. W poréwnaniu
z obserwowanymi przejawami przemocy fizycznej, krzyczenie na
dziecko nie wzbudza tak duzej dezaprobaty.

Najczescie] — podobnie jak w przypadku kar fizycznych — brak re-
akcji na krzyk byt podyktowany przekonaniem, ze o sposobie wychowa-
nia dziecka decydujg rodzice (37 proc.). 17 proc. respondentow przy-
znato, ze nie wiedzieli jak sie zachowac, tyle samo odpowiadato, ze nie
lubi sie wtrgcac. Natomiast 13 proc. nie zareagowato w obawie przed
negatywna reakcjg osoby, ktora krzyczy na dziecko, a 11 proc. obawiato
sie pogorszenia sytuacji matoletniego (Barometr postaw..., 2024).
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CZY | JAK REAGOWAC NA PRZEMOCOWE
ZACHOWANIA WOBEC DZIECI?

Na pytanie ,czy?" odpowiedz jest prosta: tak! Natomiast nie zawsze
wiemy, jak to zrobi¢, zwtaszcza gdy obawiamy sie, ze pogorszymy
sytuacje dziecka lub gdy widzimy, ze dorosty opiekun jest w emo-
cjach. Z pomocg mogg przyjs¢ kampanie spoteczne Rzecznika Praw
Dziecka czy Fundacji Dajemy Dzieciom Site przygotowane z myslg
0 0sobach, ktére mogg stac sie potencjalnymi swiadkami przemocy
wobec dzieci.

Na przyktad na stronie internetowej kampanii FDDS pn. Nieobo-
Jetni. Reaguj na przemoc dostepne sg materiaty edukacyjne, takze w for-
mie krotkich filmoéw, by kazdy mogt zobaczy¢, jakie ma mozliwosci
zareagowania w roznych sytuacjach i srodowiskach'. Dodatkowo
mozna tam znalez¢ wskazowki, co zrobi¢ w przypadku zaobserwo-
wania roznych rodzajéw i form przemocy wobec dzieci.

Nie obawiajmy sie zareagowac w sytuacji, kiedy jestesmy swiad-
kami krzywdzenia dziecka. Moze bedziemy jedyng dorostg osobg,
ktéra uswiadomi rodzicowi/opiekunowi, ze bicie lub/i krzyczenie na
dziecko to przemoc.

Zawsze tez, kiedy mamy watpliwosci, czy powinnismy sie wtrg-
cac, bo to ,nie nasza sprawa I nie nasze dzieci’, a poza tym — czy
mamy prawo... mozemy odwotac sie do zapisow prawa witasnie. Zgod-
nie z art. 96 [1] Kodeksu rodzinnego i opiekuriczego: ,0sobom wyko-
nujgcym wiadze rodzicielskg oraz sprawujgcym opieke lub piecze nad
matoletnim zakazuje sie stosowania kar cielesnych”.

1 Strona internetowa kampanii spotecznej FDDS: https://fdds.pl/co-robimy/kampanie/reaguj.html
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Przyktady sytuacji, kiedy sg przekraczane psychiczne i fizyczne
granice dziecka jest bardzo duzo, bo codzienne zycie generuje ogrom
stresu. Poczynajgc od aspektéw zwigzanych ze zdrowiem i funkcjono-
waniem dziecka, poprzez sytuacje osobistg rodziny, aspekty kulturowe
| spoteczne — to wszystko ma wptyw na nasze postrzeganie Swiata i in-
nych ludzi. Oczywiscie, ze kazdy ma prawo by¢ zmeczony, zdenerwo-
wany, Czasem ponoszg nas emocje, mamy wrazenie, ze nie dajemy so-
bie rady z dzie¢mi. To prawda. Jednak granica pomiedzy dyscyplino-
waniem a przemocg wobec dziecka jest bardzo cienka. Dodatkowo ba-
dania pokazujg, ze przyzwolenie na tzw. tagodniejsze przejawy prze-
mocy jest pozytywnie skorelowane z liczbg przypadkéw znecania sie
nad dzie¢mi (Bussmann, Ethal, Shroth, 2009, za: Jarosz, 2014). Zdarza
sie, ze mamy do czynienia z argumentami, ktére mozna nazwac ,gdy-
baniem". Na przyktad — w zasadzie trudno okresli¢, czy ,mocnigjsze’
przytrzymanie dziecka za reke jest juz przemocg, czy to tylko pokaza-
nie dziecku, ze rodzic nie chce, by ono niegrzecznie sie zachowywato.
| na ile taki uscisk miatby by¢ ,mocny’, ale nie ,za mocny”, aby dziecko
,.zrozumiato”. Dla niektérych osob stowa wypowiedziane z naciskiem
po raz kolejny do ptaczgcego dziecka na placu zabaw ,przestan ryczec,
byto sie tak nie zachowywac; jak sie nie uspokoisz, to nie recze siebie’,
albo szarpniecie dziecka w emocjach nie jest przemocg, tylko zdyscy-
plinowaniem niesfornego malucha. Nic bardziej mylnego.

Kazdy z nas moze wyobrazi¢ sobie sytuacje, ze rodzic w chwili
wzburzenia nakrzyczy na dziecko | ono ustyszy, ze jest gtupie, zte,
krngbrne i ,co z niego wyrosnie”, ,i jak sie nie poprawi, to pojdzie do
domu dziecka” - bedzie to przemoc psychiczna. A gdy taka sytuacja
zdarza sie nie raz na jakis czas, a kilka razy w tygodniu, to skutki ta-
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kich krzywdzgcych zachowan moga byc¢ bardzo dotkliwe dla dziecka,
powodowac lek i znaczgco wptywac na obnizenie poczucia wartosci.
Autorow takich zachowan nie mozna uznac za surowych wychowaw-
cow, tylko za osoby stosujgce przemoc domowa.

Jesli bedziemy wychodzili z zatozenia, ze dzieci sg ,naszg wia-
snoscig’, to naprawde niewiele sie zmieni w postrzeganiu karania ma-
toletnich jako skutecznej metody wychowawczej. Reagujmy. Zwra-
cajmy uwage w sytuacjach, ktére budzg nasz sprzeciw. Migjmy takze
refleksje nad wtasnym zachowaniem — w jaki sposdb zwracam sie
do dziecka? Czy zdarzyto mi sie przeprosi¢ dziecko za podniesiony
gtos czy wybuch ztosci na koniec trudnego dnia? Czy pokazujgc
dziecku, ze sitg mozna wyegzekwowac realizacje swoich potrzeb spo-
woduje, ze to bedzie ono dobrym, empatycznym dorostym? =
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zaczyna SIQ
W domu

vadczeniach oséb
Placowek resqcjalizacyjny
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Zycie rodzinne, ktére jest niszczone przez
epizody fizycznego lub emocjono|nego znecania,
moze Wywojroc' u dzieci poczucie odrzucenia
i opdzni¢ normatywny rozwdj. Takie osoby sqg
tez m.in. bardziej narazone na naduzywanie
subs’roncji psychook’rywnych, zachowania
orzestepcze, tendencje depresyjne i samobdjcze.
Majqg réwniez wieksze ryzyko kontynuowania
cyk|u przemocy domowej joko dorosli, stajgc sie
osobami jg stosujgcymi i/lub poszkodowanymi.
Bardzo czesto dotyczy to dzieci i mtodziezy,
kférzy zostali skierowani przez sqd rodzirmy do
olacéwki resocjalizacyjne;.

KAROL KONASZEWSKI

ustawiczne konsekwencje negatywnych dziatan | zachowan

w ramach funkcjonowania swojej rodziny. Destrukcyjne tego
efekty sg dtugotrwate i dotykajg nie tylko zdrowia fizycznego, ale
| psychicznego. Jedng z grup, w kontekscie ktorej szczegdlnie gto-
$no powinno sie mowic o doswiadczeniu przemocy | agresji w domu,
sg wspomniane juz dzieci i mtodziez skierowane przez sgd rodzinny
do placowek resocjalizacyjnych. Z jednej strony sg to bowiem osoby,
ktore same stosujg przemoc — w koncu podlegajg srodkom wycho-
wawczym, zastosowanym wobec nich w zwigzku z popetnionymi

D zieci narazone na przemoc domowg muszg wytrzymywac
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czynami karalnymi lub objawami demoralizacji. Z drugiej jednak
nie mozna zapominac, ze jednoczesnie sg tez mtodymi, dopiero
rozpoczynajgcymi zycie ludzmi, ktorzy w wielu przypadkach sami
doswiadczali (lub wcigz doswiadczajg) przemocy domowej, a ich
rodziny funkcjonowaty w sposob atypowy, co warunkowato ich
przyszte wybory i zachowania.

PRZEMOC DOMOWA POD LUPA

Estymacje dotyczgce liczby osob doswiadczajgcych przemocy w ro-
dzinie zalezg od definicji, okolicznosci i metod badania (Moffit, Caspi,
1998), ale nawet najnizsze liczby pokazujg, ze jest to powszechny i po-
wazny problem na swiecie (nie méwigc juz o niedoszacowaniach
w tym obszarze). Osobami stosujgcymi, jak i doswiadczajgcymi prze-
mocy, mogg byc¢ dzieci, rodzice i ich partnerzy oraz starsi cztonkowie
rodziny — te role mogg sie tez w réznych momentach zmienia¢ (Browne,
Herbert, 1997). Szczegdlnie jednak przemoc ze strony rodzicéw sta-
nowi duze ryzyko, poniewaz dzieci, ktore jej doswiadczajg, sg bardzie
narazone na niedostosowanie niz te, ktére wzrastajg w srodowisku
akceptacji i mitosci (Margolin, Gordis, 2000).

Istniejg obszerne badania sugerujgce zwigzek pomiedzy do-
Swiadczeniami przemocy a pozniejszym zaangazowaniem w prze-
stepczosé wsrdd mtodziezy (Crooks i in. 2007). Takie doswiadcze-
nia rodzinne powodujg, ze mtodzi ludzie wykazuje szereg zachowan,
ktore Swiadczg o naruszeniu zasad spotecznych. W konsekwencji,
m.in. czyny karalne czy demoralizacja, prowadzg do umieszczenia
mtodego cztowieka w placowce resocjalizacyjne).
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WPLYW PRZEMOCY NA OSOBY NIELETNIE
Z PLACOWEK RESOCJALIZACYJNYCH

Niestety, narazenie na przemoc domowg moze prowadzi¢ do uszko-
dzen fizycznych, najczesciej takich jak siniaki, skaleczenia czy ztama-
nia, ale zdarzajg sie tez znacznie powazniejsze obrazenia, ze Smier-
clg wigcznie. Dzieci doznajgce przemocy domowej czesciej odczu-
wajg rowniez rozne trudne stany emocjonalne, w tym strach | niepo-
ko). Mogg byc¢ caty czas czujne, zastanawiajgc sie, kiedy nastgpi ko-
lejne gwattowne wydarzenie.

Warto tez pamietac, ze u mtodych osob wystepujg roznice w re-
akcjach na takie doswiadczenia, co zalezy m.in. od wieku. Mate dzieci
mogg wykazywac zachowania regresywne (symptomy m.in. takie
jak: moczenie sie w t6zku, ssanie kciuka, czestszy ptacz | marudze-
nie). Moga miec¢ rowniez trudnosci z zasypianiem, utrzymaniem snu
lub wykazywac oznaki silnego leku separacyjnego. Natomiast dzieci
w wieku szkolnym mogag nie uczestniczy¢ w zajeciach (wagarowad)
lub nie mie¢ mozliwosci osiggania dobrych ocen czy sprawiac pro-
blemy wychowawcze, jak rowniez czesciej wykazywac objawy psy-
chosomatyczne (np. bél gtowy, brzucha). Z kolei mtodziez w okresie
dorastania moze podejmowac ryzykowne zachowania, takie jak nad-
uzywanie substancji psychoaktywnych czy samookaleczenia. U ta-
kich dzieci moze rozwingc¢ sie depresja i roznego rodzaju zaburze-
nia lekowe. Mtodzi ludzie mogg stac sie wycofani, unikajgc interak-
cji spotecznych i zaje¢ pozalekcyjnych. Mogg wykazywac niska sa-
moocene i trudnosci ze znalezieniem przyjaciot, jak rowniez wszczy-
nac¢ bojki lub dreczy¢ innych. Ponadto — w wiekszym stopniu sg na-
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razeni na ktopoty z prawem, wtasnie z konsekwencjg skierowania
do placowki resocjalizacyjney.

Zgadza sie, opisywana tu grupa dzieci i mtodziezy popetnita czyny
karalne oraz przejawia zachowania dysfunkcyjne, ktére spotykajg sie
z dezaprobatg | uwagg dorostych. Jezeli jednak bedziemy patrze¢ na
to przez pryzmat ich doswiadczen wyniesionych z domu, mozna stwier-
dzi¢, ze jest to swego rodzaju sprzecznos¢ — ponoszg bowiem kon-
sekwencje nie tylko swoich dziatan. To przemoc, ktorej doznawali
z rgk innych, doprowadzita do poszukiwania jakichkolwiek alterna-
tyw, takze tych niezgodnych z normami prawnymi.

Z opowiesci mtodziezy przebywajgcej w placowkach resocjali-
zacyjnych wytania sie negatywny obraz ich rodzin. Czes¢ z nich po-
chodzi z domow, gdzie doswiadczyli rozwodu lub separacji rodzi-
cow, braku mitosci, uwagi czy przynaleznosci. Osoby przebywajgce
w osrodkach wskazujg na brak zaspokojenia potrzeb bliskosci i ak-
ceptacji. Czesto jedno lub oboje rodzicow sg aktywnymi uczestni-
kami przemocy — znecajgcymi sie fizycznie | emocjonalnie. Niekto-
rzy uzywajg alkoholu lub innych srodkéw odurzajgcych, co nasila
agresje i1 usuwa zahamowania. Inni wybuchajg z powodu wtasnej
nierozwigzanej traumy. Dla tych nieletnich pojecie ,rodziny” jest gte-
boko znieksztatcone. Zasady i granice funkcjonowania psychospo-
tecznego sg rozmyte lub w ogole nie istniejg. W ich Swiecie autory-
tet zdobywa sie sitg, a nie szacunkiem. Wielu nieletnich trafiajgcych
do osrodkow resocjalizacyjnych jest agresywnych, ostroznych i nie-
ufnych wobec dorostych, powielajgc wzorce przetrwania, ktorych
nauczyli sie w domu. Ich gniew | wrogos¢ mogg by¢ btednie rozu-
miane jako bunt, a ich milczenie mylone z apatig. W rzeczywistosci
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sg dzie¢mi uksztattowanymi przez przemoc, zmagajgcymi sie z po-
nownym zdefiniowaniem siebie.

Mozna stwierdzi¢, ze nieletni przebywajgcy w osrodkach mie-
rzg sie z szeregiem negatywnych doswiadczen zyciowych, ktore
wptywajg na ich zdrowie i dobrostan psychiczny, funkcjonowanie
psychospoteczne, rozwoj | — niestety — zmniejszajg szanse na re-
socjalizacje.

SKIEROWANIE NIELETNIEGO DO PLACOWKI
RESOCJALIZACY)NE): ASPEKTY PRAWNE

Cechami srodowiska rodzinnego dzieci i mtodziezy nieprzystosowa-
nej spotecznie jest nie tylko przemoc domowa, ale takze uzaleznienie
od alkoholu, przestepczosc, uzaleznienie od narkotykdw, ubdstwo ma-
terialne i kulturowe czy niewydolnos¢ wychowawcza. Mozna wska-
zac, ze sg to szeroko rozumiane uwarunkowania pozniejszych zacho-
wan niezgodnych z normami spoteczno-moralnymi. Nalezy przy tym
podkresli¢, iz obserwuje sie znaczace zroznicowanie zarowno statusu
materialnego rodzin wychowankow placowek resocjalizacyjnych, jak
| stopnia wystepujgcych w nich dysfunkgji.

Wedtug ustawy' o wspieraniu | resocjalizacji nieletnich, kazdy,
kto wie 0 dopuszczeniu sie przez nieletniego czynu karalnego, ma spo-
teczny obowigzek zawiadomic¢ o tym sad rodzinny lub policje. Ponadto
kazdy, kto stwierdzi istnienie okolicznosci Swiadczgcych o demorali-
zacji nieletniego, w szczegolnosci dopuszczenie sie czynu zabronio-

1 Ustawa z dnia 9 czerwca 2022 roku o wspieraniu i resocjalizacji nieletnich (Dz.U. 2022 poz. 1700).
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nego, naruszanie zasad wspotzycia spotecznego, uchylanie sie od
obowigzku szkolnego lub obowigzku nauki, uzywanie alkoholu, srod-
kédw odurzajgeych, substancji psychotropowych, ich prekursordw,
srodkéw zastepczych lub nowych substancji psychoaktywnych (...)
ma spoteczny obowigzek odpowiednio przeciwdziata¢ temu, a przede
wszystkim zawiadomic¢ o tym rodzicow lub opiekuna nieletniego,
szkote, sgd rodzinny, policje lub inny wtasciwy organ. Te przestanki
powodujg, ze wobec osoby nieletnie] mogg by¢ stosowane srodki wy-
chowawcze lub poprawcze. Sgd rodzinny w takich przypadkach moze
skierowa¢ mtodego cztowieka na przyktad do:

= osrodka kuratorskiego,

= miodziezowego osrodka wychowawczeqo,

= okregowego osrodka wychowawczego,

= zaktadu poprawczegqo.

A CO Z ZAPOBIEGANIEM?
WSKAZOWKI PRAKTYCZNE

Wiele osob niepetnoletnich, ktére przebywajg w osrodkach resocjali-
zacyjnych, pochodzi z rodzin, gdzie przemoc jest statym elementem
codziennego zycia. Ci mtodzi ludzie, dorastajgc w domach naznaczo-
nych przemocg fizyczng, zaniedbaniem emocjonalnym i ciggtym stra-
chem, zamiast doswiadcza¢ mitosci | bezpieczenstwa, sg narazeni
na krzyki, grozby i krzywde. Dlatego szeroko podejmowane interwen-
cje, majgce na celu poprawe funkcjonowania psychospotecznego nie-
letnich czy zmniejszenie zachowan niezgodnych z normami wydajg
sie szczegolnie istotne.
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W zwigzku z niezwykle wazng rolg rodziny, warto zapoznac sie
z kilkoma wskazéwkami dla rodzicow 1 bliskich, ktére majg na celu
wspieranie dziecka w rozwoju oraz budowaniu zasobdw. Chodzi
przede wszystkim o to, co nalezy robic¢, aby rozwija¢ szeroko rozu-
miane zasoby dzieci — od urodzenia az do okresu dorostosci. Jed-
nym z najwazniejszych czynnikow ochrony przed ryzykownymi za-
chowaniami jest poczucie przynaleznosci. Ludzie od pierwszych dni
zycia potrzebujg kogos, kto sie o nich zatroszczy. Moze to by¢ matka
iI/lub ojciec, ale tez dziadek i/lub babcia lub inne godne zaufania
osoby. Jeslirodzice sg chorzy, zaniedbujgcy lub z jakiegokolwiek po-
wodu niedostepni, posiadanie innego dorostego, ktory okazuje zain-
teresowanie, daje opieke i poczucie bezpieczenstwa, jest bardzo
wazne dla zdrowego rozwoju (Konaszewski, Kwadrans, 2018). Co
wazne, warto pamietac, ze przywigzanie do kogos innego niz matka
Czy ojciec nie oznacza, ze dzieci bedg mniej przywigzane do swoich
rodzicow. W rzeczywistosci jest odwrotnie, poniewaz pozwala to roz-
wija¢ zdolnos¢ do obdarzania zaufaniem | mozliwos¢ nawigzywa-
nia relacji spotecznych w ogole.

Kiedy dziecko czuje sie akceptowane, rozumiane i wspierane,
pomaga mu to przezwyciezac trudne chwile w zyciu. To dotyczy
takze tych mtodych ludzi, ktérzy trafili do osrodkéw resocjaliza-
cyjnych. Majg oni tak duze deficyty w zaspokajaniu potrzeb cie-
pta, troski, poczucia bezpieczenstwa, ze tym bardziej potrzebujg
doswiadczenia wspierajgcej relacji z dobrym dorostym. Przedsta-
wiam wiec kilka podpowiedzi adresowanych do rodzicow, ktore
mogg pomoc budowac pozytywng relacje z dzie¢mi, takze tymi
dorastajgcymi:
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= okazuj uczucia — istotny jest usmiech I przytulanie, ktére po-
kazujg dzieciom, ze sg kochane i cenione. Nie b¢j sie jednak takze
trudnych emocji, przy czym zaréwno ich przezywanie, jak i opowiada-
nie o nich, powinno by¢ dostosowane do wieku oraz etapu rozwoju
dziecka;

= baw sie z dzieémi — wspdlne gry i zabawy to Swietny sposob,
aby lepiej poznac¢ swoje pociechy. Co wiecej, m.in. wtasnie w zabawach
dzieci rozwijajg umiejetnosci spoteczne, wyobraznie | kreatywnosc;

= zadbaj o komfort — kiedy dziecko jest przestraszone, smutne
lub zte, bliskosc¢ kochajgcej je osoby niesie ukojenie. Pokazuje tez, ze
nie muszg by¢ same z problemami. Daje im to szanse na nauke zdro-
wych sposobow regulacji i wyrazania emocji;

= stuchaj z zainteresowaniem mysli | pomystow swoich dzieci
— pozwoli im to poczug, ze to, co majg do powiedzenia, jest wazne;

= bagdz empatyczny/empatyczna — w wielkim skrocie empatie
mozna okresli¢ jako umiejetnos¢ patrzenia na sprawy z punktu wi-
dzenia innych. To nie znaczy, ze musisz sie z nimi zgadzac, ale mo-
zesz rozumiec, co czujg, co stato za ich wyborami, reakcjami itd. (Ilub
przynajmniej sie starac¢). Empatia to podstawa do gtebszego rozwija-
nia relacji z innymi ludzmi;

= pomagaj dzieciom identyfikowa¢ ich wtasne uczucia i wyra-
zac je w zdrowy sposob — pamietajgc przy tym, ze nie ma ,ztych emo-
cji”". Wszystkie sg wskazdéwkami, ktére mozna niejako traktowac jak
kompas dla swojego zycia psychicznego;

= ogranicz czas korzystania z urzadzen multimedialnych — maja
one negatywny wptyw w wielu aspektach. Oczywiscie, za ich posred-
nictwem mozna robi¢ tez wiele ciekawych | rozwojowych rzeczy, ale
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nie powinny one przewazac. Zamiast tego znajdz aktywnosci, ktére
pobudzg twojg relacje z dzieckiem w ,realu’, na przyktad czytanie czy
uprawianie ulubionego sportu (Konaszewski, Kwadrans, 2018; Kona-
szewski, 2020).

Nie trzeba sie tez bac¢ roznych metod rozwojowych, ktére oferujg
specjalisci, zwtaszcza jesli dziecko przezywa trudnosci. Treningi te-
rapeutyczne | interwencyjne czy profilaktyczne programy szkolne,
ktére majg na celu rozwijanie umiejetnosci interpersonalnych, nauke
radzenia sobie z codziennymi wyzwaniami i regulacji emocji — wszyst-
kie te dziatania mogg przyniesc wiele korzysci. Stad tez tego typu
oferta, ale tez ksztattowanie szeroko rozumianych umiejetnosci wy-
chowawczych wraz z monitoringiem funkcjonowania rodzicéw, po-
winny by¢ gtéwnym elementem planu profilaktyki oraz zapobiegania
nieprzystosowaniu spotecznemu dzieci | mtodziezy.

PODSUMOWANIE

Kluczowe jest, aby rozumiec, ze za zachowaniami dzieci i mtodziezy
czesto kryje sie historia gtebokiej dysfunkcji rodzinnej. Bez wcze-
snego, uwzgledniajgcego traume wsparcia, ci mtodzi ludzie pozostajg
uwiezieni w cyklach przemocy — powtarzajgc doktadnie te same
wzorce, ktorych doswiadczali w swoich procesach socjalizacji i wy-
chowania. Trzeba wiec pamietac, ze czesto potrzebujg zrozumienia,
wsparcia, a nie potepienia. Zajecie sie zrodtem ich zmagan oznacza
patrzenie poza czyny i zachowania, ktore podejmujg, a zwrocenie
uwagi na kryzysy, jakich doswiadczali w swoich domach. Dopiero
wtedy moze rozpoczac sie resocjalizacja i zdrowienie. =
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Samouszkodzenia
W Cleniu przemocy
domowej

Analiza czynnikéw ryzyka
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Samouszkodzenia to rosnqcy problem wsréd
erodzieZy i dorosjrych. Cho¢ mogaqg szokowad,
nie sq tylko prébg zwrécenia na siebie uwagi
- to dramatyczna forma radzenia sobie
z bdélem psychicznym, ktéry nie znajduje
ujscia w stowach. Czesto majg swoje zrédto
w doswiadczeniu przemocy, szczegdlnie tej
domowej — fizycznej, emocjonc1|nej, a takze
zaniedbaniu. Przemoc narusza poczucie
bezpieczenstwa, niszczy zdolnos¢ do regulacji
emocji | buduje przekononie, 7e bol jest
jedynym jezykiem, ktéry mozna zrozumie¢.

JUSTYNA KOTOWICZ

SAMOUSZKODZENIA
- SKALA PROBLEMU W POLSCE

Ciato stanowi najbardziej podstawowy oraz pierwotny element Ja, be-
dgcy fundamentem poczucia tozsamosci, odzwierciedleniem wszel-
kich standw emocjonalnych, przezy¢ wewnetrznych i napie¢. Czasem
staje sie obiektem troski, opieki i mitosci, lecz niekiedy rowniez niepo-
koju, zaniedban czy atakdw. Doswiadczanie istnienia we wiasnym
clele moze zostac zaburzone na roznych etapach rozwoju, co prowa-
dzi do réznorodnych objawdw psychopatologicznych.
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Zjawisko samouszkodzen jest rozumiane jako intencjonalne, po-
zbawione intencji samobdjczych uszkadzanie wtasnego ciata, ktore
powoduje bdl fizyczny lub widoczne rany. Czesto przypisujemy im
btedne znaczenie, zapominajgc o tym, by traktowac je jako rodzaj nie-
werbalnej komunikacji: ,Boli mnie”, ,Jestem sam’, ,Nie radze sobie".

Samookaleczenia najczescie] wystepujg u nastolatkow oraz mto-
dych dorostych. Nietatwo jednak okresli¢ doktadng skale tego zjawiska,
poniewaz czesto sg ukrywane. Co wiecej, wiekszos¢ aktow autoagre-
sji nie wymaga interwencji medycznej i nie jest w zaden sposéb odno-
towywana w statystykach opieki zdrowotnej. Na podstawie zebranych
danych szacuje sie, ze osoby okaleczajgce sie stanowig 4-6 % popula-
cji ogolnej, przy czym kobiety robig to 3-4 razy czesSciej niz mezczyzni,
czescigj kobiety mieszkajgce w miescie niz na wsi (Pawtowska i inni,
2016). Jesli zas chodzi o nastolatkow, raport Fundacji Dajemy Dzieciom
Site z 2023 roku m.in. wskazuje, ze 22% z nich deklarowato samooka-
leczenia, a 9% miato za sobg prébe samobdjczg (Makaruk iin., 2023).

Warto tez wiedzie¢, ze samouszkodzenia przybierajg rézne formy
w zaleznosci od ptci. U dziewczat czesScie) obserwuje sie ciecie skory,
drapanie, obgryzanie paznokci i wyrywanie wtosow, u chtopcow — bi-
cle siebie, uderzanie piescig czy gryzienie. Drapanie czy wykrecanie
rgk wystepuje niezaleznie od ptci biologiczne). Kobiety zwykle bardzie
dbajg o rany i czesciej je ukrywajg, natomiast mezczyzni intensywnie
odczuwajg bdl (Kubiak, 2013).

Wiecej o rodzajach samouszkodzen | objawach, ktére mogg po-
maoc w ich rozpoznawaniu, pisatam w numerze 1/156/2025. Tam tez
przyblizytam m.in. temat interwencji, w tym prezentowatam wskazowki,
jak rozmawiac¢ z osobg, ktora stosuje zachowania autodestrukcyjne.
NIEBIESKA
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Zrobmy jednak krok wstecz | przyjrzyjmy sie doktadniej przyczynom
problemu, ktory — co podkreslatam juz we wspomnianym artykule —
silnie wigze sie z przemocg domowag. Poszerzenie obrazu opisywanego
tu zjawiska moze bowiem pomaoc w skuteczniejszym pomaganiu 0So-
bom dotknietym problemem samouszkodzen, ktore cierpig, a nie znaj-
dujg iInnego sposobu na wyrazenie swojego ogromnego bolu.

CZYNNIKI RYZYKA SAMOUSZKODZEN

Samouszkodzenia raczej nie wystepujg jako wyizolowany problem —
czescie) sg jednym z objawow réznych trudnosci. Wiasciwe rozumie-
nie tego zjawiska stanowi podstawe do jego oceny oraz wdrozenia
odpowiednich oddziatywan pomocowych. Warto tu zaprezentowac
model biopsychospoteczny (Walsh, 2014), ktéry — cho¢ mato swoisty
— wyczerpuje | porzadkuje wiekszosc¢ aspektow zwigzanych z samo-
uszkodzeniami. Zaktada on, ze wystgpienie samouszkodzen warun-
kowane jest przez wzajemne oddziatywanie pieciu wymiarow:

= Srodowiskoweqo,
biologicznego,
poznawczego,
afektywnego,
behawioralnego.

WYMIAR SRODOWISKOWY

Analizujgc wptyw Srodowiska na pojawienie sie samouszkodzen, ko-
nieczne jest uwzglednienie zaréwno historii rodzinnej i osobistych do-
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Swiadczen mtodego cztowieka, jak i aktualnego kontekstu jego zycia
oraz biezgcych wydarzen, ktére wptywajg na codzienne funkcjonowa-
nie.

Rodzina to pierwsze | najwazniejsze srodowisko wychowawcze,
w ktorym dziecko uczy sie regulacji emocji i sposobow radzenia so-
bie w trudnych sytuacjach. Rodzice oraz inni cztonkowie rodziny, po-
przez wzmacnianie, wygaszanie, modelowanie czy karanie, przeka-
zUjg dziecku repertuar reakcji i zachowan. Istotny jest rowniez prze-
kaz transgeneracyjny. Gdy w historii rodzinnej obecne sg takie zda-
rzenia, jak: przemoc domowa, zaburzenia psychiczne, uzaleznienie od
alkoholu lub innych srodkdéw psychoaktywnych, samobdjstwo lub sa-
mouszkodzenia bliskich — rosnie prawdopodobienstwo, ze dziecko
przejmie wzorce autodestrukcyjnych zachowan jako mozliwy sposéb
radzenia sobie z emocjami.

Zdarzenia z dziecinstwa mogg stanowi¢ adaptacyjng baze, ale
tez napedzac przeciwne tendencje — zachowania nieprzystoso-
wawcze. Osobiste doswiadczenia, ktére majg wptyw na wystgpie-
nie samouszkodzen, to:

= separacja, utrata, Smierc rodzica,

= zaburzone wiezi w rodzinie,

= doswiadczenie zaniedbywania fizycznego,

= nadmierne wymagania i krytyka ze strony rodzicow,

= przemoc fizyczna,

= wykorzystanie seksualne,

= nadopiekunczose,

= brak stabilnosci struktury i rytmu zycia codziennego (np. nie-
obecnos¢ rodzicow, roztgka spowodowana emigracjg zarobkowa).
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Biezgce kryzysy, takie jak strata, konflikty interpersonalne, nie-
powodzenia w waznych obszarach zycia, naduzycia (zwtaszcza sek-
sualne) czy kontakt z rowiesnikami dokonujgcymi samouszkodzen,
mogg stanowi¢ bezposredni impuls do podjecia dziatan autodestruk-
cyjnych.

Srodowisko szkolne réwniez odgrywa znaczaca role. Presja 0sia-
gnie¢, konflikty, doswiadczenie wykluczenia czy przemoc rowiesnicza
— szczegolnie silnie odbierana w okresie dojrzewania — takze moga
zwiekszac ryzyko samouszkodzen. Koncentracja na wyglgdzie i ciele
moze prowadzi¢ do negatywnego obrazu siebie i prob autodestrukeji
jako formy regulacji emocjonalne;.

Warto takze zwrdci¢ uwage na wptyw kultury mtodziezowej i me-
didw spotecznosciowych. Romantyzowanie cierpienia, obecnos¢ mo-
tywow destrukcyjnych w muzyce, literaturze, serialach czy subkultu-
rach (np. subkultury emo, goth) moze prowadzi¢ do normalizacji sa-
mouszkodzen. Niektore tresci w mediach spotecznosciowych niosg
ryzyko propagowania zachowan autodestrukcyjnych jako formy przy-
naleznosci czy ekspresji emocii.

Nie bez znaczenia jest tez szerszy kontekst kulturowy. Wspot-
czesna estetyka ciata — obecnosc¢ zjawisk, takich jak body art, mo-
dyfikacje, medycyna estetyczna — moze rozmywac granice pomie-
dzy ekspresjg a samouszkodzeniem. Dlatego kluczowe jest uwazne
rozpoznanie motywow danego zachowania: czy stuzy ono upiek-
szaniu, ekspresji tozsamosci czy raczej wyraza cierpienie | bol psy-
chiczny. Granica ta bywa cienka, ale jej zrozumienie jest kluczowe
w pracy terapeutycznej i profilaktyce zachowan autodestrukcyj-
nych.
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WYMIAR BIOLOGICZNY

Dzieki rozwojowi neuroobrazowania | badan nad neurochemig coraz
wyrazniej widac, ze samouszkodzenia majg rowniez biologiczne uwa-
runkowania. Czynniki neurobiologiczne wptywajg m.in. na regulacje
emocji, Impulsywnosc¢ | sposob odczuwania bolu.

Dysfunkcja uktadu limbicznego

Zaburzenia w funkcjonowaniu uktadu limbicznego, struktury
mozgu odpowiedzialne] m.in. za przetwarzanie emocji i kontrole
impulsywnosci, mogg utrudniac regulacje napiecia. W efekcie bol
fizyczny staje sie substytutem dla emocji, ktérych nie da sie wyra-
zIC stowami.

Obnizony poziom serotoniny

Niedobodr serotoniny, neuroprzekaznika odpowiadajgcego za na-
stroj I kontrole impulséw, wigze sie z wiekszym ryzykiem zachowan
autodestrukcyjnych. Leczenie za pomocg srodkéw SSRI moze ogra-
niczac czestotliwos¢ samouszkodzen, wspierajgc rownowage emo-
cjonalnag.

Zaburzenia uktadu opioidowego

Rosngce zainteresowanie nauki coraz czesciej koncentruje sie
takze na endogennym uktadzie opioidowym — systemie odpowiedzial-
nym za tagodzenie bolu oraz modulacje napiecia emocjonalnego. W tym
obszarze wysuwane sg dwie gtowne hipotezy wyjasniajgce mechanizm
samouszkodzen:
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= hipoteza uzaleznieniowa — czeste akty samouszkodzen mogg
prowadzi¢ do ,uzaleznienia” od endorfin, a kolejne rany stajg sie probg
odzyskania réwnowagi;

= hipoteza bolowa — sugeruje, ze u niektérych osob uktad
opioidowy moze by¢ zaburzony juz w sposob konstytucjonalny:
wrodzony lub wtérny do wczesniejszych doswiadczen trauma-
tycznych. To z kolei skutkuje niskg wrazliwoscig na bol, co spra-
wia, ze fizyczne zranienie staje sie probg odzyskania kontaktu
ze sobg. Ponad 60% osdb samouszkadzajgcych sie nie odczuwa
bolu w trakcie aktu, co wskazuje na adaptacyjny charakter tych
zachowan.

WYMIAR POZNAWCZY

U osob dokonujgcych samouszkodzen czesto obserwuje
sie znieksztatcenia poznawcze w dwoch obszarach: interpreta-
cji zdarzen zewnetrznych oraz mysli generowanych wewnetrz-
nie. Oba mechanizmy prowadzg do nasilenia cierpienia emocjo-
nalnego.

Codzienne sytuacje — nawet drobne niepowodzenia — bywajg
odbierane jako przyttaczajgce | bez wyjscia. Towarzyszg im mysli ka-
tastroficzne, czesto zakorzenione w niskim poczuciu wtasnej warto-
Sci: ,Skoro dostatam jedynke, to juz sobie nie poradze”. Rdwnolegle
pojawiajg sie uporczywe negatywne antycypacje — mysli oderwane
od rzeczywistosci, ale nasycone lekiem i bezradnoscig: ,Nic dobrego
mnie dzi$ nie spotka’, ,Nie przetrwam tego dnia’, ,Nie wytrzymam
kolejnej ktdtni rodzicow” itp.
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Dopetnieniem sg irracjonalne schematy poznawcze: nadmierny
samokrytycyzm, nierealistyczne oczekiwania wobec siebie oraz utrwa-
lone przekonania o wtasnej bezwartosciowosci. W chwilach napiecia
przybierajg postac bolesnych osgdow: ,Zastuguje na bol”, , To jedyny
sposob, by dac sobie rade”.

WYMIAR AFEKTYWNY

Wymiar emocjonalny scisle tgczy sie z poznawczym — nie tyle sama
sytuacja, ile jej subiektywna interpretacja ksztattuje przezywang emo-
cje. Cztowiek, ktory widzi Swiat jako zagrazajgcy, a siebie jako bezrad-
nego, czesciej doswiadcza silnych uczuc¢: smutku, wstydu, leku, zto-
Sci czy poczucia winy. Gdy emocje te narastajg i stajg sie trudne do
udzwigniecia, samouszkodzenie moze pojawic¢ sie jako sposdb na
chwilowg ulge i odzyskanie kontroli nad przezywaniem.

WYMIAR BEHAWIORALNY

Odnosi sie do catego tanicucha dziatan — tych, ktore poprzedzajg akt
samouszkodzenia, bezposrednio do niego prowadzg, jak i tych, ktére
po nim nastepuja. To pewien indywidualny scenariusz zachowan, po-
wtarzajgcy sie czesto wedtug okreslonego wzorca.

1. Wydarzenia poprzedzajace

Zazwyczaj sg to sytuacje silnie obcigzajgce emocjonalnie: kiot-
nie, porazki, odrzucenie, samotnos¢, przemoc domowa, ale tez epi-
zody zaburzen odzywiania, impulsywne kontakty seksualne czy uzy-
e D
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wanie substancji. Prowadzg one do narastajgcego napiecia, z ktorym
mtoda osoba nie potrafi poradzi¢ sobie inacze).

2. Przygotowanie

Ten etap bywa cichy i niewidoczny, ale znaczgcy — obejmuje de-
cyzje 0 miejscu, czasie, metodzie, a takze przygotowanie narzedzia.
Moze mie¢ charakter rytuatu, ktory daje chwilowe poczucie kontroli
nad cierpieniem.

3. Reakcje po samouszkodzeniu

Zachowania po akcie bywajg rézne — niektdrzy opatrujg rane,
inni jg ukrywajg. Narzedzie bywa wyrzucone lub schowane. Ujawnie-
nie samouszkodzenia moze by¢ prosbg o pomoc lub probg odzyska-
nia kontaktu z otoczeniem. Czasem nastepuje sen, powrot do codzien-
nosci albo dalsze poszukiwanie ulgi.

Aby doszto do samouszkodzenia, muszg wystgpi¢ okreslone
czynniki w poszczegolnych wymiarach. Warto pamietac, ze ich
wspotzaleznosc¢ jest indywidualna, a jej rozpoznanie stanowi pod-
stawe do efektywnej pracy terapeutycznej. Przyktadowo biolo-
giczne podtoze wptywa na sposob reagowania na warunki srodo-
wiskowe i odwrotnie — traumatyczne doswiadczenia, w tym te
zwigzane z przemocg domowg, wptywajg na dysfunkcje biolo-
giczne. Warunki srodowiskowe i fizjologia majg wptyw na sfere po-
znawczg, a ta na emocje — emocje natomiast zwrotnie wptywajg
na aspekt poznawczy. Z kolei aspekt emocjonalny i poznawczy wa-
runkujg zachowanie itd.
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KORZENIE BOLU - PRZEMOC DOMOWA W TLE

Za kazdym aktem samouszkodzenia kryjg sie historie, ktorych nie
widac¢ na pierwszy rzut oka. To nie ostrze zostawia najgtebsze
rany, lecz drugi cztowiek — czesto bliski, ktory powinien chronic,
a nie zadawac bol. Dla wielu dzieci i nastolatkow przemoc do-
mowa staje sie codziennoscig — nie tylko w formie uderzen czy
krzykow, ale tez poprzez wysSmiewanie, ignorowanie potrzeb czy
zamrazanie emocji. Te ciche formy przemocy sg trudniejsze do
zauwazenia, lecz zostawiajg wyjgtkowo bolesne slady. Przemoc
doswiadczana w dziecinstwie jest zatem jednym z najwazniej-
szych czynnikow ryzyka rozwoju zachowan autodestrukcyjnych
w p6zniejszych latach.

Przemoc emocjonalna, cho¢ niewidoczna, potrafi zrani¢ najgte-
bigj. Gdy dziecko styszy, ze ,przesadza’, ,robi sceny” albo ze ,inni majg
gorzej”, uczy sie, ze jego emocje sg niewtasciwe i niechciane. Nieraz
dochodzg do tego roznego rodzaju manipulacje, w tym np. przerzu-
canie na dziecko odpowiedzialnosci za awantury czy bojki w domu.
Mtody cztowiek przestaje wtedy mowic, zamyka sie w sobie, a to,
czego nie moze wyrazi¢ stowami, zaczyna odczuwac w ciele.

Zaniedbanie emocjonalne, brak wsparcia i zainteresowania ze
strony dorostych sg rownie destrukcyjne jak przemoc fizyczna. Pustka
emocjonalna boli, a ciato staje sie jedynym miejscem, gdzie mozna
doswiadczyc¢ uczucia — chocby byt to bal.

Przemoc seksualna stanowi najwieksze ryzyko wystgpienia za-
chowan autodestrukcyjnych. Niesie za sobg poczucie winy, wstydu
| obrzydzenia do wtasnego ciata. W takich przypadkach samouszko-
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dzenie nieraz staje sie formg karania siebie, probg ,0czyszczenia” lub
roztadowania napiecia.

Jednym z bolesnych zjawisk jest tez parentyfikacja, gdy dziecko
przejmuje role opiekuna i ,rezygnuje” z wtasnego dziecinstwa. Nie ma
miejsca na stabos¢ ani pomoc z zewnagtrz, dlatego moze zaczgc re-
gulowac sie poprzez bol. To czesto jedyny sposob, by poradzi¢ sobie
Z hapieciem psychicznym.

Wszystkie te doswiadczenia tgczy wspdlny mianownik — brak
bezpiecznej relacji. Takiej, w ktérej emocje sg przyjete, zrozu-
miane, nazwane. Zamiast niej pojawia sie chaos, a samouszko-
dzenie staje sie probg ,uciszenia” cierpienia. To nie przyczyna, ale
skutek. Reakcja na chroniczny stres, bezsilnos¢, przemoc — jawng
lub ukryta.

Zrozumienie relacji miedzy przemocg domowg a samouszko-
dzeniami opiera sie na modelach psychopatologii rozwojowej. Wcze-
sne doswiadczenia traumy zaburzajg mechanizmy regulacji emocjo-
nalnej. Dziecko nie moze myslec Zle o opiekunie — by przetrwac, musi
zachowac jego obraz jako ,dobrego”. Uwewnetrznia wiec nienawisc
| kieruje jg przeciwko sobie. To prowadzi do znieksztatconego obrazu
siebie I do samouszkodzen jako wspomnianej juz formy samokara-
nia — szczegolnie wtedy, gdy trauma trwa latami, a relacja przywigza-
nia jest zaburzona.

Dysocjacja, czyli odciecie od wtasnych uczuc¢ i doznan, jest tu
iIstotnym mechanizmem obronnym. Mtody cztowiek czuje sie obco
we wtasnym ciele, jakby byt ,obok” realnego sSwiata. Samouszko-
dzenie staje sie wtedy probg przerwania martwoty, przebicia sie
do uczuc.
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Badania empiryczne potwierdzajg zwigzki pomiedzy prze-
mocg domowg a zachowaniami autodestrukcyjnymi, cho¢ nalezy
pamietac, ze samouszkodzenia nie powstajg jako bezposrednia
konsekwencja przemocy, a istotng role petnig tez czynniki chro-
nigce (wsparcie, wtasciwa ekspresja emocji). W tym wszystkim
przemoc seksualna pozostaje najsilnie] powigzana z powtarzal-
nymi aktami samouszkadzania. Z kolei przemoc fizyczna czescie)
wigzata sie z epizodycznymi okaleczeniami, a bycie swiadkiem/
Swiadkinig przemocy z tendencjg do zachowan samobdjczych. Co
tez istotne, dwie trzecie badanych kobiet wskazywato traumatyczne
doswiadczenia z dziecinstwa jako zrédto swoich samouszkodzen,
a jedna czwarta tgczyta je z trudnymi doswiadczeniami zaréwno
z dziecinstwa, jak i dorostosci, wskazujgc na: wykorzystanie sek-
sualne — 49%, zaniedbanie opieki — 49%, krzywdzenie emocjonalne
— 43%, przemoc fizyczng — 25%, roztgke — 25% (Babiker i Arnold,
2002 za: Kubiak, 2016).

Samouszkodzenia nie sg wiec ,problemem samym w sobie”
— to dramatyczny sygnat, ze zabrakto bezpiecznej relacji, zrozu-
mienia | miejsca na przezywanie emocji, ktore czesto wigzg sie
z przemocg domowg. Tam, gdzie zabrakto stow | wsparcia, poja-
wia sie bol, ktory staje sie jedyng mozliwg formag wyrazenia cier-
pienia. Tylko poprzez kompleksowe podejsScie — tgczgce empatie,
edukacje i interwencje — mozemy pomaoc osobom dotknietym tym
trudnym doswiadczeniem odnalez¢ droge do zdrowia i wewnetrz-
nego spokoju. =
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O postawach medykéw wobec
rozpoznawania i reagowania nd orzypadki
orzemocy domowej wérdd pacjentéw
z Katarzyng tukowskq, zastepcg
dyrektora KCPU, rozmawia Dorota
Jaszczak-Kuzminska, dyrektorka Centrum

Edukacyjnego Profilaktyki Problemowej
Fundacji ETOH.

Dorota Jaszczak-Kuiminska: W swoim artykule ,Me-
dyczne i psychologiczne skutki przemocy w rodzinie jako pro-
blem zdrowia publicznego'” piszesz, ze lekarska diagnoza —

i ta podstawowa, i specjalistyczna — powinna obejmowac¢
szerszy kontekst funkcjonowania pacjenta, w tym wypadku
sytuacje rodzinng. Czy twoim zdaniem moze sie to wydarzy¢?
Z raportu NIK wynika, ze w zasadzie lekarzy w tym systemie
nie ma — nie uruchamiajq procedury ,Niebieskie Karty” — czy
wiec w ogdle dostrzegajg ten problem w swojej praktyce?

Katarzyna tukowska: Dostrzec i uruchomi¢ pomoc to dwie od-
mienne rzeczy. Jestem przekonana, ze lekarze z punktu widzenia swo-
jej medycznej wiedzy dostrzegajg to, ze niektore urazy czy ztamania
nie powstaty przypadkowo. Rozumiejg tez, ze zaburzenia psychoso-
matyczne oraz zaburzenia zdrowia psychicznego moga by¢ efektem

1 Hygeia Public Health 2018, 53(1): 24-30.
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dtugotrwatego stresu. Tutaj jednak potrzebne jest zastosowanie pet-
nej zasady 3Z: ,Zauwazy¢. Zainteresowac. Zainterweniowac”. Czyli,
jesli lekarz dostrzega sygnaty ostrzegawcze, powinien porozmawiac
o tym w sposob zapewniajgcy bezpieczenstwo I troske oraz podjgc
konkretne kroki. Te 3Z to pewien model odpowiedzialnosci nawet nie
tyle lekarskiej, co ogdlnospotecznej. Wielu ludzi widzi przemoc, ale nie
reaguje. Owszem, zobaczenie to pierwszy krok, lecz bez reakcji pozo-
stajemy tylko niemymi Swiadkami czyjejs krzywdy.

W KCPU w 2023 roku zrobilismy bardzo ciekawe badania wsrod
przedstawiciell ochrony zdrowia — ich postaw, postrzeganych kom-
petencji I barier w podejmowaniu interwencji wobec przemocy domo-
wej?. To byty badania jakosciowe, ktore — co do zasady — pozwalajg
lepiej poznac badane zjawisko od strony motywow, zachowan czy po-
staw wtasnie. Wyniki byty analizowane w trzech grupach: lekarze pierw-
szego kontaktu (pierwsza grupa), lekarze psychiatrii, ginekologii i SOR
(druga) oraz specjalisci psychoterapii uzaleznien (trzecia). W kazde;
grupie byto po 20 osdb. Metodg badania byt czesciowo ustrukturali-
zowany wywiad. Dotgczona byta tez do niego ankieta, w ktorej zbie-
rano dane dotyczgce m.in. szkolen, kompetencji itp. To bardzo intere-
sujgce, bo blisko 34% przedstawicieli ochrony zdrowia zadeklarowato,
ze ,zdecydowanie posiada’ umiejetnosc rozpoznawania przemocy do-
mowej, a co drugi, ze ,raczej je posiada’. Najlepiej ocenili swoje kom-
petencje specjalisci psychoterapii uzaleznienn — 40% odpowiedzi ,zde-
cydowanie tak” i 55% ,raczej tak”.

2 t. Wieczorek, S. Kluczyriska (2023). Ocena postaw pracownikéw sektora ochrony zdrowia wobec zjawiska prze-
mocy domowej oraz kompetencji w zakresie jej przeciwdziatania. Warszawa.
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W sumie nie jest to zaskakujgce, poniewaz prawdopo-
dobnie duza czes$¢ pacjentéw w placéwkach leczenia uzalez-
nien to osoby z uzaleinieniem i stosujgce przemoc, a takze
ich partnerzy, ktérzy tej przemocy doswiadczajg. No i jest to
jednak badanie deklaratywne, nie weryfikowano tych umie-
jetnosci.

To prawda, przy czym widze tu takze inny ktopot — przekona-
nie o posiadaniu jakichs kompetencji sprawia, ze nie mamy moty-
wacji do uczenia sie | dalszego rozwoju. Oczywiscie nie podwazam,
ze lekarze faktycznie te umiejetnosci majg. Jesli jednak zestawimy
ich deklaracje z danymi, ktére jasno pokazujg, jak rzadko inicjujg oni
proces pomocowy, zaczynam watpi¢ w faktyczne ich posiadanie.
Podobnie w zakresie wiedzy — az 97% ,dobrze” lub ,bardzo dobrze”
ocenia swojg znajomos¢ rodzajoéw przemocy, 75% twierdzi, ze zna
mechanizmy psychologiczne przemocy domowej | wiekszos¢ po-
twierdza umiejetnos¢ prowadzenia rozmow z osobg doswiadcza-
jacqg przemocy domowej (73%). W tym ostatnim aspekcie istotnie
lepiej oceniali siebie specjalisci psychoterapii uzaleznien (95%), ale
blisko 37% lekarzy pierwszego kontaktu i 40% innych specjalnosci
wskazato na brak pewnosci co do takiej kompetencji, wybierajgc od-
powiedz ,trudno powiedziec”.

Czy w badaniach znajdowaly sie takze pytania o znajo-
mo$¢ procedury ,Niebieskie Karty™? Raport NIK wskazywat
na matg aktywnos$é ochrony zdrowia w jej uruchamianiu.

Tak, takie pytanie tez sie pojawito. Najczescie] wybierang odpo-
wiedzig byto ,trudno powiedzie¢” — zaznaczyto jg 35,6% responden-
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tow. Jesli jednak popatrzymy konkretnie na lekarzy pierwszego kon-
taktu, wsrdd nich blisko potowa nie potrafi oceni¢ swoich kompeten-
cji w tym zakresie (47,4%).

Wykres 1. Umigjetnos¢ postugiwania sie procedurg ,Niebieskie Karty” w trzech
grupach pracownikéw ochrony zdrowia: lekarze pierwszego kontaktu, pozostate
specjalnosci, specjalisty psychoterapii uzaleznien.

50,00% 47,40%
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40,00%
0,
35,00% 0.00%
30,00%
30,00% 0,00%
26,30%
25,00%
20,00 0,00%
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Zdecydowame tak Raczej tak Trudno powiedziec Raczej nie Zdecydowame nie
B | ekarze POZ ® Inne specjalnosci

M Specjalisci psychoterapii uzaleznien

Zrodto: £. Wieczorek, S. Kluczyriska (2023). Ocena postaw pracownikéw sektora ochrony zdrowia
wobec zjawiska przemocy domowej oraz kompetencji w zakresie jej przeciwdziatania. Warszawa.

Mozna przypuszczaé, ze odpowiedzi ,trudno powiedzie¢”
oznaczajg nic innego jak to, ze wskazana grupa lekarzy ni-
gdy nie wypetniala takiej dokumentacji — ani w sytuacji real-
nej wizyty, ani w podczas réinego rodzaju szkolen.
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Tez interpretowatabym to wtasnie w taki sposéb. Tym bardziej
ze 0 szkolenia z zakresu przeciwdziatania przemocy domowej takze
pytaliSmy. Z badania wynika, ze brato w nich udziat az 83% terapeu-
tow uzaleznien, 41% lekarzy POZ i 37% pozostatych specjalnosci. 0go-
tem ponad 57% nie uczestniczyto nigdy w zadnym szkoleniu z realiza-
cji procedury ,Niebieskie Karty".

Porozmawiajmy zatem o czesci jakosciowej tego badania
— czego mozna sie z niej dowiedzie¢ o aktywnosci i posta-
wach lekarzy wobec reagowania na przemoc domowa?

Zarowno lekarze, jak i specjalisci, wskazywali, ze dowiadujg sie o prze-
mocy najczescie] od 0sob, ktdre same im to zgtoszg. Jesli chodzi o me-
dykow, zwykle dzieje sie to w przypadku prosby o przeprowadzenie ob-
dukgji lub opracowanie innej dokumentacji medycznej. Owszem, niekto-
rzy sami pytajg o przemoc, ale zwykle dopiero wtedy, gdy widzg fizyczne
obrazenia. Trzeba tez podkresli¢, ze w lokalnych spotecznosciach wszy-
scy po prostu wiedzg (w tym takze lekarze), u kogo w rodzinie taka prze-
moc wystepuje. W matych gminach naprawde nie ma anonimowosci.

Chce jednak podkresli¢ inng wazng kwestie — moim zdaniem nie-
zwykle istotng czescig tych badan byta identyfikacja barier w reago-
waniu na przemoc, ktore podali sami lekarze.

Nietrudno zgadnqé, ze zapewne najwiekszqg barierq,
o ktérej sama stysze na szkoleniach, jest krétki czas wizyt
w placéwkach POZ.

No tak, nie jest to szczegdlnie nowa informacja. Podobnie jak
fakt, ze duzg czesc¢ takich wizyt zajmuje biurokracja. Owszem, to
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obiektywna sytuacja, ale jesli zestawimy te trudnosc¢ z czyims zdro-
wiem czy nawet zyciem, warto zmieni¢ podejscie i nie ulegac presji
czasu. Lekarz zobowigzuje sie do ochrony zycia i zdrowia, a identy-
fikacja przemocy oraz reagowanie na nig jak najbardziej wpisuje sie
w te podstawowag misje z przysiegi Hipokratesa. Wiem, ze to, co mo-
wie, zahacza o moralne motywacje, ale czesto to wtasnie lekarz jest
pierwszg osobg poza domem, z ktérg osoby doswiadczajgce prze-
mocy majg kontakt i z ktérg mogg porozmawiac. To niezwykle wazne,
by w kazdym lokalnym systemie docierac¢ do lekarzy z tym apelem,
jak rowniez z ofertg pomocy, np. w zakresie szkoler, pomocy praw-
nej, konsultacji itp.

Jakie inne przeszkody ujawniono w badaniach?

Niektorzy badani sami przyznali, ze jesli pacjent tego nie zgta-
sza, nie majg oni gotowosci, zeby podejmowac proby rozmawiania
0 przemocy. Koncentrujg sie na problemie medycznym i tyle. Nie
szukajag, jaki wptyw ma na niego sytuacja zyciowa danej osoby czy
srodowisko. Czesc¢ lekarzy zwracata tez uwage na to, ze brakuje im
testow przesiewowych do identyfikacji przemocy, ktére mogtyby
im to utatwi¢. To o tyle wazne, ze wiele analiz udowadnia, jak ruty-
nowe badania przesiewowe przyczyniajg sie do zwiekszenia rozpo-
znawania zjawiska®. Sg tez jednak i takie, ktére pokazujg, ze wiek-
sz0S$C¢ pracownikéw stuzby zdrowia nie chce rutynowo zadawac
pytan o wystepowanie przemocy w randomowych grupach pacjen-

3 K. Hegarty, G. McKibbin, M. Hameed, J. Koziol-McLain, G. Feder, L. Tarzia, et al. Health practitioners' readi-
ness to address domestic violence and abuse: A qualitative metasynthesis. PLoS One 2020 Jun 16; 15(6):
e0234067. DOI: 10.1371/journal.pone.0234067.
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tow, natomiast w grupach ryzyka, czyli tam, gdzie widoczne sg ob-
razenia, 70% lekarzy bytoby do takiej rozmowy gotowych*. W tym
przypadku jednak tatwo zauwazyc, ze reakcje sg ograniczone tylko
do sytuacji widocznych skutkow przemocy fizycznej. Moim zda-
niem nalezatoby zachowac wiekszg wrazliwos¢ i rozmawiac z kazda
pacjentkg czy pacjentem, ktorzy skarzg sie na nadmierny stres, leki,
problemy ze spaniem, zaburzenia depresyjne, spadek energii | psy-
chosomatyczne dolegliwosci.

Najbardziej zastanawiajgce byty jednak opinie lekarzy POZ, kto-
rzy uwazajg, ze przemoc to nie jest problem medyczny i nie nalezy
do ich kompetencji. Postrzegajg go raczej jako temat dla psycholo-
gow lub prawnikow. Oczywiscie, ze na kolejnych etapach potrzebna
jest pomoc psychologiczna i pewnie interwencja prawna, ale nie da
sie przeciwdziata¢ przemocy bez wspotpracy z lekarzami.

Wyrazem takiego rodzaju podejscia do kompleksowe;j
pomocy sq zapisy ustawowe, zgodnie z ktérymi ochrona
zdrowia to jedna ze stuzb uruchamiajgcych procedure ,Nie-
bieskie Karty”.

Brak wiedzy o procedurze, jej uruchamianiu i kolejnych kro-
kach, jakie nalezy podjac, to kolejna bariera. Lekarze obawiajg sie,
ze jak dowiedzg sie juz o doswiadczeniu przemocy u ich pacjenta,
nie bedg wiedzieli, co majg dalej zrobi¢, gdzie go pokierowac itd.
To jest jednak zadanie dla samorzgddw lokalnych — warto organi-

4 K. Cann, S. Withnell, J. Shakespeare, H. Doll, J. Thomas. Domestic violence: a comparative survey of levels
of detection, knowledge, and attitudes in healthcare workers. Public Health 2001; 115(2): 89-95. DOI: 10.1038/
sj.ph.1900749.
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zowac spotkania z dyrektorami placowek POZ oraz lekarzami, na
ktorych mozna przedstawic lokalny system pomocy: miejsca, kon-
kretnych ludzi, telefony, adresy. To moze by¢ nawet spotkanie on-
-line, ktore przeciez wzglednie tatwo zorganizowac. Inng opcjg moze
by¢ przygotowanie przewodnika z lokalnymi miejscami pomocy,
a nastepnie przekazanie dla kazdego lekarza czy pielegniarki — to
tez nie powinno byc¢ trudne.

Inng kwestig jest rowniez to, ze respondenci zgtaszali watpli-
wosci w zakresie tego, czy uruchomienie przez nich interwencji be-
dzie w ogdle efektywne, czy ktos dalej zajmie sie pomocg dla ich
pacjentow doswiadczajgcych przemocy itd. Oczywiscie, ze stysze
stowa krytyki pod adresem lekarzy, ze za mato angazujg sie w prze-
ciwdziatanie przemocy, ale moze warto zmienic te narracje i zadac
sobie pytanie: co mozemy zrobic¢, zeby im to utatwi¢. KCPU w lipcu
rozpoczyna kampanie ,Lekarzu, reaguj na przemoc". Zapraszam
wszystkich do zapoznania sie ze strong internetowg www.reaguj-
naprzemoc.pl i promowania jej wsrod swoich placéwek ochrony
zdrowia.

To kolejna edycja tej kampanii. Mozesz opowiedzie¢
o niej troche wiecej?

Kampania to pewnie temat na osobng rozmowe, ale w duzym
skrocie: jej gtownym celem jest dostarczenie lekarzom aktualnej wie-
dzy na temat problematyki przemocy domowej oraz roli i zadan me-
dykow w systemie przeciwdziatania przemocy domowej. W ramach
kampanii powstaje strona internetowa, swego rodzaju portal eduka-
cyjny. Bedg tam artkuty o przemocy, o prawnych procedurach, wy-
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wiady z lekarzami, historie pacjentek oraz zalecane dziatania, ktére
lekarz powinien podjg¢ w sytuacji, gdy podejrzewa, ze jego pacjent
doznaje przemocy domowe).

Na stronie bedzie takze film instruktazowy pokazujgcy przykta-
dowg rozmowe lekarza z pacjentka, ktora takiej przemocy doznaje.
Moze po obejrzeniu takiego 20-minutowego filmu, wraz z komenta-
rzami, tatwie] bedzie lekarzom podejmowac temat przemocy ze swo-
imi pacjentami. Bardzo mocno do tego zachecam — i lekarzy, i piele-
gniarki. Dotyczy to zresztg wszystkich placowek, poniewaz z prze-
mocg mozna spotkac sie wszedzie, na SOR-ze, w szpitalu, przychodni.
Taka rozmowa naprawde moze zatrzymac przemoc, uruchomic po-
moc i realnie zmieni¢ zycie cztowieka. =

KATARZYNA tUKOWSKA

— zastepca Dyrektora Krajowego Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom ds. Profilaktyki

i Wspotpracy z Samorzgdem Terytorialnym. Absolwentka Wydziatu Samorzgdu Terytorialnego
i Rozwoju Lokalnego UW oraz psychologii klinicznej. Certyfikowana specjalistka w zakresie
profilaktyki i rozwigzywania probleméw alkoholowych w spotecznosciach lokalnych.

DOROTA JASZCZAK-KUZMINSKA

— certyfikowana specjalistka w zakresie przeciwdziatania przemocy w rodzinie, terapeutka
motywujaca, psychoterapeutka w trakcie nauki w szkole psychoterapii, autorka i wspétautorka
publikacji nt. przeciwdziatania przemocy domowej. Od 30 lat pracujgca w obszarze
przeciwdziatania przemocy domowe;.
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,Sprawca przemocy’, ,ofiara’, ,alkoholik’,
,narkoman” to okreslenia, ktére majqg
SWOj ciezar, oceniajg, zomykojq na
zmiane, etykietujq. Zatem twdrzmy
mosty, nie mury. Uzywajmy jezyka, ktéry
nie krzywdzi, nie stygmatyzuje, nie budzi
negatywnych skojarzen.

KATARZYNA KULESZA

ezyk petni wiele funkcji, m.in. informacyjng, sprawczg, naktania-

jaca (impresywng), ekspresywna, poetycka — i nie musimy znac

ich wszystkich, zeby intuicyjnie wiedzie¢, co chcemy przekazac.

to, w jaki sposob nasz komunikat zostanie odebrany, zalezy nie tylko

od nadawcy, ale takze od odbiorcy komunikatu. Co jednak najwazniej-

sze — jezyk nie tylko informuje, nazywa rzeczywistosc, lecz takze jg
ksztattuje.

WRAZLIWI NA SLOWA

W 2010 roku Polskie Towarzystwo Psychiatryczne wraz z fundacjg
Hej, Koniku!, firmg Janssen oraz Radg Jezyka Polskiego przy Prezy-
dium PAN zainicjowaty kampanie spoteczng Wrazliwi na stowa. Wraz-
liwi na ludzi, ktéra miata na celu uwrazliwienie spoteczenstwa na pro-
blemy 0séb z zaburzeniami psychicznymi. Jednym z tych problemow
jest jezyk. Obfituje on w oceniajgce, stygmatyzujgce okreslenia, za

www.niebieskalinia.pl/czasopismo 124



Z INNE) PERSPEKTYWY

ktorymi kryjg sie m.in. przekonania, ze osoba z zaburzeniem psychicz-
nym jest nieobliczalna, zagrazajgca, agresywna, nie potrafi sama o sie-
bie zadbac, a wiec jest zalezna. Aspekt zaleznosci moze zwiekszac
ryzyko pojawienia sie zachowan przemocowych, zwtaszcza gdy jest
utozsamiany z jakims rodzajem wtadzy nad drugim cztowiekiem.

Komunikujgc sie z drugim cztowiekiem, nie tylko przekazujemy
wiedze, ale takze nasze zasoby, emocje i stosunek do zjawisk, ktore
dziejg sie wokot nas. Stowami i sposobem ich wypowiadania mozemy
dac¢ komus wsparcie, zyczliwosc¢, okazac¢ zrozumienie, ale mozemy
tez oceni¢, zlekcewazyc¢, dotkng¢, spowodowac cierpienie. ,Stowa
mogg podnosi¢ na duchu, ale tez rani¢. Niektére stowa mogg styg-
matyzowac, inne budzi¢ lek. Zdajgc sobie sprawe z tego, ze jezyk
wspottworzy interpretacje zdarzen, okresla rozumienie emocji, a takze
sugeruje sposob myslenia | postepowania, apelujemy o wrazliwosc
na stowa. Wrazliwos¢ na stowa to wrazliwosc¢ na ludzi™.

S JAK SPRAWCA, O JAK OFIARA, A JAK ALKOHOLIK

Zmiany, ktore zachodzg w jezyku, sg odzwierciedleniem zmian spo-
teczno-kulturowych. Gdy w Polsce zaczynaty sie ksztattowac systemy
pomocowe, ktére miaty na celu przeciwdziatanie przemocy domowej
(dawniej: w rodzinie) oraz przeciwdziatanie uzaleznieniu od alkoholu,
funkcjonowaty jednoznaczne okreslenia: ,sprawca przemocy’, ,ofiara
przemocy”’, ,alkoholik”, ,alkoholizm”, ,narkoman’, ,narkomania’, ktére

1 Doroszewska A., Dudek D., Jabtonski J.M., Ktosinska K., Murawiec S., Sobczak B. (2010). Wrazliwi na stowa.
Wrazliwi na ludzi. Rekomendacje dotyczace jezyka niedyskryminujgcego osdb z zaburzeniami psychicznymi.
Warszawa.
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wprost nazywaty rzeczywistosc. Jedng z cech jezyka mowionego jest
prosty, bezposredni i nieskomplikowany przekaz, ktory bedzie zrozu-
miaty dla wszystkich, utatwi komunikowanie sie i da nam pewnosg,
ze nadawca | odbiorca komunikatu porozumiewajg sie w obrebie tego
samego kodu jezykowego oraz kulturowego.

Jezyk nie tylko nazywa, ale tez odzwierciedla poglady i sposéb
patrzenia na Swiat oraz interpretuje to, co widzi postugujgca sie nim
osoba. Co wiecej — jesli ta osoba jest dla kogos autorytetem (np. ro-
dzic dla matego dziecka, specjalista w jakiej$ dziedzinie, osoba pra-
cujgca w zawodzie zaufania publicznego), to takze ksztattuje i wptywa
na postrzeganie rzeczywistosci przez inne osoby.

Warto zwracac¢ uwage na to, jakim jezykiem mowimy i jakich okre-
slen uzywamy, zwtaszcza nazywajgc wrazliwe obszary naszej rzeczy-
wistosci — zwigzane z godnoscig, osobowoscig | funkcjonowaniem
cztowieka. Te same osoby mozna okresli¢ na wiele réznych sposobdw,
jedne sg neutralne, inne pozytywne, a jeszcze inne negatywne, czy wrecz
pejoratywne i obrazliwe. Najlepszym sposobem na budowanie toleran-
cyjnego, niestygmatyzujgcego i rownosciowego spoteczenstwa jest by-
cie uwaznym na to, by samemu uzywac niestygmatyzujgcych okreslen.

Zmiany w jezyku ,stychac” takze w przestrzeni publicznej. Coraz
czesciej spotykamy sie z terminami 0soba z niepefnosprawnoscig, osoba
z zaburzeniem psychicznym, osoba doznajgca przemocy, osoba stosu-
Jgca przemoc, osoba z uzaleznieniem. Terminy te nie odnoszg sie do
cztowieka jako catosci, tylko do pewnej jego cechy lub nazywajg za-
chowania. Osoba doznajgca przemocy moze byc¢ czyjgs mamag, corka,
siostrg | jednoczesnie nauczycielkg, dyrektorkg, lekarkg — petni wiele
rol i w kazdej z tych rdl jest ,jakas”. Natomiast, gdy wprost nazywajac
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rzeczywistosc, pojdziemy utartym, zwyczajowym szlakiem, okresla-
jac te osobe ,ofiarg przemocy’, odbierzemy jej tym samym spraw-
cz0S¢ | Szanse na zmiane.

Osoba z zaburzeniem psychicznym moze by¢ wariatem, psycho-
lem, co narusza jej godnosc¢ jako cztowieka | rodzi negatywne sko-
jarzenia. Aby nikogo nie urazi¢ i nie uzywac pejoratywnych okreslen,
mozna powiedzie¢ osoba z diagnozg schizofrenii, z depresjg, z chorobg
dwubiegunowsa.

Alkoholik, narkoman to okreslenia, jakie nie kojarzg sie z osobami
zmagajgcymi sie z chorobg. Przywotujg raczej na mysl tych, ktorzy
sami sg sobie winni, bo doprowadzili do tego, ze substancja psycho-
aktywna kieruje ich mysleniem i zachowaniem. W powszechnej opi-
nii zyjg na tak zwanym marginesie spoteczenstwa. Obecnie, dzieki
badaniom i wraz z rozwojem specjalistycznej wiedzy oraz doswiad-
czeniu wielu specjalistow pracujgcych w obszarze leczenia uzalez-
nien, mozna zaobserwowac wzrost swiadomosci spotecznej doty-
czgcej uzaleznien, przyczyn ich powstawania i mechanizmow. Wiemy,
ze rozne sg zrodta tego problemu — kolejnym krokiem powinna wiec
by¢ zmiana jezyka, jakiego uzywamy do jego opisu.

~Jezyk bowiem jest nie tylko narzedziem komunikacji i opisywa-
nia Swiata, ale tez narzedziem ksztattujgcym postrzeganie rzeczywi-
stosci. I nie jest to narzedzie bezstronne. Stowa tylko pozornie opisujg
obiekty czy zdarzenia, w rzeczywistosci stuzg raczej do wyrazania na-
szej perspektywy i stosunku do tego, co opisujemy. Gdy wybieramy
jakies stowo, jednoczesnie wybieramy sposob oglgdania, rozumienia
| dziatania wobec nazwanego obiektu, a takze wptywamy na to, jak
bedg go widzie¢ inni” (Doroszewska i in., 2010, s. 5).
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SEOWNIK UZALEZNIEN

W 2021 roku, na bazie prac badawczych, rozmow z ekspertami — na-
ukowcami pracujgcymi w obszarze uzaleznien i profilaktyki uzaleznien,
terapeutami uzaleznien, lekarzami psychiatrami, przedstawicielami po-
lityki zdrowia publicznego, prawnikami, specjalistami ds. antydyskry-
minacji oraz dyskusji z beneficjentami placowek leczenia uzaleznien —
powstat Sfownik uzaleznien. Stownik, proponujgcy nowg terminologie
zZWigzang z przeciwdziataniem przemocy, przeciwdziataniem uzalez-
nieniom, obszarem leczenia uzaleznien, zostat opracowany przez dr.
Michata Bujalskiego oraz dr hab. Justyne Klingemann z Instytutu Psy-
chiatrii i Neurologii w Warszawie. Eksperci | badacze uzasadniali po-
trzebe zmiany terminologii i zadbania o wprowadzenie nowego nazew-
nictwa rozwojem wiedzy naukowej, dynamikg zjawisk w obszarze za-
chowan uzalezniajgcych, aktualizacjg narzedzi diagnostycznych (DSM
V. ICD-11), a nie zwyczajem czy nawykiem jezykowym.

Przyktady termindw i okreslen zaczerpnietych ze Stownika uza-
leznien, ktorych warto uzywac, majgc na uwadze nieoceniajgcy i nie-
stygmatyzujgcy przekaz:

= osoba doswiadczajgca przemocy (osoba doznajgca prze-
mocy) zastepuje okreslenie: ofiara przemocy

= osoba stosujgca przemoc zastepuje okreslenie: sprawca prze-
mocy

= osoba z uzaleznieniem od substancji psychoaktywnych, od
alkoholu, od opioidow itp. zastepuje okreslenia: uzalezniony/uzalez-
niona, 0soba uzalezniona alkoholik/alkoholiczka, w tym: wysoko funkcjo-
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nujgcy/a, zdrowiejgcy/a, uzalezniony/uzalezniona od alkoholu, osoba uza-
lezniona od alkoholu, narkoman

= osoba uzywajgca substancji psychoaktywnych zastepuje
okreslenia: osoba siegajgca po narkotyki, osoba biorgca narkotyki

= 0soby z rodzin z uzaleznieniem/bliscy oséb z uzaleznieniem
zastepujg okreslenia: dorosfe dzieci alkoholikdw, osoby z syndromem
DDA/DDD, osoby wspotuzaleznione, koalkoholik/koalkoholiczka

= osoba z kompulsywnymi zachowaniami seksualnymi zaste-
puje okreslenie: seksoholik

= osoba z uzaleznieniem od hazardu zastepuje okreslenia: pa-
tologiczny hazardzista, hazardzista, natogowy hazardzista

= osoba z zaburzeniem odzywiania zastepuje okreslenie: jedze-
nioholik, anorektyczka, bulimiczka itd. =
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Dialog
DIALOG MOTYWUJACY motywujacy
JAK POMOC LUDZIOM W ZMIANIE | ROZWOJU sk ponnic o
William R. Miller i Stephen Rollnick
Ttumaczenie: Joanna Gotgb

Wydawnictwo Uniwersytetu Jagielloriskiego, Warszawa 2025, wydanie Il, s. 416

Jak skutecznie stosowac metode dialogu motywujgcego (DM) w praktyce terapeu-
tycznej? Zapewne wielu Czytelnikom podrecznik W.R. Millera i S. Rollnicka jest do-
skonale znany, a teraz ukazato sie drugie zaktualizowane wydanie, w ktorym auto-
rzy omawiajg podstawowe zadania w pracy z klientami: angazowanie, ukierunko-
wywanie, wywotywanie oraz planowanie. W zaktualizowanym wydaniu znalazty sie
informacje o stosowaniu jezyka zmiany w stanach ambiwalencji, sposobach wzmac-
niania motywacji oraz unikania typowych putapek komunikacyjnych. Jasno i przej-
rzyscie sg przedstawione kolejne etapy prowadzenia dialogu motywujgcego, co po-
zwala skutecznie wspiera¢ innych w ich drodze do pozytywnej zmiany. Publikacja
zawiera praktyczne wskazowki, ktore pomogg usprawnic proces terapeutyczny.

METAFORY W PSYCHOTERAPII
PRZEWODNIK PRAKTYKA
Niklas Torneke

Ttumaczenie: Maja Zawierzeniec
Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne, Warszawa 2025, s. 232

Czesto uzywamy metafor w jezyku codziennym, by opisa¢ swoje emocje, nazwac
ztozone mysli, a takze wzbudzi¢ motywacje do dziatania, a szczegdlnie do dokony-
wania zmian w swoim zyciu. Metafory moga by¢ takze wykorzystywane jako sku-
teczne narzedzie w psychoterapii, 0 czym przekonuje Niklas Torneke i w swoim
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podreczniku dla praktykow wyjasnia, w jaki sposéb i kiedy stosowac metafory, aby
zwiekszy¢ skutecznosc terapii. Co najwazniejsze — przedstawia wyniki badan kli-
nicznych, ktére dotyczg wykorzystania metafor w pracy terapeutycznej. Podrecz-
nik zawiera przyktady metafor oraz ¢wiczenia, ktére mozna wykorzysta¢ podczas
sesji, aby pomac klientom wprowadzac trwate zmiany w zyciu. Sg to narzedzia juz
gotowe do zastosowania w codziennej pracy psychoterapeutow, a zatem publika-
cja bedzie duzym wsparciem w pracy specjalistow.

el

NIE
MILCZ =%

o wagza

NIE MILCZ '
OPOWIESCI O ODWADZE

Praca zbiorowa iy

Ttumaczenie: Marta Duda-Gryc
Wydawnictwo Czarna Owca, Warszawa 2024, s. 182

Wyjatkowa antologia przejmujgcych historii, z ktorych kazda przedstawia jakis
rodzaj przemocy, zostata stworzona przez wyjgtkowych autoréw w formie ko-
miksu. Kazda z dziewieciu opowiesci jest sprzeciwem wobec przemocy we
wszystkich jej formach I przejawach. Bo, jak podkresla Jennifer Guerra we wste-
pie ,Komiks przygladajacy sie z bliska postaciom | budujgcy szczegolnie bliski
zwigzek opowiesci z czytelnikiem, jest zapewne jednym z najlepszych srodkow
do realizacji tego celu”.

Z przezyciami i doswiadczeniami przemocy, z jakimi zmagajg sie bohaterki gra-
ficznych opowiesci moze sie zidentyfikowac wiele Czytelniczek. W jaki sposdb
reagowac na przejawy przemocy, jak sie broni¢ przed przemocowymi, krzywdza-
cymi zachowaniami, jak pomac sobie, ale tez innym osobom — wskazowki znaj-
dziemy w tej ksigzce. Czasem nie zdajemy sobie sprawy z faktu, ze kto$ nas wy-
korzystuje czy manipuluje nami, czasem ze strachu lub z braku umiejetnosci i na-
rzedzi, nie reagujemy, ,zamiatamy pod dywan" — a trzeba gtosno o tym maowic.
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(NIE)WIDZIALNE KOSZTY SGH
PRZEMOCY DOMOWEJ]
W POLSCE W Cnaiey

GLOWNE REKOMENDACIJE

Zwiekszenie systemowego finansowania
przeciwdziatania przemocy domowej w Polsce,
uwzglednienie faktycznych kosztéw zwigzanych

Z prowadzeniem tych dziatan przez instytucje
publiczne i organizacje pozarzadowe.

Wypracowanie kompleksowego
i skoordynowanego systemu zbierania danych
¢ dotyczacych przemocy domowej w Polsce,
ktory umozliwi faktyczne okreslenie skali
zjawiska i jego kosztow.

? Wprowadzenie w statystyce publicznej
o jednoznacznej identyfikacji przypadkow
zwigzanych z przemocg domowa.

Catos¢ raportu znajdziesz
na stronie
www.niebieskalinia.pl




