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Poradnictwo dla opiekunow
jako forma wspierania terapii
dziecka wykorzystanego seksualnie

W artykule przestawiona zostata propozycja pracy z opiekunami dziecka, ktore z powodu wykorzy-
stania seksualnego bierze udziat w terapii. Sens proponowanej formy pracy zasadza si¢ na idei stwo-
rzenia ,wspierajgcego przymierza” z opiekunami na rzecz zmiany u dziecka. O ile przymierze tera-
peutyczne tworzone przez terapeute i matego klienta ma pomdc w wypracowaniu zmiany — usu-
nigciu jego trudnosci, o tyle przymierze z opiekunami ma na celu wspomozenie dziecka w osigganiu
tejze zmiany. Przedstawiany model pomocy sktada si¢ z dwdch, réwnolegle prowadzonych form: te-
rapii dziecka i poradnictwa dla jego opiekundw. Specyfika zaproponowanego modelu pomocy polega
na podporzgdkowaniu celow pracy z dorostymi pracy terapeutycznej z dzieckiem. Podporzgdkowanie
to ma rzecz jasna charakter wzgledny — zardwno praca z dzieckiem, jak i praca z opiekunami bierze
pod uwage zasoby i mozliwosci dorostych, ich gotowosc do zmiany oraz ksztattowane przez nich wa-
runki wychowawcze.

Zglaszajgcy sie po pomoc dla swojego dziecka opiekunowie opisujg czegsto przy tym swoje trudnosci,
poczucie bezradnosci i bezsilnosci wobec problemdw podopiecznego. Celem podejmowania pracy z ni-
mi jest takie ich wsparcie, by byli w stanie na co dzien, a takze po zakoriczeniu profesjonalnej terapii,
pomagac wlasnemu dziecku w zmaganiu si¢ z urazem. W artykule opisano podstawy teoretyczne
proponowanego modelu pomocy, cele pracy z opiekunami, sposoby ich realizacji. Materiat zilustro-
wany zostal przyktadami.

Wprowadzenie

Praca terapeutyczna z dzieckiem jest pra-
ca specyficzng, ktdéra stawia przed pomaga-
jacym wysokie wymagania. M. KoScielska
(2000) zwraca uwage, ze wyjatkowe wy-
magania etyczne i konieczno$¢ szczegdlnej
wrazliwosci moralnej przy pomaganiu dziec-
ku wynika ze specyficznych zagrozen zwia-
zanych z ta praca: znacznej przewagi pozycji
nad klientem, pokusy oskarzania otoczenia
o trudnosci dziecka i oferowania mu ,cze-
go$ lepszego niz data mu rodzina”, wigzania

dziecka ze sobg i zaspokajania w tym kon-
takcie wlasnych potrzeb.

Kodeks Etyczno-Zawodowy Psychologa
(1992) wskazuje na koniecznosé¢ specjalne-
go traktowania maloletniego klienta, szcze-
golnego dbania o jego dobro i respektowania
jego praw, takich samych jak prawa doroste-
go klienta. W sytuacji naruszania ich przez
inne osoby lub instytucje Kodeks naklada
na psychologa moralny obowiazek stania
w obronie praw dziecka.
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Wytyczne Kodeksu wskazujg takze, ze
psycholog powinien unika¢ w swej pracy
stwarzania ryzyka zagrozenia wartosci ce-
nionych przez jego klienta. W pracy z dziec-
kiem jedna z takich waznych wartosci jest
jego rodzina, z ktéra wiaza je bliskie wiezi
emocjonalne i od ktérej jest ono wielorako za-
lezne. Znaczenie rodziny dla przejawianych
przez dziecko zaburzen oraz toczacej sie tera-
pii doceni¢ mozna analizujagc wplywy, jakim
podlega maly klient ze strony najblizszych.
Wplywom tym pomagajacy przyglada sie do-
konujac diagnozy trudnosci dziecka w trak-
cie ustalania kontraktu terapeutycznego (por.
Marcus, 1993). Widoczne sa one miedzy inny-
mi na etapie definiowania problemu (na czym
polega zaburzenie dziecka? dla kogo przeja-
wiane przezen trudnodci sa uciazliwe: dla
niego samego czy moze bardziej dla jego bli-
skich?). Oddziatywania rodziny analizuje si¢
réwniez przygladajac sie kwestii motywow
konkurencyjnych dla realizacji celéw terapii
(co dziecko i rodzina moze czerpa¢ z zabu-
rzenia? co sie stanie kiedy dziecko przestanie
prezentowac zaburzenie?). Konieczne jest, by
diagnoza problemu dziecka oraz projektowa-
nie pomocy uwzglednialy wplywy otoczenia,
zwlaszcza rodziny (por. Brzezinska, 2003).

Wymogi etyczne oraz analiza oddzialy-
wan, ktérym podlega dziecko uczestniczace
w terapii, prowadzg do konkluzji o koniecz-
nosci angazowania rodziny dziecka (a przy-
najmniej jego bezposrednich opiekunéw) we
wspdlng prace na rzecz zmiany'. Zaangazo-
wanie takie ma swoj szczeg6lny sens w sytua-
cji, gdy dziecko doswiadczylo wykorzysta-
nia seksualnego.

Wykorzystanie seksualne jest sytuacja,
ktéra z definicji przekracza mozliwosci ra-
dzenia sobie dziecka. Sprawca, ktéry doko-
nal wykorzystania mial nad nim przewage

fizyczna i/lub psychologiczng, i przewagi tej
uzyl dla osiagniecia wilasnego celu — sek-
sualnej satysfakcji. Dziecko w sytuacji wy-
korzystania nie ma wcale lub ma znacznie
ograniczone mozliwosci dziatania i wply-
wu na to, co si¢ z nim dzieje. Aby uporac sie
z takim doswiadczeniem potrzebuje pomo-
cy doroslego — osoby, ktdéra uzyje swojej sity
i kompetencji do ochrony, pomoze zrozu-
mie¢ co sie zdarzylo, ukoi w zranieniu.

W sposéb naturalny opisane funkcje pel-
nig rodzice lub inne osoby pelnigce funk-
cje rodzicielskie, i do nich czesto zwracaja sie
zranione dzieci w pierwszej kolejnosci. Tym-
czasem w wielu przypadkach wykorzystanie
seksualne dziecka jest sytuacja przekraczaja-
ca mozliwosci radzenia sobie samych opieku-
néw. Swiadomos¢ krzywdy, jakiej doswiad-
czylo dziecko budzi czestokro¢ w dorostych
tak silne uczucia zloci, zalu, checi odwetu, ze
ograniczaja one rzeczowy oglad sytuaciji i ko-
niecznych dzialan. Bywa, Ze zdaja sie oni tra-
ci¢ umiejetnos¢ decentraciji i spojrzenia na sy-
tuacje oczami dziecka, jego potrzeb. Uczucia
te wynikaja z wielu przyczyn, poczucia poraz-
ki w roli opiekuna (,nie zdolatam/em ochro-
ni¢ wlasnego dziecka”), tabu seksualnego, ko-
niecznosci konfrontacji z trudnymi reakcjami
otoczenia spolecznego. Problemy w radzeniu
sobie rodzicéw poteguje fakt, ze rzadko po-
siadaja oni odpowiednia wiedze oraz specy-
ficzne umiejetnosci przydatne we wspieraniu
dziecka wykorzystanego. Nie jest bowiem wy-
korzystanie seksualne zdarzeniem na tyle cze-
stym lub tez na tyle czesto (i rzeczowo) oma-
wianym w codziennym dyskursie, by rodzi-
ce mogli czerpa¢ adekwatne wzorce dzialan
w swym najblizszym otoczeniu.

Radzenie sobie z do$wiadczeniem wyko-
rzystania seksualnego jest procesem diugo-
trwalym. Wskazuja na to zaréwno doswiad-

! W sytuacji ujawnienia wykorzystania seksualnego dziecka bywa, ze dokonywane sg zmiany wséréd jego bezpo-
$rednich opiekunéw. Szczegélnie ma to miejsce przy wykorzystaniach wewnatrzrodzinnych oraz gdy istnieje za-
grozenie ponownej wiktymizacji dziecka przy braku mozliwosci/umiejetnosci jego ochrony przez dotychczaso-
wych opiekunéw, rodzicéw. Z tego powodu w artykule postuzono sie okresleniem ,opiekun dziecka”, nie zawezajac
odbiorcéw proponowanego modelu pracy wylacznie do rodzicow.
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praktyka

czenia terapeutéw, jak i badania nad odle-
glymi konsekwencjami tej formy przemocy.
Na co dzien, na trudnosci dziecka wynika-
jace z wykorzystania seksualnego naktada-
ja sie¢ zwykle zmiany i trudnosci zwigzane
z jego rozwojem (kryzysy rozwojowe) oraz
wydarzeniami zyciowymi (przeprowadzki,
zmiany szkoél, choroby, zdarzenia rodzinne).
Modyfikuja one zakres przezywanych przez
dziecko wykorzystane trudnoéci (por. Ken-
dal-Tackett, Williams, Finkelhor, 1993). Tym-
czasem profesjonalna terapia rzadko jest
dzialaniem tak dlugotrwaltym, by dostarcza¢
dziecku wsparcia przez caly okres doswiad-
czania trudnosci. Z tego wzgledu w ofer-
te pomocy dziecku wykorzystanemu warto
wlaczy¢ wsparcie dla jego najblizszego oto-
czenia. Wsparcie to polega¢ moze na wypo-
sazeniu waznych w zyciu dziecka dorostych
w takie kompetencje instrumentalne, by mo-
gli oni podejmowac¢ adekwatne dzialania
wychowawcze na co dzien, zwlaszcza w sy-

Podstawy teoretyczne

Poradnictwo jest jedna z form pracy
mozliwych do zaproponowania opiekunom
dziecka przejawiajacego trudnosci po wy-
korzystaniu seksualnym. Alternatywa moze
by¢ terapia indywidualna (dla dorostych), te-
rapia rodzinna badzZ uczestnictwo w grupie
samopomocy, wspolnie z opiekunami dzie-
ci o podobnych trudnosciach. Wybér for-
my pomocy powinien by¢ dostosowany do
zapotrzebowania zglaszanego przez doro-
stych, wtym do ich trudnosci osobistych,
kompetencji rodzicielskich oraz gotowosci
do wprowadzania zmian.

Poradnictwo jest w swej istocie forma pra-
cy adresowana do os6b zdrowych, ktdre prze-
zywaja trudnosci przystosowawcze, np. ze

tuacjach nowych, niespodziewanych, gdy
zakonczy sie profesjonalna terapia.

Ponizej przedstawiona zostanie propozy-
cja pracy z opiekunami dziecka, ktére z po-
wodu wykorzystania seksualnego bierze
udziat w terapii®. Sens proponowanej formy
pracy zasadza sie na idei stworzenia ,wspie-
rajacego przymierza” z opiekunami na rzecz
zmiany u dziecka. O ile przymierze terapeu-
tyczne tworzone przez terapeute i malego
klienta ma pomdc w wypracowaniu zmiany
— usunieciu jego trudnosci, o tyle przymie-
rze z opiekunami ma na celu wspomozenie
dziecka w osiaganiu tejze zmiany. Specyfika
tej sytuacji polega wiec na podporzadkowa-
niu celéw pracy z dorostymi pracy terapeu-
tycznej z dzieckiem. Podporzadkowanie to
ma rzecz jasna charakter wzgledny — zaréw-
no praca z dzieckiem, jak i praca z opiekuna-
mi bierze pod uwage zasoby i mozliwosci do-
rostych, ich gotowosé¢ do zmiany oraz ksztal-
towane przez nich warunki wychowawcze.

wzgledu na zmiane sytuacji zyciowej. Trud-
nosci zglaszane doradcom polegaja glownie
na utrudnieniu korzystania z dotychczaso-
wych zasobéw oraz braku odpowiednich
strategii radzenia sobie z pojawiajacymi sie
problemami (Czabata, Sek, 2000). Wykorzy-
stanie seksualne i wynikajace z niego trud-
nosci dziecka wymagaja od dorostych w jego
otoczeniu podjecia nowego rodzaju oddzia-
tywan. Jak juz wspomniano, opiekunowie
moga nie posiada¢ w repertuarze swoich do-
tychczasowych dzialan sposobéw radzenia
sobie z niezrozumiatymi lub niepozadanymi
z ich perspektywy zachowaniami dziecka.
Nie spotkawszy sie uprzednio z podobnymi
trudnodciami sami mogg odczuwaé niepo-

% Analogiczny sposéb pracy mozliwy jest réwniez do zaproponowania opiekunom mlodocianego sprawcy wyko-
rzystania seksualnego. Ze wzgledu jednak na specyfike terapii sprawcéw (np. koniecznosé¢ ponoszenia konsekwen-
cji dokonanych czynéw, zastosowane $rodki represyjne) i odmiennos¢ od pracy z dzieckiem—ofiara, w niniejszym
opracowaniu omawiana bedzie wylacznie praca dotyczaca dziecka wykorzystanego.
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koj i dezorientacje. Brakowa¢ moze im wie-
dzy o mechanizmach radzenia sobie dzieci
z urazem, sensie przejawianych zachowan
oraz sposobach oddzialywania na nie. Porad-
nictwo w tej sytuacji jest forma pracy podej-
mowana z dorostymi, ktérzy nie majac wiek-
szych trudnosci z wlasnym funkcjonowa-
niem (osobistym, rodzicielskim) potrzebuja
pomocy w radzeniu sobie z odbiegajacymi
od normy zachowaniami wlasnego dziecka,
bedacymi skutkiem nienormatywnego zda-
rzenia — wykorzystania seksualnego.

Rodzice i inni cztonkowie rodziny moga
w réznorodny sposéb oddzialywac na dziec-
ko i przejawiane przezen zaburzenia (ryc. 1).
Oddzialywania te prowadzi¢ moga do po-
wstawania zaburzen u dziecka (stymulo-
wanie), stuzy¢ moga identyfikacji problemu
dziecka (protodiagnoza) badz tez moga by¢
nakierowane na zmiane zidentyfikowanych
przez rodzine zaburzen (modyfikacja). Dzia-
tania te stanowig fragment réznorodnych in-
terakcji podejmowanych wewnatrz systemu
rodzinnego.

Ryc. 1. Oddziatywania czionkdéw rodziny na dziecko prezentujgce zaburzenia po wykorzystaniu seksualnym.

Najbardziej oczywistym przykladem od-
dzialywan stymulujacych pojawienie sie za-
burzenia u dziecka jest wewnatrzrodzinne
wykorzystanie seksualne. Innymi dzialania-
mi z tej grupy moga by¢ m.in. zaniedbanie
dziecka (stwarzajgce ryzyko wiktymizacji),
przypisywanie dziecku odpowiedzialnosci
za wykorzystanie, stygmatyzowanie dziecka
wykorzystanego, wreszcie — wykorzystanie

RODZINA

STYMULOWANIE
PROTODIAGNOZA
MODYFIKACJA
zaburzenia

faktu naduzycia seksualnego dziecka dla
wiasnych celéw opiekuna: zwrécenia uwa-
gi na siebie i pelniong role, walce ze spraw-
ca na innym polu, np. w toku procesu roz-
wodowego. Nalezy podkresli¢, ze efektywna
praca poradnicza moze by¢ podjeta wylacz-
nie z takim opiekunem, ktéry realizuje swe
obowiazki wobec dziecka w sposéb zasadni-
czo prawidlowy, niekrzywdzacy. Istniejace
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w literaturze dane o czestym wystepowaniu
u partnerek sprawcéw wykorzystai specy-
ficznych trudnosci w funkcjonowaniu osobi-
stym i rodzicielskim, a takze wiedza o dyna-
mice funkcjonowania rodzin kazirodczych
nakazuje z duzg uwaznoécia formulowaé

cele pracy z matkami z rodzin kazirodczych
(por. Beisert, 2004, Widera-Wysoczanska,
2005). W uzasadnionych przypadkach warto
rozwazy¢ zachecenie opiekunéw do uczest-
nictwa w innych formach pomocy, np. wia-
snej terapii.

Przypadek 1

14—letnia dziewczyna doswiadczyla proby gwattu ze strony ojca, ,w odwecie za lojalnos¢ wobec matki w konflikcie
migdzy rodzicami” (uzasadnienie takie ustyszata od ojca—sprawcy). Dziewczyna zdolata uciec ojcu, natychmiast
powiadomila o wszystkim matke i zazgdala zgloszenia sprawy na policje. Wszyscy czlonkowie rodziny, tgcznie
z zaangazowang w konflikt rodzing ojca jednoznacznie potepili jego zachowanie i wsparli dziewczyneg.
Bezposrednio po zdarzeniu dziewczyna nie doswiadczata powazniejszych trudnosci w codziennym funkcjonowa-
niu, wypowiadata sig o zajsciu ze sporg ztoscig, ale i poczuciem sprawstwa, bo zdotata sig¢ obronic. Z czasem jednak
matka zaczeta obserwowac u crki obnizenie nastroju i poczucia wtasnej wartosci. Przeprowadzona analiza reakcji
rodziny pozwolita stwierdzic, ze pomimo uplywu czasu w rodzinie nadal trwajg gorgce dyskusje o zdarzeniu, szcze-
golnie dziadkowie (z ktérymi dziewczyna jest mocno zwigzana) wracajq do zdarzenia w rozmowach, koncentrujge
sie na doznanej przez nig krzywdzie oraz stratach (utracie zaufania do ojca i innych mezczyzn, trudnosciach, ktore
ja prawdopodobnie czekajg w relacjach seksualnych). Na skutek ich nalegan dziewczyna po zdarzeniu przez ponad
dwa tygodnie nie chodzita do szkoty (pomimo braku dolegliwosci fizycznych i pomimo protestow jej samej).
Oddzialywania rodziny (poza samq probg zgwalcenia) uznano w toku diagnozy za istotny czynnik odpowiedzialny
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za powstate trudnosci dziewczyny.

Druga grupa oddzialywan czlonkéw ro-
dziny na trudnoéci przejawiane przez dziec-
ko wykorzystane seksualnie to rozpozna-
wanie i oznaczanie okre$lonych zachowan
dziecka jako zaburzonych, protodiagnoza
(por. Sek, 1991). Przebywajac w gronie ro-
dzinnym dziecko prezentuje rézne zacho-
wania: bawi sie, bada otoczenie, nawigzu-
je kontakty z innymi ludZmi, dzieli si¢ swo-
imi do$wiadczeniami. Niektére zachowania
opiekunowie spostrzegaja jako niepozadane.
Oddzialujac na dzieci dorosli okreslaja nor-

my oraz wyznaczajg granice, komunikujac,
ktére z zachowan sg wedtug nich niepozada-
ne, zte, naganne lub zaburzone. Nalezy przy
tym zwrdci¢ uwagg, ze czasem opiekunowie
blednie identyfikujg trudnosci dziecka, igno-
rujac zachowania wykraczajgce poza norme
i wymagajace interwencji lub tez oznaczajac
jako zaburzone te zachowania, ktére miesz-
czg sie w granicach rozwojowej normy. Bled-
na protodiagnoza w rodzinie sta¢ si¢ moze
przyczyng dodatkowych trudnosci dziecka,
zwiazanych z chybionymi interwencjami.

Przypadek 2

4—letni chtopiec pod nieobecnos¢ w pokoju babci rozebrat si¢ i dotykat swoich genitalidw. Potem kilkakrotnie na
przestrzeni miesigca w jej obecnosci dotykat krocza przez ubranie. Babcia zaniepokoita si¢ zachowaniem wnuka,
uznajgc ze Swiadczy o zaburzeniach. Powigzata przy tym jego zachowanie z zabawami wnuka ze starszym o 2 lata
z chlopcow wobec miodszego.

W wyniku diagnozy odrzucono hipotezg o przemocy migdzy chlopcami oraz uznano, ze zainteresowanie chtop-
ca genitaliami ma prawdopodobnie charakter rozwojowy i nie wymaga szczegolnych oddziatywan ze strony do-
rostych.
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Oddziatywania cztonkéw rodziny na
przejawiane trudnosci dziecka stanowig
trzecia analizowang w niniejszym opraco-
waniu grupe wplywéw. Moga mie¢ dwo-
jakiego rodzaju skutki: po pierwsze, moga
prowadzi¢ do wzmocnienia zaburzenia lub

modyfikacji jego formy. Dzieje sie tak, gdy
podejmowane oddzialywania opieraja sie na
blednym rozpoznaniu istoty trudnosci lub
jej przyczyn. Po drugie, oddzialtywanie ro-
dzicéw moze réwniez prowadzi¢ do zmniej-
szenia lub eliminacji trudnosci dziecka.

Przypadek 3

i komunii swigtej.

U dziewczynki, ktora jako mate dziecko doswiadczata wykorzystania seksualnego ze strony ojca oraz ktora przeszta
wielokrotne badania i przestuchania w zwigzku ze sprawq rozwingt si¢ nawyk masturbacji przed snem. Matka oraz
babcia, chege wyeliminowac zachowanie dziewczynki, gdy ta miata 8 lat, wyjasnily jej, ze dotykanie genitalidw jest
grzechem i zachgcaty jg do powstrzymywania si¢ od takich zachowan.

Pomimo oddziatywar opiekunek dziewczynka nie byla w stanie zrezygnowac z zachowania, przy probach po-
wstrzymywania si¢ byta niespokojna i nie mogla zasngc; po pewnym czasie rozwinglo si¢ u niej silne poczucie
winy, przekonanie o potgpieniu przez Boga oraz Igk przed zblizajgcymi sig uroczystosciami pierwszej spowiedzi

Wymienione powyzej oddzialywania
w rodzinie dziecka przejawiajacego za-
burzenia po seksualnym wykorzystaniu
zostaly przedstawione tu jednostronnie,
z akcentem polozonym na kierunek opie-
kunowie —> dziecko. Wynika to z celu pro-
wadzonej analizy: ukazania obszaréw pra-
cy z opiekunami. Pamieta¢ jednak nalezy,
ze w rodzinie oddzialywania odbywaja sie
réwniez w innych kierunkach (na ryc.1
zostaly one zaznaczone liniami przerywa-
nymi) i ze wplywy te sa Scifle zwigzane
ze soba. W toku diagnozy trudnosci opie-
kunéw z radzeniem sobie z sytuacja dziec-
ka, warto réwniez owe oddzialywania zi-
dentyfikowac¢ (reakcje innych cztonkéw ro-
dziny, rodzenistwa, dziadkéw na trudnosci
przejawiane przez dziecko; wplyw trudno-
Sci dziecka na wzajemne relacje opiekunéw
itd.).

Teoretycznych ram do analizy rodzin-
nych oddzialywan na dziecko wykorzystane
dostarcza systemowe ujecie rodziny. Pozwa-
la ono na uzasadnienie i opisanie na metapo-
ziomie powigzan miedzy praca z dzieckiem
a praca z jego opiekunami. W ujeciu syste-
mowym rodzina jest pewna caloscia, zbio-
rem wzajemnie oddzialujacych na siebie, po-

zostajacych w interakcji elementéw. Oddzia-
tywania wewnatrz systemu maja charakter
cyrkularny: kazde z nich jest jednoczesnie
bodzZcem dla pozostatych elementéw, reak-
cja na poprzedni bodziec i wzmocnieniem.
Systemy rodzinne sg strukturami dynamicz-
nymi i podlegaja przeksztalceniom, w wy-
niku dzialania tendencji do zmiany (morfo-
geneza). Jednoczesnie posiadajg zdolnos¢ do
homeostazy. Dzialaja w nich mechanizmy
samoregulacyjne, gwarantujace trwalos¢ ist-
nienia systemu, wynikajace z tendencji do
zachowania struktury (morfostaza). Systemy
posiadaja swoje granice oraz struktury. Kaz-
dy system sklada sie z podsysteméw — po-
szczegdlnych czlonkéw rodziny i podgrup:
malzonkéw, dzieci (Grzesiuk, 2000; Namy-
stowska, 2000).

Przyjecie systemowego sposobu ujmo-
wania rodziny wyznacza sposéb projekto-
wania pracy z dzieckiem i jego opiekunami.
Zalozenie o cyrkularnosci oddziatywan wy-
musza koniecznoé¢ analizy bodZcéw, w od-
powiedzi na ktére pojawiajq sie trudnosci
dziecka, reakcji cztonkéw rodziny na prze-
jawiane problemy, wreszcie wzmocnien,
ktére pojawiaja sie w analizowanej sek-
wengcji.
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Przypadek 4

8—letni chiopiec zostal wykorzystany seksualnie przez swego o 5 lat starszego brata. Akt ten, w ujeciu systemowym
zinterpretowany zostat w kategoriach walki starszego brata o pozycje w rodzinie. Uwzgledniajgc specyfike obranego
sposobu walki o dominacje (zastosowanie przymusu seksualnego) istotng kwestig dla genezy trudnosci braci oraz
pozniejszej pracy z rodzing okazala si¢ byc organizacja zycia rodzinnego i zaspokajanie potrzeb dzieci. W sytuacji,
§dy zaistniata znaczna dysproporcja pozycji dzieci, wykorzystanie jawi si¢ jako préba kompensacji, odwrdcenia 1ol
rodzinnych.

Analiza reakcji na wykorzystanie pozwolita zobaczyc zmiany w strukturze i pozycjach cztonkdw rodziny, kto-
re pojawity sie po ujawnieniu przemocy, miedzy innymi faktyczne (choc tymczasowe) obdarzenie wigkszq uwa-
g4 starszego brata. W rodzinie zidentyfikowano komplementarne tendencje systemu: do utrzymania homeostazy
(delegowanie starszego brata na terapie, by ,bylo jak dawniej”), a jednoczesnie do dokonywania zmiany, kiedy do-
tychczasowy sposéb organizacji rodziny przestat byc funkcjonalny (kolejne proby starszego brata by zyskac uwage
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rodzicow, zmienic zajmowang w rodzinnej hierarchii pozycje).

Ujecie trudnosci w funkcjonowaniu
dziecka na tle teorii systemowej pozwa-
la na okreslenie obszaréw pracy z opieku-
nami dziecka, kiedy ono samo uczestniczy
w terapii indywidualnej. Sens tej pracy sta-
je sie wyrazniejszy w kontekécie wspomnia-
nej tendencji rodziny do utrzymywania sta-
rej struktury. Jesli praca nad zmiana obejmo-
wac bedzie tylko funkcjonowanie dziecka
spodziewac sie mozna, ze pozostali czlon-
kowie rodziny podejma dzialania w doktad-
nie przeciwnym kierunku, tak, aby nie do-

Cele pracy

Podstawowym celem omawianej formy po-
radnictwa jest wsparcie terapii dziecka. Praca
z opiekunami ma doprowadzi¢ do takiej zmia-
ny w najblizszym otoczeniu dziecka, ze bedzie
ono w stanie zaakceptowac jego nowe zacho-
wania i towarzyszy¢ mu w poszukiwaniu sku-
teczniejszych sposobéw dzialania w Swiecie.

szlo do zachwiania dotychczasowej réwno-
wagi systemu. W chwili, gdy rodzina zgtasza
sie po pomoc, zwykle juz ma za sobg proces
przystosowania sie (lub znaczaca jego czes¢)
do faktu wykorzystania dziecka. Dzieje sie
tak zwlaszcza w tych rodzinach, gdzie wy-
korzystanie bylo procesem dlugotrwalym.
Praca z opiekunami pozwoli¢ moze na przy-
jecie przez system (rodzine) zmiany u dziec-
ka, zmiany wypracowanej w toku indywidu-
alnej terapii. Tym samym wiec moze pomoc
rodzinie w osiaggnieciu nowej réwnowagi.

Szczegodlow cele pracy poradnianej z opie-
kunami zaleza od mechanizméw dzialaja-
cych w rodzinie oraz zakresu oddzialywania
jej cztonkéw na trudnosci dziecka. Cele te for-
mulowac mozna w odniesieniu do opisanych
powyzej rodzajéw oddzialywan opiekuno-
wie — dziecko.
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Tabela 1. Cele pracy z opiekunami dziecka wykorzystanego seksualnie.

Rodzaje oddzialywan opiekunéw Cele poradnictwa dla opiekunow

¢ identyfikacja czynnikéw stymulujacych trudnosci dziecka

* nauka rozpoznawania czynnikéw stymulujgcych trudnosci
dziecka

* wypracowanie alternatywnych sposobéw zachowania sie

stymulowanie zaburzen

wobec dziecka

protodiagnoza zaburzeh

* edukacja opiekunéw w zakresie norm zachowan dzieci

* nauka rozpoznawania przyczyn zachowan dziecka i mecha-
nizmoéw je podtrzymujacych

* nauka komunikowania dziecku norm zachowan

modyfikacja zaburzen

e identyfikacja czynnikéw nasilajacych trudnosci dziecka

* wypracowanie alternatywnych sposobéw reagowania na
przejawy trudnosci dziecka

* akceptacja korzystnych zmian zachowan dziecka

Efektywna opieka nad dzieckiem reali-
zuje sie¢ miedzy innymi w formie ochrony
przed zagrazajacymi sytuacjami i zdarze-
niami. W przypadku sprawowania opieki
nad dzieckiem wykorzystanym rolg doro-
stych jest ochrona podopiecznego przed
dalszymi aktami wykorzystania i inny-
mi dzialaniami sprawcy (manipulacjami,
zastraszaniem), jak réwniez przed nieko-
rzystnymi reakcjami szerszego otoczenia
spolecznego: rodziny, znajomych, instytu-
cji. Oddzialywania te bowiem dodatkowo
moga obcigza¢ dziecko i przyczyniac sie
do pogtebienia jego trudnosci. Celem po-
radnictwa dla opiekundéw stac sie moze po-
moc w odnalezieniu efektywnych sposo-
béw ochrony dziecka przed negatywnymi
oddzialywaniami otoczenia. Bywa, ze te-

matem pracy poradnianej stajg sie zacho-
wania samych opiekunéw, ktére przyczy-
nily sie do powstania trudnosci: nadmier-
na kontrola dziecka (podejmowana czesto
z intencja ochrony) lub tez brak ochrony
(szczegllnie u dzieci starszych), angazo-
wanie dziecka w niepotrzebne kontakty
z profesjonalistami i instytucjami pomo-
cowymi. Szczegbélowymi celami pracy sa
zwykle: diagnoza czynnikéw stymuluja-
cych trudnoéci dziecka, nauka dokonywa-
nia podobnej diagnozy samodzielnie przez
opiekuna, odnalezienie alternatywnych
i bardziej stuzacych dziecku sposobéw
dzialania wobec niego (efektywnego chro-
nienia, adekwatnej kontroli, rozpoznawa-
nia sygnaléw, gdy dziecko potrzebuje po-
mocy dorostych).
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Przypadek 1. Cele pracy z opiekunami.

Podjeta praca terapeutyczna z nastolatkq oraz wsparcie dla matki miaty charakter krétkoterminowy. O zakresie
i czasie trwania pomocy zdecydowaty nastgpujgce wzgledy: charakter zdarzenia (jednorazowy akt przemocy, nie
w petni zrealizowany), efektywne radzenie sobie dziewczyny z samym zdarzeniem, jej zachowane poczucie spraw-
stwa, wglgd w doswiadczane uczucia, adekwatny obraz zdarzenia i krytyczny stosunek do reakcji rodziny, dobra
relacja dziewczyny z matkg, gotowosc matki do wspierania corki.

Praca z matkq dziewczyny skoncentrowata sig¢ wokot nastgpujgcych zagadnieri:

*  rozpoznania sytuacji dziewczyny po zaistniatym akcie przemocy, ze szczegolnym uwzglednieniem reakcji jej najbliz-
szego otoczenia: samej matki, innych czlonkdw rodziny, a takze znajomych rodziny, szkolnych kolegow, nauczycieli;

e zidentyfikowania w sytuacji czynnikdw moggcych odpowiadac za pojawienie si¢ trudnosci dziewczyny (powta-
rzajgce si¢ w rodzinie rozmowy o zdarzeniu, podkreslanie poniesionych strat i nadmiarowe opisywanie nega-
tywnych konsekwencji);

* opracowanie sposobéw ochrony dziewczyny przed niepozgdanymi reakcjami czlonkdw rodziny (omdwiono sposo-
by wyjasnienia poszczegolnym cztionkom rodziny znaczenia, jakie majg ich reakcje dla samej dziewczyny, wyja-
Snienia podjeta si¢ dokonac matka w czasie jednego ze spotkaii rodzinnych, za wiedzq, ale pod nieobecnosc corki).

Matka zdecydowata, Ze temat radzenia sobie z doswiadczeniem corki podejmie w toku wiasnej terapii, z ktdrej ko-

rzystala od pewnego czasu.

W pracy z opiekunami, ktérzy maja trud-
noé¢ z adekwatng oceng zachowan dziec-
ka pomoc czesto przybiera forme edukacji.
Opiekunowie zglaszaja zapotrzebowanie na
informacje o normach zachowan rozwojo-
wych, a takze ich granicach (Czy to, co robi moje
dziecko jest normalne? Czy inne dzieci tez si¢ tak
zachowujg?). Odpowiedzia na tak zglaszane
zapotrzebowanie jest dostarczanie stosownej
wiedzy oraz pomoc w takim jej opanowaniu
przez opiekuna, by potrafil sie nig postuzyc¢
w ocenie konkretnych zachowan wlasne-
go dziecka. Elementem tej oceny jest row-
niez rozpoznawanie przyczyn pojawiania si¢
okreslonych zachowan dziecka, ktdre to cze-

sto pozostaja kryterium klasyfikaciji ich jako
zachowan normatywnych lub wykraczaja-
cych poza norme. Przy okazji pracy z opieku-
nami nad okreslaniem norm zachowan dzie-
ci, podejmowany bywa réwniez temat komu-
nikowania norm dziecku. W tym obszarze
opiekunowie, z pomoca doradcy, poszukuja
sposobow wyjasniania dziecku, jakie regu-
ty rzadza zachowaniami w problemowym
dla nich obszarze. Ze wzgledu na spoleczne
tabu seksualne, najcze¢sciej podejmowanym
tematem pracy w tej grupie jest seksualnosc¢
dziecka, normy zachowan seksualnych dzie-
ciimlodziezy oraz komunikacja z dzieckiem
na temat seksualnoéci czlowieka.

Przypadek 2. Cele pracy z opiekunami.

Poradnictwo dla opiekundw 4-latka bylo jedyng formg pomocy, jakq podjeto po diagnozie zgtoszonego problemu.

W spotkaniach diagnostycznych brali udziat opiekunowie dziecka (rodzice, babcia) oraz chiopiec. Poniewaz zgroma-

dzone dane wskazywaty na rozwojowy mechanizm podejmowanych przez chopca zachowari, prace zaproponowano

wylgcznie opiekunom chlopca. Zdecydowali oni, ze w spotkaniach z psychologiem weZmie udzial matka i babcia, of-

ciec zadeklarowat chec zapoznania sig z literaturg i dyskusje z Zong na temat tresci omawianych w czasie spotkar.

Praca z opiekunkami dotyczyta nastepujgcych zagadnieri:

* rozwojowych zachowar seksualnych dzieci przedszkolnych;

* rozpoznawania przyczyn podejmowania przez dzieci zachowan seksualnych (takze przyczyn, dla ktérych po-
dejmugje je syn/wnuk);

*  rozpoznania wiasnego stosunku kobiet do dziecigcych zachowari seksualnych;

* ustalenia strategii dziatar wobec przejawianych przez chtopea zachowari oraz norm, jakie bedg mu przekazywane.
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Gdy oddzialywania opiekunéw mody-
fikuja trudnosci przejawiane przez dziecko,
a majace geneze poza ich relacja, celami po-
radnictwa bedg: rozpoznanie mechanizméw

wzmacniajacych zaburzenie (takZe rozpozna-
wanie wtérnych korzysci rodziny czerpanych
z trudnosci dziecka), pomoc w zaakceptowa-
niu oraz nauka wspierania zmiany u dziecka.

Przypadek 3. Cele pracy z opiekunami.

cych celow:

opiekunek),

dniu, wyciszanie sig),

uwagi,

Ze wzgledu na wielorakie zaburzenia funkcjonowania, terapia dziewczynki oraz poradnictwo dla matki byto pracg
dtugoterminowg, kilkuletnig. W poczgtkowej fazie pomocy matka réwnolegle korzystata rowniez z wilasnej terapii.
W czgsci spotkari z doradeg uczestniczyta babeia dziewczynki, zaangazowana w codzienng pomoc przy opiece.

Poradnictwo w obszarze nawykowej masturbacji dziewczynki skoncentrowane byto na osiggnigciu nastepujg-

* edukacji w zakresie norm zachowari seksualnych matych dzieci,
* ustalenia sposobdw przekazywania dziewczynce norm regulujgcych zachowania autoerotyczne,
* zrozumieniu przez opiekunki funkcji, jakie petni masturbacja dla dziewczynki (uspokojenie, uzyskanie uwagi

* zmiany sposobow reagowania na problemowe zachowanie: wypracowania nowego wieczornego rytuatu kia-
dzenia si¢ do snu z udziatem matki (wspdlne czytanie lub stuchanie bajek, rozmowa o przezyciach w danym

* wypracowania sposobow spedzania wspdlnego czasu dziewczynki z matkq i babcig, dostarczania pozytywnej

* wypracowania sposobéw uspokajania dziewczynki w chwilach doswiadczania trudnych uczuc (zmgczenia
i rozdraznienia przed snem, leku przed spowiedzig).

Poradnictwo dla matki dziewczynki dotyczyto wielu obszarow zaburzonego funkcjonowania dziecka, a tematyka

spotkari zwigzana byta réwniez z kolejnymi zmianami w jej zachowaniu nastepujgcymi w wyniku terapii.

Powyzsze grupy celéw poradnictwa
dla opiekunéw sa modyfikowane oraz Ig-
czone w pracy z konkretna rodzing, za-
leznie od mechanizméw w niej dzialaja-

cych. Przedstawiony podzial uzyty zostat
wylacznie w celu ulatwienia prezentacji
sposobu formulowania celéw pracy po-
radnianej.

Specyfika poradnictwa dla opiekunow

Podstawowa cecha proponowanej for-
my pracy z opiekunami jest jej powiazanie
z réwnolegla terapig dziecka. Wprawdzie
poradnictwo dla opiekunéw moze by¢ sa-
modzielna forma pomocy dziecku wykorzy-
stanemu (np. gdy opiekun decyduje si¢ na
samodzielne wspieranie dziecka i oczekuje
pomocy w odpowiednim ukierunkowaniu
oddzialywan), jednak wtedy praca ta bedzie
mialfa nieco inny charakter. Przede wszyst-
kim dlatego, ze klientem bedzie wylacznie
opiekun (a nie diada dziecko — opiekun), co
wymaga przyjecia wylacznie jego perspek-
tywy w sposobie spostrzegania probleméw

dziecka i ustanawianiu celéw pracy. W pro-
ponowanej formie, praca poradniana jest
praca réwnolegla i $cisle zwiazang z trwajaca
praca terapeutyczna. Konsekwencja tego jest
swoiste podporzadkowanie pomocy temu,
co dzieje sie w pracy z dzieckiem (podpo-
rzadkowanie poruszanych probleméw oraz
wypracowywanych rozwigzan).

Cecha ta jest przyczyna pewnego ogra-
niczenia, ryzyka pojawienia si¢ trudnosci
w pracy. Trudnosci te dotycza hierarchii ce-
léw. Zdarzy¢ sie bowiem moze, ze w pra-
cy dojdzie do konfliktu celéw: formulowa-
nych przez opiekunéw i zalecanych przez
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terapeute dziecka. Gdy dziecko w terapii
przechodzi na przyklad czas przypomi-
nania sobie bolesnych doswiadczen i prze-
zywania trudnych uczué, terapeuta moze
postulowaé prace z opiekunami na rzecz
zwigkszenia ich przyzwolenia na ekspre-
sje emocji. Tymczasem opiekunowie moga
w tym czasie oczekiwaé pomocy w sta-
wianiu dziecku granic i ograniczaniu jego
ekspansywnosci. Efektywna praca wyma-
ga od doradcy nie tylko udzielania pomo-
cy w zakresie przedstawianych przez opie-
kuna trudnodci, ale réwniez w zakresie for-
mulowania celéw pracy, z uwzglednieniem
mozliwosci i ograniczenn samego dziecka
ijego otoczenia.

Warunkiem koniecznym dla realizacji
tak zaprojektowanej formy pomocy rodzinie
jest uczestnictwo w pracy co najmniej diady
dziecko—opiekun. Ze wzgledu na mozliwe
réznorodne (i czasem sprzeczne) oddzialy-
wania dorosltych na dziecko, warto rozwa-
zy¢ uczestnictwo w pracy poradnianej takze
innych waznych opiekunéw dziecka (dru-
giego rodzica, dziadkéw itp.). Sytuacja taka
stwarza opiekunom szanse wymiany pogla-
déw wychowawczych i nauki wspoélnego,
Swiadomego podejmowania decyzji odno-
$nie oddzialywan wobec dziecka.

Kolejnym z warunkéw, ktére musza
spelnia¢ rodzice jest ich $wiadomos¢ co
do wlasnej roli w osigganiu przez dziecko
zmiany, a takze gotowos¢ podjecia wspol-
pracy z zespolem terapeutycznym. Uzna-
nie przez opiekuna (opiekunéw), iz jest dla
dziecka osoba na tyle wazna, ze od jego za-
chowania zalezy powodzenie terapii, faczy
sie czesto z uznaniem wlasnej roli w dopro-
wadzeniu i/lub podtrzymywaniu dezadap-

tacyjnych zachowan dziecka. Konsekwen-
cja jest przyjecie przez rodzica odpowie-
dzialnosci za wlasne oddzialywania oraz
zgoda na ich zmiane.

W opisanej formie praca nie jest mozliwa,
gdy rodzina deleguje dziecko z powodu pre-
zentowanych przezen trudnosci i oczekuje,
ze w terapii zostanie ono ,naprawione”. Sy-
tuacja taka pozwala jedynie na podjecie pra-
cy z dzieckiem. W relacji z rodzicem doko-
nywana jest wtedy diagnoza Srodowiska,
w ktérym dziecko zyje, by na tej podstawie
moc formutowac realistyczne i uwzglednia-
jace kontekst zycia dziecka cele terapii. Moz-
liwe jest rowniez przy tej okazji podjecie
dzialaih na rzecz zwiekszenia $wiadomosci
rodzica co do wlasnej jego roli w podtrzy-
mywaniu zaburzenia dziecka. Péki rodzic
nie przyjmie jednak odpowiedzialnosci za
swoje oddzialywanie, p6ty bezzasadne jest
podejmowanie z nim pracy nad zmiana.

Wazng dla przebiegu pracy cecha rodzi-
cow jest ich zdolnos¢ do przyjecia cudzej
perspektywy (malzonka, innego dorosle-
go zaangazowanego w opieke nad dziec-
kiem, wreszcie samego dziecka). Umiejet-
nos¢ ta jest niezbedna w czasie calego pro-
cesu pomagania: ustalania celéow (majacych
przeciez stuzy¢ dobru dziecka), rozwazania
nowych sposobéw radzenia sobie z trudno-
Sciami wlasnymii podopiecznego, podejmo-
wania decyzji o wyborze okreélonych stra-
tegii dzialania. Wypelniajac powyzsze za-
dania opiekun powinien mie¢ na wzgledzie
mozliwe reakcje dziecka, ktére zreszta on
sam w najtrafniejszy sposob przewiduje. Bez
umiejetnosci decentracji przewidywanie re-
akcji podopiecznego moze by¢ trudne i znie-
ksztatcone.

Realizacja poradnictwa dla opiekunéw

Opisany model pracy realizowany jest
w okreslonej sekwencji. Poczatkowe spotka-
nia stanowia czas wspdlnej diagnozy proble-

mu dziecka oraz probleméw w rodzinie, ich
genezy, powigzan, mechanizméw podtrzy-
mujacych trudnosci. W tym czasie ocenie
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podlegaja réwniez zasoby calej rodziny oraz
poszczegdlnych jej cztonkéw, ktére stanowic
moga podstawe dla wypracowania zmiany.

Jesli podjeta zostanie decyzja o rozpocze-
ciu pracy w proponowanym modelu, rozpo-
czyna sie etap pracy réwnolegtej: odrebnie
odbywaja sie spotkania terapeutyczne dziec-
ka i spotkania opiekuna (opiekunéw) z do-
radca. Ze wzgledéw organizacyjnych (réw-
niez dla zmniejszenia obcigzenia rodzicéw
zaangazowanych w dowozenie dziecka na
sesje) spotkania te moga mie¢ miejsce w tych
samych terminach, réownolegle.

Praca poradniana przybiera zwykle na-
stepujace etapy: diagnoza problemu, wypra-
cowanie nowych sposobéw radzenia sobie,
ewaluacja i wzmocnienie w zmianach (Cza-
bata, Sek, 2000). Poszczegélne fazy wyma-
gaja zréznicowanej czestotliwosci spotkan,
wiekszej, gdy wypracowywane i ¢wiczone
sa nowe rozwiazania, mniejszej, gdy przy-
chodzi czas ich prébowania poza gabine-
tem, potem znéw zwiekszonej — w czasie
ewaluacji i podsumowywania efektéw. Stad
tez praca z opiekunami odbywa sie zwykle
zr6zng, dostosowang do fazy pracy czesto-
tliwoscia. Przebieg pracy i rytm kolejnych se-
kwencji zwigzane s3 réwniez z wydarzenia-
mi majacymi miejsce w terapii dziecka. Gdy
wypracowane przez opiekunéw strategie ra-
dzenia sobie z trudno$ciami dziecka sg wy-
starczajaco efektywne, spotkania moga by¢
czasowo zawieszone. Moze sie jednak zda-
rzy¢, ze wynikajace z terapii zmiany w za-
chowaniu dziecka spowodujg powstanie za-
potrzebowania opiekunéw na kolejny cykl
spotkan, dotyczacy nowych trudnosci. Stad
tez, mimo ze praca poradniana jest zwykle
praca krotkoterminowa, w omawianej po-
staci moze trwacé tak samo dlugo jak terapia
dziecka lub nawet dluze;j.

Zakonczenie pracy z opiekunamimazwy-
kle miejsce, gdy konczy si¢ praca z dzieckiem.
Ostatecznym celem pracy z rodzing jest, by
dziecko lepiej sobie radzilo w obszarze pro-
blemowym, a opiekun zyskal kompetencje

pomagania wlasnemu dziecku. Pozadana jest
sytuacja, gdy funkcje petnione w Zyciu przez
terapeute w pewnym momencie moze prze-
ja¢ staly opiekun. Wéwczas kontynuowana
jest wylacznie praca z dorostym, i trwa dopo-
ty, dopoki potrzebuje on wsparcia w poma-
ganiu wlasnemu dziecku. Taki rodzaj zakon-
czenia pracy zgodny jest z ideg udzielania
pomocy wycofujacej sie, zmierzajacej do jak
najwiekszego wspierania klienta (tu: dziecka
ijego rodzicéw) w jego drodze do samodziel-
nosci (por. Brzezinska, 2003).

Proponowany model pracy realizowa-
ny jest przez zespo6l terapeutyczny, skladaja-
cy sie z co najmniej dwoch oséb: terapeuty
dziecka oraz doradcy opiekuna. Istotne jest,
by role te nie byly laczone przez jedna oso-
be z powodu wspominanego ryzyka konflik-
tu celéw pracy (na rzecz dziecka — na rzecz
rodzica). Rozdzielenie to sprzyja¢ powinno
réwnowadze w realizacji intereséw wszyst-
kich stron zaangazowanych w prace oraz
dbatlosci o prawa poszczegélnych czlonkéw
rodziny, réwniez, gdy na co dzief w rodzi-
nie kto$ tych praw jest pozbawiany (dzieki
rozdzieleniu rél terapeuty i doradcy kazda
ze stron ma swego ,rzecznika”).

Waznym elementem pracy zespolu po-
magajacego jest systematyczna superwi-
zja. Réwnolegloé¢ dziatan terapeutycznych
i poradnianych wymaga czestej wymiany
informacji w ramach zespolu o postepach
w pracy. Wymiana ta jest warunkiem po-
dejmowania adekwatnych interwencji, po-
niewaz pozwala na biezaca aktualizacje
diagnozy mechanizméw rodzinnych. Jest
to element tym bardziej istotny, ze dynami-
ka zmian w relacjach dziecko-rodzice moze
by¢ szybka, ze wzgledu na dwutorowosc¢
pracy. Drugim powodem, dla ktérego praca
zespolu terapeutycznego powinna by¢ su-
perwizowana, jest ryzyko powstania koali-
cji: dziecko — terapeuta, rodzic — doradca
i przeniesienia pewnych elementéw mecha-
nizméw rodzinnych na prace zespolu po-
magajacych. Oglad osoby niezaangazowa-
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nej bezposrednio w prace z zadna ze stron
daje szanse szybkiego zauwazenia takiego

zjawiska i skorygowania dzialan czlonkéw
zespotu.

Ryc. 2. Oddzialywania zespotu terapeutycznego na rodzing dziecka.

DZIECKO

RODZINA

OPIEKUN

TERAPEUTA

SUPERWIZOR

ZESPOL TERAPEUTYCZNY

DORADCA

Doradca, pracujacy w opisanym modelu
pomocy, powinien posiadac¢ okre§lone kom-
petencje, ktére maja znaczenie dla jakosci
wykonywanej przez niego pracy. Pierwsza
z nich jest znajomos¢ i umiejetnosé¢ postu-
giwania sie wiedza o mechanizmach dzia-
ajacych w systemach rodzinnych. Jest to
warunek konieczny dla dokonywania ade-
kwatnej diagnozy trudnosci rodziny i po-
dejmowania odpowiednich interwencji
w pracy z opiekunami. Doradca powinien
réwniez umie¢ wyjasni¢ opisane mechani-
zmy samym rodzicom. Wymaga to od niego

umiejetnosci przekazywania w zrozumiaty
sposob wiedzy o funkcjonowaniu systemow
rodzinnych.

Kolejna cecha doradcy powinna by¢ go-
towosé¢ do akceptacji swoich klientéw—opie-
kunéw. Poniewaz poradnictwo dotyczy ko-
rygowania niepozadanych oddziatywan ro-
dzicielskich, mozliwe jest, ze w toku pracy
opiekunowie doswiadcza¢ beda trudnych
emocji: wstydu, zazenowania z powodu trud-
noéci w wypetnianiu swojej roli, poczucia bez-
radnosci wobec probleméw dziecka. Spotka-
nie z akceptacja ze strony doradcy pozwala na
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obnizenie intensywno$ci tych uczuc i podje-
cie wysilku w celu skorygowania swoich dzia-
tan wobec dziecka. Doradca powinien wiec
umiejetnie okazywaé zrozumienie klientom
i jednoczeénie pomaga¢ im dokonywac kry-

Ewaluacja

Proponowany model réwnoleglej pomo-
cy dziecku i jego opiekunom jest forma wy-
magajaca duzego wkladu pracy, zaréwno ze
strony wspomaganych, jak i pomagajacych.
Praktyka dowodzi jednak, ze jest to forma
wysoce efektywna i dajaca duze szanse rze-
czywistej poprawy funkcjonowania dziec-
ka oraz zwiekszenia kompetencji opieku-
now.

Réwnolegloé¢ pracy w zaproponowa-
nym modelu ma jeszcze jedna zalete: stwa-
rza dobre warunki do obserwacji biezacych
zmian, dokonujacych sie w systemie rodzin-
nym. Daje to pomagajacemu systematyczny
wglad w efekty, jakie przynosi rodzinie (i po-

Zakonczenie

Przedstawiony powyzej model pomo-
cy, skladajacy sie z terapii dziecka i porad-
nictwa dla jego opiekundw, jest teoretycz-
nym opracowaniem sposobu pracy powsta-
tym w praktyce, w kontaktach z dzie¢mi
iich rodzicami®. Zglaszajacy si¢ po pomoc
dla swojego dziecka opiekunowie opisuja
zwykle przy tym swoje trudnosci, poczu-
cie bezradnosci i bezsilnosci. Warto jest, by
przy okazji wspélnej pracy nad nowymi
kompetencjami pokazaé im te juz posiada-
ne, wskaza¢ na dotychczasowe sukcesy wy-
chowawcze, sytuacje, gdy dzialali skutecz-

tycznego osadu wlasnych oddziatywan. Waz-
na bedzie w tej sytuacji réwniez umiejetnos¢
wspierania rodzicéw, szczegdlnie gdy odkry-
wac oni beda swoj udzial w generowaniu lub
podtrzymywaniu trudnosci dziecka.

szczegblnym jej czlonkom) jego pomoc. In-
formacje zwrotne uzyskiwane od opiekuna
o0 jego sukcesach i trudnosciach, a takze in-
formacje na temat zmian w funkcjonowaniu
dziecka (otrzymywane za posrednictwem
opiekuna lub terapeuty), pozwalajg w razie
potrzeby dokona¢ szybkiej korekty podej-
mowanych interwencji. Zwrotnie przyczy-
nia sie to do zwiekszenia efektywnosci po-
mocy. Wskaznikiem jakosci oddzialywan
pomocowych jest przede wszystkim subiek-
tywna ocena opiekuna, dotyczaca poziomu
jego kompetencji w radzeniu sobie z trudno-
Sciami dziecka oraz zmiana w zakresie jego
problemowych zachowan.

nie. Doradca wkracza w zycie rodziny tylko
na chwile, tymczasem opiekunowie pozo-
staja z dzie¢mi w bliskich relacjach przez
calego zycie. Pomoc oferowana rodzinie
nie powinna zaburza¢ tego stanu. Bram-
mer (1984) twierdzi, ze prawdziwym celem
pomocy jest samopomoc, a wiec doprowa-
dzenie klienta do umiejetnosci samodziel-
nego pomagania sobie. Opisany model po-
wstal w oparciu o te wlasnie idee, o zaloze-
nie, ze odpowiednio wsparci dorosli moga
skutecznie pomagac¢ swoim dzieciom w ich
trudnosciach.

> Opracowanie powstalo w oparciu o doswiadczenia pracy w zespole Terenowego Komitetu Ochrony Praw Dziecka
w Poznaniu. Autorka sklada podzigkowania czlonkom zespotu, ktérzy poprzez dzielenie sie¢ wiasnymi doswiadcze-

niami i refleksjami przyczynili si¢ do powstania artykulu.
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The article proposes a specific approach to work with caregivers of the child who is undergoing therapy due to
sexual abuse. The idea behind this approach is to form a “supportive alliance” with the caregivers aimed at assi-
sting change in the child. Therapeutic alliance between the therapist and the child client is meant to help obtain
change — defeat obstacles. Alliance with the caregivers, on the other hand, is designed to support the child in
arriving at the change in question. The model described herein combines two parallel activities: therapy for the
child and counseling for caregivers. The specificity of the described model lies in the fact that the goals of working
with adults are completely subordinated to the therapeutic work with the child. This subordination is, under-
standably, relative — both the work with the child and the work with the caregiver take into account resources
and capabilities of adults, their willingness to change and the specific upbringing environment they create.
Caregivers requesting support for their children frequently mention own difficulties, the feeling of helples-
sness and powerlessness against the problems faced by the child in their care. The aim of working with ca-
regivers is to provide them with assistance, so that they are able to help the child overcome trauma on daily
basis, even after professional therapy is completed. The article discusses theoretical background for the pro-
posed model of assistance, it specifies the goals of working with adults and the manner of attaining them.
The material is illustrated with examples.

Literatura

Beisert M. (2004), Kazirodztwo. Rodzice w roli sprawcow, Wydawnictwo Naukowe SCHOLAR,
Warszawa.

Brammer L. (1984), Kontakty stuzqce pomaganiu. Procesy i umiejetnosci, Polskie Towarzystwo Psy-
chologiczne, Warszawa.

Brzezifiska A. (2003), Dzieci z ukladu ryzyka, w: Ukryte pigtno. Zagrozenia rozwoju w okresie
dzieciristwa, red. A. Brzezinska, S. Jablonski, M. Marchow, Wydawnictwo Fundacji Hu-
maniora, Poznan, s. 11-38.

Czabala ].Cz., Sek H. (2000), Pomoc psychologiczna, w: Psychologia. Podrecznik akademicki, red.
J. Strelau, Gdaniskie Wydawnictwo Psychologiczne, Gdansk, s. 602—621.

Kendall-Tackett K. A., Williams L.M., Finkelhor D. (1993), Impact of sexual abuse on children: a re-
view and synthesis of recent empirical studies, Psychological Bulletin, nr 113 (1).

Kodeks etyczno —zawodowy psychologa (1992), Polskie Towarzystwo Psychologiczne, Warszawa.

Koscielska M. (2000), Psychologia kliniczna dziecka, w: Psychologia. Podrecznik akademicki, red.
J. Strelau, Gdaniskie Wydawnictwo Psychologiczne, Gdansk, s. 623—648.

Grzesiuk L. (2000), Psychoterapia, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa.

Marcus E. (1993), Pomaganie bez oporu (wg J. Enrighta), w: ABC psychologicznej pomocy, red. J. San-
torski, J. Santorski & CO Agencja Wydawnicza, Warszawa, s. 31-57.

Namystowska I. (2000), Terapia rodzin, Instytut Psychiatrii i Neurologii, Warszawa.

Sek H. red. (1991), Spoteczna psychologia kliniczna, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa.

Widera-Wysoczanska A. (2005), Zaburzone rodzicielstwo jako konsekwencja kazirodztwa doznanego
w dziecinistwie, Przeglad Psychologiczny, nr 48 (3).

O AUTORZE

Monika ZieLoNA-JENEK, adiunkt w Pracowni Seksuologii Spolecznej i Klinicznej Instytutu
Psychologii UAM w Poznaniu. Prowadzi badania dotyczace uzytecznosci psychologicznych
metod diagnostycznych dla opiniodawstwa sadowego. Wspoélpracuje z Terenowym Komite-
tem Ochrony Praw Dziecka w Poznaniu. Jest bieglym sadowym.

Dziecko krzywdzone * nr 4 (29) 2009






