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Do tej pory profilaktyka wykorzystywania seksualnego dzieci (WSD) opierata
sie w duzej mierze na edukacji skoncentrowanej na dzieciach, tzn. uczeniu ich,
jak rozpoznawac wykorzystywanie, jak go unikac i w jaki sposéb je ujawniac.
Niniejszy artykut ma na celu zbadanie, jak za pomocq innowacyjnych sposobéw
w dziatania profilaktyczne mozna wtqczyc rodzicéw. Naszym zdaniem rodzice
mogq odgrywac istotng role w ochronie swoich dzieci na dwa sposoby: 1) bez-
posrednio, poprzez mocne bariery zewnetrzne w postaci nadzoru rodzicielskie-
go, monitorowania i zaangazowania, 2) posrednio, poprzez rozwijanie u dzieci
poczucia samoskutecznosci, kompetencji, dobrostanu i pozytywnej samooce-
ny, ktoére - jak sugerujqg wyniki badan - zmniejszajqg prawdopodobienstwo tego,
Ze dzieci stanq sie celem sprawcéw wykorzystywania, i zwiekszajq zdolnosé dzie-
ci do wtasciwego zareagowania na wykorzystywanie i ujawnienia go, jesli sie
wydarzy. W artykule najpierw wyjasnimy, dlaczego edukowanie dzieci na temat
zachowan chroniqgcych przez WSD moze nie by¢ wystarczajgcqg metodq profi-
laktyki. Nastepnie opowiemy o dotychczasowych badaniach dotyczqgcych roli
rodzicéw w profilaktyce, a takze okolicznosci wychowawczych/rodzicielskich
i rodzinnych, ktére mogq zwiekszac ryzyko tego, ze dziecko doswiadczy wyko-
rzystywania seksualnego. Na zakonczenie przedstawimy kilka rekomendacji
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dotyczqcych przysztych podejs¢ do profilaktyki - takich, ktére mogtyby lepiej
edukowac i angazowac w zapobieganie WSD rodzicow oraz inne osoby doroste,
ktére powinny zapewniac dzieciom ochrone.
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ykorzystywanie seksualne dzieci (WSD) jest wynikiem ztoZzonej interakcji

czynnikéw indywidualnych i sytuacyjnych (kontekstowych), co wymaga

,catego spektrum niezbednych strategii profilaktycznych stosowanych
przez dtugi czas” (Prescott, Plummer, Davis, 2010, s. 3). Aby skutecznie zmniejszaé
skale WSD, profilaktyka musi wiec obejmowacé dziatania ukierunkowane na wie-
lorakie poziomy systemu ekologicznego dziecka, w szczegdlnosci adresowane do
potencjalnych sprawcow oraz do oséb zapewniajgcych dziecku ochrone (rodzicow,
pedagogdéw, personelu medycznego, przywddcédw religijnych i cztonkdéw spoteczno-
$ci; Smallbone, Marshall, Wortley, 2008; Wurtele, 2009). Chociaz nie brakuje gtoséow
opowiadajacych sie za rozszerzeniem dziatan profilaktyki WSD poprzez wzmocnienie
ochrony zapewnianej dzieciom przez dorostych i spotecznosci (Letourneau, Nietert,
Rheingold, 2016; Melton, 2014) i poprzez nowe, innowacyjne programy adresowa-
ne do potencjalnych sprawcéw (Beier i in., 1009; Letourneau, Schaeffer, Bradshaw,
Feder, 2017), to podejmowane dziatania nadal koncentrujg sie przede wszystkim
na zwiekszaniu wiedzy dzieci oraz ich kompetencji behawioralnych w zakresie roz-
poznawania, unikania i ujawniania wiktymizacji seksualnej (Mendelson, Letourneau,
2015; Wurtele, 2009). Celem niniejszego artykutu jest wykazanie potrzeby roz-
szerzenia zakresu profilaktyki WSD - z edukacji dzieci na budowanie chronigcego
rodzicielstwa. Aby to osiggnaé, najpierw wyjasnimy, dlaczego edukowanie dzieci
na temat ryzyka wykorzystywania i zachowan chronigcych przez WSD moze nie
by¢ wystarczajgcg metoda ochrony. Nastepnie przedstawimy wyniki dotychczaso-
wych badan dotyczacych roli rodzicéw w profilaktyce, a takze okolicznosci wycho-
wawczych i rodzinnych, ktére mogg zwiekszac ryzyko tego, ze dziecko doswiadczy
wykorzystywania seksualnego. Na zakoniczenie przedstawimy kilka rekomendacji
dotyczacych przysztych podejéé do profilaktyki - takich, ktére mogtyby lepiej edu-
kowac i angazowac w zapobieganie WSD rodzicéw oraz inne osoby doroste, ktére
powinny zapewnia¢ dzieciom ochrone.
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W KIERUNKU ROZSZERZONEGO PODEJSCIA DO PROFILAKTYKI WSD

Programy profilaktyki WSD, ktére uczg dzieci, jak rozpoznawa¢ wykorzystywanie
seksualne, jak go unikac i w jaki sposéb je ujawniaé, na ogét sg realizowane w szkole
w poczatkowych klasach szkoty podstawowej (Walsh, Zwi, Woolfenden, Shlonsky,
2015; Wurtele, 2009). Dotychczasowe programy z udziatem rodzicéw miaty podob-
ny cel - uczyty ich, jak edukowac dzieci na temat zagrozen WSD i zachowan chro-
nigcych przed wykorzystywaniem (Prescott i in., 2010; Reppucci, Jones, Cook, 1994;
Waurtele, 2009). Niezaleznie od tego, czy edukacja jest prowadzona przez rodzicéw,
nauczycieli czy wyspecjalizowanych edukatoréw, takie podejscie do profilaktyki ma
jednak trzy istotne ograniczenia:

1. skutecznosc¢ informacji/wiedzy jako srodka pomagajacego dzieciom w unikaniu

krzywdzenia,
2. zdolnos¢ dzieci do zrozumienia i realizacji strategii profilaktycznych,
3. niezamierzone skutki edukacji WSD.

Te trzy problemy potwierdzajg koniecznos¢ przyjecia kompleksowego podejscia do
profilaktyki WSD, w tym wiekszego nacisku na budowanie potencjatu spoteczno-
$ci w tym obszarze, a zwtaszcza na angazowanie rodzicow w nowe, innowacyjne
sposoby.

Skutecznosé programow profilaktyki WSD adresowanych do matych dzieci

Chociaz wykazano, ze szkolne programy profilaktyki WSD adresowane do dzieci
w wieku 4-8 lat zwiekszajg ich wiedze na temat wykorzystywania seksualnego
i wzmacniaja ich planowane reakcje na takie zdarzenia, nie wiadomo, czy dzieci
potrafig przetozy¢ te wiedze - badz informacje otrzymane od rodzicéw - na zapew-
nienie sobie ochrony przed rzeczywistymi zagrozeniami WSD lub na prawidtowe
ujawnienie takich do$wiadczen (zob. przeglady badan Topping, Barron, 2009; Walsh
i in., 2015). Co wiecej, w niektorych badaniach wykazano, ze dzieci uczestniczace
w szkolnych programach profilaktyki WSD nie potrafity zapobiec prébom wykorzy-
stywania seksualnego (Finkelhor, Asdigian, Dziuba-Leatherman, 1995; Ko, Cosden,
2001; Pelcovitz, Adler, Kaplan, Packamn, Krieger, 1992). Ponadto przeprowadzono
niewiele badan dotyczacych rodzicéw w roli oséb edukujacych dzieci. Nalezy zbadaé
skutecznos$¢ komunikacji rodzice-dzieci na temat zagrozen zwiagzanych z wykorzy-
stywaniem seksualnym i strategii ochrony (wiedzy podobnej do tej przekazywane;j
w programach edukacyjnych) w zmniejszaniu czestosci wystepowania WSD.
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Zdolnos¢ dzieci do zrozumienia i realizacji strategii profilaktycznych

Edukowanie matych dzieci na temat WSD i zachowan chronigcych przed wykorzy-

stywaniem opiera sie na zatozeniu, ze dzieci moga:

e rozpozna¢ niuanse krzywdzacej interakcji, dotyku, relacji czy sytuacji,

e oprzec sie manipulacjom lub grozbom sprawcy,

e przeciwstawi¢ sie autorytetowi/wtadzy osoby dorostej,

e zrezygnowac z czutosci, uwagi lub zachet materialnych, jakie moga otrzymywad
od sprawcy,

e byc gotowe zgtosi¢ wykorzystywanie, ktérego sprawcy jest ktos, kogo lubia.

Terminy uzywane w profilaktyce WSD, na przyktad w kampaniach, takich jak
Darkness to Light czy Stop It Now! - np. sekretny/niechciany dotyk, niekomfortowe/
nieprzyjemne odczucia czy ,sygnaty ostrzegawcze” - mogg byc¢ trudne do zinter-
pretowania dla czesci dzieci, zwtaszcza tych, ktére doswiadczyty lub doswiadczaja
wykorzystywania (Kraizer, 1986). Z relacji ofiar wynika, Ze:

e dotyk lub kontakt ze sprawcg nie zawsze byt przez nie doswiadczany jako jed-
noznacznie negatywny;

e czasami dzieci inicjujg kontakt ze sprawcg i - jak opisujg - sa w nim zakochane;

e niektére ofiary twierdza, iz sprawca zaspokajat ich potrzeby ciepta i afirmacji;

e czesc¢ dzieci nie odbierata tego doswiadczenia jako traumatycznego w czasie, gdy
byta wykorzystywana (Berliner, Conte, 1990; Clancy, 2009; Rind Tromovitch,

Bauserman, 1998; Roller, Martsolf Draucker, Ross, 2009; Russell, 1999).

Sprawe dodatkowo komplikuje to, ze ofiary WSD czesto stysza od sprawcéw,
ze taki dotyk jest pozytywny, ze jest wyrazem mitosci i czutosci, przygotowaniem do
dorostego zycia lub normalnym elementem opieki (Berliner, Conte, 1990; Roller i in.,
2009; Smallbone, Wortley, 2000). Ponadto sprawcy na ogot nie uzywajg przemocy
ani sity fizycznej, aby sktonic ofiary do ulegtosci, co sprawia, ze dzieciom jest jeszcze
trudniej rozpoznac wiktymizacje (Leclerc, Wortley, Smallbone, 2011).

W dziataniach profilaktycznych adresowanych do dzieci nalezy wzig¢ pod uwa-
ge istotne kwestie rozwojowe. Na przyktad w badaniach wykazano, ze dzieciom
ponizej 8 r.z. bardzo trudno zrozumieé, ze dobry cztowiek moze zrobi¢ co$ ztego
(Harter, 1977; Kraizer, 1986). Tutty (1994) zademonstrowata te trudnosci w badaniu,
w ktérym dzieci w wieku 6-7 lat nie mogty poja¢ idei, ze kto$ z ich rodziny mégtby
prébowac dotykaé intymnych czesci ich ciata. W tym samym badaniu dzieci miaty
trudnosci ze zrozumieniem innych idei waznych w profilaktyce wykorzystywania
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seksualnego - takich, ktore zawierajg w sobie element niejednoznacznosci, w tym,
ze nie wszystkich tajemnic trzeba dochowywac lub ze nie zawsze trzeba stuchac
dorostych. W pézniejszym badaniu przeprowadzonym przez Tutty (2000) do idei,
ktérych zrozumienie w najwiekszym stopniu zalezato od poziomu rozwoju, nalezaty
te dotyczace nieznajomych i sprzeciwiania sie osobie majacej autorytet/wtadze.
Dzieci uczestniczace w tym badaniu miaty trudnosci ze zrozumieniem niektérych
pojec z zakresu profilaktyki nawet po ukorczeniu programu profilaktycznego - m.in.
idei, ze znajoma osoba dorosta mogtaby dotykaé intymnych czesci ich ciata. Inne
badanie wykazato, ze rozpoznanie uczué zwigzanych z bezpieczehstwem lub brakiem
bezpieczenstwa jest zbyt trudne dla dzieci w wieku 5-8 lat (Briggs, Hawkins, 1994).
Liang i in. (1993) ustalili, Ze najmtodsze dzieci (trzy- i czterolatki) miaty najwieksze
trudnosci z oceng sytuacji niezbedna do rozpoznania wykorzystywania.

Niezamierzone skutki edukacji WSD u matych dzieci

U matych dzieci edukacja na temat wykorzystywania seksualnego moze pociaggad
za sobg niezamierzone skutki. Nalezy rozwazy¢ konsekwencje psychologiczne po-
wiedzenia dziecku, ze moze stac sie celem krzywdzenia - zwtaszcza z rak cztonkéw
rodziny i oséb bliskich. ,Niezaleznie od tego, jak delikatnie to przedstawimy, jest to
niepokojacy komunikat przekazany dziecku w tym okresie zycia, w ktérym bardzo
wazne jest poczucie ufnosci, ze rodzice i opiekunowie beda sie o nie troszczy¢ i za-
pewnig mu ochrone” (Berrick, Gilbert, 1991, s. 110).

Z badan wynika, ze po uczestnictwie w programie profilaktycznym u niektérych
dzieci dotyk moze wywotywac lek, niepokdj i poczucie dezorientacji (zob. przeglady
badan: Topping, Barron, 2009; Walsh i in., 2015; Zwi i in., 2008). W dwdch badaniach
opisanych w jednym z przegladéw stwierdzono wystepowanie u dzieci wzmozone-
go leku przed nieznajomymi (13-24%), nasilonego zachowania zaleznos$ciowego
(13%) i negatywnych reakgji, takich jak moczenie sie, koszmary senne, ptacz i od-
mowa chodzenia do szkoty (5%; Zwi i in., 2008). W jednym z badan rodzice ocenili,
ze ich dzieci przejawiaty silniejszg obawe przed dotykiem (23%) i nieznajomymi (6%).
Nauczyciele opisywali natomiast, ze ich uczniowie zaczeli przejawiac silniejszy nie-
pokdj (16%) i ze zajecia, podczas ktdérych omawiano intymne czesci ciata i dotykanie
przez cztonka rodziny, wyraznie ich zdenerwowaty (6%). Co istotne, 10% samych
dzieci przyznato, ze pewne aspekty programu wzbudzity w nich niepokéj (Macintyre,
Carr, 1999). W duzym badaniu telefonicznym ponad potowa dzieci powiedziata,
Zze martwi sie wykorzystywaniem po udziale w programie profilaktyki WSD (53%),
9% obawiato sie wykorzystania przez cztonka rodziny, a 20% bato sie dorostych
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(Finkelhor, Dziuba-Leatherman, 1995). Chociaz autorzy obu badan twierdza, ze tych
wynikéw nie nalezy interpretowac jako jednoznacznie negatywnych, takie staty-
styki nie mogg przejs¢ niezauwazone. S3 to jednak dane pochodzace sprzed wielu
lat, z czego wynika potrzeba dalszych badan dotyczacych wptywu wspétczesnych
komunikatéw profilaktycznych. Co prawda w jednej przeprowadzonej niedawno
ewaluacji nie wykazano wzrostu poziomu leku po uczestnictwie w programie, ale
wykorzystano w niej ogoélng miare leku, zamiast zapytac¢ badane dzieci (lub ich bli-
skich) o mozliwe skutki uboczne programu (Dale i in., 2016).

Edukowanie matych dzieci na temat zagrozen zwigzanych z WSD moze mieé
bardziej dalekosiezne skutki osobiste i spoteczne, niz wczesniej przypuszczano. Od
pewnego czasu uwaza sie, ze zaufanie jest dobrem publicznym - nieodzownym
elementem interakcji spotecznych oraz podstawa tolerancji, sprawiedliwosci, ak-
ceptacji i troski o innych (Nishikawa, Stolle, 2012; Rotter, 1980). Niektorzy twierdza
nawet, ze przetrwanie spoteczenstwa zalezy od zaufania miedzy jego cztonkami
(Rotter, 1980). Na poziomie indywidualnym zaufanie okazuje sie odgrywac decyduja-
ca role w przystosowaniu psychospotecznym dzieci, ich relacjach, rozwoju moralnym
i zdrowiu psychicznym (Erikson, 1963; Malti, Averdijk, Ribeaud, Rotenberg, Eisner,
2013; Rotenberg, 1995; Rotter, 1980). Na przyktad dzieci o wystarczajagcym pozio-
mie ufnych przekonan (czyli przekonan, ze ludzie nie krzywdzg innych emocjonal-
nie) lepiej rozumiejg ztozone stany psychiczne i skomplikowane sytuacje spoteczne
(Rotenberg, Petrocchi, Lecciso, Marchetti, 2015) oraz sg bardziej akceptowane przez
grupe réwiesnicza, mniej agresywne, bardziej zaangazowane i mniej zestresowane
w relacjach réwiesniczych (Malti i in., 2013; Rotenberg i in., 2014), a takze sg bardziej
pomocne i sktonne do wspotpracy oraz mniej samotne (Rotenber i in., 2014).

Mimo ze ufnosé¢ ma tak donioste znaczenie, w demokracjach zachodnich -
a zwtaszcza w Wielkiej Brytanii, Stanach Zjednoczonych i Australii - w ciggu ostat-
nich 40 lat obserwuje sie spadek zaufania i kapitatu spotecznego (Cappella, 2002;
Nishikawa, Stolle, 2012). Rodzice odgrywaja decydujaca role w rozwoju ufnosci
u dzieci (Erikson, 1963; Rotenberg, 1995). Podczas gdy w przesztosci rodzice i dzie-
ci przejawiali podobny poziom ufnosci, w latach 60. i 70. XX wieku przedstawiciele
nauk spotecznych zaczeli zauwazaé, ze dzieci s3 duzo bardziej podejrzliwe i nieufne
niz ich rodzice (Cappella, 2002; Nishikawa, Stolle, 2012). Co wiecej, dzisiaj wielu
rodzicéw stara sie powaznie ograniczy¢ ufnosé u swoich dzieci (Nishikawa, Stolle,
2012). Nishikawa i Stolle (2012) wysunety hipoteze, ze 6w spadek zaufania spotecz-
nego moze po czesci wynikac z nieufnosci, jaka rodzice zaszczepiajg u swoich dzieci,
gdy przestrzegaja je przed zagrozeniami ze strony innych dorostych.
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Programy dla starszych grup wiekowych

Programy profilaktyki WSD adresowane do starszych grup wiekowych (dzieci w wie-
ku 8-16 lat) nie s3 realizowane ani poddawane ewaluacji rownie czesto, jak te skie-
rowane do mtodszych dzieci (Barron, Topping, 2013; Fryda, Hulme, 2015), przy czym
wiekszos$¢ programoéw edukacyjnych dla tej grupy wiekowej koncentruje sie przede
wszystkim na réwiesniczej przemocy seksualnej i gwattach podczas randki (Casey,
Lindhorst, 2009). Mozliwe, ze starsze dzieci potrafig zrozumie¢ bardziej ztozone
idee niz dzieci mtodsze (Ko, Cosden, 2001; Tutty, 1994), potrzebne s3 jednak dalsze
badania, aby to potwierdzié¢. Uczniowie szkét Srednich wydaja sie cechowaé wysokim
poziomem wiedzy na tematem tego, jak sie chroni¢, a badania ewaluacyjne progra-
moéw wykazuja efekty sufitowe (Barron, Topping, 2013; Murphy, Bennett, Kottke,
2016), co sktonito Barrona i Toppinga (2013) do zakwestionowania uzytecznosci
programoéw edukacji WSD w tej grupie wiekowej. Wydaje sie mozliwe, ze nastolat-
ki potrafig lepiej zrozumieé zawitosci interpersonalne i rozpoznaé¢ niuanse sytuacji
wykorzystywania (krzywdzacej relacji) oraz wtasciwie na nig zareagowac. Ponadto
mtodziez w wieku licealnym moze doswiadcza¢ mniej negatywnych reakcji emo-
cjonalnych na wiedze o WSD. Te przypuszczenia wcigz jednak nie doczekaty sie
weryfikacji empiryczne;j.

MOZLIWOSCI PODEJMOWANIA ROZSZERZONYCH DZIALAN
PROFILAKTYCZNYCH

Finkelhor (1984) wskazat cztery warunki, ktére muszg zaistnie¢, aby doszto do WSD.
Pierwszym z nich jest sprawca zmotywowany do wykorzystania seksualnego dziec-
ka. Warunek drugi to zdolnos¢ sprawcy do przezwyciezenia wewnetrznych hamul-
céw powstrzymujacych go przed popetnieniem takiego czynu. Po trzecie, sprawca
musi by¢ w stanie pokonac zewnetrzne bariery utrudniajgce popetnienie WSD (takie
jak nadzér rodzicielski czy dobra relacja rodzic-dziecko). Po czwarte, sprawca musi
by¢ w stanie przezwyciezy¢ opdr dziecka. To zintegrowane ujecie warunkéw koniecz-
nych do wystgpienia WSD pokazuje, ze konieczne jest wieloaspektowe podejscie
do profilaktyki, i wskazuje kilka mozliwosci podejmowania dziatan profilaktycznych.
Tymczasem edukacyjne programy profilaktyki WSD - niezaleznie od tego, czy sa
adresowane do dzieci, czy do rodzicéw - koncentrujg sie wytgcznie na warunku
czwartym: ucza dzieci o zagrozeniach WSD, aby poméc im unikngé wykorzysty-
wania. Dwie mozliwosci profilaktyki, na ktorych koncentrujemy sie w tym artykule,
wynikaja z warunkow trzeciego i czwartego w ujeciu Finkelhora.
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Jesli chodzi o warunek trzeci (bariery zewnetrzne), to rodzice i opiekunowie
maja najwiekszg mozliwos¢ zapewnienia mocnych barier zewnetrznych, ktére moga
uniemozliwié sprawcy uzyskanie dostepu do dziecka. W badaniach prowadzonych
wsrdd sprawcow przestepstw seksualnych wykazano, ze wykorzystuja oni brak
nadzoru opiekundéw nad dzieckiem. Wedtug Cohena i Felsona (1979) nieobecnos¢
kompetentnego opiekuna jest warunkiem skutecznego popetnienia przestepstwa,
zwtaszcza w wypadku WSD, ktére wymaga okazji do przebywania z dzieckiem sam
na sam (Leclerc, Smallbone, Wortley, 2015). Analizy modus operandi sprawcéw WSD
wykazaty, ze idealne warunki wystgpienia tego przestepstwa to brak nadzoru nad
dzieckiem i Srodowisko sprzyjajace wykorzystywaniu - na wszystkich etapach pro-
cesu przestepczego, czyli w fazie zblizania sie do ofiary, uwodzenia jej i samego wy-
korzystywania (Leclerciin., 2011, 2015; Smallbone, Wortley, 2000). Leclerc, Wortley
i Smallbone (2011) uwazaja, ze sprawca moze wykorzystac taka sytuacje, kiedy sie
nadarzy, bez wczesniejszego zamiaru popetnienia przestepstwa.

Na warunek czwarty (opér ofiary) réwniez mozna oddziatywaé poprzez wktad
rodzicéw lub innych opiekunéw. Wedtug Finkelhora (1984) warunek ten ,oznacza
duzo wiecej niz tylko dziecko, ktére méwi «nie» potencjalnemu sprawcy wykorzysty-
wania”, zwazywszy ze ,obszerng kategorie czynnikdéw ryzyka stanowi wszystko to, co
sprawia, ze dziecko nie ma poczucia bezpieczenstwa emocjonalnego, rozpaczliwie
pragnie uczuc albo doswiadcza braku wsparcia” (s. 60). Koncepcja, ze niektére dzieci
sg podatniejsze niz inne, znajduje potwierdzenie w wynikach badan prowadzonych
wsrod sprawcow wykorzystywania, ktorzy przyznaja, ze na swaj cel wybieraja dzieci
szczegolnie bezbronne i tatwe do zmanipulowania (Berliner, Conte, 1990; Elliott,
Browne, Kilcoyne, 1995; Finkelhor, 1984; Leclerc i in., 2011). Finkelhor (1984) wy-
jasnia dalej, ze brak wsparcia, deprywacja emocjonalna i zte relacje z opiekunami
,Niszczg zdolno$¢ dziecka do oparcia sie [sprawcy]” (s. 61). Wynika z tego, Ze rodzice
mogg odgrywac wazng role jako osoby chronigce dziecko na dwa sposoby:

1. bezposrednio, poprzez mocne bariery zewnetrzne w postaci nadzoru rodziciel-
skiego, monitorowania i zaangazowania;

2. posrednio, poprzez wspieranie u dzieci poczucia samoskutecznosci, kompeten-
cji, dobrostanu i pozytywnej samooceny, ktére - jak sugerujg wyniki badan -
zmniejszaja prawdopodobienstwo tego, ze dzieci stang sie celem sprawcéw
wykorzystywania (Berliner, Conte, 1990; Elliott i in., 1995; Leclerc i in., 2011),
i zwiekszajg ich zdolno$¢ do wtasciwego zareagowania na wykorzystywanie oraz
ujawnienia go, kiedy sie wydarzy (Finkelhor, 1984).
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UDzIAt RODZICOW W PROFILAKTYCE WSD

Badacze i oredownicy profilaktyki WSD od dawna podkreslajg doniosta role, jaka
rodzice/opiekunowie mogg odgrywad w ochronie dzieci przed ta forma wykorzysty-
wania (Berrick, Gilbert, 1991; Krazier, 1986; Prescott i in., 2010; Wortley, Smallbone,
2006; Wurtele, 2009). Kompleksowy opis celéw wszystkich dotychczasowych pro-
gramow edukacyjnych dla rodzicow wykracza poza ramy tego artykutu, ale z ogél-
nego przegladu pismiennictwa jasno wynika, ze do tej pory wiekszos$é programéw
koncentrowata sie na uczeniu rodzicéw, jak rozmawia¢ z dzie¢mi o zagrozeniach
WSD i strategiach ochrony (Reppucci i in., 1994; Wurtele, 2009). Wiekszos$¢ ro-
dzicéw rzeczywiscie znajduje sie w dogodnej sytuacji, aby rozmawiaé ze swoimi
dzie¢mi o zagrozeniach zwigzanych z WSD. Najwazniejszy wktad rodzicéw moze
jednak polega¢ na zapobieganiu wykorzystywaniu seksualnemu poprzez stworzenie
bezpiecznego srodowiska i wspieranie dzieci, aby czuty sie pewnie i bezpiecznie,
dzieki czemu beda mniej narazone na ataki sprawcéw. Jako obiecujgce nalezy oceni¢
to, ze niektére duze programy profilaktyki WSD wydaja sie odchodzi¢ od podejscia
skoncentrowanego na dziataniach adresowanych do dzieci i coraz czesciej przyjmuja
zatozenie, ze rodzice mogg by¢ kluczem do skutecznej profilaktyki poprzez aktywne,
zaangazowane rodzicielstwo. Na przyktad pie¢ krokéw do skutecznej ochrony dzieci,
opracowanych w programie Darkness to Light, nosi tytut Wykorzystywanie seksualne
dzieci to sprawa dorostych, a pierwsze dwa kroki (poprzedzajgce edukowanie dzieci) to
edukowanie rodzicéw oraz minimalizowanie przez nich okazji do wystapienia WSD?.

Rozmowa rodzicéw z dzie¢mi o WSD jako forma profilaktyki

Do tej pory badacze oceniali zdolnos¢ rodzicow do chronienia dzieci przed wyko-
rzystywaniem seksualnym na podstawie tego, w jakim zakresie rozmawiali oni ze
swoimi dzie¢mi o WSD (Deblinger, Thakkar-Kolar, Berry, Schroeder, 2010; Walsh,
Brandon, Chirio, 2012). Uwazano, ze rodzic skutecznie chroni dziecko, jesli roz-
mawiat z nim o konkretnych krzywdzacych zachowaniach, takich jak niewtasciwy
dotyk, o tym, kim moze by¢ sprawca (ze moze to by¢ osoba bliska lub znajoma)
i co zrobi¢ w sytuacji wykorzystywania (Deblinger i in., 2010; Walsh i in., 2012;
Waurtele, Kvaternick, Franklin, 1992). Tak skonstruowana profilaktyka angazujaca
rodzicéw opiera sie jednak na tych samych zatozeniach, co programy edukacyjne dla
dzieci (czyli, ze dzieci potrafig rozpoznac i unikngé wykorzystywania oraz ujawnic

1 http:/www.d2l.org/education/5-steps/.
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je, kiedy sie wydarzy). Ponadto do tej pory nie prowadzono badan empirycznych,
ktére oceniatyby skutecznos¢ rozméw rodzicow z dzie¢mi na temat problemu WSD
jako metody unikania potencjalnej wiktymizacji i zapobiegania wykorzystywaniu lub
ktére odpowiadatyby na pytanie, czy rozmowa z dzie¢mi o konkretnych aspektach
wykorzystywania seksualnego i o tym, kim moga by¢ jego sprawcy, wywotuje nie-
zamierzone szkodliwe skutki, takie jak nieufno$¢ oraz lek przed dotykiem i zdrowy-
mi kontaktami. Wreszcie, chociaz programy profilaktyki WSD zachecajg rodzicow,
aby informowali swoje dzieci o zagrozeniach i strategiach profilaktycznych, badania
prowadzone w ciggu ostatnich 30 lat pokazuja, ze rodzice nadal maja opory przed
prowadzeniem takich rozméw.

Ponad 30 lat temu Finkelhor (1984) ustalit, ze 29% rodzicow rozmawiato ze swo-
imi dzieémi o wykorzystywaniu seksualnym. Analiza tresci tych rozmoéw ujawnita,
ze rodzice przestrzegali swoje dzieci przed obcymi, samochodami i cukierkami, a tyl-
ko 23% wspominato, ze kto$ moze prébowac dotykac genitaliow dziecka. Niewielka
czes¢ rodzicdw mowita swoim dzieciom, ze sprawcg moze by¢ cztonek rodziny lub
znajoma osobna dorosta (odpowiednio, 6% i 15%). W badaniu przeprowadzonym
kilka lat pozniej (Binder, McNeil, 1987) 22% rodzicéw zadeklarowato, Ze rozmawiato
ze swoimi dzie¢mi o WSD ,bardzo obszernie”, a 36% - ze rozmawiato z nimi ,troche”.
W badaniu nie podano szczegétéw na temat tresci owych rozmow.

W 1992 r. 62% badanych kanadyjskich rodzicéw zadeklarowato, ze rozmawiato
ze swoimi z dzieémi o wykorzystywaniu seksualnym, ale i tym razem nie podano
szczegotdw tych rozméw (Tutty, 1993). W tym samym roku 59% badanych ame-
rykanskich rodzicéw dzieci w wieku przedszkolnym zadeklarowato, ze rozmawiato
Z nimi o wykorzystywaniu seksualnym. Piecdziesigt dwa procent badanych powie-
dziato swoim dzieciom, ze kto$ moze prébowac dotykac ich genitaliow, a 50% - po-
instruowato dzieci, aby powiedziaty rodzicom, jesli co$ takiego sie wydarzy. Rodzice
twierdzili, ze przestrzegali swoje dzieci przed obcymi (53%), ale mniejsza ich liczba
rozmawiata z dzie¢mi o zagrozeniu ze strony znajomych dorostych (36%), krewnych
(21%), rodzicow (12%) lub rodzenstwa (11%; Wurtele i in., 1992). W dwoch prze-
prowadzonych w Chinach badaniach wykazano, ze 59% (Chen, Chen, 2005) i 66%
(Chen, Dunne, Han, 2007) rodzicow powiedziato swoim dzieciom, ze inni nie powinni
dotykad intymnych czesci ich ciata.

W nowszym badaniu amerykanskim 64% rodzicéw zadeklarowato, ze powie-
dziato swoim dzieciom, iz kto$ moze prébowac dotykac ich genitaliéw (Deblinger
i in., 2010). Rodzice na ogot przestrzegali dzieci przed obcymi (73%) i w mniejszym
stopniu przed zagrozeniem ze strony znajomych oséb dorostych (50%), krewnych
(34%), rodzicow (21%) i rodzenstwa (9%). W najnowszym badaniu, jakie udato nam

www.dzieckokrzywdzone.fdds.pl



Julia Rudolph, Melanie J. Zimmer-Gembeck, Dianne C. Shanley, Russell Hawkins

sie znalez¢ (Walsh i in., 2012), % australijskich matek zadeklarowato, ze rozmawiato
ze swoimi dzie¢mi o wykorzystywaniu seksualnym. Najczesciej poruszane tematy
dotyczyty jednak nietykalnosci/integralnosci cielesnej (prawa dziecka do samosta-
nowienia o swoim ciele). Tylko 41% badanych rozmawiato z dzieémi o tym, kiedy
sytuacja, w ktérej ktos dotyka intymnych czesci ich ciata, jest dopuszczalna, a kiedy
nie, a 27% rodzicéw ostrzegto swoje dziecko, ze potencjalnym sprawcg moze by¢
ktos, kogo dziecko zna i lubi.

Reasumujac, w dotychczasowych badaniach duzy odsetek rodzicow (59% w naj-
nowszym badaniu; Walsh i in., 2012) przyznat, ze nie rozmawiat ze swoimi dziec¢-
mi o konkretnych aspektach wykorzystywania seksualnego. Jeszcze wiekszy (73%
w tym samym badaniu) zadeklarowat, ze nie powiedziat dzieciom, iz sprawcami wy-
korzystywania mogg by¢ doroéli, ktérych dzieci znaja i lubia. Jedng z mozliwosci
pogtebienia tych badan bytoby przyjrzenie sie pogladom rodzicéw i ustalenie, czy
podejmuja oni Swiadomga decyzje, aby nie rozmawiac z dzie¢mi o wykorzystywaniu.
Wazna bytaby tez ocena zdolnosci rodzicéw do zapewnienia dzieciom ochrony przy
uzyciu réznych miar, takich jak pozytywne praktyki rodzicielskie i wspierajace $rodo-
wisko domowe. Moze sie okazad, ze rodzice, ktérzy nie przekazujg swoim dzieciom
bezposrednio wiedzy o WSD, wcale nie s nieskuteczni w ochronie dzieci, poniewaz
brakuje im wiedzy lub pewnosci siebie, aby rozmawia¢ z nimi o wykorzystywaniu
seksualnym. Teoretycznie jest mozliwe, ze rodzice nie rozmawiaja z dzie¢mi o WSD,
aby ich dzieci pozostaty ufne i miaty poczucie, ze ich $wiat jest bezpieczny, a jedno-
czesnie wybierajg inne strategie chronigce, niezwigzane z bezposrednig rozmowg
z dzieémi.

Rodzicielskie strategie chronigce inne niz rozmowa o WSD

Tylko dwa z przeprowadzonych badan dotyczyty rodzicielskich zachowan chronia-
cych innych niz bezposrednia rozmowa o zagrozeniach WSD (Babatsikos, Miles,
2015; Collins, 1996). W badaniu, w ktérym zastosowano metode wywiadu jakoscio-
wego (Collins, 1996), grupa 24 amerykanskich rodzicow zadeklarowata, Zze stosuje
rozmaite strategie, aby chroni¢ swoje dzieci przed wykorzystywaniem seksualnym.
Badani rodzice uwazali, ze dzieci niemajace bliskiej relacji z rodzicami sg bardziej
narazone na wykorzystywanie. Moéwili o potrzebie zbudowania dobrej relacji z dziec-
kiem, aby byto gotowe im sie zwierzy¢ oraz pewniejsze siebie i mniej podatne
na wptywy innych. Badani wymienili réwniez brak nadzoru jako istotny czynnik ry-
zyka, a prawie wszyscy rodzice wspomnieli tez o uwaznym obserwowaniu dziecka.
Za istotne uznali ograniczenie takich form aktywnos$ci dziecka, jak nocowanie poza
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domem, oraz podkreslali, ze nalezy interesowac sie zyciem dziecka i regularnie pyta¢
je, jak minat mu dzien oraz o jego zainteresowania, troski i uczucia. Ponadto badani
rodzice dbali o edukacje swoich dzieci, analizowali i monitorowali dostepne formy
opieki oraz przygladali sie dzieciom pod katem sygnatéw wykorzystywania. W innym
badaniu jakosciowym, przeprowadzonym w grupie 28 australijskich rodzicow, badani
podkredlali znaczenie komunikacji z dzieémi. Méwili o tym, jak wazna jest otwarta
komunikacja dla tworzenia wspierajacych, petnych mitosci relacji, budowania zaufa-
nia, skutecznego monitorowania sytuacji i rozpoznawania problemoéw, wykrywania
negatywnych zdarzen, stawiania dobrych granic i - ogdlnie rzecz biorgc - zapewnia-
nia dzieciom ochrony. Rodzice wspominali réwniez, ze starajg sie zmniejszac ryzyko
wykorzystywania poprzez monitorowanie sytuacji spotecznych (takich jak grupowe
zajecia sportowe, umawianie sie na wspolng zabawe czy nocowanie u kolegéw), ob-
serwowanie poziomu komfortu u dziecka w sytuacjach spotecznych oraz ostroznos¢
w kontaktach z dorostymi (zwtaszcza mezczyznami), z ktérymi dzieci nie chca spe-
dzac czasu lub ktdérzy odnoszg sie do dziecka z przesadna serdecznoscia (Babatsikos,
Miles, 2015). Te dwa badania pokazuja, Ze rodzice stosujg rozmaite praktyki (np. nad-
ZOr, monitorowanie oraz zaangazowanie), aby tworzy¢ bariery zewnetrzne chronigce
ich dzieci przed WSD. Bezposrednia rozmowa w domu o profilaktyce wykorzysty-
wania jest tylko niewielkim elementem tego zbioru.

PRAKTYKI RODZICIELSKIE A RYZYKO WSD

Aby tak rozszerzy¢ profilaktyke WSD, by dziatania profilaktyczne nie ograniczaty sie
do edukowania dzieci (przez rodzicéw, nauczycieli lub specjalistéw), lecz obejmowaty
réwniez zachowania rodzicielskie, warto przyjrzec sie praktykom rodzicielskim, ktére
sg powigzane z ryzykiem wykorzystywania. Wyniki badan sugeruja, ze istniejg pew-
ne czynniki, zwtaszcza te zwigzane ze struktura rodziny i praktykami rodzicielskimi,
ktore sg skorelowane z wyzszym ryzykiem WSD (Kim, Noll, Putnam, Trickett, 2007;
Pérez-Fuentes i in., 2013). Znajomos¢ tych czynnikdéw ryzyka moze by¢ pomocna
w opracowywaniu skoncentrowanych na rodzicach programoéw profilaktyki WSD.

Czynniki rodzinne i praktyki rodzicielskie doswiadczane przez ofiary WSD
Lista czynnikéw rodzinnych i praktyk rodzicielskich zwigzanych z podwyzszonym ry-
zykiem WSD jest dtuga. S3 na niej m.in. nieobecnos¢ rodzicow (Leifer, Kilbane, Kalick,

2004; Russell, 1999), choroba psychiczna lub somatyczna matki (Finkelhor, 1984;
McCloskey, Bailey, 2000), uzaleznienia rodzicéw (Leifer i in., 2004; McCloskey, Bailey,
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2000), zta relacja rodzic-dziecko (Fergusson, Lynskey, Horwood, 1996; Paveza,
1988), obecnosc¢ ojczyma (Paveza, 1988; Russell, 1999), przemoc fizyczna (Fleming,
Mullen, Bammer, 1997; Kim i in., 2007), zaniedbywanie (Finkelhor, Moore, Hamby,
Straus, 1997), konflikty matzenskie (Paveza, 1988), przemoc matzenska (McCloskey,
Bailey, 2000; Ramirez, Pinzon-Rondon, Botero, 2011), problemy z przywigzaniem
u matki (Fergusson i in., 1996; Lewin, Bergin, 2001), brak komunikacji (Ramirez i in.,
2011), brak nadzoru (Finkelhor i in., 1997; Testa, Hoffman, Livingston, 2011) oraz
dorastanie z jednym rodzicem biologicznym (Finkelhor i in., 1997; Russell, 1999).

W badaniu przekrojowym z udziatem 34 000 dorostych w Stanach Zjednoczonych
(Pérez-Fuentes i in., 2013) wieksze ryzyko WSD byto zwigzane z dos$wiadczaniem
przemocy fizycznej i zaniedbywania, uzaleznieniami lub nieobecnoscia ktéregos
z rodzicéw oraz byciem swiadkiem przemocy domowej. W duzym badaniu retro-
spektywnym przeprowadzonym wsréd dorostych Findw (Laakonsen i in., 2011)
ujawniono podobne zaleznosci miedzy czynnikami rodzinnymi a WSD. Do czynnikéw
ryzyka nalezaty: nieobecnos$c¢ rodzicow biologicznych, przemoc fizyczna, przemoc
emocjonalna, zaniedbywanie oraz alkoholizm rodzicéw. Duza czes¢ z nich wskazuje
na okolicznos$ci wychowawcze/rodzinne, w ktérych brakuje prawidtowego nadzo-
ru rodzicielskiego nad dzieémi, co zapewnia innym dorostym swobodny dostep do
dzieci. Wiecej $wiatfa na te kwestie rzucajg dane statystyczne przedstawione przez
centrum pomocy ofiarom przestepstw seksualnych w Wielkiej Brytanii. U dzieci po-
wyzej 13 r.z. najwazniejszymi czynnikami ryzyka byto picie alkoholu lub uzywanie
narkotykow przez samo dziecko oraz uprzednie dobrowolne wspétzycie seksualne.
Chociaz charakter otrzymanych wynikéw nie pozwala na okreslenie zaleznosci przy-
czynowej, prawie 90% przypadkow stanowity przypadki ,ostre”, a nie historyczne
incydenty wykorzystywania seksualnego, co sugeruje, ze dzieci, ktére pija alkohol lub
zazywaja narkotyki, a takze dzieci aktywne seksualne moga by¢ narazone na wieksze
ryzyko wykorzystywania seksualnego (Davies, Jones, 2013).

Ze wzgledu na ograniczenia badan retrospektywnych najmocniejsze dowody
empiryczne dotyczace czynnikdw ryzyka zwigzanych z WSD pochodzg z badan po-
dtuznych. W badaniu, w ktérym obserwowano 1000 dzieci z Nowej Zelandii od
urodzenia do 16 r.z., wykazano, ze mtodzi ludzie, ktérzy w wieku 16 lat deklarowali
doswiadczenie WSD, czesciej niz pozostali doswiadczali separacji lub rozwodu ro-
dzicéw, stabych wiezi rodzic-dziecko, alkoholizmu i narkomanii rodzicéw oraz ich
przestepczosci. Model regresji ujawnit pie¢ czynnikéw bedacych predyktorami ry-
zyka WSD. Byty to:

e ptec zenska,
e wyzszy poziom konfliktu w matzenstwie,
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e stabsza wiezZ rodzic-dziecko,
e wyzszy poziom nadopiekunczosci ojcowskiej
e uzaleznienie rodzicow od alkoholu.

Wsrod dzieci z najwyzszego kwantyla rozktadu ryzyka (u ktérych wystepuje
wszystkich pieé¢ czynnikéw: pteé zenska, wysoki poziom konfliktu matzenskiego,
staba wiez/przywiazanie, nadopiekunczos$¢ ojcowska oraz alkoholizm) czestos¢ wy-
stepowania WSD byta 14,3 razy wieksza niz wsrdd dzieci z najnizszego kwantyla
(Brown, Cohen, Johnson, Salzinger, 1998).

Rodzicielstwo a uprzednie doswiadczenie WSD

Dorastanie z matka, ktéra w dziecinstwie doswiadczyta wykorzystywania seksual-
nego, moze by¢ istotnym czynnikiem zwigzanym z podwyzszonym ryzykiem WSD
u dziecka, ale mechanizm tej zaleznosci jest ztozony (Faller, 1989; Kim i in., 2007,
McCloskey, Bailey, 2000). Matki z doswiadczeniami WSD bardzo rzadko same sg
sprawczyniami wykorzystywania, ale w niektérych wypadkach ich trudnosci z przy-
wiazaniem, problemy psychiczne oraz trajektorie/okolicznos$ci zwigzkéw intymnych
moga wptywac na ich praktyki rodzicielskie i zwieksza¢ narazenie ich dzieci na WSD
(Kim i in., 2007; Leifer i in., 2004; McCloskey, Bailey, 2000; Roberts, O'Connor,
Dunn, Golding, 2004; Testa i in., 2011).

Mimo ujawnionego w badaniach zwigzku miedzy ryzykiem wykorzystywania sek-
sualnego a historiag WSD u matek obraz tego, w jaki sposdb i czy rzeczywiscie to,
ze matka w dziecinstwie dos$wiadczyta wykorzystywania, moze naraza¢ jej dziecko
na zwiekszone ryzyko WSD, pozostaje niejasny. Ponadto brakuje badan dotycza-
cych tego, czy terapia matek skoncentrowana na ich do$wiadczeniach WSD obniza
poziom ryzyka u dzieci albo wptywa na nie w jakis inny sposéb. Ani Kim, Trickett
i Putnam (2010), ani Zuravin i Fontanella (1999) nie znalezli dowodoéw empirycznych
potwierdzajacych hipoteze, ze matczyne doswiadczenie wykorzystywania seksualne-
go jest istotnym czynnikiem ryzyka, kiedy w analizie uwzgledniono inne negatywne
doswiadczenia z dziecinstwa, takie jak pozostate formy krzywdzenia dzieci. W ba-
daniach wykazano jednak, ze matki z do$wiadczeniami WSD czesciej stosuja kary
fizyczne i maja niskg samoocene jako rodzice (Banyard, 1997), a takze doswiadczaja
pewnych trudnosci rodzicielskich i problemoéw w relacjach (Roberts i in., 2004), nawet
wtedy, gdy kontroluje sie wptyw innych negatywnych dos$wiadczen w dziecinstwie.

W interesujgcym badaniu, w ktérym poréwnano cztery grupy matek i ich dzieci
(matki bez doswiadczen wykorzystywania seksualnego majace dzieci réwniez bez
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takich doswiadczen, matki bez dos$wiadczen wykorzystywania seksualnego majace
dzieci wykorzystywane seksualnie, matki z doswiadczeniem wykorzystywania sek-
sualnego majace dzieci bez takich doswiadczen oraz matki z doswiadczeniem wy-
korzystywania seksualnego majace dzieci wykorzystywane seksualnie), negatywne
praktyki rodzicielskie okazaty sie zwigzane z WSD, ale sama historia wykorzysty-
wania seksualnego u matek nie wydawata sie istotnym czynnikiem. Niezaleznie od
historii WSD u matek dzieci wykorzystywane seksualnie miaty matki do$wiadczajgce
trudnosci emocjonalnych, psychicznych i relacyjnych, ktére mogty wptywaé nega-
tywnie na ich rodzicielstwo i narazic¢ ich dzieci na ryzyko WSD (Leifer i in., 2004).

Podsumowanie

Chociaz zaobserwowano pewne oznaki spadku czestosci wystepowania WSD
w Stanach Zjednoczonych (Finkelhor, Jones, 2006), to pozostaje ono powaznym
problemem zdrowia publicznego, wywierajagcym dtugotrwaty wptyw na jednostki,
rodziny i spoteczenstwa. Mimo utrzymujgcych sie watpliwosci dotyczacych sku-
tecznosci i mozliwych skutkéw ubocznych interwencji skoncentrowanych na dzie-
ciach, to podejscie nadal jest stosowane. Badania, w ktérych analizowano status
demograficzny rodzin, praktyki rodzicielskie i narazenie dzieci na WSD, ujawnity
pewne czynniki sytuacyjne/kontekstowe i zachowania rodzicéw (takie jak uza-
leznienia, nieobecnosé¢ rodzicdw, choroby psychiczne lub fizyczne, przestepczosé,
separacja/rozwod, konflikty i rodziny zrekonstruowane) oraz praktyki rodzicielskie
(np. niski poziom ciepta/serdecznosci, surowe praktyki wychowawcze oraz brak za-
angazowania i nadzoru), ktére moga zwiekszac ryzyko tego, ze dziecko padnie ofiarg
wykorzystywania. Taka wiedza moze poméc w odejsciu od profilaktyki nadmiernie
skoncentrowanej na edukowaniu dzieci w kierunku angazowania rodzicow w nowe,
innowacyjne sposoby - poprzez tworzenie programéw adresowanych do rodzicéw,
ktére bedg wzmacniaé praktyki rodzicielskie chronigce przed WSD oraz ograniczaé
zachowania zwiekszajace narazenie dziecka na WSD. Rodzice mogg odgrywac de-
cydujaca role w ochronie swoich dzieci na dwa sposoby:

1. bezposrednio, przez wzmacnianie barier zewnetrznych dzieki nadzorowi, moni-

torowaniu, zaangazowaniu i komunikacji z dzieckiem;
2. posrednio, przez rozwijanie kompetencji dziecka oraz wspieranie jego dobrosta-
nu i poczucia wtasnej wartosci.

Dzieki temu dzieci mogg by¢ mniej narazone na wykorzystywanie, a jesli do niego
dojdzie, bedg umiaty wtasciwie zareagowad i ujawni¢ takie doswiadczenia.
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ZALECENIA | IMPLIKACJE

Przeglad wynikéw dotychczasowych badan sugeruje, ze rodzice odgrywajg decy-
dujaca role w ochronie dzieci przed wiktymizacja. Chociaz pewne czynniki rodzinne
i okoliczno$ci zwigzane z rodzicami stanowig istotne czynniki ryzyka WSD, to z kilku
powodoéw praktyki rodzicielskie moga by¢ najlepszym celem oddziatywan i interwen-
cji. Po pierwsze, aktywne i zaangazowane rodzicielstwo z odpowiednim poziomem
nadzoru tworzy bezpieczniejsze srodowisko, w ktérym potencjalni sprawcy maja
mniej okazji do tego, by zblizy¢ sie do dziecka, uwies¢ je i wykorzysta¢ seksualnie
(Leclerc i in., 2011; Smallbone i in., 2008). Bezpieczna, petna mitosci relacja moze
réwniez zwiekszy¢ prawdopodobienstwo ujawnienia wykorzystywania. Po drugie,
w licznych badaniach wykazano, ze praktyki rodzicielskie majg decydujace znaczenie
w zyciu dziecka (zob. Mendelson, Letourneau, 2015), co sugeruje, ze zaangazowani,
troskliwi i komunikatywni rodzice oraz dobre relacje rodzinne moga zwiekszac do-
brostan dzieci oraz ich pewno$¢ siebie, a co za tym idzie - zmniejsza¢ prawdopodo-
bienstwo tego, ze stang sie one celem sprawcow WSD (Elliott i in., 1995; Finkelhor,
1984). Wreszcie, zwazywszy na fizyczng bliskos¢ rodzicow oraz ich role ,straznikow”,
decydujacych o tym, kto odwiedza ich dom i z kim dziecko spedza czas sam na sam,
dziatania ukierunkowane na praktyki rodzicielskie, takie jak nadzér/monitorowanie
oraz zaangazowanie w zycie dziecka, moga mie¢ decydujgce znaczenie dla ryzyka
WSD (Mendelson, Letourneau, 2015). Wszystko to nie znaczy, ze mozna lekcewazy¢
znaczenie dziatan ukierunkowanych na inne czynniki ryzyka, takie jak naduzywanie
alkoholu oraz konflikty i przemoc w rodzinie.

Chociaz specjali$ci w dziedzinie profilaktyki WSD zdaja sobie sprawe, ze ochrona
rodzicielska wykracza poza rozmowy rodzicéw z dzie¢mi o wykorzystywaniu seksu-
alnym i obejmuje rowniez style oraz praktyki rodzicielskie, jak dotad ta koncepcja
nie znajdowata odzwierciedlenia w badaniach dotyczacych profilaktyki ani w podej-
mowanych dziataniach profilaktycznych (Mendelson, Letourneau, 2015; Smallbone
i in., 2008; Wurtele, 2009). Istnieja szerokie mozliwosci tworzenia programow pro-
filaktycznych ukierunkowanych na te dwa aspekty chroniacej roli rodzicéw i prowa-
dzenia badan oceniajgcych ich mierzalne wyniki, ktére mogtyby potwierdzi¢ ich role
w profilaktyce WSD.

Aby podkresli¢ znaczenie rodzicielstwa jako catosci, zaleca sie, by zachowania
chronigce przed WSD nie byty nauczane w izolacji, lecz staty sie integralng cze-
$cig dotychczasowych, opartych na dowodach empirycznych programéw budowa-
nia kompetencji rodzicielskich. Jeden z mechanizméw oddziatywania na pierwszy
aspekt chronigcej roli rodzicéw polega na opracowaniu i wtgczeniu modutu WSD do
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ogdlnych programoéw wspierajacych dobre rodzicielstwo. Taki modut mégtby uczyé
rodzicow rozpoznawania taktyk i sposobow dziatania sprawcéw WSD (takich jak
zachowania uwodzace i techniki izolowania dziecka), potencjalnie niebezpiecznych
sytuacji (np. kiedy kto$ inny niz rodzic ktadzie dziecko do t6zka albo wykonuje intym-
ne czynnosci pielegnacyjne), sygnatow ostrzegawczych (np. gdy jakas osoba dorosta
wyrdznia jedno dziecko, poswiecajgc mu szczegdlng uwage, przyznajac przywileje
lub obsypujac prezentami) oraz tozsamosci potencjalnych sprawcéw (m.in. partnerzy
rodzicdw, starsze dzieci/nastolatki oraz przybrane rodzernstwo). Ow modut mégtby
rowniez wyposazac rodzicow w wiedze na temat:
e zdrowych granic oraz zasad dotyczacych intymnosci (w szczegdlnosci w odniesie-
niu do niespokrewnionych cztonkéw gospodarstwa domowego i starszych dzieci);
e konkretnych technik chronigcych, takich jak niespodziewany powrét do domu,
kiedy dziecko zostaje samo z inng osobg dorosta lub ze starszym dzieckiem, czy
tez bezpieczniejsze korzystanie z ustug opiekunek do dzieci;
e jak rozmawiac ze starszymi dzieémi o wtasciwych i niewtasciwych zachowaniach
w kontaktach z dzie¢mi mtodszymi;
e rozpoznawania problematycznych lub niepokojacych zachowan seksualnych
(Mendelson, Letourneau, 2015).

Mogtby réwniez pokazywad rodzicom zaleznos¢ miedzy pozytywnym rodziciel-
stwem a ryzykiem WSD, podkreslajac istotne znaczenie nadzoru/monitorowania,
zaangazowania, ciepta i komunikacji - nie tylko dla dobrostanu dziecka w réznych sfe-
rach spotecznych i emocjonalnych, lecz takze jako waznych strategii profilaktyki WSD.
Przyktadem takiego rozwigzania bytoby wprowadzenie dodatkowych zaje¢ do progra-
mu Circle of Security™ (Krag Bezpieczenstwa; Powell, Cooper, Hoffman, Marvin, 2013),
aby potaczyc idee dotyczace profilaktyki z koncepcja rodzicéw jako dtoni trzymajacych
krag - wiekszych, silniejszych, madrzejszych i dobrych - i poméc rodzicom, by nauczyli
sie rozumiec potrzeby swoich dzieci z perspektywy profilaktyki WSD.

Jednym z mechanizméw oddziatywania na drugi z wymienionych aspektéw mo-
gtoby by¢ wykorzystanie dotychczasowych programéw wspierania pozytywnych
praktyk rodzicielskich do zmniejszania ryzyka WSD u dzieci poprzez poprawe relacji
rodzic-dziecko, tak by stata sie bardziej pozytywna i serdeczna, a takze wyposazenie
rodzicéw w umiejetnosci stawiania granic, skutecznego monitorowania, zapewniania
dzieciom poczucia bezpieczenstwa oraz otwartej komunikacji z dzie¢mi. Programy,
ktére skupiaja sie na wzmacnianiu tych umiejetnosci rodzicielskich, okazaty sie sku-
tecznie w poprawianiu pozytywnych interakcji rodzic-dziecko, poczucia dobrostanu
u dzieci oraz kilku innych zmiennych (np. Triple P - Positive Parenting Program [PPP]:
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Prinz, Sanders, Shapiro, Whitaker, Lutzker, 2009; Parent-Child Interaction Therapy
[PCIT]: Chaffiniin., 2004; oraz Circle of Security: Mercer, 2015). Co istotne, zaréwno
program PPP, jak i PCIT okazat sie skuteczny w przeciwdziataniu przemocy fizycznej
i zaniedbywaniu (Chaffin i in., 2004; Printz i in., 2009), co sugeruje - zwazywszy
na zwigzek miedzy czestoscig wystepowania WSD a innymi formami krzywdzenia -
ze takie programy budowania kompetencji rodzicielskich mogg réwniez skutkowacd
zmniejszeniem czesto$ci WSD. Do tej pory nie zbadano jednak bezposredniego
zwigzku miedzy rezultatami tych programéw a profilaktykag WSD. Pismiennictwo
Z pewnoscig wzbogacityby badania, w ktérych bezposrednio mierzono by zmienne
pomocne w ocenie tego zwigzku.

Gdyby te dwa sposoby oddziatywania zostaty poddane rzetelnej ewaluacji i oka-
zaty sie skuteczne, to programy kompetencji rodzicielskich oferowane lub propa-
gowane przez stuzby ochrony dzieci lub system opieki zdrowotnej mogtyby zosta¢
wzbogacone o elementy ochrony przed wykorzystywaniem seksualnym. Taki zinte-
growany program mogtby byé réwniez oferowany rodzicom korzystajgcym z takich
ustug pomocowych jak poradnie leczenia uzaleznien, poradnie zdrowia psychicz-
nego, pomoc dla ofiar przemocy domowej czy ustugi dla oséb niepetnosprawnych,
a takze bardzo mtodym lub wymagajgcym szczegdlnej pomocy ciezarnym w ramach
opieki przedporodowej. Zaoferowanie takich programéw grupom podwyzszonego
ryzyka jest wazne dla profilaktyki, ostatecznym celem bedzie jednak umozliwienie
wszystkim rodzicom skorzystanie z programu rozwijania kompetencji rodzicielskich
z wbudowanym modutem dotyczagcym WSD. Amerykanskie badanie pilotazowego
programu profilaktyki krzywdzenia dzieci, adresowanego do populacji ogdlnej, po-
kazuje, jak mozna to osiagnac¢ (Prinz i in., 2009). Do duzej czesci rodzicow mozna
dotrzeé¢ poprzez kampanie medialng i reklamy spoteczne. Rodzice traktujg media
jako gtéwne zZrédto wiedzy o WSD (Elrod, Rubin, 1993), a badania potwierdzity
pewne sukcesy kampanii medialnych dotyczacych tego problemu (Chasan-Taber,
Tabachnick, 1999; Rheingold i in., 2007). Ponadto wymog, aby szkoty publiczne
regularnie wysytaty do domoéw uczniéw pakiety materiatéw informacyjnych, oraz
wiaczenie edukacji WSD do pakietéw informacyjnych dla rodzicéw oczekujacych
dziecka réwniez mogtyby pomadc w dotarciu do duzej liczby rodzicéw. Chociaz rozpo-
wszechnianie wiedzy nie jest réwnie skuteczne jak kompleksowe programy szkole-
niowe, to badania sugeruja, ze takie kampanie moga prowadzi¢ do zmiany zachowan
(Sanders, Montgomery, Brechman-Toussaint, 2000; Wakefield, Loken, Hornik, 2010).

Ewaluacja takich dodanych programéw profilaktyki WSD powinna by¢ prowa-
dzona wraz z ewaluacjg programéw budowania kompetencji rodzicielskich. Na pod-
stawie tego, co wiemy o czynnikach ryzyka, mozna wnioskowad, ze rodzice, ktérzy
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wykazuja poprawe w zakresie praktyk rodzicielskich, takich jak komunikacja, za-
angazowanie i nadzorowanie, moga zmniejszac ryzyko WSD u swoich dzieci, cho¢
ta zaleznos¢ dotad nie zostata bezposrednio wykazana. Zmiany w zakresie wiedzy
i rozumienia zagrozen przez rodzicéw oraz efekty ich praktyk rodzicielskich sg mie-
rzalne, a badania dotyczgce modyfikacji zachowan zdrowotnych wskazujg, ze wzrost
wiedzy moze pociggaé za soba zmiane zachowania (Sanders i in., 2000; Wakefield
i in., 2010). Dtugotrwate badania podtuzne mogtyby wykazaé, czy poziom czynni-
kéw ryzyka WSD rzeczywiscie sie obnizyt, jednak wyizolowanie wptywu dodanego
elementu/modutu wydaje sie trudne.

Zastrzezenie dotyczace chroniacej roli rodzicow

Ograniczenie idei angazowania rodzicéw w profilaktyke WSD - w sposéb przedsta-
wiony w niniejszym artykule - wigze sie z tym, ze czasami to rodzice sg sprawcami
wykorzystywania. Skala WSD, w ktérym sprawca jest matka (lub osoba petniaca jej
funkcje), jest niewielka (np. 0,8%; Australian Bureau of Statistics, 2006). Jesli chodzi
o opiekundéw ptci meskiej, to czestosé wystepowania wykorzystywania seksualnego
przez biologicznych ojcdw waha sie miedzy 2% a 13%, podczas gdy otrzymane w ba-
daniach wskazniki wykorzystywania przez ojczymow i partneréw matek sg duzo wyz-
sze i wynosza 20-30% (Finkelhor, Hotaling, Lewis, Smith, 1990; Ketring, Feinauer,
1999; Russell, 1999; Sariola, Uutela, 1996; U.S. Department of Health and Human
Services, 2005; Wyatt, Loeb, Solis, Carmona, 1999). Zwazywszy na te dane, praca
z rodzicami nad profilaktyka WSD przez osoby niebedace opiekunami oraz wsparcie
matek w obnizeniu ryzyka stwarzanego przez opiekunéw niespokrewnionych moze
poméc w zapobieganiu wiekszosci incydentéw WSD.

Z AKONCZENIE

Wykorzystywanie seksualne dzieci to ztozony, wieloaspektowy problem, ktéry pocia-
ga za soba liczne negatywne konsekwencje w zyciu ofiar oraz ich rodzin. Wiekszos¢
praktykow i badaczy zgadza sie co do tego, ze dotychczasowe nadmierne poleganie
na dziataniach skoncentrowanych na dzieciach ograniczato potencjalng skutecz-
nos¢ profilaktyki WSD. Programy edukacji na temat WSD opieraja sie na pewnych
zatozeniach dotyczacych dzieci, ktére mogg ogranicza¢ skutecznos¢ tych dziatan
w ochronie dzieci w sytuacjach wykorzystywania.

Chociaz w profilaktyce wykorzystywania seksualnego od samego poczatku
mowi sie o znaczeniu zaangazowania rodzicéw, do tej pory ta idea nie byta w petni
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realizowana. Rodzicéw zacheca sie, aby rozmawiali ze swoimi dzie¢mi o tym, jak
sie chroni¢ przed wykorzystywaniem, ale brakuje badan, ktére by potwierdzaty
skutecznos$¢ tego podejscia. Mimo coraz liczniejszych dowodéw przemawiajacych
za wptywem rodzicielstwa na poziom ryzyka WSD, nader rzadko owa zaleznos¢ jest
uwzgledniana w dziataniach profilaktycznych.
Aby poczynié istotne postepy, powinnismy:
1. zgromadzi¢ wiecej dowoddéw empirycznych dotyczacych skutecznosci obecnych
interwencji w profilaktyce WSD;
2. lepiej zrozumied zachowania rodzicéw zwigzane z ochrong przed WSD;
3. opracowac i poddac rzetelnej ewaluacji nowe, innowacyjne metody obnizania
ryzyka WSD, w tym podejscia skoncentrowane na rodzicielstwie jako formie
ochrony.
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CHILD SEXUAL ABUSE PREVENTION OPPORTUNITIES: PARENTING,
PROGRAMS, AND THE REDUCTION OF RISK

To date, child sexual abuse (CSA) prevention has relied largely on child-focused edu-
cation, teaching children how to identify, avoid, and disclose sexual abuse. The pur-
pose of this article is to explore how prevention opportunities can include parents in
new and innovative ways. We propose that parents can play a significant role as pro-
tectors of their children via two pathways: (i) directly, through the strong external bar-
riers afforded by parent supervision, monitoring, and involvement; and (ii) indirectly,
by promoting their children’s self-efficacy, competence, well-being, and self-esteem,
which the balance of evidence suggests will help them become less likely targets for
abuse and more able to respond appropriately and disclose abuse if it occurs. In this
article, we first describe why teaching young children about CSA protective beha-
viors might not be sufficient for prevention. We then narratively review the existing
research on parents and prevention and the parenting and family circumstances that
may increase a child’s risk of experiencing sexual abuse. Finally, we make a number
of recommendations for future approaches to prevention that may better inform and
involve parents and other adult protectors in preventing CSA.

KEYWORDS
PREVENTION, CHILD SEXUAL ABUSE, PARENTING, RISK FACTORS, EDUCATION
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