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W ujeciu globalnym zakres, skala i obcigzenia zwigzane z rozmaitymi formami
przemocy wobec dzieci (PWD) wyraznie sie zwiekszyty. Mimo to PWD jako pro-
blem w dziedzinie zdrowia fizycznego, psychicznego, publicznego i spotecznego
dopiero od niedawna zaczeta byc¢ traktowana tak powaznie, jak na to zastuguje.
Przeciwdziatanie przemocy wobec dzieci ma donioste znaczenie. Przemoc doswiad-
czana na wczesnym etapie zycia moze prowadzi¢ do negatywnych skutkéw zdro-
wotnych - krétko-, Srednio- i dtugotrwatych, a nawet miedzypokoleniowych. Liczne
badania pokazujq, ze przemoc wobec dzieci jest zjawiskiem rozpowszechnionym,
a sprawcami jej najczestszych form sq osoby, z ktérymi dzieci majq codzienny
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kontakt w domu, w szkole i w lokalnej spotecznosci. Przedstawimy innowacyjng
wspotprace miedzy globalnymi organizacjami, na czele z International Society
for Social Pediatrics and Child Health, International Society for Prevention of
Child Abuse and Neglect oraz International Pediatric Association, ktére posta-
nowity odpowiedzie¢ na problem PWD przy uzyciu podejscia opartego na prawach
dziecka i perspektywie zdrowia publicznego. W wyniku tej wspétpracy powstato
wspodlne stanowisko w sprawie PWD oraz plan jego realizacji w praktyce. Zaletq
opracowanego stanowiska byto przyjecie opartego na prawach dziecka, szerokie-
go rozumienia PWD wraz z opisem typow przemocy wobec dzieci na catym swie-
cie - w tym pracy dzieci, wykorzystywania dzieci w konfliktach zbrojnych, handlu
dzie¢mi i przemocy ze wzgledu na ptec¢ - oraz omdéwieniem strategii zapobiegania
przemocy oraz tagodzenia jej negatywnych skutkéw. Przedstawimy trudnosci i suk-
cesy, jakich doswiadczylismy w trakcie wspdlnych dziatanh na poziomie regionalnym
i ponadnarodowym, w tym dziatan oportunistycznych.

SEOWA KLUCZOWE:
PRZEMOC WOBEC DZIECI, KRZYWDZENIE | ZANIEDBYWANIE DZIECI, PROFILAKTYKA,
POLITYKA | PRAKTYKA

rzemoc - we wszystkich postaciach - jest globalnym problemem w dzie-
dzinie zdrowia publicznego (Know Violence in Childhood, 2017; WHO,
2002). Przemoc wobec dzieci (PWD) tradycyjnie opisywano w kategoriach
krzywdzenia, zaniedbywania i wykorzystywania - terminéw czesto uzywanych
zamiennie. Przemoc wobec dzieci jest zaréwno pogwatceniem praw cztowieka,
jak i problemem w dziedzinie zdrowia osobistego i publicznego, ktéry naraza
na ogromne koszty poszczegolne jednostki i cate spoteczenstwa (Reading i in.,
2009). Przemoc dotyka ponad miliarda dzieci - kazdego roku, we wszystkich
panstwach i spotecznosciach (Hillis i in., 2016; Tew, 2017). Konsekwencje PWD -
w kroétkiej, sredniej i dtugiej perspektywie czasowej (w tym skutki miedzypoko-
leniowe) - sg bardzo powazne (Gilbert i in., 2009; Maternowska i Potts, 2017;
Moog i in., 2018). Wyniki badan wskazuja rowniez, ze ekspozycja na przemoc
w dziecinstwie zwieksza ryzyko dalszej wiktymizacji i kumulowania sie do$wiad-
czen przemocy (Pinheiro, 2006).
Miedzynarodowe Towarzystwo na Rzecz Zapobiegania Krzywdzeniu
i Zaniedbywaniu Dzieci (International Society for the Prevention of Child Abuse and
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Neglect, ISPCAN) od wielu lat koncentruje sie na przeciwdziataniu krzywdze-
niu i zaniedbywaniu dzieci. Pediatrzy i specjalisci w dziedzinie rzecznictwa, zrze-
szeni w Miedzynarodowym Towarzystwie Pediatrii Spotecznej i Zdrowia Dzieci
(International Society for Social Pediatrics i Child Health, ISSOP) pragneli rozszerzy¢
zakres tych dziatan poprzez wtaczenie do nich przemocy wystepujacej na pozio-
mach spotecznym i strukturalnym. W 2016 r. ISPCAN, ISSOP oraz Miedzynarodowe
Stowarzyszenie Pediatryczne (International Pediatric Association, IPA) - Swiatowa
organizacja zrzeszajaca setki towarzystw pediatrycznych - nawigzaty formalng part-
nerska wspodtprace, zdajac sobie sprawe z koniecznosci podjecia wspdlnych dziatan
na rzecz dzieci na catym Swiecie. To tréjstronne porozumienie miato na celu zwiek-
szenie skutecznosci dziatan rzeczniczych i edukacyjnych stuzgcych ochronie praw
dzieci na poziomach lokalnym i globalnym.

Pierwszy etap tej tréjstronnej wspdtpracy stanowity dziatania skoncentrowane
na PWD. W dalszej czesci niniejszego artykutu omoéwimy powstanie zespotu ro-
boczego ds. PWD (VAC Working Group), wspdlne stanowisko wypracowane przez
partneréw i trudnosci napotkane w realizacji ambitnego planu globalnych dziatan.

Zespot roboczy do spraw przemocy wobec dzieci

Pomyst utworzenia zespotu roboczego zajmujgcego sie zwalczaniem PWD
narodzit sie podczas konferencji ISSOP dotyczacej celéw zréwnowazonego roz-
woju ONZ, ktéra odbyta sie w 2015 r. w Genewie (Spencer, 2015). To, ze wsrod
celéw zrownowazonego rozwoju wymieniono wyeliminowanie wszelkich form
przemocy i tortur wobec dzieci (cel 16.2), a takze przeciwdziatanie konkretnym
formom przemocy i krzywdzenia dzieci, takim jak matzenstwa dzieci i okalecza-
nie zenskich narzadéw ptciowych (cel 5.3), oraz wyeliminowanie pracy dzieci,
w tym rekrutacji i wykorzystywania dzieci-zotnierzy (cel 8.7; Violence against
children-related SDGs, 2015), uzmystowit kierownictwu ISSOP, Ze jest to priory-
tetowy obszar dziatan skoncentrowanych na prawach dziecka. Szybko zdalismy
sobie sprawe, ze jedyng drogg naprzéd jest nawigzanie partnerskiej wspdotpracy
z ISPCAN i innymi miedzynarodowymi organizacjami dziatajgcymi w tym obszarze.
Porozumienie miedzy ISSOP, ISPCAN i IPA podpisano w 2016 r. - na potwier-
dzenie, ze te trzy organizacje majg wspdlng wizje oraz zgodne cele dotyczace
zwalczania PWD. Do konkretnych dziatan uzgodnionych w tym tréjstronnym po-
rozumieniu nalezaty: (a) wzmozenie dziatan rzeczniczych oraz edukacyjnych stu-
zacych ochronie praw dzieci na poziomach globalnym i lokalnym, (b) podkreslanie
znaczenia wspotpracy interdyscyplinarnej w profilaktyce i reagowaniu na PWD,
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(c) zwiekszanie bazy wiedzy dotyczacej PWD poprzez prowadzenie wspdlnych
badan. Partnerzy zobowiazali sie takze do dzielenia sie wiedzg i kompetencjami
pomocnymi w osigganiu tych wspélnych celéw - przy uzyciu dostepnych platform
rozwoju zawodowego, wykorzystywanych przez te trzy organizacje. Powotano
zespo6t roboczy odpowiedzialny za zwalczanie PWD, ktéry zostat formalnie za-
twierdzony podczas Kongresu IPA w Vancouver w sierpniu 2016 r. W sktad ze-
spotu weszli pediatrzy nalezacy do ISSOP, konsultanci z ISPCAN i cztonkowie
komitetu wykonawczego IPA, a takze zaproszeni przedstawiciele UNICEF, WHO,
GlobalChild, Know Violence in Childhood oraz Banku Swiatowego. Liczebnos¢ ze-
spotu roboczego powiekszata sie oddolnie, gtéwnie poprzez osobiste kontakty
i nieformalne przekazywanie informacji. W 2016 r. liczyt on 23 cztonkdéw, po-
chodzacych z Azji Potudniowej, Bliskiego Wschodu, Afryki, Europy, obu Ameryk
i Oceanii. Byli wsrdd nich klinicysci, specjalisci w dziedzinie zdrowia publicznego,
badacze i decydenci.

Opracowanie wspolnego stanowiska w sprawie przemocy wobec dzieci

Pierwszym zadaniem tréjstronnego partnerstwa byto rozwiniecie wspdlnej wizji
opartej na prawach dziecka i perspektywie zdrowia publicznego poprzez opraco-
wanie kompleksowego stanowiska w sprawie PWD, a takze ogdélnego planu jego
wdrozenia. Nawiazalismy kontakt z innymi swiatowymi organizacjami zaangazowa-
nymi w przeciwdziatanie PWD, takimi jak Global Partnership to End Violence against
Children, Know Violence in Childhood, UNICEF i WHO. W ramach zespotu roboczego
do spraw PWD powstata mniejsza, pietnastoosobowa grupa robocza, odpowiedzial-
na za opracowanie wspoélnego stanowiska, ztozona z klinicystéw, badaczy w ob-
szarze praw dziecka i ochrony dzieci, twércéw polityki i specjalistéw w dziedzinie
dziatan rzeczniczych, reprezentujgcych wszystkie wazne regiony: Azje i Pacyfik,
Europe, obie Ameryki i Afryke. W ciagu 18 intensywnych miesiecy - od roku 2016
do 2017 - zesp6t roboczy analizowat pismiennictwo, dyskutowat na temat definicji
PWD, identyfikowat typy przemocy dotykajace dzieci i mtodziez na catym $wiecie,
rozmawiat o problemie PWD z uwzglednieniem perspektywy intersekcjonalnej oraz
formutowat zalecenia dotyczace profilaktyki i tagodzenia skutkéw PWD, ktére mogty
zosta¢ witaczone do planu wdrozenia.
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Definicja przemocy wobec dzieci

Aby zdefiniowac przemoc, przyjeliSmy podejscie oparte na prawach dziecka i per-
spektywe zdrowia publicznego. Uwzgledniliémy przemoc strukturalng, zwtaszcza
wobec dzieci i mtodziezy z krajéw rozwijajacych sie, a takze podstawie przyczyny
(determinanty) PWD (Farmer, 2004; Galtung, 1985).

1. W pierwszej kolejnosci oparliémy sie na definicji WHO, ktéra okresla przemoc
jako:

celowe uzycie sity fizycznej lub wtadzy, sformutowane jako grozba lub rzeczywiscie
uzyte, skierowane przeciwko samemu sobie, innej osobie, grupie lub spotecznosci,
ktére albo prowadzi do albo z ktérym wigze sie wysokie prawdopodobienstwo spo-
wodowania obrazen cielesnych, $mierci, szkéd psychologicznych, wad rozwoju lub
braku elementéw niezbednych do normalnego zycia i zdrowia. (WHO, 2002. s. 5).

2. Odwotalismy sie réwniez do artykutu 19 Konwencji o prawach dziecka, ktéry
definiuje przemoc jako ,wszelkie formy przemocy fizycznej badz psychicznej,
krzywdy lub zaniedbania badz ztego traktowania lub wyzysku, w tym wykorzy-
stywania w celach seksualnych” (Lee i Svevo-Cianci, 2011). Tej samej terminologii
uzyto w badaniu przemocy wobec dzieci przeprowadzonym na zlecenie ONZ
w 2006 r. (Pinheiro, 2006).

3. Globalny charakter tego problemu podkresla to, ze przemoc wobec dzieci zo-
stata wymieniona w Agendzie na rzecz zréwnowazonego rozwoju 2030 - przede
wszystkim w celu 16.2: \Wyeliminowad naduzycia, wykorzystywanie i handel
ludZzmi oraz wszelkie formy przemocy i tortur wobec dzieci”. W kilku innych
celach zréwnowazonego rozwoju mowa o konkretnych formach krzywdzenia
i przemocy wobec dzieci, takich jak matzenstwa dzieci i okaleczanie zenskich
narzadow ptciowych (cel 5.3) oraz praca dzieci, w tym rekrutacja i wyko-
rzystywanie dzieci-zotnierzy (cel 8.7; Violence against children-related SDGs,
2015).

Jak czytamy w komentarzu ogélnym nr 13 Komitetu Praw Dziecka, przejscie
do rozumienia PWD w kategoriach praw wymaga istotnej zmiany - respektowania
i wspierania godnosci dzieci oraz ich integralnosci psychicznej jako oséb majacych
swoje prawa, zamiast widzenia w nich przede wszystkim ofiar (Lee i Svevo-Cianci,
2011).
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Typy przemocy wobec dzieci

Wazng korzyscig ptynaca z utworzenia zespotu roboczego do spraw PWD byta
mozliwos$¢ skorzystania z doswiadczenia i wiedzy miedzynarodowej grupy lideréw
w tym obszarze oraz zidentyfikowania typéw przemocy wobec dzieci i nastolatkow.
Kierujac sie dokumentem World Report on Violence and Health (Butchart i in., 2006;
WHO, 2002), przyjrzelismy sie kategoriom przemocy wedtug kontekstu, w jakim
wystepuje, tj. przemocy interpersonalnej, w spotecznosci, zbiorowej, praktykom
opartym na tradycji, kulturze, religii lub przesadach i problematyce ptci.

Przemoc interpersonalna
Krzywdzenie dzieci

Od lat 60. XX w., kiedy Henry Kempe opisat zespét dziecka maltretowanego
(Kempe i in., 1962), jest to najbardziej rozpoznawalna forma PWD na $wiecie.
Wiekszos$¢ definicji krzywdzenia dzieci, jakie mozna znalezé w pismiennictwie,
obejmuje cztery gtéwne kategorie krzywdzenia: przemoc fizyczng, wykorzy-
stywanie seksualne, zaniedbywanie i przemoc emocjonalng - przy czym moga
one wystepowac w potaczeniu (Butchart i in., 2006; WHO, 2002). Skupilismy
sie zwtaszcza na zjawisku poliwiktymizacji, kiedy to dzieci doswiadczajg wielu
form przemocy i wiktymizacji w réznych kontekstach (Finkelhor i in., 20073,
2007b, 2009; Leoschut i Kafaar, 2017), a takze na problemie wysokiego ryzyka
wiktymizacji wéréd dzieci z niepetnosprawnoscia (Jones i in., 2012).

Przemoc domowa / w rodzinie

W wielu panstwach terminu przemoc domowa lub przemoc w rodzinie uzywa sie
w odniesieniu do przemocy wobec partnerki badz partnera w zwigzku intymnym, ale
moze on rowniez obejmowac inne formy przemocy, w tym przemoc wobec dzieci lub
0s0b starszych oraz przemoc z rak ktoregos z cztonkéw gospodarstwa domowego.
Na catym $wiecie ofiarg przemocy w zwigzkach intymnych padajg przede wszystkim
kobiety, przy czym czesto obserwuje sie wspotwystepowanie réznych form przemo-
cy w rodzinie. Ekspozycje na przemoc w zwigzku intymnym dzisiaj uwaza sie za jedng
z form krzywdzenia dzieci, ktéra pocigga za sobg réwnie powazne negatywne skutki,
jak inne typy krzywdzenia (MacMillan i in., 2013), a dzieci moga jej doswiadczac jako
zarowno $wiadkowie, jak i ofiary (Thackerey i Randell, 2011).

www.dzieckokrzywdzone.fdds.pl
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Przemoc w spotecznosci
Szkoty - przemoc rowiesnicza, kary fizyczne

Chociaz szkota jest srodowiskiem, w ktérym dzieci powinny sie czu¢ bezpieczne
i szczesliwe, to w wielu panstwach dos$wiadczajg w niej przemocy fizycznej oraz
emocjonalnej ze strony kolegéw lub nauczycieli. Przemoc réwieénicza to powtarza-
jace sie akty agres;ji fizycznej, werbalnej, relacyjnej lub cyberprzemocy, przed ktérymi
ofiara nie moze sie broni¢ (Olweus, 1994). Wspoétczesne technologie stanowig nowe
narzedzia przemocy rowiesniczej. Internet i urzgdzenia mobilne umozliwiajg btyska-
wiczne rozpowszechnianie ogromne;j ilosci informacji, a co za tym idzie - sprawcy
cyberprzemocy majag niemal nieograniczone mozliwosci krzywdzenia.

Kary fizyczne s3 najczestszg formg PWD. Chociaz w 50 panstwach wprowadzo-
no catkowity zakaz stosowania kar fizycznych wobec dzieci, a w ponad 125 - ich
stosowanie jest zabronione we wszystkich szkotach, w pozostatych - dzieci mogg
doswiadczac¢ przemocy z ragk dorostych we wszystkich lub niektérych szkotach
(Global Initiative to End All Corporal Punishment of Children, 2017). Dane zebrane
w réznych czesciach $wiata, m.in. w Afryce, w ktoérej poziom stosowania kar fizycz-
nych pozostaje bardzo wysoki, pokazuja, ze ta forma przemocy pociaga za sobg
powazne negatywne skutki, takie jak stabe wyniki w nauce, niska frekwencja, przed-
wczesne przerwanie nauki w szkole i pogorszenie dobrostanu psychospotecznego
(Knox, 2010; Olweus, 2013; Sherriin., 2016).

Przemoc instytucjonalna

Dzieci zyjgce w placowkach opiekunczych doswiadczajg przemocy i wykorzysty-
wania seksualnego czesciej niz ich réwiesnicy dorastajgcy w srodowisku rodzinnym
(Jenney, 2013; Sherr i in., 2017). W ostatnim czasie nastgpit gwattowny wzrost
liczby dzieci umieszczonych w formach opieki instytucjonalnej, w tym dzieci wy-
siedlonych na skutek wojen i przemocy (Ferrara i in., 2016), oraz przebywajacych
w zaktadach poprawczych (Owen i Goldhagen, 2016; Teplin i in., 2005).

Praca dzieci
Praca dzieci jest tak wszechobecna, ze czesto bywa niezauwazana, chociaz sta-

nowi jedng z najpowazniejszych form PWD, u ktérej podstaw lezy bieda i brak
wyksztatcenia (Scanlon i in., 2002). Na catym $wiecie pracuje ponad 168 min dzieci,
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a wiecej niz potowa wykonuje prace niebezpieczng (ILO, 2017). Szczegdlnie ha-
niebna forma pracy dzieci jest zwigzana z handlem ludzmi. Szacuje sie, ze dzieci
stanowig potowe Swiatowych ofiar tego procederu. Praktyki wyzyskiwania dzieci
obejmujg zmuszanie ich do pracy, w tym do pracy w domu, wyzyskiwanie seksu-
alne, pobdr do wojska, zmuszanie do matzenstwa, nielegalne adopcje, komercyjne
wykorzystywanie w sporcie, zmuszanie do zebractwa i pozyskiwanie narzadéw do
przeszczepow (UNICEF, 2005).

Przemoc zbiorowa
Konflikty zbrojne

Miliony dzieci mieszkajg na terenach, na ktérych toczg sie konflikty zbrojne,
a jedna trzecig dzieci zyjacych poza panstwem urodzenia stanowig uchodzcy
(Lake, 2015; UNICEF, 2015, 2016). Konflikty zbrojne dotykajg dzieci na wiele
sposobéw. Najmtodsi mogg przypadkowo znalez¢é sie na linii ognia lub staé sie
zamierzonym celem walczacych stron, co moze skutkowaé obrazeniami fizyczny-
mi, chorobg, traumg psychiczna lub $miercig (Rieder i Choonara, 2012; Shenoda
i in., 2018). Dzieci uczestniczace w konfliktach zbrojnych doswiadczajg wielu wza-
jemnie powigzanych form przemocy, w tym przemocy zbiorowej, w spotecznosci,
interpersonalnej i strukturalnej (rys. 1). Wymuszona migracja i roztgka z rodzing
prowadzg do szerokiego spektrum konsekwencji utrzymujacych sie przez cate
zycie (Rieder i Choonara, 2012), podczas gdy dzieci wcielane do grup zbrojnych
ponoszg katastrofalne skutki zdrowotne i przejawiajg dtugotrwate uposledze-
nie funkcjonowania w wielu sferach zycia (Betancourt i in., 2013; Guha-Sapir
i D’Aoust, 2010; UNICEF, 2007).

Praktyki oparte na tradyciji, kulturze, religii lub przesadach

Tym, co taczy te formy przemocy, jest to, ze opierajg sie one na tradycji, kulturze,
religii lub przesadach oraz ze s3 popetniane i akceptowane przez rodzicéw dziecka
lub cztonkdéw jego spotecznosci (International NGO Council on Violence Against
Children, 2012). W raporcie opracowanym przez Miedzynarodowga Rade Organizacji
Pozarzadowych do Spraw Przemocy Wobec Dzieci (International NGO Council on
Violence Against Children, 2012) zamieszczono petng liste takich praktyk - od ata-
kow kwasem, sptaszczania piersi, matzenstw dzieci i tradycji zwigzanych z posagiem
po obrzezanie chtopcéw, okaleczanie zenskich narzadéw ptciowych i tzw. zabdjstwa
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honorowe. Chociaz takie tradycyjne praktyki mogg dotyka¢ zaréwno dziewczyn,
jak i chtopcow, to badacze s3 zgodni, ze krzywdzace praktyki oparte na patriarchal-
nych wartosciach spotecznych stanowig zasadniczg przyczyne przemocy wobec tych
dziewczyn (Winter i in., 2002).

Rysunek 1
Konflikty zbrojne a przemoc wobec dzieci - wzajemne powigzania.
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Jedno z najwazniejszych zalecen zawartych w raporcie ONZ na temat PWD
dotyczyto zajecia sie problematyka ptci, co wymaga krytycznej analizy norm odno-
szacych sie do meskosci i kobiecosci (Pinheiro, 2006). Bez watpienia istniejg kon-
kretne typy przemocy, ktére dotykajg wytacznie lub przede wszystkim dziewczyn,
zwtaszcza w panstwach o niskich i $rednich dochodach (UNICEF, 2009) - m.in.
zabdjstwa ptoddéw i noworodkdw ptci zenskiej z powodu preferowania synéw (Sahni
i in., 2008), wczesne i wymuszone matzenstwa (Hampton, 2010), zabdjstwa honoro-
we, zaniedbywanie dzieci ptci zenskiej (Fikree i Pasha, 2004), wykorzystywanie do

pracy w domu oraz okaleczanie zenskich narzadéw ptciowych (Kimani i in., 2016).
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Dzieci homoseksualne, biseksualne i transptciowe doswiadczajg niedopuszczalnie
wysokiego poziomu przemocy rowiesniczej i wiktymizacji, co prowadzi do licznych
przypadkow depresji oraz mysli samobodjczych, zwtaszcza wsrdd chtopcdw (Russell
iin., 2011).

Co sie sprawdza w profilaktyce przemocy wobec dzieci?

Organizacja Know Violence in Children byta jednym z gtéwnych partneréw w zespole
roboczym odpowiedzialnym za opracowanie stanowiska w sprawie PWD. Jej przedsta-
wiciele przeanalizowali i dokonali syntezy danych z catego swiata, zwtaszcza z panstw
o niskich i $rednich dochodach (Know Violence in Childhood, 2017). Na podstawie
najlepszych dostepnych danych, zawartych w raporcie Know Violence in Childhood, zi-
dentyfikowano szeroko zakrojone, zintegrowane strategie profilaktyki (rys. 2):

4. Wzmacnianie indywidualnych umiejetnosci - szczegdlnie u opiekunéw - w za-
kresie radzenia sobie z agresjg i konfliktami w relacjach, tagodzenia stresu i za-
pewniania dzieciom troskliwej opieki, a takze rozwijanie umiejetnosci dzieci oraz
wzmacnianie ich poprzez programy, ktére budujg kompetencje, propaguja nor-
my réwnosci pici i przeciwdziatajg dyskryminacji. Do najlepszych przyktadéw
wzmacniania kompetencji opiekunéw nalezg wizyty domowe, grupowe warsz-
taty dla rodzicéw, mobilizacja lokalnych spotecznos$ci i wzmocnienie pozycji eko-
nomicznej (zwtaszcza kobiet) oraz programy transferéw finansowych. Wsréd
skutecznych dziatan na rzecz wzmocnienia dzieci mozna wymienié dobrej jako-
$ci programy przedszkolne, programy budowania relacji opartych na szacunku,
realizowane w ramach zaje¢ szkolnych, oraz ustugi, takie jak telefony zaufania
dla dzieci.

5. Wbudowanie profilaktyki przemocy w instytucje i ustugi, zwtaszcza te skon-
centrowane na potrzebach kobiet i dzieci. Do takich instytucji nalezg szkoty
i szpitale lub placowki opieki zdrowotnej. Konieczne sg zdecydowane dziata-
nia zapobiegajace wszelkim formom instytucjonalizacji, wspieranie proceséw
deinstytucjonalizacji dzieci oraz propagowanie rodzinnej opieki zastepczej.
Nalezy zmienia¢ kultury szkolne, aby szkoty staty sie miejscami wolnymi od
przemocy, nietolerujgcymi przemocy roéwiesniczej i wiktymizacji. Zapewnienie
bezpieczenstwa w internecie jest niezwykle wazne w XXI w. Systemy interne-
towe wykorzystuje sie w sposéb proaktywny, aby zwiekszac bezpieczenstwo
dzieci, a dziewczyny i kobiety uzywajg technologii internetowych do mapo-
wania i generowania ostrzezen dotyczacych gwattu. Wreszcie, pracownicy
ochrony zdrowia i systemy opieki zdrowotnej maja do odegrania decydujaca
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role w zapobieganiu przemocy, poniewaz nawigzujg kontakt z dzie¢mi jesz-
cze przed ich urodzeniem. Personel medyczny pierwszego kontaktu mozna
przeszkoli¢ w zakresie prowadzenia badan przesiewowych oraz kierowania
do specjalistow i organizowania odpowiedniej terapii w wypadku wykrycia
przemocy lub traumy. Systemy opieki zdrowotnej sg skuteczniejsze w zapobie-
ganiu przemocy, kiedy ich pracownicy potrafig wskazaé miejsca zapewniajace
bezpieczenstwo kobietom i dzieciom.

6. Wyeliminowanie podstawowych przyczyn przemocy - zwtaszcza w spotecz-
nosciach wysokiego ryzyka - oraz propagowanie pozytywnych norm i podwa-
zanie tych szkodliwych s3 konieczne, aby skutecznie przeciwdziata¢ przemocy.
Ukierunkowane wieloelementowe strategie, oddziatujace na wszystkie aspekty
zwiekszonej wrazliwosci oraz podatnosci na przemoc - spoteczny, ekonomiczny
i obywatelski - moga odgrywac istotng role w obnizeniu poziomu przemocy.
W licznych badaniach potwierdzono skuteczno$¢ strategii, ktore przeciwdziataja
przemocy przez wzmochienie formalnych systeméw prawnych i odpowiednie
dziatania w spotecznosciach lokalnych. Do ograniczenia przemocy moze réwniez
przyczynic sie przeksztatcenie fizycznego otoczenia, aby stworzyé bezpieczne
przestrzenie publiczne.

Chociaz dowody empiryczne dotyczace skutecznosci konkretnych interwencji
w ogromnej wiekszosci pochodzg z painstw zamoznych, istniejg obiecujace inter-
wencje stuzgce zapobieganiu przemocy ze wzgledu na pte¢ w panstwach o niskich
i srednich dochodach. Sg to m.in. szkolenia grupowe dla kobiet i dziewczyn, pro-
gramy mobilizacji spotecznosci lokalnych, rozwijanie kompetencji zwiekszajacych
sprawczosc¢ oraz poszerzanie sieci spotecznej (Ellsberg i in., 2015; Yount i in. 2017).
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Rysunek 2
Profilaktyka przemocy w dziecinstwie
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Co sie sprawdza w tagodzeniu skutkow
przemocy wobec dzieci?

W tagodzeniu skutkéw PWD sprawdzaja sie nastepujgce rozwigzania:

1. Szkolenie personelu medycznego moze zwiekszaé znajomos¢ przepiséw doty-
czacych zgtaszania przypadkéw krzywdzenia dzieci, trafno$é rozpoznawania ta-
kich przypadkoéw i doswiadczenie kliniczne w ich zgtaszaniu (Alvarez i in., 2010;

Narayan i in., 2006).
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2. Ocena ryzyka i interwencje behawioralne w poradniach pediatrycznych (np. mo-
del Safe Environment for Every Child [SEEK]) moga by¢ pomocne w tagodzeniu
skutkéw krzywdzenia i zaniedbywania u matych dzieci (Selph i in., 2013).

3. Terapia poznawczo-behawioralna moze korzystnie wptywaé na nastepstwa wy-
korzystywania seksualnego dzieci (Macdonald i in., 2007).

4., Szybkie umieszczanie dzieci krzywdzonych w stabilnych rodzinach zastepczych
moze zwiekszaé ich szanse na pozytywny rozwéj - w poréwnaniu z dzieémi,
ktére pozostajg w domu rodzinnym lub wracajg do niego z rodzin zastepczych
(MacMillan i in., 2009).

5. Wiaczenie potwierdzonych empirycznie metod terapii uzaleznien i terapii traumy
do interwencji w przypadkach PWD wydaje sie obiecujgcym podejsciem, a zin-
dywidualizowane terapie traumy dzieciecej skutecznie przeciwdziatajg objawom
stanowigcym nastepstwo PWD (Stover i in., 2009).

6. Dobrze ukierunkowane, szyte na miare programy dla rodzicéw, takie jak pro-
gram Incredible Years, moga sie przyczynia¢ do poprawy praktyk rodzicielskich/
opiekunczych (Letarte i in., 2010), Positive Discipline in Everyday Parenting jest
obiecujgcym programem przeciwdziatajgcym punitywnym praktykom wycho-
wawczym (Durrant i in., 2014), a ACT Raising Safe Kids to oparty na dowodach
empirycznych program rozwijajacy u opiekunéw kompetencje wychowawcze
i zapobiegajacy przemocy (Pontes i in., 2019).

Ogtoszenie stanowiska w sprawie PWD i rekomendacje
dotyczace praktycznych dziatan

Poniewaz naszym gtéwnym partnerem byta organizacja Know Violence
in Childhood, a ponadto nalezeliSmy do Globalnego Partnerstwa na rzecz
Woyeliminowania Przemocy wobec Dzieci (Global Partnership to End Violence against
Children), wybraliSmy podejscie oparte na prawach dziecka jako podstawe wszelkich
dziatan w odniesieniu do PWD. Zadbalismy réwniez o to, aby nasze rekomendacje
byty zgodne i komplementarne z innymi inicjatywami podejmowanymi na poziomach
globalnym i regionalnym. W 2016 r. WHO wraz z wspomnianym Partnerstwem
wprowadzita INSPIRE - siedem strategii zwalczania PWD na catym swiecie (WHO,
2016). Do tych strategii - ktérym towarzysza przekrojowe dziatania w zakresie mie-
dzysektorowej koordynacji oraz monitorowania i ewaluacji - naleza:

e wprowadzanie i egzekwowanie przepiséw,
e normy i wartosci,
e bezpieczne Srodowiska,
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e wspieranie rodzicéw i opiekundw,

e zwiekszanie dochoddéw i wzmacnianie pozycji ekonomicznej,
e reagowanie i ustugi pomocowe,

e edukacja i kompetencje zyciowe.

Nasze stanowisko, pt. Przemoc wobec dzieci na swiecie - skala, konsekwen-
cje i rekomendowanie dziatania, zostato ogtoszone podczas pierwszej w historii
Potudniowoazjatyckiej Konferencji Praw Dziecka (Raman i in., 2017). Zalecilisémy
dziatania wymagajace zaangazowania na poziomach globalnym, regionalnym i kra-
jowym. Podkreslilismy, ze wszystkie organizacje miedzynarodowe reprezentujgce
specjalistéw pracujacych z dzieémi w obszarach opieki zdrowotnej, edukacji, wy-
miaru sprawiedliwosci i pomocy spotecznej, takie jak IPA czy ISPCAN, powinny po-
pierac i zapewniaé¢ obowigzkowe szkolenia z zakresu PWD na poziomie krajowym,
dostepne jako element podstawowego programu ksztatcenia poszczegdlnych grup
zawodowych. W wezwaniu do dziatania na rzecz wyeliminowania wszystkich form
PWD wymienili$my nastepujace priorytety:

e Zapewnienie wsparcia dzieciom zyjagcym w trudnej sytuacji humanitarnej.
Zwazywszy, ze wiekszos¢ matoletnich migrantéw i uchodzcéw zyje w ubdstwie,
a dwie trzecie dzieci wysiedlonych mieszka w swoim kraju pochodzenia (UNHCR,
2010), organizacje oraz stowarzyszenia miedzynarodowe powinny wspierac rza-
dy w odpowiadaniu na potrzeby tych szczegdlnie zagrozonych dzieci poprzez
zapewnienie im lepszego dostepu do wrazliwych na traume programow opieki
rehabilitacyjnej, bezpieczenstwa i profilaktyki.

o Nalezy szeroko propagowac¢ model oparty na perspektywie zdrowia publicznego,
obejmujacy badania populacyjne, lepsze monitorowanie i kontrole oraz skuteczne
dziatania profilaktyczne.

e Zwazywszy na wzajemne powigzania miedzy przemoca wobec kobiet (PWK) i PWD
(Guedesii in., 2016) oraz doswiadczenia ruchu na rzecz ochrony i zapobiegania prze-
mocy wobec kobiet, powinna nastgpi¢ petniejsza integracja dziatan skoncentrowa-
nych na tych odrebnych, ale bardzo zblizonych problemach - PWD i PWK.

¢ Na poziomie programow i systemow szpitale, inne placéwki opieki zdrowotne;j
oraz szkoty mogg stuzy¢ jako uzyteczne miejsca interwencji. Nalezy udoskonali¢
plany i realizacje interwencji w przypadkach PWD na poziomie spotecznosci lo-
kalnej - m.in. zacie$ni¢ wspotprace sektora opieki zdrowotnej z innymi sektorami,
takimi jak sektor edukacji, organizacje pozarzadowe i placéwki badawcze.

o Na poziomie polityki dziatania miedzysektorowe na wszystkich szczeblach mogg
sie przyczyni¢ do opracowania skutecznej polityki publicznej.
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Postep w dziedzinie wdrozenia rekomendac;ji
i dziatan rzeczniczych

Wspodtpraca miedzynarodowa i szkolenia w zakresie profilaktyki oraz reagowania
na PWD stanowity najwazniejszy efekt tréjstronnego porozumienia miedzy ISSOP,
ISPCAN i IPA. W latach 2017-2019 przeprowadziliémy serie wyktadéw i warsz-
tatéw szkoleniowych podczas regionalnych i $wiatowych konferencji. Regionalne
konferencje ISPCAN w Europie i w regionie arabskim stuzyty promowaniu wypraco-
wanego stanowiska w sprawie PWD (Raman, Kadir, Aa i in., 2017, 2017b). Jeszcze
wiekszy rozgtos zapewnit naszej sprawie artykut redakcyjny w The Lancet Group
(Raman, Muhammad i in., 2018). Przeprowadzono specjalistyczne, dostosowane
do kontekstu warsztaty szkoleniowe: na Bali dla pediatrow z regionu Azji i Pacyfiku
(Raman, 2018), w miescie Guwahati dla pediatréw z subkontynentu indyjskiego
(Raman, 2019c) oraz w Panamie dla pediatréw z Ameryki tacinskiej (Raman, Rubio,
Guys i in., 2019). Wazn3 zaletg wspdlnego stanowiska w sprawie PWD byto omé-
wienie réznych typéw przemocy i konkretnych obszaréw wspélnych dziatan. Co
za tym idzie - opracowalismy specjalistyczne moduty szkoleniowe. Szkolenia do-
tyczace przemocy ze wzgledu na pte¢ przeprowadzono w Pradze - dla interdyscy-
plinarnej grupy ztozonej z personelu ochrony zdrowia i pracownikéw socjalnych
(Raman, Bennett i in., 2018) oraz w Port Moresby - dla personelu medycznego
z regionu Pacyfiku (Raman, 2019a). Wszystkie szkolenia poddano ewaluacji, a in-
formacje zwrotne od uczestnikow okazaty sie bardzo pozytywne. We wszystkich
dziataniach rzeczniczych i szkoleniowych kierowaliémy sie zasadg rownorzednego
partnerstwa trzech organizacji. Co prawda, nie sposéb zmierzy¢ wptywu podjetych
dziatan na poziomie spotecznosci czy catej populacji, ale odczuwalnym efektem owe;j
wspotpracy jest nieprzerwane zaangazowanie ISSOP, ISPCAN i IPA we wspélne dzia-
fania - rzecznicze oraz inne - dotyczace takich waznych kwestii, jak dzieci migranci,
dzieci w trudnej sytuacji humanitarnej i - w ostatnim czasie - reakcje na COVID-19
oparte na prawach dziecka praz zasadach sprawiedliwosci. Budapesztanska deklara-
cja w sprawie dzieci migrantow zyskata powszechne poparcie (Goldhagen i in., 2018),
bejrucka konferencja poswiecona dzieciom w konfliktach zbrojnych odbyta sie przy
duzym udziale tréjstronnej wspdtpracy, a zespdt roboczy odpowiedzialny za bada-
nia i rzecznictwo w sprawia COVID-19 do tej pory opracowat artykut redakcyjny
(Raman i in., 2020), deklaracje, oficjalne stanowisko oraz baze badan.

Napotkaliémy jednak pewne trudnosci w opracowaniu i realizacji wspélnego pla-
nu wyeliminowania PWD. Przede wszystkim organizacje z sektora opieki zdrowotnej
(np. towarzystwa pediatryczne) nie zawsze uwazajg PWD za problem zdrowotny
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lub nie uznaja tej kwestii za priorytetowa z powodu wielosci innych waznych pro-
blemoéw zwigzanych ze zdrowiem dzieci na $wiecie. Wtaczenie tematyki PWD do
programow konferencji pediatrycznych wymagato intensywnych negocjacji i nie
byto tatwe. Firmy farmaceutyczne, ktére inwestujg ogromne $rodki w konferencje
medyczne, niechetnie wspierajg warsztaty dotyczace PWD. Specjalisci zajmujacy
sie dzieémi zyjacymi na marginesie spoteczenstwa réwniez majg inne priorytety.
Na przyktad ci, ktérzy pracujg z dzieémi ulicy i dzie¢mi pracujacymi zarobkowo,
mogga sie koncentrowad na zapewnieniu niezbednej opieki zdrowotnej oraz sktad-
nikdéw odzywczych, a specjalisci pomagajacy dzieciom uchodzcom i dzieciom w kon-
fliktach zbrojnych - na odzywianiu oraz chorobach zakaznych. Ponadto jezyk praw
dziecka moze sie wydawac nadmiernie ,polityczny”. Rozszerzenie definicji i modelu
teoretycznego PWD réwniez okazato sie nietatwym wyzwaniem. Nie mozna jednak
nie doceni¢ doniostego znaczenia tego, ze specjaliSci w dziedzinie opieki zdrowot-
nej nad dzieémi i pomocy spotecznej, decydenci oraz badacze spotkali sie ponad
granicami geograficznymi, aby znalezé wspélny jezyk i wspdlng platforme dziatania.

Wyeliminowanie przemocy wobec dzieci - wezwanie do
dziatania

Jak podkreslilismy na poczatku tego artykutu, przemoc wobec dzieci jest zjawi-
skiem uniwersalnym i rozpowszechnionym - wystepuje we wszystkich panstwach,
biednych i bogatych. Przemoc dotyka dzieci w kazdym wieku - od okresu ptodo-
wego do petnoletniosci. Wyeliminowanie PWD jest naszym moralnym obowigz-
kiem. Wykazalismy, ze rézne grupy i organizacje moga wspélnie dazy¢ do tego celu,
wykorzystujgc podejscie oparte na prawach dziecka. Dostepne sg badania doty-
czace tej problematyki, a ptynace z nich zalecenia wydaja sie oczywiste - wiadze
na wszystkich szczeblach powinny zmienié¢ perspektywe i dostrzec wszystkie typy
oraz formy przemocy wobec dzieci, aby przeznaczy¢ odpowiednie zasoby na opra-
cowanie i realizacje polityki jak najszybszego wyeliminowania PWD. Jak to ujeta
poetka Gabriela Mistral: ,Wiele potrzebnych nam rzeczy moze zaczekac. Dziecko nie
moze”. Musimy kontynuowac wspdlng prace na rzecz wyeliminowania PWD w ciggu
najblizszego pokolenia - ten plan powinien odbic sie gtosnym echem na korytarzach
doméw, szkdt, szpitali, spotecznosci i budynkéw rzagdowych. Wyeliminowanie PWD
przyniesie ogromne korzysci - pozwoli uleczy¢ wiele przewlektych choréb tocza-
cych spotecznosci na catym swiecie. Jesli skupimy sie na tym zadaniu dzisiaj, to za-
pewnimy pomyslne jutro, poniewaz to w rekach dzieci spoczywa przysztos¢ $wiata.
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Shanti Raman, Tufail Muhammad, Jeffrey Goldhagen, Rajeev Seth, Ayesha Kadir, Sue Bennett,
Danielle D’Annunzio, Nicholas J. Spencer,h, Zulfigar A. Bhutta, Bernard Gerbaka

Ending violence against children:
What can global agencies do in partnership?

Globally, the range, scale and burden of all forms of violence against children (VAC)
have visibly increased. Yet VAC as a physical, mental, public and social health con-
cern is only recently gaining the prominence it deserves. Addressing VAC is critical.
Violence experienced early in life can result in short, medium, long-lasting, and/or
even inter-generational negative health outcomes. Ample evidence shows that VAC is
widespread and the most common forms are usually perpetrated by people with whom
children interact every day in their homes, schools and communities. We report on an
innovative collaboration between global agencies, led by the International Society for
Social Pediatrics and Child Health (ISSOP), the International Society for Prevention of
Child Abuse and Neglect (ISPCAN), and the International Pediatric Association (IPA),
who were galvanized to respond to VAC using a child-rights and public health lens.
This collaboration led to a position statement on VAC with an implementation plan.
The strength of the position statement was the explicit incorporation of a rights-based
expansive understanding of VAC, with a description of typologies of violence pertinent
to children globally, including child labor, children in armed conflict, trafficking of chil-
dren and gender-based violence; and the identification of strategies both in prevent-
ing violence from occurring and ameliorating the effects in its aftermath. We report
on the challenges and successes of our collaborative action at regional and suprana-
tional levels, including opportunistic action.
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