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Szkota i przedszkole jako miejsce wyzwan
interpersonalnych dla dziecka z rodziny
adopcyjnej lub zastepczej — perspektywa
rodzicow

School and Preschool as a Place of Interpersonal
Challenges for the Adopted or Foster Child —
the Parents’ Perspective
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early childhood ~ The article presents the theoretical assumptions of the research, which
trauma, adopted  shows that early childhood trauma has an impact on relationship for-
child, child in foster ~ mation. The aim of the research was to show the specific interper-
care, education,  sonal functioning of children with relational traumatic experiences in
interpersonal  school/preschool from the perspective of adoptive or foster parents.
development  The practical aim was to identify factors that support and challenge
the interpersonal development of these children. The main research

question was: what interpersonal challenges does a child with early

childhood relational trauma face when attending preschool/school?

In the next section, the methodology is presented. The research used

a qualitative approach. Data collection methods included focus inter-

view and netnography. The research material consisted of statements

made by 21 adoptive and foster parents about the functioning of their

adopted or foster child in school or preschool. The next section pre-

sents the results of the qualitative analysis of the parents’ statements

(thematic sequences and identified categories). The analysis led to the

conclusions of the research. The research confirmed that, for a child/

student with early childhood relational trauma, being at school/

preschool is a challenge for the child, the teachers and the parents.
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The child needs extra support in forming relationships with teach-
ers and peers. Ordinary experiences are often more stressful for such
a child, so it is important to understand his/her situation, show sup-
port from adults, moderate the situation among peers and sometimes
even create an educational space different from the traditional school/
preschool.

StOWA KLUCZE ~ ABSTRAKT
°

trauma W artykule przedstawiono teoretyczne zalozenia badar, z ktdrych
wezesnodziecieca,  wynika, ze trauma wezesnodziecigca ma wplyw na tworzenie relacji.
dziecko z rodziny ~ Podjete badania mialy na celu ukazanie specyfiki funkcjonowania
adopcyjnej, dziecko  interpersonalnego w szkole/przedszkolu dzieci z traumatycznymi do-
z rodziny zastgpczej,  $wiadczeniami relacyjnymi z perspektywy rodzicéw adopceyjnych lub
edukacja, rozwéj  zastgpezych. Celem praktycznym bylo rozpoznanie czynnikéw wspie-
interpersonalny  rajacych i utrudniajacych rozwdj interpersonalny tych dzieci. Gtéwny
problem badawczy brzmiat: Z jakimi wyzwaniami interpersonalnymi
mierzy si¢ dziecko z wezesnodziecigeg traumga relacyjna uczeszezajace
do przedszkola/szkoly? W kolejnej czgéci zaprezentowano metodolo-
gi¢. W badaniach wykorzystano podejscie jakosciowe. Metodami zbie-
rania danych byly wywiad fokusowy i netnografia. Materiat badawczy
stanowily wypowiedzi 21 rodzicéw adopcyjnych i zastgpczych na te-
mat funkcjonowania ich dziecka w szkole lub przedszkolu. W kolejnej
czgsci zostaly przedstawione wyniki jakosciowej analizy wypowiedzi
rodzicéw (sekwencje tematyczne oraz wylonione kategorie). Analiza
doprowadzita do wyciagnigcia wnioskéw: badania potwierdzity, ze po-
byt w szkole/przedszkolu dziecka/ucznia z wezesnodziecigea trauma
relacyjng jest wyzwaniem dla samego dziecka, nauczycieli i rodzicow.
Dziecko potrzebuje dodatkowego wsparcia w tworzeniu relacji z na-
uczycielami i réwiesnikami. Zwykle doswiadczenia czgsto sg dla tego
dziecka bardziej stresujace, wigc wazne jest zrozumienie jego sytuacji,
okazanie wsparcia ze strony dorostych, moderowanie sytuacji migdzy
réwiesnikami, a czasem wrecz stworzenie innej niz tradycyjna szkota/
przedszkole przestrzeni edukacyjnej.

Wprowadzenie

Naturalnym etapem w zyciu dziecka w cywilizowanych krajach, w tym w Polsce, jest
rozpoczecie w wieku kilku lat edukacji przedszkolnej, a pézniej szkolnej. Budowanie
dobrych relacji i wspieranie rozwoju interpersonalnych kompetencji nalezy do zadasi
nauczycieli. Te procesy dotycza tez dzieci wychowujacych si¢ w rodzinach adopcyj-
nych i zastgpezych. Jednak wezesne traumatyczne doswiadezenia pochodzace z czasu
od urodzenia do 6. roku zycia stanowig ryzyko powaznych probleméw fizycznych
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i psychicznych w pézniejszym zyciu (DeBellis i Zisk, 2014; Shonkoff i in., 2009).
Tak male dzieci nie mogg przetrwaé bez dorostych i s3 od nich zupetnie zalezne, wige
dla nich ta trauma zwykle jest trauma relacyjng (Schore, 2002; Scheeringa i Zeanah,
2005), a niejednokrotnie tez kumulacyjna, czyli doswiadczaniem szeregu niekorzyst-
nych zachowan ze strony bliskich dorostych, obejmujacych np. nieprzewidywalnos¢,
brak odpowiedniej reakgji na potrzeby dziecka, zaniedbywanie lub stosowanie przemocy
(Schore, 2002). Dlatego tez traumatyzujace dziecko relacje wplywaja na wytworzenie
pozabezpiecznego stylu przywiazania. Ten obszar jest szczegdlnie wrazliwy u dzieci,
ktére trafily do rodzin adopcyjnych lub zastgpczych. Dzieci te niejednokrotnie — mimo
przeniesienia do bezpiecznego $rodowiska — nadal wykazujg trudnosci z przystosowa-
niem, bywajg opisywane jako niepotrafiace zaufa¢, majace problemy z kontrolowaniem
impulséw, podejrzliwe, postrzegajace innych jako Zrédlo strachu, a nie mitosci i bez-
pieczeristwa (Termini i Golden, 2007). Takie ich funkcjonowanie wplywa na resztg
rodziny oraz na szersze otoczenie (O’Connor i Zeanah, 2003).

Inne nastgpstwa traumy wezesnodziecigcej to: stabe mozliwosci radzenia sobie ze
stresem, niskie poczucie wlasnej wartosci, poczucie bycia odpowiedzialnym za to, co
si¢ wydarzyto, poczucie bezsilnosci i bezradnosci, stabe umiejetnosei spoteczne, trud-
nosci z samoregulacja i stabo rozwinigte funkcje wykonawcze (Howse i in., 2003;
Nelson i in., 2011). Dodatkowo traumatyczne do$wiadczenia wplywaja na zdrowie
fizyczne poprzez zmiang fizjologii organizmu (Shonkoff i in., 2009; Schore, 2002),
co przejawia si¢ gtéwnie w pobudzeniu osi HPA (podwzgérze — przysadka — nadner-
cza) w odpowiedzi na nawet niewielki stres (DeBellis i Zisk, 2014; McEwen, 2007;
Cicchetti i in., 2010) i powoduje ograniczone mozliwosci radzenia sobie z sytuacjami
stresowymi. Objawiac si¢ to moze np. nadreaktywnoscig albo brakiem reakeji w sytu-
acji stresowej lub tez nicadekwatnymi reakcjami w trudnych sytuacjach (Perry i Szala-
vitz 2011; Perry i in., 20105 Cicchetti i in., 2010). W zachowaniach dziecka wystepuje
nadmierna czujno$¢ (dtugo utrzymujacy si¢ niepokdj, strach, przesadne reakcje na
zaskoczenie — czgsto mimo braku obiektywnego zagrozenia), nadmierne pobudzenie
(napady zlosci i placzu, drazliwos¢, trudnosci w zasypianiu, trudnosci z wyciszeniem),
unikanie (w tym réwniez wytaczenia, dysocjacje, marzenia na jawie, odr¢twienie emo-
cjonalne), ponowne dos$wiadczanie traumy (koszmary senne, retrospekgje, flashbacki,
czyli intruzywne wspomnienia traumatycznych doswiadczeri), wycofywanie si¢ z re-
lacji i miejsc, ktdre nieswiadomie kojarzone s3 z traumg (De Young i Landolt, 2018;
Perlman i in., 2008). To wszystko sprawia, ze dzieci te do$wiadczajg duzych trudnosci
przy wchodzeniu w relacje. Co wigcej, tworza si¢ u nich nieadaptacyjne schematy in-
terpersonalne, ktére — przy braku odpowiedniego podejécia i korygowania ich — mogg
utrzymywac sie takze w zyciu dorostym (Tezel i in. 2015).

Dtugofalowy wplyw traumy wezesnodziecigcej m.in. na tworzenie relacji i rozwdj
kompetengji interpersonalnych jest znany chociazby z powyzej wskazanych badas, ale
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tez istnieja dowody, Ze tworzenie sieci wsparcia spolecznego okazato si¢ czynnikiem
wspomagajacym zdrowie i lepsze funkcjonowanie dziecka (Schneider i in. 2020; Kim
i in., 2021; Berzenski, 2019). Do takiej sieci wsparcia moga naleze¢ tez pracownicy
szkot i przedszkoli (Berardi i Morton, 2017; Berger, 2019; Cicchetti, 2017).

Podj¢te badania mialy na celu ukazanie specyfiki funkcjonowania interpersonal-
nego w szkole/przedszkolu dzieci z traumatycznymi do$wiadczeniami relacyjnymi.
Badania ujawniaja perspektywe rodzicdw adopcyjnych lub zastepczych. Celem prak-
tycznym bylo rozpoznanie czynnikéw wspierajacych i utrudniajacych rozwdj inter-
personalny. Gléwny problem badawczy zostal sformutowany nastgpujaco: Z jakimi
wyzwaniami interpersonalnymi mierzy si¢ dziecko z wezesnodziecigeg trauma relacyj-
na zyjace w rodzinie adopcyjnej lub zastepczej, uczeszczajace do przedszkola/szkoty?

Metodologiczne podstawy badan wtasnych

Zebrany materiat badawczy pochodzit z dwéch zrédel: wywiadéw fokusowych
(Kvale, 2010) i netnografii, czyli danych zastanych w przestrzeni wirtualnej (Kozinets,
2012).

W trzech wywiadach grupowych przeprowadzonych online w maju i czerwcu
2023 roku wzigto udzial 17 0séb (13 kobiet i 4 mezczyzn), w wieku 35-62 lata, wy-
chowujacych dzieci w przedziale wiekowym 3-27 lat. Rodzicéw adopcyjnych bylo 13,
zastgpczych 4. Dobér os6b badanych byt celowy. Kryterium doboru byto wychowy-
wanie dziecka/dzieci w rodzinie adopcyjnej i/lub zastgpczej oraz do§wiadczenie przez
dziecko na pierwszych etapach zycia traumatycznych zdarzesi relacyjnych: przemocy
i/lub zaniedbania ze strony rodzicéw biologicznych, odtaczenia dziecka od rodziny
biologicznej, a w przypadku rodzin adopcyjnych réwniez zerwania tej wigzi. Wywia-
dy zostaly nagrane i poddane transkrypcji (Kamberelis i Dimitriadis, 2009; Barbour,
2011; Kvale, 2010).

Czgé¢ netnograficzna polegata na pobraniu z zamknigtego forum wypowiedzi
czterech matek adopceyjnych/zastgpezych, ktdre wyrazity na to zgodg. Obecny wiek
badanych miesci si¢ w przedziale 35-56 lat, a wiek dzieci 7-23 lata. Wypowiedzi
pochodzity z lat 2012-2023 i dotyczyly badanego zagadnienia. Pobranie tych wypo-
wiedzi umozliwilo spojrzenie na badane zjawisko w perspektywie czasowej, znacznie
wzbogacajac obecne w fokusach aktualne postrzeganie funkcjonowania dzieci. Trian-
gulacja zrédet danych (Flick, 2011) przyczynila si¢ do uzyskania swego rodzaju ,wie-
logtosu”. Oba Zrédta taczyt fake, ze dane wytanialy si¢ w procesie interakeji z innymi
uczestnikami dyskusji.

Zdecydowana wigkszo$¢ 0sob z grupy badanych (18 o0séb) byta w zwiazku matzes-
skim, trzy samodzielnie wychowywaly dziecko. Najczgéciej badani mieli jedno dziecko
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(15 0s6b), cztery badane osoby — po dwoje dzieci, dwie kolejne — troje dzieci. Wiek,
w ktérym dziecko zostalo przyjete do rodziny, wahat si¢ miedzy 2. miesigcem a 9. ro-
kiem zycia ($rednia wieku przyjetego dziecka to 3 lata i 2 miesiace). Dwie rodziny
oprécz przyjetych dzieci mialy tez dzieci biologiczne.

Zebrany materiat zostat poddany analizie uwzgledniajacej: wydzielanie sekwengji
tematycznych, tworzenie otwartej listy kodéw i kodowanie danych, wyszukiwanie re-
lacji miedzy poszczegdlnymi kodami, wyszukiwanie kategorii gtéwnych i podkatego-
rii (Gibbs, 2011). Nastepnie przetworzony materiat badawczy poddano interpretacji:
wylonienie interpretacji wlasnej badanych, rozumienie przez badacza intencji bada-
nego, interpretacja teoretyczna (Kvale 2010). Przy cytowaniu wypowiedzi badanych
0s6b zastosowano kodowanie. Przyktadem jest 3K lub 2M, gdzie liczba oznacza nu-
mer uczestnika badan (1-17 to uczestnicy fokuséw, 18-21 — uzytkowniczki forum),
K - kobieta, M — mezczyzna.

Badania uzyskaly zgod¢ Komisji Etyki ds. Badari Naukowych Uniwersytetu War-
mifisko-Mazurskiego w Olsztynie (15/2023).

Wyniki badan wtasnych

Wyniki analizy pozwolity na wytonienie trzech gléwnych sekwencji tematycz-
nych oraz przyporzadkowanych im kategorii i podkategorii. Sekwencje tematyczne
to: 1) wezesniejsze funkcjonowanie dziecka w relacjach, 2) wyzwania interpersonalne
w placéwee edukacyjnej, 3) dziatania podejmowane przez rodzicéw.

Weczesniejsze funkcjonowanie dzieci w relacjach to gléwnie opis wyzwan rela-
cyjnych, ktére dotyczyly gruntu rodzinnego i nawigzywania kontaktu z dzieckiem:

Mam poczucie winy wobec Jana, bo on pojawit si¢ w tym samym roku, co Kamil.
Kamil byt w styczniu, a Janek si¢ pojawit w pazdzierniku. To byl rok, ktérego whasciwie
nie pamigtam, tyle si¢ tam dziato (K3).

Jak poznalismy Ewe, to wiadomo, ja poczutam to od pierwszego momentu... to byta
milo$¢. Ale to, co si¢ dziato pézniej... bylo dla mnie czyms$ negatywnie zaskakujacym.
Bo moje dziecko nie chcialo relagji, nie chciato bliskosci, nie chcialo ode mnie nic.
Ona mnie odrzucala, nie potrafitam jej ukoi¢, uspokoi¢, nikt mnie nie rozumiat (K12).

Kategorie opisu w tych watkach tematycznych dotyczyty dwéch kwestii: 1) niety-
powego procesu tworzenia si¢ rodziny, czyli przyjecia dziecka, 2) nawigzywania relagji
rodzicéw adopcyjnych/zastgpezych z dzieckiem/dzie¢mi. Pierwsza zawierata bogactwo
przeréznych kombinacji pojawienia si¢ dziecka w rodzinie. Obejmowata kategorie cza-
su przyblizajacego perspektywe rodzicéw (moment przyjecia dziecka, ich gotowosé,
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aktualng sytuacj¢ rodzinng), jak i perspektywe dziecka (np. jego wiek, moment zy-
ciowy). Ta druga ukazywala wczeéniejsze przezycia dziecka, w tym dos$wiadczenia re-
lacyjne, zwigzane zaréwno z rodzing biologiczna, jak i placéwkami opiekuczymi czy
poprzednimi rodzinami zastgpczymi. W tych opisach przewijat si¢ temat probleméw,
ktére najprawdopodobniej byly efektem pozabezpiecznego stylu przywiazania dziecka
oraz braku zaufania do dorostych. Bylo to to pozwalajace zrozumie¢ kolejng katego-
rig, czyli trudnosci rodzicéw w nawiazaniu relacji z dzie¢mi, ktére maja pierwsze do-
$wiadczenia relacyjne negatywne. Ze wzgledu na ograniczona objgtos¢ tekstu powyzej
zacytowano jedynie dwie wypowiedzi rodzicéw, jednak wiele innych akcentowato, ze
oprécz radosci bycia rodzicami badani do§wiadczali jednoczesnie frustracji wynikaja-
cych z nietypowych reakeji i zachowan dzieci, braku zaufania z ich strony, tworzonego
dystansu.

Druga seckwencja tematyczna dotyczyta funkcjonowania dziecka w ramach
placéwki edukacyjnej. Pojawialy si¢ w niej kategorie: 1) specyfika funkcjonowania
dziecka (z podkategoriami: odmiennos¢, zachowania nieakceptowane spoteczne, wy-
jasnienia rodzicéw), 2) wyzwania interpersonalne (z podkategoriami: relacja dziecko—
nauczyciel, relacja dziecko-réwiesnicy).

Kategoria pierwsza obejmuje specyfike funkcjonowania dziecka. Rodzice dosy¢
obszernie (spontanicznie) wypowiadali si¢ w obrebie kategorii odmiennosci dziecka.
Oro przykladowe wypowiedzi:

Wiem, jak Ela funkcjonuje, i wiem, ze jej organizm nie pozwoli na tzw. normalne
funkcjonowanie. Nie jest to moje krakanie, tylko fakty. Ogromnym problemem sa
zaburzenia snu. Bardzo silne (K20).

Kinga daje radg w szkole, bo ma perspekeywe [przejscia na edukacje domowa — przyp.
aut.]. Poza tym w ciagu miesigca miafa jednak dwa przerywniki chorobowe. To poka-
zuje, ze stresem jest dla niej zwykle bywanie w szkole (K19).

Z jednej strony pobudzenie [...]. Potem diametralny spadek, co$ na zasadzie depresji,
brak checi do zycia (K7).

Odmiennosci te daje si¢ zauwazy¢ w zachowaniu dziecka, za$ w opisach wida¢ ich
podioze — mozna powiedzie¢ — fizjologiczne. To powoduje, ze dziecko w roli przed-
szkolaka czy ucznia funkcjonuje w specyficzny, niestandardowy sposdb ze wzgledu na:
® trudnos$ci w zaspokajaniu naturalnych potrzeb fizjologicznych (np. sen,

odzywianie),
® znacznie wyzszy lub nizszy niz przecigtny poziom pobudzenia,

@ naprzemienno$¢ stanéw pobudzenia i wycofania,
® stany chorobowe wywotane reakcjami stresowymi na przecigtne sytuacje zyciowe.
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Opisy te wskazuja z jednej strony na pewne zewngtrzne objawy trudnosci u dziec-
ka, z drugiej na fizjologiczne i organiczne ich podloze, ktére jest charakterystyczne
przy zaburzeniach posttraumatycznych.

Druga kategoria obejmuje zachowania nieakceptowane spolecznie:

Teraz jest w nowej szkole. Szkole ostatniej szansy, bo juz nic wigcej nie wymysle. W ta-
kiej szkole, w ktérej nie musi by¢ codziennie, gdzie sa mili nauczyciele i réwiesnicy.
I w tej szkole jest wyrzucana z lekeji. Nauczyciele sa bardzo otwarci, ale ona nie potrafi
z tego skorzysta¢ (K6).

Jest to bardzo trudne, bo Adam jest dzieckiem bardzo agresywnym, i nawet rodzina
potrafi si¢ odwraca¢ (K21).

W szkole jest konkurs na najlepsza klase. Wychowawczyni powiedziala, ze liczg si¢
oceny i frekwencja. No i mamy problem, bo Antek ciagle choruje [...]. To ma by¢
przeciwko wagarom, a jest przeciwko mojemu dziecku, bo relacje migdzy dzieciakami
si¢ psuja (M9).

Pewne trudnosci, keére byly opisane we wezesniejszej podkategorii (odmienno-
$ci dziecka), szczegdlnie wysoki poziom pobudzenia, przektadajg si¢ na wystgpowanie
nieakceptowanych lub trudnych do zaakceptowania zachowan spotecznych. One s3
duzym wyzwaniem relacyjnym. Bywa, ze prowadza do odrzucenia dziecka przez ré-
wiesnikéw, czasem tez przez dorostych (wyrzucenie ze szkoly czy przedszkola) lub
do zabrania dziecka ze szkoly/przedszkola przez rodzicéw i szukania alternatywnych
rozwiazan. Mozna powiedzie¢, ze obrazuja one duza trudno$é¢ czeéci dzieci po trauma-
tycznych przej$ciach w funkcjonowaniu w relacjach z innymi.

Uwidoczniony jest tu mechanizm, wedtug ktérego przebiegaja nicktére trajektorie
interpersonalne dzieci z rodzin adopeyjnych czy zastgpczych. Pierwotne negatywne
dos$wiadczenia relacyjne wplywaja na poziom pobudzenia (zbyt niski lub zbyt wysoki,
albo naprzemiennie wystgpujacy). On z kolei wywoluje agresj¢ lub wycofywanie si¢
(w powyzszym przypadku w chorobe). Te nastepstwa staja si¢ jednoczesnie przyczyna-
mi trudnosci w kolejnych relacjach i moga spowodowaé odrzucenie ze strony réwies-
nikéw i/lub nauczycieli.

Ostatnia podkategoria sq wyjasnienia rodzicéw dotyczace odmiennosci zacho-
wan ich dzieci. Ujawnia ona poglebiong wiedze cz¢sci rodzicéw na temat wplywu
wezesnych do$wiadczer na rozwdj dziecka, ich sposéb rozumienia oraz interpretowa-

nia sytuacji, w ktérej znalazlo si¢ ono w szkole czy przedszkolu:

Niestety nic nie jest proste, to, co dobre dla osoby bez traumy rozwojowej, nie jest
dobre dla osoby z traumami (K12).
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Konieczno$¢ nauki z ksigzki wpedza w dysocjacje. Jeszeze jak czlowiek jest w stresie,
to juz robi si¢ masakra, rady nie daje i albo nic nie robi, albo robi si¢ agresywna czy
wychodzi z domu (K1).

Klaudia nie pamigta imion. Cz¢sto ma problem z opowiedzeniem o tym, co si¢ wyda-
rzyto. Wtedy wiem, ze to byt trudny dzied — wylaczyta sie (K6).

Cz¢$¢ badanych rodzicéw wykazuje glebsze zrozumienie mechanizméw, ktére uru-
chamia organizm dziecka w wyniku do$wiadczonych traum i nadal do§wiadczanych
trudnosci. Taka glebsza §wiadomo$¢ pozwala na zauwazanie przez rodzica nawet mniej
klopotliwych zachowan dziecka (np. dysocjacji — procesu wylaczania sig, odcinania,
w skrajnych przypadkach omdlenia), ktére przez osobg nieznajaca tego zagadnienia
moga pozostaé nierozpoznane.

Nazwanie spostrzezonych zachowan w kategoriach probleméw niezaleznych od
woli dziecka pozwala z kolei na uwzglednienie przez rodzica specyfiki funkcjonowania
dziecka. Prowadzi to tez do podejmowania okreslonych dziatai przez rodzica oraz
wlaczania w zrozumienie dziecka réwniez nauczycieli. Kategoria sprawczosci rodzica
byla bardzo rozbudowana i zostata wyodrebniona jako osobna.

Wyzwania interpersonalne w szkole/przedszkolu

Kolejng wyloniong kategoria s wyzwania interpersonalne. Podkategorie to rézne
kombinacje relacji pojawiajacych sie w placéwce. Wyréznione zostaly relacje: 1) dziec-
ko—nauczyciel, 2) dziecko—réwiesnicy.

Relacja dziecko-nauczyciel jest niezwykle wazna, poniewaz od niej w duzej mierze
zalezy powodzenie w sferze edukacyjnej i relacyjne;j:

Egzaminujaca nauczycielka byta skwaszona. Julka zestresowala si¢ i wlasciwie w tescie
wypadta tak, jakby jej wiedza byta zerowa. Nie potrafita sobie nic przypomnie¢ (K11).

Laura opowiadata mi, jaki ich wychowawca jest grozny. Sztam na pierwsza wywiadéw-
ke, zeby walczy¢, a okazalo si¢, ze to taki dobry cztowiek. Zorientowatam sig, ze co$
w niej aktywowato dawne I¢ki i nie byla w stanie normalnie przy nim funkcjonowac.
Powiedziatam mu bardzo ogélnie, ze Laura ma uraz do mezczyzn i jakby mégt jej po-
moéc w przezwycigzeniu oporu... No i po dwdch dniach nastapit przetom (K2).

W klasie jest 25 0sob, na zakonczenie roku szkolnego po nagrode zostato wyczytanych
20 dzieci. Moja Toska nie. Caly dzieri to przezywata. I taki whasnie brak zrozumienia,
docenienia starari dziecka, to jest dla mnie co$ bardzo przytlaczajacego. Mimo ze roz-
mawiam z nauczycielka, tdumacze (K3).
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Przyznata, ze problem naszego dziecka jej umknat, bo bylo duzo innych spraw, uczniéw
sprawiajacych problemy, wigc takie dziecko stojace na uboczu jest niewidoczne. I nie
zauwazyla znecania si¢ (M9).

Z analizy wynika, ze wazne jest og6lne nastawienie konkretnego nauczyciela. To
jest punkt wyjscia i baza do tworzenia relacji z dzieckiem, tym bardziej ze dziecko
po traumie relacyjnej pozostaje bardzo wrazliwe na potencjalne sygnaly niebezpie-
czefistwa plynace od drugiego czlowicka. Istotna jest tez relacja nauczyciela z rodzi-
cem, kedra w efekcie moze prowadzi¢ takze do wspétpracy w celu wspierania dziecka.
W wypowiedziach rodzicéw znalazly si¢ zaréwno przyktady otwartych pozytywnie na-
stawionych nauczycieli, jak i przypadki negatywne. Nauczyciele prezentujacy postawe
wspierajaca korzystajg ze wskazowek rodzicéw, zapoznaja si¢ z trudnosciami dziecka,
dostosowujg (koryguja) swoje postgpowanie i wymagania, dziki czemu stwarzajg
dziecku-uczniowi bardziej korzystne warunki do nauki. W czeéci przypadkéw moz-
na w tym dostrzec wrecz dziatania terapeutyczne (np. odbudowywanie zaufania do
dorostych za sprawa pozytywnie nastawionego nauczyciela, rozumiejacego problemy
dziecka, dzigki czemu moze ono do$wiadczy¢ leczacego wplywu drugiego cztowieka).
Kluczowe okazalo si¢ zrozumienie, ze stan dziecka i jego mozliwosci uzaleznione sg od
jego aktualnego, subiektywnie odczuwanego poczucia bezpieczedistwa, ktdre w duzej
mierze tworzy nauczyciel. Z kolei negatywne postawy zwigzane s gtéwnie z reakcjq
(lub brakiem reakgji) na problemy dziecka. Wynikaja one przewaznie z nieswiadomo-
$ci i niewiedzy nauczyciela, a czasem z niewykorzystywania wskazéwek rodzicéw. Tak
jak pozytywna postawa moze mieé wrecz terapeutyczne znaczenie, tak negatywna ma
znaczenie utrwalajace urazy i podtrzymujace trudnosei dziecka w interakcjach. Wazne
jest dostrzeganie przez rodzica i nauczyciela, ze dorodli maja tu dominujacy wplyw.
Z kolei niepodjecie odpowiednich dziatali przez nauczyciela skutkuje dodatkowym
obcigzeniem rodzica, kedry wspiera dziecko poza szkota.

Kolejna podkategoria to relacja dziecko—réwiesnicy:

Grupa jest jakby w marazmie. Nic im si¢ nie chce i taki maja wptyw na Franka. Na
dodatek nikt nie podpowiada, jak rozwiazywaé konflikty. Dzieci wyzywaja si¢, wyklu-
czaja, nastawiaja przeciwko sobie (K17).

Teraz Sta$ jest w szkole niepublicznej. Tu nauczyciele bardzo zwracaja uwage na to, co
dzieje si¢ migdzy uczniami i jest w porzadku (M14).

Pozytywne przyktady opisywane byly przez rodzicéw bardzo skrétowo, wiec nie
mozna powiedzieé, na czym polegaja sprzyjajace warunki rozwoju kompetenciji inter-
personalnych dziecka w grupie réwiesniczej. Na pewno byt to wazny aspeke relacyjny.
Rodzice podkreslali nie tyle dobre relacje z calg klasa, ile bycie dziecka w jednej dobrej
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relacji, ktéra miata szczegdlne znaczenie dla samych rodzicéw i pewnie takze dla dziec-
ka. Znacznie obszerniej byly opisywane trudnosei. Rodzice podkreslali nickorzystny
wplyw istniejacych w grupie konfliktéw i przemocy. Zwracali uwage na wrazliwos¢
dziecka i podatno$¢ na wchodzenie w takie sytuacje oraz postugiwanie si¢ przez nie
niekoniecznie adaptacyjnymi strategiami radzenia sobie. Szczeg6lnie zwracali uwagg
na te sytuacje przemocowe i konfliktowe, keére nie byty moderowane przez dorostych.
Ujawnia si¢ tu oczekiwanie rodzicéw wobec wychowawcédw i nauczycieli, zeby byli
przewodnikami w tworzeniu relacji mi¢dzy dzie¢mi i mlodzieza.

Ostatnia sekwencja tematyczna to opis dziatad rodzicéw. Ona pojawita sig
w wielu wezesniejszych kategoriach niejako w tle, dlatego tutaj zostang pominigte
wypowiedzi rodzicéw, a jedynie przedstawione beda wyniki analizy, ktdre ukazuja ak-
tywno$¢ rodzica:
® wrazliwo$¢ na potrzeby dziecka;
reagowanie interwencyjne;
bycie rzecznikiem dziecka (np. rozmowy z nauczycielami);

szukanie sprzyjajacych placéwek edukacyjnych;

korzystanie z dostepnych alternatyw (np. edukacja domowa zaréwno w domu,
jak i w zorganizowanej grupie, przedszkola lesne, szkoly niepubliczne lub wiejskie
z mniejszymi klasami);

szukanie sprzymierzedcéw (nauczycieli, wychowawcéw, specjalistéw);
Y y wy

otwarto$¢ na zmiany, w tym podejmowanie niestandardowych decyzji dotyczacych
stymulowania rozwoju kompetengji interpersonalnych.

Podsumowanie

Badania mialy na celu przyjrzenie si¢ specyfice funkcjonowania interpersonalne-
go dzieci z traumatycznymi do§wiadczeniami relacyjnymi, uczgszezajacych do szkoly/
przedszkola. Wypowiedzi rodzicéw potwierdzajg istnienie wigkszych trudnosci, przed
ktérymi staje dziecko z relacyjng trauma wezesnodziecigea (Scheeringa i Zeanah,
2005; Shields i Cicchetti, 2001). Jak zatem mozna sprostaé interpersonalnym wyzwa-
niom w takim wypadku? Z analizy wylaniaja si¢ czynniki utatwiajace i utrudniajace
rozwdj w tym zakresie. Wéréd nich mozna wyrézni¢ czynniki niezalezne. Do nich na-
leza negatywne dos$wiadczenia relacyjne dziecka i wynikajaca z nich specyfika zacho-
wania i potrzeb. Do czynnikéw utrudniajgcych (na ktére mozna mie¢ wplyw) naleza
m.in.: zbyt liczne klasy i trudne relacje migdzy dzie¢mi/uczniami, nie§wiadomos$¢ na-
uczycieli, a co za tym idzie — brak odpowiedniego wsparcia. Z kolei czynniki wspie-
rajace to: korzystanie z wiedzy i do$wiadczenia rodzica, wrazliwe reagowanie na po-

trzeby dziecka/ucznia z trauma wezesnodziecigea, moderowanie relacji réwiesniczych,
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szukanie alternatywnych rozwiazani, tworzenie bezpiecznych, przyjaznych przestrzeni
edukacyjnych, w kedrych potrzeby zaréwno edukacyjne, jak i relacyjne dzieci moga
by¢ zaspokojone (Cicchetti, 2017). Trauma wczesnodziecigea jest trauma relacyjna,
wiec wplywa na dalszy rozwéj w tym zakresie. Dziecko moze mie¢ wieksze problemy
w rozwoju kompetencji interpersonalnych. Jednak tak jak traume relacyjng tworza
ludzie, tak ludzie taka traume lecza. Whasciwe postgpowanie moze mieé¢ wptyw kory-
gujacy wezesne negatywne doswiadczenia.

Przedstawione wyniki maja pewne ograniczenia. Badani rekrutowani byli wéréd
uczestnikédw grup wsparcia dla rodzicéw adopeyjnych i zastgpezych oraz korzysta-
jacych z forum rodzicéw wspierajacych si¢ wzajemnie. Badani mogli wigc prezento-
waé obraz dziecka, ktére doswiadcza wigkszych probleméw. Mozliwe jednak, ze nie
wszystkie problemy zostaly ujawnione ze wzgledu na ograniczona liczebnosciowo
grupe badanych.
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