„Zanim będzie za późno…” rozpoznawanie i interwencja kryzysowa wobec dzieci – ofiar przemocy seksualnej, fizycznej i psychicznej.

Mgr Aleksandra Nowicka - Martinez

WYKORZYSTYWANIE SEKSUALNE  jest określane jako wciąganie dziecka w sferę aktywności seksualnej nieadekwatnej do jego etapu rozwojowego, w sferę działań, których dziecko nie rozumie i nie jest w stanie w sposób świadomy zaakceptować i które naruszają jednocześnie normy prawne i społeczne.

NIEKTÓRE FORMY WYKORZYSTYWANIA SEKSUALNEGO DZIECI I MŁODZIEŻY

KAZIRODZTWO – kontakty seksualne pomiędzy bliskimi krewnymi bądź w obrębie rodziny biologicznej, bądź z dziećmi przysposobionymi

Kazirodztwo sytuacyjne – kiedy do kontaktów seksualnych dochodzi z powodu braku innego, odpowiedniego partnera lub wskutek długotrwałej samotności i/lub wstrzemięźliwości seksualnej. Również takie czynniki sytuacyjne,  jak spanie we wspólnym łóżku, spożycie alkoholu czy silny stres mogą wpływać na zachowania kazirodcze.

Kazirodztwo emocjonalne – Kiedy osoba dorosła czyni z dziecka substytut partnera / partnerki w wymiarze emocjonalnym, dzieje się tak, kiedy związek partnerski tej osoby jest zaburzony, partner jest nieobecny psychicznie lub fizycznie (wyjazd, śmierć).

Pedofilia – zaburzenie seksualne polegające na tym, że dorosły osiąga zaspokojenie seksualne wyłącznie przez jakąś formę kontaktu z dzieckiem. Pedofilia może się ujawnić także pod wpływem czynników sytuacyjnych takich, jak niepowodzenia w kontaktach seksualnych z dorosłymi partnerami, konflikt małżeński, nadużywanie alkoholu

ZACHOWANIA O CHARAKTERZE SEKSUALNYM NIEOBEJMUJĄCE KONTAKTU FIZYCZNEGO : Rozmowy na tematy seksualne, ekspozycja anatomii i czynności seksualnych, oglądactwo, fetyszyzm, obsceniczne rozmowy na portalach społecznościowych, czatach czy przez telefon wykonywanie, przesyłanie zdjęć z pornografią dziecięcą

ZACHOWANIA SEKSUALNE POLEGAJĄCE NA POBUDZANIU INTYMNYCH CZĘŚCI CIAŁA DZIECKA: dotykanie intymnych części ciała, zmuszanie dziecka do pobudzania sprawcy przez dotyk, pobudzanie dziecka przez ubranie bądź bez ubrania.

ZACHOWANIA SEKSUALNE OBEJMUJĄCE PENETRACJĘ : Penetracja pochwy i/lub odbytu dziecka przy pomocy palców, przedmiotów lub penisa, zmuszanie dziecka do penetracji pochwy i/lub odbytu dorosłego,  wkładanie przedmiotów do pochwy i/lub odbytu ofiary, zmuszanie dziecka do wkładania przedmiotów do pochwy i/lub odbytu dziecka

ZACHOWANIA SEKSUALNE O CHARAKTERZE ORALNYM:  głębokie pocałunki w usta, całowanie, lizanie, ssanie lub gryzienie części ciała, intymnych i innych, cunnilingus, fellatio, analingus

Dziecko może być zmuszane do stymulacji stref erogennych sprawcy, służyć do ocierania się, być przedmiotem obserwacji w celu wywołania podniecenia seksualnego, być świadkiem autostymulacji sprawcy lub jego stosunków z inną osobą. Może też być obiektem zdjęć czy filmów pornograficznych. Dziecko takie ma poczucie całkowitej przewagi sprawcy, osamotnienia i bezcelowości jakiejkolwiek walki czy podejmowania próby zmiany sytuacji. Agresor wzmacnia jego przekonanie, że sytuacja nie może się zmienić, a sprawca jest „najsilniejszą osobą na świecie”. Dziecko czuje się także bezgranicznie osamotnione – otaczający je ludzie nie wiedzą, lub nie chcą wiedzieć o przemocy, a ono boi się o niej powiedzieć, lub też otaczający je dorośli są ofiarami tego samego sprawcy.

INTERNET jest współcześnie powszechnym narzędziem przemocy seksualnej wobec nieletnich

Seksting  („autopornografia”) Seksting swoje początki ma w USA, gdzie 20 % nastolatków rozsyła 

do znajomych bądź publikuje w internecie rozbierane zdjęcia oraz erotyczne filmiki ze swoim udziałem. Wyniki badań przeprowadzonych w różnych krajach są alarmujące:  ponad 40% ludzi w wieku 11 - 18 lat fotografowało się nago telefonem komórkowym, wysyłając później swoje rozbierane zdjęcia znajomym.

Sponsoring - wśród młodzieży to rodzaj kupczenia ciałem, rzadko ma dla  nich pejoratywne zabarwienie. Są środowiska gdzie jest to przejaw zaradności, dobrej zabawy, sposobu na życie

Grooming (w tłum. z ang.: uwodzenie dziecka) – działania podejmowane w celu zaprzyjaźnienia się i nawiązania więzi emocjonalnej z dzieckiem, aby zmniejszyć jego opory i później je seksualnie wykorzystać. Jest to także mechanizm używany, by nakłonić dziecko do prostytucji czy udziału w pornografii dziecięcej.

Pornografia – filmy, zdjęcia opisy technik, opowiadania erotyczne etc.

TYPY WYKORZYSTYWANIA SEKSUALNEGO

TYP A - przemocowy : W zachowaniu sprawcy dominuje przemoc fizyczna (bicie, brutalność aktów seksualnych )  i/lub emocjonalna (zastraszanie, dręczenie psychiczne, obniżanie poczucia własnej wartości, samooceny dziecka, poniżanie, traktowanie inaczej niż inne dzieci, szantaże, groźby). 

W emocjonalności dziecka paraliżujący lęk, bezsilność, bezradność. Dziecko wdrukowuje sobie negatywny obraz sfery seksualnej (skojarzenie seksualności z przemocą fizyczną). Strach przed ujawnieniem, złość wobec sprawcy, agresja kierowana na zewnątrz. Może też dojść do zaburzeń świadomości i pamięci w reakcji na ból fizyczny i psychiczny nie do zniesienia.

Zachowania przemocowe mogą być kierowane bezpośrednio na dziecko lub  inną, bliską dziecku osobę (matkę, rodzeństwo, dziadków, itp.) Dziecko równie silnie i traumatycznie przeżywa własny ból i krzywdę, jak i ból osoby, z którą jest związane. Często chcąc bronić bliskiej osoby poddaje się sprawcy, czy wręcz celowo przekierowuje jego uwagę na siebie.

TYP B: Wykorzystywanie seksualne o charakterze uwodzenia.  W zachowaniu sprawcy dominuje nagradzanie, odpowiadanie na potrzeby dziecka, tworzenie pozoru bliskiej i dobrej relacji. W emocjonalności dziecka : przyjemność, ambiwalencja, konflikt potrzeb i poczucie winy. Proces rozłożony w czasie bez elementów przemocy fizycznej, dający dziecku wiele doraźnych korzyści, co wpływa na zwiększenie poziomu trudności w ujawnianiu tego typu wykorzystywania. Sprawca przygotowuje ofiarę do kontaktów fizycznych stopniowo i powoli . Czas ten poświęca na przywiązanie dziecka do siebie. Dziecko ma dzięki temu poczucie ;bycia wybranym”., wchodzi w silny, uzależniający związek emocjonalny ze sprawcą i boi się utraty korzyści emocjonalnych i materialnych.  Obcy sprawcy tego typu najczęściej wybierają dzieci zaniedbane fizycznie lub emocjonalnie, osamotnione.  Dziecko odpowiada na „ofertę” sprawcy kierując się naturalną potrzebą wchodzenia  w bliskie związki emocjonalne niezaspokojoną w środowisku rodzinnym. Dziecko tkwi w swoistym konflikcie potrzeb – pomiędzy potrzebą bliskości i przyjemności a potrzebą ucieczki, uniezależnienia się od sprawcy. 

Sprawca opiera się na nagradzaniu dziecka za dobre pełnienie przypisanej mu roli. Sprawca tak organizuje doświadczenia dziecka, aby miało ono poczucie, że uczestniczy w czymś wyjątkowym, pozytywnym, w czymś do czego inne dzieci nie mają dostępu. Towarzyszy mu jednak lęk, że utraci ofiarę, dlatego jednocześnie dąży do odizolowania dziecka od rówieśników i otoczenia, nie pozwala na naturalne nawiązywanie i rozszerzanie kontaktów społecznych.

TYP MIESZANY A/B W zachowaniu sprawcy dominuje agresja z jednoczesnym wzmacnianiem zachowań patologicznych , co warunkuje  utrwalanie się u dziecka nieprawidłowych postaw emocjonalno – społecznych. Dziecko przeżywa silną ambiwalencję lęk vs przywileje i przyjemność.

CO PRZEŻYWA DZIECKO  - OFIARA?

· Najsilniej przeżywanym przez dzieci uczuciem jest całkowita BEZSILNOŚĆ wobec tego, co mu się przydarza. Najgorsze w tej dziecięcej bezsilności jest to, że dzieci nie przyjmują jej do wiadomości i starają się robić wszystko, co w ich mniemaniu może naprawić sytuację. Oczywiście nie udaje im się to a uczucie bezsilności pogłębia się i stopniowo drenuje ich psychikę.

· ZŁOŚĆ i SMUTEK z powodu nieprzewidywalności i niekonsekwencji

· Nieustanny LĘK przed agresją , kłótniami otaczających dorosłych, od których dziecko jest zależne

· ZALEŻNOŚĆ

· DZIECI te CHORUJĄ w wyniku silnego stresu

· ROZCZAROWANIE płynące z niespełnionych obietnic i poczucia braku miłości

· Poczucie odpowiedzialności za zachowania sprawcy – „Gdybym był lepszy nie doświadczałbym tego, on nie MUSIAŁBY mi tego robić”

· BRAK WSPARCIA ze strony otoczenia, które bardzo często domyśla się sytuacji, ale udaję, że jej nie dostrzega

· BRAK GWARANCJI BEZPIECZEŃSTWA jeśli powiem , co się dzieje

· ZAPRZECZANIE I WPARCIE  są skuteczne w podtrzymywaniu istniejącej sytuacji. Pozwala ukrywać lub unikać rozwiązań, oszukiwać się i trwać w chorej zależności od sprawcy. Blokuje powrót do zdrowia  i w żaden sposób nie poprawia sytuacji.

CO UŁATWIA / UTRWALA BYCIE OFIARĄ?

Ofiarom przemocy często trudno jest prosić, nie nawykły bowiem do tego. Ofiary przemocy  często myślą, że ich obowiązkiem jest dawanie bez oczekiwania czegokolwiek w zamian. Nikt ich nie nauczył, że mają prawo do zaspokajania również swoich potrzeb. 

Przemoc wobec rodzica jest również przemocą wobec dzieci. Krzywdzenie osoby, którą one darzą miłością krzywdzi także dzieci. Przeżywają one zwielokrotniony lęk nie tylko o rodzica, ale i o siebie i o swoje rodzeństwo. Jakie to uczucie widzieć cierpienie bliskiej osoby i nie móc jej pomóc?

OBOJĘTNOŚĆ I ZANIEDBANIE EMOCJONALNE SĄ NAJPOWSZECHNIEJSZYMI OBECNIE FORMAMI PRZEMOCY RODZICIELSKIEJ.

„Dziedziczenie przemocy” 45% dzieci, których matki były w przeszłości ofiarami przemocy również jej doświadczyły 

PROFILAKTYKA BYCIA OFIARĄ

ISTNIEJE duże prawdopodobieństwo,, że ofiary przemocy w życiu dorosłym będą borykać się z problemami w związkach partnerskich, niskim poczuciem własnej wartości, nadużyciami ze strony innych ludzi, uzależnieniami, sami staną się sprawcami nadużyć i przemocy, jakiej doświadczyli .

NIE WSZYSTKIM jednak grozi takie ryzyko. MOŻNA IM POMÓC. Najwięcej niebezpieczeństw czeka na te dzieci, które zostaną pozostawione same sobie. Inne, które zyskają możliwość podzielenia się „tajemnicą rodzinną” z drugim człowiekiem mają szansę odzyskać swoje dzieciństwo i rozwijać zdrowe poczucie dystansu wobec sytuacji nadużyć. Zmniejszy to ryzyko wystąpienia zaburzeń osobowości i przymusu odtwarzania sytuacji przemocy w dorosłym życiu. Potrzebują do tego pomocy. Potrzebują Ciebie.

ALTERNATYWA : „Żelazne Dzieci”. KLUCZOWY CZYNNIK :  CHOĆ JEDNA (!) DOBRA RELACJA 

BEZPOŚREDNIE I DŁUGOFALOWE SKUTKI WYKORZYSTYWANIA SEKSUALNEGO:

- w przyszłości dziecko będzie warunkowo kojarzyć  seksualność intymność z bólem i z lękiem,

- wyuczona bezradność, podatność na powtarzanie bycia ofiarą w różnych relacjach, utrwalanie obrazu własnej osoby jako ofiary,

- identyfikacja z agresorem (świadoma lub nieświadoma) i powtarzanie jego zachowań np. wobec młodszych, słabszych dzieci, wciąganie innych dzieci w aktywności seksualne,

- utrata zaufania do innych ludzi,

-  „podwójne życie”  w nieustannym dysonansie poznawczym – wiedza na temat akceptowanych społecznie norm i zachowań w opozycji do silnie wdrukowanych, wyuczonych zachowań,

- warunkowanie uzyskiwania przyjemności za pośrednictwem zachowań seksualnych, 

- utrwalanie się trudności w nawiązywaniu relacji społecznych i życie w izolacji społecznej,

- ryzyko związane ze staniem się ofiarą handlu ludźmi lub wkroczeniem w świat prostytucji,

- Zespół Stresu Pourazowego PTSD,

Typowe zachowania dzieci ofiar przemocy  (nie tylko seksualnej)- :

- dopuszczają się przemocy w celu rozwiązania problemów lub konfliktów z innymi dziećmi lub członkami rodziny,

- zwykle obwiniają siebie jeśli sprawy źle się układają , poczucie winy za przemoc,

- mają słaba kontrole nad odruchami i brak im umiejętności odkładania gratyfikacji,

- nie rozumieją dynamiki przemocy ; często myślą, że jest ona zjawiskiem normalnym, występującym we wszystkich rodzinach,

- czują się odizolowani od reszty rówieśników, bo wstydzą się tego, co dzieje się w rodzinie,

- nie rozumieją,że ludzie mają osobiste granice i często je przekraczają,

- często obwiniają innych za swoje problemy,

- utrzymują sprawy rodzinne w tajemnicy (co pogłębia izolację)

- obwiniają matke o przemoc stosowaną przez ojca , w nadziei że następnym razem go powstrzyma (stąd czasami relacja z matkę wręcz gorsza niż ze sprawcą przemocy ),

- są nadmiernie aktywne i pobudzone, są niespokojne, nie mogą usiedzieć w miejscu,

- rozmyślają o zemście na sprawcy przemocy, kiedy tylko będą wystarczająco silne,

- mają niskie poczucie własnej wartości, wykazują niski szacunek do samych siebie oraz brak ufności we własne siły,

- okazują złość na wszystkich i wszystko,

- nie są przyzwyczajone do wyznaczania ograniczeń,

- nie potrafią rozpoznawać ani nazywać swoich uczuć,

- w jednej chwili są zadowolone, a drugiej złoszczą się bez wyraźnego powodu

- często padają ofiarami przemocy werbalnej, fizycznej albo seksualnej w kolejnym środowisku, do którego trafiają,

- swoim zachowaniem wzbudzają złość i niechęć u dorosłych

- Jednym z najsilniejszych potrzeb i motywatorów człowieka jest potrzeba bycia kochanym. Członkowie rodziny są uwikłani w walkę o to, by stać się obiektami opieki, co często prowadzi do zadawania przemocy sobie samemu. Dziecko może chcieć zasłużyć sobie na karę po to, by stać się obiektem zainteresowania, nawet gdyby miało to być zainteresowanie negatywne.

BEZPOŚREDNIE I DŁUGOFALOWE SKUTKI WYKORZYSTYWANIA SEKSUALNEGO:

- w przyszłości dziecko będzie warunkowo kojarzyć  seksualność intymność z bólem i z lękiem,

- wyuczona bezradność, podatność na powtarzanie bycia ofiarą w różnych relacjach, utrwalanie obrazu własnej osoby jako ofiary,

- identyfikacja z agresorem (świadoma lub nieświadoma) i powtarzanie jego zachowań np. wobec młodszych, słabszych dzieci, wciąganie innych dzieci w aktywności seksualne,

- utrata zaufania do innych ludzi,

-  „podwójne życie”  w nieustannym dysonansie poznawczym – wiedza na temat akceptowanych społecznie norm i zachowań w opozycji do silnie wdrukowanych, wyuczonych zachowań,

- warunkowanie uzyskiwania przyjemności za pośrednictwem zachowań seksualnych, 

- utrwalanie się trudności w nawiązywaniu relacji społecznych i życie w izolacji społecznej,

- ryzyko związane ze staniem się ofiarą handlu ludźmi lub wkroczeniem w świat prostytucji,

- Zespół Stresu Pourazowego PTSD,

SYMPTOMY WYKORZYSTYWANIA SEKSUALNEGO W RÓŻNYCH SFERACH FUNKCJONOWANIA DZIECKA - POSTTRAUMATYCZNE ZABURZENIA ROZWOJU (wiele z nich dotyczy dzieci, które są ofiarami jakiejkolwiek przemocy, a nie tylko seksualnej)

SFERA ROZWOJU SEKSUALNEGO

· autostymulacja (masturbacja, wkładanie różnych przedmiotów w miejsca intymne)

· naśladowanie stosunku seksualnego lub jego elementów, np. odgrywanie stosunku z lalką lub misiem, wykonywanie ruchów frykcyjnych w różnych okolicznościach,  wydawanie dźwięków towarzyszących stosunkowi)

· mówienie o sprawach dotyczących seksu, opisywanie dziecięcym językiem czynności, sytuacji seksualnych,

· różnorodne próby nawiązania kontaktu seksualnego z innymi dziećmi,

· nadmierne przekraczanie granic osobistych innych osób, specyficzne przytulanie się, intymne dotykanie itp.,

· dążenie do kontaktów o zabarwieniu seksualnym  z osobami dorosłymi np. próby całowania z języczkiem, próby stymulowania dorosłego podczas siadania mu na kolanach czy dotykanie jego stref intymnych,

· nadmierne, nieadekwatne do wieku zainteresowanie nagością, podglądanie innych, szukanie treści erotycznych w gazetach, Internecie, telewizji, ekscytacja tymi treściami u dziecka, które nie powinno ich jeszcze rozumieć,

· lęk przed rozbieraniem czy robieniem zdjęć (dzieci wykorzystywane do robienia zdjęć pornograficznych),

· obnażanie się,

· nieadekwatna do wieku wiedza na temat seksu,

· rysowanie postaci z wyeksponowanymi organami płciowymi,

· zachowania uwodzące, 

· molestowanie seksualne rówieśników czy rodzeństwa,

· u chłopców błędna identyfikacja z płcią czy silne tendencje homoseksualne,

SFERA ROZWOJU POZNAWCZEGO:

· regres w funkcjonowaniu poznawczym,

· utrata nabytych wcześniej kompetencji, umiejętności, wiadomości,

· zabawy stereotypowe, ubogie w symbole,

· opóźniony rozwój mowy i/lub mutyzm,

· konieczność natychmiastowego nagradzania sukcesów,

· nastawienie na negatywne rozwiązania, błędne atrybucje przyczyn, 

· rysunki nieadekwatne do wieku,

· nagłe pogorszenie wyników edukacyjnych,

· trudności w myśleniu abstrakcyjnym, symbolicznym

· trudności z koncentracją, myśleniem przyczynowo – skutkowym i przyswajaniem nowych informacji.

SFERA ROZWOJU EMOCJONALNEGO :

Powinny nas zaniepokoić przede wszystkim objawy pojawiające się nagle, których wcześniej u dziecka nie obserwowaliśmy.

· zmienność nastrojów, 

· zaburzone poczucie bezpieczeństwa,

· zaburzone poczucie i potrzeba  więzi,

· lęki, nerwice, zaburzenia snu i jedzenia,

· zaburzone postrzeganie siebie,

· obniżone poczucie sprawstwa, kontroli, własnej wartości, samoocena,

· nadmierna lepkość emocjonalna, przywieranie do opiekuna,

· paniczny lęk przed określonymi  sytuacjami, np. zostawaniem gdzieś, z kimś, osobami, konkretnymi lub np. starszymi mężczyznami,

· płacz przy zmianie pieluch, bielizny, myciu okolic intymnych,

· nagły REGRES do wcześniejszych etapów rozwoju emocjonalnego, 

· moczenie się, zanieczyszczanie kałem, popuszczanie,

· powtarzające się koszmary senne, 

· negatywne wypowiedzi na swój temat („jestem zły/głupi/brudny”)

· okrucieństwo wobec zwierząt,

· stany depresyjne, nerwicowe, myśli samobójcze, samookaleczenia,

· nadmierna czujność, nieustanna gotowość do obrony

· impulsywność lub apatyczność,

· niezdolność do empatii, 

· zachowania obsesyjne, kompulsywne,

· epizody utraty pamięci,

· zaburzony obraz siebie na różnych poziomach,

· wczesne tendencje do uzależnień

· brak wiary w sprawstwo własnych działań, kontrolę nad własnym życiem, bierność, „zewnętrzne centrum kontroli”, „i tak nic nie zależy ode mnie”

SFERA ROZWOJU SPOŁECZNEGO

· - nieumiejętność wchodzenia i podtrzymywania dobrych, konstruktywnych, bliskich  relacji  z rówieśnikami, 

· - niechęć do dzielenia się swoimi doświadczeniami i przeżyciami, nawet tymi, wydawałoby się powszednimi,

· - tendencja do ranienia innych, 

· - kradzieże,  kłamstwa,

· - porzucenie lub niechęć do wcześniej lubianych zajęć, zainteresowań,

· - zachowania nadmiernie dorosłe, „mały stary”, przyjmowanie roli obrońcy, opiekuna wobec młodszych/słabszych dzieci,

· - przymusowe zadowalanie innych nawet kosztem własnej krzywdy,

· - ucieczki z domu, konflikty z prawem,

· - angażowanie się w ryzykowne, niebezpieczne sytuacje, toksyczne związki/relacje,

· - brak uczestnictwa w wydarzeniach społecznych, rówieśniczych, wyjazdy, wyjścia, urodziny, imprezy,

· - odmowa rozbierania się/przebierania na lekcjach WF-u, basenie, tańcach etc.

W SFERZE SOMATYCZNEJ

Jednymi z najbardziej niepokojących i jednoznacznych objawów, często w sposób oczywisty wskazującymi na wykorzystanie seksualne, są różnorakie dolegliwości i uszkodzenia fizyczne, będące efektem kontaktów o charakterze inwazyjnym dorosłego z dzieckiem. Ingerencja w sfery genitalne dziecka pozostawia ślady w postaci otarć, zaczerwień, upławów, infekcji czy uszkodzenia błony dziewiczej. Są to jednak trudne do zauważenia objawy, które szybko znikają w efekcie procesów gojenia.

JAK WYKAZUJĄ BADANIA  U OD 60 DO 90 % DZIECI WYKORZYSTYWANYCH SEKSUALNIE NIE STWIERDZONO ŻADNYCH ZMIAN SOMATYCZNYCH !!!

CZYNNIKI ZWIĄZANE Z UJAWNIENIEM WYKORZYSTYWANIA

Czasami nie tyle samo ujawnienie wykorzystania, co nieprawidłowa reakcja otoczenia  jest przyczyną negatywnych, traumatyzujących konsekwencji dla dziecka, które mogą być niemalże tak samo destrukcyjne jak samo wykorzystanie. Ma to kluczowe znaczenie dla dalszego rozwoju i funkcjonowania dziecka. Badania wykazują, iż najmniej symptomów prezentowały dzieci, które po ujawnieniu wykorzystania otrzymały silne wsparcie.

Kluczowe znaczenie mają : wiara w słowa dziecka, udzielenie wsparcia emocjonalnego, wdrożenie działań mających na celu ochronę ofiary, włączenie specjalistów w proces pomagania dziecku. Sposób rozumienia przez dziecko tego, czego doświadczyło jest szczególnie ważny dla następstw molestowania.

Musi ono pokonać lęk przed sprawcą a także wstyd związany z uczestniczeniem w czynnościach seksualnych a także obawę o dalsze losy swoje, swojego rodzeństwa, innych bliskich czy nawet samego sprawcy. Brak wsparcia najczęściej powoduje wycofanie się dziecka z wcześniejszego ujawnienia, a co za tym idzie niemożliwośc jego ochrony.

Badania wskazują, że dziecko ujawniające przemoc często czuje, iż staje się przyczyną rozpadu rodziny, cierpienia bliskich, trudności materialnych (bo np. sprawca jest jedynym żywicielem rodziny), utraty spokoju i status quo otoczenia. Nawet małe dziecko wyczuwa, że ujawnienie tajemnicy wstrząśnie rodziną i zaburzy jej funkcjonowanie, jeśli sprawcą jest ktoś spoza rodziny, lub doprowadzi do jej rozpadu – gdy sprawcą jest członek rodziny.

Czynnikiem wpływającym na nasilenie symptomów u dzieci wykorzystywanych seksualnie jest kilkakrotne powtarzanie  zeznań w różnych okresach przed różnymi osobami. Istotne jest to, jak ofiara rozumie sytuację przesłuchania, czy została poinformowana o celu i przebiegu  tej czynności oraz o roli poszczególnych osób w niej uczestniczących. Brak poczucia bezpieczeństwa i fałszywe przekonania na temat przesłuchania mogą mieć negatywny wpływ na dalszy sposób przeżywania ujawnienia przez dziecko.

INTERWENCJA, POMOC KRÓTKO- I DŁUGOTERMINOWA

Kiedy sprawca przemocy zorientuje się, że ofiara odnalazła pomocnych ludzi może zacząć grozić zarówno ofierze, jak i pomagaczom. Jednocześnie jednak dociera do niego, że traci całkowitą władzę nad ofiarą. 

Ofiara staje się świadoma swoich praw, możliwości uwolnienia się od przemocy,  oraz istnienia ludzi, którzy potępili stosowanie wobec niej przemocy.

10  NAJWAŻNIEJSZYCH KWESTII W  INTERWENCJI KRYZYSOWEJ WOBEC DZIECKA - OFIARY PRZEMOCY

1. PRZERWANIE IZOLACJI  - Pomagacz powinien mieć świadomość, że jest być może pierwszym człowiekiem, z którym ofiara tak otwarcie rozmawia. Powinien więc zapewnić, że może mówić szczerze i na pewno zostanie wysłuchana.  Nie wolno mu też oceniać i wchodzić w rolę oskarżyciela zamiast pomocnika.

Ofiara nie musi opowiadać wszystkiego od razu (NIE DOPYTUJMY NATARCZYWIE o szczegóły), ma prawo sprawdzać słuchacza i obserwować jego reakcje. POTRZEBUJE  dużo CZASU na ujawnienie.

Nie możemy wpłynąć na zmianę czyichś  zachowań  (próby wpłynięcia na sprawcę, grożenia mu często zwracają się przeciwko ofierze)– możemy skoncentrować się na ofierze i na ich możliwościach zmiany sytuacji (nie pomożemy ofierze wbrew jej woli dlatego nad tym musimy pracować)

2. Troska o zapewnienie bezpieczeństwa ofierze. Często błędem jest obarczanie tym zadaniem matki (jeśli sprawcą jest ojciec). W tego rodzaju rodzinach zajmuje ona zazwyczaj bardzo słabą pozycję i nie jest w stanie ochronić dziecka.

3. Pamiętanie o sile tajemnicy - To właśnie wewnętrzne tajemnice sprawiają, że akty przemocy  stają się możliwe, należy zatem przełamać  barierę rodzinnych sekretów. W normalnie funkcjonującej rodzinie zachowywanie tajemnic nie przynosi szkodliwych konsekwencji. Tam, gdzie dochodzi do nadużyć seksualnych charakterystyczne jest utrzymywanie sekretów między sobą i przed terapeutą.

4. Wyeliminowanie podejrzenia prowokacji  ze strony ofiary– sprawca podsuwa sugestię, a nawet utwierdza się w przekonaniu, że został sprowokowany przez ofiarę i że miała ona w zdarzeniu swój udział. Terapeuta musi kategorycznie odrzucić choćby tylko rozważanie takiej możliwości. Nawet jeśli prowokacja miała miejsce ofiara pozostaje ofiarą a sprawca sprawcę (np. w sytuacji galerianek, małoletnich prostytutek). Zdarza się, że ofiarę prześladuje pamięć o podnieceniu, które odczuwała podczas kazirodczego stosunku płciowego. Rodzi to u niej przeświadczenie, że sprowokowała to wydarzenie i ponosi za nie odpowiedzialność . Nie zmienia to faktu, że jest ofiarą.

5. Potwierdzenie prawa ofiary do życia bez przemocy. Przemoc nie jest normą!

6. Pomoc w rozpoznawaniu i rozumieniu własnego gniewu (na sprawcę)

Ofiara przemocy odczuwa ogromny i często nienazwany gniew. Gniew na sprawcę przemocy może przybierać formę agresywną lub bierną.  ZEMSTA, która eskaluje gniew. Ofiara cz esto wyraża swój gniew wyładowywując się na innych. W rzeczywistości czują gniew wobec sprawcy przemocy, ale nie mają odwagi go wyrazić bezpośrednio. Skierowanie gniewu na agresora nazbyt ją przeraża, atakuje więc KOGOŚ, KTO STANOWI BEZPIECZNY CEL.

OPRESJA standardowych oddziaływań pedagogicznych o charakterze kar  nagród – w sytuacji dziecka doświadczającego przemocy z reguły jest zupełnie nie skuteczna a nawet ma skutek przeciwny do zamierzonego.

AUTOAGRESJA . Ofiary przemocy szkodzą sobie najbardziej kiedy obracają gniew przeciwko sobie samym. Złoszczą się na siebie o najmniejszy drobiazg, obwiniają za wszystko i uważają za osoby kompletnie bezwartościowe. Ta postawa umacnia jeszcze rolę ofiary.

7. PRZEDSTAWIENIE PRZEMOCY JAKO POWAŻNEGO PROBLEMU. Nazywanie rzeczy po imieniu. Potwierdzenie, że ofiara jest ofiarą przemocy. Przerwanie łańcucha samookłamywania się.  KAŻDA INTERWENCJA OBEJMUJE „EDUKACJĘ EMOCJONALNĄ” . Należy omówić wszystkie drogi i formy pomocy, z których potencjalnie może skorzystać ofiara. Najpotężniejszą bronią sprawcy jest blokowanie ofierze dostępu do takich informacji… ”Nikt Ci nie uwierzy…Nikt cię nie będzie słuchał”

8. Pomoc w przezwyciężeniu poczucia winy.  OFIARA -  źródła poczucia winy : współczucie dla sprawcy (co się z nim stanie), przekonanie o tym, że on jej potrzebuje, lęk przed wyjawieniem wspólnej tajemnicy, przyjęcie odpowiedzialności za spowodowanie przemocy, niechęć do opuszczenia go oraz nadzieja, że w końcu się zmieni (jak ofiara będzie wystarczająco dobra)

9. CZAS I PRZESTRZEŃ z dala od sprawcy , bez presji z jego albo jakiejkolwiek innej strony, ważne jest stałe wsparcie, bo ofiara bardzo łatwo wraca do toksycznych sposobów myślenia

10. Wsparcie dla decyzji ofiary – nie narzucanie jej co ma robić – aby przejęła odpowiedzialność za własne życie i odzyskała nad nim kontrolę

ZNACZENIE UKARANIA SPRAWCY DLA ZDROWIENIA OFIARY

Zdarza się, że rodzina kategorycznie zaprzecza jakoby takie zdarzenie miało kiedykolwiek miejsce, np. ojciec twierdzi, że tego nie zrobił, a matka wspiera go mówiąc, że dziecko wszystko sobie wymyśliło.

Kiedy zachodzi potrzeba odseparowania dziecka od sprawcy przemocy seksualnej, lepiej jeśli to on jest zmuszony do opuszczenia rodziny. Nierzadko jednak zaprzeczające matki sprzeciwiają się takiemu rozwiązaniu i dziecko zostaje powtórnie odtrącone. W takich wypadkach najlepiej byłoby umieścić je  u krewnych, a nie w rodzinie zastępczej wśród obcych. Niemal zawsze udaje się znaleźć odpowiednią osobę wśród ludzi znanych dziecku. Dzięki temu dziecko ma poczucie ciągłości, bezpieczeństwa i nie zostaje powtórnie ukarane za nie swoje winy.

Ważne jest również aby, jeśli to możliwe dorośli którzy nie ochronili dziecka, a mieli taki obowiązek przeprosili je za to i poprosili o wybaczenie.

