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Techniki terapeutyczne rekomendowane
na potrzeby praktyki resocjalizacyjnej

Abstrakt: W niniejszym opracowaniu omdwiono teoretyczne i metodyczne zagadnienia
terapii pedagogicznej w kontekscie praktyki wychowania resocjalizacyjnego oraz przedstawiono
rekomendacje odnosnie do aplikacji tych technik terapeutycznych, ktére bazujgc na mode-
lu nieprzystosowania spotecznego, sprzyjajq realizacji funkgji i zadarn wychowania resocja-
lizujgcego*.

Stowa kluczowe: terapia pedagogiczna, metody i techniki terapii, wychowanie resocjali-
zacyjne.

* Wychowanie resocjalizujace adresowane jest do oséb nieprzystosowanych spotecznie. Przez taczne
spelnianie funkcji: wychowania, opieki i terapii, staje sie wychowaniem specjalnym (Czapéw 1978, Lip-
kowski 1981, s. 25-29, 31). Wyr6znia sie nastepujace zadania i etapy wychowania resocjalizacyjnego
(Czapdw, Jedlewski 1971; Czapéw 1978): Zadanie 1) Postawienie diagnozy i prognozy (stwierdzenie
nieprzystosowania lub wykolejenia spotecznego oraz prognozowanie funkcjonowania psychospotecz-
nego). Po tym nastepuje realizacja zadania nr 2, a w nim etap nazywany oddzialywaniem etio-
tropowo-reedukacyjnym (eliminowanie lub ograniczanie wptywu endo- i egzogennych czynnikéw
etiologicznych — przyczyn nieprzystosowania spotecznego), z kolei nastepuje zadanie nr 3 - realizo-
wane sa dwa etapy. Etap oddzialywania ergotropowo-reedukujacego (przeksztalcanie stanéw oso-
bowosci, w ramach procesu reedukacji, czyli naprawianie negatywnych zmian w osobowo$ci) oraz
etap dziatan semiotropowo-reedukujacych (oddzialywanie skierowane na czynniki $rodowiskowe)
(Han-Ilgiewicz 1961, s. 209; Czap6éw 1978, s. 5; Pytka 2005). Po tym nastepuje realizowanie zadania
4, czyli utrwalanie i ewaluacja wynikéw powyzszych oddzialywan (profilaktyka nastepcza), z kolei
jako zadanie finalne 5: inspirowanie podmiotéw do samowychowania, samorozwoju.
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Pojecie i zadania terapii pedagogicznej
na gruncie nauk o wychowaniu

Podstawa do omawiania zagadnien terapii w oddziatywaniach resocjalizacyj-
nych jest okreslenie jej istoty i funkcji na gruncie nauk o wychowaniu, a zwlasz-
cza odréznienie terapii pedagogicznej od psychoterapii. Wyjasnieniu powyzszych
kwestii sprzyja etymologia pojecia terapia. W jezyku nowogreckim therapeia (rze-
czownik) znaczy: kuracja, leczenie, terapia. Czasownik therapewo oznacza: leczy¢
sie, kurowa¢ sie, a metaforycznie — zaspokajaé. W jezyku starogreckim, ktéry sta-
nowi najstarszy rodowod tego pojecia, terapia posiada kilka kolejnych znaczen,
m.in.: stuzenie, obstuga, staranie, opieka, pielegnowanie; w kolejnym znaczeniu:
kult, cze$¢ okazywana bogom, szacunek, czczenie; trzecie znaczenie, to: leczenie;
czwarte za$, to: hodowanie, uprawa, a w pigtym: orszak, $wita, stuzba (Jurewicz
2000, s. 406). Przedstawione konteksty pojecia terapii wyznaczaly od zarania spo-
soby jej rozumienia oraz wplywaja na rozwdj teorii i praktyki terapii w r6znych
odmianach, od orientacji medyczno-leczniczej, poprzez wychowanie, az po role
stuzebna, wspieranie tudziez szeroko rozumiang opieke i pomoc. Wspolczesne jej
rozumienie oraz zwiazki z wychowaniem w ogoéle, a z wychowaniem resocjalizu-
jacym w szczegolnosci, jest przedmiotem dyskusji, w ktorej poglady rozciagaja sie
na kontinuum: od stanowiska utrzymujacego rozdzielno$¢ wychowania i terapii
(oraz psychoterapii), poprzez stanowisko opowiadajace sie za ich integralnoscia,
az po roznego rodzaju poglady wyrazajace eklektyzm (podejécie interdyscyplinar-
ne). Podzialy te i klasyfikacje zaznaczaja swa obecno$¢ w réznych ptaszczyznach
analizy naukowej, tworzac mozaike opcji metodologicznych ukazujacych wzajem-
ne relacje tych dyscyplin. Dla unikniecia nieporozumienn pojeciowych i meryto-
rycznych nalezy (w skrécie)przedstawi¢ najwazniejsze stanowiska oraz zadania
i funkcje terapii pedagogicznej i psychoterapii.

Jesli chodzi o poglady na temat relacji zachodzacych pomiedzy wychowa-
niem a terapig (a w tym akcentujacych integralno$¢ tych dziedzin, czy nawet
nadrzedna role psychoterapii): wspoétczesnie raczej nikt nie podwaza pogladu,
ze: ,efektem wychowania powinien by¢ pelny, wszechstronny: psychiczny, fizycz-
ny i spoteczny rozwdj cztowieka” (Kwiecinski, Sliwerski 2003; Pytka 2005, 2009;
Sikorski 2002, s. 142). Jednakze wiele badan ukazuje, Ze rozwojowi temu sku-
teczniej sprzyjaja zalozenia psychoterapii (zwlaszcza o humanistycznej prowenien-
cji), niz tradycyjny, dos¢ powszechny, dyrektywny styl wychowania (utozsamiany
z socjalizacjg i prospoteczno$cia). W uzasadnieniu takiego pogladu podaje sie,
ze: ,tradycyjne warunki wychowania wykorzystuja jedynie niewielka cze$é¢ i za-
so6b tkwigcych w jednostce mozliwosci jej rozwoju” (Sikorski 2002, s. 143 i n.,
por. Goérski 1986, s. 6). Niedostatki i ograniczenia wychowania opisane wyzej,
plynace giéwnie z tradycyjnego celu wychowania — polozenia nacisku na zada-
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niu utrwalania tradycji i funkeji ksztattujacej, kieruja uwage na potrzebe bardziej
upodmiotowionego ujmowania tego procesu oraz przelozenia akcentu z ksztat-
towania na trud autowysitku w rozwoju czlowieka, z uwzglednieniem korelacji
miedzy dynamika proceséw spolecznych, wychowaniem ujmowanym jako ciagly
proces zyciowy oraz osobowoscia jednostki w bogactwie réznic indywidualnych
(Kwiecinski, Sliwerski 2003; Pytka 2005, 2009). Tak jest uzasadniany postulat,
ze wychowanie (takze resocjalizujace) powinno posiada¢ walory kreacji, twérczo-
$ci i transgresji. Jednakze réwniez w konteks$cie wychowania o cechach kreacji
dostrzegane sg przeszkody dla rozwoju wychowankéw, wynikajace z czynnikéw
utrudniajacych czy wrecz patologicznych. Niektérzy autorzy, a wsrdd nich R. Miller
(zwolenniczka integralnego ujmowania socjalizacji, wychowania i psychoterapii)®
wskazuja, ze wychowanie kreacyjne jest zwigzane z wychowaniem naprawczym
(terapeutycznym), stad postuluje ona integralny zwiazek miedzy wychowaniem
a psychoterapia, bowiem wéwczas dochodzi z jednej strony do ksztaltowania oso-
bowosci, a z drugiej do usuwania (terapii) zaburzen, ktére nierzadko pojawiaja
sie w tym procesie. Zatem ,procedury korekcyjne, resocjalizacyjne czy psycho-
terapeutyczne powinny by¢ nieodlacznym elementem wychowania kreacyjnego”
(Sikorski 2002, s. 143).

W opozycji do tego pogladu przedstawiane sg nastepujace argumenty, wska-
zujace na rozlaczno$¢ wychowania i terapii (a doktadniej — psychoterapii). Pod-
noszony jest fakt, ze w naukach o wychowaniu pojecie terapii nie ma znaczenia
obiegowego, m.in. dlatego, ze stowa terapia i terapeuta sa zarezerwowane dla
lekarzy oraz psychologéw Kklinicznych (Kilburg 2000, s. 116-117, por. Clagett
1992; Clutterbuck 2009; Syrek-Kosowska 2010). W tym aspekcie utrzymuje sie,
Ze terapia to proces, w ktorym przeszkolony i licencjonowany terapeuta wykorzy-
stuje metody psychoterapeutyczne (podkr. PS.) w celu rozwigzania przez klien-
ta probleméw lub ich symptoméw. Wyniki badan przeprowadzonych m.in. przez
V. Hart, J. Blattnera i S. Leipsica (2001, s. 229-237), pokazuja, Ze terapia jest za-
sadniczo zwigzana z problemami zdrowia psychicznego, ktére wplywaja na jakos¢
funkcjonowania klienta, ma retrospektywny charakter i dotyczy nieu$wiadomio-
nych traum z przesziosdci, ktére stara sie uleczy¢, stosujac w tym celu dodatkowo
terapie farmakologiczna.

Jednakze bodaj najistotniejsza réznica pomiedzy wychowaniem (a wraz z nim
— terapia pedagogiczng) a psychoterapia jest taka, ze psychoterapia (odmien-
nie od wychowania), nie bazuje na wplywie osobistym wychowawcy (podkr.
PS), koncentrujgc sie na organizowaniu (przez licencjonowanego terapeute) wa-
runkéw do samodzielnej ,wewnetrznej” aktywnosci ,pacjenta” z intencja facyli-
towania autonomicznego rozwoju jego osobowosci. Dlatego w celu rozréznienia
wyzej wymienionych kategorii, dzialania wychowawcze podejmowane przez

! Zob. znamienny tytut jej ksigzki: R. Miller, Sogjalizacja — wychowanie — psychoterapia, PWN, War-
szawa 1981.
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wychowawcdw z zamiarem osiggniecia efektéw terapeutycznych nestorzy peda-
gogiki specjalnej nazywaja terapia wychowawcza (Doroszewska 1963, s. 10).
Na taki spos6b rozumienia terapii na gruncie pedagogiki wptywalo m.in. to, ze
J. Doroszewska opierata sie na osiagnieciach neurofizjologii, a zwtaszcza na wie-
dzy (éwczesnie) dotyczacej wspoétzaleznosci kory moédzgowej i podkorza. Osrodki
podkorowe sa niejako ,siedliskiem” zjawisk okre$lanych zwykle jako sfera uczu-
ciowa, a wiec majacych w pedagogice znaczenie niebagatelne, by nie powiedzie¢
— podstawowe. Stad dla teorii i metodyki wychowania wniosek plynat taki, ze
wlasciwe oddziatywanie na sfere uczuciowa wychowanka moze przyczyni¢ sie do
regulowania zachwianej przez czynniki chorobowe réwnowagi miedzy kora mo-
zgowa a podkorzem, poniewaz ,caly przebieg pracy pedagogicznej, to przeciez
state oddzialywanie na site, jako$¢ i rytm proceséw nerwowych, oddzialywania
pobudzajace czy hamujace, przyspieszajace czy spowalniajace, a przede wszystkim
harmonizujace procesy, albo tez w wypadku nieudanych zadzialan stwarzajace
uktadowi nerwowemu warunki, ktére wywotuja konflikty proceséw” (Stankowski
1986, s. 12; Doroszewska 1955, 1963). Powyzszy poglad zdaje sie wskazywaé na
prymat sztuki wychowania nad psychoterapia i leczeniem, ze wzgledu na szerszy
zakres tego pierwszego.

Spotykamy réwniez poglad przypisujacy terapii pedagogicznej zakres szerszy
od psychoterapii. Zdaniem J. Doroszewskiej, terapia pedagogiczna afiliuje wiele
czynnikéw $cisle wychowawczych, ktérych m.in. psychoterapia nie wykorzystuje.
Jednocze$nie za$ we wszystkich galeziach u podstaw lezy wplyw osobisty wycho-
wawcy, ,,bo przeciez wszystkie odmiany terapii wychowawczej maja za zadanie
ksztaltowanie proceséw nerwowo-emocjonalnych chorego przez $wiadome, celowe
oddziatywanie z zewnatrz w celu przywrécenia ustrojowi psychofizycznemu za-
chwianej w ten czy inny sposéb réwnowagi” (Doroszewska 1963, s. 98).

Na tym tle uwidaczniaja sie odmienne w stosunku do ustalenn pedagogiki
specjalnej poglady prezentowane w literaturze psychologicznej, a ukazujace role
wychowania (w roli stuzebnej wobec psychoterapii) jako wzbogacania terapii
(leczenia) przez rehabilitacje, pomoc i wychowanie. Ta grupa pogladéw (eklek-
tycznych), traktuje wychowanie i terapie jako dziedziny rozlgczne, aczkolwiek
wspoldziatajace réznymi metodami i srodkami dla osiggniecia okre$lonego celu
terapeutycznego (wychowanie spelnia role wspomagajaca). Z. Wiodarski (1960)
zaproponowal dwutorowe oddzialywania terapeutyczne: 1. etiotropowe (skiero-
wane na usuniecie przyczyny wywotujacej zaburzenie lub chorobe) oraz 2. pato-
genetyczne (skierowane na naprawienie mechanizmoéw, ktére na skutek dziatania
szkodliwych czynnikéw zostaly zaburzone; por. Han-Ilgiewicz 1961, s. 209; Cza-
péw 1978, s. 5). Z. Wlodarski, odwotujac sie do pogladéw 1. Pawlowa, uznat
ich zasadno$¢, przywotujac twierdzenie, ze ,sposéb zachowania zalezny jest od
nieustannego wychowania i uczenia sie w najszerszym znaczeniu stéw” (Pawlow
1952, s. 569). Zatozenie, ze oprécz leczenia np. farmakologicznego i ogdlnego
oddziatywania wychowawczego powinno sie prowadzi¢ ¢wiczenia proceséw ner-
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wowych wynika z faktu, ze w samym pojeciu ukladu nerwowego, ulegajacego
zmianom w ciggu zycia pod wplywem $rodowiska zewnetrznego, zawarte jest
przeswiadczenie o mozliwosci dokonywania zmian w tym ukiadzie przez planowe,
specjalistyczne dziatanie pedagogiczne. Za takim ujeciem opowiedziata sie m.in.
E. Wegrzynowicz (1966), podtrzymujac poglad o rozdzielnosci terapii pedago-
gicznej i psychoterapii. Jej zdaniem w terapii pedagogicznej chodzi o utrwalenie
korzystnych spotecznie nawykéw na tle zdrowej sylwetki emocjonalnej. Jako ze
sprzyjanie osiggnieciu takich wiasciwosci jest domena psychoterapii, zakres od-
dzialywan terapii pedagogicznej uscislita ona do zabiegéw typu rehabilitacyjne-
go (np. ksztaltowanie i utrwalanie prawidtowych nawykéw mowy, ksztattowanie
réwnowagi proceséw nerwowych u dzieci nadpobudliwych itp.). Postulowata réw-
niez, by w leczeniu etiotropowym stosowa¢ psychoterapie, natomiast podejscie
patogenetyczne winno naleze¢ do zakresu terapii pedagogicznej. Psychoterapia
jest bowiem terapia osobowosci, za$ terapia pedagogiczna raczej dotyczy tera-
pii zachowania lub/i wpltywéw $rodowiskowych. Argumentem, $wiadczacym na
rzecz wyodrebnienia ich zakreséow jest odrebnos¢ dyscyplin naukowych (psycho-
logii i pedagogiki), realizujacych na wskazanym polu uzupelniajace sie zadania.
Psychoterapie stosuja lekarze psychiatrzy oraz psychologowie, natomiast terapia
pedagogiczna pozostaje w gestii pedagogiki specjalnej (rewalidacyjnej i resocja-
lizacyjnej). Tak oto terapia pedagogiczna spotkata sie z psychoterapia z pozycji
dwéch niewykluczajacych sie stanowisk. A. Stankowski za$, dostrzegajac potrzebe
komplementarnego podejscia, konstatuje powyzsze poglady nastepujaco: ,W tym
rozumieniu psychoterapia i terapia pedagogiczna powinny by¢ stosowane wsze-
dzie tam, gdzie nie uzyskano sukcesu w dziataniach ogélnowychowawczych”
(Stankowski 1986, s. 15). Powyzsze opinie zdaja sie wskazywaé¢ na odrebnosé
wychowania specjalnego (rewalidacyjnego) i psychoterapii, jednakze opowiadaja
sie za wspotdziataniem oraz interdyscyplinarnoscia wspomnianych dziedzin (wta-
$nie przez funkcje terapeutyczna).

Nalezy jednak wskazaé, ze gtéwnie dzieki pedagogice specjalnej funkcje te-
rapii przebily sie i rozpowszechnity w niektérych dyscyplinach pedagogicznych.
Terapia wigzana jest z pedagogika specjalng i jej subdyscyplinami: pedagogika
rewalidacyjna oraz resocjalizacyjna. Pojecie to stalo sie nawet dZzwignia rozwo-
ju pedagogiki specjalnej, bowiem uzasadnienie jej terapeutycznej funkcji funduje
sie na osiggnieciach pedagogiki leczniczej, zajmujacej sie jednostkami przewle-
kle chorymi. W potowie lat 60. XX wieku praktycy zaczeli przenosi¢ osiagniecia
pedagogiki leczniczej na wszystkie dzialy pedagogiki specjalnej, w tym réwniez
na resocjalizacje jednostek niedostosowanych spotecznie (Stankowski 1986, s. 10;
Lipkowski 1976, s. 217). Skutkowalo to utrwaleniem pogladéw o integralnosci,
czy przynajmniej powinowactwie procesu wychowania specjalnego i terapii (wy-
odrebnieniem tego pojecia) oraz, co istotne — wprowadzeniem do nazewnictwa
pedagogicznego okreslenia terapii pedagogiczne;j.
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Stad na gruncie pedagogiki specjalnej, zwlaszcza wskutek rozwoju pedagogiki
rewalidacyjnej, przyjmuje sie, ze ,dobranie dziatan wychowawczych posiadaja-
cych walory terapeutyczne i utozenie ich w odpowiedniej, metodycznej kolejnosci
tworzy strukture procesu wychowania z ciezarem gatunkowym przeniesionym na
osigganie celu terapeutycznego. Zatem [...] dzialania z kregu terapii pedagogicz-
nej, jak i dziatania wychowawcze wchodza w sktad struktury procesu wychowania
i odnosza sie do zmian, jakie powinny wywotaé¢ w osobowosci jednostki poddanej
tym zabiegom” (Stankowski 1986, s. 26). Powyzsze stwierdzenie nalezy zakwali-
fikowaé do grupy pogladéw, ktére przypisuja wychowaniu funkcje terapeutyczna,
tzn. w powyzszej opcji zaklada sie, ze osigganie efektéw terapeutycznych mozliwe
jest w procesie wychowania. Jak wykazano wyzej — dyscyplina, ktéra zajmuje sie
tak organizowanym procesem nazywana jest terapia pedagogiczng. W literatu-
rze przedmiotu bodaj najszerszej jej zadania okreslit O. Lipkowski. Jego zdaniem
w skfad terapii pedagogicznej wchodza ,wszelkie dziatania pedagogiczne maja-
ce na celu likwidacje lub ograniczenie zaburzen rozwojowych oraz umozliwienie
lub utatwienie najkorzystniejszego rozwoju jednostkom z odchyleniami od normy”
(Lipkowski 1976, s. 217). Powyzsze ujecie wlacza terapie do zakresu procesu wy-
chowania, czyniac ten wzbogacony nowa funkcja proces oddziatywaniem rewali-
dacyjnym (a takze resocjalizacyjnym), taczacym wychowanie z terapia i opieka.
Nalezy przy tym wskazaé, ze powyzsza definicja terapii pedagogicznej ma tak
szeroki zakres, iz zdaje sie obejmowa¢d takze obszar rehabilitacji i leczenia oraz
profilaktyki. Ten nurt myslenia wspiera poglad Z. Sekowskiej, ktéra utrzymuje, ze
terapia pedagogiczna zajmuje sie wychowaniem korygujacym, rewalidacja i lecze-
niem oséb niepelnosprawnych (Sekowska 1983, s. 7; por. Grzegorzewska 1980,
s. 80). Ten sposéb pojmowania terapii pedagogicznej zawdzieczamy relacjom pe-
dagogiki specjalnej z takimi naukami, jak: medycyna, biologia, fizjologia i inne,
przy czym wiele twierdzen z zakresu tych dyscyplin, jak wskazano wyzej, zostato
wlaczonych do podstaw teorii i metodyki wychowania specjalnego.

Na podstawie zrelacjonowanych pogladéw nalezy wskazaé¢ najistotniejsze
ustalenia dotyczace celéw, zadan i funkcji oraz metod terapii pedagogicznej.
Na gruncie pedagogiki specjalnej (a zwtaszcza rewalidacyjnej zwiazanej z lecz-
nictwem), funkcje terapii pedagogicznej sa przez J. Doroszewska (1957, 1963)
okre$lane nastepujgco:

— terapeutyczna w znaczeniu medycznym,

— wspierajaca leczenie,

— kompensujaca braki,

— przyspieszajaca rozwdj (Stankowski 1986, s. 9).

Znamienne jest to, ze wszystkie wymienione wyzej zadania i funkcje sa po-
chodna stownikowej konotacji pojecia terapia (por. zZrédtostéw grecki). Przestanka-
mi oraz zadaniami prowadzenia terapii pedagogicznej wedle nestoréw pedagogiki
specjalnej sg przede wszystkim:

— dodatnie wplywanie na uczuciowa sfere wychowanka,
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— wytwarzanie korzystnych dla leczenia stereotypéw dynamicznych, np. oszcze-
dzanie psychiki, wypracowanie korzystnych organizacyjnie form dziatania,

— normowanie stanu psychiki przez unikanie bodZzcéw negatywnych,

— normowanie zaburzen w procesach psychicznych spowodowanych przebudo-
wa dotychczasowych,

— wyzwalanie zahamowanych dynamizméw wynikajacych z niedoéwiczenia
funkcji, braku funkcji lub zaniku funkcji,

— poszerzenie zadan nauczyciela wychowawcy i specjalne przygotowanie go do
pelnienia wynikajacych dla niego zadan i funkgji,

— jasna organizacja warunkéw Zzycia i pracy wychowankéw, bogata w odpo-
wiednie tresci, formy, metody i rytm, wystepujace w podejmowanych dziata-
niach pedagogicznych,

— wyrabianie plastycznosci kory mézgowej (usprawnienie) przez stawianie zadan,

— walka z werbalizmem i dzialanie twdrcze (Grzegorzewska, Doroszewska
1955; por. Stankowski 1986, s. 13).

Tak oto przedstawiaja sie z perspektywy pedagogiki specjalnej zadania i funk-
cje terapii pedagogicznej, w odroznieniu od psychoterapii oraz okreslenie istoty
procesu wychowania, uwzgledniajacego funkcje terapeutyczna. Z kolei jesli idzie
o systematyke terapii pedagogicznej i tresci tej dyscypliny J. Doroszewska podzie-
lita terapie pedagogiczng na dwie grupy:

1) terapie spoczynkowa wystepujacg w nastepujacych odmianach:

a) terapia za pomocg hamowania podzakresowego, czyli dostarczanie wa-
runkéw do snu,

b) terapia najnizszego poziomu czynno$ciowego, inaczej — terapia najniz-
szego stopnia wysitku jednostki, czyli zajecia receptywne, np. stuchanie
przyjemnej muzyki, czytania lub opowiadan,

c) terapia zmniejszonych obarczen, w ktérej podstawa jest dynamizowanie
dodatnich proceséw emocjonalnych na drodze uczynnienia pierwszego
uktadu sygnatowego — w praktyce to obcowanie z przyroda, wykonywa-
nie ulubionych zaje¢ itp.,

d) terapia przez uchylanie przykrych skojarzen — polega na dostarczeniu
bodzcéw obojetnych w stosunku do nieakceptowanych przez jednostke
zjawisk, osob, warunkéw zycia,

e) terapia za pomoca zmiany bodZcéw uprzednio obcigzajacych na inne —
stosuje sie tutaj prawo czynnego odpoczynku, czyli wprowadzenie szero-
kiego wachlarza czynnosci odmiennych od tych, ktére mogty by¢ Zrédiem
nieprawidiowego funkcjonowania; zmiany moga obejmowaé otoczenie,
wystr6j wnetrz, zainteresowania, hobby itp.),

f) terapia odcigzajaca za pomoca zwolnienia dtugotrwatych napieé¢ i ha-
mowania, polegajaca na rozhamowaniu dynamizmoéw psychoruchowych
i emocjonalnych (takich jak tesknota, oczekiwanie, niepokdj) i zmiane ich
na stany radosne, poprzez dostarczanie przezy¢ emocjonalnych o dodat-
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nim fadunku, dynamizujacych i ogélnie tonizujacych (Doroszewska 1964,
s. 75-85);

2) terapie czynnosciowa w formach: terapia ruchowa, terapia rozrywka (zaba-
wa), terapia zajeciowa, terapia przez prace (ergoterapia). Dodalbym jeszcze
m.in. logopedie, biblioterapie oraz elementy ortodydaktyki (P. Sz.). Z kolei
taka forme terapii, ktéra polega na osobistym oddziatywaniu terapeuty (gtéw-
nie za pomocg bodZcéw stownych) (Stankowski 1986, 11) Dodatbym réw-
niez, ze za pomoca dynamiki grupowej, czy socjoterapii (P. Sz.)

Oméwiony wyzej dorobek pedagogiki specjalnej czeSciowo zostal afiliowany
do teorii i metodyki wychowania resocjalizacyjnego, cze$ciowo za$ pedagogika
resocjalizacyjna oparta sie na innych zatozeniach teorii wychowania.

Terapia pedagogiczna w wychowaniu resocjalizacyjnym

Zrelacjonowane wyzej poglady ukazaty rozlegtos¢ dyskusji toczacej sie wsrod
nestoréow pedagogiki specjalnej (rewalidacyjnej) nad zagadnieniami terapii w wy-
chowaniu. Natomiast prekursorzy, jak réwniez kontynuatorzy pedagogiki reso-
cjalizacyjnej — zapewne z mys$la o usamodzielnieniu i wydzieleniu pedagogiki
resocjalizacyjnej, jako dyscypliny, nie wtaczyli sie do dyskusji nad sposobami poj-
mowania terapii pedagogicznej, a dyskurs nad istotg procesu wychowania resocjali-
zujacego prowadzg, przyjmujac za oczywistg (immanentng) obecno$é¢ psychoterapii
w wychowaniu resocjalizujacym (bardziej w znaczeniu uzywanym w psychologii).
Preferowanie psychoterapii nalezy uzna¢ za adekwatne wobec przypadkéw klinicz-
nych. Nalezy jednak wspomnieé, Ze od czasu ukazania sie pierwszego podrecznika
wychowania resocjalizacyjnego nastapit postep w dziedzinie doradztwa i terapii,
pojawily sie i z powodzeniem rozwijaja profesje: socjoterapeuty, tutora i inne (sze-
rzej: Szczepaniak 2009, s. 117). Czapéw i Jedlewski nie wprowadzili na grunt teorii
i metodyki wychowania resocjalizujacego znaczenia pojecia terapii ani terapii peda-
gogicznej. Swiadezy o tym m.in. fakt, Ze w indeksie rzeczowym jednego z funda-
mentalnych opracowan z zakresu wychowania resocjalizujacego (Czapéw 1978) nie
pojawilo sie stowo terapia, za$, uzywane jest w réznych kontekstach wytacznie po-
jecie psychoterapii, m.in. w nastepujacych konotacjach: techniki oddzialywania reso-
cjalizacyjnego (psychoterapeutyczna) — teatr, oraz wérdéd zasad wychowania — zasada
psychoterapii resocjalizujacej. Istotniejszy od omawianych podziatéw jest jednak
zasadniczy mechanizm zmianotworczy, stosowany w wychowaniu resocjalizacyjnym.

Teoria wychowania resocjalizujacego bazuje na modelu nieprzystosowania
badz wykolejenia spotecznego, ktéry stanowi bodaj najistotniejszy przedmiot jej
penetracji naukowej?. Nestorzy pedagogiki resocjalizacyjnej, wyjasniajac konsty-

2 Syndrom (model) nieprzystosowania badZ wykolejenia spotecznego obejmuje czynniki etiolo-
giczne, warunkujace zmiany w osobowosci (nastepujace pod wplywem tych czynnikéw w procesie
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tutywne cechy procesu wychowania resocjalizujacego, wiazali je z teoriq twdr-
czej samodzielnosci (Czapéw 1978, s. 167, 190-191, 196; Konopczynski 2006;
Konopczynski, Nowak 2008), fundowana na teorii uczenia (learningu) (Czapdw,
Jedlewski 1971, s. 175 n.), a dokladniej, rozumiejac konstrukt nieprzystosowania
spolecznego jako nastepstwo uczenia sie wykolejajacego — wychowanie resocjali-
zujace kojarzyli z procesem tzw. ,przeuczenia” czyli reedukacji. Uczenie sie reedu-
kacyjne kojarzone jest z reedukacja (Czapéw 1978, s. 64), a psychoterapia jest
niemal utozsamiana z procesem reedukacji, bowiem Czapéw i Jedlewski nazywaja
ja ,swoistym procesem przewarunkowywania, ktéry obejmuje nie tylko uczenie sie
unikania okreslonych sytuacji, blokowanie okreslonych reakcji, lecz takze wytwa-
rzanie struktur nawykowych sktaniajacych do okre$lonego zblizania sie do sytuacji
oraz zwiekszenia gotowosci do okreSlonej aktywnosci” (Czapéw, Jedlewski 1971,
s. 200). Cz. Czapéw uzasadnia, ze ,proces wykolejenia spotecznego jest to [...]
proces uczenia sie wykolejajacego”, stad ,,socjalizacja miodziezy wykolejonej spo-
tecznie musi polega¢ m.in. na oduczeniu sie tego, czego sie nauczylo” (Czapéw
1978, s. 64). Rezultatem uczenia sie (socjalizujacego) jest zawsze wzglednie trwa-
ta zmiana zachowania. Resocjalizacja jest wiec socjalizacjq reedukacyjng (Czapéw
1978, s. 64), a wszelka socjalizacja jest tym bardziej socjalizacja reedukacyjnag:
»im bardziej w strukturze proceséw uczenia sie uczenie reedukacyjne decyduje
o przysposobieniu sie do pelnienia okre$lonych rél spotecznych i uczestniczeniu
w okreslonych systemach spotecznych” (Czapéw 1978, s. 64; Lipkowski 1987,
s. 245). Jest to proces zmiany struktur psychicznych, a wiec dotyczy zawsze zmia-
ny osobowosci (Gorski 1985, s. 26; Gorski 1986; Czapow 1978, s. 68). W ten
sposob przez tworcéw polskiej pedagogiki resocjalizacyjnej zostat wyjasniony pro-
ces wychowania resocjalizujacego, przy czym nalezy podkresli¢, ze w tak pojmo-
wanym wychowaniu specjalnym, metodycznym ,motorem” zmian jest zaréwno
terapia pedagogiczna (Stankowski 1986, s. 10; Lipkowski 1976, s. 217; Szczepa-
niak 2009, s. 107-121), oraz socjoterapia (Sawicka 1998, s. 9-28; Dzwonkowska,
Kepka 1998, s. 213-237), a jak utrzymujg Czapéw i Jedlewski — psychoterapia.
Ostatecznie: wedle nestoréow pedagogiki resocjalizacyjnej, podstawowymi, imma-
nentnymi funkcjami wychowania resocjalizacyjnego sa wychowanie-terapia-opieka,
i przez to staje sie ona pedagogika specjalna (Czapéw, Jedlewski 1971, s. 200;
Czapéw 1978, s. 68). Procesu reedukacji (resocjalizacji) bowiem zasadniczo nie
jest w stanie samodzielnie przeprowadzi¢ klient (osoba nieprzystosowana spoltecz-
nie), a terapie, wychowanie, opieke moze prowadzi¢ jedynie osoba posiadajaca
fachowe kompetencje w tej dziedzinie (trener, terapeuta).

Podsumowujac analize dotyczaca terapeutycznej funkcji wychowania resocja-
lizujacego nalezy wskazaé, ze wysuwane w okresie ponad 60 lat rozwoju terapii
pedagogicznej réznorodne i nierzadko przeciwstawne argumenty, jak sie zdaje,

wykolejajacego uczenia) oraz przejawy czy inaczej symptomy nieprzystosowania lub wykolejenia spo-
tfecznego.
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biora poczatek nie tylko w podziale zrazu jednolitej pedagogiki specjalnej na sub-
dyscypliny: pedagogike rewalidacyjna (ktéra pozostaje pod wptywem nauk me-
dycznych) oraz pedagogike resocjalizacyjna (ktéra w znacznej mierze podstawy
teorii wychowania wraz z teoria learningu zaczerpneta z psychologii). Rézne rozu-
mienie pojecia i funkgeji terapii wsréd pedagogéw moze by¢ ponadto uzasadnione
inspiracjami czerpanymi z innych nauk na potrzeby usamodzielniajacych sie gatezi
pedagogiki specjalnej. W tej mierze odmienne poglady na terapie pedagogicz-
na wsérdéd psychologéw czy pedagogéw rewalidacyjnych (o orientacji medycznej
badz psychologicznej) oraz w kregu pedagogéw resocjalizacyjnych, ktorzy przeciez
uczestniczyli w formowaniu zaréwno pedagogiki specjalnej jak i emancypowaniu
sie pedagogiki resocjalizacyjnej — jak sadzimy — maja podtoze w interdyscyplinar-
nym charakterze, zar6wno pedagogiki specjalnej, rewalidacyjnej jak i resocjaliza-
cyjnej. Rownolegle trwa tez dyskusja nad samodzielno$cia, czy raczej integralnym
charakterem pedagogiki specjalnej, resocjalizacyjnej i rewalidacyjnej (temu zagad-
nieniu poswiecajg uwage m.in. Pytka 2009; Rejzner, Szczepaniak 2009).

Terapia (pedagogiczna) w praktyce resocjalizacyjnej —
przeglgd koncepcji i doswiadczen oparty

na wynikach badan naukowych

(evidence based criminal policy)?

Szeroko rozumiana terapia jako forma oddzialtywania na osoby nieprzystoso-
wane spolecznie (w tym przestepcéw) rozpowszechnila sie w latach 70. ubiegtego
stulecia w USA i Europie. Paradoksalnie byto to wynikiem ostawionego raportu
R. Martinsona pt. Nothing works z 1974 roku. Ow kryminolog, w poszukiwaniu
odpowiedzi na pytanie: Co dziata? (What Works?), dokonat obszernej meta-ana-
lizy ok. 200 programéw resocjalizacji, zastosowanych w praktyce. Wynik okazat
sie zaskakujacy i zostal rozpowszechniony w klasycznych okresleniach ,Nic nie
dziata”, badz ,,Zerowy efekt resocjalizacji”. Z tej przyczyny odzyta dyskusja wsrod
przedstawicieli nauki i praktykdéw o sens czy bezsens resocjalizacji instytucjonalnej
(m.in. z wykorzystaniem terapii). Jedna grupa ekspertéw skierowata uwage na
zaostrzenie sankcji karnych oraz izolacyjna funkcje wiezienia, co rychio dato znaé

3 Idea pochodzi z etycznej zasady mdéwiacej o koniecznosci dostarczenia najskuteczniejszej inter-
wencji, oddzialywania, leczenia. Z kolei jako metoda evidence based practice stanowi sposéb wdra-
zania w zycie tych interwencji, ktérych skutecznosé¢ zostala zweryfikowana przez badania naukowe
oraz codzienno$¢. Implementacja idei evidence based practice w obszar profilaktyki i resocjalizacji byta
zwigzana z poszukiwaniem odpowiedzi na pytanie what works?, bedace reakcjg na Martinsonow-
skie nothing Works. Mimo wielu préb zrelatywizowania jednoznacznosci hasta nothing works przez
samego autora, na wiele lat zmienito ono wizje polityki kryminalnej Stanéw Zjednoczonych. Por.
T.C. Pratt, J.JM. Gau, TW. Franklin, Key Ideas in Criminology and Criminal Justice, Chicago 2011, s. 71-85,
http://www.sagepub.com/ upm-data/36811_6.pdf.
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o sobie hastem ,Wiezienie dziata”, tzn. ze wtasnie izolacja jest skuteczna (okresle-
nie przypisywane M. Howardowi — Home Sectetary UK w 1993-1997 — Thompson
1999, s. 13; por. Harland 1996, s. 75). Wiazato sie to z promowaniem tzw. ,twar-
dych” metod profilaktyki przestepczosci (czyli represji oraz izolacji). Przeciwstawny
poglad pojawil sie w gronie zwolennikéw rozwijania idei resocjalizacji w stosunku
do przestepcéw. Za takim kierunkiem opowiedziata sie rzesza terapeutéw, i to oni
pierwsi dostarczyli argumentéw $wiadczacych o pozytywnych efektach oddziaty-
wan terapeutycznych w wiezieniu, pod warunkiem spelnienia pewnych podstawo-
wych warunkéw (Lipsey 1992; Mc Quire 1995; Gendreau 1996). Pod wplywem
tych argumentéw nawet R. Martinson zweryfikowal swoje poglady.

Oto najwazniejsze z postulatéw dotyczacych efektywnego stosowania tera-
pii (pedagogicznej, socjo- i psychoterapii). J. McGuire (1995, 2000) podnosi, ze
program (resocjalizacyjny, terapeutyczny) jest wyodrebnionym ze wzgledu na cel,
adresatow, metody i $rodki oddzialywaniem, nastawionym na przepracowanie zi-
dentyfikowanych probleméw uczestnikéw, wiec nie kazde oddzialywanie spetnia
te warunki. Z kolei J. Bonta (1997) oraz D. A. Andrews (1995) wséréd kardy-
nalnych zasad efektywnosci programéw wskazali (jako nieodzowne), nastawienie
na: a) zapobieganie powrotowi do przestepstwa, b) indywidualne potrzeby re-
socjalizacyjne skazanych bedace funkcja diagnozy kryminologicznej, ¢) uwzgled-
nianie mozliwosci percepcji programu przez skazanych, d) autonomie personelu
w realizacji programu, oraz b) sp6jnoé¢ (integralno$¢) programu. Odnosnie do
metodyki: V. Quinsey (1985, por. Antonowicz, Ross 1994) podkresla, ze skuteczne
programy wykorzystuja odgrywanie rél, zawieraja elementy treningu umiejetnosci,
a zwlaszcza umiejetno$ci spotecznych i poznawczych. Podobne tresci zawieraja
artykuty dotyczace socjoterapii, np. I. Micheltisch-Traeger (1991, s. 283-286) oraz
doswiadczenia zwigzane z terapig uzaleznien. Terapie przy uzyciu dramy, jako
wysoce efektywnej formy terapii, omawia J. Thompson (1999). Z kolei terapia
grupowa, realizowana na obozach (Juvenile Boot Camps) np. oparta na teorii
Glassera (dotyczaca USA, jako kolebki spoleczenstwa poszukujacego wiasnego
ja”, tzw. terapia rzeczywistego zaangazowania), okazata sie skuteczna w rehabi-
litacji miodocianych przestepcéw. Zagadnienia rehabilitacji pacjentéw z zaburze-
niami osobowos$ci z wykorzystaniem intensywnej i rozlegtej wspolpracy personelu
z pacjentami jako model i narzedzie terapii (tzw. spoteczno$¢ terapeutyczna) na
przyktadzie doswiadczen zebranych w Holandii w klinice dr Henri van Huevena
w Utrechcie opisat J. T. Feldbrugge (1992, s. 169-177). Powyzsze ustalenia stano-
wig kluczowe zalecenia dotyczace wszelkiego rodzaju interwencji terapeutycznych
czy rehabilitacyjnych, podejmowanych w instytucjach resocjalizacyjnych. Dotycza
one zar6éwno psychoterapii, socjoterapii, jak i szeroko rozumianej terapii pedago-
gicznej. Wéréd réznorodnych paradygmatéw terapeutycznych (psychoanalityczne,
niedyrektywne, niestrukturalizowane, klasyczne formy pracy socjalnej, oddziaty-
wania w celu poprawy warunkéw Zycia w miejscu zamieszkania bez jednoczesnej
pracy rehabilitacyjnej z otoczeniem spotecznym) wskazuje sie, ze ,za szczegol-
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nie obiecujace uznaje sie podejscie poznawczo-behawioralne (Gendreau 1996;
Andrews, Bonta 1994; Mc Quire 1995). Reasumujac: obecnie najbardziej efektyw-
ne interwencje bazuja na zalozeniach teorii spotecznego uczenia sie i zakladaja
uzycie metod poznawczych i behawioralnych, wywieranie wptywu spotecznego,
nauke umiejetnosci i wywotanie zmiany sposobu myslenia (Andrews i in. 1990;
Andrews, Bonta 1994).

Wsrdd szczegétowych celéw tych programéw i interwencji wymienia sie:
zmiane antyspolecznych postaw i uczué, zmodyfikowanie wartosci grupy réwie-
$niczej, identyfikacje z nie-kryminalnymi modelami zachowania, trening umie-
jetnosci, szczegoélnie w zakresie samokontroli i kierowania wlasnym zyciem
(Mc Qiure 2000). Omoéwione wyzej koncepcje i doswiadczenia odnosza sie réwniez
do osiggnie¢ rozpowszechnionych na gruncie polskiej pedagogiki specjalnej/reso-
cjalizacyjnej. W rodzimej literaturze przedmiotu (Rejzner, Szczepaniak 2009) spo-
tykamy analogiczne poglady, a wéréd metod i technik resocjalizacji, ktére wpisuja
sie do kategorii dialogu, wymienia sie w szczegdlnosci: terapie skoncentrowang na
rozwigzaniach TSR (Solution Focused Brief Therapy), Dialog Motywujacy oraz me-
diacje w praktyce resocjalizacyjnej, w pewnym zakresie réwniez ART — Aggression
Replacement Training — Trening Zastepowania Agresji. Metody te coraz czesciej sa
wykorzystywane w praktyce wychowawczej polskich placéwek resocjalizacyjnych
(Kotomanski 2009, s. 150-171). Nalezy podkresli¢, ze dorobek polskiej praktyki
i teorii resocjalizacji wpisuje sie do zrelacjonowanych wyzej do$wiadczen $wia-
towych. Odwolujac sie do tradycji Warszawskiej Szkoty Wychowania Resocjaliza-
cyjnego, na drodze uogoélnienia, warto wskazaé¢ i przyja¢ jako podstawe analizy
model nieprzystosowania spolecznego, w ramach ktérego czynniki etiologiczne,
m.in. w procesie uczenia wykolejajacego (desocjalizacji, demoralizacji itp.) wa-
runkujg zmiany w osobowosci, co skutkuje (symptomami), zachowaniami odczy-
tywanymi w powyzszym kontekscie i pozwalajacymi (diagnozowac¢) wnioskowac
o syndromie nieprzystosowania (wykolejenia) spotecznego. Jako kategorie porzad-
kujaca (standard) w $wietle aktualnych tendencji w analizie teoretycznej i prak-
tycznej na gruncie pedagogiki resocjalizacyjnej przyjmuje sie zmiane reedukacyjng
(Pytka 2009). W dalszej czesci skupimy sie na takich technikach terapeutycznych,
ktére wpisuja sie w omoéwiony wyzej model teoretyczny.

Rekomendacje dotyczqce technik terapeutycznych
wspierajqgcych resocjalizacje

W realizacji zadann wychowania resocjalizacyjnego idzie o mozliwie jednolity
teoretycznie i metodycznie, na gruncie dyscypliny jaka jest pedagogika resocjali-
zacyjna, ciag dziatan na kolejnych etapach/ogniwach postepowania pedagogicz-
nego. Méwiac w uproszczeniu: ten model diagnozowania jest optymalny, ktéry
jednoczesnie stuzy sporzadzeniu projektu oddzialywania resocjalizacyjnego, te-
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rapeutycznego itp. Przy tym postulowane sa te modele diagnostyczne, ktére sa
skorelowane/zharmonizowane z technikami terapeutycznymi, ktére uwzgledniaja
wszelkie elementy modelu wykolejenia (etiologie, osobowo$¢, zachowania), do-
tycza elementéw rzeczywistosci wychowawczej, zwtaszcza w $rodowisku natu-
ralnym, maja charakter systemowy, realizuja zadania i etapy resocjalizacji (na
podstawie diagnozy i prognozy nastepuje stwierdzenie wykolejenia spolecznego
oraz przewidywanie funkcjonowania psychospotecznego). Z kolei zaprojektowanie
oddziatywan, i w ramach realizacji planu resocjalizacji, dokonuje si¢ eliminowania
wplywu czynnikéw etiologicznych w procesie wychowania-opieki-terapii (,,napra-
wianie” negatywnych zmian w osobowo$ci), nastepnie realizuje sie utrwalanie
wynikéow powyzszych oddziatywan (profilaktyka nastepcza) oraz w procesie tym
wystepuje inspirowanie do samorozwoju, samodzielno$ci, samowychowania (ide-
at, standard wychowania). Tenze bowiem model metodologiczny jest kanonem
w wychowaniu resocjalizacyjnym.

Nalezy jednak stwierdzi¢, ze opisane modele i narzedzia w giéwniej mierze
opieraja sie na ujeciu symptomatologicznym i ewentualnie etiologicznym, jednak-
Ze w mniejszym stopniu, z tak opracowanej diagnozy, w wyniku operacjonalizacji,
bezposrednio umozliwiaja zaprojektowanie oddziatywan, uwzgledniajacych metody
i $rodki oddzialywania adekwatne do indywidualnego problemu w zakresie psy-
chospotecznego funkcjonowania danej osoby. Idzie tutaj o pewne niedostatki w za-
kresie realizowania zadania diagnozy, jaka jest funkcja projektujaca (por. pojecie
diagnoza projektujaca), ktéra dotyczy nieprzystosowania spotecznego. Przypomnij-
my w tym miejscu, ze wedle autoré4w opracowan monograficznych w dziedzinie
diagnozy w resocjalizacji, ,,na diagnoze sktadaja sie klasyfikacja i szczeg6towy opis
wybranych stanéw faktycznych i ich ocena z punktu widzenia norm i standardéw
(fizjologicznych, psychologicznych, pedagogicznych, spotecznych) istniejacych na
gruncie danej dyscypliny i konkluzje dzialania interwencyjnego [podkr. PSz.]
lub powstrzymania sie od niego oraz sprawdzenie uzyskanego obrazu diagnostycz-
nego i projektu dziatania modyfikacji” (Wysocka 2015, s. 35).

Optymalnym przyktadem narzedzia, ktére spetnia wyzej omdéwione postulaty,
a jednoczesnie ukazujacym wielowymiarowos$¢ myslenia resocjalizacyjnego, odwo-
tujacym sie do rozwigzan wypracowanych na gruncie nauk o wychowaniu jest np.
koncepcja Sullivana i Granta, oraz wynikajacy z niej system diagnostyczno-reso-
cjalizacyjny I-Level Classification (The Interpersonal Maturity Level Classification
System). Model ten zawiera wszelkie istotne ogniwa procesu resocjalizacji: opisu-
je z perspektywy humanistycznej uwarunkowania procesu demoralizacji, pozwa-
la postawi¢ diagnoze oraz potencjalne mozliwosci resocjalizacyjne w kontekscie
poziomu rozwoju dojrzalosci spotecznej (interpersonalnej) wychowankéw nie-
przystosowanych spotecznie oraz pozwala zaprojektowaé zindywidualizowane od-
dziatywania z uwzglednieniem celéw, warunkéw srodowiska wychowawczego a co
najistotniejsze — adekwatnych strategii metodycznych. Sekwencja ta spelnia warun-
ki optymalnego projektowania wychowawczego, poniewaz narzedzie to zawiera:
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— cele kierunkowe oddziatywania (resocjalizujacego),

— charakterystyki srodowiska wychowawczego (cechy) oraz rodzaje aktywnosci,

— rodzaj (typ) kontroli wychowawczej,

— sposoby i zasady postepowania (wychowawczego),

— cechy wychowawcéw prowadzacych dany przypadek lub grupe oséb zafikso-
wanych w rozwoju dojrzatosci interpersonalnej na danym etapie.

Zatem, jak wida¢, zastosowanie narzedzia umozliwia réwnoczes$nie opraco-
wanie indywidualnego programu resocjalizacji. Ponizej zostang przedstawione
sposoby oddziatywania (czy techniki), ktére sa mozliwie bliskie optymalnemu mo-
delowi oddzialywan resocjalizacyjnych (dodajmy — na bazie teorii osobowosci),
ktére uwzgledniaja specyficzny proces resocjalizacji (wychowania-opieki-terapii na
bazie reedukacji) z uwzglednieniem wszystkich jego funkcji i ogniw — w zwigzku
z podstawowymi zadaniami pedagogiki resocjalizacyjne;j.

Ponizej zostang przedstawione techniki zaliczane do obszaru terapii pedago-
gicznej, spelniajace wyzej okreslone warunki. W celu lepszej prezentacji zostang
one umownie (nieco arbitralnie) pogrupowane w ramach odmian terapii czynno-
$ciowej i spoczynkowej (zob. klasyfikacja J. Doroszewskiej). Zacznijmy od technik,
ktére niewatpliwie dynamizuja oddziatywania resocjalizacyjne. W ponizszej relacji
wykorzystano fragmenty monograficznych opracowan poswieconych terapii w re-
socjalizacji*.

Milieu therapy

Zdaniem A. Szecéwki (2009) milieu therapy w Polsce najczesciej rozumiana
jest jako terapia przez otoczenie spoteczne, okre$lana jest réwniez jako terapia
$rodowiskiem spotecznym. Geneza milieu therapy wiaze sie z USA i siega konca
XIX wieku. Do prekursoréw systemu, wystepujacego pod nazwa millieu therapy,
zaliczani sg: August Aichorn, Bruno Bettelheim, Fritz Redl, David Wineman. Ze-
brane i ugruntowane przez nich do$wiadczenia w latach 20. XX wieku przeko-
nuja, ze ta odmiana terapii moze by¢ warto$ciowym narzedziem w kreowaniu
korzystnych przemian w sferze postaw, zachowan a takze struktur osobowosci. Do
najbardziej znanych instytucji postugujacych sie ta metoda nalezata np. Hawthor-
ne Cedar-Knolls School oraz wioska dziecieca pod Sztokholmem. Wiele elemen-
téow stosowanych w milieu therapy weszto na trwate do praktyki nowoczesnych
instytucji resocjalizacyjnych w pracy z dzieémi powaznie wykolejonymi (zwykle
psychopatycznymi). W wielu placéwkach resocjalizacyjnych spotykamy typowe dla
milieu therapy potozenie nacisku na poprawe zachowania wychowanka poprzez

4 Terapia w resocjalizacji, cz. 1: Ujecie teoretyczne, red. A. Rejzner, P. Szczepaniak, Wydawnictwo Aka-
demickie ,,Zak”, Warszawa 2009 oraz Terapia w resocjalizacji, cz. 2: Ujecie praktyczne, red. A. Rejzner,
P. Szczepaniak, Wydawnictwo Akademickie ,Zak”, Warszawa 2009.
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zwiekszenie rezimu dyscyplinarnego. W praktycznym dziataniu milieu therapy po-
lega na dostarczeniu wychowankowi gamy bodzcéw sktaniajacych do wiasciwego
postepowania poprzez postawienie go w sytuacji totalnego naporu (total push)
pozytywnych oddziatywan. Takg wersje milieu therapy zastosowano w Hawthor-
ne Cedar-Knolls School. Pracownicy osrodka opracowywali pod katem waloréw
terapeutycznych niemal kazdg chwile pobytu w zaktadzie resocjalizacyjnym, caty
rozklad dnia, od wstania z t6zek do ciszy nocnej. Personel osrodka, bez wzgledu
na pelnione funkcje, mial wyznaczone role w procesie resocjalizacji, bowiem tylko
w ten sposéb mozna bylo wprowadzi¢ zasade totalnego nacisku spotecznego na
zachowania podopiecznego. W instytucji tej kazdy niemal wychowanek posiadat
oddzielny program oddzialywan terapeutycznych. Znaczne modyfikacje w milieu
therapy wprowadzono w latach 50. ubieglego stulecia na terenie nowojorskiego
osrodka Wiltwyck School. Osrodek prowadzony przez Ernesta Papanka, szczycit
sie satysfakcjonujacymi rezultatami terapeutycznymi. Dowodza tego longitudinalne
oraz poprzeczne badania przeprowadzone tam przez W. i J. McCordow (Pospiszyl
1990, 2003). Dane empiryczne dowodza, ze milieu therapy przynosi pozytywne
rezultaty zaréwno w odniesieniu do dzieci i miodziezy, jak i oséb dorostych (od-
dzialywan indywidualnych i grupowych). W praktyce terapeutycznej znajduje za-
stosowanie w osrodkach dziennego pobytu, jak i w instytucjach opieki catkowitej
o charakterze zamknietym i otwartym (Giinter 2005; Simonsen 2007; Vatne 2008;
Knutson, Sorlandet 2004; Pospiszyl 1990, 2003).

Socjoterapia

Definicje, starajaca sie taczy¢ rozne podej$cia metodologiczne podaje J. Strze-
mieczny: ,socjoterapia polega na celowym stwarzaniu [...] warunkéw (doswiad-
czen spotecznych) umozliwiajacych zajécie procesu socjoterapeutycznego (zmiana
sadéw o rzeczywistoéci, sposobéw zachowan i odreagowanie emocjonalne) (Strze-
mieczny 1993, s. 45; por. Cornel 1995; Nyckowski 2009, s. 78). Wyzej omdwiona
milieu therapy spelnia warunki tej definicji. Celem zaje¢ socjoterapeutycznych (na
podstawie diagnozy) jest eliminowanie przyczyn i przejawéw zaburzen zachowa-
nia, ktére sg spolecznie nieakceptowane i utrudniaja realizacje pozytywnych zadan
zyciowych. Grupa socjoterapeutyczna najczesciej sktada sie z kilku oséb (rzadziej
kilkunastu). Proces korekcyjny bedacy istotg spotkan socjoterapeutycznych zalezy
w duzej mierze od roli prowadzacego, ktéra polega na aranzowaniu sytuacji po-
magajacych uczestnikom spotkan uswiadomié¢ sobie wiasne trudnosci oraz poten-
cjat i mozliwos$ci zmiany, ktére sg bodzcem do dalszego konstruktywnego rozwoju
osobistego i spolecznego. ,Zajecia socjoterapeutyczne maja charakter ustruktura-
lizowanych spotkan grupowych, na ktére sktadajg sie odpowiednio dobrane gry,
zabawy i ¢wiczenia. Kazde spotkanie ma swdj cel szczegétowy, podporzadkowany
celowi ogdélnemu, oraz propozycje aktywnosci sprzyjajace osiggnieciu zalozonych
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celéw. Zaréwno caly cykl spotkan, jak i kazde spotkanie tworza pewna dynamicz-
na cato$¢, na ktéra sktadaja sie okreslone etapy pracy z grupa” (Sawicka 1998,
s. 20). Wérdd technik znajdujacych zastosowanie w rozumianej jak wyzej socjote-
rapii znajduje sie réznorodny zestaw technik, réwniez o charakterze interwencyj-
nym i profilaktycznym, m.in. oméwione nizej.

Aggression Replacement Training (ART)
— Trening Zastepowania Agresji

Zdaniem m.in. k. Kotomanskiego (2009), jedna z obiecujacych technik w pro-
filaktyce, prewencji, rehabilitacji i resocjalizacji jest Trening Zastepowania Agresji
(TZA). Jest on adaptacja do warunkéw polskich programu Aggression Replace-
ment Training (ART). Trening 6w zostal opracowany przez Arnolda Goldsteina
i jego wspolpracownikéw w Instytucie Badan nad Agresja Uniwersytetu w Sy-
racuse w USA (Goldstein, Glick, Gibbs 2004, s. 2 n.). Jest to program wielo-
stronnej interwencji, skierowanej na zmiane zachowania mtodziezy agresywne;.
Sprawdza sie w szeroko rozumianej profilaktyce spolecznej, zaréwno jako propo-
zycja nauczania postaw i zachowan prospotecznych, jak i jako oferta diagnostycz-
no-terapeutyczna zmiany zaburzonych zachowan. Metoda ta rozpowszechniona
w krajach Europy Zachodniej, znajduje coraz wiecej zastosowan w edukacji, wy-
chowaniu, szkolnictwie specjalnym, resocjalizacji, terapii psychiatrycznej, terapii
uzaleznien, przeciwdziataniu przemocy domowej, pomocy spotecznej i w innych
dziedzinach. W Polsce funkcjonuje od lat 90. XX wieku (Ostrowska, Wéjcik 1986;
Odrowaz-Pienigzek 1988; Pospiszyl 1998). Prowadzona jest w szkotach, o$rod-
kach wychowawczych i socjoterapeutycznych, rzadziej natomiast w zakiadach
poprawczych lub zaktadach karnych (Kotomarnski 2008, s. 234). W dobrze re-
alizowanych projektach uzyskuje sie trwata poprawe u 85% mlodziezy agresyw-
nej. Jest to wskaznik o 25-40% wyzszy niz w grupach kontrolnych (Kotomanski
2009, s. 234). Trening Zastepowania Agresji wspiera takze doskonalenie organi-
zacji i zarzadzania szkota jako systemem wychowawczym (Morawska, Morawski
2004, s. 4-5).

Podstawa programu zastepowania agresji jest poglad, ze kazdy agresywny
czyn nieletniego (w szkole, domu itp.) jest uwarunkowany czynnikami zaréwno
wewnetrznymi, jak i zewnetrznymi. Charakterystyczny dla tych jednostek jest brak
lub niedostatek wielu umiejetnodci interpersonalnych i spoteczno-poznawczych,
ktore tacznie warunkuja skuteczne zachowania prospoteczne. Impulsywnos$é mto-
dych ludzi i ich odwolywanie sie do zachowan agresywnych w procesie zaspoka-
jana swoich potrzeb i dlugoterminowych celéw, wskazuje na deficyt kontrolowania
ztosci. Z kolei w odniesieniu do systemu wartosci tych jednostek — cechuje ich
egocentryczny, konkretny i, w pewnym sensie, prymitywny sposéb uzasadniania
moralnego. Powyzszemu odpowiadaja trzy komponenty TZA: trening umiejetnosci
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prospotecznych, trening kontroli zlo$ci i trening wnioskowania moralnego. ART

odnosi sie do kazdego z powyzszych deficytow:

— Trening umiejetnoséci prospotecznych (Skillstreaming — SLT) — jest zespo-
tem procedur zaprojektowanych w celu podwyzszenia poziomu umiejetno-
$ci prospotecznych (Goldstein 1973, 1981). Jest skfadnikiem behawioralnym,
psychoedukacyjnym, nastawionym na uczenie wtasciwych zachowan interper-
sonalnych. Metoda ta sktada sie z serii procedur instrukcji spotecznego ucze-
nia sie. Mlodziez agresywna badZ przestepcza, w matych grupach, podczas
treningu umiejetnosci prospotecznych oglada przyklady wzorcowych zacho-
wan (modelowanie), ma mozliwo$¢ ¢wiczenia zachowania (odgrywanie sce-
nek), otrzymuje pozytywne wzmocnienia w postaci pochwat za odgrywanie
rol najlepiej zblizonych do wzorca oraz zachecana jest do angazowania sie
w aktywno$¢ nastawiong na utrwalanie wyuczonych umiejetnosci i wykorzy-
stania wyuczonych umiejetno$ci w szkole, domu, spolecznosci lokalnej, zakta-
dzie i innym $rodowisku (transfer treningu).

— Trening kontroli ztoéci (Anger Control Trening — ACT) — opracowany zostat
przez Fendler i jej zespét badawczy na uniwersytecie Adelphi. Dotyczy kontro-
li gniewu. Sktadnik ten oparty jest na czynniku emocjonalnym, a jego celem
jest podwyzszenie poziomu samokontroli, ograniczenie i kontrolowanie gnie-
wu i agresji. Osoby ucza sie reagowania na prowokacje (zaczepki) nie gnie-
wem, ale fancuchem reakcji skupionych na stymulujacych gniew sygnatach
— odczuciach i innych fizjologicznych, lub do$wiadczeniach narastania wiasnej
zto$ci oraz reduktorach — technikach zmniejszania pobudzenia, np. gtebokie
oddychanie, wyobrazeniach spokojnego materiatu itp. (Fendler, Econt 1986).

— Trening wnioskowania moralnego (Moral Reasoning Training — MRT) - ele-
ment zwiazany ze sfera poznawczg. Komponent moralny polega na wpro-
wadzaniu probleméw, dylematéw oraz propozycji rozwiazan. Oparty jest
na stadiach rozwoju moralnego Kohlberga, ktéry wykazat, ze ,dyskutowa-
nie przez mlodziez w grupie, sktadajacej sie z oséb na réznych poziomach
wnioskowania moralnego, serii dylematéw moralnych wywotuje dysonans
poznawczy, ktérego analiza podnosi wnioskowanie moralne do najwyzszego
poziomu réwiesnikéw w grupie” (Kohlberg 1973). Zaskakujacy jest fakt, ze
ogét miodziezy antyspotecznej podkresla wage warto$ci moralnych, takich
jak: dotrzymywanie obietnic, méwienie prawdy, pomaganie innym, ratowanie
zycia (Gregg, Gibbs, Basinger 1994, s. 538-553).

Drama jako interwencja spoteczna

Prekursor dramy, Jacob Levy Moreno, twierdzil, ze ,czlowiek nie jest istota
catkowicie zdeterminowang przez swoje wczesnodzieciece doswiadczenia, ze moze
wyrwaé sie ze stanu dryfowania i znalez¢ w stanie decydowania o wtasnym lo-
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sie, a droga do tego jest spotkanie z drugim czlowiekiem” (Moczydiowska 2000,
s. 103). Jadwiga Krélikowska (2009) wyjasnia, ze programowym zalozeniem
dramy stosowanej jest wywarcie wplywu na postawy i zachowania uczestnikéw
(por. Zimbardo 2008). Krystyna Pankowska (1985, s. 14) wséréd wspdtczesnych
form aktywnosci teatralnej wyréznia teatr instrumentalny, postrzegany jako me-
toda parateatralna, istniejacy ,w celu spelniania zadan pozaartystycznych (tera-
peutycznych, resocjalizacyjnych itd.)”. Teatr i zwigzane z nim techniki i metody
stanowia doskonate narzedzie wychowawcze, edukacyjne, terapeutyczne i profi-
laktyczne. Jedna z najbardziej popularnych metod pracy z dzieémi i mlodzieza
(nie tylko spolecznie nieprzystosowana) jest drama. Zastugi dla rozwoju dramy
przypisuje sie Dorothy Heathcote, ktéra uwazana jest za tworczynie dramy kre-
atywnej. Drama jako doswiadczenie spoteczne jest forma artystycznego dziatania.
Jako taka angazuje emocjonalnie, wigcza do wspdlnoty, inspiruje do dziatania na
rzecz rozwigzania wilasnych i zbiorowych probleméw. Odréznia sie tym od spo-
wszednianych, zniechecajacych, stownych pouczenn wychowawczych (Satori 2007).
Dla celéw wychowawczych i edukacyjnych uzywa sie jej wzmocnionej formy czyli
dramy stosowanej. Mozna ja scharakteryzowa¢ jako technike wychowawczej inter-
wengji, majaca na celu rozwdj i zmiane postaw na korzystne dla jednostki i spo-
teczenstwa w sytuacji, gdy wystepuje niespdjno$¢ miedzy dziataniem jednostki
a oczekiwaniem spoleczenstwa. Jest ona najblizsza temu, co R. Schechner okre-
$la jako ,wspodtczesny teatr srodowiskowy” (contemporary environmental theater)
(Schechner 2003, s. XVI). Najcenniejsza wlasciwoscia dramy stosowanej jako me-
tody dydaktycznej jest wspétgranie w niej tredci i formy. Tre$¢ dramy — ujeta
W scenariuszu zorientowanym na wieloaspektowe ukazanie problemu spotecznego
— jest prezentowana w postaci ciagu scen. Cze$ciowo otwarty i wspdlnie impro-
wizowany przez uczestnikéw scenariusz dramy nie pozwala nikogo wprowadzi¢
w przykre sytuacje i stany identyczne z wtasnym doswiadczeniami zyciowymi,
a jedynie podobne pod wzgledem sensu i znaczenia. Ten zabieg umozliwia uczest-
nikom skoncentrowanie sie na centralnym problemie, ktéry, nawet gdy jest im
osobiscie znany, to wystepuje tu jako ,temat dramy”, a nie ich wtasna, bolesna
Lopowie$¢ zycia”. Automatycznie wprowadza wiec na droge rozumienia problemu,
a nie jego powtdrnego przezycia.

Podobnie scenariusz dramy, ktéry poprzez kontrole nad przedstawianymi sce-
nami dystansuje artystow-widzéw od przykrych osobistych doswiadczen, chroni
ich przed ukryciem sie za ,nieswoja” rola, przebraniem, dekoracjami, rekwizytami.
Réwniez takie czynnosci, jak: zapisywanie scenariusza, tworzenie scenografii, od-
grywanie ro6l, udzielanie przedstawieniu wiasnych umiejetnosci rezyserskich oraz
ciata czy glosu, sytuuje uczestnikéw po stronie analitykow zdarzen i twoércéw
sztuki, a nie bohater6w wtasnego zycia. Koncentracja na teatralnej stronie dramy
»,chowa” emocje uczestnikow w jej tle, a nie umieszcza w centrum. W finale dra-
my, jej uczestnicy-twércy biora udziat w wyciaganiu wnioskéw i komentowaniu
zawartej w niej prawdy. To jest koniecznym, definicyjnym elementem dramy sto-
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sowanej, poniewaz jest ona realizowana ,po co$”, dla spelnienia celu dydaktycz-
nego. Temat i szczegélowa forma teatralna dramy stosowanej (moze to by¢ np.
Hteatr srodowiskowy” lub ,teatr w edukacji”) zalezy od wielu czynnikéw, a przede
wszystkim tego, czy ma ona mie¢ profilaktyczny, czy korygujacy charakter, oraz
od wieku, sytuacji zyciowej i spolecznej jej adresatéw (np. uczniowie, rodziny
alkoholikéw;, ofiary przemocy domowej), a takze od uwarunkowan instytucjonal-
nych w jakich jest prowadzona (np. szkola, wiezienie, parafia, zebranie politycz-
ne) (Swieca 1996; Pankowska 2000). Na sile spoteczng dramy skladaja sie takie
cechy, jak: udziatl aktoréw-uczestnikéw-adresatow, realnoéé¢ problemu-tematu oraz
jego teatralizacja czyli przetozenie na artystyczne $rodki wyrazu. Dzieki tym ele-
mentom drama jest bezpoérednia, bliska, zrozumiata, wyrazista, a réwnocze$nie
uogolniona i oddalona od jednostkowych do$wiadczen. Zaprogramowana w niej
misja dydaktyczna jest prowadzona otwarcie przez podanie normatywnych wzo-
réw. Praktycy techniki dramowej $wiadomie podkre$laja dydaktyzm dramy, ktérego
istotg jest pomoc jej uczestnikom-amatorom-twdércom w ocenie i ewentualnej zmia-
nie opinii o problemie, albo w zrewidowaniu postawy wobec okreslonych spraw.

Terapia Skoncentrowana na Rozwiqzaniach
(Solution Focused Brief Therapy)

Oto konsultacja terapeutyczna jako jedna z form wspoélpracy z dzieckiem
przejawiajacym nieprzystosowanie spoleczne w ujeciu Beaty Boéwinskiej-Kiluk
(2006, 2009). Konsultacja terapeutyczna nalezy do niedyrektywnych form od-
dziatywan werbalnych®. W praktyce przypomina rozmowe indywidualng i wywiad.
Celem konsultacji jest zorientowanie sie w oczekiwaniach osoby konsultowanej,
jej potrzebach, sposobie rozumienia sytuacji, w jakiej sie obecnie znajduje, rozpo-
znanie gotowosci do wspétpracy. Zadaniem konsultanta jest stwarzanie warunkéw
do dialogu. Warunki z jednej strony tworzone s3 przez miejsce i czas, a z drugiej,
stan umystu terapeuty i jego postawe (Bo¢winska-Kiluk 2006, s. 3, 2009, s. 123).

5 Podobna role spetnia Dialog Motywujacy (DM) (Motivational Interviewing — MI) jednakze w od-
réznieniu od omawianego tu rodzaju, zgodnie z definicja autoréw tej koncepcji: ,jest dyrektywnym,
skoncentrowanym na kliencie stylem doradztwa (sposobem komunikacji) ukierunkowanym na wydo-
bycie z klienta motywacji do zmiany zachowania poprzez zbadanie i rozwigzanie ambiwalencji wobec
zmiany. Wywiad motywujacy nie jest zestawem technik, ktére maja zastosowanie wobec klienta, ale
jego istota wyraza sie w okre$lonej filozofii komunikowania sie z klientem” (Miller, Rollnick 1995,
2010). Pozwala odnaleZ¢ i zwieksza¢ motywacje u pacjentdw i pomagaé¢ im w przezwyciezaniu réz-
norodnych zyciowych trudnosci, znajduje zastosowanie nawet u najbardziej opornego klienta. Z tego
powodu DM jest predestynowany do oddziatywan resocjalizacyjnych. Zasady Dialogu Motywujacego
to: 1. Wyrazanie empatii, 2. Wspieranie poczucia wlasnej sprawczosci, 3. Rozwijanie rozbieznosci, oraz
4. Podazanie za oporem. Z kolei Narzedzia Dialogu Motywacyjnego (ang. OARS) to: 1. Pytania otwar-
te — O (Open questions), 2. Dowarto$ciowania — A (Affirmation), 3. Odzwierciedlanie — R (Reflective
listening), 4. Podsumowania — S (Summarizing).
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Jesli osoba konsultowana jest dziecko, wtedy konsultant terapeuta zmierza do
poznania faktéw z zycia dziecka, ustalenia przyczyn jego cierpienia i zachowania,
postawienia diagnozy i na tej podstawie opracowania planu dalszego postepowa-
nia. Konsultacja przewaznie poprzedza proces psychoterapii, ale bywa tez stoso-
wana samodzielnie. Przyjmuje posta¢ jednej, dwu lub trzech rozméw trwajacych
50 minut, odbywajacych sie z czestotliwoscig raz w tygodniu. Umozliwia poznanie
probleméw dziecka z jego punktu widzenia oraz odstania siatke znaczen nadajaca
sens jego zyciu i okreslajaca tozsamo$é. Nadrzednym celem terapeutycznym jest
zapoczatkowanie tancucha zmian w zachowaniu i postawie ,nieprzystosowane-
go” poprzez kontrole poznawcza i sprawcza. Cecha charakterystyczna konsultacji
jest postawa terapeuty polegajaca na zawieszaniu roli eksperta. Konsultant tera-
peuta ,zawiesza” oceny moralne czy wartosciujace, a dazy do zobaczenia faktéw
w obiektywnym $wietle. Powstrzymuje sie od perswazji i udzielania rad. Taka
postawa wynika z przekonania, iz zmiana jest nastepstwem toczacego sie dialogu
i dlatego wiasnie dialog sprzyja dzieleniu sie¢ myslami i odczuciami. Konsultowane
dziecko i terapeuta konsultant sa partnerami w znaczeniu wspélnie wykonywanej
pracy, gdyz aktywno$¢ kazdego z nich jest niezbedna, a w zwigzku z tym réw-
nowazna. Dialog stuzy wyzwalaniu i budowaniu porozumienia, ktére jest proce-
sem odkrywania znaczen. Terapeuta styszac wypowiedzi i obserwujac zachowanie
konsultowanego, stara sie zrozumie¢ co one znaczg. Wierzy, ze kazde zachowanie
i wypowiedz stowna jest formg komunikatu i forma nawigzania kontaktu. Tera-
peuta dokonuje rekonstrukcji wypowiedzi dziecka poprzez odnoszenie jego stow
do posiadanej przez siebie wiedzy o faktach i nastepnie przekazuje zwrotnie swo-
je rozumienie tychze dziecku. W ten sposéb dziecko wtaczone zostaje w proces
analizy, staje sie czynnym uczestnikiem wymiany. Odkrywa aspekty nieznanych
dotychczas znaczen oraz pewna prawde o tym co robi, a tym samym pozbywa sie
iluzji, przezywa emocje, ktére niezrozumiate, nieokietznane byly pozywka dla za-
chowan nieakceptowanych spotecznie. Spotkanie bedace rzetelng rozmowa, ktéra
zdaniem H.G. Gadamera cechuje zwracanie sie do innego, rzeczywiste uznawanie
jego punktu widzenia, utozsamianie sie z nim w tym sensie, ze pragnie sie zrozu-
mie¢ to, co on méwi, a nie jako jednostke (Gadamer 1993). Pozwala zrozumieé
dlaczego pomimo staran réznych oséb i instytucji nie dochodzi do poprawy zacho-
wania, jak tez wlasnie stwarza warunki niezbedne do wszczecia procesu zmiany
jako decyzji wtasnej dziecka.

Mediacja w praktyce resocjalizacyjnej

Zdaniem Pawla Szczepaniaka (2003, 2016), wychowanie resocjalizacyjne
(takze w ramach kary pozbawienia wolnosci) powinno zawiera¢ nie tylko ele-
menty rehabilitacji spotecznej (w formie inkluzyjnego wychowania resocjalizu-
jacego), lecz roéwniez naprawienie szkody i zado$éuczynienie pokrzywdzonemu
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przez sprawce. Ten aspekt wychowania resocjalizujacego byt jak dotad pomijany,
badz zastepowany idea mitosierdzia, tymczasem wspoiczesne koncepcje wychowa-
nia resocjalizacyjnego uwzgledniaja potrzebe suwerennego autowysitku podmiotu
w procesie spotecznej readaptacji. Wynika to m.in. z ugruntowanej w moralnosci
sekwencji, ze czyn karygodny domaga sie od winowajcy (jesli ma poczucie wi-
ny i wole poprawy) powinnosci dopelnienia sprawiedliwosci, a zwlaszcza uregu-
lowania naruszonego wolumenu débr poprzez przeproszenie i zado$¢uczynienie
pokrzywdzonemu, a takze poniesienie konsekwencji (pokuty i/lub kary) na drodze
do uzyskania wybaczenia. Oczekiwanym jednak finalem tych dziatan jest pojedna-
nie, realizowane w postulowanej tutaj formule sprawiedliwosci naprawczej, ufun-
dowane na czterech nastepujacych wartosciach: partycypacja, spotkanie, reparacja
i reintegracja, czyli na aktywnym uczestnictwie podmiotéw powiazanych faktem
przestepstwa (partycypacja), ktére w bezposrednim kontakcie (spotkanie) dokonu-
ja uregulowania (reparacji) relacji poprzez naprawienie szkdéd i zado$éuczynienie
ofierze, co jest réwniez sposobem konstruktywnego wiaczenia sie do nurtu zy-
cia spolecznego (reintegracja). Znamienne, ze spelnienie elementéw tego procesu
sprawiedliwo$ci naprawczej jednoczesnie zawiera wszelkie elementy efektywnej
resocjalizacji (z uwzglednieniem inkluzji spolecznej przy udziale spoteczenistwa),
a w jej ramach spetnia funkcje wychowania-opieki-terapii. Jesli chodzi o mediacje,
niezaleznie od typéw spotykanych w praktyce wymiaru sprawiedliwosci, maja one
pewne cechy wspoélne.

1. Znany jest sprawca i ofiara oraz szkoda wyrzadzona czynem przestepnym.
Organ wymiaru sprawiedliwosci (zaleznie od etapu procesu karnego) zleca
wyspecjalizowanym mediatorom przeprowadzenie dobrowolnego dialogu po-
miedzy poszkodowanym i sprawca.

2. Mediatorzy po zapoznaniu sie z dostepnymi materiatami w sprawie najpierw
prowadza indywidualne rozmowy wstepne ze stronami, w czasie ktérych wni-
kliwie informuja o zasadach, podstawach prawnych, metodach, celach, kon-
sekwencjach prawnych mediacji. Po uzyskaniu obopélnej zgody na spotkanie,
doprowadzaja do spotkania stron, przy czym opracowuje sie ze stronami spe-
cyficzne reguly postepowania. Zasadnicze znaczenie ma zdefiniowanie przez
strony swych stanowisk, a z kolei rozwigzanie rozpoznanego problemu (sta-
nowisko wobec problemu obejmuje przebieg konfliktu, emocji i nastrojéw,
konsekwencji i wplyw tychze na sytuacje kazdej ze stron). Mediator sprzyja
podsumowaniom, w ktérym miejscu pojawita sie empatia lub antypatia oraz
mozliwo$ci rozwigzania. Dopuszczane s3g poczatkowo kryteria subiektywne,
ukazujgce fakt ze jeden konflikt zawiera tyle prawd, ile os6b wen jest zaan-
gazowanych, nastepnie mediator sprzyja zrozumieniu ujawnionych probleméw;
a to stanowi podstawe do obiektywizacji i dalszych rokowan. Zasadnicze kwe-
stie dotycza czynu oraz jego skutkéw i sposobéw rekompensaty. Zgoda spraw-
cy na naprawienie szkody i jej naprawienie jest traktowane jako bezposrednie
zados$¢uczynienie.
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3. Sprawozdanie z mediacji przedstawione przez mediatora odpowiedniemu
organowi jest zatwierdzane przez ten organ, czyli sankcjonuje on przebieg
i skutki a nastepnie wydaje stosowne orzeczenie (najczesciej umarza poste-
powanie karne).

Obecnie w réznych krajach mediacja jest wprowadzana na kazdym etapie
procesu karnego.

1. Przed wszczeciem procesu i oficjalnym zgtoszeniem do organéw $cigania (np.
policji).

2. Po zgloszeniu przestepstwa do policji, ktéra moze skierowaé¢ sprawe do me-
diacji (w uzgodnieniu z prokuraturg).

3. W fazie postepowania przygotowawczego moze do mediacji sprawe skierowaé
prokurator i wtedy program moze sie sta¢ alternatywg postepowania karnego.

4. Po wniesieniu aktu oskarzenia przebieg mediacji moze mie¢ wplyw na orze-
kanie (np. nadzwyczajne zlagodzenie kary, warunkowe zawieszenie wykona-
nia kary itp.).

5. W postepowaniu wykonawczym mozliwe jest réwniez stosowanie mediacji i ta-
kich $rodkéw jak warunkowe przedterminowe zwolnienie badz utaskawienie.
Mediacja znajduje zastosowanie w postepowaniu z nieletnimi, jednakze wo-

bec dorostych sprawcéw niestety nie ma zastosowania. Ponadto polski ustawo-
dawca nie uregulowal zadania naprawienia szkody czy zado$éuczynienia, badz
jakichkolwiek innych form po$wieconych naprawieniu szkdd wyrzadzonych ofierze
przestepstwa. Jeéli chodzi o sprawiedliwos¢ naprawczg, w sprawach dotyczacych
wykonania bezwzglednej kary pozbawienia wolnosci, w k.k.w. mediacje przewi-
duje sie tylko w jednej sytuacji procesowej, tj. w przypadku rozwazania przez
sad penitencjarny warunkowego przedterminowego zwolnienia skazanego z od-
bycia reszty kary pozbawienia wolnosci (uwzglednienie pozytywnie zakonczonej
mediacji ma by¢ brane pod uwage przy orzekaniu o warunkowym przedtermino-
wym zwolnieniu - art. 162 § 1 k.k.w.), jednakze praktyka oraz orzecznictwo po-
twierdzaja, Ze stosowanie mediacji po wyroku nie ma zastosowania. Przepis ten,
z uwagi na problemy interpretacyjne, jest przepisem martwym®,

Arteterapia

Jak przekonuja Tomasz Rudowski (2009), Anna Glifiska-Lachowicz (2009)
i inni badacze, arteterapia jest to szeroko rozumiana terapia przez sztuke, w ktérej

6 A. Rekas, Mediacja w polskim prawie karnym, MS, Warszawa 2004. s. 15. Blankietowo mediacja
moze by¢ zastosowana na podstawie postanowienia sadu penitencjarnego, na wniosek przedstawiciela
administracji zakladu karnego, sagdowego kuratora zawodowego, zgodnie z wnioskiem skazanego lub
pokrzywdzonego albo z urzedu (o warunkowe przedterminowe zwolnienie) Przepisy art. 23a k.p.k.
stosuje sie odpowiednio na podstawie art. 1 § 2 k.k.w. (ustawodawca w ten sposéb wprowadzit me-
diacje do ogdlnych przepiséw k.k.w.) (por. Holda, Postulski 2006, s. 550; Dabkiewicz 2012, s. 473).
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mozna wyrdzni¢ psychoterapie sztuka i terapie sztuka w ujeciu pedagogicznym
(terapia pedagogiczna). Bazuje na wykorzystywaniu leczniczych i terapeutycznych
waloréw poszczegolnych dziedzin sztuki w procesie oddziatywania na osobowos$é
cztowieka, a w szczegdlnosci jego sfere emocjonalng. Kulminacyjnym momentem
kazdej sesji terapeutycznej jest wytadowanie negatywnych, skumulowanych emo-
cji, zrzucenie ,wewnetrznych blokad”, potaczone nierzadko z efektem ,katharsis”
— dos$wiadczenie oczyszczenia (dzi§ méwi sie nawet o tzw. psychokatharsis) (Ga-
linska 1978, s. 84). W arteterapii ma zastosowanie wiele technik skupiajacych sie
wokdt poszezegdlnych dziedzin sztuki, ekspresji tworczej a takze majacych zwia-
zek z ,pieknem przyrody” (zmystowy kontakt z przyroda) (Szulc 1993, s. 21).
Wymienia sie nastepujace techniki arteterapeutyczne:

— chromoterapie: leczenie kolorami, barwami,

— dramatoterapie — psychodrame: poprzez przygotowanie i uczestniczenie

w spektaklach teatralnych (stosuje sie tutaj psychodrame, drame, pantomime

i sztuki teatralne)’,

— estetoterapie: poprzez doznania estetyczne, kontakt z pieknym otoczeniem,
dzietami sztuki,

— ergoterapie (terapia zajeciowa np. w pracowniach tkackich, ceramicznych,
rzezbiarskich itp., terapia przez prace),

— hortikuloterapie: terapia poprzez prace lub przebywanie w ogrodzie,

— ludoterapie: przez gry i zabawy,

— muzykoterapie: przez muzyke,

— poezjoterapie: terapia za pomoca czytania, recytowania lub pisania wierszy,

— silwoterapie: poprzez obcowanie z lasem,

— talasoterapie: poprzez obcowanie z morzem,

— choreoterapia i muzykoterapia, terapia dZzwiekiem, a nawet

— biblioterapie: przez czytanie ksiazek, wiasna twdrczosé literacka, pisanie pa-
mietnikéw, a takze poprzez film.

Jak widaé, w literaturze przedmiotu mozna spotka¢ poglady postulujace wta-
czanie do zakresu arteterapii wielu wyzej omdéwionych technik uznawanych za sa-
modzielne i rzadko kojarzonych nawet z szeroko rozumiana arteterapia. Uzasadnia
sie to pogladem, ze w oddzialywaniach terapeutycznych (w tym takze resocjali-
zacyjnych) czerpigcych z waloréw sztuki, niemal wszystkie z nich, a z pewnoscia
muzyka, obrazy, rzezby czy taniec s3 no$nikami tresci emocjonalnych i jako takie
spelniaja warunki stawiane terapii (Kozietto 1997; Kran 2001). Bardzo istotne

7 Do rodzajéw teatroterapii mozna zaliczy¢: psychodrame, czyli ,,spontaniczne przedstawienie sce-
niczne, ktére pozwala na uwidocznienie i ponowne przezycie konfliktéw interpersonalnych i intrap-
sychicznych w ramach terapeutycznych”; drame rozumiang jako metode pomocniczg w nauczaniu
réznych przedmiotéw szkolnych lub samoistng metode ksztalcenia osobowosci cztowieka poprzez roz-
wijanie wyobrazni i wrazliwosci, uczenie aktywnej tworczodci, ksztatcenie umiejetnosci wspoipracy
z innymi ludZmi; pantomime, czyli ,nieme widowisko sceniczne, w ktérym zdarzenia przekazywane
sa przez aktor6w wylgcznie za pomocg ruchéw ciata, gestéw, mimiki”.
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jest to w przypadku podopiecznych o nizszym poziomie inteligencji czy zaburzo-
nej osobowosci, u ktérych tatwiej oddziatuje sie na sfere emocjonalng niz np. na
intelektualng sfere osobowosci (Kaszczyszyn 1999, s. 187).

Abstract: Therapeutic techniques recommended for the social re-
habilitation practice

This paper discusses theoretical and methodological issues of pedagogical therapy in the
context of the practice of social rehabilitation education and presents recommendations for
the implementation of those therapeutic techniques, which, based on the model of social
maladjustment, are conducive to the fulfilment of functions and tasks of social rehabilitation
education.

Keywords: pedagogical therapy, methods and techniques of therapy, social rehabilitation
education.
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