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Szanowni Panstwo, Drodzy Rodzice,

Oddaje w Panstwa rece publikacje, ktérej wyjatkowos¢ podkresla fakt,
iz po raz pierwszy na polskim rynku ukazuje sie opracowanie podejmujace
tak wazki temat jakim jest przywiazanie. Znaczenie wiezi dla rozwoju
cztowieka jest sprawg fundamentalng! To ona okresla nasze mozliwosci na
cate zycie lub balasty, z ktérymi przychodzi nam sie mierzy¢ w przypadku
zakiécen w procesie budowania wiezi miedzy dzieckiem a jego rodzicami
czy opiekunamil!

Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej w Poznaniu, w trosce o dobrostan
Wielkopolan, szczegdlnie dzieci i ich rodzin, od kilku lat z udziatem eksper-
tow z dziedziny psychologii i neuro-psychologii stara sie propagowac wiedze
na temat przywigzania.

Dzielimy sie tg wiedzg z instytucjami, z ktérymi wspotpracujemy na rzecz
dobra wielkopolskich dzieci. Sa to tak instytucje systemu wspierania rodziny
i systemu pieczy zastepczej (pracownicy Wielkopolskich Osrodkéw Adopcyj-
nych, Powiatowych Centrow Pomocy Rodzinie, Osrodkéw Pomocy Spotecz-
nej) jak i instytucje Wymiaru Sprawiedliwosci, w tym sedziowie Wydziatéw
Rodzinnych i Nieletnich w Sadach Rejonowych, sedziowie Wydziatéw Cywil-
nych w Sadach Okregowych, kuratorzy sadowi, psycholodzy i pedagodzy



z Opiniodawczych Zespotéw Sadowych Specjalistow oraz dyrektorzy szkét,
psycholodzy i pedagodzy szkolni a takze pracownicy poradni psychologicz-
no-pedagogicznych.

Wiedza o przywigzaniu pozwala lepiej rozumie¢ rozwoj cztowieka i jego
zachowania od dziecinstwa, az do dorostosci.

~Rodzace sie dziecko juz wykazuje umiejetnosci do nawigzania wiezi” jak
wskazuje autorka opracowania. To pokazuje, ze wiez jest przymiotem na-
szego cztowieczenistwa - ona nas definiuje albo pozytywnie (w przypadku
bezpiecznego przywiazania) albo staje sie naszym wyzwaniem (w przypad-
ku poza bezpiecznych styli przywigzania).

To jakie mamy relacje z naszymi rodzicami i bliskimi rzutuje na zdolnos¢
do budowania naszych relacji z innymi ludzmi - od przedszkola, poprzez
szkote, prace, do naszych rodzinnych i spotecznych zaangazowan! W budo-
waniu tych relacji wazna jest blisko$¢, czas, ktory sobie dedykujemy i to jak
odnosimy sie do rozumienia i zaspakajania wzajemnych potrzeb.

Nam ten proces w Wielkopolsce jest szczegodlnie bliski. Od wiekéw mtode
pokolenia sa przedmiotem duzej troski — nas dorostych. Wiemy, ze zaopieko-
wane dzieci - to szczesliwe dzieci, mtodziez i przyszli dorosli, ktérzy beda sta-
nowili o ksztatcie tej naszej Wielkopolskiej Ojczyzny.

Badzmy wspdlnie ambasadorami jakosci wiezi, ktére tworzymy! Niech
budujg optymistyczng przyszto$¢ naszych rodzin i relacji w otoczeniu, dajac
w ten sposéb szanse na zarzadzanie zjawiskami spotecznymi w pozadanym
kierunku. Zapraszam do lektury, w ktérej znajdziemy podpowiedzi jak budo-
wac wiezi w odpowiedzialny i satysfakcjonujacy sposéb.

Wierze, ze gdy bedziemy razem nam sie to uda!

Paulina Stochniatek
Cztonkini Zarzadu Wojewdédztwa Wielkopolskiego
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WPROWADZENIE

John Bowlby uwazany jest za autora
teorii przywigzania. Sam wychowa-
ny przez nianie interesowat sie wpty-
wem wczesnego dziecifstwa na roz-
woj dziecka. Rozpoczat studia na me-
dycynie lecz znacznie bardziej inte-
resowat sie psychologig i zachowa-
niem cztowieka. Juz w czasie wojny
interesowat sie zachowaniem mto-
dych chtopcéw, ktérzy mieli proble-
my z prawem. Zauwazyt, ze pocho-
dzili oni z rozbitych rodzin lub byli
ofiarami przemocy. Interesowat sie
tym jak zycie w rodzinie moze wpty-
wac na rozwoj. Od 1937 roku praco-
wat psychoanalitycznie i analizowat
zachowanie mtodocianych przestep-
cow zgodnie z psychoanalityczna
teorig relacji z obiektem. W czasie Il

wojny swiatowej pracowat w korpu-
sie medycznym. W roku 1949 praco-
wat dla WHO i przygotowat raport
o dzieciach bezdomnych w Europie.
Jego prace psychologiczne prowa-
dzone po wojnie, zwlaszcza te pro-
wadzone w latach 1969 - 1980 za-
owocowaly przedstawieniem teorii
przywigzania. John Bowlby zaliczany
jest do 100 najbardziej wptywowych
psychologow XX wieku. Jego teoria
mowigca o wiezi miedzy dzieckiem
a jego bazowym opiekunem stata sie
kluczowa dla rozumienia rozwoju
cztowieka i jego zachowania od dzie-
cinstwa, az do dorostosci. John Bowl-
by byt nie tylko bacznym obserwato-
rem, ale tez miat gtebokie wyczucie
Zwigzane z rozumieniem znaczenia



wiezi dla rozwoju czlowieka. Jego
teoria stata sie nie tylko fundamen-
talng teorig wyjasniajacg zachowa-
nie cztowieka, ale tez stanowi do
dzisiaj inspiracje dla wielu badaczy
zarbwno w dziedzinie psychologii
jak i neurologii i psychiatrii. Dzisiaj
jestesmy tak gteboko przesigknieci
rozumieniem znaczenia wczesnej
opieki na rozwdj i zachowanie, ze
wydaje sie nam nie prawdopodobne
to, ze jeszcze nie tak dawno nic na
ten temat nie byto wiadomo. Teoria
przywigzania znana jest nie tylko
psychologom, ale w potocznym ro-
zumieniu kazdy rodzic wie jak wczes-
na opieka wazna jest dla dziecka
i jak pozycja opiekuncza matki jest
istotna dla rozwoju. To co warto
wspomnie¢ to fakt, ze kiedy John
Bowlby prezentowat swoja teorie
to robit to jako psychoanalityk dla
innych psychoanalitkow. Wiel-

kos¢ Johna Bowlbiego / .

polegata na tym, ze mimo iz wie-
dziat, ze moze narazi¢ sie swoim
psychoanalitycznym kolegom nie za-
wahat sie przedstawi¢ teorii, ktora
byta tak mono zwigzana z etologia
i wptywem S$rodowiska na rozwoj
cztowieka. Zawdzieczamy mu lepsze
rozumienie wielu zjawisk w rozwoju
cztowieka poczawszy od rozumienia
leku separacyjnego, przywiazania,
regulacji emocji, a skonczywszy na
inspiracjach dla takich badaczy jak
Alan Schore, Alan Sroufe czy Bruce
Perry. Dzieki teorii przywiazania le-
piej rozumiemy zachowanie dzieci,
ktére doswiadczylty niekorzystnej
sytuacji opiekunczej, czyli wczesnej
traumy relacyjnej, a takze innych
niekorzystnych zdarzen losowych.




JAK POWSTAJE
WIEZ?

Wiele przysztych matek czekajac na
dziecko cieszy sie i wyobrazajac sobie
jak bedzie po narodzinach - tworzy
w swoim umysle wiez z dzieckiem.
Jest tez wiele matek, ktore bedac
W cigzy boja sie przysztosci i towa-
rzyszy im wiecej leku niz radosci
z oczekiwania. Trzeba pamieta¢, ze
w takiej sytuacji nic nie jest przegra-
ne, a szczesliwe macierzynstwo cia-
gle jest przed nimi. Przywigzanie
bowiem miedzy dzieckiem a matka
u ludzi tworzy sie w znacznej mie-
rze po narodzinach. Wytworzenie sie
wiezi miedzy dzieckiem a matka jest
priorytetem nie tylko psychicznym,
ale przede wszystkim fizycznym.
Dziecko potrzebuje niezwykle dtu-
giej opieki dorostych, aby mogto stac
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sie samodzielne. Wiez zbudowana na
mitosci moze mu to zapewnic. Wiele
0s6b w potocznej opinii opisujac re-
lacje matka - dziecko uzywa terminu
instynkt macierzynski. Prawda jest
taka, ze ludzie nie opiekujg sie soba
na bazie instynktu, tylko na bazie
gtebszej relacji opartej o mitosc.
Mito$¢ zapewnia dtugotrwatg opieke
matki nad dzieckiem a pézniej dziec-
ka nad matka. Instynkt, ktéry u zwie-
rzat opiera sie 0 hormonalne zmiany
w organizmach samic zapewnia krot-
kotrwata opieke, ktéra dla wielu ga-
tunkéw zwierzat jest wystraczajaca,
ale nie dla cztowieka. Jak zatem two-
rzy sie wiez u ludzi?

W latach 50-60 ubiegtego wieku po-
jawity sie rézne opracowania wskazu-



jace na to jak wazna jest wczesna re-
lacja dziecka z matka. Jednak to John
Bowlby stat sie autorem teorii przy-
wigzania. J. Bowlby przedstawit swoja
etologiczng teorie przywiazania na
zjezdzie psychoanalitycznym w roku
1961. Ale jego pierwsze prace w tym
temacie pochodza jeszcze z okre-
su wojny i pracy z trudng mtodziezg
(R. Newton, 2008). Teorie przywigza-
nia J. Bowlbiego mozna by uznac, za
jeszcze jedng teorie psychologiczng
dotyczaca rozwoju cztowieka, gdy-
by nie fakt, ze osadzona jest mocno
w biologii cztowieka. Zachowania ja-
kie opisuje sa wynikiem interakgji
dziecka ze srodowiskiem, w oparciu
o biologie dziecka i jego fizjologiczne
wyposazenie. Z tego wzgledu teoria

przywigzania jest uznana jako pier-
wotna wobec wszystkich innych te-
orii i stanowi baze dla rozumienia ro-
zwoju cztowieka. Mozna powiedzie¢,
ze John Bowlby miat ogromne wy-
czucie i w genialny sposéb sformu-
towat wiele hipotez, ktére zostaty
potwierdzone wiele lat pozniej dzieki
wspoétczesnym badaniom nad rozwo-
jem médzgu i zrozumieniem mecha-
nizméw rozwoju cztowieka.

Dziecko ludzkie rodzi sie wyposazone
w umiejetnosci do nawigzania wiezi.
Wyposazeniem tym sg odruchy, ptacz,
usmiech, zapach i wyglad — wszystko
to ,zmiekcza” serce dorostych i za-
pewnia dziecku opieke.




Tabela.1. Jak dziecko uwodzi matke / opiekuna?

W czym pomaga dziecku w relacji?

Wezwanie matki wg potrzeby. Komunikat:

PR Lpodejdz i sprawdz co mi jest”.

Usmiech Sympatia, wzbudzenie radosci i przychylnosci.
Odruch ssania Pobor pokarmu. Regulowanie emogji.

Odruch przywierania Dotyk, przytulenie.

Odruch chwytny Zatrzymanie matki, dotyk.

Odruch skoncentrowanego
spojrzenia i wodzenia

za twarzg ludzka

i przedmiotami

Uruchomienie ukfadu spotecznego
zaangazowania. Kontakt wzrokowy,
komunikacja, rozwéj moézgu i jezyka.

Odruch przywierania Dotyk, stymulacja uktadu taktylnego.

Kontakt z matka, doznania sensoryczne

gl u matki, rozpoznawanie dziecka przez matke.

Ogodlny wyglad:

S e, @ e EE Wzbudzanie sympatii u matki.

Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie T. Brazelton, 1990.

Noworodek rodzi sie wyposazony pozywienie jest potrzebne dziecku
w mechanizmy, ktére maja za zadanie ludzkiemu, zeby zy¢. Potrzebuje ono
pomoc mu przetrwa¢ po porodzie poczucia bezpieczenstwa, aby sie roz-
i rozwijac sie. Jak sie okazuje nie tylko wijac i wzrasta¢. Bezpieczenstwo jest
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kluczowym pojeciem przywiagzania.
Dziecko ludzkie, aby moc sie roz-
wija¢ i wzrasta¢ potrzebuje przede
wszystkim poczucia bezpieczenstwa.
Neurobehawioralne wyposazenie
wspiera komunikacje z opiekunem
i zapewnia dziecku witasnie poczucie
bezpieczenstwa.

PLACZ

Dziecko ludzkie ptacze na kilku to-
nacjach ptaczu. Kazda tonacja sygna-
lizuje inne potrzeby. Niskie tonacje
prowokujg matke do uzywania mowy
matczynej. Mowa matczyna to ro-
dzaj komunikatéw z melodig, ktére
wystepuja w kazdej kulturze swiata
i s odpowiedzig na niskie tonacje
pfaczu dziecka. Mowa matczyna nie
tylko prowokuje komunikacje matka
- dziecko, ale rozwija przede wszyst-
kim kore jezykowa i przygotowuje
uktad nerwowy do nauczenia sie je-
zyka. Placz dziecka ma zawsze jedna
funkcje. Jego celem jest przywota-
nie matki/opiekuna w poblize i zasy-
gnalizowanie jej aktualnej potrzeby
(Brazelton, 1985). Ptacz noworodka to
zawsze taki sam komunikat: ,podejdz
do mnie i zobacz czego potrzebuje”
Reakcja matki na ptacz dziecka po-
winna by¢ adekwatna i niezwtoczna.
John Bowlby powie, ze matka wtedy

jest responsywna. Mozna tez za Davi-
dem Winnicotem powiedzie¢, ze wte-
dy ,matka jest wystarczajaco dobra”
Kiedydzieckoludzkie ptacze nasrodko-
wych tonacjach u matki wzbiera naj-
czesciej mleko. Badacze uznali wiec,
ze $srodkowe tonacje prowokuja mat-
ke do karmienia. Dziecko sygnalizu-
je w ten sposéb gtéd. Jesli dziecko
ptacze na gornych tonacjach matka
odczuwa lek. To mechanizm ochron-
ny dla dziecka. Na gérnych tonacjach
dzieci pfacza, kiedy cos im dolega.
T. Brazelton zbadat reakcje matek
na ta tonacje i ona jest bardzo czy-
telna. Matki zwykle na dzwiek gor-
nych tonacji bojg sie. Wzbudzenie
leku sprawia, ze matki szukaja po-
mocy. Jest to bardzo ochronne za-
chowanie poniewaz pozwala matce
skutecznie pomdc dziecku w jego
dolegliwosci. Lek i strach jakiego do-
$wiadcza matka pozwala jej urucho-
mi¢ dziatania w kierunku pomocy.
Na poczatku zycia ptacz u dziecka
moze by¢ wywotany bardzo réznymi
czynnikami. Gt6d oczywiscie jest naj-
mocniejszym czynnikiem, ale nowo-
rodek pfacze tez, jesli jest mu zim-
no, chce by¢ blisko mamy czy tez
odczuwa jakis dyskomfort. Wiele
matek na poczatku macierzynstwa
odczuwa niepokdj z tego powodu,
ze nie zna powodu ptaczu u swoje-
go dziecka. To co wazne to po prostu
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reagowanie na ptacz dziecka i aktyw-
ne proby jego ukojenia. Dziecko ma
wtedy poczucie, ze jest sprawcze.
Jego ptacz przywotat dorostego wiec
nie jest sam ze swoim problemem.
Dorosty moze poszukiwac zrodta dys-
komfortu i juz samo to jest kojace.
Nauka budowania relacji zostata roz-
poczeta.

ODRUCH SSANIA

Odruch ssania zaliczamy nie tylko do
podstawowej umiejetnosci ssakow
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zwigzanej z odzywianiem. Odruch
ssania u ssakow tak wiec i u ludzi stu-
zy, poza jedzeniem, do regulacji po-
budzenia. Noworodek ludzki rodzi sie
z bardzo niedojrzatym mézgiem i ca-
tym uktadem nerwowym. Pewne pro-
cesy rozwojowe w tym obszarze zo-
staly zapoczatkowane w okresie cigzy,
ale muszg zosta¢ dokonczone juz po
urodzeniu. Wystarczy zobaczy¢ jak
médzg ludzki w pierwszych latach zy-
Cia, zwlaszcza w pierwszym roku zycia
zwieksza swojg wage. Dzieki wspot-
czesnym badaniom wiemy, ze roz-
woOj moézgu dziecka jest najszybszy



w pierwszych pieciu latach zycia.
W ciggu dwoch pierwszych lat zycia
bedzie przybywac¢ nowo narodzone-
mu cztowiekowi okoto 400 tysiecy
synaps na sekunde (Schore, 1994).
Wczesne relacje dziecka z matka
(opiekunem) beda miaty znaczacy
wptyw dla ksztattowania rozwijaja-
cego sie moézgu dziecka i tym samym
beda miaty wptyw na jakos¢ uktadu
nerwowego dziecka.

Jesli chodzi o rozwdj emocjonalny - to
dziecko w dniu urodzenia ze wzgle-
du na niedojrzaty ukfad nerwowy jest
w stanie doswiadcza¢ pobudzenia
np. wynikajacego z gtodu jako paniki.
Nie rozréznia jeszcze swoich stanow
emocjonalnych i tej umiejetnosci be-
dzie sie whasnie uczy¢ w relacji z mat-
ka / opiekunem bazowym. Ssanie be-
dzie waznym elementem regulacji.

Dzieci, jesli chodzi o odzywianie, wy-
starczy, ze beda ssac piers okoto 10
minut. Karmienie jednak zwykle trwa
dtuzej, nawet do 45 minut, poniewaz
bedac ssakami potrzebujemy ssania
do ukojenia i regulacji. | ta czes¢ na-
szych potrzeb jest zaspokajana zna-
cznie dtuzej niz samo jedzenie. Dzie-
Ci raczej nie majg ktopotéw ze ssa-
niem. Nie na darmo sg ssakami. Od-
ruch ssania uruchamia sie u dziecka
juz w okresie cigzy. Natomiast po
urodzeniu w warunkach grawitacyj-

nych musi wzbudzi¢ sie jeszcze raz.
Najlepszy okres dla wzbudzenia tego
odruchu to czas okoto godziny po
porodzie. Dziecko wtedy aktywnie
poszukuje piersi i kiedy ja napotka po-
trafi samodzielnie przyssac sie z du-
z3 sifa. To najlepsza nauka karmienia
dla matki i dziecka. Karmienie wy-
maga cierpliwosci i spokoju. To czas
duzej intymnosci miedzy noworod-
kiem a matka. Wiele dzieci jest bardzo
wrazliwych na poczatku na wszelkie
zaktécenia w tej relacji. Nie moga
skupi¢ sie na ssaniu, jesli kto$ trzeci
jest w pomieszczeniu, nie mogg sku-
pi¢ sie kiedy matka jest rozproszona
i ma podzielong uwage, a czasami nie
moga skupic sie kiedy czujg, ze matka
jest emocjonalnie nieobecna. Dziec-
ko wymaga uwaznosci, obecnosci,
empatii, wrazliwosci i skoncentrowa-
nia na sobie. Wazne jest, aby matka
kiedy karmi nie rozpraszata sie np. te-
lefonem, ekranem komputera czy TV.
To catkowite skupienie jest potrzebne,
aby mogto dojs¢ do dostrojenia mie-
dzy matka a dzieckiem. Dostrojenie
stanie sie podstawg budowania wiezi.

ODRUCH PRZYWIERANIA
Noworodek kiedy przytula sie do mat-
ki przywiera do niej catym ciatem.

Dzieje sie tak zwykle wtedy, gdy ma
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okazje przytuli¢ sie skérg do skory.
Taki dotyk jest niezwykle kojacy dla
dziecka. Czasami nowonarodzone
dziecko przywiera tak mocno catym
ciezarem swojego ciata, ze trudno go
oderwac. Dotyk to kolejny klucz do
rozwoju matych dzieci. Matki w In-
diach maja taki rytuat wobec swoich
nowonarodzonych dzieci, ze przy
przewijaniu czy kapieli czesto masuja
cate ciato dziecka. Badacze z Europy
zauwazyli, ze jest to niezwykle po-
mocne dla dzieci, ktére doswiadczy-
ty jakis trudnosci przy porodzie. Tak
powstat masaz Shantala — procedura
dla niemowlat, ktéra dostarcza wiecej
$wiadomego dotyku, ktéry rozwija

14

dziecko. To wersja rytuatu dla matek
ze Swiata zachodniego. Dotyk po-
zwala nie tylko ukoi¢ dziecko, ale tez
rozwija dojrzatos¢ uktadu nerwowe-
go. Noworodki s wyposazone takze
w odruch Moro, ktory aktywizuje sie
w odpowiedzi na nagte bodzce. Kiedy
pojawia sie nagty ruch lub opad gto-
wy do tytu noworodek ,rozrzuca”rece
i nogi. Wraz z reakcjg na nagty bo-
dziec pojawia sie przestrach. Nowo-
rodek, aby domkna¢ reakcje po odru-
chu Moro potrzebuje przytuli¢ sie
do matki. Obejmujac ja wygasza re-
akcje strachu. Dotyk w rozwoju nowo-
rodka jest waznym bodzcem dla ro-
zwoju empatii i dostrojenia z matka.




ODRUCH
SKONCENTROWANEGO
SPOJRZENIA | WODZENIA

T. Brazelton, ktory opracowat skale
NBAS do badania noworodkéw zwré-
cit uwage na bardzo wazny zaséb
nowo narodzonego dziecka. Juz oko-
to 10 minut po narodzinach, nowo-
rodek, jesli tylko nie jest oslepiony
Swiattem potrafi skupia¢ wzrok na
twarzy ludzkiej. Noworodek, jesli na-
potka na linii swojego wzroku twarz

drugiej osoby z odlegtosci nie wiecej
niz 20 cm, potrafi unie$¢ gtowe i wpa-
trywac sie w nig z duza gtebiag spoj-
rzenia. Wiele matek widzac te reak-
cje dokonuije jej interpretacji méwiac:
»poznat mnie”. | chociaz jest to reakcja
odruchowa po stronie dziecka to re-
akcja matki jest wyraznie odpowie-
dzig spoteczng w kierunku przywia-
zania. W skali NBAS (skala Brazeltona,
skala oceny zachowania noworodka)
mozemy zaobserwowaé w petni tg
umiejetnos¢ poprzez zblizanie twa-
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rzy i obserwowanie wodzenia, a tak-
ze zblizanie grzechotki czy piteczki
i zaobserwowanie wodzenia. Jak po-
kazujg wspotczesne badania Stephe-
na Porgesa umiejetnos¢ skupiania
wzroku na twarzy ludzkiej i wodzenie,
a takze mimika i umiejetnosc jej od-
zwierciedlania przez niemowle sta-
nowig uktad spotecznego zaangazo-
wania. Jest to kluczowy ukfad dla
przetrwania gatunku i jego sprawne
dziatanie zapewnia nam zdolnos¢ do
budowania relacji, wiezi i dziatania
w grupie. Jest to sitg naszego gatun-
ku. Cztowiek w pojedynke jest staby,
ale dzieki zdolnosci taczenia sie
w grupy mogt rozwingc sie i stat sie
najsilniejszym gatunkiem na ziemi.
Zdolnos¢ skupiania wzroku na twarzy
matki jest gtdwnym bodzcem pro-
wokujacym rozwéj moézgu w pierw-
szym roku zycia. Allan Schore, kt6-
ry badat czynniki wzrostu moézgu
cztowieka powie, ze ,dziecko ludzkie
musi w oczach swojej matki zoba-
czy¢ rados¢ i entuzjazm zwigzany
ze swoja osoba’, wtedy jego ukfad
nerwowy wzrasta. Badacze zauwa-
zyli takze, ze sa noworodki, ktore
rodza sie bez umiejetnosci tego za-
angazowania co o0Oznacza, ze juz
w okresie prenatalnym stato sie cos
co sprawto, ze uktad spoteczne-
go zaangazowania jest odfaczony.
W sktad uktadu spotecznego zaanga-

16

zowania wchodza nerwy czaszkowe:
V, VII, IX, X, XI. S3 one potaczone
z gardtem, krtania, migesniem strze-
migczkowym ucha wewnetrznego,
sercem, miesniami twarzy, miesnia-
mi odpowiedzialnymi za przezuwa-
nie, oskrzelami. Jest to bardzo wazne
dla dzieci, ktére w okresie prenatal-
nym i okoto porodowym miaty silne,
traumatyczne wydarzenia. Doswiad-
czenie traumy bowiem potrafi ,odta-
czy¢” ukfad spotecznego zaangazo-
wania. To natomiast ma znaczenie
dla dalszego rozwoju: dostrajania na
linii matka - dziecko, komunikacji,
mimiki, styszenia mowy i jej naslado-
wania. Dzieci, ktore doswiadczaja
wczesnego porzucenia bardzo szyb-
ko tracg zdolnos¢ skupiania wzroku
na twarzy ludzkiej i wodzenia za nia.
Czesto patrza na wskros, wzrokiem
nieobecnym. Moze to by¢ reakcja
na traume porzucenia i stanowi bar-
dzo niekorzystny stan dla rozwoju.
Dziecko traci bowiem zdolno$¢ do
budowania relacji i rozwoju moézgu,
ktory jest zalezny od tych relacji.

OGOLNY WYGLAD
|1 ZAPACH DZIECKA

Noworodek ma ogdlny wyglad wzbu-
dzajacy sympatie. Duza gtowa i duze
oczy przy stosunkowo matym ciele



wzbudza u dorostych oséb niezwykle
duzo sympatii i ma na celu wzbu-
dzenie uczu¢ opiekunczych. Zapew-
niajac tym samym nowo narodzone-
mu dziecku opieke, czutos¢ i mitos¢,
ktéra da mu bezpieczenstwo, az do
osiggniecia dorostosci. Podobnie jest
z zapachem dziecka. Zapach to ko-
lejny mechanizm z bezpieczajacy
dziecko. Kiedy podczas porodu dziec-
ko ludzkie przechodzi przez kanat
rodny ,znakowany” jest zapachem,
na ktory wrazliwa jest matka. Czesto
mozemy spotka¢ matki, ktére upa-
jaja sie zapachem swojego matego
dziecka.

Aby te wszystkie mechanizmy dziata-
ty, matka dziecka musi pozosta¢ uwa-
zna i wrazliwa na nie. John Bowlby
nazwat taka postawe responsywnos-

Cia. Responsywnos¢ to zdolnos¢ mat-
ki do zauwazenia sygnatu jaki wysyta
dziecko, wifasciwe odczytanie go,
zinterpretowanie i danie wifasciwej
odpowiedzi. Odpowiedzi, takiej kto-
ra prowdzi do poczucia dobrostanu
u dziecka.

Przywiagzanie miedzy dzieckiem a mat-
ka tworzy sie w tzw. cyklu przywia-
zania. Dziecko odczuwa dyskomfort
np. z powodu gtodu i wtedy wzywa
matke ptaczac. To co odczuwa na po-
ziomie ukfadu nerwowego to gtow-
nie panike, poniewaz uktad nerwowy
jest niedojrzaty i nie ma jeszcze roz-
winietej regulacji i kontroli nad emo-
cjami. Wraz z powstaniem paniki do-
chodzi do wyrzutu hormondéw zwia-
zanych ze stresem: adrenaliny i korty-
zolu. Dziecko pozostajac nie utulone
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pozostaje w tym stanie co jest bardzo
niszczace dla jego niedojrzatego ukta-
du nerwowego. Z tego powodu no-
worodki i niemowleta powinny by¢
ukojone niezwtocznie, zaraz kiedy
dajg sygnal, ze potrzebujg wspar-
cia. Ucza sie wtedy, ze ich wofanie
ma znaczenie, a matka zajmuje sie
nimi, koi je i doprowadza do dobro-

Rysunek. 1. Cykl przywiazania

wzbudza sie

potrzeba u dziecka
i dziecko wzywa
opiekuna pfaczac

dziecko odczuwa

dobrostan po
wyciszeniu paniki

dziecko odczuwa stres
i panike z powodu
niezaspokojonej,

wzbudzonej potrzeby

stanu. Jesli czujg, ze matka robi to
w zachwycie i entuzjazmie tworzy sie
silna wiez miedzy dzieckiem, a mat-
ka. Uktad nerwowy dziecka uczy sie
odrdzniania emocji i regulowania ni-
mi. Powstaje bezpieczny styl przy-
wigzania, ktéry bedzie stanowit fun-
dament rozwoju zaréwno fizycznego
jak i psychicznego.

reakcja adekwatna
opiekuna

dziecko uspokaja sie

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie J. Bowlby.
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NEUROBIOLOGIA (i

PRZYWIAZANIA

Proces powstawania wiezi miedzy
rodzicem a dzieckiem to proces bio-
logiczno-spoteczny. Biologia dotyczy
dziecka. To ono jest niesamodzielne
i wymaga opiekuna w postaci osoby
dorostej. Poniewaz jest to tak waz-
ny proces, noworodek zostat zabez-
pieczony biologicznie, aby mdgt na-
wigza¢ wiez i zatrzymac przy sobie
matke/opiekuna bazowego, ktéry za-
pewni mu bezpieczenstwo. Poniewaz
wiekszos¢ reakgji, ktore dotycza przy-
wigzania oparta jest o mechanizmy
odruchowe, zaspokajanie ich poprzez
dziatania matki ma wptyw na rozwdj
uktadu nerwowego. Spoteczny kom-
ponent przywigzania dotyczy inter-
pretacji komunikatéw jakie wysyta
dziecko. Odczytanie komunikatu i na-

danie mu znaczenia przynalezy do
matki i zalezy od takich zdolnosci jak:
wrazliwo$¢ macierzynska, responsyw-
nosc¢ i zdolno$¢ do mentalizacji. Wraz-
liwos$¢ macierzynska to zdolnos¢ do
wtasciwego odczytywania potrzeb
dziecka na podstawie zachowania
i sygnatéw jakie dziecko wysyta. Re-
sponsywnos¢ to umiejetnos¢ udzie-
lenia adekwatnej odpowiedzi na sy-
gnat ptynacy od dziecka. Mentaliza-
Cja oznacza umiejetnos¢ nadawania
znaczenia dziataniom wtasnym i in-
nych oséb poprzez empatyczne zro-
zumienie stanu umystu drugiej oso-
by. Rozumienie jej uczu¢, mysli, pra-
gnien, przekonan itp. Te cechy rodzi-
cielskie przyczyniajg sie do dobrego
regulowania dziecka we wczesnym
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dziecinstwie. Kiedy noworodek lub
niemowle ptacze nadaje swoisty ko-
munikat do swojego opiekuna: ,po-
dejdz do mnie, bo ja nie umiem cho-
dzi¢ i sprawdz co mi jest” Udzielenie
odpowiedzi zwigzanej z okazaniem
naszego zainteresowania powinno
by¢ niezwtoczne. Jest to o tyle waz-
ne, ze mate dziecko jak ptacze jest
w powaznym stanie stresu i paniki.
Jego uktad nerwowy jest jeszcze nie
rozwiniety w petni. Odczuwajac na
przyktad gtéd i wotajac o jedzenie na
poziomie pobudzenia uktadu nerwo-
wego jest w stanie paniki. Panika to
duzy wyrzut glukokortykoidow i stan
pobudzenia w uktadzie nerwowym

dziecka. Kiedy matka/opiekun bazo-
wy przychodzi i reguluje dziecko,
a ono uspokaja sie w jego uktadzie
nerwowym dochodzi do wyrzutéw
oksytocyny, wazopresyny i dopaminy.
Substancje te sg zwigzane z odczu-
waniem mitosci i dobrostanu. To ba-
lansowanie pomiedzy pobudzeniem,
a uspokojeniem stanowi podstawe
rozwoju mozgu dziecka i prowadzi
do jego dojrzewania. Rytmiczna réw-
nowaga stanowi najlepsze doswiad-
czenie dla uktadu nerwowego dopro-
wadzajac do dostrojenia miedzy mat-
ka a dzieckiem, ale przede wszystkim
ksztattujac rytm pracy dla uktadu ner-
wowego w zakresie wzbudzania afek-
tu i jego regulacji.

Te dzieci, ktére we wczesnym dzie-
cinstwie doswiadczaty silnego na-
piecia, nieprzewidywalnosci opieku-
na, jego zmiennosci, braku, oraz po-
budzenia wnikajacego z jego reakgji
i zachowania beda miaty trudnosci
z regulacja afektu. Moga by¢ w chro-
nicznym pobudzeniu, duzej zmien-
nosci pomiedzy stanami pobudzenia
i uspokojenia. Moga doswiadczac
nieustannego napiecia, alarmu, goto-
wosci do reakgcji i leku. Dlatego nie-
zwykle wazne jest, aby w okresie
wczesnego dziecinstwa dziecko mia-
to statg opartg na bezpieczenstwie
i przewidywalnosci opieke.



RESPONSYWNOSC

RODZICA

Dziecko, aby mogto sie rozwija¢ musi
zbudowaé wiez z matka. W teorii
przywigzania zostata ona nazwana
opiekunem bazowym. Podstawa tej
relacji jest dostrojenie miedzy dziec-
kiem a matka. Allan Schore powie, ze
jest to dostrojenie toniczne. Matka
odpowiadajac na potrzeby dziecka
ksztattuje rytm pracy uktadu ner-
wowego dziecka. Uczy réwnowagi
pomiedzy pobudzeniem a uspoko-
jeniem. Dziecko juz w okresie prena-
talnym dostraja sie do matki. W tym
czasie jest to gtownie dostrojenie do
bodzcow ptynacych z trzewi: bicie
serca, przelewanie sie wod ptodo-
wych, odgtosy z zotadka. Stuchajac
tych rytmow dziecko uczy sie dostra-
jania do matki. Kiedy rodzi sie jest

......

dostrojone w zaledwie dwéch pro-
cesach. Ma uregulowany proces snu
i czuwania, a takze gtodu i nasycenia.
Po narodzinach dzieki tworzace-
mu sie systemowi przywigzania juz
w ciggu dwoch pierwszych miesiecy
tworzy sie dostrojenie dzieki, ktore-
mu powstaje system, prowadzacy do
rozwoju moézgu. Dzieki dostrojeniu
beda sie wydzielaty czynniki wzrostu,
ktére beda wptywaty na rozwdj kory
nowej. Za kazdym razem kiedy mat-
ka koi dziecko, wprowadzajac dobro-
stan, dziatanie hormonow stresu jest
tagodzone poprzez wyrzuty oxyto-
cyny, dopaminy i wazopresyny. Sub-
stancje te prowadza do rozwoju pta-
tow czotowych, a zwilaszcza zakretu
czotowego w prawej potkuli mozgu,
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ktéry bedzie odpowiedzialny za re-
gulowanie emocji. Obecno$¢ matki,
jej czutos¢ i uwaznos¢ na potrzeby
dziecka stanowi podstawe rozwoju
mozgu po narodzinach. Za ten roz-
woj odpowiedzialne sg relacje.

Kiedy przyjrzymy sie jak natura hoj-
nie zaopatrzyta noworodka, by radzit
sobie w $rodowisku mozemy zasta-
nawiac sie jak to sie dzieje, ze jednak
niektére matki nie chca lub nie po-
trafiag zajmowac sie swoimi dzie¢mi.
Wyposazenie dziecka za pomoca,
ktérego uwodzi ono swoja matke
jest po porodzie niezwykle silne.
Psycholodzy uznajg ten okres za na-
turalny moment, kiedy moze zmody-
fikowac sie na przyktad styl przywia-
zania matki i ojca. Oczywiscie, jesli
uda im sie odczytac i zaspokoi¢ po-
trzeby dziecka i beda z tego czerpali
satysfakcje. Skoro nie ma w gatunku
ludzkim instynktu macierzynskiego
to co sprawia, ze niektore kobiety za-
chowuja wrazliwo$¢ macierzynska,
a inne nie i pozostawiaja swoje dzie-
ci? Wrazliwos¢ macierzynska jest pro-
cesem, ktéry poprzez zmiany hormo-
nalne w ciagzy moze by¢ wspomagany.
Na przyktad dzieki hormonom cigzo-
wym kobietom wyostrzaja sie zmy-
sty. Matki sa niezwykle wrazliwe stu-
chowo. Potrafig ustysze¢ najmniejszy
szmer, nawet przez sen. Pozostaja tez
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wrazliwe na zapachy. Nie tylko na za-
pach dziecka, ale tez na inne zapachy,
ktére pozwolg matce chroni¢ siebie
i dziecko np. przed zjedzeniem cze-
gos nieswiezego. Te ,zabiegi” biolo-
giczne pomagajq matce stac sie wraz-
liwa na sygnaty ptynace od dziecka
i odpowiadac na nie, bardzo czesto
w sposéb adekwatny mimo zmecze-
nia i nowych obowigzkow.

Podstawowa rolg matki/opiekuna
dziecka w koncepcji przywigzania jest
umiejetnos¢ dawania poczucia bez-
pieczenstwa dziecku. Tak wiec reak-
cja na sygnaly ptynace od dziecka
nie moze by¢ dowolna lecz powinna
cechowad jg duza wrazliwos¢, emo-
cjonalna dostepnos¢ i adekwatnosc
dla dziecka. Dzieki takim dziataniom
matka staje sie dla dziecka bezpiecz-
ng baza, w ktérej ramionach mozna
zawsze zyskac ukojenie.

Wedtug Mary Ainsworth wrazliwosc¢
macierzynska to umiejetnos¢ zwiaza-
na najpierw ze zdolnoscia do zauwa-
zenia sygnatow jakie wysyta dziecko.
Aby moc to zrobi¢ matka po urodze-
niu dziecka musi by¢ skoncentrowana
na nim i by¢ w dobrej kondycji emo-
cjonalnej. Jest to trudny czas po cigzy
i porodzie, ktéry moze by¢ zwigzany
z trudem. Jesli pojawiajg sie kompli-
kacje matka jest obcigzona bdlem.



Natomiast, jesli dziecko nie jest w do-
brej kondycji pojawia sie lek o jego
zycie i zdrowie. Wszystkie te czynniki
wptywaja na responsywnos$¢ matki
i jej gotowos¢ psycho-fizyczng do in-
terakcji z dzieckiem. Wczesny okres
po porodzie to czas duzej wrazliwo-
ci i tym samym duzej podatnosci na
zranienie. Dlatego matki wymagaja
ochrony i dbatosci. Ich kondycja psy-
cho-fizyczna bedzie przekfadac sie
na stan zdrowia dziecka, a wyksztat-
cenie stylu przywigzania bedzie mia-
to znaczenie na cate zycie dla dziecka.
Wiele matek ma takie zatozenia, zeby
po urodzeniu dziecka szybko wrdci¢
do stylu zycia sprzed cigzy. To zatoze-

nie moze dodatkowo obcigza¢ emo-
cjonalnie poniewaz zwykle, jesli mat-
ka skupi sie na opiece nad dzieckiem
nie jest mozliwe do zrealizowania.
Okres po porodzie to czas, w ktérym
kobieta musi dac¢ sobie przestrzen
do budowania komunikacji z nowo-
rodkiem, ktérego jezyk jest czytel-
ny, lecz rézny od jezyka ludzi doro-
stych. Zwykle matki po porodzie maja
zwiekszong wrazliwos¢ macierzyrska
dzieki dziataniu hormonoéw: sg czuj-
ne, $pig lzejszym snem, maja wiek-
szg wrazliwos$¢ stuchowa, dotykowa.
Wszystko po to, aby lepiej zrozumiec
sensorycznego noworodka. Wrazli-
wos¢ macierzynska to nie tylko za-
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uwazenie sygnatu. To takze nadanie
mu wiasciwej interpretacji emocjo-
nalnej. Noworodek daje sygnat wzy-
wajac matke, a ona odczuwa emo-
cje, ktére moze czuc¢ dziecko. Potrafi
je nazwac i odzwierciedli¢ w sobie,
a takze przyjac i pomiescic z radoscia
i entuzjazmem. Taki stan umystu mat-
ki widzi jej nowonarodzone dziecko
i przeglada sie w nim, kopiujac go.
To odzwierciedlenie stanu matki
w umysle dziecka stanowi dla niego
informacje o sobie samym, bliskiej mu
osobie i swiecie. Ta wiedza stanie sie
matrycg dla rozumienia w przyszto-
sci kazdej bliskiej relacji, a zwtaszcza
tej najbardziej intymnej opartej na
mitosci. To, ze matka potrafi odczy-
ta¢ emocje dziecka i zrozumiec je
adekwatnie, pozwala matce uregu-
lowac¢ stany emocjonalne dziecka.
W ten sposéb noworodek, a pozniej
niemowle uczy sie od najwczesniej-
szych dni najwazniejszej umiejetnos-
Ci w zyciu cztowieka - regulacji emo-
¢ji. Zaczerpniety od matki wzorzec
bedzie stuzyt mu do budowania rela-
¢ji z innymi ludzmi, a takze stanie sie
fundamentem dla rozwoju jego ukta-
du nerwowego i tym samym wplynie
na rézne procesy fizjologiczne i za-
chowanie. Matka/opiekun, ktory jest
wrazliwy na zachowania dziecka, po-
trafiadekwatnie czytacjego potrzeby,
chociaz czesto mogaq one by¢ ukryte
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za mato zrozumiatymi zachowaniami.
Matka, ktéra jest responsywna po-
trafi tez dos¢ szybko po odczytaniu
potrzeby dziecka, ukoi¢ je i dopro-
wadzi¢ do dobrostanu. Responsyw-
nos$¢ zaktada takze to, ze dziatajac na
rzecz ukojenia dziecka matka potrafi
z nim wspotdziata¢, szukac u dziecka
akceptacji dla swoich dziatan i potrafi
zaoferowad peten ciepta kontakt fi-
zyczny. Wrazliwos¢ macierzynska to
cecha, ktéra pozwala matce spojrzec
na dziecko jego oczami i zaspokoi¢
jego pragnienia. Warto pamieta¢, ze
dziecko poczatkowo nie jest jeszcze
przywigzane do jakiejs konkretnej
osoby. To wiasnie te interakcje z mat-
kg oparte o cykl przywigzania beda
ksztattowaly wiez. Badajac niemow-
leta i mate dzieci, mozemy zauwazyg,
ze dzieci wyraznie z kregu bliskich
im osob, uktadaja hierarchie relacji,
w ktérych czuja sie dobrze. Na pierw-
szym miejscu jest zawsze ta osoba,
ktéra najlepiej koi dziecko i reguluje.
jego stany emocjonalne, wprowadza-
jac dobrostan. Zwykle jest to matka,
ale czasami zdarza sie, ze w tej roli
jest ojciec dziecka lub babcia w zalez-
nosci od sprawowanej opieki. W ta-
beli 2 przedstawione sg interakcje
miedzy matka a dzieckiem w ciggu
pierwszych trzech lat zycia dziecka,
kiedy przychodzi ono do rodziny.



Tabela 2. Proces przywiagzania - relacje miedzy dzieckiem a matka

(0] ({= (0] ({=H]
0 - 3 miesiac 3 - 6 miesigc

« Dziecko wysyta
sygnaty do otocze-
nia i reaguje na te,
ktére s dla niego
kojace

- Osoba, ktéra
przychodzi najcze-
sciej i najbardziej
adekwatnie odpo-
wiada na sygnaty
dziecka jest wyraz-
nie przez dziecko
preferowana

« Dziecko uczy sie
réznicowac osoby
w swoim otoczeniu

« To czas kiedy
dziecko wyraz-
nie wyréznia
bazowego
opiekuna/matke
ze wzgledu na
to, ze toona
przychodzita
najczesciej

i najlepiej go
koita

« Dziecko

w tym okresie
nie tylko wysyta
sygnaty uwodza-
ce, ale inicjuje
reakcje skiero-
wane wyraznie
do opiekuna
bazowego np.
usmiecha sie
do matki

- Matka

reguluje dziecko
i wprowadza
dobrostan, koi
jego emocje.

Okres
6m-c - 2,5 roku

» Nastepuje
konsolidacja
przywiazania

« Dziecko wchodzi
w okres leku
separacyjnego

i ma bardzo matg
tolerancje na se-
paracje od matki

« W okresie 9-12
miesigc tolerancja
nie jest wieksza
niz 15 min.
Dziecko w wieku
9 m-cy po raz
pierwszy moze
oddali¢ sie od
matki raczkujac.
Kiedy traci matke
Z oczu wpada

w lek i aby je uko-
i¢ musi zobaczy¢
matke. To mecha-
nizm ochronny,
ktéry ma za
zadanie chronic
dziecko.

- Opiekun bazowy
jest zrodtem ulgi

i dobrostanu dla
dziecka - styl
przywigzania
wyraznie
wyodrebnia sie.

2,5 roku - 3 rok
zycia

« Dziecko po raz
pierwszy potrafi
wyodrebnic
siebie od matki
i jest zdolne do
widzenia siebie
jako odrebnej
osoby

- Dziecko
wyodrebnia sie
od matki i zmie-
rza w kierunku
autonomii

- Matka jest
bezpieczng baza
dla dziecka

« W sytuacjach
trudnych emo-
cjonalnie matka
jest dla dziecka
bezpieczna
przystania.

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie: Stawicka. M (2008) i Czub, M.(2005)
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W sytuacji adopcji moment, kiedy
dziecko przychodzi do rodziny jest
kluczowym momentem na rozpocze-
cia relacji przywigzania miedzy matka
a dzieckiem. Dla matki to zwykle czas
peten mieszaniny emocji: napiecia,
mitosci, leku, obaw i nadziei. Zwykle
jednak to czas przepetniony radoscia.
Dla dziecka to zwykle silny lek, ze
znowu trafia do obcych ludzi, ktérych
nie zna. Ta sita mieszanych emod;i
moze by¢ trudna do udzwigniecia za-
réowno dla rodzicow jak i dla dziecka,
co moze wptywac na responsywnosc
matki. Wiele matek po adopcji do-
Swiadcza spadku nastroju lub depre-
sji jak po urodzeniu dziecka. To czas,
kiedy rodzice adopcyjni, a zwtaszcza
matki, powinni otrzymywa¢ duzo
wsparcia, aby moc pomiesci¢ napie-
cie emocjonalne i uregulowac je.

Okres budowania sie wiezi miedzy
dzieckiem, a matka trwa okoto trzech
lat, chociaz czas ten ma rézne okresy
wrazliwosci na poszczegdélne zacho-
wania. Kazdy z etapéw tego procesu
przynosi rozwoj w procesie wigzania
sie dziecka z rodzicami. Jesli chodzi
o dzieci adoptowane musimy pamie-
ta¢, ze przychodza one do rodziny ze
swojg historig i bedg musiaty nawia-
zac¢ wiez z matka adopcyjng, ale w tle
pozostanie zawsze doswiadczenie
ich dotychczasowego zycia i utraty
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ich biologicznej rodziny. Od drama-
tyzmu tej historii bedzie zalezat tez
stan dziecka w dniu adopcji. Nie za-
wsze zatem dynamika interakcji mie-
dzy dzieckiem adoptowanym, a mat-
ka adopcyjna bedzie przebiegata
wedtug powyzszego schematu. Na
poczatku dziecko moze by¢ wyco-
fane i nieufne lub wrecz odwrotnie
mocno zaktywowane w duzym alar-
mie. Zatem proces budowania wiezi
nie rozpocznie sie w dniu przyjscia
dziecka do rodziny, lecz dopiero wte-
dy, gdy lek dziecka opadnie na tyle,
aby podjeto ono kolejng prébe zaufa-
nia ludziom. Dla jednych dzieci dzie-
je sie to szybko podczas, gdy inne
moga by¢ w stanie zamrozenia przez
wiele miesiecy lub nawet lat. Dyna-
mika ich rozwoju jest wolniejsza,
a jakos¢ procesow rozwojowych,
w tym procesu przywigzania, moze
by¢ powierzchowna. Rodzice adop-
cyjni powinni bra¢ pod uwage ta réz-
nice i by¢ przygotowani do radzenia
sobie z tym procesem.



STYLE PRZYWIAZANIA
A FUNKCJONOWANIE
RODZICE - DZIEC]

Przywigzanie ma fundamentalne
znaczenie dla dorastania mtodego
cztowieka. Mozna powiedzie¢, ze
z biologicznego punktu widzenia
przywiazanie stuzy zapewnieniu
opieki mtodym, aby mogty dorosnac.
A kiedy juz dorosng, aby umiaty na-
wigzac bliskie relacje, ktore zapewnia
przetrwanie gatunku. P6zZniejsze ba-
dania Johna Bowlbiego i Mary Ain-
sworth pokazaly, ze dziecko ludzkie
ma tak silng wole przetrwania, iz jest
w stanie przywigzac sie nie tylko do
opiekuniczego rodzica; aby przezyc
jest w stanie przywigzac sie nawet
do rodzica mato dostepnego emo-
cjonalnie lub nawet krzywdzacego.
Dziecko niezaleznie od tego jaki jest
jego opiekun bazowy/matka pragnie

w sytuacji dyskomfortu i rozregulo-
wania emocjonalnego pomocy w po-
mieszczeniu emocji. Dziecko potrze-
buje opiekuna, ktéry dzieki wtasne-
mu dobremu uregulowaniu pomoze
mu w sytuacjach trudnych zyskac
bezpieczenstwo i stabilnos¢ emocjo-
nalng. Dobrostan jaki dziecko osigga
prowadzi do rozwoju jego ukfadu
nerwowego i wzrastania. W zalez-
nosci od tego na jakie zachowania
matki/opiekuna bazowego dziecko
moze liczy¢, powstaje styl przywia-
zania. John Bowlby zwrdcit uwage na
to, ze styl przywigzania ma wptyw na
zachowanie czlowieka, jego sposob
regulowania emocji, a takze na stan
zdrowia. PdézZniejsze badania poka-
zaty jak wazny jest to fundament dla
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catego rozwoju cztowieka. Styl przy-
wigzania to nie tylko zewnetrzna re-
lacja miedzy dzieckiem a matka, ale
przede wszystkim uwewnetrznione
poczucie regulacji, poczucia bezpie-
czenstwa, dobrostanu co prowadzi do
nabywania okreslonej wiedzy o so-
bie samym i otaczajagcym Swiecie.
Wiedza jaka nabywa dziecko z inte-
rakcji z matkg pozwala dziecku zbu-
dowac¢ uwewnetrznione modele, kt6-
re postuzg mu do orientacji w $wie-
cie. Modele te nazwat John Bowlby
wewnetrznymi modelami operacyj-
nymi (WMO). Sg to poznawczo-afek-
tywne konstrukty, ktére stanowia
wzorce zachowania i sg istotg teorii
przywigzania. To dzieki WMO mo-
zemy dokonywac¢ oceny sytuacji,
oceni¢ doswiadczenie, naptywajace
bodZce, planowa¢ nasze dziatania,
a takze monitorowac je. Style przy-
wigzania ksztattuja sie w zaleznosci
od zachowania opiekuna i od tego
na ile potrafi on wprowadzi¢ ade-
kwatne ukojenie dziecka.

STYL BEZPIECZNY

Kiedy dziecko jest spokojne i uregu-
lowane nie potrzebuje interweng;ji
swojej matki. Natomiast kiedy jest
gtodne, niespokojne, pobudzone po-
trzebuje dziatania dorostego opieku-
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na, ktéry pomoze mu uspokoi¢ sie
i wprowadzi je znowu w stan ukojenia
i bezpieczenstwa. Kiedy opiekun po-
trafi dobrze odczytywac stany emo-
cjonalne i znajduje droge do uko-
jenia dziecka, dziecko odzyskuje bez-
pieczenstwo. W ten sposob opiekun
staje sie bezpieczna baza dla dziec-
ka, a w sytuacjach trudnych jest bez-
pieczng przystania. Bezpieczny styl
przywiazania daje dziecku najlepszy
fundament do rozwoju i prowadzi
do gteboko odczuwanego poczucia
bezpieczenstwa. Dziecko uczy sie,
ze jego ptacz ma duzg site sprawczg,
a ono samo jest dla opiekuna najwaz-
niejsze. Codzienny rytm reagowania
matki/opiekuna daje poczucie sta-
bilnosci i pozwala dziecku odczuwac
przede wszystkim bezpieczenstwo
i przewidywalnos¢. W ten sposéb
dziecko buduje bazowe zaufanie do
siebie, innych ludzi i $wiata.

STYL AMBIWALENTNY

Kiedy opiekun dziecka jest mato prze-
widywalny i dziecko nie jest pewne
jego dziatan powstaje styl przywiaza-
nia ambiwalentny. Dziecko nawotujac
opiekuna potrzebuje statosci w otrzy-
mywaniu odpowiedzi. Dla noworod-
ka wazne jest, aby koita go zawsze ta
sama osoba, ktora potrafi by¢ prze-



widywalna, dostepna emocjonalnie
i czufa. Jej styl reagowania na po-
trzeby dziecka stanie sie wzorcem
przywigzania. Jesli opiekun jest mato
przewidywalny dziecko nie moze
ukoi¢ pobudzenia. Pozostaje stale
W hapieciu i nie wie czego moze sie
spodziewa¢ po rodzicach. Napiecie
emocjonalnie nie tylko nie opada,
kiedy opiekun sie pojawia, ale stale
wzrasta poniewaz dziecko czeka
W napieciu na to co jeszcze moze sie
wydarzy¢. Nieprzewidywalnos¢ opie-
kuna polega tez na tym, ze dziecko
otrzymuje rézne odpowiedzi na te
same sygnaty. W takiej sytuacji dziec-
ko staje sie niepewne swojej spraw-
czosci, niepewne dziatania opiekuna
i nabiera przekonania o nieprzewi-
dywalnosci $wiata zewnetrznego.
Dziecko w takiej sytuacji staje sie bar-
dzo labilne, ma problemy z rozpo-
znawaniem wtasnych stanéw emo-
cjonalnych. A takze problemy z ich
regulacja. Dziecko bedac w napieciu
spodziewa sie zwykle najgorszego.
Zwykle jest czujne, poniewaz stale
musi obserwowac¢ opiekuna i ,wy-
czuc¢” czego moze sie spodziewac tu
i teraz. Poniewaz jest to niezwykle
trudne, dziecko uczy sie wptywaé na
stany emocjonalne matki/opiekuna
bazowego i w ten sposéb sprawo-
wac minimalna kontrole nad sytuacja.
Poniewaz jednak opiekun jest nie-

przewidywalny dziecko wpada w pu-
tapke zachowania od uwodzenia po-
przez wybuchy ztosci. Bedac w tak
silnym pobudzeniu nie jest czesto
w stanie wzig¢ ukojenia od opieku-
na, ktéry sie pojawia. Spirala pobu-
dzenia nakreca sie.

STYL UNIKOWY

Dziecko tak jak zawsze oczekuje ade-
kwatnej odpowiedzi na swoje wota-
nie, ale kiedy pojawia sie opiekun
zamiast ukojenia dziecko mierzy sie
z trudnymi emocjami matki/opieku-
na - z jej ztoscia, frustracjg lub smut-
kiem. Opiekun moze chowaé swoj
stan emocjonalny za fasada spokoju.
Jednak dziecko, ktore jest wrazliwe
na odbiér emocji, poniewaz sa one
dla niego jedynym drogowskazem
w swiecie relacji, bedzie wyczuwato
prawdziwy stan emocjonalny matki,
a nie fasadowy. Méwimy, ze w takich
sytuacjach opiekun nie jest dostepny
emocjonalnie dla dziecka. Jest to dla
dziecka stan trudny do uniesienia.
Najczesciej odcina sie ono od prze-
zywanych stanéw emocjonalnych,
przestaje poszukiwac kontaktu z opie-
kunem i przezywa frustracje w relagji
z matka/opiekunem. Kontakt z obcy-
mi staje sie bardziej satysfakcjonu-
jacy poniewaz jest obojetny emocjo-
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nalnie. Powstaje styl unikowy, w kté-
rym osoby maja trudnosci z nazywa-
niem stanéw emocjonalnych i z wy-
razaniem uczu¢ w relacji, zwtaszcza
bliskiej.

STYL
ZDEZORGANIZOWANY

Styl ten mozemy zaobserwowac wte-
dy, kiedy dziecko doswiadcza w kon-
takcie z opiekunem gtéwnie leku.
Matka/opiekun bazowy jawi sie ja-
ko nieprzewidywalny, ale réwniez
jako osoba, ktora w odpowiedzi na sy-
gnaly dziecka daje ,pogorszenie” sa-
mopoczucia zamiast ukojenia. Wielu

30

badaczy wigze powstanie tego sty-
lu przywigzania z doswiadczeniem
traumy, w tym tzw. dzieciecej trau-
my relacyjnej. Opiekun, ktéry sto-
suje przemoc, nie czytajagcy emocji
dziecka, bedzie przyczyniat sie do za-
gubienia emocjonalnego dziecka i do
braku statego wzorca przywigzania.

Wewnetrzne modele operacyjne to
poczucie, ze tak ma by¢ jak mi pod-
powiada to czego doswiadczytem. Sg
trudne do zmiany i wzglednie trwate.
Na szczescie wspotczesne badania
pokazaty, ze mozliwa jest zmiana.
Wymaga ona jednak okreslonych wa-
runkow.



Tabela 3. Wewnetrzne Modele Operacyjne a styl przywigzania

Styl przywiaznia

/ zawartos¢ WMO

Przekonania

Przekonania

Przekonania
o Swiecie

Bezpieczny

Ambiwalentny

Unikowy

Zdezorgani-
Zowany

Moje wotanie jest
wazne. lle razy
zawotam to moja
mama przyjdzie.

Wotam, lecz nie
wiadomo czy
ktokolwiek sie
pojawi. Jestem
wazny tylko
wtedy, kiedy uda
mi sie otrzymac
ukojenie.

Moje wotanie
nikogo nie
obchodzi. Sam
musze zadbac
o siebie.

Lepiej nikogo nie
wota¢, bo moze
byc¢ gorzej. Nic
nie znacze, wiec
lepiej by¢ cicho.

o bliskiej osobie

Kiedykolwiek ja
zawotam zawsze
do mnie przyjdzie.
Jej przyjscie
wigze sie zawsze

z uczuciem ulgi

i ukojenia.

Nie wiadomo

co trzeba zrobig,
zeby mama
przyszta. Mama
jest dobra, ale nie
wiadomo kiedy
sie to wydarzy.

Lepiej samemu
zadbac o siebie,
bo mama jeszcze
bedzie zta, ze
zajmuje jej czas.

Dorosli sa
zeztoszczeni

i nieprzewidywalni.
Dorosli znecaja sie
nad dzie¢mi.

Zrédto: opracowanie wiasne na podstawie M. Ainsworth

Swiat i ludzie s3
przyjaznie nastawieni.
Zawsze mozna
zwrdcic sie do nich

z prosba o pomoc.

Swiat jest
nieprzewidywalny

i wzwigzku z tym
bardzo trzeba sie
stara¢, aby cokolwiek
otrzymac. Bez czego$
szczegoblnego na nic
nie zastuguje.

Swiat i inni ludzie sa
wrodzy. Musze sobie
sam radzi¢, bo ja naj-
lepiej wiem ile mnie
to wszystko koszto-
wato i co trzeba robic.

Ludzie sa wrodzy,
mysla tylko jak
zrobi¢ mi krzywde.
Poluja na mnie.

31



DZIECI Z DOSWIADCZENIEM
TRAUMY RELACYJNEJ W RODZINIE

Trauma relacyjng nazywamy te do-
$wiadczenia dziecka we wczesnym
dziecinstwie, ktére zaburzyty harmo-
nie regulacji i tworzenia sie przywia-
zania. Wiele oséb mysli, ze wydarze-
nia, ktére majg miejsce we wczesnym
dziecinstwie nie majg znaczenia dla
dziecka, poniewaz ono ich nie pamie-
ta. Jesli przyjmiemy za Peterem Levi-
nem rozumienie traumy jako reakg;ji
uktadu nerwowego na dang sytuacje,
a nie wydarzenie jako takie - to wiek
dziecka nie ma wiekszego znaczenia.
Jesli reakcja ukfadu nerwowego jest
na tyle silna, ze zapisata sie w cie-
le i aktywacji tego uktadu, trauma jest
obecna w naszym doswiadczeniu
i naszych reakcjach mimo, ze nie ma-
my zapisanej jej w pamieci jawnej.
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Niemowleta i mate dzieci, maja pod
tym wzgledem trudniej, gdyz ich
ukfad nerwowy jest niedojrzaty i jego
reakcje moga by¢ intensywne nawet
w reakcji na niewielkie wydarzenia.
Jednak w sytuacji kiedy niemowleta
i mate dzieci nie majg jeszcze dojrza-
tosci w zakresie regulacji i majq ogra-
niczone nadawanie znaczen, ich po-
datnos¢ na zranienie jest wieksza niz
0s6b dorostych. Wydarzenia trauma-
tyczne sg trudne dla kazdego, ale
u matych dzieci moga wptywac na
procesy rozwojowe i zmieniac je. To co
jest dodatkowo trudne w doswiad-
czeniu dzieciecej traumy relacyjnej
to fakt, ze doznaje ono zranienia od
najblizszych dla siebie oséb, rodzi-
cow, od ktorych oczekuje opieki i bez-



pieczenstwa, a nie zagrozenia. Szcze-
golnie wazny jest pierwszy rok zycia.
Dynamika rozwoju uktadu nerwo-
wego dziecka jest wtedy najwieksza.
Tworzy sie fundament dla pracy ukfa-
du nerwowego w postaci systemu,
ktéry bedzie zarzadzat czynnikami
wzrostu dla uktadu nerwowego. Ten
wczesny okres jest szczegdlnie po-
datny na wydarzenia traumatyczne.

Kiedy mate dziecko doswiadcza sepa-
racji od matki lub zaniedbania, caty
jego rozwdéj moze zmieni¢ bieg. Juz
w roku 1952 amerykanski psychiatra
Rene Spitz opisat etapy reakcji pose-
paracyjnej, ktéra obserwowat u po-
zostawionych w szpitalu niemowlat.
Kiedy dziecko w wieku od 0 do 3 roku
zycia tracito opieke matki jego pro-
ces regresu rozwojowego przebiegat
etapami. Na poczatku zachowywato
zywotnos$¢ i ogolny dobry fizyczny
rozwoj, ale wida¢ byto jak zamiera-
ta jego eksploracja otoczenia. Na-
stepnie jako kolejny krok pojawiata
sie amimicznos¢ i popadanie w za-
mrozenie. Jesli sytuacja separacji sie
przedtuzata i nie byto nikogo, kto by
podjat role matki u dzieci pojawia-
ty sie nagte wybuchy ptaczu. Zaczy-
naty ptakac¢ bez intencji przywofania
opiekuna i wyciszaty sie bez zadnej
interwencji z zewnatrz. Niestety po
tym okresie utraty nadziei na zmiane

pojawiat sie regres rozwojowy. Zaczy-
nat sie on od utraty pionizacji. Dzisiaj
z badan Stephana Porgesa wiemy, ze
utrata pionizacji towarzyszy zamra-
zaniu i jest zwigzana z silng aktywa-
Cja grzbietowego nerwu btednego.
Zwiotczenie jakie sie pojawia stuzy
Lsudawaniu martwego” i jest jednym
z mechanizméw obronnych w sytu-
acji duzego zagrozenia. Kiedy poja-
wia sie utarta pionizacji na skutek
ciezkiego zaniedbania i porzucenia,
dzieci lezg w charakterystycznej po-
zycji na brzuchu lub siedza w pod-
parciu na rekach z przodu. Kolejnym
krokiem posuwania sie w regresie na
skutek opuszczenia lub zaniedbania
jest utrata kontaktu wzrokowego.
Pojawia sie unikanie wzroku, patrze-
nie na wskros$, omiatanie wzrokiem,
patrzenie pustym nic nie widzacym
wzrokiem. Jesli opuszczenie trwa na-
dal dziecko zaczyna cofac sie w roz-
woju, odruchy dzieciece moga zani-
ka¢ przedwczesnie lub dziata¢ nad-
miarowo. Dzieci zaczynajg poruszac
w charakterystyczny sposéb palcami
przed oczami, robigc $wiatto-cienie,
ktére maja na celu zatrzymaé po-
stepujaca utrate wrodzonych moz-
liwosci potrzebnych do budowania
relacji. Nie nalezy tych ruchow myli¢
ze stereotypiami, ktére wygladaja
inaczej. Po tym okresie, jesli opieka
nie zmienia sie, nastepuje utrata wagi
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i wzrostu. W klinice Rene Spitza 37,8%
dzieci umarto. Byt rok 1952 i nic jesz-
cze nie wiedzieli badacze o znaczeniu
wiezi. Dzisiaj wydaje sie to niemoz-
liwe, a jednak ciggle sg mate dzieci
w placéwkach, gdzie ich rozwdj jest
na poziomie gtebokiego regresu wy-
nikajacego z braku bazowego, state-
go opiekuna. Zdarza sig, ze niektore
z nich umierajg z opuszczenia i zanie-
dbania.

Obserwacje Rene Spitza pokazaty,
ze mate dzieci modyfikuja sygnaty
nawotujace opiekuna, jesli nie otrzy-
muja dostatecznej opieki. Jesli ptacz
nikogo nie przywotuje zanika. Jesli
dziecko nie ma do kogo przytula¢ sie,
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dotyk zaczyna go drazni¢ i staje sie
nie przytulne. Kiedy dziecko nie ma
komu spojrze¢ gteboko w oczy, gte-
bia jego spojrzenia zanika, a z czasem
nie jest w stanie utrzymac kontaktu
wzrokowego. Wszystko to wplywa
na aktywacje alarmu w uktadzie ner-
wowym i zmiane pracy uktadu nerwo-
wego zaréwno osrodkowego uktadu
nerwowego jak i autonomicznego
uktadu nerwowego. Pojawia sie bar-
dzo duza reaktywnos¢ w zakresie osi
adrenalinowo-kortyzolowej, tzw. osi
HPA i bardzo duza aktywacja w au-
tonomicznym uktadzie nerwowym,
w zaleznosci od reakcji w jego czesci
wspotczulnej lub przywspotczulne;.



COTO ZNACZY WYLECZYC
DZIECKO Z TRAUMY RELACYJNEJ

Proces zdrowienia dziecka ze zranie-
nia, powstatego na skutek opuszcze-
nia lub zaniedbania w relacji z matka
/opiekunem bazowym, zaczyna sie
od bycia z kims$ bliskim, kto je kocha.
Trudno wobec matego dziecka napra-
wiac strate, jedli stale przebywa np.
w domu dziecka czy szpitalu psychia-
trycznym. Praca nad odbudowaniem
zniszczen powinna by¢ zawsze w re-
lacji do matki/opiekuna, ktéry aktual-
nie w sposéb docelowy opiekuje sie
dzieckiem. Jest to trudne, gdy dziecko
ma do dyspozycji tylko wychowawce
w domu dziecka czy matke zastep-
€z, ktéra docelowo nie ma decyzji
o tym, ze dziecko moze mie¢ bez-
pieczng baze w jej osobie do konca
zycia. Taka sytuacja dla dziecka jest za-

wsze trudna, poniewaz nie doswiad-
cza podstawowego bezpieczenstwa
zwigzanego z przynaleznoscia do
kogos. W takich warunkach trudno
pracowac¢ nad odbudowaniem bez-
pieczenstwa na innych poziomach.
W sytuacji kiedy dziecko jest w opie-
ce adopcyjnej lub pracujemy nad re-
konstrukcjg wiezi z matka biologicz-
na przynajmniej ten podstawowy lek
jest zminimalizowany. Kolejnym kro-
kiem bedzie odbudowa zdolnosci
dziecka do elastycznosci zaréwno
w zachowaniu, reakcjach emocjonal-
nych jak i pracy fizjologicznej orga-
nizmu. Czasami trzeba bedzie dziata¢
bezposrednio na uktad nerwowy dziec-
ka, korzystajac z mechanizmoéw neu-
rorozwojowych. Najwazniejsza spra-
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wa jest zbudowanie dobrej regula-
¢ji miedzy matka a dzieckiem. Regula-
¢ji, w ktérej to matka potrafi dobrze
ukoi¢ dziecko i wprowadzi¢ je w do-
brostan. Na tym procesie bedzie sie
opierac¢ cate wychowanie i opieka
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nad dzieckiem. Bruce Perry wymienia
trzy podstawowe warunki zdrowie-
nia dziecka po wczesnej traumie rela-
cyjnej: zawsze statos¢, bezpieczen-
stwo i dobrostan.



REGULACJE EMOCIJI
JAKO KLUCZ DO ZDROWIENIA

Zdolnos¢ do regulowania emocji to
nasze najwieksze osiaggniecie rozwo-
jowe. Tylko cztowiek potrafi nadawac¢
znaczenie dla przezywanych stanéw
emocjonalnych. W naszym doswiad-
czeniu emocjonalnym bierze udziat
nie tylko nasz uktad nerwowy, ale
takze nasze ciato. Przezywamy jakies
napiecie i zwykle z ciata otrzymuje-
my pierwszy sygnat, ktéry mozemy
zinterpretowa¢ i nada¢ mu jakies
rozumienie. Badania nad emocjami
pokazuja, ze jako ludzie potrafimy sie
komunikowa¢ na poziomie emog;i
i by¢ w dostrojeniu miedzy soba.
Ta komunikacja nie opiera sie na ko-
munikacji werbalnej lecz na poczu-
ciu, fizjologii i dobrostanie. Nasz ukfad
nerwowy i nasze ciato sg do tego

przygotowane od najwczesniejszych
dni naszego zycia. Noworodek uczy
sie bycia w relacji z innymi wiasnie
poprzez swoje ciato i zdolnos¢ dostra-
jania sie do stanéw emocjonalnych
matki. Aby matka mogta skutecznie
regulowa¢ emocje, juz w okresie
prenatalnym dziecko dostraja sie do
jej stanow. Kiedy ptacze, smuci sie,
jej dziecko tez to odczuwa, a kiedy
jest radosna, jej dziecko dzieli rados¢
razem z nig. Noworodki bezbronne
w $wiecie jezyka i myslenia doskona-
le s3 przystosowane do komunikacji
poprzez czucie, odbior zmystowy,
procesy fizjologiczne. Majg doskona-
le rozwinietg inteligencje sensorycz-
ng. To dzieki niej odbierajg dobrze
bodzce ze Srodowiska i stany emo-
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cjonalne innych ludzi. Od dorostego
opiekuna/matki potrzebujg odzwier-
ciedlenia swojego stanu, uregulowa-
nia go i nadania mu znaczenia. Dzie-
ki temu umyst dziecka rozwinie sie
i bedzie potrafito w przysztosci samo
regulowac¢ swoje emocje. Przede
wszystkim bedzie umiato zauwazac
je, rozumiec i odczytywac dzieki nim
najwazniejsze informacje potrzeb-
ne do budowania relacji. Kluczowe
w regulacji emocji jest doswiadcze-
nie dziecka w kontakcie z matka twa-
rza w twarz. Noworodek juz po 10
minutach od urodzenia reaguje na
wzrok innych osoéb. Jezeli napotka
twarz innej osoby w odlegtosci od
swojej twarzy nie wiekszej niz do 20
cm, potrafi skupi¢ wzrok i $ledzi¢
twarz cztowieka. E. Tronick wykonat
wiele analiz z obserwacji interakgcji
twarza w twarz miedzy matka a nie-
mowleciem. Niemowle jest niezwy-
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kle wrazliwe na mimike oraz jej zmia-
ny. Odzwierciedlajagc mimike twarzy
matki dziecko uczy sie przezywania
i rozr6zniania réznych stanéw emo-
cjonalnych. Zdolnos¢ niemowlat do
tak czutej percepcji zmystowej jest
poczatkiem rozwoju catego systemu
rozumienia i reagowania na emocje.
Dzieki temu, ze matka reguluje dziec-
ko, rozwijajg sie struktury korowe
w mozgu, ktére beda odpowiadaty
za regulacje stanéw emocjonalnych.
Dlatego tak wazna jest wczesna rela-
cja matka-dziecko. Regulacja afektu
to reakcja, ktoéra jest czesciowo wro-
dzona, a czesciowo wynika wihasnie
z doswiadczenia wczesnej regulacji
z opiekunem bazowym. Ta cze$¢, kto-
ra wynika z naszego wczesnego do-
$wiadczenia, jest wazniejsza, niz ta
czes¢ biologiczna, ktéra stanowi tyl-
ko pewnga baze dla rozwoju regulacji.
Sieci neuronalne, ktore rozwijaja sie
w tym czasie to neurony organizujg-
ce prace ciata migdatowatego, za-
kretu obreczy prawej potkuli i kory
przedczotowej. Wazne jest, aby dzia-
tania opiekuna byty na tyle stabil-
ne i zrbwnowazone, aby amplituda
pomiedzy pobudzeniem u dziecka,
a uspokojeniem nie byfa wysoka. Im
wieksza rytmicznos¢, regularnosg,
rownowagda, dobrostan, tym lepszy
rozwoj regulacji i lepszy rozwoj ukfa-
du nerwowego.



Tabela 4. Czynniki wplywajace na regulacyjnos¢ opiekuna bazowego
- kierunki pomocy.

Czynniki wptywajace

na regulacyjnos¢

Kierunki pomocy

Problemy emocjonalne
przed ciaza

Trudnosci w relacji
z ojcem dziecka

Depresja po porodzie

Trudny i bolesny porod

Powikfania zdrowotne
u matki po porodzie

Problemy zdrowotne
u dziecka

Problemy finansowe
w rodzinie

Samotnosé matki

Dbatosc¢ o kondycje matki przed porodem.

Dbanie o dobre relacje w rodzinie po porodzie.
Kontrola swojego stanu i zwrdcenie sie po pomoc

w razie potrzeby. Wsparcie w pierwszych tygodniach
po porodzie w opiece nad dzieckiem — modelowanie
zachowania opiekunczego.

Korzystanie z mediacji, terapii rodzinne;j.
Zajecia edukacyjne zwiekszajace kompetencje
rodzicielskie.

Pomoc lekarska, terapeutyczna. Badanie skala NBAS
i modelowanie komunikacji z dzieckiem.
Wzmacnianie kompetencji rodzicielskich matki.

Wsparcie matki w codziennych obowigzkach.

Zabezpieczenie potrzeb dziecka. Pomoc medyczna
dla matki. Wsparcie emocjonalne dla matki.

Zabezpieczenie medyczne dziecka. Umozliwienie
matce kontaktu z dzieckiem. Wsparcie emocjonalne
dla dziecka.

Pomoc matce z zabezpieczeniu problemoéw
ekonomicznych. Pomoc w poradzeniu sobie
z procedurami. Pomoc w uzyskaniu zasitku.

Wspieranie kontaktow spotecznych w rodzinie.
Wspieranie kontaktéw z innymi matkami np.
w klubach malucha.
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Wsparcie rodzicow w opiece nad dzieckiem

Skutki emocjonalne
hospitalizacji u dziecka

po traumie medycznej. Nauczenie rodzicéw
rozpoznawania objawéw po traumie medycznej,

rozumienia ich i zabezpieczenia.

Rozpoznanie reakcji po separacyjnej u dziecka.

Skutki wczesnej
separacji u dziecka

Nauczenie rodzicéw opieki nad dzieckiem
po traumie separacyjnej. Pomoc w regulacji dziecka

po doswiadczeniu separacji.

Psychoedukacja rodzicéw, ze takie zjawisko wystepuje

Depresja po adopcji
u matki

i jest reakcja, ktora nie musi byc¢ trwata. Wsparcie
psychologiczne matki. Wsparcie relacji opiekurczej

matka-dziecko. Pomoc w regulacji dziecka.

Zrédto: oparacowanie wiasne

NAJCZESTSZE PYTANIA
MELODYCH RODZICOW:

CZY DAMY RADE W OPIECE
NAD NOWORODKIEM?

Wszyscy mtodzi rodzice majg obawy,
czy sobie poradza. Niestety nikt nie
uczy nas opieki nad dzie¢mi. Warto
w tym czasie, jesli tylko to mozliwe
skorzysta¢ ze wsparcia doswiadczo-
nej matki (moze kogos z rodziny,
moze przyjaciotki). Jest tez mozli-
wos¢ skorzystania ze wsparcia douli,
zwtaszcza w wiekszych miastach.
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Doula to osoba, ktéra moze pomadc
nam na poczatku w rozpoznaniu po-
trzeb dziecka i nauczy¢ nas jak najle-
piej opiekowac sie takim maluchem.

JAK POZNAC, ZE TO CO ROBIMY
JESTWYSTRACZAJACE DLA DZIECKA?

Dziecko rodzi sie z zapoczatkowanym
systemem regulacji. Na poczatek po-
trafi regulowac sen i czuwanie oraz
uczucie gtodu i nasycenia. W tych
dwéch waznych sprawach potrafi
upominac sie bardzo wyraznie i by¢ w
swoim pierwotnym rytmie pomiedzy



pobudzeniem a uzyskiwaniem do-
brostanu. Kiedy dziecko jest regula-
cyjne ma okresy czuwania na prze-
mian z okresami pobudzenia. Powin-
no nauczy¢ sie uspokaja¢ w ramio-
nach mamy i zasypia¢ po jedzeniu.
Wszystko powinno odbywac sie w do-
strojeniu: pobudzenie i uspokojenie.
W réwnowadze, bez wielkich ampli-
tud pomiedzy stanami.

CZEGO POTRZEBUJE
MALE DZIECKO?

Mate dziecko najbardziej potrzebuje
statosci w opiece. Potrzebuje jedne-
go, obecnego opiekuna, ktéry w spo-
s6b przewidywalny potrafi reagowac
na wotanie dziecka. Przewidywalnos$¢
reakcji opiekuna zapewnia bezpie-
czenstwo i dobrostan. Dziecko uczy
sie dostraja¢ do reakcji matki/opie-
kuna. Bedzie to umiejetnos¢ na cate
zycie.

JAK POZNAC, ZE DZIECKO
JEST NAJEDZONE?

Kiedy dziecko nauczy sie ssa¢, nie po-
winno mie¢ wiekszych problemow
z najedzeniem sie. Matka zawsze po-
winna do konca danego karmienia
pozwoli¢ dziecku ssac z jednej piersi,

az do jej oproznienia. Ewentualnie
potem podac jeszcze druga piers.
Karmienie, az do oprdznienia, jest
wazne ze wzgledu na to, ze w kazdej
fazie karmienia sktad mleka nieco sie
rézni i wazne jest, aby dziecko otrzy-
mato wszystkie sktadniki. Samo kar-
mienie nie trwa dtugo. Dziecko po-
trafi najes¢ sie w ciagu ok. 10 minut.
Jednak poniewaz jestesmy ssakami
potrzebujemy zwykle dtuzej ssac
piers, nie tylko w celu poboru pokar-
mu, lecz takze w celu ukojenia. Kiedy
karmimy niemowle butelkag odmie-
rzamy ilo$¢ pokarmu adekwatnie do
wieku.

KIEDY DZIECKO BEDZIE
POTRZEBOWALO CZEGOS WIECE)J
NIZ JEDZENIE | SPANIE?

Noworodek od pierwszych chwil po
urodzeniu potrzebuje znacznie wie-
cej niz jedzenia i spania. Potrzebuje
kontaktu z dorostym cztowiekiem,
ktory nie tylko bedzie dostarczat po-
karm, ale przede wszystkim bedzie
obecny, gotowy do regulacji kiedy
tylko dziecko bedzie tego potrzebo-
wac. T. Brazelton stworzyt skale oce-
ny noworodkéw NBAS, dzieki ktorej
mozemy zobaczy¢ jak wiele potrafi
dziecko, ktore sie dopiero co urodzi-
to. W zakresie kontaktu potrafi sku-
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pia¢ sie na twarzy ludzkiej, sledzi¢
twarz. Prébuje odwzorowa¢ mimike,
skupia¢ wzrok, usmiechac sie. Potra-
fi lokalizowa¢ dzwonek w otoczeniu,
a takze wodzi¢ wzrokiem za piteczka
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i grzechotka. Niemowle potrafi by¢
w kontakcie z otoczeniem i reagowac
na bodzce ptynace z otoczenia. Jest
tez wrazliwe na to, co uzyskuje z kon-
taktu z matka/opiekunem bazowym.



PROBLEMY RODZICOW
PO ADOPCJI | JAK SOBIE

ZTYMRADZIC?

Rodzice adopcyjni zanim zostang
rodzicami pokonujg dtugg i trudna
droge. Zwykle prowadzi ona poprzez
dtugie staranie sie o biologiczne
dziecko i okres utraty marzen o wta-
snym dziecku. Nie zawsze rodzice
majg z kim porozmawiac na ten te-
mat i moze on by¢ przez wiele lat
tematem trudnym dla nich samych.
Nie wszyscy rodzice korzystajg z po-
mocy psychologicznej w przejsciu
przez te straty. Kiedy dojrzewajg do
decyzji o adopcji i pragng zaopieko-
wac sie dzieckiem zwykle petni sa
nadziei i oczekiwania. Wtedy okazuje
sie, ze czeka ich dtuga droga. Najpierw
szkolenia, potem kwalifikacji, czasem
dodatkowych wymagan i oczekiwa-
nia na dziecko. S to bardzo trudne

warunki, ktére wymagaja duzej ela-
stycznosci i odpornosci psychicznej.
A kiedy dziecko przychodzi do rodzi-
ny, czesto okazuje sie, ze w pierwszej
kolejnosci trzeba radzi¢ sobie z opie-
ka nad bardzo poranionym dziec-
kiem, co nie jest tatwe.

JAKIE OBAWY
NAJCZESCIEJ TOWARZYSZA
RODZICOM ADOPCYJNYM?

CZY DZIECKO NAS POKOCHA?

To jedna z pierwszych obaw rodzi-
cow. Kazdy cztowiek, zeby zy¢ musi
mie¢ kogos bliskiego. Dziecko, ktore
z ré6znych powodow stracito opieke
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rodzicow chce by¢ kochane. Czasami
probuje robi¢ to w pewnych schema-
tach, ktoérych wyuczyto sie w tym sro-
dowisku, w ktérym zyto dotychczas.
Moze to by¢ trudne do zrozumienia.
Rodzice adopcyjni powinni na starcie
moc otrzymac diagnoze funkcjonalng
dziecka wraz z opisem strat rozwojo-
wych wynikajacych z traumy relacyj-
nej i separacji, a takze wraz z opisem
mocnych stron w rozwoju dziecka.
Taki start umozliwitby im rozpocze-
cie opieki od razu z uwzglednieniem
sytuacji rozwojowej dziecka. Daje to

44

wiecej zrozumienia i poczucia pew-
nosci w codziennym zyciu rodzicom.
Dziecko moze tatwiej modyfikowac
nabyte schematy radzenia sobie, a ro-
dzice lepiej rozumieja jego potrzeby
i zachowania. Prowadzi to do budo-
wania dobrych relacji i pokochania sie
nawzajem.

CZY MY POKOCHAMY DZIECKO?

Chociaz natura wspomaga matke
dziecka w wiekszej wrazliwosci na



jego sygnaty i w ten sposdb wspiera
rodzaca sie wiez, to trzeba pamietac,
ze mitosna relacja jest domenga ludzi
i moze powsta¢ w sytuacji, kiedy ro-
dzice nie sg rodzicami biologicznymi
dziecka. Czasami budowanie bliskiej
relacji jest utrudnione ze wzgledu na
zranienia po obu stronach, ale nawet
wtedy nie jest to niemozliwe. Cza-
sami rodzice po adopcji przezywaja
miesigc miodowy i wszystko wydaje
sie proste. A czasami przezywaja lek,
obawy, smutek. Pojawia sie uczucie
straty biologicznego rodzicielstwa.
Warto pamieta¢, ze nawet jesli start
jest trudny, to nie jest to relacja spisa-
na na straty. Wiasnie z powodu tych
trudnosci rodzice adopcyjni powinni
otrzymac wsparcie psychologiczne
na starcie.

CO BEDZIE, KIEDY DOROSNIE?
CZY NAS ODRzuUCI?

Wszyscy rodzice adopcyjni maja te
obawe. Dzieci adopcyjne predzej czy
pozniej zadaja podstawowe pytanie:
Kim byli moi rodzice? Skad pocho-
dze? Dlaczego moja mama mnie zo-
stawita? Te pytania dzieci sq natu-
ralne i dotycza budowania wifasnej
tozsamosci. Nie sg zamachem na ro-
dzicéw adopcyjnych, lecz raczej po-
szukiwaniem odpowiedzi na wtasne

pytania egzystencjalne. Im lepiej uda
sie dzieciom adopcyjnym odpowie-
dzie¢ na pytanie: kim jestem?, tym
lepiej bedzie przebiegat ich rozwdj.
Poszukiwanie odpowiedzi na te pyta-
nia, to dazenie do rozwoju wiasnego
self. Jesli rodzice adopcyjni rozumie-
ja ten proces i sq gotowi wspomaoc
dziecko w poszukiwaniu tych odpo-
wiedzi to jest to wyraz najwiekszej
mitosci i przyjecia dziecka. Nie ma
dziecka, ktére by tego nie docenito.
Natomiast zrozumiate jest to, ze tym
poszukiwaniom dziecka towarzysza
obawy rodzicéw adopcyjnych i nie
jest to dla nich sytuacja fatwa.

CZY BEDZIE ZDROWE?

Nie ma rodzica na Swiecie czy to bio-
logicznego, czy adopcyjnego, ktéry
nie martwitby sie o zdrowie swojego
dziecka. Rodzice biologiczni podob-
nie jak adopcyjnie nie s pewni do
konca czy dziecko urodzi sie zdro-
we. Jednak dbatos¢ matki o siebie
i dziecko w okresie cigzy, styl zycia,
dobre odzywianie — wszystko to ma
zminimalizowaé potencjalne zagro-
zenia zdrowotne. Rodzice adopcyj-
ni nie maja zadnego wptywu, ani na
okres prenatalny, ani na przebieg po-
rodu i wczesny okres po urodzeniu.
To zwieksza lek dotyczacy stanu
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zdrowia dziecka. Zwykle tez okres
prenatalny i postnatalny dziecka jest
obcigzony niekorzystnymi wydarze-
niami, ktére moga mie¢ wptyw na
rozwoj dziecka. To zwieksza lek ro-
dzicéw i jest to w petni zrozumiate.
Tym bardziej wskazana jest dobra
diagnoza funkcjonalna dziecka, opi-
sujgca nie tylko jego deficyty, ale
takze zasoby. Diagnoza funkcjonalna
pozwala przede wszystkim zaplano-
wac skuteczng pomoci to jest istotne.

CZY PORADZIMY SOBIE
Z JEGO PROBLEMAMI?

Dzieci, ktore trafiajg do adopcji rzad-
ko obecnie sg sierotami petnymi.
O wiele czesciej sa zaniedbane i pozba-
wiane opieki rodzicow, ktorzy krzyw-
dzili je w toku rozwoju poprzez zanie-
dbanie, przemoc, alkohol, narkotyki.
Dzieci po tych przejsciach moga by¢
obcigzone zdrowotnie zaréwno fi-
zycznie jak i emocjonalnie. To nie zna-
czy, ze beda generowaty problemy.
Jednak to co powinno by¢ zabezpie-
czone przy adopcji, to rzetelna oce-
na stanu zdrowia dziecka, zaréwno
tego fizycznego jak i emocjonalnego.
A takze jasne wytyczne dla rodzicéw
jak postepowac. Lek i niepewnosc sg
zrozumiate w tej sytuacji i warto nie
pozostawac z nimi samemu.
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CZY MA FASD?

Rodzice adopcyjni maja lek przed
tym czy dziecko, ktére adoptuja jest
obcigzone szkodami poalkoholowy-
mi. Dzieje sie tak gtéwnie dlatego,
ze dzieci nie maja diagnozy w tym
kierunku. Czesto rodzice otrzymuja
zapewnienia, ze dziecko jest zdro-
we, a potem okazuje sie, ze ma FASD
(Spektrum Ptodowych Zaburzen Al-
koholowych). Jest to zwigzane ciagle
z mafq wiedza na temat tego zabu-
rzenia. Jest takze wielu rodzicéw, kto-
rzy decyduja sie na adopcje chorego
dziecka. Trzeba pamieta¢, ze jesli ro-
dzice sa $wiadomi choroby dziecka
i decyduja sie na jego adopcje ma
ona wieksze szanse powodzenia, niz
kiedy mysla, ze dziecko jest zdrowe,
a potem okazuje sie, ze nie. Upo-
wszechnianie dobrej diagnozy i ade-
kwatnej wczesnej pomocy stanowi
gwarancje lepszej interwencji tera-
peutycznej wobec dziecka, a tym sa-
mym lepszego zabezpieczenia jego
przysztosci.

JAK PORADZ| SOBIE
W DOROStOSCI KIEDY MA FASD?

Kazde dziecko z FASD jest inne.
W spektrum tych zaburzen sa dziedi,
ktére funkcjonuja dobrze i takie, kté-



re sg ciezko chore. Rzetelna diagnoza
pozwala wprowadzi¢ adekwatne for-
my pomocy dla dzieci. Warto pamie-
ta¢, ze wiekszos¢ objawow wtérnych
u dzieci z FASD takich jak: problemy
szkolne, wagary, niedostosowanie sie
do norm, nieukorniczenie edukacji sa
wynikiem nie adekwatnej pomocy
w zakresie probleméw pierwotnych.
Do problemoéw pierwotnych naleza
te, ktére sg zwigzane z uszkodzenia-
mi osrodkowego uktadu nerwowego.
Aby je dobrze zabezpiecza¢, trzeba je
dobrze zdiagnozowac i zaplanowac

formy wsparcia. Badania pokazujg, ze
sg dwa istotne czynniki chronigce dla
dzieci z FASD. Pierwszy z nich to po-
siadanie rodziny, a drugi to wczesna
diagnoza wykonana przed 5 rokiem
zycia i adekwatna pomoc.

CZY SOBIE PORADZE JAKO MATKA,
GDY POJAWIA SIE TRUDNOSCI?

To naturalne, ze kazdy rodzic zastana-
wia sie, czy da sobie rade kiedy cos
pojdzie nie tak. Nikt z nas nie jest
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w stanie przewidzie¢ co czeka nas na
drodze rodzicielstwa czy to biologicz-
nego czy adopcyjnego.

Warto o wszystkich swoich obawach
otwarcie rozmawiac z psychologiem
w o$rodku adopcyjnym. Czasem war-
to przyjrzec sie swoim emocjom zwig-
zanym z adopcjg podczas procesu
psychoterapii. Rozumienie siebie,
wiasnych dziatah réwniez tych zwia-
zanych z podjeciem decyzji o adopcji
wymaga czasem empatycznego to-
warzyszenia drugiej osoby. Czasami
psycholog z os$rodka adopcyjnego
daje zalecenie psychoterapii przed

48

adopcja. Zawsze jest to wyraz troski
o rodzicow i ich kondycje kiedy do
rodziny przyjdzie wymagajace emo-
cjonalnie dziecko. Zawsze jest to pro-
ces, ktory pomaga nam lepiej radzic¢
sobie w sytuacjach trudnych.

CZY DAM RADE JAKO OJCIEC

W OPIECE CODZIENNEJ, ZEBY NIE
MIEC WSTRETU DO NIE SWOJEJ
SLINY, KUPY, SIUSIU?

To bardzo intymny obszar, ktory nie-
zwykle rzadko jest nagtasniany przez



rodzicéw. A przeciez stanowi natural-
ny komponent bliskich, intymnych
relacji. Kiedy ludzie zakochujg sie
w sobie i sg ze sobg z wyboru, mitosc¢
pozwala przezwycieza¢ bariery - na-
wet te wynikajace z akceptacji fizjo-
logii. W sytuacji adopcji lek dotyczy
gtéwnie tego czy pokochamy dziecko,
a ono pokocha nas? Rzeczywistosc¢
okazuje sie by¢ tatwiejsza do akcep-
tacji niz wyobrazenia. Wiele matek
czuje na poczatku specyficzny zapach
od dzieci adoptowanych. Zwykle
zwigzany jest on z ogromnym stra-
chem i nadmiarem kortyzolu. Kiedy
dziecko stabilizuje sie i osadza w ro-
dzinie lek mija i specyficzny zapach
potu takze. Wazne jest, aby rodzice
adopcyjni wiedzieli, ze takie rzeczy
sie zdarzaja, s3 normalne i mogty
otrzymac¢ wsparcie w najtrudniej-
szym okresie, dopoki dziecko nie usta-
bilizuje sie w rodzinie.

CZY DAM RADE DOBRZE
WPROWADZIC DZIECKO

W TEN SWIAT, TAKI ZMIENNY,
SZYBKI, NIEPEWNY?

To lek, ktory moze towarzyszy¢ kaz-
demu rodzicowi nie tylko adopcyj-
nemu. Nie jesteSmy w stanie przewi-
dzie¢, co bedzie za 20-30 lat. Nato-
miast to co mozemy zrobic¢ - to dac

dzieciom opieke oparta o bezpieczen-
stwo, statos¢ i dobrostan. Dostarczy¢
im doswiadczenie bezpieczenstwa
i bliskich relacji, bo to one czynia nas
odpornymi na doswiadczenia trudne.
Blisko$¢, mitos¢, dobre relacje z inny-
mi zwiekszajg nasza odpornos¢ na
wydarzenia traumatyczne, pozwalaja
nam budowac dobre relacje z innymi
i w ten sposéb zyskiwac site i emo-
cjonalne wsparcie.

CZY DAM RADE POGODZIC SIE
ZTYM, ZE DZIECKO BEDZIE SZUKALO
BIOLOGICZNEJ MATKI?

Utozenie w sobie wtasnego stosunku
do rodzicéw biologicznych dziecka
jest procesem. Wielu rodzicow ma zal
do rodzicéw biologicznych widzac
krzywde dziecka. Niektérzy rodzice
adopcyjni mierzg sie z zazdroscia
wobec rodzicéw biologicznych. Z za-
zdro$cig o mito$¢, zmarnowana bli-
skos¢, przywigzanie dziecka. Mierzac
sie z emocjami wobec rodzicéw bio-
logicznych warto pamieta¢, ze mama
czy tata w umysle dziecka to czesto
nie tyle wspomnienie, ile wyidealizo-
wany obraz tego wszystkiego za czym
dziecko teskni - przyjecia i mitosci.
Jezeli to zrozumiemy, tatwiej bedzie
nam towarzyszy¢ dziecku w przezy-
waniu tej tesknoty i w kojeniu jej.
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DOSTROJENIE
— DROGA
DO ZDROWIA

Wiemy juz, ze w adopcji rodziciel-
stwo stanowi wieksze wyzwanie niz
rodzicielstwo biologiczne. Wieksze
ze wzgledu na trudna historie dziec-
ka. Nie znaczy to jednak, ze ten trud
pozbawia nas mitosci i satysfakcji
z rodzicielstwa. Jednym z warunkoéw
powodzenia jest zrozumienie sytu-
acji emocjonalnej dziecka i wptywu
wczesnego doswiadczenia na jego
funkcjonowanie.

Dziecko, ktére doswiadczyto wcze-
snej traumy moze mie¢ trudnosci
zwigzane z wieksza reaktywnoscia
uktadu nerwowego lub wpadaniem
w szybkie rozdraznienie lub zamro-
zenie. Zrozumienie tych reakcji daje
rodzicom poczucie wiekszego zro-
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zumienia dziecka i pewnos$¢ w dzia-
taniu. Warto zdawac sobie sprawe
z tego, ze kiedy do rodziny przycho-
dzi poranione dziecko moze swo-
im zachowaniem fatwo wptywac na
nasze emocje. Kiedy rodzice maja
w swoim doswiadczeniu zranienia,
ktére ciagle bolg bedzie to nieustan-
na walka pomiedzy bélem dziecka,
a bodlem rodzica. Z tego powodu
przygotowujac sie do adopcji war-
to zaopiekowac sie soba. Praca nad
lepsza regulacjg zranionego dziecka
to praca nad witasnym bolem. Trau-
ma, ktoéra wydarzyta sie w naszym
zyciu nie zniknie z naszego doswiad-
czenia, ale w toku psychoterapii mo-
ze stac sie nie bolesnym utknieciem
lecz doswiadczeniem, ktére czyni



nas wrazliwszymi, bardziej rozumie- zawsze wptywat na dobrg regulacje
jacymi, otwartymi na zrozumienie standéw w relacji rodzice - dziecko.
zranien dziecka. Taki stan bedzie
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ZAKONCZENIE

Kiedy stajemy sie rodzicami dziecka
zwykle nie zastanawiamy sie nad tym
jak przywiazuje sie do nas. Kochamy
je, a ono kocha nas. Zwykle mysli-
my, ze to oczywisty stan, dostepny
kazdemu rodzicowi. Jednak tak nie
jest. Wiez to proces, ktéry powstaje
w kontakcie matka/opiekun bazowy
- dziecko. Jest zalezny przede wszyst-
kim od wrazliwosci macierzynskiej
opiekuna i jego responsywnosci. Cza-
sami dziecko jest bardzo wymagaja-
ce, a czasami fatwiejsze w opiece.

Responsywnos$¢ opiekuna i wrazli-
wos$¢ macierzynska to cechy rodzica,
ktére pozwalajg mu opiekowac sie
dzieckiem o réznych wymaganiach.
Obie cechy rodzicielskie sg zwigza-
ne z doswiadczeniem opieki rodzica
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w jego wiasnej rodzinie pochodzenia,
ze stylem przywiazania i do$wiadcze-
niami zyciowymi. Cechy te mozemy
ksztattowac, rozwija¢ w sobie i piele-
gnowacd. Warto to robi¢, aby stawac
sie coraz to lepszymi rodzicami dla
swoich dzieci.
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