Artykut

»Rodzaje i przyczyny zaburzen zachowania wsrdd dzieci i mlodziezy”

Wstep

Obecnie kwestie zaburzen zachowania u dzieci i milodziezy, wielu badaczy
zajmujacych sie ta problematyka kojarzy z trudnosciami wychowawczymi oraz spotecznym
nieprzystosowaniem, ktore urosty do rangi jednego z najpowazniejszych problemow
wychowawczych i pedagogicznych. Moga by¢ wiec one traktowane szeroko, a wiec jako
szereg zachowan aspotecznych (wlaczajac tu chociazby zachowania dyssocjalne, agresywne i
buntownicze) wraz z psychopatiami i zaburzeniami, ktérym przypisuje sie genetyczng nature,
a takze wasko, czyli jako te zachowania, ktore nalezy przede wszystkim wigzaC ze
spotecznymi determinantami, a ktoére sa tez wymierzone w lamanie aprobowanych norm
spotecznych. Tak wiec be wzgledu na zakres definiowania tych zjawisk, zaburzenia
zachowania wsrod dzieci i mlodziezy staly sie dzisiaj niemal powszechnym uwarunkowaniem
procesow wychowawczych i jednym 2z najpowazniejszych wyzwan pedagogow oraz
nauczycieli. W duzej mierze odpowiadaja za to przemiany, jakie dokonaly sie na przestrzeni
ostatnich dekad w naszej kulturze. Kultura nowoczesna stata sie bowiem kulturg niezwykle
szybkich zmian, a takze gwattownej ilosci bodzcéw, ktére bardzo intensywnie bombarduja
dzieci juz od najmiodszych lat ich zycia. Z drugiej strony, wiele procesow spotecznych
przyczynia sie do rozprzestrzeniania sie patologicznych relacji spotecznych oraz dysfunkcji
wspotczesnych rodzin, co w nastepstwie prowadzi do wytworzenia sie warunkow
srodowiskowych, sprzyjajacych ksztatltowaniu sie u dzieci i mtodziezy wzorcow ,,zachowan
zaburzonych”. Wydawac¢ by sie wiec moglo, Ze jeszcze nigdy spoleczenstwa Swiata
zachodniego nie potrzebowaly tak wielu specjalistycznych interwencji ukierunkowanych na

eliminowanie i neutralizowanie tych zjawisk.

Rodzaje, przyczyny, klasyfikacje zaburzen zachowania



Wedhug klasyfikacji DSM-IV najistotniejszym symptomem zaburzen zachowania jest
trwale utrzymujacy sie (przynajmniej przez rok) wzorzec zachowania, ktory ujawnia sie w

nagminnym tamaniu norm i regut spotecznych. Wzorzec ten obejmuje takie zachowania jak:

v Agresje, prowadzaca do fizycznej krzywdy wyrzadzanej ludziom i zwierzetom.
Do grupy tego rodzaju zachowan agresywnych zaliczy¢ mozemy: zastraszanie
i grozenie innym, uzywanie broni zagrazajacej zdrowiu i Zyciu, czeste
angazowanie sie w bdjki, sadyzm i okrucienstwo wzgledem ludzi i zwierzat,
kradzieze, wymuszanie wiasnosci, Swiadome niszczenie cudzej wlasnosci,
Swiadome podpalenia motywowane intencja wyrzadzenia szkody.

v Kradzieze i oszustwa, wsroéd ktérych wymienia sie wltamania do mieszkan,
budynkéw i samochodéw, $wiadome klamstwa, majace na celu unikanie
odpowiedzialnosci lub uzyskiwanie korzysci oraz powazne kradzieze
warto$ciowych débr, ktére nie implikuja wchodzenia z interakcjq ofiary.

v’ Powazne naruszenia zasad, regut, norm, nakazéw i praw, gdzie wskazac¢
nalezy na ucieczki z domu bez intencji powrotu oraz wagarowanie, jak réwniez
przebywanie poza domem bez zgody rodzicow (w odniesieniu do osob, ktore

nie ukonczyty 13-tego roku zycia).

Wazna zmienng w klasyfikowaniu powyzszych zaburzen jest oczywiscie wiek osoby, a
szczegoblnie odniesienie ich do zachowan dzieci i mlodziezy. W zwigzku z tym wyrdznia sie
dwa rodzaje zaburzen: zaburzenia dzieciece, wystepujace przed 10-tym rokiem zZycia oraz
zaburzenia miodziencze, majace miejsce po 10-tym roku zycia. Takze stopien tych zaburzen
moze by¢ rozny. Zaburzenia w stopniu lekkim przynosza niewielkie szkody, zaburzenia w
stopniu znacznym maja z kolei silny wplyw na jednostki oraz grupy spoleczne. Pomiedzy
tymi dwoma stopniami wymienia sie takze jeszcze stopien, czyli umiarkowany, stanowiacy
pewng forme posredniq implikujaca ocene krzywd spowodowanych tymi zaburzeniami jako

umiarkowana.

Czestg praktyka specjalistbw w klasyfikowaniu zaburzen zachowania jest réwniez
postugiwanie sie modelami, do ktérych mozna zakwalifikowa¢ poszczegolne zachowania i

wyodrebni¢ specyficzne typy symptoméw. Wyrdzni¢ wiec tu mozemy nastepujace modele:

v" Model agresji nieusocjalizowanej — do zasadniczych symptoméw zalicza

sie tutaj bunt w kierunku autorytetow, sklonnosci do agresywnego



atakowania innych, wchodzenie w bdéjki, nadmierny stopien wrazliwosci
oraz brak poczucia winy, ktére bytoby stosowane do danej sytuacji.

v' Model przestepczosci nieusocjalizowanej — tu wymienia sie takie
symptomy, jak ucieczki z domu, wloczegostwo, wstepowanie do gangow,
regularne ucieczki ze szkoly i wagarowanie.

v' Model nadmiernego zahamowania — symptomami tego modelu sg apatia,
tendencje do izolowania sie oraz odosobnienia, postawa nadmiernie ulegla i

wycofujaca.

Istotng z punktu widzenia praktycznego klasyfikacje zaproponowat K. Hartmann,
ktéry wskazal na trzy specyficzne grupy zaburzen zachowania, prowadzace do naruszenia

regut spotecznych:

V' Zespo6t niestabilnosci — wérod symptoméw podkresla sie tutaj sktonnosci do
depresji i wycofywania sie, trudnosci w nawigzywaniu relacji spotecznych
oraz stabos$¢, tendencje do wszczynania konfliktow, czeste ucieczki. Zespo6t
ten jednak nie stanowi wielkiego zagrozenia spotecznego.

v’ Zespot zachowania aspotecznego — charakteryzuje go nieche¢ do nauki i
pracy, popadanie w konflikty, sktonnosci do widczegostwa i naduzywania
alkoholu. W tym przypadku zagrozenie spoleczne okresSla sie jako
umiarkowane.

v’ Zespot przestepczosci — wiacza on takie objawy, jak niszczenie cudzej
wlasnosci, znecanie sie nad innymi osobami, przejmowanie zachowan
zagrazajacych zdrowiu, bezpieczenstwu, a nawet zyciu innych oséb. We
wczesnej fazie zachowania tego typu moga juz zapowiadaC pozZniejsze
wystapienie zachowan przestepczych, dlatego tez ten zesp6t oceniany jest w

kategoriach silnego stopnia zagrozenia dla spoteczenstwa.

W odniesieniu do problematyki dzieci, ktore mogq ujawnia¢ zaburzenia zachowania,
bardzo przydatna okazuje sie klasyfikacja ICD-10, ktéra ujmuje takie zachowania, jako
modele naruszajace wazne normy i reguly spoleczne oraz wystepujace regularnie
przynajmniej przez 6 miesiecy. Wedlug tej klasyfikacji do grupy dzieci i milodziezy
zaburzonej pod wzgledem zachowania nalezy zaliczy¢ te kategorie 0sob, u ktérych pojawiaja

sie niektore z ponizej wskazanych zachowan:



v' wybuchy gniewu, ktorych cechg jest wysoka czestotliwo$¢ oraz
nieadekwatnos¢ w stosunku do fazy rozwoju;

v czeste wchodzenie w klétnie z osobami dorostymi;

v rozmy$lne angazowanie sie w dziatania, ktére maja jedynie na celu
sprowokowanie gniewu u innych;

v latwo$¢ w prowokowaniu innych ludzi do gniewu;

<

Negowanie oczekiwan i wymagan dorostych oraz niestosowanie sie do ich
zasad;

oskarzanie otoczenia za swoje bledy i niewtasciwe zachowania;

odczuwanie czestego gniewu, ztosci i zaluy;

czeste prezentowanie ztosliwosci i msciwosci;

ANERNEENERN

regularne kltamstwa lub niedotrzymywanie obietnic, aby uzyskac¢ korzys¢, badz

unikna¢ zobowiazan;

<\

czeste prowokacje do starc i bojek (z wyjatkiem bodjek z rodzenstwem);

v' wykorzystywanie broni, ktéra moze przynieS¢ powazny uszczerbek dla
zdrowia i zycia innych (np. n6z, bron palna, butelka);

V' ignorowanie zakazow rodzicielskich oraz nie wracanie do domu wieczorem i w
nocy (dotyczy osob przed 13-tym rokiem zycia);

v'wyrazanie sadystycznego okrucienistwa wobec ludzi (np. podpalanie, wigzanie

sznurem);

rozmys$lne niszczenie dobr nalezacych do innych;

kradzieze dobr o istotnej wartosci;

ucieczki z domu rodzinnego, badz rodziny zastepczej;

wymuszenia, napady, kradzieze kieszonkowego;

wymuszanie aktywnosci seksualnej na innych osobach;

zadawanie bolu, fizyczne dreczenie, zastraszanie, molestowanie;
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wiamania do cudzych mieszkan i samochoddow;

Klasyfikacja ICD-10 wyodrebnia réwniez kilka zasadniczych grup zaburzen

zachowania, wérod ktérych mozemy wyroznic:

v Zaburzenia zachowania w obrebie Srodowiska rodzinnego — cechujg sie one
zachowaniami dyssocjalnymi oraz agresywnymi, z kolei obok zachowan

opozycyjnych, buntowniczych i niszczycielskich i wystepuja jedynie w obrebie



interakcji z cztonkami rodziny. Do tej grupy zaliczy¢ mozemy kradzieze w
domu, famanie zabawek, przemoc wobec krewnych, czy umyslne podpalenia.

v’ Zaburzenia zachowania zwiqzane z nieprawidtowym procesem socjalizacji — sq
to zaburzenia dyssocjalne oraz agresywne, wystepujace w polaczeniu z
defektami relacji dzieci z innymi dzie¢mi. Zaburzenia te w interakcjach
spotecznych skutkuja wiec wycofaniem, izolowaniem sie jednostki,
odrzuceniem jej przez grupe, brakiem bliskich przyjaciot, brakiem empatii,
natomiast w interakcjach spotecznuch jedynie z dorostymi wrogoscia i uraza.

v' Zaburzenia zachowania zwiqzane z prawidlowym przebiegiem socjalizacji —
cechuja sie obecnoscig zachowan agresywnych lub dyssocjalnych u dzieci,
ktore nie majg problemoéw z nawigzywaniem korzystnych relacji spotecznych z
rowiesnikami, w zwiazku z czym potrafig one nawigzywac trwale przyjaznie.
Takze relacje z dorostymi moga by¢ dobre, chociaz czasami dochodzi réwniez
do ich zaburzen. Takie negatywne zachowania majg jednak gldwnie miejsce
poza srodowiskiem rodzinnym i najczesciej rozpoznawane sq w szkole.

v’ Zahamowania operacyjno-buntownicze — wystepuja przewaznie u dzieci w
wieku 9-10 lat i cechuja sie buntem, niepostuszenstwem, zachowaniami
prowokacyjnymi, chociaz mamy tu do czynienia ze wzgledna nieobecnoscia
znaczacych zachowan dyssocjalnych i agresywnych, ktére naruszaja prawa
innych. Dzieci i mlodziez przejawiajace tego rodzaju zachowania wykazuja
wyrazne tendencje do gniewu, furii i odczuwania urazy wobec otoczenia.
Bardzo tatwo tez popadaja we frustracje i tracq kontrole nad soba. Zachowanie
buntownicze ma w tym przypadku jedynie wymiar prowokacji, ktora nastepnie
ma prowadzi¢ do konfrontacji, pozbawionej jednak reakcji sadystycznych,

napasci, kradziezy i niszczenia wlasnosci.

Istnieje szereg wyjasnien, ktorymi prébuje sie wyttumaczy¢ powstawanie zaburzen
zachowania juz w najmlodszych latach zycia dziecka. Bez doglebnego ich zbadania, trudno
jest bowiem przeprowadzi¢ stosowng diagnoze, jak i podja¢ skuteczne dzialania naprawcze
oraz terapeutyczne. Trudno tez sprowadzi¢ te wyjasnienia do jakiej$ jednej grupy ttumaczen
zamykajacej sie w obszarze jedynej slusznej nauki. NajczesSciej w celu doglebnego
zrozumienia powstawania przyczyn tych zaburzen siega sie do wyjasnien

interdyscyplinarnych, ktére pozwalaja na dostrzezenie roli szeregu rozmaitych czynnikéw,



ktdre dzialaja na wielu réznych poziomach analizy jednostki. Mozemy wiec wyr6zni¢ takie

poziomy czynnikow determinujgcych powstawanie zaburzen zachowania, jak:

v' Poziom wplywu Srodowiska — akcentuje sie tutaj przede wszystkim
oddzialywania najwazniejszych dla dziecka srodowisk, czyli rodziny, szkoty i
grupy rowiesnicze;j.

v’ Poziom indywidualny — sa to czynniki spoteczne i biologiczne, ktore
wywieraja wptyw na ksztalttowanie sie jednostki ludzkiej oraz jej cech
charakterologicznych.

v’ Poziom biologiczny (genetyczny) — podkre$la sie tu znaczenie genéw i
wrodzonych uwarunkowan jednostki, chociaz w dalszym ciagu wiele hipotez

funkcjonuje tutaj na zasadzie spekulacji.

Odnoszac sie do poziomu S$rodowiskowego po pierwsze nalezy zauwazyc
fundamentalny wptyw rodziny, czy tez uwarunkowan rodzinnych na powstawanie zaburzen w
zachowaniu dzieci i mlodziezy. Rodzina jako podstawowa komorka spoteczna ma za zadanie
zaspokoic¢ szereg potrzeb jednostek, ktore moga zosta¢ opisane przez pryzmat funkcji jakie
ma spelia¢ rodzina. W pedagogice szczegblnie podkresla sie znaczenie funkcji
socjalizacyjnych i wychowawczych, ktore wprowadzaja jednostki do Swiata kultury i
porzadku spotecznego. Warunkiem psychicznego i spotecznego wzrastanie jednostki jest wiec
dostateczna realizacja wszystkich funkcji rodziny, jednakze, jezeli rodzina napotyka problemy
w realizowaniu tych funkcji, szczegélnie socjalizacyjnej i wychowawczej, wowczas
dysfunkcje te mogq stawa¢ sie powaznym czynnikiem zakldcajacym procesy rozwojowe i
wychowawcze, tworzac zarazem warunki dla ujawniania przeze dzieci zaburzen zachowania.
Rodzina jako pierwsze i najwazniejsze srodowisko zycia jednostki, odgrywa zatem kluczowa
role w ksztaltowaniu nieprawidlowej osobowoS$ci dziecka, a w rezultacie zaburzen
zachowania. Dysfunkcje rodziny mozemy zatem zdefiniowac¢ jako ,,system charakteryzujacy
sie takimi interakcjami jego cztonkéw, ktore prowadza do frustracji ich podstawowych
potrzeb, wykorzystania niektérych osoéb z rodziny, pogwalcenia waznych praw osobistych,
zaniku odpowiedzialnoS$ci, badZ nadmiernej odpowiedzialnosci niektérych oséb z rodziny”.
W zwigzku z tym nieprawidtowe funkcjonowanie rodzin oraz niezaspokojenie podstawowych
potrzeb swoich cztonkow, ktére moga nastepnie prowadzi¢ do wyksztalcenia sie zaburzen

zachowania u dzieci dotycza najczesciej:



v wadliwie realizowanej funkcji opiekuriczo-wychowawczej (np. chroniczny
brak uczestnictwa rodzicow w opiece, badz niewypelnianie zasadniczych
czynnosci zwigzanych z opieka.

v wyraznych zaburzer wiezi emocjonalnych pomiedzy cztonkami rodziny, co
sprawia, ze uklad rodziny funkcjonuje w emocjonalnej izolacji.

v' przesadnej opiek, badZz nadopiekunczosci, ktéra moze by¢ efektem leku
rodzicielskiego, badZ maskowac odrzucenie dziecka;

v zaburzen w komunikacji pomiedzy czlonkami rodziny, ktére moga
przybiera¢ forme sprzecznych komunikatéw werbalnych z niewerbalnymi, a
takze braku przeptywu informacji;

v' uformowania sie patologicznych wzoréw rél w rodzinie, np. roli kozla
ofiarnego, badZ czarnej owcy, na ktorych skupia sie czesto gniew rodziny;

v" erotycznych zachowan rodzicow wobec dzieci;

<

przemocy domowej, szczegllnie dotykajacej dzieci;
v" nadmiernych wymagan i oczekiwan rodzicow wzgledem dziecka, badZ tez

nadmiernej swobody dzieci.

Niektorzy badacze twierdza, ze zjawiska mogace dowodzi¢ o dysfunkcjonalnosci
rodzin oraz poméc zdiagnozowac stopien odejScia od norm, mogg zosta¢ opisane przede
wszystkim jako: naduzycia, perfekcjonizm, rygoryzm, milczenie, represyjnos¢, triangulacje,
,podwojne komunikaty”, niedostatek zabawy, cierpietnictwo, a takze wzajemne uwiklania.
Zjawiska te sa czesto nastepstwem ogromnych probleméw emocjonalnych, tworzacych w
rodzinie pajeczyne zafalszowan i niedoméwien. Zycie dziecka w takiej przestrzeni prowadzi
wiec czesto do wyksztalcenia u niego zaburzen w zachowaniu jak i mechanizméw obronnych,
zwigzanych z brakiem zaspokojenia podstawowych potrzeb, gléwnie emocjonalnych. Wielu
badaczy podkres$la tez znaczaca role struktury rodziny, gdzie waznym czynnikiem moze byc¢
to, czy dziecko wychowuje sie w rodzinie pelnej, niepelnej, zastepczej, czy tez
zrekonstruowanej. Dla prawidlowej socjalizacji niezbedny jest oczywiscie model rodziny

peine;j.

Pomijajac juz kwestie wplywu uzaleznien rodzicow na powstawanie zaburzonych
zachowan u dzieci, warto podkresli¢ rowniez wptyw postaw rodzicielskich na formowanie sie
tego zjawiska. Jedna z najbardziej znanych w naszym kraju konceptualizacji zaproponowata

M. Ziemska, ktéra wyrdznita tu postawy pozytywne i pozadane (np. akceptowanie dziecka ,



dawanie mu rozsadnej swobody, wchodzenie we wspotprace z dzieckiem oraz poszanowanie

jego praw) oraz postawy niepozadane i nieprawidtowe, wsrod ktorych mozna wyszczegdlnic:

v' Postawe unikajqgcq — rodzice przejawiaja wobec dziecka obojetno$¢, badz daja
mu bardzo niewielkie wsparcie afektywne. Towarzyszq temu takze liczne
zaniedbania w opiece, np. brak dbatosci o bezpieczenstwo dziecka.

v’ Postawe odtrqcajgcq — rodzice przejawiaja autorytarne i rygorystyczne
podejScie do dzieci, wyrazaja wrogo$¢, przy jednoczesnej oschtosci
afektywnej, postugujac sie rowniez czesto agresja fizyczng i stowna, a takze
stosowaniem kar niewspotmiernych do przewinien. Tym samym dajq dzieciom
odczu¢ brak sympatii oraz wyrzucaja im to, ze muszq sie nimi opiekowac.

v’ Postawe nadmiernie wymagajgcq — rodzice stawiajg wobec dzieci zbyt
wysokie wymagania i oczekujg sukceséw, ktorych dzieci czesto nie sq w stanie
osiggnac¢. Dziecko w takiej sytuacji musi dzialta¢ w obrebie standardow jakie
sztywno narzucili mu rodzice oraz stosowac sie do ich zakazéw, nakazow i
sztywnych regul. Tym samym rodzice nie uznaja praw dziecka, nie dajac mu
zadnej swobody, dzialajac z pozycji autorytetu.

v' Postawe nadmiernie ochraniajgcq - rodzice podchodza do dziecka
bezkrytycznie, traktuja je poblazliwie, wyreczaja we wszystkim, wyrazajac
przy tym nadmierny strach o jego bezpieczenstwo. W efekcie dziecko nie uczy

sie samodzielnosci, a nie tez wchodzenia w podmiotowe relacje.

WyzZej wspomniane postawy moga wiec w bardzo silnym stopniu wplywac na
uksztaltowanie sie zaburzen zachowania u dzieci. Sprzyjaja bowiem one wyrabianiu takich
wadliwych wzorcow, jak chociazby agresja, brak postuszenstwa, notoryczne klamstwa,
zachowania aspoteczne i zahamowania, co prowadzi do nieumiejetnosci nawigzywania

niewlasciwych dla wieku relacji spotecznych.

O ile w naukach pedagogicznych podkresla sie zasadniczo fundamentalne znaczenie
poziomu wptywu Srodowiska spotecznego, a przede wszystkim rodzinnego na powstawanie
zaburzen zachowania u dzieci i mlodziezy, ktore nastepnie ma mie¢ decydujacy wplyw na
uksztaltowanie sie osobowosci i cech indywidualnych jednostki, to jednak w analizie tych
czynnikéw nie mozna poming¢ takze uwarunkowan biologicznych, badz tez genetycznych.
Takie wyjasnienia opierajg sie na przekonaniu, Ze to wilasnie geny stanowia podstawowgq

przestrzen dla prawidlowego rozwoju osobowosci, ktéry nastepnie skutkuje zaburzeniami



zachowania i agresja. Podkre$la sie tu jako Swiadectwo powszechnie obserwowany fakt, ze
niektére dzieci pomimo, iz wychowuja sie w podobnych uwarunkowaniach srodowiskowych,
sq o wiele bardziej sklonne do ulegania demoralizacji, w przeciwienstwie do swoich
rowiesnikow wychowujacych sie niemalze w identycznych warunkach. Dlatego tez niektorzy
badacze sq zgodni, iz zaburzenia zachowania moga mie¢ pewna geneze dziedziczna, podajac
jako przyktad psychopatie, definiowang jako wrodzone odchylenie struktur osobowosciowych

od przecietnego modelu tychze struktur.

Zakonczenie

Podsumowujac, zaburzenia zachowania dzieci i miodziezy moga by¢ rozpatrywane
szeroko, przy podkreSleniu spotecznej strony tych zachowan, jak i wasko, uwzgledniajac
kryteria psychiatryczne, psychologiczne oraz biologiczne. Szerokie rozumienie tego zjawiska
podkresla tutaj oczywiscie fakt chronicznego naruszenia przez jednostke obowigzujacych
spotecznie norm, co w sensie pedagogicznym wydaje sie szczeg0lnie istotne w odniesieniu do
rozwoju dzieci i mlodziezy. Tak wiec aby rozpozna¢ syndromy zaburzen zachowania, jak i
podjac¢ skuteczng interwencje pedagogiczna, czy terapeutyczna, nalezaloby wiec dysponowac
wiedzq na temat typoéw takich zachowan, ich charakterystycznych cech i objawow, jak i

przyczyn powstawania tego typu zjawisk.
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