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Od izolacji ku partnerstwu resocjalizacyjnemu —
w poszukiwaniu optymalnego modelu wspétpracy
z rodzinami w procesie resocjalizacji nieletnich

Abstrakt: Przez diugi czas pedagogika upatrywata w rodzinie przede wszystkim zrodta za-
burzen. Jednak stan wspdtczesnej wiedzy opartej na dowodach naukowych (evidence-based
practice) sprawia, ze coraz cze$ciej postrzega sie rodzine w perspektywie zasobdw, ktére
mozna wykorzystaé w procesie resocjalizacji. Potwierdzajq to do$wiadczenia z obszaru pra-
cy socjalnej, w ktorej stosowane sq z powodzeniem rézne formy pracy zwiekszajgce ukryte
potencjaty rodziny. Idea ta jest jednak stabo zakorzeniona w rodzimej praktyce resocjaliza-
cji. W tekscie autorka przedstawia przyczyny nieobecnosci rodzicow w procesie resocjalizacji
oraz wskazuje mozliwosci i korzysci zwiqzane z wiqczeniem rodzicdw w proces resocjalizacji
nieletnich.
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Wprowadzenie

Idea pracy z rodzina najwcze$niej zauwazalna byta w obszarze pracy so-
cjalnej, gdzie juz w XIX wieku dostrzezono, ze wsparcie rodziny jest najlepsza
droga do podniesienia jakosci zycia jednostek i spotecznosci. Ruch ten ostabt pod
wplywem rozwoju psychoanalizy, by powr6ci¢é w 2. potowie XX wieku (Allen,
Petr 1998, s. 6; Stelmaszuk 1999, s. 173). Zmiany, jakie miaty miejsce w ob-
szarze pracy z rodzina w tym czasie mozna uja¢ w cztery modele: 1) profesjo-
nalne kierownictwo (professional-directed), 2) sojusze prorodzinne (family-allied),
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3) koncentracja na rodzinie (family-focused), 4) rodzinnocentryczny (family-cente-
red) (Krasiejko 2019; Pennell i in. 2011; Rhoades, Duncan 2010).

Przyjmuje sie, ze dla pierwszego z wymienionych modeli — profesjonalnego
kierownictwa — cechami charakterystycznymi sg: instytucjonalizm, interwencjonizm
(instrumentalizacja dziatania, ,ubezwtasnowolnienie”, pozbawienie podmiotowo-
$ci), klientelizm (szeroka oferta réznorodnych $wiadczeni zaspokajajacych doraznie
potrzeby, pozwalajaca egzystowaé, jednoczenie obnizajaca motywacje do zmiany),
fasadowo$¢ (pozorowanie dziatan) oraz patologizacja myslenia o rodzinie (postrze-
ganie jej przez pryzmat probleméw, zaburzen i dysfunkcji) (Biernat, Przeperski
2015, s. 34-35). W tym modelu $rodowisko rodzinne uznaje sie za giéwne Zré-
dto zaburzen, przyjmujac jednocze$nie ograniczona mozliwo$¢ zmiany tej sytuaciji,
czego skutkiem jest izolacja rodzicow od dziatan i silna instytucjonalizacja. Praca
specjalistow zmierza do wyeliminowania ,,ztych” zachowan, a przez to ,normaliza-
cje”, ,unifikacje” funkcjonowania dziecka, w odniesieniu do preferowanych przez
specjalistow standardéw, w zupelnym oderwaniu od $rodowiska rodzinnego. Mo-
del ten z uwagi na jego nieefektywno$¢ jest coraz rzadziej stosowany w praktyce.

Ksztaltowanie sie drugiego modelu pracy z rodzing, ktory okre$la sie mianem
sojuszy prorodzinnych, inspirowane byto wynikami badan, ktére wskazywaly na
negatywne konsekwencje rozdzielania dzieci i rodzin (Pennell i in. 2011, s. 9), co
bylo standardowg strategia we wcze$niej przedstawionym modelu. Specjalisci za-
czeli dostrzegaé, ze rodziny dzieci niedostosowanych spotecznie nie stanowia ne-
gatywnego monolitu, ze jest wéréd nich réwniez grupa zainteresowana i gotowa
do pracy, ktérej na dzieciach zalezy. Przyjeto, ze w przypadku czesci rodzin dys-
funkcje majg charakter czasowy i sg one efektem kryzyséw do$wiadczanych przez
rodzine. Co za tym idzie, na rodziny nalezy réwniez spojrze¢ przez pryzmat zaso-
béw, ktére moga zosta¢ wykorzystane do poprawy ich funkcjonowania. Zmienilo
to nachylenie diagnozy, w ktérej obok identyfikacji czynnikéw ryzyka oraz zabu-
rzen i deficytow zaczeto wskazywaé rowniez mocne strony rodziny, uwzgledniajac
ja w planach oddzialywan. Co jednak znamienne rodzina wciaz nie zyskiwata
podmiotowosci, bowiem o tym, jak i jakie dziatania beda realizowane decydowat
specjalista, zgodnie z przyjetymi przez siebie standardami. Indywidualne cech ro-
dziny, jej historia czy kontekst lokalny, w ktérym rodzina egzystowata nie miat
wiekszego znaczenia. Specjalista dzialal wedle przyjetych przez siebie standardéw,
czyniac z rodziny narzedzie zmiany (families are agents of practitioners) (Rhoades
2010, s. 172). Celem dzialan bylo osiagniecie ustalonej przez specjaliste normy,
ktéra z perspektywy rodziny byta wyérubowana i zwykle odmienna socjokulturo-
wo. Relacja pozostawata zatem silnie paternalistyczna, bowiem instytucja, bedac
dysponentem $rodkéw, mogta dyscyplinowaé rodzine, co czesto powodowato po-
dejmowanie zachowan pozornych. Efektywno$é¢ tego rodzaju dziatan pozostaje
dyskusyjna.

Zmiane w pracy z rodzinami przynidst rozwdj podejscia systemowego oraz
idei empowermentu (wzmocnienia). Zgodnie z ta ostatnig, w oddziatywaniach
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wieksza uwage przywiazuje sie do identyfikowania i rozwijania mocnych stron
rodzin i jej otoczenia. Podkredla sie réwniez unikatowo$é¢ rodziny, bo ,kazda ro-
dzina tworzy sobie swo6j wlasny obraz otaczajacej ja rzeczywistos$ci — tyle jest
opiséw rzeczywistosci, ile jest rodzin. [...] Nie istnieje zatem jedyny »prawdzi-
wy« obiektywny obraz rodziny” (Cierpka 2003, s. 119). Jedli tak, to oddzialywa-
nia nalezy dopasowywaé¢ do rodziny, podaza¢ za nig, dostrzegajac i uwalniajac
jej zasoby oraz zdolnosci decyzyjne. Model ten okre$la sie jako skoncentrowany
na rodzinie (family-focused), za$ sama rodzina traktowana jest jako ,konsument”
ustug specjalistow (families are consumers of practitioners service) (Rhoades 2010,
s. 174). W tym modelu — co trzeba podkresli¢ — rosnie decyzyjnos$¢ rodziny, ale
partnerstwo nie jest pelne, bowiem rodzina porusza sie w ramach przygotowanej
przez specjaliste oferty, majgc niewielkie szanse na podjecie dziatan alternatyw-
nych. Dziatania nastawione sa na realizacje okre$lonego minimum norm, ktére nie
zawsze musza by¢ zgodne z potrzebami i mozliwosciami rodziny. W modelu tym
brakuje jednak wcigz petnego upodmiotowienia rodziny.

Ostatni z wymienionych modeli to model rodzinnocentryczny. W zwigzku
z tym, Ze jego empiryczne weryfikacje w obszarze pracy socjalnej przynosza bar-
dzo obiecujace wyniki (Krasiejko 2019), pojawia sie pytanie czy ten model moz-
na wykorzysta¢ réwniez w oddziatywaniach profilaktycznych i resocjalizacyjnych,
szczegOlnie jesli chodzi o nieletnich? Wiedza zgromadzona w ramach nurtu what
works i evidence based practice (wiedza oparta na wynikach badan naukowych)
daje pozytywna odpowiedz (Pratt i in. 2011, s. 71-85). Przyjrzyjmy sie zatem
mozliwo$ciom wykorzystania podej$cia rodzinnocentrycznego w procesie resocja-
lizacji dzieci i mtodziezy zagrozonych niedostosowaniem spolecznym lub juz nie-
dostosowanych.

Zarys modelu rodzinnocentrycznego

Rozwdj podejscia rodzinnocentrycznego nie bytby mozliwy, gdyby nie po-
wstanie w 2. potowie XX wieku teorii systemowej, ktéra zwrdcita uwage na si-
te powigzan i zaleznosci miedzy poszczegdlnymi poziomami Zycia spotecznego,
narzucajac konieczno$¢ widzenia cztowieka w ich perspektywie. Dla pedagogéw,
psychologéw i socjologéw przydatna w analizach okazala sie teoria ekologiczna
Urie Bronfenbrennera, w ktorej srodowisko rodzinne traktowane jest jako prymar-
ne. Wspomniany autor pisal o nim tak: ,,...rodzice i inne osoby staja sie nie tylko
najbardziej efektywnym czynnikiem wywolujacym zmiane zachowan dziecka, lecz
takze zasadniczym czynnikiem podtrzymujacym ustalone wzory zachowan (przy-
stosowawczych i nieprzystosowawczych)” (Bronfenbrenner 1988). Nie bez wpty-
wu byla réwniez sformutowana przez Johna Bowlby’ego i rozwijana przez Mary
Ainsworth teoria przywigzania. Na zmiane perspektywy widzenia rodziny miat
réwniez wplyw rozwdj psychologii humanistycznej i poznawczej, ktére odrzucity
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pesymistyczne wizje czlowieka snute przez zwolennikéw psychoanalizy i behawio-
ryzmu, uznajac go za podmiot zdolny do kreatywnego i samodzielnego budowania
zmiany w swoim zyciu, ,samostanowienia o sobie i relacjach ze §wiatem” (Ostrow-
ska 2008, s. 83), w my$l konstruktywistycznej zasada ,zy¢ to znaczy wiedzieé,
a wiedzieé¢ to znaczy zy¢” (Moggia 2020, s. 34). W tym kontekscie nalezy wspo-
mnie¢ o zapoczatkowanym przez Martina Seligmana pod koniec lat 90. XX wieku
,ruchu” odejscia od perspektywy patogenetycznej na rzecz skupienia sie na tym,
co powoduje, ze jednostki czuja sie dobrze, ze podejmuja kolejne wyzwania, nie-
jednokrotnie przekraczajac swoje ograniczenia. Innymi stowy do odkrywania sit
i cnét, ktére pozwalaja jednostkom czu¢ sie dobrze i zmieniaé tak siebie, jak
i $wiat (Lachowska 2014, s. 540). Mysl M. Seligmana mocno korespondowata
z teorig salutogenezy opracowang dwie dekady wczeéniej przez Aarona Antonov-
skiego, w ktdrej skoncentrowat sie na czynnikach warunkujacych zdrowie i zdro-
wienie (Antonovsky 2005).

Istotna réwniez byta dokonujaca sie w spolecznej percepcji zmiana pozycji
dziecka w rodzinie, ktére przestalo by¢ traktowane jako wtasno$¢ rodzica, stajac
sie podmiotem z przynaleznymi mu prawami, ktéremu doro$li winni sa tworze-
nie mozliwie najlepszych warunkéw do rozwoju (Pennell i in. 2011). Dostrzezo-
no réwniez, ze w opiece nad dzie¢mi i mtodzieza zdecydowanie skuteczniejsze
sa formy rodzinne, co z kolei bylo wyrazem szacunku dla rodzicéw, ich wiedzy
i doswiadczenia. Uznano rodzine za Zrédto nie tylko problemdw, ale i potencjatéw
(Przeperski 2017, s. 144).

Podejscie rodzinocentryczne bazuje na przekonaniu, ze celem czlowieka jest
rozwoj, dazenie do lepszego, ale czasami brakuje mu narzedzi, by ten stan osia-
gna¢. Dotyczy to réwniez dzieci i mtodziezy niedostosowanych spotecznie oraz
ich rodzicéw. Marzenia i dazenia tych grup nie r6znia sie od tych, ktére maja
réwiesnicy i ich rodziny. Rodzice ci chca by¢ dumni ze swoich dzieci, chcg mieé
na nie pozytywny wplyw i dobre relacje z nimi, wolg slysze¢ dobre informacje
o swoich dzieciach i widzie¢ ich przysztos¢ w lepszej wersji niz ich obecne Zycie.
Maja nadzieje i aspiracje wobec nich. Podobnie ma sie z dzieémi niedostosowa-
nymi spotecznie — one réwniez chcg nie tylko by¢é dumne ze swoich rodzicéw,
ale chca réwniez, by rodzice byli dumni z nich (cho¢ nie zawsze wprost to ko-
munikuja) (Szczepkowski 2010, s. 142). W zwigzku z tym obie strony podejmuja
wiele dziatan, by cele osiagnaé, ale z powodu wyboru niewtasciwego momentu,
zakresu, formy, braku odpowiedniego wsparcia, powtarzania utartych schematéw
okazuja sie one nieskuteczne. Podej$cie rodzinnocentryczne pozwala jednostkom
przetama¢ impas, niejako na nowo otworzy¢ sytuacje, wypracowaé nowe strategie,
zamiast odtwarzania starych i nieskutecznych. Kluczem do tego sg przekonania,
ze — po pierwsze — tak pojedynczy czlowiek, jak i system rodzinny (i kazdy inny),
sa zdolne do wprowadzania zmiany, opierajac sie na swoich zasobach, dzieki wia-
snej pracy, oraz — po drugie — ze nawet w najbardziej zaburzonym $rodowisku lub
w bardzo zaburzonych relacjach jednostki ze $rodowiskiem mozna znalez¢ zasoby
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wspomagajace jej rozwdj (Kulesza 2015, s. 89). Do zidentyfikowania i wzmocnie-
nia zasobéw jednostka / rodzina moze potrzebowaé specjalistéw, ktérych rola nie
jest ich wskazywanie, ale raczej wspieranie w odkrywaniu czy podsuwanie tro-
pow, przez podejmowanie ktérych rodzina zmienia swoje funkcjonowanie. W tym
modelu specjalisci sa narzedziami w rekach rodziny (practitioners are the agents
of familie) (Rhoades, Duncan 2016, s. 136) — maja zaprezentowaé i pozwoli¢ jej
wykorzysta¢ swoje zasoby. Relacja miedzy rodzicem (rodzing) a specjalista (insty-
tucja) zmienia sie z hierarchicznej na heterarchiczng (Szczepkowski 2016, s. 82),
za$ sami rodzice traktowani sa jako profesjonali$ci — naturszczycy, moga nie mie¢
specjalistycznej wiedzy, ale maja doswiadczenie (prébowali zwykle wczesniej pew-
nych rozwiazan, majg wiedze, ktére z nich sg skuteczne, a ktére nie) i rodzicielska
intuicje (znaja swoje dzieci) (Allen, Petr 1998, s. 9). Obie strony postrzegaja sie
jako zdolne do wymiany, nie tylko dzielenia sie, ale réwniez wzajemnego korzy-
stania ze swojej wiedzy i innych zasobédw. Pomocne jest w tym zalozenie o anor-
matywnosci doswiadczen i subiektywnosci $wiata rodzica (rodziny) oraz postawa
yhiewiedzy”, w ktdrej zamiast koncentrowaé sie na poszukiwaniu odpowiedzi na
pytanie o przyczyny stanu rzeczy, ogniskuje sie na celach klienta oraz poszukiwa-
niu drogi do ich osiggniecia na podstawie posiadanych zasobéw (Szczepkowski
2016, s. 82). Jak pisze Izabela Krasiejko ,kazda rodzina ma bowiem swojg wspo6l-
na historie i madros¢” (Krasiejko 2019, s. 79), dlatego to ona ustala cele, ktére
nie musza wpisywac sie w oczekiwane normatywy, ale jesli pozwalaja podnies¢
jako$¢ funkcjonowania rodziny sa wazne i nalezy pomoéc rodzinie je realizowad.
Zgoda na taki stan rzeczy jest wiasnie najlepszym przyktadem podejscia partner-
skiego i pelnej akceptacji roli rodziny jako podmiotu zdolnego do podejmowania
decyzji i ksztattowania swojej rzeczywistosci.

Podobnie wyglada kwestia gotowos$ci do dziatania. W podejéciu rodzinno-
centrycznym przyjmuje sie zalozenie o dynamicznym charakterze motywacji,
czyli akceptuje sie, ze jest ona czym$ zmiennym, Ze dazac do zmiany rodzi-
na musi przej$¢ przez kolejne stadia, poczawszy od odkrycia, ze zmiana jest
potrzebna, wzbudzenia w sobie gotowo$ci, poprzez zbudowanie nadziei, az
po zaplanowanie dziatania i podtrzymanie aktywnosci (Fudata 2015, s. 12—
—-38). Na kazdym etapie mozliwe sa zwroty. Zaklada sie réwniez mozliwo$¢ po-
razki, traktujgc ja jako naturalny element procesu budowania zmiany.

Kluczem do skutecznego dziatania jest szacunek dla wszystkich pozytywnych
atrybutédw, zdolnosci i potencjaléw, talentéw, zasobéw i aspiracji oraz odpowied-
ni styl komunikacji. W podejsciu rodzinnocentrycznym zamiast krytykowaé, kon-
centrowa¢ sie na deficytach, obwinia¢ o stan rzeczy, chwali sie rodzine za to, ze
byta w stanie przetrwa¢ w trudnym $rodowisku, ze podejmowata trud wspétpracy
z instytucjami, nie pozostawata obojetna na pewne problemy. Przyjmuje sie poda-
zajacy lub ukierunkowujacy styl komunikacji. Oba zaktadaja zdolno$é¢ rodziny do
wykreowania i dokonania zmiany, przy czym w przypadku stylu ukierunkowujace-
go profesjonalista czesciej podpowiada pewne rozwigzania, zachowujac jednakze
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opcje dokonania wyboru. Unika sie stylu dowodzacego, ktéry zaktada podazanie
rodziny za specjalista i realizacje jego zatozen i oczekiwan (Fudata 2015, s 12-38).

Podejscie rodzinnocentryczne w teorii
i praktyce oddziatywan resocjalizacyjnych

W refleksji z obszaru pedagogiki resocjalizacyjnej w odniesieniu do podstaw
teoretycznych i aksjologicznych réwniez obserwuje sie¢ wyrazne przesuniecie od
orientacji behawioralnych i psychodynamicznych, skoncentrowanych na deficytach
i prébach zminimalizowania lub usuniecia ich, w kierunku koncepcji poznaw-
czych, humanistycznych, w ktorych resocjalizacje utozsamia sie z dziatalnosciag
wychowawczg ukierunkowana na wszechstronny rozwdj oséb wykazujacych obja-
wy niedostosowania spotecznego lub zagrozonych nim (Ambrozik 2016, s. 30-40;
Konopczynski 2013, s. 9, 26-27; Kusztal 2009, s. 41-42; Wysocka 2019; Opora
2016; Kupiec 2019). Zmiana dokonuje sie sitami osoby niedostosowanej spotecz-
nie, wedle wytyczonego przez nig tempa i kierunku, opierajac si¢ na posiadanych
przez nig zasobach, przy wspétpracy ze $rodowiskiem lokalnym (Wysocka 2015,
s. 37; Ostrowska 2010, s. 127). Przyktadem takiego podejscia jest rozwijany przez
Tonyego Warda i Shadda Marune model dobrego zycia (good lives model) (Ward,
Maruna 2007; Ward 2002). Zaktada sie w nim, Ze niedostosowanie spoteczne
jest zwigzane z brakiem zasobéw wewnetrznych i zewnetrznych koniecznych do
osiggniecia prospolecznych celéw, przy czym 6w ,brak” wynika¢ moze zaréwno
z obiektywnych uwarunkowan, jak réwniez z braku $wiadomosci istnienia za-
sob6w. W procesie resocjalizacji dazy sie zatem do odkrycia zasobéw, by na ich
bazie dokona¢ ,holistycznej rekonstrukcji ja” (Muskata 2016, s. 176-178). Re-
znajduje réwniez oparcie w teorii resiliencji (Junnik 2011). Na rodzimym gruncie
podobna perspektywe znajdziemy w stworzonej przez Marka Konopczyniskiego
koncepcji tworczej resocjalizacji (Konopczyniski 1996, 2006).

Opisane powyzej zmiany i koncepcje pozwalaja z innej, pozytywnej perspek-
tywy spojrze¢ na role rodzicéw w procesie resocjalizacji nieletnich. Oparcie sie na
nich pozwala na odrzucenie postrzegania procesu resocjalizacji jako dzialania skie-
rowanego na kompensowanie deficytéw, przystosowanie do oczekiwanych standar-
déw, na rzecz widzenia w nim dziatarh prorozwojowych, dostrzegania, odkrywania
i wzmacniania zasob6w, rozwijania ich w tempie i kierunku wskazanym przez
wychowanka. Punkt ciezkosci stanowia zasoby jednostki i jej przysztosé, ,prze-
kroczenie siebie”. Jak pisze Stawomir Sobczak ,resocjalizacja ma stuzy¢ optymal-
nemu rozwinieciu sie w czlowieku jego dojrzatosci emocjonalnej, indywidualnego
poznania, wtasnej osobowosci, postaw i zachowan prospotecznych oraz zdrowia
i sprawnosci fizycznej” (Sobczak 2007, s. 233). Krystyna Ostrowska cele resocja-
lizacji pozytywnej formutuje nastepujaco: ,Tak wiec pierwszym i podstawowym
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zalozeniem nowego podej$cia w pracy z nimi [niedostosowanym — przyp. A.B.]
powinno by¢ przywracanie nadziei na bycie szczedliwym i przyczynianie si¢ do
szczescia innych” (Ostrowska 2010, s. 127).

Tylko taka optyka pozwoli osobie budowa¢ satysfakcjonujace relacje z samym
soba i otoczeniem spolecznym, wszechstronnie sie rozwijaé, zaspokaja¢ swoje po-
trzeby, ksztaltowa¢ sumienie i czyni¢ z niego uzyteczne narzedzie oceny $wiata
i podejmowania decyzji. Oddzialywania resocjalizacyjne w przyjetej perspektywie
maja wymiar spoleczny (systemowy), co oznacza wtaczenie do nich wszystkich
zainteresowanych podmiotéw, takze te, ktére w dotychczasowej narracji trakto-
wane byly jako czynnik ryzyka (taka sytuacja wystepowat jesli chodzi o rodziny
dzieci i miodziezy zagrozonych lub juz niedostosowanych spotecznie). Przyjeta
perspektywa pozwala spojrze¢ na rodzine jako na zasob, a przez to jako kluczo-
wy czynnik zmian.

O tym, ze rodziny nieletnich posiadaja zasoby $wiadcza wyniki badan. Helena
Kotakowska-Przetomiec ustalita, Ze ponad 70% nieletnich wychowywato si¢ w ro-
dzinach ,przecietnych”, czyli takich, ktére byly zdolne do wypetnienia przypisa-
nych im funkeji na zadowalajacym poziomie, i w ktérych nie odnotowano zjawisk
z obszaru patologii spotecznej. Pozostala cze$¢ nieletnich (w réwnych cze$ciach)
wychowywata sie w rodzinach ,,utomnych” lub ,ujemnych”, wéréd ktérych znala-
zly sie rodziny niepelne oraz do$wiadczajace zjawiska uzaleznienia, zaniedbania
i przemocy czy przestepczosci (Kotakowska-Przetomiec 1977, s. 53-54). Tendencje
te znajduja potwierdzenie w badaniach J6zefy Sotowiej (1978) oraz Anny Da-
browskiej (2014). Justyna Siemionow wskazata, Ze zasoby w rodzinie moga sie
ujawni¢ w sferze spotecznej (aktywnos$¢ zawodowa co najmniej jednego z rodzi-
céw, brak konfliktu z prawem, wspétpraca z instytucjami, np. kuratorem, szkota,
sadem), poznawczej (sprawnos$¢ intelektualna w normie, skuteczne komunikowa-
nie sie z otoczeniem, znajomos$¢ potrzeb dziecka, zdolno$¢ do podzielania punktu
widzenia innych), emocjonalnej (adekwatne reakcje emocjonalne, nie przenosze-
nie napiecia emocjonalnego na dzieci, kontrolowanie emocji) i fizycznej (brak
zaburzen, choréb lub dysfunkcji w zakresie zdrowia psychicznego czy fizycznego)
(Siemionow 2014, s. 53). Podobne wnioski przedstawita Wioletta Bedkowska-He-
ine (2008, s. 111). Badania pokazuja, ze dzieci i mtodziez niedostosowana zwykle
maja dobre relacje z matkami, zazwyczaj co najmniej jedno z rodzicéw zachowuje
pelnie wtadzy rodzicielskiej, wielu z nich stosuje metody wychowawcze oparte na
pozytywnych wzmocnieniach, a takze sprawuje skuteczna kontrole i wzmacnia
rozwdj zainteresowan nieletnich (Dabrowska 2014, s. 29-35).

Biorgc po uwage proces rozwoju miodego czlowieka i jego potrzeby, réwniez
w kontekscie karier przestepczych, patrzac przez pryzmat posiadanych przez ro-
dzicow zasobdéw, wiaczenie rodzicow do oddziatywan resocjalizacyjnych wydaje
sie kluczowe.

Poczatki badan nad pozytywnym wplywem rodzin dzieci niedostosowanych
spolecznie pojawialy sie juz w latach 70. ubieglego wieku i potwierdzaly teze, ze
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obecnos¢ rodziny jest pozadana i przynosi pozytywne efekty, szczegdlnie w wy-
padku resocjalizacji w warunkach izolacji. Prowadzone przez Normana Holta i Do-
nalda Millera (1972, s. 167) badania nad mtodzieza i dorostymi pozbawionymi
wolnosci pokazaly, ze utrzymywanie kontaktu z rodzing powigzane jest z poprawg
zachowania podczas pobytu w instytucji, a takze okazalo sie pozytywnie pro-
gnostyczne, jesli chodzi o funkcjonowanie w okresie warunkowego zwolnienia.
Nieletni, ktérych rodzice wspéipracowali z instytucja, lepiej adaptowali sie do
warunkéw wolnos$ciowych, rzadziej wchodzili w ponowny konflikt z prawem. Po-
dobne wnioski sformutowali Nanci. C. Klein, Jammes E Alexander, Bruce V. Par-
sons (1977, s. 69-74), ktérzy badajac 86 rodzin nastolatkéw niedostosowanych
spotecznie losowo przydzielili ich do czterech grup rézniacych sie sposobem pro-
wadzenia oddzialywan resocjalizacyjnych (brak oddziatywan, podejscie rodzinne
zorientowane na klienta, podejscie eklektyczno-dynamiczne oraz terapie krétkoter-
minowe rodzinne). Doszli do wniosku, ze najskuteczniejszym sposobem resocjali-
zacji nieletnich sg dzialania oparte na pracy z rodzing. Warto podkresli¢, ze ten
sposob pracy okazat sie korzystny nie tylko dla dzieci juz niedostosowanych, ale
mial wyraznie ochronny charakter dla rodzenstwa, zmniejszajac zaangazowanie tej
grupy w oddziatywania systemu sprawiedliwosci, a takze podnosit ogélne wskaz-
niki dobrostanu rodziny. Inni badacze stwierdzili, ze kontakty z rodzing w czasie
resocjalizacji instytucjonalnej znaczaco przyczyniaja sie do ztagodzenia stresu, jaki
wigze sie z umieszczeniem w placéwce oraz maja pozytywny wplyw na regulacje
emocji i zachowan mlodego czlowieka w pdzniejszym okresie. Mtodziez w izola-
cji, ktérg czesto odwiedzajg rodzice, wykazuje szybsza redukcje objawéw depresji
niz ich réwiesnicy, ktérych kontakty z domem rodzinnym s3 rzadkie lub nie ma
ich wcale. Nastolatki utrzymujace czeste kontakty z rodzina osiagaja lepsze oceny
w szkole i rzadziej wdaja sie w incydenty z uzyciem przemocy. Badania pokazuja,
ze kontakt z rodzing jest szczegélnie wazny w pierwszym miesigcach w izolacji
(Shanahan i in. 2016, s. 3-4).

Wspotczesne badania wnikajg glebiej w rodzaje rodzin, charakter relacji i kon-
taktu. Wiele z nich bazuje na zatoZeniu, ze z uwagi na szczegdlny okres rozwoju
jakim jest adolescencja, utrzymanie wiezi spotecznych — zwlaszcza z rodzing —
w sytuacji resocjalizacji instytucjonalnej jest jeszcze wazniejsze niz w przypadku
dorostych. Pojawia sie tu swoisty paradoks, bowiem z jednej strony okres adole-
scencji jest czasem oddalania sie od rodzicéw, zdobywania samodzielnosci, kry-
stalizowania sie wilasnej tozsamosci, a z drugiej wsparcie rodzicow, ich obecnosé¢
i uwazno$¢ jest w zasadzie niezbedna do tego, by procesy te mogly przebiegaé
poprawnie. Resocjalizacja w warunkach izolacji oddziela nastolatkéw od domu
w okresie rozwoju, kiedy ich dobre samopoczucie i umiejetnosci radzenia sobie sg
nadal pod silnym wptywem rodzicéw i innych czlonkéw rodziny. Trwajace siedem
lat badania podiuzne autorstwa Julii Dmitrievej, Kathryny C. Monahan, Elizabeth
Cauffman, Laurence’a Steinberg’a na ponad tysigcu nastolatkéw potwierdzaja, ze
tam, gdzie w procesie resocjalizacji pojawia si¢ rodzina rokowania dla miodego
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cztowieka sg lepsze nie tylko w kontekscie rozwoju psychospotecznego, ale réw-
niez braku przysztych kontaktéw z wymiarem sprawiedliwosci (Dmitrieva i in.
2012, s. 1073-1090). Udzial rodzicéw w procesie resocjalizacji zmniejsza skale
zachowan ryzykownych dzieci i mlodziezy (przestepczo$é, uzywanie substancji
psychoaktywnych, zachowania agresywne oraz czestotliwo$¢ przynaleznosci do
gangéw), redukuje zachowania agresywne, zmniejsza deficyty uwagi, podnosi ak-
tywnos$¢ edukacyjng i zwieksza szanse na sukces w tym obszarze, zwieksza kom-
petencje spoteczne, w tym komunikacyjne (Savignac 2014, s. 39-47). Wsparcie
rodzicéw ma znaczacy wplyw na budowanie takich zasobéw nieletnich jak prez-
no$¢, sprezysto$¢ psychiczna i poczucie koherencji (Konaszewski, Kwadrans 2018).

O pozytywnych konsekwencjach wspoétpracy z rodzicami pisal réwniez Jacek
Szczepkowski (2016). Zaobserwowal, ze zaangazowanie rodzicOw w proces re-
socjalizacji miato pozytywny wplyw na jakos$¢ relacji z dzieckiem, co przejawiato
sie usprawnieniem komunikacji oraz zmniejszeniem skali i zakresu konfliktéw.
Okazato sie, ze rodzice nowe umiejetnosci wykorzystywali réwniez w innych oko-
licznosciach, co czesto podnosito jako$é srodowiska wychowawczego nieletnich
i pozytywnie rokowato jesli chodzi o proces ich powrotu do domu. Znaczaco
wzrastato prawdopodobienistwo ciagtosci oddzialywan wychowawczych po opusz-
czeniu przez nieletniego placéwki resocjalizacyjne;j.

Wiaczenie rodzicéw w oddzialywania resocjalizacyjne ma pozytywny wplyw
na funkcjonowanie rodziny jako systemu. Jest to wynik uporzadkowania jej struk-
tury, przywrécenia komunikacji oraz poprawy relacji emocjonalnych. Biorac pod
uwage proces wychowania dziecka u rodzicéw uczestniczacych w procesie od-
dzialywan obserwuje sie uwrazliwienie na potrzeby dziecka, zwiekszenie poczucia
sprawstwa i kompetencji wychowawczych. Korzysci odczuwalne sg réwniez w wy-
miarze spolecznym, bowiem lepsze funkcjonowanie rodziny zwicksza stabilnos¢
spoteczenistwa oraz przektada sie na zmniejszenie obcigzen systemu wsparcia spo-
tecznego i sprawiedliwosci (Savignac 2009; Burke i in. 2014, s. 39-47).

W $wietle przywotanych wynikéw badan wspoélpraca z rodzicami winna by¢
codzienna praktyka, jednak wcigz tak nie jest.

Przyczyny nieobecnosci rodzicow
w procesie resocjalizacji nieletnich

Jesli chodzi o obecnosé¢ rodzicéw w rodzimym systemie resocjalizacji to prak-
tyka nie nadaza za teorig. Marek Andrzejewski juz wiele lat temu pisal o niecheci
personelu do rodzicéw wychowankéw, konstatujac, ze czesto ,wsrdd pracownikéw
placéwki, [...], nie byta to postawa dominujaca, lecz... jedyna” (Andrzejewski
1997, s. 140). W efekcie rodzicéw w procesie resocjalizacji ,,pozostawia sie za
drzwiami”, nie s3 oni ,,...wlaczeni w aktywno$¢ terapeutyczng i odgrywaja tylko
wspierajgca role w tym misternym procesie, ktéry ma miejsce pomiedzy ich dziec-
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kiem i innymi dorostymi za zamknietymi drzwiami”. Mozna powiedzie¢, ze jesli

chodzi o system resocjalizacji nieletnich to wspédtpraca z rodzicami wciaz wydaje

sie by¢ ,krytycznym, niespelnionym wyzwaniem” (Bonnie 2013, s. 159).
Przyczyn tego stanu rzeczy mozna wskazaé¢ wiele. Tkwig one tak w posta-

wach rodzicéw, jak i specjalistéw. Nie bez znaczenia sa réwniez spoteczno-kul-

turowe i prawne uwarunkowania dziatania systemu resocjalizacji nieletnich. Sa

w koricu obiektywne powody nieobecnosci rodzicéw.

Ellen A. Rhoades zebrata i uporzadkowata bariery po stronie specjalistow.
Wsrdd najczesciej wystepujacych wskazata:

— obecno$¢ silnych negatywnych stereotypéw oraz traktowanie tej grupy jako
jednorodne;j,

— ocenianie sytuacji z perspektywy wilasnych do$wiadczen,

— dewaluowanie wiedzy i praktyk wychowawczych rodzicéw,

— redukowanie rodzicéw do roli biernych informatoréw lub obserwatoréw,

— koncentrowanie si¢ na deficytach rodziny zamiast na mocnych stronach,

— dominacja funkcji kierowniczej nad wspierajaca, inspirujaca i koordynujaca,

— podawanie gotowych rozwigzan probleméw zamiast zachecania do ich poszu-
kiwan,

— ignorowanie zyczen, doswiadczen, wiedzy, dazen i potrzeb rodziny,

— ignorowanie gotowosci i stylu uczenia sie rodziny,

— zmuszanie rodzicéw do przyjecia okreslonego stylu zachowania wpisujacego
sie w oczekiwania normatywne, nie baczac na to, ze nie zawsze przystaja one
do $rodowiska, w ktérym zyje rodzina i do ktérych przyjecia jest ona zdolna,

— koncentracja na celach i strukturze ustug zamiast uruchamiania zasobow
i wspierania kreatywnego myslenia rodziny,

— narzucanie celéw, brak ustalenia ich hierarchii, podejmowanie szeroko zakro-
jonych dziatan jednoczesnie (Rhoades 2010, s. 178-179).

Piszac o specjalistach warto zwréci¢ uwage na jeszcze dwie kwestie. Pierwsza
to proces ksztatcenia przyszltych pedagogéw resocjalizacyjnych, w ktérym wcigz
jeszcze dominuje perspektywa patogentyczna. Absolwent studiéw ukierunkowany
na poszukiwanie deficytéw niewiele uwagi po$wieca zasobom, nie zawsze posiada
réwniez narzedzia do pracy z ich wykorzystaniem. Sita rzeczy w dziataniach na-
stawiony jest na wyréwnanie brakéw, wpisanie wychowanka w oczekiwane ramy.
Druga to ,stronniczo$¢” opiséw badan, w ktérych uwage poswieca sie rodzinom
dzieci i mltodziezy niedostosowanych spotecznie. One réwniez skoncentrowane
sg na pokazaniu dysfunkcji, w wielu z nich ,szklanka jest do polowy pusta”.
W interpretacjach prézno szukaé informacji o mocnych stronach rodziny czy sa-
mego dziecka. Mozna wrecz powiedzieé¢, ze wyniki badan interpretuje sie tak, by
potwierdzi¢ teze, ze jest Zle. Sprzyja to powstawaniu negatywnych generalizacji
i utrwalaniu stereotypéw odnoszacych sie do rodzicéw dzieci i miodziezy niedo-
stosowanych spolecznie.
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W przypadku rodzicéow bariery wystepujace po ich stronie opracowala Na-
omi Karp, wskazujac, ze gtéwnymi powodami braku zaangazowania w proces
resocjalizacji sa:

— poczucie wypalenia lub doswiadczanie silnego stresu w zwigzku z zachowa-
niami dziecka,

— poczucie niekompetencji, brak sprawstwa i mozliwosci kontroli,

— pasywno$¢, wyuczona bezradno$¢ w kontaktach ze specjalistami i instytucjami,

— poczucie ignorowania przez specjalistow,

— negatywne doswiadczenia w kontaktach z instytucjami i specjalistami,

— zaburzenia w komunikacji zwigzane z pochodzeniem lub statusem spotecznym,

— brak wiedzy na temat podejmowanych wobec dziecka oddzialywan,

— niejasne oczekiwania ze strony specjalistow,

— doswiadczanie probleméw w wielu obszarach zycia codziennego,

— niekompatybilno$¢ pomystéw rodzica i specjalistéw,

— brak zainteresowania dzieckiem, niska wrazliwo$¢ na jego potrzeby,

— brak zrozumienia problemu / zaburzenia dziecka,

— brak zaufania do specjalistéw i instytucji,

— przeniesienie odpowiedzialnosci za dziecko na instytucje i specjalistow,

— choroby, uzaleznienia,

— nieobecno$¢ spowodowana czynnikami obiektywnymi (np. izolacja wiezienna)

(Karp 1993, s. 80).

Wérdd barier zwigzanych z nieobecnoscia rodzicéw w procesie resocjalizacji
istnieja réwniez czynniki natury obiektywnej, jak cho¢by odlegtos¢ od miejsca
zamieszkania i kwestie finansowe. Siatka instytucji resocjalizacyjnych nie jest na
tyle gesta, by dystans miedzy nimi a domem wychowanka nie byt problemem.
Wyzwaniem jest nie tylko organizacja podrézy, ale zapewnienie opieki pozostatym
dzieciom w rodzinie czy uzyskanie dnia wolnego, o kwestiach finansowych nie
wspominajac.

Nie bez znaczenia dla aktywnej obecnosci w procesie resocjalizacji dziecka
majg réwniez regulacje prawne.

Przywotany katalog barier nieobecnosci pokazuje jak wiele czynnikéw jest
za to odpowiedzialnych i jednocze$nie jak szeroko winny by¢ zakrojone dziatania
zorientowane na zmiane tego stanu rzeczy.

Zasady i strategie pracy z rodzing

w podejsciu rodzinnocentrycznym

Celem dziatani podejmowanych w rodzinnocentrycznym modelu resocjalizacji
nieletnich jest wzmocnienie rodziny, poprzez pomoc w zidentyfikowaniu, zmo-

bilizowaniu jej szeroko rozumianych zasobéw, tak by mogla ona samodzielnie
podejmowa¢ decyzje, zmieniajac swoje zycie, rozwiazujac dotykajgce ja problemy
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w dogodnym dla siebie tempie oraz oczekiwanym kierunku. Rodzice maja poczué
sie autorami sukcesu i zmiany swojego dziecka, za$ dzieci mdc skorzysta¢ z po-
mocy rodzicéow (Szczepkowski 2010, s. 143). Oczywistym staje sie pytanie jak
tego dokonaé¢. W oparciu o literature przedmiotu mozna sformutowaé kilkanascie
kluczowych zasad dla pracy w modelu rodzinnocentrycznym. Do najwazniejszych
naleza nastepujace:
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kazda rodzina i osoba ja tworzgca posiada zasoby, w oparciu o ktére moze
rozwiazywac¢ swoje problemy i rozwija¢ sie,

wszyscy w rodzinie sa wazni i maja wptyw na to, jak rodzina funkcjonuje,
pracujemy z cala rodzing, biorac pod uwage kontekst lokalny,

stosujemy otwarte podejscie do rodziny, czyli pracujemy z tymi, ktérzy fak-
tycznie jg tworza,

poznajemy sytuacje rodziny z jej perspektywy, akceptujemy wizje rzeczywisto-
$ci i jej oceny,

planujac dziatania, w pierwszej kolejnosci odwotujemy sie do doswiadczen
rodziny, przede wszystkim tych pozytywnych, w ktérych odbija sie jej spraw-
czo$¢ i konstruktywno$é, ktére pokazuja, ze rodzina jest w stanie poradzi¢
sobie z przeciwnosciami losu,

ostateczne decyzje zawsze pozostawiamy rodzinie, w procesie ich podejmo-
wania aktywnie uczestniczg tak rodzice, jak i dzieci,

udostepniamy rodzinie wszystkie niezbedne informacje i zasoby,
komunikujemy sie z rodzing, wykorzystujac styl podazajacy lub ukierunkowu-
jacy,

(wspoh)dziatanie ma charakter planowy i perspektywiczny, staramy si¢ zredu-
kowaé do minimum nagte zmiany,

rolg profesjonalisty jest wspieranie, udostepnianie zasobéw, ewentualnie ko-
ordynowanie,

cele musza by¢ formutowane przez rodzine, skrojone na miare jej potrzeb
i aktualnych mozliwosci, zrozumiate i akceptowane przez nia,

wspolnie oceniamy przebieg zmian, zachowujac otwarto$¢ na odmienne oce-
ny,

angazujemy rodzicow w zycie instytucji (np. jako wolonatariszy),

zakladamy dynamiczny charakter motywacji i nie ustajemy w motywowaniu
cztonkéw rodziny do wzmacniania kompetencji spotecznych, dbamy o poczu-
cie wartosci,

pracujemy nie tylko z rodzing, ale réwniez z innymi podsystemami, ktérych
rodzina jest czescia, z nich budujac sieci wsparcia,

zaktadamy elastyczno$¢ w dziataniu, uwzgledniamy zmiany sytuacji w rodzi-
nie, zwigzane np. z przechodzeniem przez kolejne stadia rozwoju rodziny
i jednostki, bierzemy pod uwage kryzysy z tym zwigzane, koncentrujac sie
na pozytywnych stronach oraz skutecznych strategiach radzenia sobie z wy-
Zwaniami,
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— uznajemy i respektujemy odrebnoéci: kulturowa, rasowa, etniczng, religijna
rodziny,

— staramy sie pracowa¢ nad tym, by rodzina mogla by¢ razem, a w sytuacji,
gdy nie jest to mozliwe, podtrzymywata wiezi pomiedzy poszczegdlnymi oso-
bami i podejmowata dalsza prace nad swoja integracja,

— praca z rodzing powinna by¢ adekwatna do jej mozliwosci i potrzeb (Stelma-
szuk 1999, s. 163; Krasiejko 2019, s. 83. Pennell i in. 2011, s. 7-8; Fudata
2015, s. 12-38, 48; Osher i in. 2007, s. 10-11; Allen i in. 1998, s. 5).
Rodzina w podejéciu rodzinnocentrycznym traktowana jest jak niepowtarzal-

ny byt, stad tez konieczno$¢ indywidualnego dobierania oddziatywan do jej po-

trzeb i ograniczen. Mozliwe interwencje mozna uporzadkowaé¢ w trzy poziomy,
podobne do tych odnoszonych do profilaktyki. Pierwszy poziom stanowig strategie
uniwersalne, skierowane w zasadzie do wszystkich rodzin, zorientowane przede
wszystkim na zbudowanie relacji, zdobycie zaufania i otwarcie kanatéw komunika-
cji. Strategie te koncentruja sie na tworzeniu przyjaznego $rodowiska, mobilizacji
rodziny do dziatania, dostarczaniu informacji o programie, ustanawianiu rutyno-
wych mechanizméw ciagtej komunikacji i wspierania dziatan spotecznych. W ra-
mach tego poziomu uruchamia sie i / lub podtrzymuje motywacje do pracy nad
zmiang. Drugi poziom obejmuje strategie skierowane do wybranych grup rodzin,
ktére moga wymaga¢ dodatkowej zachety, aby sie zaangazowadé, czemu czesto nie
sprzyjaja obiektywne warunki. Mozna je okresli¢ jako wskazujace lub selektyw-
ne. W tym przypadku nalezy wzia¢ pod uwage kwestie zapewnienia transportu,
opieki nad dzie¢mi, ale réwniez ttumacza, jesli zajdzie taka potrzeba. Strategie te
obejmuja dziatania na rzecz integracji rodzin, poprzez oddzialtywania edukacyjne

i terapeutyczne, ale réwniez tworzenie warunkéw do spotkan. Strategie trzeciego

poziomu, w zwigzku z tym, ze koncentruja sie na zaspokajaniu indywidualnych,

ale czesto i bardzo specyficznych potrzeb rodziny, mozna okresli¢ jako interwen-
cyjne lub celowe. W tym przypadku oddzialywania s3 silnie zindywidualizowane

i moga wymaga¢ intensywnego wysitku przez diuzszy czas. W zwigzku ze skala

probleméw lub ich specyfika do dziatan musza zosta¢ wiaczeni specjalisci. Wazna

czescig tych strategii jest rowniez wypracowanie mechanizméw ,usamodzielnia-

nia” oraz podtrzymywania (Osher 2007, s. 8-9).

Strategiami mozna manipulowaé¢ w zalezno$ci od potrzeb. Rodziny dzieci
niedostosowanych spotecznie niejednokrotnie doswiadczaja wielu zréznicowanych
probleméw, ale i w ich zyciu sg takie obszary, ktére wsparcia nie wymagaja.

Podsumowanie

Z racji roli, jaka odgrywa rodzina w rozwoju miodego cztowieka wigczenie
rodzicow (lub innych dorostych) w proces resocjalizacji ma kluczowe znaczenie.
Jak stusznie zauwazyt Marek Andrzejewski ,los wychowanka (jego przysztosé,
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w tym ksztatt jego dorostego zycia) w niewielkim stopniu decyduje sie w murach
placéwki, on decyduje sie bowiem przede wszystkim w $rodowisku, w ktérym zyja
jego rodzice” (1997, s. 148). Niedostateczna koncentracja na rodzinie, przenie-
sienie punktu ciezko$ci dziatan w obszar instytucjonalny, sprzyja¢ moze podejmo-
waniu lub / i utrwalaniu zachowan nieprzystosowawczych. Dalsze ostabianie, juz
i tak czesto nadwyrezonych wiezi rodzinnych, powoduje, ze w site rosng réwie-
$nicy, najczesciej o negatywnych charakterystykach, ktoérzy nie sg konstruktywni
dla rozwoju miodego cztowieka (Pennell i in. 2011, s. 3).

Badania wskazuja, ze wlaczenie rodzicéw do oddzialywan resocjalizacyjnych
staje sie koniecznodcia. Nie jest to fatwe i z punktu widzenia specjalistéw, jak réw-
niez samych rodzin, ktére czesto maja poczucie porazki i $wiadomos$¢, ze ,,obiek-
tywnie” nie funkcjonuja najlepiej. Zamiast jednak koncentrowa¢ sie na tym, co nie
dziata, co sie nie udato, w podejsciu rodzinnocentrycznym chodzi o to, by stwo-
rzy¢ warunki do zbudowania opartych na zaufaniu, szacunku, wspétpracy relacji,
ktorych celem jest dobro dziecka i rodziny. Oczywiscie trzeba pamietaé, Ze nie
u wszystkich rodzicéw natychmiast pojawi sie ochota i gotowoé¢ do pracy. Czesé
z nich bedzie potrzebowaé¢ wiecej czasu, bardziej intensywnych zachet, precyzyj-
nie sformutowanych polecen. Kluczowe jest jednak, by z jednej strony na tych
barierach sie¢ nie koncentrowaéd, ale z drugiej nie lekcewazy¢ (moga by¢ faktycz-
nie trudne do przetamania), wspierajac rodzine w poszukiwaniu mozliwosci ich
pokonania. Wazne by nad motywacja rodzicéw do zmiany pracowaé, pokazujac
sukcesy dziecka, ale i ich wtasne, na ktére — jak stusznie zauwaza Jacek Szczepan-
ski — moga oni reagowaé z pewnym niedowierzaniem (Szczepanski 2016, s. 239).

Mimo ogromnego potencjatu, podkreslmy potwierdzonego w badaniach, po-
dejécie rodzinnocentryczne wcigz pozostaje niedocenione i tym samym rzadko
stosowane w pracy resocjalizacyjnej. Pozytywne doswiadczenia ptyngce z obszaru
pracy socjalnej, gdzie z udzialem asystentéw rodziny aktywizuje sie rodzine do
podjecia wysitkéw na rzecz powrotu dziecka do rodziny po okresie umieszczenia
w pieczy zastepczej, pokazuja, ze wlaczenie rodzicow w proces resocjalizacji jest
mozliwe i potrzebne. Podstawowymi argumentami przemawiajacymi za uczestnic-
twem rodziny w oddziatywaniach resocjalizacyjnych jest postrzeganie tego proce-
su jako dziatania systemowego, angazujacego najwazniejsze z punktu widzenia
procesu socjalizacji podmioty oraz $wiadomo$¢, ze resocjalizacja nie konczy sie
w momencie opuszczenia placéwki. Efekty w niej uzyskane wymagaja wzmacnia-
nia, podtrzymywania, kreowania. I tu otwiera si¢ pole dla $srodowiska rodzinnego.
Obecnos¢ rodzicow, ich zainteresowanie, gotowo$é do wspotpracy wydaja sie jed-
nym z najistotniejszych czynnikéw zmiany u miodego cztowieka. Zatem zamiast
pyta¢ o to ,czy pracowaé z rodzicami?”, nalezy szuka¢ odpowiedzi na pytanie
,jak to robic¢?”.
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Abstract: From isolation to partnership in social rehabilitation

— in search of an optimal model of cooperation with families in the

process of social rehabilitation of juveniles

For a long time pedagogy has seen the family as a source of disorders. However, the state
of modern knowledge based on scientific evidence (evidence-based practice) makes us see

the family as a source of resources that can be used in the process of rehabilitation. This is

confirmed by experience of social work, where various forms of cooperation are applied and

increase its hidden potential. However, this idea is poorly rooted in the indigenous practice

of rehabilitation. In this text, the author refers to reasons for the absence of the parents and

presents the possibility of including parents in the process of juvenile rehabilitation.

Key words: family, rehabilitation, cooperation, system, program.
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