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Kompendium wiedzy dotyczące szkolenia pt. „Przeciwdziałanie przemocy domowej” zostało opracowane 
przez dr Teresę Wagner- Tomaszewską i Joannę Pijacką z wykorzystaniem treści zawartych w:  
1. J. Marciniak, Polityka zatrudnienia w UE – wspieranie pracodawców i pracowników przez europejskie 

służby zatrudnienia, „Serwis HR”, 04/2004. 
2. https://www.google.com/search?q=postawa+prospoleczna+definicja 
3. https://www.google.com/search?q=kompetencjedefinicja      
4. https://spfilia-staryzmigrod.edu.pl/skuteczne-metody-przeciwdzialania-przemocy-w-rodzinie/   
5. https://www.gov.pl/web/rodzina/interwencja-kryzysow    
6. R. Logar, B. Marvánová Vargová, Skuteczna współpraca interdyscyplinarna w celu zapobiegania 

i zwalczania przemocy w rodzinie. Podręcznik dla trenerów, Warszawa 2015.  
7. Raport „Ogólnopolska diagnoza zjawiska przemocy wobec osób starszych i osób niepełnosprawnych” 

MRiPS, grudzień 2022r.      
8. Kempe C.H., Silverman F.N., Steele B.F., Droegemuller W., Silver H.K. (1962), The Battered Child 

Syndrome, „Journal of the American Medical Association”, 181/17. 
9. M. Pol-Drzewowska, Przemoc wobec dzieci, Specyfika pomocy dziecku krzywdzonemu, materiały 

szkoleniowe ROPS Kraków. 
10. Badura–Madej W., Dobrzyńska-Mesterhazy A., Przemoc w rodzinie. Interwencja kryzysowa 

i psychoterapia, Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellońskiego, Kraków 2000 
11. De Jong P., Berg I.K., Rozmowy o rozwiązaniach Podręcznik, Kraków 2007 
12. Dyjakon D., Przemoc domowa. Czy można wybaczyć i być razem, Wydawnictwo Difin SA, Warszawa 

2016 
13. Maultsby C. M., Racjonalna Terapia zachowania, Podręcznik Psychoterapii, Fundacja ALTERNA, Poznań 

1992 
14. Maultsby C.M. Jr., Wirga M, DeBernardi M., ABC Twoich Emocji, Wydawnictwo Dominika Księskiego 

WULKAN, Żnin 2019 
15. Lewicka-Zelent A., „Przemoc rodzinna. Aspekty psychologiczne, pedagogiczne i prawne”, 

Wydawnictwo Difin SA, Warszawa 2017 
16. Ratner H., George E., Iveson C., Terapia Krótkoterminowa Skoncentrowana na rozwiązaniu,                                  

100 najważniejszych tez, założeń i technik, Wydawnictwo POLIGRAF, Łódź 2017 
17. Wyprawa PoMoc. Poradnik dla osób doznających przemocy w rodzinie, Stowarzyszenie Na Rzecz 

Przeciwdziałania Przemocy w Rodzinie Niebieska Linia, Warszawa 2008 
 

Spis treści: 
I. Profilaktyka przemocy domowej, zasady prowadzenia działań poprzedzających wystąpienie zjawiska 

przemocy domowej 
1. Pozytywny wizerunek relacji społecznych i międzyludzkich z poszanowaniem praw osoby do 

samostanowienia o sobie i naruszalności jej praw.  
2. Prawa obywateli Polski i ich nienaruszalność zagwarantowane przez Konstytucję RP oraz ustawy 
3. Prawa dziecka zagwarantowane w Konwencji o Prawach Dziecka 
4. Podmiotowość, granice i doświadczanie w pracy pomocowej 
5. Konflikty w relacjach 
6. Postawy prospołeczne 
7. Kompetencje 
8. Zasady, formy, metody, narzędzia prowadzenia lokalnej diagnozy skali zjawiska przemocy domowej 
9. Metody pracy z osobami zagrożonymi przemocą domową 

II. Zjawisko przemocy domowej oraz sytuacja psychologiczna osób doznających tej przemocy, 
zachowania osób stosujących przemoc domową i możliwość pomocy 
1. Skutki przemocy domowej 
2. Formy pracy i pomoc osobom doznającym przemocy domowej – interwencja 

Metody skutecznej  interwencji 
3. Interwencja kryzysowa – czym jest i kiedy się ją stosuje? 
4. Portret psychologiczny osób doznających przemocy domowej  
5. Psychologia osób stosujących przemoc domową           
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III. Etapy pracy z osobami doznającymi przemocy domowej i stosującymi przemoc domową     
1. Planowanie bezpieczeństwa 
2. Oczekiwania rodziny w zakresie wspólnych działań ukierunkowanych na poprawę sytuacji 

w rodzinie 
3. Współpraca międzysektorowa - Idea interdyscyplinarności 

VI. Przemoc wobec dziecka 
1. Charakterystyka dziecka krzywdzonego 
2. Dziecko krzywdzone (również będące świadkiem przemocy) 
3. Symptomy doznawania przemocy 
4. Diagnoza sytuacji dziecka doznającego przemocy domowej  
5. Zaniedbanie dziecka 
6. Pomoc dziecku krzywdzonemu 
7. Czynniki ryzyka stosowania przemocy domowej wobec dziecka 
8. Czynniki ochronne stosowania przemocy domowej wobec dziecka 
9. Metody interwencji w przypadku przemocy stosowanej wobec dzieci przez osoby najbliższe 
10. Reprezentacja dziecka w procedurze „Niebieskie Karty” 
11. Wysłuchania dziecka i w miarę możliwości uwzględnienia jego zdania w toku ustalania praw dziecka 

przez organy władzy publicznej oraz osoby odpowiedzialne za dziecko 
V. Przemoc domowa wobec osób starszych i osób z niepełnosprawnością                                                                                                                                                                                                       

1. Przemoc dzieci wobec rodziców 
2. Monitorowanie sytuacji osób starszych i osób z niepełnosprawnością w środowisku          domowym 

z problemem przemocy domowej. 
VI. Budowanie skuteczności w działaniach podejmowanych na rzecz osób doznających przemocy 

domowej. 
1. Dlaczego osoby doznające przemocy nie odchodzą 
2. Skuteczne metody pracy z osobami doznającymi przemocy 
3. Działania profilaktyczne i poziomy profilaktyki w zakresie przeciwdziałania przemocy domowej – 

uporządkowanie społecznych oczekiwań 
 

I. Profilaktyka przemocy domowej, zasady prowadzenia działań poprzedzających wystąpienie zjawiska 
przemocy domowej 
1. Pozytywny wizerunek relacji społecznych i międzyludzkich z poszanowaniem praw osoby do 

samostanowienia o sobie i naruszalności jej praw.  
Każdy człowiek ma prawo do godnego życia. Godność oznacza szacunek do samego siebie. Dzięki niej 

każdy z nas może podejmować samodzielne i korzystne dla siebie decyzje, dokonywać świadomych 
wyborów i realizować ważne dla siebie cele. Godność wiąże się ze świadomością przysługujących 
każdemu z nas praw osobistych. Tych praw nikt nam nie może odebrać. 

2. Prawa obywateli Polski i ich nienaruszalność zagwarantowane przez Konstytucję RP oraz ustawy 
WOLNOŚCI, PRAWA I OBOWIĄZKI CZŁOWIEKA I OBYWATELA - Konstytucja RP – Rozdział II. 
Art. 30. Przyrodzona i niezbywalna godność człowieka stanowi źródło wolności i praw człowieka 
i obywatela. Jest ona nienaruszalna, a jej poszanowanie i ochrona jest obowiązkiem władz publicznych.  
Art. 31. 1. Wolność człowieka podlega ochronie prawnej. 
2. Każdy jest obowiązany szanować wolności i prawa innych. Nikogo nie wolno zmuszać do czynienia tego, 
czego prawo mu nie nakazuje. 

3. Prawa dziecka zagwarantowane w Konwencji o Prawach Dziecka 
▪ prawo do życia i rozwoju, do tożsamości, obywatelstwa 
▪ prawo swobody myśli, sumienia i wyznania, wyrażania poglądów, w tym w postępowaniu 

administracyjnym i sądowym 
▪ prawo do ochrony życia prywatnego, rodzinnego, domowego, tajemnicy korespondencji 
▪ prawo do wychowania w rodzinie i kontaktów z rodzicami w przypadku rozłączenia  

z nimi, prawo poznania rodziców, jeżeli to możliwe 
▪ prawo do wolności od tortur, poniżającego traktowania, przemocy fizycznej lub psychicznej, 

wyzysku, nadużyć seksualnych 
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▪ prawo do swobodnego zrzeszania się, pokojowych zgromadzeń 
▪ prawo do odpowiedniego do wieku i stopnia rozwoju traktowania w ramach postępowania karnego 
▪ prawa społeczne, w tym prawo do odpowiedniego standardu życia, opieki  w instytucjach 

i zakładach, ochrony socjalnej, ochrony zdrowia, rehabilitacji społecznej i zdrowotnej 
▪ prawo do ochrony przed wyzyskiem ekonomicznym, podejmowaniem pracy w zbyt wczesnym 

wieku 
▪ prawo do wypoczynku i czasu wolnego 
▪ prawo dostępu do informacji i materiałów pochodzących z różnych źródeł 
▪ prawa do nauki, w tym prawo do bezpłatnej i obowiązkowej nauki w zakresie szkoły podstawowej. 
4. Podmiotowość, granice i doświadczanie w pracy pomocowej 
„Być podmiotem to: po pierwsze - pewna wartość i „zaszczyt”, po drugie - powinność człowieka, który 

będąc podmiotem, osiąga szczególną godność, nabywa uprawnień statusu społecznego, prawnego oraz 
etycznego. 

5. Konflikty w relacjach 
O konflikcie mówimy wówczas, gdy: występuje zauważalna niezgodność pomiędzy dwoma lub więcej 

osobami lub grupami osób; zachodzi sytuacja wzajemnie sprzecznych interesów (lub przynajmniej strony 
konfliktu twierdzą, że doszło do takiej sytuacji lub gdy strony konfliktu podejmują działania, których 
celem jest manifestacja odmiennych dążeń (lub wręcz wrogości) oraz szkodzenie drugiej stronie. 

6. Postawy prospołeczne 
Mówiąc o postawach prospołecznych, mamy na myśli względnie trwałą gotowość osób  

do pozytywnych reakcji wobec innych ludzi lub dobra ogółu, a także gotowość do działań na rzecz innych, 
przy zewnętrznych wzmocnieniach lub ich braku. 

7. Kompetencje 
Kompetencje – zakres czyjejś wiedzy, umiejętności i doświadczenia. Osoba kompetentna to osoba, 

której postawa świadczy o tym, że potrafi we właściwy sposób wykorzystać posiadaną wiedzę w celu 
wykonania jakiegoś zadania lub rozwiązania problemu. 

8. Zasady, formy, metody, narzędzia prowadzenia lokalnej diagnozy skali zjawiska przemocy 
domowej 

Punktem wyjścia wszelkiej interwencji socjalnej jest diagnoza. Przeprowadzając diagnozę chcemy 
dowiedzieć się, jaki jest stan rzeczy i dlaczego tak jest. Identyfikujemy negatywne, nieakceptowane 
problemy, zjawiska czy niezaspokojone potrzeby i na tej podstawie planujemy stosowną interwencję.  

9. Metody pracy z osobami zagrożonymi przemocą domową 
Praca  z rodziną dotkniętą problemem przemocy, koncentruje się na: 

rozwiązywaniu problemów związanych z przemocą, wprowadzaniu zmian służących ograniczaniu 
i całkowitej eliminacji czynników przemocotwórczych, pozostaje w ścisłym związku z innymi działaniami 
społecznymi, uwzględnia  terapeutyczne wspomaganie procesu zmiany człowieka. Istotna jest 
systematyczna ocena wyników podejmowanych działań: sprawdzanie, co działa? a co nie działa i 
dlaczego? W tym celu należy prowadzić: monitoring, ewaluację działań. 

 

II. Zjawisko przemocy domowej oraz sytuacja psychologiczna osób doznających tej przemocy, 
zachowania osób stosujących przemoc domową i możliwość pomocy 

1. Skutki przemocy domowej 
w sferze motywacyjnej: brak chęci i motywacji do dalszego działania, bierność, pasywność, uogólnione 
przekonanie, że nie ma takich sytuacji,  w których możliwy jest wpływ na bieg wydarzeń, bezradność - te 
przekonania będą kładły cień na zrozumienie sytuacji 
w sferze emocjonalnej: brak wiary, że w wyniku własnych zachowań można odnieść sukces, przeżywanie 
lęku, stanów znacznie obniżonego nastroju, zmęczenia,  apatii i depresji 
w sferze poznawczej: bierność, brak działań aby zmienić swoją sytuację, niska samoocena, słaba 
koncentracja uwagi, słabe poznawcze możliwości spostrzegania sukcesu oraz swoich zasobów, brak 
umiejętności szukania alternatywnych rozwiązań. 

2. Formy pracy i pomoc osobom doznającym przemocy domowej – interwencja 
Metody skutecznej  interwencji: 

▪ zdolność do szybkiej reakcji i odpowiedzi na sytuacje przemocy 
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▪ organizacje i agencje rządowe wyposażone w odpowiednie zasoby i procedury, które umożliwią 
natychmiastową interwencję w przypadku  zgłoszenia przypadków przemocy  
w rodzinie 

▪ ważne, aby pracownicy socjalni, Policja i inne instytucje były odpowiednio przeszkolone  
w   zakresie rozpoznawania i reagowania na sytuacje przemocy  domowej 

▪ zapewnienie wsparcia osobie doznającej przemocy 
▪ oferowanie bezpieczeństwa, poradnictwa psychologicznego i prawnego 
▪ monitorowanie sytuacji osoby doznającej przemocy 
▪ skuteczne metody interwencji powinny być oparte na współpracy różnych sektorów społecznych, 

takich jak służba zdrowia, służba społeczna, instytucje rządowe i organizacje pozarządowe.  
3.  Interwencja kryzysowa – czym jest i kiedy się ją stosuje? 
▪ Interwencja kryzysowa – działania podejmowane w przypadku zaistnienia sytuacji kryzysowych. 
▪ Wsparcie w kryzysie ma charakter wieloaspektowe: prawne, medyczne, ekonomiczne, społeczne, 

psychologiczne. 
▪ Pomoc udzielana przez specjalistów w ramach interwencji kryzysowej jest krótkoterminowa. 
▪ Musi być intensywna i podjęta tuż po wystąpieniu sytuacji kryzysowej.  
▪ Cel - przywrócenie równowagi psychicznej i umiejętności samodzielnego radzenia sobie, a dzięki 

temu zapobiegania przejściu reakcji kryzysowej w stan chronicznej niewydolności 
psychospołecznej. 

▪ Interwencją kryzysową obejmuje się osoby i rodziny bez względu na posiadany dochód. 
▪ „W ramach interwencji kryzysowej udziela się natychmiastowej specjalistycznej pomocy 

psychologicznej, a w zależności od potrzeb - poradnictwa socjalnego lub prawnego, w sytuacjach 
uzasadnionych - schronienia do 3 miesięcy”. 

4. Portret psychologiczny osób doznających przemocy domowej  
Trudność w nawiązywaniu kontaktu: niezborność relacji, zmienność, niekonsekwencja, 
zaniechiwanie podjętych działań, bezradność sprzeczna z wiekiem, intelektem, siłą fizyczną, 
pozycją społeczną. 

5. Psychologia osób stosujących przemoc domową   
Osoba stosująca przemoc posiada: niską samoocenę i poczucie niedostosowania, poczucie 

izolacji i braku wsparcia społecznego, zaburzenia psychiczne (depresję, lęk), skłonność do 
nadużywania alkoholu i narkotyków, słabą kontrolę impulsów i zachowań antyspołecznych.      

 

III. Etapy pracy z osobami doznającymi przemocy domowej i stosującymi przemoc domową   
1. Planowanie bezpieczeństwa 
2. Oczekiwania rodziny w zakresie wspólnych działań ukierunkowanych na poprawę sytuacji 

w rodzinie 
3. Współpraca międzysektorowa - Idea interdyscyplinarności 

 

VI. Przemoc wobec dziecka 
1. Charakterystyka dziecka krzywdzonego 
Przemoc w rodzinie działa inwazyjnie na wiele obszarów rozwoju dziecka. Zaburzenia u dzieci – 

świadków i ofiar przemocy wobec najbliższych, przejawiają się w:  
a. zaburzeniach zachowania – dziecko nie radzi sobie z własnymi  uczuciami i zaczyna  stosować 

przemoc jako sposób obrony, rozwiązywania konfliktów czy po prostu budowania relacji z 
innymi 

b. emocjonalnych problemach – oprócz dużych trudności w rozpoznawaniu i wyrażaniu emocji 
dzieci mają trudność we  właściwym rozumieniu miłości i bliskości w związku. 

▪ Chłopcy mają więcej napadów złości, są agresywni, a dziewczynki częściej są wycofane, pasywne, 
trzymają się kurczowo rodziny, są nieufne wobec mężczyzn. 
2. Dziecko krzywdzone (również będące świadkiem przemocy) 

Dziecko krzywdzone (również będące świadkiem przemocy) może prezentować niepokojące 
zachowania w kontakcie z osobą dorosłą: 
▪ lęk, gdy zbliża się dorosły, sztywnienie w bezpośrednim bliskim kontakcie, niechęć przed powrotem 

do domu. 
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3. Symptomy doznawania przemocy   
▪ regres w rozwoju i funkcjonowaniu dziecka, izolowanie się, apatia, zachowania autodestrukcyjne 

(samookaleczenia, próby samobójcze), trudności szkolne, depresja, lęk, zachowania ryzykowne 
i aspołeczne, uzależnienia, nadmierna seksualizacja, problematyczne zachowania seksualne, 
zaburzenia snu, zaburzenia odżywiania, moczenie się, zanieczyszczanie, zahamowania rozwoju 
fizycznego, spadek wagi. 
4. Diagnoza sytuacji dziecka doznającego przemocy domowej       

Zespół Münchhausena - zaburzenie pozorowane chorobą, w której osoby nią dotknięte zgłaszają fikcyjne 
objawy bądź świadomie wywołują choroby w celu uznania ich za chorych by wymóc leczenie. 
Zespół  Dziecka Potrząsanego - rodzaj uszkodzenia mózgu i kręgosłupa w wyniku gwałtownego 
potrząsania i uderzania niemowlęcia lub małego dziecka w głowę niekiedy rodzice, zupełnie 
nieświadomie, poprzez podrzucanie czy intensywne kołysanie mogą wyrządzić dziecku krzywdę SBS 
uznaje się za jedną z form przemocy stosowanej wobec dziecka. 
Zespół Dziecka Krzywdzonego -nazwa jednostki klinicznej występującej u małych dzieci, które doznały 
ciężkich form przemocy fizycznej, przy czym osobą krzywdzącą jest zwykle rodzic lub opiekun dziecka. 
Zespół ten jest częstą przyczyną trwałych uszkodzeń ciała, a nawet śmierci. 

5. Zaniedbanie dziecka 
Zaniedbywanie dziecka może obejmować zarówno sferę psychiczną jak i fizyczną dziecka. Jest 

definiowane jako niezaspokajanie potrzeb dziecka niezbędnych dla jego prawidłowego rozwoju.  
6. Pomoc dziecku krzywdzonemu 
Krzywdzenie lub maltretowanie dziecka to wszystkie formy fizycznego i/lub emocjonalnego złego 

traktowania, zaniedbania, wykorzystania seksualnego lub komercyjnego, doznane od osoby, 
odpowiedzialnej za dziecko, której ono ufa lub która ma władzę nad nim, skutkujące faktyczną lub 
potencjalną krzywdą dziecka dla jego zdrowia, możliwości przetrwania, rozwoju albo godności.  

Możliwa pomoc: psychologiczna, psychiatryczna, pedagogiczna, prawna. 
7. Czynniki ryzyka stosowania przemocy domowej wobec dziecka 

Czynniki ryzyka - właściwości indywidualne, cechy środowiska społecznego i efekty ich 
interakcji, które wiążą ̨się ze zwiększonym ryzykiem powstania: nieprawidłowości, zaburzeń, 
chorób, przedwczesnej śmierci. 

8. Czynniki ochronne stosowania przemocy domowej wobec dziecka 
To zasoby indywidualne jednostki oraz cechy środowiska, które kompensują ̨ bądź redukują ̨

wpływ czynników ryzyka, przyczyniając się ̨do zmniejszenia prawdopodobieństwa wystąpienia zachowań 
problemowych lub zminimalizowania stopnia ich intensywności. 

9. Metody interwencji w przypadku przemocy stosowanej wobec dzieci przez osoby najbliższe 
W sytuacji kiedy podejrzewamy przestępstwo na szkodę dziecka, zawiadamiamy Policję lub 

prokuraturę o przestępstwie na szkodę dziecka. Jest to obowiązek społeczny określony w art. 304 § 1 
Kodeksu postępowania karnego. 

10. Reprezentacja dziecka w procedurze „Niebieskie Karty” 
W przypadku podejrzenia stosowania przemocy domowej wobec dziecka, czynności 

podejmowane i realizowane w ramach procedury, zwane dalej „działaniami” przeprowadza się 
w obecności rodzica, opiekuna prawnego lub faktycznego, a formularz „Niebieska Karta –B” przekazuje 
się rodzicowi, opiekunowi prawnemu lub faktycznemu albo osobie, która zgłosiła podejrzenie stosowania 
przemocy domowej, z zastrzeżeniem, że nie może nią być osoba, wobec której istnieje podejrzenie, że 
stosuje przemoc domową. 

Jeżeli osoby, wobec których istnieje podejrzenie, że stosują przemoc domową wobec dziecka, są 
rodzice, opiekunowie prawni lub faktyczni, działania z udziałem dziecka przeprowadza się w obecności 
pełnoletniej osoby najbliższej w rozumieniu art. 115 § 11 k.k. (w stosunku do dzieci dotyczy to drugiego 
rodzica, dziadków i pełnoletniego rodzeństwa). Działania z udziałem dziecka, powinny być prowadzone 
w miarę możliwości w obecności psychologa. 

11. Wysłuchania dziecka i w miarę możliwości uwzględnienia jego zdania w toku ustalania 
praw dziecka przez organy władzy publicznej oraz osoby odpowiedzialne za dziecko 

   Art. 72. Zasada dobra dziecka 
Dz.U.1997.78.483 - Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r. 
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1. Rzeczpospolita Polska zapewnia ochronę praw dziecka. Każdy ma prawo żądać od organów władzy 
publicznej ochrony dziecka przed przemocą, okrucieństwem, wyzyskiem i demoralizacją. 

2. Dziecko pozbawione opieki rodzicielskiej ma prawo do opieki i pomocy władz publicznych. 
3. W toku ustalania praw dziecka organy władzy publicznej oraz osoby odpowiedzialne za dziecko są 

obowiązane do wysłuchania i w miarę możliwości uwzględnienia zdania dziecka. 
4. Ustawa określa kompetencje i sposób powoływania Rzecznika Praw Dziecka.                                                                                                                                                                                     

 

V. Przemoc domowa wobec osób starszych i osób z niepełnosprawnością                                                                                                                                                                
1. Przemoc dzieci wobec rodziców 

 
2. Monitorowanie sytuacji osób starszych i osób z niepełnosprawnością w środowisku domowym z 

problemem przemocy domowej 

 
 

 
 

 

VI. Budowanie skuteczności w działaniach podejmowanych na rzecz osób doznających przemocy 
domowej. 
1. Dlaczego osoby doznające przemocy nie odchodzą 

• Transteoretyczny model zmiany 
Model zmiany Prochaski i DiClemente skupia się na zmianach zachowań związanych z uzależnieniami (został 
opracowany w efekcie doświadczeń w pracy z osobami uzależnionymi), ale może być stosowany w 
kontekście wielu innych problemów behawioralnych. Model ten integruje elementy różnych teorii 
psychologicznych i socjologicznych, stąd nazwa „transteoretyczny”. Model ten składa się z sześciu głównych 
etapów: 
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• Mechanizmy obronne a utrzymanie relacji opartych na przemocy 
 

MECHANIZMY OBRONNE PRYMTYWNE  

− rozszczepienie - sprowadza się do wielkiego uproszczenia, a przez to zniekształcenia rzeczywistości; 
funkcja wprowadzanego oszukiwania siebie, że pewni ludzie są po prostu źli a inni całkowicie dobrzy; 
wykorzystywane np. przez osoby stosujące przemoc – osoba doświadczająca przemocy oceniana w 
kategoriach złej i odpowiedzialnej za to, co się wydarza;  

− zaprzeczenie - zniekształcają rzeczywistość, by nie konfrontować się z rzeczywistością; nieprzyjemne 
fakty są ignorowane, podobnie jak uczucia; mechanizm wykorzystywany w przypadku sytuacji 
zagrażających życiu; pozwala na stopniowe oswajanie się z trudną sytuacją; jedna osoba zaprzecza 
jakoby stosowała przemoc, druga może wskazywać, że przemocy w rodzinie nie ma i nie było; 

− dysocjacja - stanowi czasową reakcję na traumatyczne przeżycie - wielokrotne doświadczenie 
przemocy, przerażające przeżycie; modyfikacja własnej świadomości lub tożsamości - blokowanie 
odczuwania bólu i cierpienia; odczuwane mogą być skrajne emocje radości (miesiąc miodowy) lub 
przerażenia (faza gwałtownego rozładowania napięcia);  
w codzienności brak dostępu do przeżywanych emocji; Doprowadzać może do uzależnienia od 
adrenaliny, doświadczenia emocjonalnego, a tym samym do krzywdzących relacji;  

− idealizacja - posiada dwa etapy: rozszczepienie obiektu idealizacji na dwie części dobrą i złą oraz 
zaprzeczenie istnienia złej części i wyolbrzymienie dobrej (niedostrzeganie wad, tylko zalety);  
w przypadku osób doświadczających przemocy pojawia się sytuacja, w której wszystkie złe cechy 
przypisują sobie, a osoba krzywdząca jest idealizowana; 

− acting out - natychmiastowe i bezpośrednie rozładowanie w celu uniknięcia napięcia  
i uświadomienia sobie uczuć, które im towarzyszą; zachowanie impulsywne, nagły wybuch wściekłości, 
bez brania pod uwagę negatywnych konsekwencji; zachowania typu: akty przestępne, wybuchy złego 
humoru, zadawanie sobie fizycznego, stałe używanie leków, narkotyków czy perwersje;  

− regresja - cofanie się do zachowania charakterystycznego dla wcześniejszego okresu rozwojowego; 
regresja zachodzi głównie pod wpływem stresu; w fazie miesiąca miodowego cofnięcie się do okresu 
relacji podobnych do tych w okresie narzeczeństwa – usilne wypieranie tego, co zaszło;  

− somatyzacja - nieświadome i niecelowe generowanie objawów fizycznych będących przejawem 
dolegliwości psychologicznych takich jak np. lęk; nieumiejętność rozładowywania napięć powoduje 
wyrzucanie gromadzonej energii do organizmu, co może powodować  
w najprostszej formie: bóle głowy, brzucha, nerwowość; 
 
 

MECHANIZMY OBRONNE NIEDOJRZAŁE 

− intelektualizacja - oddzielenie myśli od emocji; opowiadanie o trudnych zdarzeniach, których się 
doświadczyło bez angażowania emocji, raczej z pozycji sceny z filmu; przedkładanie myślenia nad 
przeżywanie; ucieczka od emocji podszyta lękiem; osoba doświadczająca przemocy może opowiadać o 
skrajnych doświadczeniach jakby nie miała w nich udziału; 

− izolacja afektu - wspomnienia przykrych doświadczeń są pozbawione ich przykrej emocjonalnej otoczki; 
unikanie skupiania uwagi na tych reakcjach, które budzą lęk i niepokój; osoby doświadczające przemocy 
często nie wiedzą co czuły w sytuacji ataku oraz co się z nimi działo;  

− identyfikacja - przejęcie zachowań lub atrybutów agresora, by zmienić się z odczuwającego strach w 
tego, kto budzi strach; często występuje u dzieci doświadczających przemocy – w rupie rówieśniczej 
niwelują swoje poczucie krzywdy i tworzą wizerunek osoby silnej poprzez przemoc; 
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− przemieszczenie - uczucie trudne jest początkowo odczuwane wobec osoby, wobec której trudno go 
bezpiecznie wyrazić, a następnie przetransferowane na osobę trzecią, z poza relacji; osoby 
doświadczające przemocy często przenoszą swoją agresję na innych członków rodziny (dzieci) lub osoby 
będące w kręgu pomocy; 

− racjonalizacja - udowadnianie sobie, że podjęte działania są całkowicie uzasadnione i rozumne; 
naturalny mechanizm dla każdego człowieka; problematyczny w sytuacji, gdy ten typ myślenia jest stałą 
tendencją i dotyczy większości sytuacji z życia; u osób doświadczających przemocy przekonywanie 
siebie, że sprawca miał rację i prawo do takiego zachowania; wyjaśnienie sobie na własne potrzeby 
doznanych krzywd i porażek, co ma na celu ich zminimalizowanie; 

− wyparcie - bolesne uczucia są początkowo uświadomione, a następnie zapomniane; może przyjmować 
postać od chwilowych luk w pamięci po całkowitą amnezję w przypadku bardzo bolesnych doświadczeń; 

2. Skuteczne metody pracy z osobami doznającymi przemocy 

• Racjonalna terapia zachowania 
Słowo „racjonalność” nie ma w tym miejscu żadnego powiązania z logiką lub faktami, ale do tego co 
nam w danym momencie służy. To co racjonalne jest dla jednego, nie będzie racjonalne dla drugiego. 
TRZ bez zbędnego powracania do przeszłości umożliwia skuteczną poprawę samopoczucia i wpływa 
pozytywnie na jakość życia pacjenta w chwili obecnej.  
W ramach terapii klient stosuje tzw. Racjonalną Samoanalizę w ramach której poddaje analizie myśli, 
emocje i zachowania związane z niechcianym wzorcem. W tym celu, wykorzystując model ABCD:  
A – Opisuje krótko zdarzenie, które doprowadziło do niechcianych reakcji  
B – Wypisuje dokładnie wszystkie myśli wywołane tym zdarzeniem  
C – Używając prostych stwierdzeń określa swoje odczucia emocjonalne w wyniku sytuacji  
D – Pisze co zrobił, jak się zachował  
Następnie odpowiada na tzw. PIĘĆ PYTAŃ ZDROWEGO MYŚLENIA, a mianowicie:  
1. Czy to przekonanie jest oparte na faktach?  
2. Czy to przekonanie chroni moje życie i zdrowie?  
3. Czy to przekonanie pozwala mi osiągać bliższe i dalsze cele?  
4. Czy to przekonanie pozwala mi rozwiązywać konflikty lub ich unikać?  
5. Czy to przekonanie pozwala mi czuć się tak jak chciałabym się czuć?  

 

Przyjmuje się, że przekonanie jest zdrowe, jeśli spełnia co najmniej trzy z powyższych! 

• Dialog motywujący 
Dialog Motywujący to oparty o współpracę styl prowadzenia rozmowy,  służący umocnieniu  
u osoby jej własnej motywacji i zobowiązania do zmiany. 
Dialog Motywujący to skoncentrowany na osobie sposób pomagania w odniesieniu do powszechnego 
problemu ambiwalencji wobec zmiany. 
Dialog Motywujący to oparty na współpracy, zorientowany na cel sposób komunikowania się, 
zwracający szczególną uwagę na język zmiany. Ma on w zamierzeniu umocnić motywację  
i zobowiązanie do osiągnięcia konkretnego celu przez wydobycie oraz zbudowanie u osoby jej własnych 
powodów do zmiany w atmosferze akceptacji i współczucia. 

• Metoda motywacji błyskawicznej Pantalona 
Instrukcja prowadzenia procesu budowania motywacji:  

1. Dlaczego mógłbyś to zrobić? / Dlaczego mógłbyś dokonać zmiany? 

− trudność: wskazanie na brak korzyści 
Rozwiązanie: jaka zatem moja rola? Powiedziałeś, że chciałbyś, żeby było coś, co mógłbym zrobić, 
żeby ci pomóc? 

− Trudność: wskazywanie korzyści dla innych 
Rozwiązanie: Ale co Ty osobiście, byś miał? 

2. W skali od 1 do 10, gdzie 1 oznacza „całkowicie nie gotowy”, a 10 całkowicie gotowy, w jakim 
stopniu jesteś gotowy, aby to zrobić?/dokonać zmiany? 

− trudność: wskazanie na 1 
Rozwiązanie: rozumiem, że nie jesteś gotowy na …, a jak wygląda na skali twoja gotowość do … 
(wskazujemy na mniejszy krok: nie kupno mieszkania, a obejrzenie kilku) 
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Można również zapytać, co byłoby potrzebne, by było więcej? 
3. Dlaczego nie wybrałeś mniejszej liczby? 

− trudność: ludzie czasem mówią, że ich liczba była jednak niska 
Rozwiązanie: Zainspiruj, że jednak to nie było 1 

− trudność: ludzie mogą zmienić swoją liczbę na mniejszą, gdy słyszą to pytanie 
Rozwiązanie: co zatem powodowało, że przed chwilą powiedziałeś …? 

4. Wyobraź sobie, że już to zrobiłeś/zmiana nastąpiła – jakie były by jej pozytywne skutki? 

− trudność: wspominanie korzyści dla innych 
Rozwiązanie: prowadź rozmowę tak, by twój rozmówca znalazł korzyści dla siebie, zadaj pytanie; 
ale jak ty na tym skorzystasz? 

5. Dlaczego te skutki są dla ciebie ważne? 
Zadaj pytanie kilkukrotnie stosując metodę „ 5 razy WHY?” Zastosowanie metody pozwala na 
dojście do źródła i znalezienia głębokich korzyści  

6. Jaki jest pierwszy krok, jeśli taki istnieje? 
Odpowiedź na to pytanie wypełnia lukę pomiędzy motywacją a działaniem. Człon pytania „jeśli taki 
istnieje” wzmacnia poczucie autonomii klienta. W tym momencie to on zaczyna przekonywać 
ciebie, że wie co robić. Ludzie są bardzie skłonni do działania i podejmują się coś wykonać, gdy 
uważają, że jest to ich decyzja.  

• Podejście skoncentrowane na rozwiązaniach 

− Główne założenia terapii skoncentrowanej na rozwiązaniach 
o pacjent (a właściwie klient) jest znawcą swego życia i potrzebuje tylko wsparcia 
o skupianie się na pozytywach, teraźniejszości i przyszłości, a nie na porażkach i trudnej 

przeszłości 
o budowanie wizji na przyszłość i stawianie sobie konkretnych celów i możliwości 
o zwrócenie uwagi, że problematyczna rzeczywistość w niektórych momentach nie jest taka 

zła, a lepsze momenty mogą sugerować rozwiązanie problemu 
o małe zmiany wywołują duże zmiany 

− Centralna filozofia TSR: 
o jeśli coś działa, rób tego więcej 
o jeśli coś nie działa, nie rób tego więcej. Rób coś innego 
o jeśli coś się nie zepsuło, nie naprawiaj tego 

 

3. Działania profilaktyczne i poziomy profilaktyki w zakresie przeciwdziałania przemocy 
domowej – uporządkowanie społecznych oczekiwań 

Na profilaktykę uniwersalną składają się następujące działania:  

− upowszechnianie wiedzy na temat zjawiska przemocy (przejawów, przebiegu, kierunków 
udzielania wsparcia);   

− upowszechnianie wiedzy na temat zjawisk pokrewnych i wywołujących zjawisko przemocy 
domowej;   

− upowszechnianie wiedzy na temat zasad udzielania wsparcia w bezpośrednim środowisku osób 
doświadczającej przemocy;   

− upowszechnianie wiedzy o formach wsparcia dostępnych w powiecie.  
Na profilaktykę selektywną składają się:   

− zapobieganie nawrotom kryzysów u osób, którym udzielano wsparcia;   

− ujawnianie i eliminowanie możliwie jak najszybciej wszelkiego rodzaju zachowań 
przemocowych;   

− umożliwienie wycofania się z nieprawidłowych zachowań.  
Na poziomie profilaktyki wskazującej zakłada się:   

− opracowywanie i wdrażanie procedur wspierania klientów dotkniętych przemocą, ich rodzin 
i najbliższego kręgu społecznego;   

− przeciwdziałanie pogłębianiu się zachowań przemocowych;  

− zapobieganie następstwom społecznym wynikającym ze stosowania przemocy w rodzinie. 
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