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Rodzina adopcyjna — rodzina dla dziecka?
— recenzja ksiazki Urszuli Bartnikowskiej i Katarzyny Cwirynkato
— Rodziny adopcyjne i zastepcze dziecka z niepetnosprawnoscia

Adoption is not about finding children for families;
it's about finding families for children!

Josef D. Sclafani

Dziecko z niepelnosprawnoscia i adopcja. Zestawienie niecodzienne,
implikujace wiele refleksji na temat znaczenia motywéw i réznorodnosci
czynnikéw wplywajacych na podjecie decyzji o rodzicielstwie zastepczym.
Publikacja z jednej strony wpisuje si¢ we wsp6lczesny dyskurs o niepelno-
sprawnosci?, z drugiej inicjuje zupelnie nowy jej watek, zwiazany ze spra-
wowaniem pieczy zastepczej nad dzieckiem z zaburzeniami w rozwoju.

Adopcja dziecka z niepelnosprawnoscia, szczegélnie ta podejmowana
z wyboru, zdarza si¢ w Polsce rzadko. Mozna powiedzie¢ - odnotowywa-
na jest incydentalnie. Wskazanie czestotliwosci wystepowania niepeino-
sprawnosci wsréd adoptowanych dzieci jest utrudnione - nie gromadzi sie

1 W adopcji nie chodzi o znalezienie dzieci dla rodzin, chodzi o znalezienie ro-
dzin dla dzieci.

2W rozdziale trzecim autorki charakteryzuja rodzaje niepelnosprawnosci i utrud-
nienia w rozwoju, podporzadkowujac podziat problematyce adopcji. Oprécz zaburzeri
wystepujacych u dzieci kwalifikowanych do opieki zastepczej, takich jak choroby prze-
wlekle, niepetnosprawnos¢ intelektualna, niepelnosprawnosci sensoryczne (uszkodzenia
wzroku, stuchu), niepelnosprawnosé¢ ruchowa, autyzm, pojawiaja sie tez: FAS (plodowy
zespot alkoholowy), trauma wczesnodziecieca, zaburzenia wiezi.
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bowiem danych o stanie zdrowia dziecka w rodzinie adopcyjnej, o ile nie
korzysta ona ze §wiadczen socjalnych?®.

Przy tej okazji warto zwréci¢ uwage na dwa dosé zlozone problemy.
Po pierwsze, do niedawna nie kwalifikowano do adopcji dzieci, u ktérych
zdiagnozowano niepelnosprawnos¢ (mézgowe porazenie dziecigce, zespot
genetyczny, FAS, autyzm itp.). ,W stosunku do dzieci, ktére ze wzgledéow
prawnych moglyby byé adoptowane, obowiazywala procedura nawet
kilkumiesiecznej obserwacji medycznej, pozwalajacej na pelna diagnoze
stanu zdrowia dziecka”4 Mozna powiedzieé, Ze niepelnosprawnosé¢ wy-
kluczata dziecko z procedur formalnoprawnych. Dzieci z utrudnieniami
w rozwoju nie byly rejestrowane na listach adopcyjnych. Sytuacja ta co
prawda ulegta zmianie, jednak pojawilo si¢ nowe zagrozenie. Wielu rodzi-
cow sprawujacych piecze zastepcza dowiaduje sie o niepetnosprawnosci
(szczegolnie intelektualnej) stosunkowo p6zno. Bywa i tak, Ze nie otrzymu-
ja diagnozy o niepelnosprawnosci dziecka przed zakonczeniem postepo-
wania sagdowego. Jedni i drudzy nie wydaja sie by¢ na taka informacje
dostatecznie przygotowani - zaré6wno emocjonalnie, jak i merytorycznie.

Autorki, obierajac za cel ,ukazanie specyfiki przezy¢ i doswiadczen
rodzinnych oséb, ktére przyjety do rodziny adopcyjnej lub zastepczej nie-
petnosprawne dziecko” (s. 12), wybraly jakosciowa strategie badan. Przed-
stawily doswiadczenia 20 rodzin adopcyjnych i zastepczych wychowuja-
cych jedno lub kilkoro dzieci z réznego typu niepelnosprawnosciami.
Dokonujac poglebionej, ugruntowanej analizy ich codziennosci, dazyly do
poznania znaczen przypisywanych przez rodzicéw adopcyjnych swoim
do$wiadczeniom. Staraly sie zwréci¢ uwage zaréwno na ,wyzwania,

z ktérymi musza sie zmierzy¢ rodzice, jak i r6zne pozytywne aspekty
z takim rodzicielstwem zwiazane” (s. 13). Interpretatywny charakter analiz
badawczych pozwolil na przyjrzenie si¢ codziennosci rodziny adopcyjnej
przez pryzmat rodzicielskiego dos§wiadczenia.

Osoby, ktére zamierzaja przysposobi¢ dziecko, sa przygotowywane do
pelnienia roli podczas cyklu prowadzonych przez osrodki adopcyjne szko-

3Probe okreslenia rodzajow niepelnosprawnosci wsréd przysposobionych
dzieci w polskiej literaturze naukowej podjat J. Bleszyriski (2003, 2010) Wyniki ba-
dan przedstawil w publikacji pt. Kluczowe zagadnienia przysposobienia i funkcjonowa-
nia rodzin adopcyjnych.

4 M. Koscielska, Odpowiedzialni rodzice. Z doswiadczeri psychologa, Oficyna Wy-
dawnicza Impuls, Krakéw 2011, s. 75.
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lerr. Codziennos¢ jednak wypelniona jest problemami, zadaniami i wybo-
rami, z ktérymi konfrontacja bywa szczegélnym wyzwaniem.

Bartnikowska i Cwirynkalo poddaja ogladowi doswiadczenia rodzi-
cow, porzadkujac je nastepujaco:

- doswiadczenia poprzedzajgce przyjecie dziecka,

- doswiadczanie indywidualnosci przyjetego dziecka,

- doswiadczanie rodzicielstwa adopcyjnego/zastepczego dziecka z nie-

pelmosprawnoscia.

Wchodzenie w role adopcyjnego (zastepczego) rodzica dziecka z nie-
pelnosprawnoscia jest dlugotrwatym i wielowymiarowym procesem, zde-
cydowanie wykraczajagcym poza procedure adopcyjng czy tzw. dzialania
formalnoprawne. Wykladnie dla zrozumienia zlozonosci zachodzacych
zjawisk stanowi, w opinii autorek, relacja uczestnika danej sytuacji, prze-
zycie ujawniane w narracji. Relacje rodzicéw, ktérzy przyjeli dziecko do
swojej rodziny, stanowia cenne zrédlo wiedzy, ulatwiaja docieranie do
subiektywnej materii przezy¢, umozliwiaja konfrontacje mitu, stereotypu,
wyobrazenia czy intuicji obserwatora z niepowtarzalnoécia losow kazdej
z przedstawianych rodzin.

W opowiesciach rodzicéw sprawujacych piecze zastepcza pojawito sie
kilka kategorii opisu doswiadczanych zdarzeni: emocje, dzialania, relacje
z innymi (dorostymi do tej pory opiekujacymi sie dzieckiem, dzieémi
w podobnej sytuacji), poczatki rodzicielstwa.

Autorki wyréznitly dwa gtéwne scenariusze prowadzace do rodziciel-
stwa adopcyjnego. Tlem badanego zjawiska w pierwszym scenariuszu jest
przede wszystkim bezdzietnosé. Wynikala ona z r6znych przyczyn: choroba,
brak odpowiedniego partnera, utrudnienia biologiczne. Decyzja o adopcji
pojawiala sie¢ w efekcie ,,sumowania wlasnych zasobéw oraz artykutowa-
nia pragnien zwiagzanych z posiadaniem dzieci” (s. 139). Doé¢ trudnym
progiem do pokonania okazywala sie tzw. procedura adopcyjna, a w
szczegoblnosci spetnienie warunkéw stawianych przez osrodek adopcyijno-
-opiekuriczy. Rodzice opisywali formalnosci jako ucigzliwe i czasochlonne.
Przedmiotem dociekart badawczych okazatl sie tez poziom gotowosci ro-
dzicéw do przyjecia dziecka z niepelnosprawnoscia. ,Czy podjelibyscie
decyzje zalozenia rodziny =zastepczej, wiedzac o niepetnosprawnosci
dziecka?” - pytaly autorki. Analiza zebranego materialu pozwolita na wy-
odrebnienie réznych kategorii gotowosci - od zupelnego zamykania sie na
niepelnosprawnosé na etapie podejmowania decyzji, poprzez ewoluowa-
nie pogladéw dotyczacych tej kwestii, po deklarowanie otwartosci od sa-
mego poczatku.
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Spotkanie z dzieckiem, charakteryzowane jako ,zrzadzenie losu”, stato
sie tlem badanego zjawiska w scenariuszu drugim. Niektérzy z rodzicow
mieli juz swoje dzieci. O powiekszeniu rodziny decydowali pod wptywem
czynnikéw niespecyficznych. Autorki kodujg poszczegoélne relacje, nadajgc
im tytuly: ,przylgniecie dziecka”, ,odwrdcenie scenariusza”, ,sytuacja
zewnetrzna jako poczatek”. Przyjecie dziecka do rodziny poprzedzone
bylo niekiedy splotem nieszczedliwych wypadkéw, tragedii, nie urucha-
miato emocji pozytywnych, euforycznych, nie byto uwiericzeniem dzialan
skierowanych na realizacje pragniert macierzyristwa i ojcostwa. Okreélenie
i ocena zasobdéw, jak zauwazaja autorki, dokonywala sie przede wszystkim
w kontekscie potrzeb Zyciowych dziecka. Badane osoby stawatly sie rodzi-
cami zastepczymi nagle, nie spodziewajac sie takiego scenariusza, w wyni-
ku $wiadomego wyboru miedzy oddaniem dziecka pod opieke instytucji
a przysposobieniem go ze wzgledu na wiezy krwi.

Pytanie: ,Jak rodzice postrzegali przysposobione dzieci?”, wydaje sie
fundamentalne ze wzgledu na koniecznos$¢ podejmowania specjalistycz-
nych dzialan i dostosowania systemu rodzinnego do nowej sytuacji. Czy
byli sktonni dostrzega¢ ich osiagniecia, zalety? Czy traktowali je jak wlasne
dzieci? Jak przedstawiali swoje relacje z nimi?

W dokonywanych przez rodzicéw charakterystykach (szczegdlnie
pierwszych doéwiadczen zwigzanych z odmiennoscig dziecka) autorki
dostrzegly ,,wspdlny mianownik” - kategorie czasu. Pojecie czasu pojawia-
to sie w relacjach z waznych wydarzen (, przed adopcja”, ,,0d czasu rehabi-
litacji”). Uptyw czasu wykorzystywany byl tez w ocenie postepéw dziecka
(,czas, ktory leczy”); podczas okredlania wlasnego zaangazowania rodzica,
zmian w podejéciu do dziecka (,,dawniej”’, ,teraz”). Czas przyszly nato-
miast pojawial sie w dwéch odstonach - jako nadzieja i zagrozenie (nadzie-
ja - ,czas przekuty na ksztaltowanie wspoélnych relacji miedzy rodzicami
i dzieémi, przeznaczony na rehabilitacje” s. 162; zagrozenie - ,,uplywajacy
czas w rodzinach zmagajacych sie z trudnosciami bedacymi ponad sily
i mozliwosci, w rodzinach, ktére nie otrzymuja satysfakcjonujacej i wystar-
czajacej pomocy” s. 163).

Opisujac zetkniecie z niepelnosprawnoscia dziecka, rodzice koncen-
trowali si¢ na powierzchownosci, wlasciwosciach somatycznych (waga
urodzeniowa, wzrost, wyglad odbiegajacy od normy). Kolejne kategorie
narracji odnosily sie do poszczegélnych sfer funkcjonowania i wystepuja-
cych w nich zaburzen. Wéréd wyréznionych dysfunkcji mozna wskazaé
trzy grupy: ogélne zaburzenia rozwoju, zaburzenia emocjonalne i zwigza-
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ne z nimi zaburzenia zachowania oraz zaburzenia w relacjach z innymi
ludZmi. W narracjach matek ujawniat sie przede wszystkim bél zwigzany
z niezrozumieniem odmiennosci dziecka przez otoczenie (chodzito o cechy
dymorficzne, wirus HIV) oraz uprzedzeniami (réwniez specjalistow),
z ktérymi nie mogly pogodzi¢ sie i sobie poradzi¢.

Doswiadczanie przez rodzicéw mocnych stron dziecka relacjonowane
byto w kontekscie funkcjonowania systemu rodzinnego. Plaszczyzny opisu
dotyczyly postepéw czynionych przez dziecko (w rozwoju, wskutek od-
dzialywar rehabilitacyjnych), odnoszonych przez nie sukceséw, wilasnego
wktadu rodzica w rozwdj i jakoé¢ zycia dziecka oraz wypracowania zado-
walajacych relacji z dzieckiem (np. nazwanie rodzicéw adopcyjnych , ma-
ma”, ,tata”). Kilkoro rodzicéw koncentrowalo si¢ nie na sobie i wlasnym
udziale w zachodzacych zmianach, a wylacznie na opisie pozytywnych
zmian zaobserwowanych w rozwoju dziecka. Bardzo czesto dla badanych
rodzicéw réwnie wazne jak postepy okazywalo sie poszukiwanie i do-
$wiadczanie ,normalnosci” swojego syna czy corki.

Jak to jest by¢ rodzicem adopcyjnym? Czy mozna mie¢ dobre relacje
z przysposobionym, niepelnosprawnym dzieckiem? Z analiz badawczych
Bartnikowskiej i Cwirynkalo wylania sie w miare jednolity obraz relacji
rodzic-dziecko. Opowiesci rodzicow wydaja sie¢ w tym wzgledzie nad
wyraz szczere, cho¢ dotycza spraw bardzo osobistych. ,W zdecydowanej
wiekszosci wypowiedzi rodzicéw na temat relacji rodzic-dziecko pojawia
sie kategoria Iaczacych ich uczué. Rodzice wyrazaja przede wszystkim
uczucia pozytywne: milos¢, akceptacje, przyjazn” (s. 181). W odczuciu
rodzicow czynnikiem w znacznym stopniu przyczyniajagcym sie do desta-
bilizacji relacji sa te zachowania dzieci, wobec ktérych czuja sie oni bezsilni.

Kwestig trudna do rozstrzygniecia jest sposob traktowania dzieci przy-
jetych do adopcji, podczas gdy ma sie réwniez potomstwo biologiczne.
Rodzice starajg si¢ by¢ sprawiedliwi, obdarza¢ uczuciami i zainteresowa-
niem wszystkie dzieci, sygnalizuja jednak dylematy, wahania i tendencje
do uruchamiania postaw zadaniowych, gdy pojawiaja sie klopoty wycho-
wawcze z dzieckiem adoptowanym. Osobnym problemem jest brak wgla-
du w przesztos¢ dziecka przysposobionego, niemoznos$¢ przewidzenia
zachowan, wytlumaczenia ich. Zdecydowanie inna wydaje sie przy tym
relacja z dzieckiem przysposobionym, zwigzanym wiezami krwi (jedna
z matek oprécz wiasnej cérki wychowuje takze cérke swojej zmartej ciotki,
zna losy rodziny, wie o niepelnosprawnosci pozostatych dzieci). Historia
rodziny biologicznej dziecka i bezposrednia z nig konfrontacja sg z pewno-
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Scig czynnikami ulatwiajacymi rodzicowi adopcyjnemu zrozumienie spe-
cyfiki zachowan dziecka. Niekiedy wiagze si¢ to ze sporym obciazeniem
emocjonalnym.

Kazda historia adopcyjna wymaga rozwazenia odrebnych uwarun-
kowan. Rodzice adopcyijni i zastepczy wychowujacy dzieci z niepelno-
sprawnoscia, ktérych narracje staly sie przedmiotem analiz Bartnikowskiej
i Cwirynkalo, wskazywali na potrzebe wieloplaszczyznowego wsparcia.

Podsumowujac rozwazania, Autorki wyréznity kilka sposobéw, ktére
moga pomagaé¢ w pozytywnym do$wiadczaniu adopcji czy sprawowaniu
opieki zastepczej: nawigzanie kontaktu z innymi rodzicami, ktérzy przyjeli
do swojej rodziny dziecko i przezywaja podobne problemy; wypracowanie
interesujacych form wspoélnej aktywnosci, budowanie tradycji rodzinnych,
tozsamosci rodziny; odpowiednie przygotowanie rodzicéw do dzielenia
si¢ informacjami na temat dziecka, przygotowanie do umiejetnego reago-
wania na pojawiajace sie pytania; wlaczenie w sie¢ internetowego wsparcia
(fora, blogi); korzystanie z profesjonalnej pomocy (zaréwno w zwiazku
z niepelnosprawnoscia dziecka, jak i z trudnoéciami wychowawczymi).

Zamiast zakoniczenia dwa pytania, na ktére odpowiedzi dostarcza
omawiana publikacja:

Pierwsze zadane przez specjaliste: ,czy odpowiedzialno$é rodzicow
naturalnych i adopcyjnych czyms sie r6zni?” (Koscielska 2011, s. 71).

Drugie zwyczajne, matczyne (ta perspektywa towarzyszyta mi podczas
lektury): czy rodzicielstwo adopcyjne/zastepcze dziecka z niepelnospraw-
noscia moze by¢ satysfakcjonujace? By¢ satysfakcjonujace dla dziecka...

Katarzyna Pawelczak



