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Postawy rodzicielskie wobec dziecka
niepelnosprawnego w rodzinie

Wprowadzenie

Rodzina oddziatuje na dziecko poprzez splot réznorodnych uwarunkowan,
wsrod ktorych szczegdlne znaczenie na ksztattowanie si¢ osobow0sci dzieci
maja postawy rodzicielskie. Przez postawe rodzicielska bedziemy rozumiec¢
nabytg strukture¢ poznawczo-dazeniowo-afektywng, ukierunkowujaca za-
chowanie rodzicow wobec dziecka®.

W literaturze psychologicznej i socjologicznej wyroznia si¢ trzy kompo-
nenty postawy: emocjonalny, intelektualny i behawioralny. Komponenty te
majg decydujace znaczenie na ostateczny ksztatt postawy, w tym i postawy
rodzicielskiej.

Jak dowodzi M. Przetacznik-Gierowska?, uczuciowy lub afektywny kom-
ponent postawy Sprawia, ze jej podmiotowi nadaje si¢ okreslong warto$¢
(walencje), ocenia si¢ go dodatnio lub ujemnie. W sktadniku tym tkwi jed-
nak takze immanentne przezycie emocjonalne, uwarunkowane zar6wno
pojawieniem si¢ potrzeby, ktorg przedmiot postawy moze zaspokajac lub jej
zaspokojeniu zagraza¢, jak i doswiadczeniem uczuciowym zwigzanym
z tym przedmiotem. Emocje i uczucia wchodzace w sktad postawy przybie-
raja forme¢ upodoban, zamitowan, sktonnosci albo niecheci, wrogosci, ten-
dencji agresywnych.

Sktadnik intelektualny postawy z kolei ma charakter poznawczy, sprowa-
dza si¢ do wiedzy podmiotu 0 przedmiocie postawy. Wiedza ta stanowi
przewaznie zbior informacji — niekoniecznie wyczerpujacych, bedacych
niekiedy zbiorem opinii, sagdow, przekonan i pogladéw, ktore moga odpo-
wiada¢ realnym, rzeczywistym cechom przedmiotu postawy, lecz moga by¢
réwniez niezgodne z jego wilasciwosciami — naleza wtedy do krggdéw nie-
zgodnych z rzeczywisto$cig przeswiadczen, stereotypoéw lub przesadéw na
jakis temat.

Komponent behawioralny postawy jest bardzo istotny dla procesu ba-
dawczego. W zachowaniu rodzicéw bowiem mozna odnalez¢ odbicie ich

M. Ziemska, Postawy rodzicielskie i ich wplyw na osobowos¢ dziecka. [W:] Rodzina i dziecko, red.
M. Ziemska, Warszawa 1986, s. 159.
M. Przetacznik-Gierowska, Z. Wtodarczyk, Psychologia wychowania, Warszawa 1994.
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postaw wobec dzieci, emocji, jakie im towarzysza. W pracy pedagogicznej,
terapeutycznej tendencje behawioralne i wynikajace z nich realne zachowa-
nia podmiotu stanowig wyraznie oznaki postaw, zwlaszcza gdy konkretne
zachowania wobec obiektu postawy powtarzaja si¢ w dtuzszym czasie.

Z punktu widzenia wychowania, opieki i1 rehabilitacji dziecka niepetno-
sprawnego najistotniejszym w procesie ksztattowania si¢ postaw jest kom-
ponent emocjonalny. Jego wptyw na stosunek rodzicéw do dziecka jest de-
cydujacy.

Kiedy rodzi si¢ dziecko niepelnosprawne, nagromadzone wczesniej pozy-
tywne emocje przeksztalcajg si¢ w negatywne emocje rodzicoOw.

Po okresie szoku, w ktorym rodzice pod wptywem wstrzasu tracg rowno-
wage psychiczng, nie potrafig pozbiera¢ mysli i odnalez¢ si¢ w tej sytuacji,
nastepuje okres kryzysu emocjonalnego, w ktorym zauwazy¢é mozna pocza-
tek ksztattowania si¢ negatywnych postaw wobec dziecka niepelnosprawne-
go.

W okresie tym nastepuje zderzenie uczué¢, emocji, planow i przygotowan
zwigzanych z nienarodzonym dzieckiem z niespodziewana, wstrzasajaca
rzeczywistoscia.

W wyniku emocji przezywanych przez rodzicow w poczatkowej fazie ob-
cowania z niepelnosprawnym dzieckiem wylaniaja si¢ przewaznie dwie
negatywne postawy rodzicielskie: nadopiekunczos¢ 1 odrzucenie. Z jednej
strony, rodzice widzac male, bezbronne, niepelnosprawne dziecko, pragna
zajac si¢ nim ze szczegolna, przesadng wrecz troska, z drugiej za$ strony,
nie godzac si¢ na jego uposledzenie, czuja che¢ ucieczki, niecheci do dziec-
ka, co skutkuje w dalszej kolejnosci przyjmowaniem postawy odrzucenia.
Badania C. Cunninghama® przeprowadzone w latach dziewigédziesiatych
XX wieku w Anglii pokazaty, ze od 70 do 80% matek wykazuje taka wia-
$nie postawe wobec dziecka.

W przypadku rodzicow dzieci niepetnosprawnych obserwowac¢ mozna catg
game rozmaitych postaw rodzicow. Konieczno$¢ zapewnienia dziecku upo-
sledzonemu fizycznie badZz psychicznie znacznie wigkszej opieki czy kon-
troli niz dziecku w pelni sprawnemu, poglebia jego zaleznos¢ od opieku-
néw. Rodzice bowiem zmuszeni sg ingerowa¢ we wszystkie sfery zachowa-
nia si¢ dziecka, regulowa¢ kontakty z rowiesnikami, czuwaé¢ nad bezpie-
czenstwem itp. Brak samodzielnos$ci dziecka w zwyktych, zyciowych funk-
cjach wytwarza w niektorych rodzicach przekonanie, ze nieszczescie, jakie
ich spotkato, jest nieodwracalne. Poczucie krzywdy wzrasta, gdy mimo
wielkich wysitkow zwigzanych z rehabilitacja, nie nastgpuje poprawa. W tak
niesprzyjajacych warunkach moga wytworzy¢ si¢ pewne postawy trudne do
usunigcia, a wplywajace ujemnie na samo dziecko”.

3C. Cunnin gham, Dzieci z zespolem Down. Poradnik dla rodzicéw, Warszawa 1994.
4T. Gatkowski, Rewalidacja dzieci we wczesnym wieku. [W:] Encyklopedia pedagogiczna, red. W. Po-
mykato, Warszawa 1993.
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W obszarze przedstawionej wczesniej klasyfikacji postaw rodzicielskich
miesci si¢ skala postaw gorowania nad dzieckiem, bezradnosci wobec
dziecka, koncentracji uczu¢ i dystansu emocjonalnego. Ta wiasnie skala
postaw bedzie przedmiotem badan rodzicoOw dzieci niepelnosprawnych.

Uwagi metodologiczne

W celu zdiagnozowania postaw rodzicielskich wobec dzieci zastosowano
Kwestionariusz dla rodzicow do badania postaw rodzicielskich w opraco-
waniu M. Ziemskiej®.

Kwestionariusz sktada si¢ z 41 stwierdzen, w tym dwoch buforowych
I 39 diagnostycznych, ktore tworza 4 skale: gérowania, bezradnosci, kon-
centracji 1 dystansu. Do interpretacji wynikow stuzy skala stenowa sktadaja-
ca si¢ z 10 réwnych jednostek. Przyjmuje si¢, ze osoby, ktére otrzymaly
wyniki w granicach:

— 1-4 steny, prezentuja pozadane wychowawczo postawy;

— 5-6 stenow, wskazuja na umiarkowane nasilenie postawy wychowaw-
czo niepozadanej;

— 7-10 stendéw, $wiadcza o niepozagdanym wychowawczo nasileniu posta-
wy.

W badaniach uczestniczytlo 180 ojcéw i1 180 matek, tj. 360 rodzicow
I 180 dzieci niepetnosprawnych. Badanie przeprowadzono w 2005 roku
W wojewddztwie t6dzkim.

Analiza wynikow badan

Analize wynikéw badan postaw rodzicielskich, osobno ojcéw i matek,
w sferze goérowania nad dzieckiem przedstawia tabela 1.

Tab. 1. Postawy rodzicielskie w zakresie gorowania nad dzieckiem niepetno-
sprawnym

N — ojcowie = 180

N — matki = 180

N — ogdtem = 360

Rodzice | Ojcowie | Matki | Ogélem

Lp. | Postawy
rodzicéw N| % | N| % | N| %
1. | Pozadane wychowawczo 67 | 37,2 | 74 | 41,1 |141| 39,2
2. | Umiarkowanie pozadane 69 | 38,3 | 87 | 48,3 |156| 43,3
3. |Niepozadane wychowawczo | 44 | 24,5 | 19 | 10,6 | 63 | 17,5
4. | Ogolem 180 | 100,0| 180 | 100,0 | 360 | 100,0

5M. Ziemska, Kwestionariusz dla rodzicéw do badania postaw rodzicielskich, Warszawa 1981.
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Wynik badania $wiadczy o umiejetnosci kierowania dzieckiem przez ro-
dzicow (39,2%) bez akcentowania swojej przewagi psychicznej. Rodzice
W oddzialywaniach wychowawczych 1 opiekunczych nie stosuja sity i prze-
mocy. W swoim postgpowaniu w zasadzie liczg si¢ z dzieckiem, biorg pod
uwage jego odczucia i pragnienia. Wiecej jednak badanych matek niz ojcow
wykazuje postawe rodzicielskga ukierunkowang na wspoétdziatanie i zyczli-
wos¢ w stosunku do dziecka niepetnosprawnego.

Z jednej strony, postawy goérowania nad dzieckiem wskutek nasilenia nie-
pelosprawnosci dziecka i1 trudno$ci rehabilitacyjnych muszg wykazywac
tendencje do dominacji, ktore znajdujg wyraz w zachowaniach rodzicow
I tatwo mogg przeksztalci¢ si¢ w postawe zdecydowanej dominacji i goro-
wania nad dzieckiem. Z drugiej strony, jesli wiedza rodzicow o schorzeniu
dziecka i jego aspektach wzrasta, wystepuje zaangazowanie w jego rehabili-
tacjg, opieka nad dzieckiem nie stwarza rodzicom duzych problemow, wow-
czas postawy rodzicielskie w zakresie gorowania o umiarkowanym nasileniu
maja duze szanse na przeksztalcenie si¢ w postawy pozadane wychowaw-
czo, w ktérych nastepuje pozytywne nastawienie rodzicow do dziecka, za-
spokojenie jego potrzeb, empatycznego stosunku do jego osoby i niepeino-
sprawnosci.

Umiarkowany wynik goérowania rodzicow swiadczy takze o niepozadanym
zaznaczaniu przez opiekundéw swojej przewagi nad dzieckiem, o do$¢ wy-
raznej ich sktonno$ci do braku uwzgledniania sygnalow i reakcji, ktore
przekazuja dzieci niepelnosprawne swoim rodzicom.

Wsrdod badanych rodzicow az 17,5% respondentdw ujawnia postawe nie-
pozadang wychowawczo. Przy czym ojcoOw w wigkszym stopniu i zakresie
(24,5%) cechuje zdecydowane gérowanie niz matki (10,6%).

Nastgpng badang postawa rodzicéw jest bezradno$¢ wobec dziecka. Po-
stawa ta ujawnia si¢ w zachowaniach rodzicielskich — szczegdlnie wobec
dzieci niepetnosprawnych.

Wyniki badan tej postawy przedstawia tabela 2.

Tab. 2. Postawa bezradnos$ci rodzicéw wobec dziecka niepelnosprawnego
N — matki = 180

N — ojcowie = 180

N — rodzice = 360

Rodzice | ojcowie | Matki | Ogélem

Lp. | Postawa
bezradnosci N| % | N| % | N| %
1. | Pozadane wychowawczo 28| 155 41| 22,8| 69| 20,2
2. | Umiarkowanie pozadane 64| 356| 62| 34,4|126| 35,0
3. | Niepozadane wychowawczo | 88| 48,9| 77| 42,8|165| 45,8
4. | Ogbdtem 180 (100,0 | 180 | 100,0 | 360 | 100,0
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Tylko 20,2% rodzicow, w tym 22,8% matek i jeszcze mniej, bo 15,5% oj-
coOw, przejawia postawe pozadang wychowawczo w sferze bezradnosci
opiekunczej i wychowawczej wobec dziecka niepetnosprawnego. W skali
bezradnosci postawa rodzicielska pozadana wychowawczo §wiadczy o bra-
ku poczucia bezradnosci lub o bardzo stabym poczuciu bezradnosci w po-
stepowaniu rodzicow z dzieckiem. Tego typu postawa sprzyja umiejetnemu
1 wywazonemu rozwigzywaniu probleméw wychowawczych, opiekunczych
i rehabilitacyjnych z dzieckiem niepetnosprawnym.

Ta grupa rodzicow dobrze lub bardzo dobrze radzi sobie z wszelkimi trud-
no$ciami opiekunczymi, rehabilitacyjnymi i wychowawczymi swojego
dziecka.

Poczucie bezradno$ci w tej grupie badanych ujawnia si¢ jeszcze w $red-
nim stopniu. Umiarkowane nasilenie postawy bezradnosci opiekunczej
i wychowawcze] przejawiatlo w badaniach 35% rodzicow. Przy czym
w niewielkim zakresie w skali i stopniu postawy przewazali ojcowie
(35,6%) niz badane matki (34,4%).

Poczucie bezradnosci wychowawczej, opiekunczej i rehabilitacyjnej ro-
dzicow w stosunku do dzieci niepetnosprawnych w tej grupie badanych mo-
ze z jednej strony nasili¢ si¢ wraz z postgpem choroby dziecka pod wpty-
wem niesprzyjajacych czynnikow domowych, a takze pojawiajacych sig
trudnosci. Z drugiej natomiast strony umiarkowany poziom poczucia bez-
radno$ci rodzicéw wobec dziecka moze takze — pod wpltywem przejawia-
nych pozytywnych cech 1 zachowan dziecka niepelnosprawnego oraz uzy-
skiwanych efektow w jego rehabilitacji — przyjmowac coraz to nizszy sto-
pien nasilenia. Stad tez umiarkowane nasilenie postawy bezradnos$ci opie-
kunczo-wychowawczej, cho¢ uwazane i oceniane jako niepozadane, zakty-
wizuje nastawienie rodzicoOw, rozszerzy ich wiedzg i umiejgtnosci radzenia
sobie z dzieckiem dzigki odpowiedniemu oddzialywaniu czynnikow we-
wnatrzrodzinnych, jak i pozarodzinnych (stuzba zdrowia, rehabilitant, $ro-
dowisko lokalne, instytucje rehabilitacyjne i wspomagajace funkcjonowanie
rodzin niepetnosprawnych).

Duzy odsetek rodzicow (45,8%) odczuwa znaczng lub nawet krancowa
bezradno$¢ wobec problemow wychowawczych, a szczegodlnie opiekun-
czych i rehabilitacyjnych. Te cechy zachowan rodzicow s$wiadczacych
0 poczuciu bezradnosci wobec problemow zdrowotnych, wychowawczych
I opiekunczych wobec dzieci niepetnosprawnych potwierdzaja wyniki bada-
nych. Postawa bezradnosci rodzicow wobec dzieci niepetnosprawnych, jak
wskazujg wypowiedzi badanych respondentow, utrudnia opiekg, wychowa-
nie i przede wszystkim oddziatywania rehabilitacyjne skierowane na dziec-
ko. Postawa bezradnosci rodzicow jest $cisle zwigzana z unikaniem wszel-
kich kontaktow spotecznych, unikaniem trudnych sytuacji zyciowych
Z dzie¢mi, a takze unikaniem i1 zaniedbywaniem ¢wiczen usprawniajgcych
fizyczne 1 psychiczne czynnos$ci dziecka niepelnosprawnego.



234 Nauczyciel i Szkota 3—4 2007

W dalszym toku badan interesowata nas postawa koncentracji rodzicow na
dziecku w ujgciu roznych zmiennych niezaleznych i ich wptywu na zmiang
koncentracji rodzicielskiej w stosunku do dziecka niepetnosprawnego.

Tabela 3 prezentuje wyniki badan uzyskane w skali koncentracji ze
wzgledu na nasilenie danej postawy w badanej grupie rodzicow dzieci nie-
pelosprawnych.

Tab. 3. Koncentracja uczuciowa rodzicow na dziecku niepetnosprawnym

N — ojcowie = 180
N — matki = 180
N — ogdtem = 360

Rodzice | Ojcowie | Matki Ogoélem
Lp. | Postawa
koncentracji N % N % N %
1. | Pozadane wychowawczo 43 | 249 | 31 | 17,2 | 74 | 20,5
2. | Umiarkowanie pozadane 79 | 439 | 74 | 41,1 | 153 | 425
3. | Niepozadane wychowawczo 58 | 32,2 | 75 | 41,7 | 133 | 37,0
4. | Ogbtem 180 | 100,0 | 180 | 100,0 | 360 | 100,0

Z zestawienia danych liczbowych przedstawionych w tabeli 3 wynika, ze
niskie nasilenie koncentracji uczuciowych na dziecku uzyskato 24,9% ojcoéw
1 tylko 17,2% matek. Oznacza to, ze t¢ grupg rodzicow cechuje spokojny,
zrownowazony stosunek emocjonalny do dziecka niepetnosprawnego. Ro-
dzice ci wykazuja pozadane wychowawczo postawy, ktore charakteryzujg
si¢ zrownowazong koncentracjg uczuciowg, nie wykazuja przesadnej troski
o dziecko. Czynnos$ci opiekuncze i rehabilitacyjne w stosunku do dziecka
realizowane sg w sposob racjonalny, wedlug wczesniej zamierzonego planu.

Wigcej niz co piagty badany rodzic (20,5%) zdaje sobie w peini sprawe, ze
dziecko niepelnosprawne potrzebuje wigcej opieki, wigcej wysitku wycho-
wawczego, dydaktycznego i rehabilitacyjnego. Jednak z drugiej strony za-
chowania rodzicow wobec dziecka sg przemyslane, zobiektywizowane, ce-
lowe 1 z pelng $wiadomosciag rodzicielska. Potrzeby psychiczne, spoleczne
i opiekuncze dzieci niepelnosprawnych sg zaspokajane bez wykazywanej
nadmiernej emocji, w atmosferze spokojnych czynnosci praktycznych
i werbalnych interakcji migdzy rodzicami a dzieckiem.

Podobny odsetek badanych ojcow (43,9%) 1 matek (41,1%) uzyskat wyni-
ki umiarkowanie pozadane, ktére z jednej strony $wiadcza o wystepujacej
nadmiernej koncentracji uczuciowej, opiekunczej i tendencji do przesadnej
troskliwo$ci w stosunku do dziecka, z drugiej za$ nasilenie tej skali moze
cechowa¢ si¢ takze racjonalnym i celowym zachowaniem emocjonalnym
rodzicow do dziecka. Jednak $wiadomo$¢ wyrazania uczu¢ rodzicielskich
jest tu czgsto zachwiana, stad tez rodzice w oddzialywaniach wychowaw-
czych i opiekunczych wobec swoich dzieci niepelnosprawnych moga takze
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wykazywac¢ stan niepokoju o dziecko, stres zwigzany z jego niepelnospraw-
noscig. Pojawienie si¢ u rodzicow tendencji postawy koncentracji na dziec-
ku w stopniu umiarkowanym winno by¢ widocznym sygnatem do uswiado-
mienia sobie popetniania bledéw opiekunczo-wychowawczych spowodowa-
nych niepokojem 1 niepotrzebnym napigciem, traumatyzujacych atmosfere
zycia domowego skupiong na nadmiernej opiece i troskliwosci nad dziec-
kiem niepetnosprawnym. Rodzice muszg zdawac sobie sprawe, ze nadmier-
na koncentracja emocjonalna na dziecku moze z reguly przynosi¢ szkode
rozwojowa, wychowawczg i socjalizacyjng. Stad tez zachowania rodzicow
wobec dziecka muszg zmierza¢ w sposob celowy do redukowania badz eli-
minowania sytuacji ograniczajacych samodzielno$¢ w czynnos$ciach opie-
kunczych, higienicznych, samoobstugujacych itp. Powinni oni natomiast
tworzy¢ w sposob §wiadomy i celowy dla dziecka niepelnosprawnego sytu-
acje wychowawcze, opiekuncze i socjalizacyjne zaréwno w Srodowisku
rodzinnym, jak i pozarodzinnym.

Zbyt duza grupa rodzicéw (37%) przejawia nadmierng koncentracje na
dziecku — majg oni czesto zbyt wygdérowane wymagania w stosunku do jego
osoby. Wymagania te dotyczg nauczania, zachowan dziecka, a takze ¢wi-
czen rehabilitacyjnych, w wyniku ktorych — zdaniem rodzicow — dzieci win-
ny uzyskiwaé¢ widoczne efekty w sprawnosciach manualnych i samodziel-
nego chodzenia.

W odpowiedziach tej grupy rodzicéw uwidacznia si¢ réwniez ich troska
0 zdrowie 1 bezpieczenstwo dziecka niepetnosprawnego, dlatego tez zupet-
nie niepotrzebnie, z pedagogicznego punktu widzenia, ograniczajg jego sa-
modzielno$¢ oraz naturalne dazenie do czynnos$ci higienicznych, samoob-
stugujacych, kontaktéw kolezenskich w srodowisku rodzinnym i pozado-
mowym. Koncentracja na dziecku przejaw1a si¢ rowniez u rodzicow, ktorzy
majg nadmierne wymagania i aspiracje w stosunku do dziecka niepeino-
sprawnego.

Ostatniag badang postawa rodzicielska w stosunku do dzieci niepeino-
sprawnych byl dystans w kontakcie z dzieckiem.

Uzyskane wyniki w skali dystansu w sferze zachowan wychowawczych,
opiekunczych, socjalizacyjnych i emocjonalnych badanych rodzicow ilustru-
je tabela 4.
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Tab. 4. Postawa dystansu rodzicow wobec dzieci niepetnosprawnych
N — ojcowie = 180

N — matki = 180

N — ogdtem = 360

Rodzice | Ojcowie | Matki Ogoélem
Lp. | Postawa
dystansu N % N % N %
1. | Pozadane wychowawczo 42 | 239 | 98 | 54,4 | 141 | 39,2
2. | Umiarkowanie pozadane 88 | 489 | 61 | 339 | 149 | 414
3. | Niepozadane wychowawczo 49 | 27,2 | 21 11,7 | 70 19,4
4. | Ogotem 180 | 100,0 | 180 | 100,0 | 360 | 100,0

Z zestawienia wynikow badawczych zamieszczonych w tabeli 4 wynika,
ze 39,2% rodzicéw, w tym az 54,4% matek i tylko 29,9% ojcéw ujawniato
w swych postawach rodzicielskich w skali dystansu w kontaktach z dziec-
kiem niepelnosprawnym pozytywne zachowania opiekunczo-wychowawcze
i emocjonalne. Wymiana uczu¢ migdzy rodzicami a dzieckiem, a takze mig-
dzy dzieckiem i rodzicami jest swobodna, czg¢sto spontaniczna i bez ograni-
czen interakcyjnych. Taka postawa tworzy mita, wyzwalajaca atmosfere
opiekunczo-wychowawcza w kontakcie z dzieckiem. Wielostronne sytuacje
interpersonalne w rodzinie charakteryzuje uczucie ciepta domowego, od-
czuwa je dziecko niepetnosprawne.

Umiarkowanie pozadane postawy rodzicielskie w skali dystansu uczucio-
wego ujawnia 149 badanych rodzicow, tj. 41,4% respondentow. Z tej liczby
az 88 ojcow (48,9%) przejawia ten rodzaj postawy, natomiast u badanych
matek tylko w 61 przypadkach (33,9%) wystepuje postawa umiarkowanie
pozadana w skali dystansu uczuciowego.

Wyniki takie §wiadczg o ujawniajacych si¢ tendencjach do dystansu uczu-
ciowego w kontaktach z dzieckiem. Okreslone natgzenie uczu¢ mitosci
i bliskosci emocjonalnej w tej grupie badanych, rodzice przejawiaja
i okazujg w zalezno$ci od sytuacji domowej w rodzinie, a takze od przezy¢
spotecznych, ekonomicznych i zawodowych w zyciu pozarodzinnym. Jesli
rodzicow dotknie negatywna sytuacja emocjonalna w srodowisku lokalnym,
a nawet pozalokalnym, wowczas mogg przenosi¢ trudne sytuacje zewnatrz-
rodzinne na zycie i interakcje w rodzinie, powodujac napigta, obojetng at-
mosfere, w ktorej eliminowane sg czulosci w zachowaniach i kontaktach
interpersonalnych nawet z dzieckiem niepelnosprawnym. Z drugiej strony
wszelkie wydarzenia i sytuacje w domu rodzinnym oraz w srodowisku lo-
kalnym i zawodowym pozarodzinnym wywotujace pozytywne przezycia
beda stanowily podloze ksztaltowania si¢ postaw eliminujacych dystans
uczuciowy w reakcjach wobec dzieci niepetnosprawnych i ich zachowan w
podejmowanych czynnosciach opiekunczo-wychowawczych i socjalizacyj-
nych. Umiarkowane przejawy zachowan wystepujace w skali postaw dy-
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stansu uczuciowego rodzicow w kontakcie z dzieckiem powinny by¢ waz-
nym sygnatem dla kazdej matki 1 kazdego ojca, by u§wiadomi¢ sobie istote
rodzicielskiej roli opiekunczo-wychowawczej wobec dziecka niepeino-
sprawnego, jego psychicznego wsparcia, koniecznosci bliskiego i serdecz-
nego kontaktu emocjonalnego, by dazy¢ do doskonalenia i poprawy wza-
jemnych kontaktow interpersonalnych miedzy rodzicami a dzieckiem.

Oddziatywanie przeksztatcajace postawy rodzicielskie w skali dystansu
uczuciowego winny mie¢ na celu zwigkszenie ekspresji uczu¢, nasycenie
kontaktow wychowawczych i opiekunczych oraz dialogu w codziennych,
uswiadomionych, zamierzonych i celowo tworzonych sytuacjach z dziec-
kiem, w ktorych okazane zostang serdeczno$é, ciepto, mitos¢ i czutos¢. Za-
chowania te sprzyjaja tworzeniu si¢ atmosfery wzajemnych uczu¢ w rodzi-
nie i wilasciwej wiezi emocjonalnej dziecka niepelnosprawnego z matka
i ojcem.

Dystans uczuciowy przejawiato 19,4% badanych rodzicow. Zachowania
tej grupy badanych rodzicow $wiadczg 0 pewnych zaburzeniach uczucio-
wych rodzicow w stosunku do dzieci, szczego6lnie do dzieci niepetnospraw-
nych. Postawa rodzicielska o nadmiernym dystansie uczuciowym rodzicow
do dziecka cechuje rowniez wycofywanie si¢ ojca badZ matki z bezposred-
nich kontaktow, a nawet obecnosci w bezposrednich sytuacjach wychowaw-
czych, opiekunczych i socjalizacyjnych z dzieckiem. Brak ciepta i uczucia
mitosci w interakcjach rodzicielskich, a takze brak ekspresji pozytywnych
uczu¢ wobec dziecka powoduje niekorzystng atmosfere domowa. Atmosfere
obojetnosci lub atmosfere depresyjng, ktore przyczyniaja si¢ do dalszego
zaburzenia rozwoju umystowego, zwlaszcza spoteczno-uczuciowego dziec-
ka. Postawa rodzicielska o duzej sile dystansu uczuciowego hamuje ksztat-
towanie pozytywnych motywoéw do podejmowania wysitkow przez dziecko
w sferze nabywania umiejetnosci samoobstugi, ¢wiczen rehabilitacyjnych,
a nawet nauczania szkolnego i wtasciwego zachowania.

Dzieci niepetnosprawne potrzebuja ciepta rodzinnego, bliskich kontaktow
emocjonalnych, zyczliwych postaw. Bezposrednie i serdeczne kontakty ro-
dzicow z tymi dzie¢mi wyzwalajg u nich rado$¢, swobode w wykonywanych
zadaniach, stymuluja rozw0dj zaburzonych funkcji ruchowych i umystowych,
a szczegOlnie sfer emocjonalnych. Im dziecko bardziej kocha swoich rodzi-
cow, tym bardziej przezywa postawe nasilajacego si¢ dystansu uczuciowego
wobec niego.

Summary

A family is a circle which has an influence on a child during the longest period of time, other
words since the birth till becoming independent or even more. Moreover, parent’s attitudes have
the great impact on shaping child’s personality when it is being brought up. Very crucial are the
ones toward disabled children.



