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Nowelizacja kodeksu karnego wykonawczego w 2005 r.1 spowodowata, ze
zgodnie z art. 96 § 1 k.k.w.: ,W systemie terapeutycznym odbywajg kare
skazani z niepsychotycznymi zaburzeniami psychicznymi, w tym skazani za
przestepstwo okreslone w art. 197-203 k.k., popetnione w zwigzku z zaburze-
niami preferencji seksualnych, uposledzeni umystowo, a takze uzaleznieni od
alkoholu albo innych $rodkéw odurzajgcych lub psychotropowych oraz skaza-
ni niepetnosprawni fizycznie - wymagajacy oddziatywania specjalistycznego,
zwiaszcza opieki psychologicznej, lekarskiej lub rehabilitacyjnej”. Z zapisu
tego wynika, ze osoby, ktére dokonaty przestepstwa przeciwko wolnosci sek-
sualnej i obyczajnosci i u ktorych powotani przez sad biegli psychiatrzy
i seksuolodzy na etapie postepowania sgdowego zdiagnozowali zaburzenia
preferencji seksualnych, kierowani sg do odbywania kary pozbawienia wol-
nosci w systemie terapeutycznym dla skazanych z niepsychotycznymi zabu-
rzeniami psychicznymi lub upo$ledzonych umystowo.

Do katalogu przestepstw przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajnosci
kodeks karny2 zalicza:

art. 197 - zgwalcenie,

art. 198 - wykorzystanie seksualne bezradnosci, niepoczytalnosci,

art. 199 - seksualne naduzycie stosunku zaleznosci,

art. 200 - obcowanie ptciowe lub inne czynnosci seksualne podejmowane
z matoletnim,

1 Ustawa z dnia 27 lipca 2005 r. o zmianie ustawy - Kodeks karny, ustawy - Kodeks
postepowania karnego i ustawy - Kodeks karny wykonawczy (Dz.U. nr 163, poz. 1363).
2 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks karny (Dz.U. nr 88, poz. 553 z p6zn. zm.).
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art. 200a - nawigzywanie kontaktu z matoletnim za pomocag systemu
teleinformatycznego,

art. 200b - publiczne propagowanie tresci o charakterze pedofilskim,

art. 201 - kazirodztwo,

art. 202 - kryminalizuje pornografie, w tym szeroko rozumiang porno-
grafie z udziatem dzieci,

art. 203 - zmuszanie do prostytucji,

art. 204 - nakianianie do prostytucji, w tym matoletniego, lub czerpanie
z niej korzysci. Zaznaczy¢ jednak nalezy, ze art. 204 k.k. ustawodawca nie
ujat w uregulowaniach art. 96 § 1 k.k.w.

Niemniej jednak katalog zachowan seksualnych uznanych za przestep-
cze jest dos¢ szeroki, a rozwazajac kwestie przestepstw na tle seksualnym,
nalezy mie¢ na uwadze fakt, ze nie chodzi tu tylko o te potocznie rozumiane,
tj. zgwalcenia i molestowanie pedofilne.

Przestepstwo popetnione w zwiazku z zaburzeniami
preferencji seksualnych

Aby odpowiedzie¢ na pytanie: co to znaczy, ze przestepstwo zostato po-
petnione w zwigzku z zaburzeniami preferencji seksualnych?, nalezy przyj-
rze¢ sie blizej seksualno$ci cztowieka. | tak, prawidtowe zachowanie seksual-
ne (interpersonalne), powinno zawiera¢ potencjalng mozliwos¢ spetnienia
trzech podstawowych funkcji, tj. biologicznej, psychologicznej i spotecznej.

Funkcja biologiczna przejawia sie w mozliwosci prokreacji i roztado-
wania popedowych napie¢ seksualnych. Juz sam fakt roztadowania napiecia
powoduje poczucie satysfakcji seksualnej.

Funkcja psychologiczna zachowania seksualnego zwigzana jest
z mozliwos$cig zaspokojenia m.in.: potrzeb uznania, akceptacji, samorealiza-
cji, wyrazenia wiasnej wartosci, wtadzy oraz dostarczenia satysfakcji seksu-
alnej partnerowi. Satysfakcja seksualna osiggana na tym poziomie jest tym
wieksza, im wiecej potrzeb psychicznych cztowieka zostanie zaspokojonych
w czasie kontaktu seksualnego.

Funkcja spoteczna jest realizowana poprzez tworzenie wiezi z innym
cztowiekiem, partnerem seksualnym.

Zachowania nieprawidtowe z punktu widzenia normy to takie zachowa-
nia, ktore pozostajg sprzeczne lub nie realizujg wymienionych funkcji lub
realizujg je w sposéb niepetny3. Nieprawidtowosci sa tym wieksze, im bar-
dziej seks sprowadzony jest do sfery biologicznej. Podejmowane wtedy kon-
takty seksualne doprowadzajg tylko do prostego spetnienia potrzeby seksual-

3 Zob. W. Czernikiewicz, Materiaty dla stuchaczy Studium Pomocy Psychologicznej w Dzie-
dzinie Seksuologii, UAM, Poznan 2006, niepubl.
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nej. Dajg poczucie odprezenia i ulgi, lecz nie zaspokajajg potrzeb psychicz-
nych cztowieka ani tez nie zaciesniajg wiezi z innym cztowiekiem.

Wszystkie odchylenia od normy w zachowaniu seksualnym, niezaleznie
od objawéw oraz rodzaju, natezenia i czynnikéw przyczynowych, przy czym
termin ten obejmuje zarébwno odchylenia seksualne w sensie odchylen od
norm spotecznych, jak i odchylenia patologiczne w sensie odchyler od normy
medycznej, oznaczajg dewiacje seksualne4.

W seksuologii przyjmuje sie rozne kryteria podziatu odchylen seksual-
nych. Kierujac sie kryterium spotecznego dobra, stuszne wydaje sie przyjecie
podziatu na dwie zasadnicze grupy. Pierwsza obejmowataby zachowania sek-
sualne spotecznie nieszkodliwe, bedace niewielkimi odchyleniami majgcymi
raczej charakter odmian indywidualnych czy pewnych osobliwosci (,,dzi-
wactw”). Przyjeto nazywac je dewiacjami zachowan seksualnych. Moga
one dotyczy¢ sposobow zaspokajania popedu oraz jego kierunku.

Drugim rodzajem odchylen seksualnych sg zachowania nazywane per-
wersjami (badZz zboczeniami). Ich realizacje uwaza si¢ za spotecznie szkodli-
wa i jest ona zwalczana. Szkodliwo$¢ ta moze by¢ bezposrednia, np. gdy
zagraza zyciu ludzkiemu (zgwatcenie), lub posrednia, gdy powodujac konflikt
ze spotecznymi normami, prowadzi do gtebokiej rozterki moralnej i w konse-
kwencji do nerwicy. Nerwice traktujemy bowiem zawsze jako strate zaréwno
osobistg, jak i spotecznag. Tylko ten rodzaj nieprawidtowego zachowania sek-
sualnego zaliczymy do patologii5.

Perwersje seksualne moga takze dotyczy¢ sposobow zaspokajania popedu
seksualnego oraz odchylen w zakresie jego kierunku. Szkodliwo$¢ poszcze-
gblnych perwersji moze byc rézna i niekiedy nie mozna, uwzgledniajac kryte-
rium spoteczne, przeprowadzi¢ Scistej granicy miedzy wyréznionymi dwoma
grupami nieprawidtowych zachowan seksualnych, gdyz np. czym innym jest
zachowanie typu homoseksualnego chlopcow masturbujgcych sie, czym in-
nym homoseksualizm realizowany miedzy ludZzmi dorostymi, a jeszcze czym
innym kontakt homoseksualny dorostego mezczyzny z nieletnim chiopcem.
Ten sam rodzaj odmiennego zachowania seksualnego moze by¢ zatem raz
uwazany za dewiacje (lub nawet prawidtowos¢ w danej fazie rozwoju), raz za
perwersje. Odchylen w zachowaniu seksualnym nie mozna bowiem ujmowaé
wytgcznie behawioralnie, tj. na podstawie realizowanych czynnosci, ale ko-
nieczna jest kazdorazowa znajomos¢ sytuacji oraz motywacji danej osoby.

Podziat zachowan seksualnych na dewiacje i perwersje jest utrudniony
réwniez z innego punktu widzenia: cechuje go dynamiczno$¢. Dewiacja moze
przeksztatci¢ sie w perwersje i odwrotnie - perwersja pod wptywem np.
terapii moze przyjac¢ postac¢ nieszkodliwej dewiacji. Dlatego stosuje sie czesto

4 K. Imielinski, Zarys seksuologii i seksiatrii, PZWL, Warszawa 1986, s. 201.
5 1. Obuchowska, A. Jaczewski, Rozwéj erotyczny, Wydawnictwo Akademickie ,Zak”, War-
szawa 2002, s. 120.
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jeszcze inne kryterium podziatu. Istotng ceche dewiacji stanowitby woéwczas
jej preferencyjny charakter, czyli dewiacja bytaby pewnym wyborem zacho-
wania, tym, co sie woli, bardziej lubi, a wiec nie miataby ona przymusowego,
wytacznego charakteru. W chwili, gdy taki przymus wystgpi, tzn. gdy czto-
wiek nie moze zaspokoi¢ popedu seksualnego w inny, tylko w taki wiasnie,
odmienny od powszechnie przyjetego sposéb, dewiacja staje sie perwersja,
ktorej istotng cechg jest kompulsywnos$é, czyli wewnetrzny przymus takiego
i tylko takiego realizowania popedus .

Klasyfikacja dewiacji seksualnych nie jest listg chorob, lecz systematyka
ogromnego bogactwa i mozliwosci zachowan seksualnych. Klasyfikacja od-
chylen seksualnych w ujeciu Kazimierza Imielinskiego obejmuje nastepujace
jednostki zachowan patologicznych7:

1. Odchylenia seksualne w zakresie obiektu seksualnego:

- pedofilia,

- gerontofilia,

- zoofilia,

- fetyszyzm,

- transwestytyzm,
- inne.

2. Odchylenia seksualne w zakresie sposobu realizacji popedu seksualnego:

- sadyzm,

- masochizm,

- ekshibicjonizm,
- ogladactwo,

- inne.

3. Odchylenia seksualne nietypowe:
- homoseksualizm,

- transseksualizm,
- kazirodztwo.

Zaburzenia preferencji seksualnych to pojecie dookreslajagce te od-
chylenia seksualne, u podtoza ktérych lezy ,,zaburzony sposéb wybierania
obiektu seksualnego”. Jednostka preferuje zaspokajanie swojego popedu sek-
sualnego w relacji z anormalnym obiektem seksualnyms.

W populacji podopiecznych oddziatu terapeutycznego najwiekszy procen-
towo odsetek (79,5%) skazanych za przestepstwa przeciwko wolnosci seksu-
alnej i obyczajnosci stanowig mezczyzni z diagnozg zaburzen preferencji sek-
sualnych pod postacig pedofilii.

6 Ibidem.

7 K. Imielinski, op. cit.,, s. 222. Na potrzeby niniejszego artykutu klasyfikacja zaburzen
zachowan seksualnych zostata podana w bardzo ogélnej i skréconej formie.

8 W. Czernikiewicz, op. cit.
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Pedofilia (infantoseksualizm, paderozja) jest odchyleniem seksualnym
przejawiajagcym sie w skilonnosci do praktyk seksualnych z dzie¢mi. W tym
ujeciu pte¢ dziecka nie ma tak wielkiego znaczenia, gdyz ciatlo dzieciece,
tj. wykazujgce cechy niedojrzatosci, stanowi witasciwg podniete seksualng
podobng do roli fetysza. Niektorzy autorzy prdébuja uscisli¢ pojecia i proponu-
ja terminem ,pedofilia” obja¢ sktonnos$ci seksualne do dzieci niezaleznie od
ich pici, natomiast terminem ,nimfofilia” - skionnosci seksualne mezczyzn
do niedojrzatych dziewczat. Czasami wyodrebnia sie jeszcze partenofilie, kto-
ra ma oznacza¢ sklonnosci seksualne do dziewic. W tym sensie nimfofilia
bytaby odmiang partenofilii, chociaz obydwa te pojecia nie sg jednoznacznes.
W zaleznosci od pici dziecka (obiektu zachowan pedofilnych) wyrdzniana sie
pedofilie homoseksualng lub heteroseksualng.

Mechanizmy neutralizujgce seksualno$é¢ w kontaktach miedzy ludzmi
dorostymi a dzie¢mi zawodza w dwoch przypadkach, wiodgc do powstania
dewiacji whasciwej lub zastepczej. Pedofilia wtasciwa istnieje wowczas, gdy
partnerem preferowanym jest mate dziecko oraz gdy praktyki seksualne
dokonywane sg wytgcznie z nim. Jesli praktyki pedofilne sg sporadyczne,
a partnerem jest dziewczynka w okresie dojrzewania lub tuz przed nim,
trudno to uzna¢ za dewiacje seksualng, chociaz praktyki takie naruszaja
zakazy prawne i sg karalne. Pedofilia zastepcza wystepuje wowczas, gdy
partnerem preferowanym jest cztowiek dojrzaty, lecz wskutek trudnosci lub
niemoznos$ci nawigzania z nim kontaktu seksualnego (np. wskutek starczego
wieku) mozliwosci realnego zaspokojenia potrzeb seksualnych ograniczone sg
tylko do praktyk seksualnych z dzie¢mi. Sg to jednak praktyki zastepcze
nawet wtedy, gdy sg (z koniecznosci) wytgczne i utrzymywane przez dtuzszy
czas. Czynnikiem sprzyjajacym zastepczym praktykom pedofilnym jest osta-
bienie hamulcdw psychicznych, spotykane u ludzi w starczym wieku, a zwig-
zane z miazdzycowymi procesami zachodzacymi w mdzguzo.

Wedtug Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Problemow
(ICD-10) pedofilia to utrwalona lub dominujgca skionno$¢ do aktywnoSci
seksualnej z dzieckiem lub dzieémi w wieku przez dojrzewaniem. Sprawca
ma co najmniej 16 lat i jest co najmniej o 5 lat starszy od dziecka lub dzieci.
Wedtug klasyfikacji DSM-IV pedofilia to wystepowanie przez okres co naj-
mniej 6 miesiecy fantazji lub zachowan seksualnych zwigzanych z aktywno-
$cig seksualng podejmowang z dzie¢mi przed okresem dojrzewaniaii.

Omawiajgc zjawisko pedofilii, nalezy podkresli¢, ze praktyki pedofilne
nie muszg by¢ zwigzane ze stosowaniem przemocy pod jakgkolwiek postacig.
Sprawcy takich zachowan czesto wykorzystujg, w sposéb mniej lub bardziej
Swiadomy, naturalne zachowania i ciekawos$¢ dziecka.

9 K ImieliAski, op. cit., s. 231.

10 Ibidem, s. 232.

1 Z. Lew-Starowicz, Z. Zdrojewicz, S. Dulko, Leksykon seksuologiczny, Continuo, Wroctaw
2002, s. 80.
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Nikt nie potrafi odpowiedzie¢, jaki jest spoteczny zakres zjawiska parafi-
lii. Wyniki badan uzyskane z ujawnionej i poddajacej sie tym badaniom
populacji nie dajg obrazu catosci. Mozna przypuszczac, ze klucz do poznania
istoty i zakresu problemu tkwi w populacji nieujawnionej. Z duzym prawdo-
podobieristwem mozna przypuszcza¢, ze populacja ujawniona jest zaledwie
mata czeScig tej rzeczywistej, nieujawnionej. Stanowi tez populacje szczeg6l-
ng - np. istniejg w niej powigzania dewiacyjnosci z zaburzeniami psychiczny-
mi. Nic natomiast nie wiadomo o ludziach z cechami parafilii, ktérzy nigdzie
nie szukajg pomocy i nie popadajg w konflikty z prawem. Nie ma obecnie
sprzyjajagcego klimatu spotecznego, umozliwiajgcego ujawnienie wtasnych za-
chowan i potrzeb dewiacyjnych, ponadto wiele oséb uwaza siebie za normal-
nych i nie widzi potrzeby odstaniania sie wobec kogokolwiek.

Natezenie potrzeb i zachowan parafilnych moze by¢ rézne u rdznych
0s6b. Zdarza sie, ze jednocze$nie wspotwystepujg rozne formy parafilii.
U jednych wspotistniejg z normalnym zyciem seksualnym, u innych maja
charakter epizodyczny, moga tez wystepowacé jedynie w formie fantazji
i nigdy nie by¢ realizowane w praktyce badz stanowi¢ wytgczng forme reali-
zacji potrzeb seksualnych.

Na czym polega terapia sprawcOw przestepstw
przeciwko wolnos$ci seksualnej i obyczajnosci?

Majac na uwadze liczbe ijakos$¢ prezentowanych przez populacje spraw-
cow tego typu przestepstw zaburzen zdrowia psychicznego i funkcjonowania
spotecznego oraz ich poziom intelektualny, najlepszg efektywno$¢ oddziaty-
wan zdaje sie zapewnia¢ stosowanie oddzialywan korekcyjnych w nurcie
terapii poznawczo-behawioralnej.

W ujeciu poznawczo-behawioralnym przyjmuje sie, ze u podstaw ze-
wnetrznych form zachowan lezg procesy myslenia, reakcje emocjonalne
i fizjologiczne. Sposob myslenia oraz doswiadczane emocje stanowig site
sprawczg zachowania sie cztowieka, rowniez dziatania zaburzonego. Wyrdz-
nia sie dwa podstawowe mechanizmy lezagce u podstaw seksualnych zacho-
wan dewiacyjnych:

1) znieksztalcenia poznawcze, czyli niewtasciwe zrozumienie i ocena sy-
tuaciji;

2) deficyty behawioralne, czyli brak kompetencji i umiejetnosci spotecz-
nych lub nieznajomos$¢ sposobow poprawnego zachowania sie.

Oddziatywania korekcyjne okreslone w programie oddziatywan resocjali-
zacyjnych i terapeutycznych wobec sprawcdw przestepstw przeciwko wolnosci
seksualnej i obyczajnosci skupiaja sie wiec na zmianie patologicznych schema-
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tow poznawczych na temat seksualno$ci cztowieka, zachowarn seksualnych,
ofiary przestepstwa oraz wyréwnywaniu deficytéw w zakresie zachowania
sie w sposéb aprobowany spotecznie.

Program realizowany jest przede wszystkim w formie zaje¢ grupowych
i sktada sie z nastepujacych etapow:

1. Trening umiejetnosci spotecznych (okoto 12 sesji) - zajecia po-
Swiecone podnoszeniu kompetencji spotecznych (poczucie witasnej wartosci
i odpowiedzialnosci, hierarchia warto$ci moralnych i wnioskowanie moralne,
elementy asertywnosci, konstruktywna komunikacja wtasnych emocji i po-
trzeb, identyfikacja pozytywnych i negatywnych zasobdéw wiasnych itp.). Za-
jecia majg zmobilizowa¢ skazanych do podjecia indywidualnej i grupowej
terapeutycznej pracy wiasnej.

2. Warsztaty psychologiczne poswiecone nauce konstruktyw-
nych sposobdw rozwigzywania sytuacji konfliktowych (okoto 12 sesji)
- zajecia majace na celu uswiadomienie powszechnosci wystepowania kon-
fliktdw interpersonalnych oraz konfliktéw potrzeb i dylematow moralnych,
nauka konstruktywnego radzenia sobie z konfliktem wewnetrznym. Zajecia
zostaly poszerzone o problematyke konstruktywnych zachowan zwigzanych
z radzeniem sobie ze ztoscig wtasng i otoczenia spotecznego.

3. Warsztaty psychologiczne (10 sesji) - zajecia uzupeiniajgce, majgce
na celu pogtebienie samowiedzy i wglgdu w siebie, a takze uzyskanie wgladu
w swoje zachowanie i swoj system wartosci.

4. Edukacja psychoseksualna (6 sesji) - zajecia edukacyjne poswieco-
ne zmianie falszywych przekonan i schematéw poznawczych dotyczacych
rozwoju i funkcjonowania psychoseksualnego cztowieka.

5. Trening empatii (10 sesji) - zajecia majgce na celu podnoszenie
Swiadomosci krzywdy wyrzadzanej ofiarom przestepstw na tle seksualnym,
napisanie listu do ofiary przestepstwa, rozpoznawanie i ekspresja emocji
wilasnych. Trening ujawnia sposob postrzegania dokonanego przestepstwa,
ma na celu autoidentyfikacje siebie w roli zadajgcego cierpienie.

6. Terapia wtasciwa (16 sesji) - zajecia poswiecone identyfikacji wta-
snego tanicucha zachowan przestepczych w oparciu o model cyklu zachowan
przestepczych Spencera. Polegaja one na sporzadzeniu, prezentacji i omdwie-
niu wiasnej historii zycia z elementami biografii psychoseksualnej. Zajecia
wspierane sg konsultacjami indywidualnymi. Na tym etapie oddziatywan
uczestnicy przepracowujg temat fancucha decyzyjnego przestepstwa, pozna-
ja, jakie wystepowaty u nich znieksztalcenia i stereotypy poznawcze dotycza-
ce przestepstwa, uSwiadamiajg sobie wtasne mechanizmy obronne, ¢wiczg sie
w przejmowaniu odpowiedzialnosci za swoje stowa i czyny.

7. Trening zapobiegania nawrotom zachowan patologicznych za-
chowan na tle seksualnym (6 sesji) - zajecia majace na celu zapobieganie
powrotno$ci do przestepstwa poprzez rozpoznawanie sygnatow alarmowych,
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zbudowanie zaplecza moralnego i pomocowego oraz sieci wsparcia po zakon-
czeniu udziatu w programie i opuszczeniu zaktadu karnego.

Majac na uwadze te cze$¢ populacji skazanych, u ktérych diagnozie za-
burzen preferencji seksualnych towarzyszyta diagnoza obnizenia funkcji in-
telektualnych, opracowano program treningu poznawczo-behawioralnego
poswiecony redukcji patologicznych zachowan na tle seksualnym. Podczas
treningu jego uczestnicy zdobywajg wiedze na temat podstawowych zasad
i norm rozwoju psychoseksualnego oraz seksualnosci. Zajecia stwarzaja oka-
zje do poznania:

- stosunku do wiasnego ciata;

- nabycia umiejetnosci rozrozniania dotyku dobrego, ztego i intymnego w re-
lacjach dorosty-dorosty, dorosty-dziecko, dziecko-dziecko;

- kryteriow rozpoznawania dorostosci i dojrzatosci, istotnych m.in. do podej-
mowania zachowan seksualnych.

Warto przy okazji podkres$li¢, ze w warunkach izolacji penitencjarnej nie
jest prowadzona farmakoterapia zaburzen preferencji seksualnych. Jest to
bowiem terapia bardzo kosztowna, a poza tym pobyt w warunkach izolacji
penitencjarnej fizycznie oddziela ofiary od sprawcéw, powoduje wiec wymu-
szong abstynencje. Farmakoterapia jest postrzegana przez jej potencjalnych
odbiorcow jako $rodek przejmujacy odpowiedzialno$¢ i zwalniajacy z obo-
wigzku podjecia pracy nad sobg oraz obowigzku kontrolowania mechani-
zmoéw wiasnych zachowan dewiacyjnych. Takie podejscie demotywuje do
zmiany i korygowania posiadanych znieksztatcen poznawczych oraz zmniej-
sza szanse na identyfikacje wtasnego cyklu zachowan przestepczych, a takze
witozenie wysitku intelektualnego w rozpoznanie i przepracowanie przezywa-
nych probleméw. Poped seksualny rodzi sie w glowie. Gtowa jest takze siedli-
skiem orgazmu. Z tych powoddw najwiekszy nacisk powinien by¢ potozony
na zmiany wewnetrzne oraz samodyscypline realizacji potrzeb seksualnych.

Pismem z dnia 29 grudnia 2005 r. Dyrektor Generalny Stuzby Wieziennej
wskazat 7 jednostek penitencjarnych, w ktérych funkcjonowaly juz oddziaty
terapeutyczne dla skazanych z niepsychotycznymi zaburzeniami psychicznymi
lub uposledzonych umystowo, do realizowania Programu oddziatywan tera-
peutycznych i resocjalizacyjnych prowadzonych wobec sprawcéw przestepstw
przeciwko wolnos$ci seksualnej i obyczajnosci. Byty to nastepujace jednostki:
Areszt Sledczy w Starogardzie Gdarskim, Zaktad Karny nr 2 w todzi, Za-
ktad Karny nr 1 w Strzelcach Opolskich oraz zaktady karne w Rawiczu,
Sztumie, Goleniowie i Olesnicy.
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Charakterystyka populacji skazanych z zaburzeniami
preferencji seksualnych

Od dnia 1 stycznia 2006 r. w oddziale terapeutycznym dla skazanych
z niepsychotycznymi zaburzeniami psychicznymi lub upo$ledzonych umysto-
wo Zaktadu Karnego nr 2 w todzi przebywato w sumie 83 skazanych, ktorzy
dokonali przestepstwa przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajnosci w zwigzku
z zaburzeniami preferencji seksualnych. Zaburzenia preferencji tych skaza-
nych miaty rozne postaci i w znacznej wiekszosci przypadkéw miaty charak-
ter wtérny. Byty to:

- pedofilia homoseksualna (26 skazanych);

- pedofilia heteroseksualna (35 skazanych);

- pedofilia biseksualna (5 skazanych);

- sadyzm (2 skazanych);

- raptofilia, czyli gwalcicielstwo (3 skazanych);

- pornofilia (1 skazany);

- gerontofilia (1 skazany);

- fetyszyzm (1 skazany);

- kazirodztwo (4 skazanych);

- co najmniej dwa wspdtistniejgce parafilie (5 skazanych).

U 40 skazanych poza zaburzeniami preferencji seksualnych nie zdiagno-
zowano innych zaburzen lub dysfunkcji zdrowia psychicznego, za$ 43 pozo-
statych miato podwojng diagnoze, czyli poza zaburzeniami preferencji seksu-
alnych doswiadczato innych zaburzen. Ich szczeg6towy opis zawiera tabela 1

Tabela 1
Diagnozy zaburzen psychicznych u sprawcéw przestepstw seksualnych
Podwdjna diagnoza
naduzywanie organiczne
upo$ledzenie . zywa uszkodzenia osobowos$¢
i uzaleznienie od . A
umystowe alkoholu o$rodkowego uktadu socjopatyczna
nerwowego
12 23 6 2

Zr6dto danych: badania wiasne.

Jak pokazuje analiza przytoczonych danych, wspominane wcze$niej po-
wigzanie przez K. Imielinskiego pedofilii, schorzer o$rodkowego uktadu ner-
wowego i podesztego wieku zycia nie znajduje potwierdzenia.

Z wielu powodow ustalenie wieku zycia tychze mezczyzn w dniach popet-
niania przestepstwa jest bardzo trudne. Niejednokrotnie zdarzaty sie bowiem
sytuacje, ze przestepstwo miato charakter czynu ciggtego, trwajgcego nawet
kilka lat, a sami zainteresowani niechetnie udzielali informacji na ten temat.
Cze$¢ skazanych czynita to z obawy przed ujawnieniem zachowan, ktére nie
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zostaly jeszcze wykryte lub zgtoszone przez poszkodowanych, a cze$¢ z uwagi
na negowanie sprawstwa czynu przestepczego. Niemniej jednak wiek zycia
w dniu przyjecia do oddziatu terapeutycznego réwniez pozwala na pewne
szacunkowe ustalenia dotyczace populacji skazanych za przestepstwa seksual-
ne. Jak pokazujg dane zebrane w tabeli 2, znaczng cze$¢ populacji stanowili
mezczyzni miedzy 30 a 50 rokiem zycia.

Tabela 2
Wiek zycia sprawcow przestepstw seksualnych w dniu przyjecia do oddziatu terapeutycznego
Wiek sprawcow 20-30 31-40 41-50 51-60 61-70
Liczba sprawcow 15 26 27 11 4

Zrédto danych: badania wtasne.

Wyksztatcenie sprawcéw przestepstw przeciwko wolnosci seksualnej
i obyczajnosci obrazuje tabela 3. W wiekszosci przypadkow skazani z tej
populacji mieli wyksztatcenie podstawowe, $rednie og6lne lub Srednie tech-
niczne i byty to osoby aktywne i czynne zawodowo, z powodzeniem zarabiaja-
ce na swoje wihasne utrzymanie. Nalezy zatem zapomnie¢ o do$¢ powszech-
nym wyobrazeniu pedofila jako osoby niewyksztatconej, wylgczonej poza
nawias spoteczenstwa.

Tabela 3
Wyksztatcenie sprawcéw przestepstw przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajnosci

W yksztatcenie sprawcow

. . - wyzsze
nienetne zasadnicza Srednie Jawodowe
specjalne P podstawowe szkota og6lne lub doktorskie
podstawowe . lub
zawodowa techniczne . .
magisterskie
2 1 25 23 25 6 1

Zrédto danych: badania wtasne.

Kolejnym falszywym pogladem jest przekonanie zwigzane z zawodami
wykonywanymi przez sprawcOw przestepstw przeciwko wolnosci seksualnej
i obyczajnosci. W spoteczenstwie panuje poglad, ze sg to osoby pracujace
najczesSciej w kontakcie z dzieémi (np. pedagodzy, trenerzy sportowi itp.),
co ma im zapewnia¢ tatwy dostep do ofiar. Jak pokazujg dane zebrane w ta-
beli 4, znaczna wiekszo$¢ tych skazanych (60%) wykonywata zawody niehu-
manistyczne, techniczne, wymagajace pracy fizycznej. Zawdd lub uprawnie-
nia pedagogiczne posiadato tylko 10 skazanych, czyli 12%.
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Tabela 4

Zawdd wykonywany przez sprawcow przestepstw przeciwko wolnos$ci seksualnej i obyczajnosci

Wykonywany zaw6d

zawod techniczny,
praca fizyczna
lub umystowa
niehumanistyczna
(murarz, hydraulik,
rolnik, ksiegowy,
elektryk, elektronik,

bez zawodu,
prace dorywcze

zawo6d wymagajacy

kontaktu z ludzmi .
pedagogiczny

(sprzedawca, .
taksowkarz (naucz.ymeli
policjant, trener, ksigdz itp.)

masazysta itp.)

informatyk itp.)
12 50 11 10

Zrédto danych: badania wiasne.

Miejsce zamieszkania skazanych za przestepstwa seksualne to, jak poka-
zujg dane zawarte w tabeli 5, najczesciej duze miasto (50,6% populacji). Ze
wsi pochodzito tylko 18% skazanych, pozostata czes¢ z matego miasta. Mozna
zastanawia¢ sie nad tym, czy rzeczywiscie najmniej przestepstw seksualnych
zdarza sie w matych miastach i wsiach, czy tez najwiecej przestepstw doko-
nanych przez ich mieszkancdw pozostaje z wielu powodow nieujawniona.

Tabela 5
Miejsce zamieszkania sprawcow przestepstw przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajnosci

Miejsce zamieszkania przed dokonaniem przestepstwa

wies mate miasto duze miasto
(ponizej 500 tys. mieszkanncow) (powyzej 500 tys. mieszkarncow
15 26 42

Zrédto danych: badania wiasne.

Kolejng cechg, ktérag podatam analizie, byt stan cywilny sprawcéw prze-
stepstw przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajnosci. Przestepstwa te sg
zZwigzane z zaspokajaniem potrzeb seksualnych. Zgodnie z polskg obyczajno-
§cig, potrzeby te w spos6b aprobowany spotecznie zaspokaja sie w zwigzku
partnerskim lub matzenskim. Jak pokazuje tabela 6, przed pozbawieniem
wolnosci 50,6% skazanych pozostawato, przynajmniej oficjalnie, w zwigzku
matzenskim lub kolejnym zwigzku, a 38,5% byto kawalerami. Tylko 10,8%
badanej populacji byto rozwiedzionych. Tyle dane statystyczne. Trudna do
opisania analiza jakosciowa wskazuje jednoczes$nie na pewng dajacq sie za-
uwazy¢ tendencje: sprawcy przestepstw przeciwko wolnosci seksualnej i oby-
czajnosci utrzymuja relacje z kobietami, dla ktdrych seks nie stanowi atrak-
cyjnej formy aktywnos$ci. Najczestszymi tego przyczynami sa:

- zaburzenia zdrowia somatycznego lub psychicznego pod r6zng postacig,
- przeszie lub terazniejsze traumatyczne doswiadczenia zyciowe,
- niski poziom libido.
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Jak wskazuje doswiadczenie terapeutyczne, cze$¢ skazanych zwigzek
z kobietg traktuje jako swoiste alibi w sytuacji oskarzen o niewtasciwe zacho-
wania seksualne (cyt.: ,,Jestem niewinny. Zostatem poméwiony, przeciez ja
mam zone i dzieci”).

Tabela 6
Stan cywilny sprawcéw przestepstw przeciwko wolno$ci seksualnej i obyczajnosci

Stan cywilny w dniu popetnienia przestepstwa

zonaty, w tym po raz kolejny

. rozwiedziony
w zwigzku

kawaler

32 42 9

Zrédto danych: badania wtasne.

Poniewaz prawie 80% populacji sprawcow przestepstw przeciwko wolno-
Sci seksualnej i obyczajnosci to osoby skazane z art. 200 k.k. z rownoczesng
diagnoza zaburzen preferencji seksualnych pod postacig pedofilii, analizie
poddano ich dzietnos¢. Okazuje sie, ze wihasnych dzieci nie miato 40 skaza-
nych, a wiec 48%. Jedno lub dwoje wiasnych dzieci miato 42% i tylko 9,6%
miato wiecej niz 3 dzieci. Doktadne dane na ten temat zostaly zawarte
w tabeli 7.

Tabela 7
Dzietno$¢ sprawcow przestepstw przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajnosci

Dzietno$¢ sprawcow
bezdzietny 1-2 dzieci 3 iwiecej dzieci
40 35 8

Zrédto danych: badania wtasne.

Wreszcie najwazniejsza cecha opisujgca populacje skazanych - ich rela-
cja z ofiara. Jak pokazujg dane zebrane w tabeli 8, w 62,6% przypadkdéw
ofiarg przestepstwa na tle seksualnym byta osoba obca, niespokrewniona ze
sprawca. Nalezy jednak zaznaczyé, ze nie zawsze okre$lenie ,,obca” oznacza:
nieznajoma, przypadkowa. Czesto byly to dzieci lub osoby doroste poznane
w roznych okolicznosciach (trenowany wychowanek, uczen, dziecko zaprzy-
jaznionej sasiadki, dziecko konkubiny itp.). Stosunkowo rzadko ofiarami sa
osoby zupetnie nieznane, przypadkowo spotkane i skrzywdzone ,na ulicy”.
29% sprawcow skrzywdzito seksualnie dzieci wiasne lub dzieci blisko z nimi
spokrewnione (np. dzieci wtasnego rodzenstwa), za$ 8,4% populacji dokonato
przestepstwa na osobach z dalszej rodziny (np. spos$rod kuzynostwa).
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Tabela 8
Pokrewienistwo z ofiarg przestepstwa

Pokrewienstwo

. . wtasne dziecko lub bliska .
osoba niespokrewniona rodzina dalsza rodzina

52 24 7

Zrédto danych: badania wiasne.

Aby obraz populacji sprawcéw przestepstw przeciwko wolnosci seksual-
nej i obyczajnosci byt peten, nalezy dodaé, ze z obserwacji i doSwiadczeh
zespotu terapeutycznego wynika, iz populacja osadzonych z zaburzeniami
preferencji seksualnych charakteryzuje sie:

1. Wystepowaniem zaawansowanych i utrwalonych przez lata zycia me-
chanizméw obronnych osobowosci, takich jak: usprawiedliwianie, racjonali-
zacja, kompensacja, sublimacja itp.

2. Trudnym do przepracowania oporem terapeutycznym, co wymaga
prowadzenia intensywnych oddziatywan specjalistycznych majacych na celu
wyksztatcenie motywacji do pracy wiasnej.

3. W wiekszosci przypadkéw instrumentalng motywacja skazanych do
udziatlu w programie oddziatywan terapeutycznych i resocjalizacyjnych wo-
bec sprawcéw przestepstw przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajnosci, obli-
czong zwykle na uzyskanie konkretnych korzysci (np. warunkowego przed-
terminowego zwolnienia).

4. Wzajemnym negatywnym wpltywem na siebie. Czesto skazani, ktorzy
ukonczyli oddziatywania prowadzone w ramach programu, a ich motywacja
do terapii pozostawata instrumentalna, wptywaja demoralizujgco na uczest-
nikdw kolejnych edycji programu. PrzeSmiewajg zaangazowanie tych drugich
w oddziatywania specjalistyczne, deprymujg wysitki i kompetencje kadry
prowadzacej zajecia, prowokujg do naruszenia zasady dyskrecji obowigzuja-
cej podczas zaje€ terapeutycznych itp. Skazani ci odreagowujg w ten sposob
swoje niezadowolenie z powodu braku prawnych korzysci wynikajacych
z ukonczenia zajec.

5. Bardziej otwartym zaspokajaniem potrzeb seksualnych w warunkach
izolacji penitencjarnej. Srednio potowa skazanych z tej populacji ujawnia
homoseksualng orientacje piciowa. Fakt ten skutkuje ryzykiem nawigzywa-
nia niepozadanych relacji interpersonalnych, a odbiér tych relacji przez pozo-
statych osadzonych moze stwarza¢ powazne zagrozenie dla ich bezpieczen-
stwa osobistego.

6. Stwarzaniem wokot siebie atmosfery pseudointelektualizmu, wielko-
Sciowych przekonan, gdyz w przeciwienstwie do populacji skazanych odby-
wajagcych kare pozbawienia wolnosci w systemie terapeutycznym w zwigzku
z dokonaniem przestepstw innych niz seksualne, skazani za przestepstwa
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seksualne sg lepiej wyksztatceni, znajdujg sie w dobrej sytuacji materialnej
i przed ujawnieniem przestepstwa cieszyli sie dosy¢ wysokim statusem spo-
tecznym. Konsekwencjg tego jest postawa nietolerancyjna wobec skazanych
z nizszym potencjatem intelektualnym lub innymi deficytami psychologiczny-
mi i spotecznymi. Obcowanie tych dwdch grup skazanych stanowito przed-
miot wielu skarg sprawcéw przestepstw seksualnych do instytucji nadzoru
nad wykonywaniem kary pozbawienia wolnosci.

Czego brakuje w systemie oddziatywan korekcyjnych
wobec tej populacji skazanych?

Praktyka pokazuje, ze jak dotad tylko Stuzba Wiezienna realizuje jakie-
kolwiek zadania zwigzane z profilaktykg i terapig przestepstw przeciwko
wolnosci seksualnej i obyczajnosci. Aby oddziatywania korekcyjne prowadzo-
ne wobec tej populacji skazanych miaty sens i mogty przynosié realne efekty,
potrzebne sa:

1. Sie¢ ambulatoriéw i przychodni wolno$ciowych na terenie catego kra-
ju, gdzie osoba z zaburzeniami preferencji seksualnych mogtaby bezptatnie
uzyskaé fachowe wsparcie terapeutyczne czy farmakologiczne w celu konty-
nuowania lub podtrzymywania terapii po opuszczeniu zaktadu karnego. Cho-
dzi o to, aby skazany by} objety stosowng pomoca postterapeutyczng, ktora
pozwolitaby mu utrzymywaé motywacje do abstynencji patologicznych zacho-
wan seksualnych na bezpiecznie wysokim poziomie.

2. System doksztatcania, mozliwos¢ wymiany informacji i doSwiadczen
na temat efektywnych form terapii pomiedzy profesjonalistami, tj. psycholo-
gami, seksuologami, psychiatrami, zajmujagcymi sie prowadzeniem oddziaty-
wan korekcyjnych wobec tej populacji.

3. System wsparcia spotecznego i terapeutycznego dla ofiar przestepstw
przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajnosci oraz rodzin ofiar i sprawcéw
zardbwno podczas ich izolacji penitencjarnej, jak i w warunkach wolnoscio-
wych.

4. Konkretne $rodki prawne mozliwe do zastosowania w przypadku od-
mowy lub wycofania sie skazanego za przestepstwo seksualne z oddziatywan
terapeutycznych. Dotychczasowe rozwigzania nie spetniajg bowiem Zzadnej
roli motywacyjnej.
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Summary

Personal characteristics ofconvicts revealing
sexual preference disorders.
Basic information review

Key words: crimes against sexual rights and morality, proper sexual behavior, abnormal sexual,
deviant sexual behavior and perversions, sexual preference disorders, therapy for
offenders against sexual rights and morality.

The article present information review about persons convicted for sexu-
al crimes involved with sexual preference disorders. Explains, what sexual
preference disorders really means. Author on the basis of own research
presents elementary data describing sexual offenders population, such as:
disorders diagnosis, age, education, profession, place of living, marrow state,
fertility, relationship with victim. Describes the therapy for prisoners, offen-
ders against sexual rights and morality, revealing sexual preference disor-
ders guided in prison conditions. Indicates a deficiency in correctional sys-
tem to the population in conditions of freedom.



