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O przemocy
wobec 0sob
starszych

Niniejszy poradnik powstat w ramach projektu ,Przemoc wobec
starszych. Nie badz biernym widzem!”, ktéry Fundacja Projekt
Starsi realizowata w wojewddztwie podlaskim i jest przeznaczony

dla pracownikéw ochrony zdrowia.

Celem publikacji jest przyblizenie tematyki przemocy domowe;j,

ze szczegolnym naciskiem na przemoc wobec oséb starszych.

Znajdziecie w nim Panstwo takze Formularz Oceny Ryzyka Prze-
mocy (FORP) dla pracownikéw ochrony zdrowia - nowatorskie
narzedzie, ktére pozwala, w krétkiej rozmowie z pacjentem ocenic
ryzyko przemocy i wskazuje kierunki postepowania.

Moze by¢ stosowany zarowno w placowkach podstawowej opieki
zdrowotnej i na oddziatach szpitalnych i mozna go dotaczy¢ do
dokumentadji pacjenta.



1. JAK POZNAC, ZE CZYJES ZACHOWANIE
JEST PRZEMOCA

Przemoc nie jest dzietem przypadku, to zamierzone dziatanie
lub zaniechanie, ktore ma na celu kontrolowanie i podporzad-

kowanie sobie drugiej osoby.

Przemoc oznacza nierdowne roztozenie sit, nie zawsze jednak
oznacza to przewage sity fizycznej po stronie osoby stosujace]
przemoc. Bywaja sytuacje, ze agresor jest silniejszy pod wzgle-
dem psychicznym. Relacja miedzy osobg doznajacg prze-
mocy a 0sobg stosujaca przemoc moze byc¢ oparta na przyktad
o poczucie winy. Wiec uwaga! Przemoc nie zawsze jest wynikiem

dziatan fizycznych.

Przemoc narusza prawo i dobra osobiste, czesto na skutek izola-
cji, zakazoéw, obrazania czy osmieszania, osoby krzywdzone sg

pozbawiane mozliwosci decydowania o sobie




Osoba stosujgca przemoc wykorzystuje swojg przewage, naru-
sza podstawowe prawa osoby krzywdzonej (np. prawo do niety-
kalnosci fizycznej, godnosci, szacunku itd.).

Przemoc zawsze oznacza cierpienie. Intencjg osoby stosujgcej
przemoc jest wywotanie bdlu, ktéremu towarzyszy strach,
niepewnosc, smutek i poczucie winy. Naraza ona zdrowie i zycie
osoby krzywdzonej na powazne szkody. Niekiedy zagraza jej
zyciu. Doswiadczanie bolu |1 cierpienia sprawia, ze osoba
doswiadczajgca przemocy ma mniejszg zdolnos¢ do samoobrony.

Wyrzadzone szkody, zaréwno fizyczne jak i psychiczne, moga spo-
wodowac uraz, ktory osoba krzywdzona bedzie odczuwac przez
dtugie lata.

2.CYKLE PRZEMOCY

Sytuacja przemocy nie jest wydarzeniem, ktére pojawia sie nagle
i znika z naszego zycia. Zwykle ma ona charakter cykliczny
i mozna zauwazyC trzy najwazniejsze etapy, ktore towarzy-
sza temu zjawisku.

Faza narastajacego napiecia

Niepokoj - oto, co poczatkowo mozna wyczu¢ pomiedzy osobg
doswiadczajaca przemocy a 0sobg potencjalnie sktonng do prze-
mocy. Pojawiajg sie nieporozumienia, ktdtnie, osoba stosujaca
przemoc coraz czesciej jest poirytowana, rozdrazniona, czepia
sie o wszystko. Osoba doswiadczajgca przemocy stara sie utrzy-
mac wzajemne relacje w harmonii i w rezultacie czesto ustepuje
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i spetnia rosngce oczekiwania strony, ktora jest bardziej agresywna.

Jednak osoba doswiadczajgca przemocy nie moze zrobi¢ nic,
by uniknac kolejnej fazy.

Zaczyna czuc sie odpowiedzialna za zachowanie osoby stosuja-
cej przemoc. Brak porozumienia i frustracja doprowadzaja do
wybuchu emocji i dochodzi do otwartej sytuacji uzycia przemocy.

Faza ostrej przemocy

Wybuch - trudno przewidzie¢, kiedy sie wydarzy, ale gdy
emocje stajg sie zbyt silne, irytacja nie pozwala ich dtuzej kon-
trolowac¢ a osoba stosujgca przemoc dazy do roztadowania
napiecia. Wybucha. Czasami nawet drobna sprawa moze byc¢
poczatkiem agresji. To moment, kiedy osoba doznajaca przemo-
cy jest zaskoczona tym, co sie stato, nawet przerazona i najcze-
Sciej dopiero wtedy poszukuje pomocy lub/i rézne stuzby maja
do niej dostep (np. pogotowie, lekarz pierwszego kontaktu,
policja).

Faza miodowego miesigca

Miodowy miesigc - przychodzi po wybuchu, po roztadowaniu
ztych emocji. Osoba stosujaca przemoc okazuje skruche i mitosc
zwtaszcza, gdy osoba krzywdzona ujawni prawde na zewnatrz.
Obiecuje poprawe, czesto ttumaczac, ze nie pamieta aktu prze-
mocy. Jest czuta i troskliwa, zapewnia o swojej mitosci. Do prze-
prosin czesto dodaje prezenty i wtasne tzy, czemu osoba dozna-
jaca przemocy nie moze sie oprzec.



Osoba krzywdzona przyjmuje przeprosiny i stara sie uwierzyc
W szanse na zmiane relagji i lepsze porozumienie. Zaczyna
wierzy¢ w to, ze partner sie zmienit i ze przemoc byta jedynie
incydentem. Czuje sie kochana, mysli, ze jest dla niego wazna.
Spetniaja sie jej marzenia o cudownej mitosci, odczuwa bliskosc
z partnerem. Niestety taki stan trwa tylko do czasu, gdy emocje

ponownie nie zaczna psuc delikatnej, pozornej rownowagi.

Faza miodowego miesigca zatrzymuje osobe doswiadczajaca
przemocy w cyklu przemocy, bo tatwo pod jej wptywem zapo-
mniec o koszmarze pozostatych dwoch faz. Niesie ze sobg zagro-
Zenie, poniewaz przemoc w nastepnym cyklu bywa zazwyczaj
gwattowniejsza.

Osoby, ktore wezesniej podjety jakies kroki w kierunku szuka-
nia pomocy, wycofuja sie z przekonaniem, ze osoba stosujaca

przemoc dotrzyma danego stowa a kontynuowanie tych spraw

bedzie burzy¢ ,wspaniatg” atmosfere i rownowage w relacji.




Jak rozmawia osoba stosujaca przemoc?

= obiecuje, ze wszystko bedzie dobrze, jesli bedzie robito sie
to, czego ona chce;

e unika waznych tematow;

® udaje, ze nie dostrzega waznych problemow;
®  puszCcza mimo uszu;

®  zaprzecza faktom, wydarzeniom, stowom;
® zapomina”;

®  oskarza, przenosi wing;

® ucinarozmowy, gdy sg jej nie na reke;

®  bronisie poprzez atak;

®  nje moéwi, co naprawde mysli.

Czyli:

®  bojkotuje komunikacje (blokuje jg);

®  zaktdca przeptyw informacji;

® wprowadza dezorientacje;

®  chce postuszenstwa, a nie porozumienia.
Co na to osoba doznajgca przemocy?

®  mysli, ze to kwestia nieporozumienia;

®  ttumaczy sie;

®  dziwisie;

®  starasie dopasowac;

Czuje sie samotna;



®  mysli: ,moze przesadzam”;

®  mysli; ,moze cos robie nie tak”;

® Czuje sie coraz bardziej niepewnie, wycofuje sie;
® traci szacunek do siebie;

® czuje coraz wiekszy lek i smutek.

CYKL PRZEMOCY
NIEPOKOJ WYBUCH
MIODOWY
MIESIAC

Cykl: niepokoj, wybuch i miodowy miesigc mogg latami trzymac
0sobg doznajaca przemocy i osobe jg stosujacg w cyklu wzajem-
nej zaleznosci. Osoba doswiadczajgca przemocy bedzie czekata
na poprawe, osoba jg stosujgca bedzie korzystata z zaufania
osoby krzywdzonej i wykorzystywata emocje do kontrolowania

tej relaci.



3. PRZEMOC CZY KONFLIKT?

Specjalisci pracujacy w obszarze przeciwdziatania przemocy
w rodzinie wielokrotnie mierzg sie z rozpoznaniem, czy zastana
sytuacja jest konfliktem w rodzinie, czy moze jest juz przemoca.
Od jego rozstrzygniecia zalezy rodzaj udzielanej pomocy: skiero-
wanie na mediacje - w przypadku konfliktu lub prowadznie
Procedury ,Niebieskie Karty” - w przypadku przemocy w rodzinie.

Konflikt pojawia sie w momencie niezgodnosci, sprzecznosci
interesow lub pogladow dwoch osob lub grupy. Wystepujaca
sprzecznosc lub niezgodnosc interesow prowadzi do starc,
walki o utrzymanie swojego zdania czy pozycji.

Aby relacje w zwigzku nazwac konfliktem, konieczne jest
wystgpienie silnych negatywnych uczu¢ pomiedzy stronami
i nie da sie go sprowadzi¢ do réznicy zdan w danej kwestii.
Przenosi sie on na wzajemne relacje i prowadzi do ostabienia
wiezi taczacych dwoje ludzi. Pomimo rozpadu wzajemnych
relacji, konflikt nie narusza praw drugiej strony i nie prowadzi
do uzaleznienia jednaj strony od drugiej.

Aby nazwac wzajemne relacje 0osob przemoca, nie musi dojsc¢
do wyartykutowania roznicy zdan. Przemoc nie ma na celu
przekonania kogos do swoich racji, a raczej zmuszenie danej
osoby do zachowania zgodnego z wolg sprawcy bez wzgledu
na to, jakie jest zdanie drugiej strony.




Podstawowym czynnikiem odrdzniajgcym konflikt od przemocy
jest element naruszenia prawa. Jezeli jedna ze stron (lub obie)
celowo narusza prawa drugiej strony w celu zmuszenia jej do
okreslonego zachowania lub znoszenia okreslonego zachowa-

nia wbrew jej woli, to takie relacje nalezy nazwac przemoca.

Jednym z elementow, ktéry moze odrdézniac konflikt od prze-
mocy jest aktywnosc stron. W przypadku konfliktu musi dojsc¢
do skonfrontowania postaw lub opinii. Tymczasem w przypad-
ku przemocy wystarczy, ze aktywnie zachowuje sie jedna ze

stron, druga moze pozostac bierna.

Moéwiagc o konflikcie zaktadamy réowniez, ze obie strony maja
rowne sity. Oznacza to, ze majg zdolnos¢ dbania o swoje potrzeby.
Jednak dtugotrwaty konflikt moze przeksztatcic¢ sie w przemoc.
Dzieje sie to wtedy, gdy jedna ze stron w okreslonej relacji nie
potrafi stawic¢ oporu, nie posiada autorytetu, sity lub woli.




4. JAKIE MITY POWSTALY WOKOt PRZEMOCY?

Osoba stosujgca przemoc to czesto osoba bliska, a osoba dozna-
jaca przemocy nie chce uwierzyc, ze intencja osoby stosujgce)
przemoc byto skrzywdzenie jej. Pojawiajg sie usprawiedliwienia,
ktore powstrzymujg od skorzystania z pomocy innych. Osoby
obserwujace takie zachowanie z zewnatrz czesto powstrzymuja
sie od udzielenia pomocy podzielajac stereotypy towarzyszace

przemocy.

Najczesciej pojawiajace sie mity to:
,t0 juz sie nie powtorzy”

Taka mysl jest czesto jedynie zyczeniem. Jesli przemoc nie napo-
tka sprzeciwu lub osoba ja stosujgca nie zostanie ukarana, nasila
sie i rzadko jest wydarzeniem jednorazowym osmielajac ja do
dalszego jej stosowania.

,pbrzemoc w rodzinie to prywatna sprawa
i nikt nie powinien sie wtracac¢”

Znecanie sie nad cztonkami rodziny dla wielu oséb pozostaje
sprawa, ktora powinna pozosta¢ miedzy domownikami. Takie
przekonanie wzmacnia zachowania osoby, ktéra jg stosuje. Czuje
ona, ze kontrolujgc domownikdw pozostaje bezkarna gdyz skon-

frontowani z policja, lub innymi stuzbami bedg ukrywac prawde.
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,jak bedzie naprawde Zle to odejde”

Szczegdlnie, gdy osoba stosujgca przemoc to ktos bliski trudno
uwierzyc, ze nie ma sie wptywu na agresje takiej osoby. Osoby,
ktore sg bite i ponizane bardzo cierpig, a przed rozstaniem
powstrzymuije je strach i obawa przed ewentualnymi trudnoscia-
mi. Brak wystarczajacych srodkow do zycia lub potrzeba uzyska-
nia pomocy w codziennych sprawach ma czesto wptyw na to, ze
osoba doswiadczajaca przemocy nie szuka sposobdw na unieza-
leznieniesie od osoby ja stosujace;.

,Sprawca jest chory psychicznie”

Badania wykazuja, ze stosunkowo rzadko przyczyna stosowania
przemocy jest choroba psychiczna. Cechy, ktore sprzyjaja agre-

sji i przemocy to tatwosc¢ wpadania w gniew, trudnosci w kon-
trolowaniu wtasnych emocji, niskie poczucie wtasnej wartosci.

,jesli ktos jest bity to znaczy, ze na to zastuzyt”

Kazdy odpowiada za swoje zachowanie. Bicie i ponizanie
innych nie moze byc¢ usprawiedliwiane. Akceptacja takich
zachowan moze jedynie zacheci¢ osobe stosujgca przemoc do
kolejnych aktow przemocy. Osoby postronne czasami obarczaja
osobe doswiadczajaca przemocy wing za przemoc wobec niegj.
Jest to niedopuszczalne! Osoba stosujgca przemoc czesto trak-
tuje zachowania osoby krzywdzonej, jako uzasadnienie do stoso-
wania przemocy, ale nie jest to zwigzane z istnieniem rzeczywistych
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powodow do stosowania przemocy — nie ma takich powodow!
,to jest zwigzane tylko z alkoholem”

Przemoc nie dotyczy tylko sytuacji naduzywania alkoholu, nato-
miast wiadomo, ze alkohol powoduje ostabienie zahamowan psy-
chicznych powstrzymujgcych sprawcow przed przemoca.

5.CZYNNIKI RYZYKA PRZEMOCY
WOBEC STARSZYCH

Badania na temat zjawiska przemocy w rodzinie nie potwier-
dzaja wystepowania sztywnych zwigzkow przyczynowo-skut-
kowych pomiedzy takimi czynnikami jak: uzaleznienie, choroba
psychiczna opiekuna, zachowanie podopiecznego, stresujgca
sytuacja zewnetrzna, ale mozna mowic o czynnikach ryzyka jej
wystepowania i sg to:

Historia rodziny?

Zachowania zwigzane z przemoca moga mie¢ dtugg tradycje
lub by¢ (mniej lub bardziej) Swiadomym sposobem rozwigzywa-
nia probleméw i konfliktow w rodzinie. Historia przemocy
w rodzinie moze sie wigza¢ z zamiang rol: osoby krzywdzone
w dziecinstwie mogg stac¢ sie osobami stosujgcymi przemoc
wobec starych rodzicow.

1D. Jaszczak-Kuzminska, K. Michalska, Przemoc w rodzinie wobec oséb starszych
i niepetnosprawnych, 2010, s. 48.
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Dane pokazujg, ze wsrod osob starszych kobiety czesciej
doswiadczajg przemocy niz mezczyzni. Jednym z powodow
takiego stanu rzeczy jest fakt, ze kobiety zyja dtuzej od mez-
czyzn. Takze role spoteczne, tradycyjnie przypisane kobietom
mogg prowadzic do sytuacji, w ktorej kobiety sg bardziej podatne
na przemoc.

Przyczyna moze byc¢ rowniez gorszy, w poréwnaniu z mezczy-
znami, stan zdrowia kobiet, co prowadzi do wielowymiarowej
zaleznosci i zwieksza podatnos¢ na przemoc.

Wzajemna zaleznos¢ cztonkdéw rodziny

Emocjonalna, finansowa czy mieszkaniowa zaleznos¢ czton-
kow rodziny moze powodowac konflikty, ktore przez dtugi
okres pozostajg w uspieniu. Przyczyna przemocy moze byc row-
niez zaleznosc¢ niechciana lub taka, ktorg trudno zaakceptowac
a takze zaleznosc¢ finansowa osoby stosujacej przemoc od osoby
jej doswiadczajace;.

Dzielenie wspdlnego mieszkania lub domu

Sytuacja wspolnego zamieszkiwania dostarcza okazji do napiec
i konfliktow. W takich warunkach opiekun i osoba starsza
muszg zmierzy¢ sie z brakiem prywatnosci. Dodatkowo
opiekun moze by¢ zmuszony do bycia dyspozycyjnym przez
24 godziny na dobe, bez czasu dla siebie. W takiej sytuacji moze

pojawic sie przemoc.
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Fizyczne i/lub psychiczne obciazenie opiekuna

/ty stan zdrowia, niepetnosprawnosc, obnizenie sprawnosci
funkcjonalnej i umystowe] u 0séb starszych moze czynic z nich
bardzo wymagajacych podopiecznych. To prowadzi do obcig-
zenia fizycznego i/lub psychicznego cztonkow rodziny.

Osoba stosujaca przemoc moze stac sie opiekun, ktory z jednej
strony nie potrafi poradzi¢ sobie z fizyczng i psychiczna niepetno-
sprawnoscig osoby starszej, z drugiej zas, jest przemeczony, przy-

ttoczony brakiem odpoczynku, wolnego czasu i perspektyw.
Choroby

Choroby (jak np. demencja) mogg prowadzi¢ do zmian w charak-
terze i zachowaniach osoby starszej, co moze byc¢ trudne do
zaakceptowania dla cztonkéw rodziny oraz prowadzi¢ do
poczucia bezradnosci, frustradji i desperacji. Przemeczenie i wypa-
lenie to czynniki, ktore mogg byc¢ zwigzane z przemoca.

Izolacja spoteczna

Izolacja spoteczna moze przyczyniac sie do wystapienia prze-
mocy poprzez wzrost zaleznosci i obcigzenia. Z drugiej strony
zmniejsza mozliwos¢ rozpoznania i powstrzymania przemocy.
Izolacja spoteczna moze byc¢ réwniez konsekwencjg przemocy:

rodziny moga unika¢ kontaktow spotecznych z obawy, ze inni

zauwazg zte traktowanie, majace miejsce w rodzinie.

Posiadanie sieci spotecznych i wsparcia emocjonalnego sa
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wazne zarowno dla opiekunow, jak i dla starszych. Utrata
wspomagajacej sieci spotecznej lub tez brak kontroli spotecz-
nej moze prowadzi¢ do pojawienia sie przemocy.

Uzaleznienia i nierozpoznane zaburzenia psychiczne

Przemoc wobec osob starszych moze by¢ spowodowana uzy-
waniem przez opiekunéw alkoholu, narkotykéw lub innych
srodkow uzalezniajacych. Moze to wynika¢ wprost ze zdro-
wotnych konsekwencji uzaleznien, takich jak zaburzenia zdro-
wia psychicznego czy choroby psychiczne.

Przemoc fizyczna i ekonomiczna mogg pojawic sie w sytuacji
drogich uzaleznien. Moze byc rowniez rezultatem niezdiagno-
zownych zaburzen psychicznych u osoby stosujacej przemoc.

Czynnikiem ryzyka jest takze naduzywanie alkoholu przez

osobe starsza. Wtedy przemoc ze strony opiekuna staje sie
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narzedziem, oczywiscie nieskutecznym, aby poradzi¢ sobie
7 uzaleznieniem osoby, ktéra pozostaje pod jego opieka.

Inne czynniki ryzyka

Przemoc w relacjach spotecznych w wiekszym stopniu moze
pojawiac sie rowniez w przypadku ztych warunkow socjoeko-
nomicznych, niskiego statusu spotecznego, ztych warunkow
mieszkaniowych i/lub  stresujgcych wydarzen zyciowych
(np. bezrobocia).

Obok sytuacji spoteczno-ekonomicznej istotng role odgrywaja
takze inne uwarunkowania spoteczne, takie jak: zmiany w modelu
rodziny, niezadowalajacy, niewystarczajacy dostep do opieki
zdrowotnej i pomocy spotecznej oraz brak bliskich sieci spo-

tecznych dajgcych wsparcie.
Przemoc ze strony opiekunéw

Przemoc wobec starszych cztonkow rodziny moze takze wyni-
kac z nieporadzenia sobie w roli opiekuna. Opieka nad osobg
obtoznie chorg, z demencja jest niekiedy zadaniem wymagaja-
cym nie tylko sity fizycznej, ale i predyspozycji psychicznych
i emocjonalnych. W przypadku koniecznosci taczenia jej z rolg
matzonka, rodzica, pracownika moze by¢ zadaniem przekra-
czajacym mozliwosci opiekuna. W konsekwencji moze to pro-

wadzic¢ do zachowan agresywnych.

Czesto osoby, ktore wychowaty wtasne dzieci sg przekonane,

ze teraz wtasnie zaczna realizowac swoje plany i marzenia. Nagte
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pogorszenie stanu zdrowia rodzicoéw i koniecznos¢ zaopieko-
wania sie nimi stawia ich w bardzo trudnej sytuacji, zmuszajac
ponownie do bycia opiekunem. Moze to budzi¢ sprzeciw, bunt,

ktory przejawia sie w relacji z osobag, ktora sie opiekuja.

Przemocy nie warunkuje jeden czynnik. Jest zalezna od indy-
widualnych, kulturowych i spoteczno-ekonomicznych uwarun-
kowan. Dotychczasowe badania jednoznacznie dowodza, ze
przemoc jest rezultatem wielu potaczonych ze soba uwarunko-
wan i jest wynikiem wspotdziatania wielu réoznorodnych czynni-

kow.
6. RODZAJE PRZEMOCY

Istotg przemocy jest to, ze osoba stosujaca przemoc chce inten-
cjonalnie, swiadomie i w sposoéb zamierzony kontrolowac i pod-
porzadkowac drugg osobe. Pozycja osoby stosujace] przemoc
jest mocniejsza i wykorzystujac to narusza ona prawa i dobra
drugiej strony oraz godzi w jej wolnos¢. Zachowanie osoby
stosujacej przemoc wykracza poza spoteczne normy i wywotuje
cierpienie oraz bol u osoby krzywdzone;.

Przemoc fizyczna to zachowanie, ktore powoduje bol, uszko-
dzenie ciata lub pozbawienie zycia. Jej najczestsze formy
wobec starszych to: bicie, szturchanie, szarpanie, kopanie,
karmienie z uzyciem sity, krepowanie ruchow. Jedng z form prze-
mocy fizycznej wobec starszych jest izolowanie, czyli zamykanie

w domu i uniemozliwianie kontaktow ze swiatem zewnetrznym.
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W rezultacie przemocy fizycznej na ciele osoby doswiadczajacej
przemocy moga pojawic sie rany, siniaki, bolgce miejsca, moze

gwattownie spas¢ masa ciata, a zachowanie ulec zmianie.

Przemoc psychiczna to m.in. krzyki, wyzwiska, szantaz, grozby,
wysmiewanie, takze z powodu choroby lub niepetnosprawnosci,
domaganie sie postuszenstwa, ograniczanie swobody decy-
Zji, pozbawianie kontroli nad wtasnym zyciem, a takze infantyli-
zacja w sposobie zwracania sie do osoby starszej. Inng forma tej
przemocy jest izolacja spoteczna, poprzez oddzielanie osob
w podesztym wieku od cztonkdw rodziny, znajomych czy sasia-
dow. Takie zachowania sg przez osoby stosujgce przemoc czesto
wyjasniane checig zapewnienia spokoju i bezpieczenstwa osobie
starszej. Reakcja ze strony osoby krzywdzonej jest czesto depresja,
ztosc, wycofanie sie, obnizenie poczucia wtasnej wartosci czy apatia.

W\




Przemoc ekonomiczna to zachowanie, ktére zwigzane jest
z przejmowaniem kontroli nad finansami | bezpraw-
nym i niewtasciwym uzywaniem witasnosci i zasobow osoby
starszej. Przyktady takiej przemocy to odbieranie emerytu-
ry, wymuszanie zmian w testamencie, obcigzanie zawyzonymi
kosztami, sktanianie do darowizn, obcigzanie kredytami
czy pozyczkami, niszczenie rzeczy osobistych lub wtasnosci.
Zdarzaja sie takze kradzieze i fatszerstwa.

Zaniedbanie jest jedng z czestych form przemocy wobec
starszych. Oznacza powstrzymywanie sie od odpowiedniej
opieki, ktora zaspokajataby fizyczne, medyczne i psychiczne
potrzeby osoby starszej. Brak lekow, ubran, higieny osobi-
stej czy jedzenia, czyli zaniedbanie podstawowych potrzeb,
moze byc¢ nie tylko zagrozeniem dla zdrowia, ale tez zycia.
Forma zaniedbania jest rowniez porzucenie, oznaczajace
opuszczenie 0soby starszej przez rodzine, opiekuna, lub inna
osobe odpowiedzialng. Osoby starsze sg na przyktad czesto

pozostawiane w szpitalach lub innych instytucjach.

Przemoc seksualna to gwatt, molestowanie, zmuszanie
ofiary do jakiejkolwiek formy aktywnosci seksualnej wbrew
jej woli, szczegdlnie w sytuacji, gdy osoba krzywdzona jest
catkowicie zalezna od osoby stosujacej przemoc. Osoba,
ktora powinna zwraocic uwage na objawy tego rodzaju prze-
mocy powinien byc¢ lekarz, gdy zauwazy cos niepokojgcego

podczas badania.
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Wraz z wiekiem ograniczeniu ulega sprawnosc¢ fizyczna, ale
takze odpornosc psychiczna, co naraza osoby starsze na wiek-
sze zagrozenie przemoca w roznych jej przejawach. Zgtoszenie
faktu stosowania przemocy to szansa na jej przerwanie, uzyska-
nie profesjonalnej pomocy i uswiadomienie osobie stosujgce]
przemoc, ze kontrola spoteczna dziata i jej postepowanie nie
pozostanie bezkarne.

7.CHARAKTERYSTYKA OSOB STOSUJACYCH
PRZEMOC

Badania prowadzone wsrod osob, ktore stosujg przemoc wobec
najblizszych jednoznacznie pokazuja, ze nie ma jednolitego
portretu (jednego typu) takiej osoby. Udato sie jednak wyodreb-
ni¢ u 0sob stosujacych przemoc pewne cechy wspdlne, ktore
posiadajg oni w stopniu wiekszym niz osoby, ktore nie krzywdzg
cztonkow swojej rodziny.

Wiele osob, ktore w swoim dorostym zyciu stosuja przemoc
doznawato jej w dziecinstwie. Niektorzy z nich to osoby, ktore
doswiadczaty ostrej przemocy fizycznej (bicie, celowe oparze-
nia, gtodzenie), psychicznej (wyzwiska, straszenie, grozenie, szan-
taz, zamykanie w ciemnych, zimnych pomieszczeniach), seksual-
nej czy skrajnego zaniedbania. Badania pokazuja, ze 40% osdéb
stosujgcych przemoc skazanych za znecanie sie nad rodzing
doswiadczato przemocy w dziecinstwie, a 65% - twierdzito, ze
relacje pomiedzy ich rodzicami byty zte i petne konfliktéw?.

2D. Rode, Psychologiczne uwarunkowania przemocy, 2010, s. 53
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Wsrod osob stosujgcych przemoc sg takze osoby, ktore w dzie-
cinstwie byty swiadkami przemocy - same nie byty krzywdzo-
ne, ale widziaty, jak ojciec zneca sie nad matka, jak matka bije ich
mtodsze rodzenstwo, itp. Wsrod osob stosujacych przemoc jest
takze spora grupa, ktore nigdy nie doznaty przemocy
wewnatrzrodzinnej, nie byty jej ofiarami ani Swiadkami, a mimo
to stosuja przemoc wobec cztonkdw swojej rodziny.

Osoby stosujgce przemoc wobec najblizszych charakteryzuja
sie nastepujacymi cechami:

» Tozsamos¢ meska wedtug oséb stosujgcych przemoc
oparta jest na dominacji i podporzadkowaniu sobie innych.
Do okreslania samych siebie uzywajg stow: agresywny,
ambitny, ktotliwy, asertywny, roszczeniowy, dominujacy,
silny, niecierpliwy, uparty, wygadany, nieustepliwy, wierzacy
w siebie, z inicjatywa. Brak meskosci opisuja poprzez negacje
tych cech oraz: subtelny, uprzejmy, tagodny, skromny, cierpli-
wy, ustuzny, umiarkowany, wrazliwy, niesmiaty, o miekkim
sercu, ulegty, bojazliwy, ufny i naturalny.

W relacjach z innymi dominuje stosunek: wtadza i postu-
szenstwo. Osoba stosujgca przemoc jest przyzwyczajona
do tego, ze zarowno w relacjach spotecznych, jak i w domu

istnieje jasno zdefiniowana hierarchia.
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Osoby stosujgce przemoc maja réwniez silne przekonanie
o posiadaniu kogos$ (np. moja zona, moje dzieci - moja
wtasnosc). Posiadanie daje automatycznie prawo do dys-
ponowania wedtug wtasnych przekonan i pogladow. Jezeli
cos jest moje, to JA ustalam, jakie bedg losy tego czegos.
Osoby stosujgce przemoc majg przekonanie o wtasnosci
partnerki lub/i dzieci, a przez to dysponuja roznymi aspekta-
mi ich zycia, ,porzadkujac” ich potrzeby, pragnienia, emocje
i zachowania, przez co utwierdzaja ich w podmiotowosci
wobec wtasnej osoby.

Osoby stosujgce przemoc preferujg sztywne zasady
»porzadku” i brak tolerancji na spontaniczne lub inne niz

ustalone zasady.

Trudno im zaakceptowac, ze moze istnie¢ inny porzadek
lub nieporzadek. W sytuacjach zmiany planéw osoba stosu-
jaca przemoc ma poczucie destabilizacji, odczuwa lek
i poczucie zagrozenia. Kazda zmiana planow jest traktowa-

na, jako niesubordynacja lub dziatanie przeciwko niemu.

Osoby stosujgce przemoc charakteryzuje przekonanie
otym, ze najlepsza droga do uzyskania szacunku jest wywo-
tanie leku, obawy, respektu. Wydaje sie, ze taki sposob
myslenia wyrasta z przekonania o naturze cztowieka. Od
samego poczatku jestesmy wychowani w duchu represyjnym.
Osoby stosujace przemoc czesto mysla i mowia, ze kobiety
sg gorsze lub inne. Te, wynikajace z patriarchalnej kultu-



ry ,obcigzenia” sa zazwyczaj mocno obecne w rozmo-
wach pomiedzy mezczyznami stosujgcymi przemoc.

Autorytarne poglady. Mezczyzna opowiadajac o swojej
rodzinie nie tylko stawia sie w pozycji ,krola”, lecz ustawia
innych w pozycji ,poddanych”. A jak sie jest poddanym, to

trzeba wykonywac rozkazy.

Rozwigzywanie konfliktdw poprzez uzywanie sity. Dla
0soOb stosujgcych przemoc oznacza to, ze gdy sie koncza
argumenty, trzeba sitg postawi¢ na swoim. Bicie, atak,
kara, grozba, zagrozenie, demonstracja sity, szantaz, wzbu-
dzanie leku, poczucia winy itp., s to ,znakomite metody”
stuzace podporzadkowaniu drugiego cztowieka. One ida
w ruch wtedy, gdy silniejszy ma poczucie, ze ,wyczerpat

wszelkie inne metody”, aby postawic¢ na swoim.
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Tendencja do racjonalizacji. Ta cecha koresponduje ze
stosowaniem sity do rozwigzywania konfliktow. Jesli
dopuscitem sie przemocy, to znaczy, ze musiaty zaistniec¢
ku temu naprawde powazne powody. Racjonalizacja stuzy
gtownie ochronie poczucia ,bycia w porzadku” i chroni
przed ewentualnymi wyrzutami sumienia. Najczestsze
okreslenia uzywane przez osobe stosujgcg przemoc to:
,to przez Ciebie, Twoja wina, trzeba byto mnie nie sprowo-
kowac, prositem Cie a ty nie chciatas, jakis porzadek musi
by¢, inaczej wejdzie na gtowe, nie mozna tolerowac braku
szacunku, to jest dla Twojego dobra”.

Niska wrazliwosc. Przyczyng tego moze byc fakt, ze osoba-
mi stosujgcymi przemoc sg zazwyczaj ci, ktorzy w dziecin-
stwie doswiadczali przemocy lub byli jej Swiadkami.

W sytuacjach silnego cierpienia ich mechanizm obronny
polegat na znieczulaniu siebie, by to cierpienie wytrzy-
mac¢. W zyciu dorostym ,znieczulanie siebie” moze powo-
dowad, ze stosowanie przemocy staje sie naturalnym
procederem.

/ drugiej strony niska wrazliwos¢ moze byc¢ zwiazana
Z procesem ksztattowania tozsamosci meskiej, kiedy to
wszelkie oznaki stabosci i wrazliwosci sg tepione. Emo-
cje, ktore osoba stosujgca przemoc najczesciej pokazuje na
zewnatrz to ztosc¢. Uczucia takie jak smutek, bezradnosc,
frustracja, bol, cierpienie, lek, obawa, poczucie zagrozenia
itp., znajduja swoje ujscie witasnie w zachowaniach zabar-
wionych ztoscia lub agresja. Mezczyznie nie przystoi



okazywanie stabosci, a tym bardziej leku. Zniszczytoby to
jego cenne poczucie meskosci. Ztos¢, a zwtaszcza zacho-
wania agresywne, sg wyrazem sity, bedacej podstawowym
sktadnikiem meskiej tozsamosci.

» Brak empatii. Empatia to zdolnos¢ wspdtodczuwania
z drugim cztowiekiem. Aby te wtasciwosc rozwingc,
niezbedne sg sprzyjajace warunki do rozwoju wrazli-
wosci | zycia emocjonalnego. Osoba stosujgca przemoc
ma bardzo sztywne poglady a w relacjach z innymi przy-
wigzana jest do hierarchicznosci (stosunek wtadza -
postuszenstwo) i zazwyczaj ma bogate doswiadczenie
w ,znieczulaniu siebie”. To wszystko bardzo utrudnia jej

uruchomienie i postugiwanie sie empatia.
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Niepewnosc, zwtaszcza w sferze tozsamosci. Mezczyzni,
u ktorych ksztattowano tradycyjna meskg tozsamosc sa
niezwykle wrazliwi na wszelkiego rodzaju informacje
mogace naruszyc¢ ich obraz siebie samego, jako prawdzi-
wego mezczyzny. Oczekiwania spoteczne i mnogosc
sprawdzianow meskosci powoduja, ze zyja w ciggtym leku,

ze ,nie sprawdzg sie”.

Maty kontakt ze sobg. Zwigzane jest to z niskg Swiadomo-
Scig i zdolnoscig rozpoznawania réznych stanéw emocjo-
nalnych. Swiat emocjonalny i przezywanie emodji to dome-
na kobiet i objaw stabosci. Dla osoby stosujgcej przemoc jest
on zagrazajacy a zblizanie sie do niego - niepotrzebne i mato
Zrozumiate.

Stad wynika sktonnosc do lokowania odpowiedzialnosci za
dyskomfort na zewnatrz, zazwyczaj u osoby krzywdzone).
,Ty mnie ztoscisz, gdybys mnie nie zdenerwowata, sama
stwarzasz takie sytuacje” - takie stowa stysza najczescie]
osoby w kontakcie z osobg stosujgca przemoc.

tatwos¢ przezywanie ztosci i gniewu. Osoby stosujace
przemoc majg jasno uksztattowany swiat relacji miedzy
ludzmi. Jesli jestem gorg, to inni musza sie podporzadko-
wywac. Nieprzestrzeganie tej zasady, powoduje zaktoce-
nie porzadku a cokolwiek, co nie jest po ich mysli jest
postrzegane, jako ,nie w porzadku” lub ,przeciwko mnie”
Reakcjg nato jest oczywiscie ztosc i gniew.



» Zaborczos¢, zazdros¢ oraz lek przed porzuceniem.
Zaborczosc i zazdrosc stuzg sprawowaniu wtadzy i kontroli.
To jest podstawowy instrument panowania nad relacjami
z ludZmi. Lek przed utratg kontroli jest w stanie uruchamiac
bardzo niebezpieczne zachowania. Porzucenie jest potwier-

dzeniem przegranej oraz bycia stabym i gorszym.

» Zachowania agresywne - staba samokontrola. Staba samo-
kontrola jest tak naprawde czesto wymowka usprawie-
dliwiajaca zachowania agresywne podczas przemocy. Anali-
za zachowan osob stosujgcych przemoc pokazuje, ze tak
naprawde potrafig uruchomi¢ samokontrole, np. w kontak-
tach z policjantem czy szefem. Doskonale odrézniajg sytu-
acje, w ktorych brak panowania nad sobg moze przyniesc

nieprzyjemne konsekwencje.

» Przymus. Osoby stosujgce przemoc opowiadaja czasem

o tym, ze czuja przymus reagowania w roznych sytuacjach

prowadzacych do konfliktu i przemocy.




8.CO CZUJA I JAK POSTEPUJA OSOBY
DOSWIADCZAJACE PRZEMOCY?

Trudno jest zrozumiec, dlaczego osoby doznajace przemocy
pozostajg w krzywdzacych relacjach. Wielu ludziom, ktorzy
nie znajg mechanizmow przemocy domowej stosunkowo
tatwo przychodzi dawanie gotowych ,recept’, co nalezy
zrobi¢ w takiej sytuacji: musisz sie wyprowadzic¢, trzeba wygo-
ni¢ sprawce, nie mozesz pozwoli¢, aby tak cie traktowat, zrob
cos ze swoim zyciem, nie mozesz byc taka bezwolna, gdybym
byta na twoim miejscu, nie pozwolitabym sie tak traktowac, jak
mogtas przez tak dtugi czas sie na to godzic? Doradzajacy nie
wiedzg, ze zadna tego typu ,porada” nie pomaga osobom
krzywdzonym.

Osoby doznajace przemocy podejmuja szereg dziatan, ktére
wedtug nich majg zatrzymac zachowania osob stosujacych
przemoc.

Najczesciej dziatania te obejmuja:

® uswiadamianie osobie stosujacej przemoc rozmiar krzywd,
jakie wywotuje i wzbudzanie w niej poczucia winy;

= uzyskiwanie od osoby stosujacej przemoc obietnic, ze sie
zmieni i przestanie nas krzywdzi¢;

= ukrywanie sie przed osobg stosujaca przemoc (zamykanie
sie W pomieszczeniu zapewniajacym poczucie bezpieczen-
stwa, wybieganie z domu i szukanie doraznego schronienia,
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np. u sasiadéw) i unikanie go (schodzenie mu z oczu, niere-
agowanie na jego prowokacyjne zaczepki, rezygnacja
z zachowan, ktore mogtyby wywotac¢ kolejng fale agresiji,
spetnianie zadan osoby stosujgcej przemoc);

= grozenie osobie stosujacej przemoc réznego rodzaju konse-
kwencjami, jesli sie nie zmieni (poinformowanie innych
cztonkow rodziny, wezwanie policji, ztozenie wniosku

0 rozwod, wyprowadzenie sie zdomu);

® podporzadkowanie sie osobie stosujgcej przemoc i spetnia-
nie jej oczekiwan lub warunkow;

= obrona przed przemoca fizyczng (unikanie razéw, zasta-
nianie sie przed uderzeniami);

= w skrajnych sytuacjach - podejmowanie walki (odpychanie
atakujacego, agresja stowna czy oddawanie ciosow dtonmi
lub drobnymi przedmiotami).

Osoby doswiadczajace przemocy czesto zachowuja sie
w podobny sposéb w nadziei, ze osoba stosujgca przemoc
zrozumie i uzna ich potrzeby, a w konsekwencji zaprzestanie
krzywdzenia.

Im dtuzej trwa sytuacja krzywdzenia, tym silniej osoba
doswiadczajaca przemocy odczuwa bezsilnosc i mniej wierzy
we wtasng moc. Jednoczesnie skupiajac sie na potrzebach
osoby stosujgcej przemoc, traci kontakt ze soba.
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Osoby doznajace przemocy pozostajg w krzywdzacej reladji

m.in. z powodu:

m leku przed zemstg ze strony osoby stosujacej przemoc;

= wstydu, upokorzenia, szczegdlnie, gdy stosujgcg przemoc
jest dziecko lub wnuk;

®  zaleznosci finansowej, opiekunczej, mieszkaniowej od osoby
stosujgcej przemoc lub sprawcy od ofiary;

® uwarunkowan kulturowo-religijnych;

= obwiniania siebie za przemoc;

= strachu przed umieszczeniem w domu opieki lub pogor-
szeniem swojej sytuacji.

9. MECHANIZM PRZEMOCY

Zt0s¢, brak wptywu na wtasne zycie, bezradnos¢, bezsilnosc
I zagubienie. Te uczucia sg istotg przemocy, ktora zniewala

przez swoje mechanizmy.
Wyuczona bezradnos¢

Brak efektéw podejmowanych dziatan moze skutkowac
u 0sob doznajacych przemocy tzw. syndromem wyuczonej
bezradnosci. Jest on wynikiem dtugotrwatego destrukcyjne-
go procesu krzywdzenia i przejawia sie zaniechaniem poszuki-
wania pomocy i biernym znoszeniem przemocy. Wynika
z przekonania, ze i tak cokolwiek zrobie, nie bedzie to miato

wptywu na mojg sytuacje.
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Wielokrotnie podejmowane przez osobe krzywdzong préby
zatrzymania przemocy i poszukiwania pomocy nie powiodty
sie. Osoba krzywdzona nabiera przekonania, ze cokolwiek
zrobi i tak nie przyniesie to efektu, bo nic nie jest w stanie
zmienic jej sytuacji. Popada w stan apatii, zniechecenia, bier-
nosci i nie jest w stanie podjac¢ jakichkolwiek dziatan, aby
zmieni¢ swoja sytuacje.

Wiktymizacja

Doznawanie przemocy w rodzinie i brak adekwatnej reakcji na
fakt jej ujawnienia przez osobe krzywdzong moze spowodo-
wac, ze przyjmie ona tozsamosc ofiary, tj. przystosuje sie do
roli ofiary. Przemoc burzy jej wyobrazenia na temat rodziny
i relacji w rodzinie. Kiedy decyduje sie na szukanie pomocy,
moze by¢ wtdrnie zraniona przez przedstawicieli stuzb
(w wyniku niewtasciwej interwencji, niewtasciwych dziatan)
a efektem tego jest nabranie przekonania, ze zastuguje na to,

jak traktuje jg osoba stosujgca przemoc.
Pranie mézgu

Osoba stosujgca przemoc kontroluje nie tylko zachowanie, ale
takze mysli osoby, ktora krzywdzi. Osoba doznajgca przemocy
zastanawia sie, w jakim nastroju wréci do domu, jak zareaguje,
jak mu opowie, co zamierza zrobic, a jego potencjalne reakcje
wywotuja u nigj silny strach.
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Osoba stosujaca przemoc stosuje szereg zabiegdw, ktore majg

doprowadzi¢ do tego, aby osiggnac petng kontrole nad zachowa-

niem osoby, ktora krzywdzi, jej uczuciami, potrzebami i emocjami.

Dziatania stuzace osiagnieciu tego celu sa okreslane ,praniem

mozgu” i obejmuija:
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izolacja - osoba stosujaca przemoc stopniowo ogranicza
osobie krzywdzonej kontakty z rodzing, znajomymi i Swia-
tem zewnetrznym, kontroluje spedzanie czasu, zabrania
opowiadania o tym, co dzieje sie w domu a w przypadku
0sob starszych czesto ttumaczy to ich dobrem;

ponizanie | degradacja - osoba stosujgca przemoc poniza
drugg osobe, deprecjonuje, podwaza jej wartos¢ we wszyst-
kich obszarach zycia;

wywotywanie leku - poprzez grozenie wyrzadzeniem krzyw-
dy, jesli osoba doznajagca przemocy bedzie probowata sie
buntowac lub zmienia¢ swojg sytuacje. Osoba stosujaca
przemoc chce byc¢ postrzegana, jako osoba, od ktorej
wszystko zalezy, ktora wszystko moze i ktora w kazdej chwili
moze swoje grozby zrealizowac;

doprowadzanie do wyczerpania fizycznego i psychicznego -
poprzez m.in. zmuszanie do okreslonych zachowan, powta-
rzanie nakazanych przez osobe stosujgca przemoc czynno-
sci. Sytuacja ciggtego zagrozenia, niepewnosci i napiecia

doprowadza do wyczerpania;



®  monopolizowanie uwagi - wszystkie swoje aktywnosci
osoba krzywdzona podejmuje po doktadnym przeanalizo-
waniu, jak moze na nie zareagowac osoba stosujgca prze-
moc i od jego aprobaty uzaleznia ich wykonanie;

®  naprzemiennosc¢ kar i nagrod - osoba, ktéra tego dos-
wiadcza zyje z poczuciem nieprzewidywalnosci. Osoba
stosujgca przemoc wprowadza chaos emocjonalny, raz
nagradzajac za okreslone zachowania, a innym razem -
karzac za nie.

Syndrom sztokholmski

Charakteryzuje sie silng wiezig emocjonalng z osobg stosujaca
przemoc, polegajacg m.in. na usprawiedliwianiu jej, chronieniu
przed konsekwencjami jej wtasnych dziatan, angazowaniu sie
w jej obrone, mimo, ze jej zachowanie skierowane jest przeciwko
osobie krzywdzonej.

10. CHARAKTERYSTYKA OSOBY STARSZE)J
DOSWIADCZAJACEJ PRZEMOCY

W przypadku kontaktu z osobami starszymi i ich opieku-
nami warto zwroci¢ uwage na pewne zachowania lub objawy;,
ktore moga sSwiadczyc¢ o tym, iz osoba starsza doznaje przemo-
cy lub jest ta przemoca zagrozona.
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Obserwujac stan fizyczny nalezy zwrdci¢ uwage nas:

niedozywienie;

skaleczenia, siniaki;

problemy z utrzymaniem higieny;
nieodpowiednio dobrana odziez;
brak swiadomosci;

przedawkowanie lekarstw;

akty przemocy skierowane na siebie;

symptomy fizyczne nie wynikajgce z choroby.

Obserwujac zachowanie i dziatanie osoby starszej nale-
zy zwroci¢ uwage na:

unikanie kontaktu wzrokowego;

wycofanie;

nieprzestrzeganie zalecen lekarskich;

zaleznos¢ od kogokolwiek w  realizacji codziennych
potrzeb zyciowych;

podpisywanie dokumentow, ktorych nie jest w stanie
przeczytac;

nie branie udziatu w decyzjach dotyczacych wtasnej
osoby;

btedne decyzje;

odmowe skorzystania z opieki medyczne).

3D. Jaszczak-Kuzminska, K. Michalska, Przemoc w rodzinie wobec osob starszych
i niepetnosprawnych, 2010, 2.53.
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3. Analizujgc stan psychiczny i emocjonalny niepokojace
moga by¢:

oznaki depresji;

planowanie samobdjstwa lub grozenie samobojstwem;
zagubienie, zdezorientowanie;

przejawianie obawy przed opiekunem;

okazywanie agresji, gdy ktos jg dotyka;

okazywanie leku, gdy ktos wchodzi do pokoju;

reakcja lekowa na oferowang pomoc;

odmowa rozmowy o sytuacji rodzinnej;

robienie aluzji, ze sg problemy z opiekunem, ale nie
podejmowanie konkretnej rozmowy na ten temat.

Obserwujac funkcjonowanie w rodzinie nalezy zwrocic

uwage na relacje miedzy cztonkami rodziny oraz na:

zachowanie osoby starszej wobec opiekuna, w tym
prowokowanie;

zachowanie opiekuna wobec osoby starszej, czy jest
ona dla niego Zrodtem stresu, frustracji, zmeczenia,
poczucia bezradnosci.

Niepokojagcy moze byc¢ takze brak wiezi spotecznych lub

niechciane wiezi.
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Charakterystyka opiekuna

W kontakcie z opiekunem osoby starszej nalezy zwrdécic uwage
na niepokojgce objawy, ktére mogg wskazywac, ze opiekun jest
w ztym stanie fizycznym, psychicznym, emocjonalnym, uzywa
badz jest uzalezniony od srodkéw psychoaktywnych.

Nalezy zwroci¢ rowniez uwage na wyglad zewnetrzny a szcze-
golnie niepokojace sg wyrazne réznice w wygladzie osoby star-
szejiopiekuna. Wazne jest rowniez to, co mowiag nasi rozmowcy
opiekun i jego podopieczny. Czy z wypowiedzi wnioskujemy, ze
opiekun ma nierealistyczne (powyzej mozliwosci mentalnych
i fizycznych) oczekiwania wobec podopiecznego, czy go obwinia
za swoje porazki, czy ma wiedze na temat stanu i kondycji osoby
starsze].

W diagnozie przemocy wazne jest przyjrzenie sie postawie
wobec podopiecznego i innych ludzi, czy opiekun wierzy osobie,
ktorg sie opiekuje, czy jest wobec niej agresywny, czy atakuje
fizycznie i werbalnie jg i inne osoby.

Wazne jest, aby zwroci¢ uwage na typowe cechy osoby stosuja-
cej przemoc, takie jak: niski prog odpornosci na stres, frustracje,
wybuchowos¢, tatwosc reagowania ztoscig, autorytarne pogla-
dy, niskie poczucie wartosci, przekonanie o waznej roli karania.
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W postawie i zachowaniu opiekuna trzeba zwrdcic¢ takze uwage na:

® zachowania nieracjonalne,

m odmowe zaakceptowania pomocy pracownika opieki insty-
tucjonalnej,

®m  przesadne zaprzeczanie,

®m odstraszanie” innych oséb, unikanie kontaktéw spotecznych,

®  aktywne ,odstraszanie” pracownikdw swiadczacych ustugi,

B proby dziatania na niekorzysc osoby starszej,

B odmowe pomocy osobie starszej, kiedy zmieni ona swego
opiekuna,

= odmowe szukania pomocy dla starszej osoby,

= wstrzymywanie koniecznej opieki,

®  opoOznianie zgtoszenia do lekarza,

® oskarzanie innych za zranienia osoby starszej,

®  zabieranie osoby starszej za kazdym razem do innych leka-
rzy czy szpitali,

® niestosowanie sie do zalecen lekarskich,

®  niekupowanie produktéw potrzebnych do przestrzegania
zalecanej diety,

® nienabywanie przepisanych lekow,

® utrudnianie innym osobom kontaktow z osobg starsza,

B pomnigjszanie prawnych konsekwencji przemocy.
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Nasza uwage powinny zwrocic¢ takze wyjasnienia podawane
przez opiekuna dotyczace stanu zdrowia osoby pozostajacej
pod jego opieky, takie jak podawanie niekonsekwentnych lub
absurdalnych wyjasnien odnosnie zranien osoby starszej czy
brak wyjasnien.

11. PIERWSZY KONTAKT Z OSOBA DOZNAJACA
PRZEMOCY

Pierwszy kontakt z osobg doznajaca przemocy moze byc¢ nawia-
zany przez osoby pomagajace czy interweniujgce w réznych
celach i okolicznosciach.

Niezaleznie jednak od tego, kto i w jakim celu nawigzuje kontakt,
mozna wskaza¢ pewne uniwersalne zasady prowadzenia
rozmowy z 0sobg doznajaca przemocy.

Pierwszy kontakt bywa decydujacy i moze dac¢ nadzieje na
zmiane sytuacji, dziata¢ motywujgco i angazowac klienta
w proces szukania pomocy, ale Zle przeprowadzona rozmowa
moze dziata¢ demotywujaco i miec¢ charakter wiktymizujacy.

Podstawowe zasady, w oparciu, o ktére powinna byc¢ prowadzo-
na rozmowa w procesie pomagania:

1. Przedstaw sie i wyjasnij cel rozmowy.

Osoba prowadzaca powinna sie przedstawic, wyjasnic swoja
role i cel rozmowy. Dzieki temu klient czuje sie bezpiecznieg),
rozumie sytuacje i swoja w niej role i moze decydowac o
sobie, w efekcie, czego czuje sie rownorzednym partnerem.
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Swiadomo$é¢ i jasnos¢ celu rozmowy niezbedna jest nie tylko
osobie krzywdzonej, ale réwniez osobie prowadzacej
rozmowe, gdyz ukierunkowuje rozmowe, nadaje jej porza-
dek i okreslong strukture.

. Zadbaj o czas, warunki i bezpieczny przebieg rozmowy.

Istotna sprawa jest zadbanie o to, aby warunki rozmowy
gwarantowaty bezpieczenstwo i sprzyjaty budowaniu klima-
tu zaufania. Na warunki te sktadaja sie zarowno warunki
fizyczne (czas, rodzaj pomieszczenia, mozliwos¢ zajecia
wygodnej pozydji itp.), jak réwniez to, ze nikt w tym czasie nie
bedzie wchodzit i przerywat rozmowsy.

Jesli rozmowa ma miejsce w domu osoby doznajacej prze-
mocy, warto sprawdzic, czy osoba czuje sie bezpiecznie lub
co moze przyczynic sie do zwiekszenia jej bezpieczenstwa.

Rozmowa nie moze sie odbywac w obecnosci osoby podej-
rzanej o stosowanie przemocy lub w sytuacji, w ktérej mozli-
we jest jej przyjscie, dlatego wazne jest ustalenie tego
7 0sobg doznajaca przemocy.

. Stuchaj uwaznie, koncentruj sie na rozméwcy.

W pierwszym kontakcie z osobg doznajaca przemocy
aktywne i empatyczne stuchanie jest aktywnoscig podsta-
wowg | poprzedza szukanie rozwigzan. Jest wyrazem
szacunku i podstawag dobrego rozumienia.

Aktywne stuchanie umozliwia nie tylko uzyskanie informagji
o faktach zwigzanych z doznawang przemoca, jej formach
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i czestotliwosci, ale przede wszystkim o tym, w jaki sposéb
klient interpretuje, przezywa i radzi sobie z tg sytuacja.

Aby sprawdzi¢ rozumienie wypowiedzi rozméwcy, warto
stosowac¢ parafraze, jako niezwykle skuteczny zabieg
komunikacyjny. Polega on na krétkim powtdrzeniu wtas-
nymi stowami tego, co mowi rozmowca, aby sprawdzi¢
trafnos¢ rozumienia tresci i gtebi jego wypowiedzi (rozumie-
nie i empatia).

Wiele oséb doznajacych przemocy czesto podkresla, jak
wazne byto doswiadczenie tego, ze ktos je wystuchat w sytu-
acji, kiedy pierwszy raz ujawnity fakt przemocy.

. Zadawaj adekwatne pytania.

Rozmowy z osobami doznajacymi przemocy, szczegdlnie
w obszarze interwencji czesto opieraja sie na okreslonych

procedurach i wykorzystujg gotowe formularze diagno-




styczne, co moze uniemozliwi¢ uchwycenie specyfiki prze-
mocy w konkretnej sytuacji klienta.

Refleksyjne i elastyczne prowadzenie rozmowy zaktada
zadawanie réznych pytan zaréwno otwartych, ktére umo-
zliwiajg uzyskanie wielu informacji o faktach przemocy
i 0 jej kontekscie, jak i zamknietych, doprecyzowujacych
pewne kwestie.

Sposdb prowadzenie rozmowy zalezy rowniez od stanu
emocjonalnego klienta i poziomu jego otwartosci.

. Zachowaj naturalnosé¢, moéw konkretnie i jasno.

Otwarty i naturalny sposéb prowadzenia rozmowy o prze-
MOCY UCzZy rozmowce, ze O przemocy mozna mowic wprost,
nazywajac rzeczy po imieniu a zarazem, ze jest to czyms
naturalnym. Jest rowniez wyrazem kompetencji, ktéra
buduje zaufanie do 0sob i instytucji.

Potaczenie tej umiejetnosci z dostarczeniem wiedzy
o specyfice przemocy sprzyja budowaniu ptaszczyzny
porozumienia w kontakcie z klientem.

Nie oceniaj, nie interpretuj, nie sugeruj odpowiedzialnosci
Za przemoc.

W rozmowie z osobg doswiadczajaca przemocy nalezy byc
szczegdlnie uwaznym na wyrazanie ocen, proby sugerowa-

nia odpowiedzialnosci za przemoc, szczegdlnie te ,nie
wprost” lub wyrazajace sie w komunikacji niewerbalnej.
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Na przyktad pytania typu: ,dlaczego Pan/i nie uciekata, nie
krzyczata” lub ,dlaczego Pani tego nie zgtaszata” sugerujg odpo-
wiedzialnos¢ klienta, stanowig ukrytg ocene jego zachowania.

Podobnie utrudniajgce rozumienie klienta sg nieuzasadnione
interpretacje lub okazywanie niedowierzania temu, co mowi
osoba doznajgca przemocy. Szczegdlnie trudna sytuacjg moze
okazac sie ta, w ktorej mamy informacje z réznych zrédet,
od réznych osob i nie sg one spojne.

Odpowiedzialnos¢ oséb doswiadczajacych przemocy jest
wyjatkowo delikatng kwestia, a jej analiza moze byc¢ prowa-
dzona w bezpiecznych warunkach w pracy psychologicznej
w ramach kontraktu terapeutycznego.

Podobng putapka jest zatozenie, ze aby dobrze rozeznac
sytuacje przemocy, nalezy rozmawia¢ zaréwno z 0sobg
doznajaca przemocy, jak i z osoba stosujacg przemoc, aby
skonfrontowac relacje i dojs¢ do tego ,gdzie lezy prawda’,
co grozi wejsciem w putapke ,prowadzenia sledztwa”. Takie
podejscie ustawia osobe krzywdzong w roli podejrzanego
o odpowiedzialnosc¢ za stosowanie przemocy i niszczy relacje
z 0sobag, ktorej chcemy pomac.

Odwotuj sie do zasobow klienta i pom6z mu w poszukiwa-
niu najlepszych dla niego rozwiazan.

Niezwykle wazne w rozmowie z osobg doswiadczajacg prze-
mocy jest podkreslenie jej podmiotowosci poprzez odwoty-
wanie sie do jej osobistych zasobow. Wzmacnia to jej poczu-



Cie sprawczosci a zarazem poczucie wewnetrznej kompetencji.

Osoba doswiadczajaca przemocy zmaga sie z wtasnym stanem
emocjonalnym, zdominowanym przez strach, wstyd i poczucie
winy i czesto nie jest w stanie koncentrowac sie na budowaniu
planow i szukaniu rozwigzan.

/byt szybko podejmowane dziatania, na ktére osoba doswiad-
Czajaca przemocy nie jest gotowa skutkuje niska motywacja do
korzystania z oferowanej pomocy, co jest czesto odczytywane
przez osoby pomagajace, jako opor lub przejaw braku wspot-
pracy. Dlatego waznym elementem kontaktu jest koncentracja
na potrzebach i zasobach osoby a sugerowanie ,rutynowych”
rozwigzan moze okazac sie mato skuteczne.

12.CO PRZEPISY MOWIA O PRZEMOCY?

Oficjalng definicje przemocy mozemy znalez¢ w art. 2 ust. 1
ustawy z dnia 29 lipca 2005 roku o przeciwdziataniu przemocy
domowej (Dz. U.z 2024 r. poz. 424 z pdzn. zm.). Przemoc zosta-
ta tam opisana, jako:

jednorazowe albo powtarzajace sie umysine dziatanie lub zanie-
chanie, wykorzystujgce przewage fizyczng, psychiczng lub
ekonomiczna, naruszajace prawa lub dobra osobiste osoby
doznajacej przemocy domowej, w szczegdlnosci:

a) narazajace te osobe na niebezpieczenstwo utraty zycia, zdro-
wia lub mienia,
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b) naruszajace jej godnos¢, nietykalnosé cielesng lub wolnose,
w tym seksualna,

c) powodujace szkody na jej zdrowiu fizycznym lub psychicznym,
wywotujace u tej osoby cierpienie lub krzywde,

d) ograniczajace lub pozbawiajace te osobe dostepu do Srodkow
finansowych lub mozliwosci podjecia pracy lub uzyskania samo-
dzielnosci finansowej,

e) istotnie naruszajgce prywatnosc tej osoby lub wzbudzajace
U niej poczucie zagrozenia, ponizenia lub udreczenia, w tym
podejmowane za pomocg srodkéw komunikacji elektroniczne;.

Ustawa o przeciwdziataniu przemocy domowej z 29 lipca 2005
roku, byta kilkakrotnie nowelizowana - ostatnio ustawg z dnia
9 marca 2023 r. 0 zmianie ustawy o przeciwdziataniu przemocy
w rodzinie oraz niektérych innych ustaw (Dz. U. poz. 535)
i jest podstawa prawna dziatan, ktore chronig osoby doswiadcza-

jace przemocy.

Na mocy tej ustawy osoby krzywdzone mogg oczekiwac pomocy
od osob, ktore w zwigzku ze swoja praca, np. w ochronie zdrowia,
pomocy spotecznej, gminnej komisji rozwiazywania problemaow alko-
holowych lub policji, majg obowigzek podjecia odpowiednich dziatan.

Poza ustawg o przeciwdziataniu przemocy domowej istotne sa
rowniez przepisy kodeksu karnego, ktore wyraznie nakazuja
sciganie z urzedu przestepstw takich jak znecanie sie nad osoba
najblizsza, pozostajacg w zwigzku zaleznosci lub nieporadng
(znecanie fizyczne i psychiczne), gwatt, czy bezprawne pozba-
wienie wolnosci.
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Obowigzujace przepisy pozwalaja na skuteczne stosowanie
wobec 0sob dopuszczajacych sie przemocy domowej nakazu
opuszczenia mieszkania zajmowanego wspolnie z pokrzywdzo-
nym oraz zakazu kontaktowania sie i zblizania do osoby
pokrzywdzonej, a takze do migjsca jej zamieszkania i czestego
przebywania.

12.CO TO JEST PROCEDURA
»,NIEBIESKIE KARTY"?

Zjawisko przemocy domowej kazdorazowo wymaga podejmo-
wania dziatan interwencyjnych na rzecz osob doznajacych prze-
mocy, ale takze na rzecz osob stosujgcych przemoc.

Dziatania interwencyjne sg rozumiane bardzo szeroko: zarow-
no, jako interwencja organow scigania i wymiaru sprawiedliwo-
Sci (policji, prokuratury, sadu karnego, sadu rodzinnego), jak
I interwencja o charakterze psychologicznym czy socjalnym
(dziatania podejmowane przez psychologow, psychiatrow,
pracownikow socjalnych i specjalistow do spraw pracy z rodzing
- osrodki pomocy spotecznej, centra interwencji kryzysowej,
osrodki dla oséb doznajgcych przemocy itp.).

Interwencja psychologiczna oznacza udzielenie wsparcia
psychologicznego, skierowanie na terapie czy udziat w grupie
korekcyjno-edukacyjnej (w przypadku osob stosujgcych przemoc).

Interwencja socjalna to pomoc finansowa, konsultacje prawne,
pomoc medyczna, socjalna (np. ustugi opiekuncze lub skierowa-
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nie do Domu Pomocy Spotecznejw przypadku oséb starszych),

Czy zapewnienie schronienia.

Jedna z form interwencji jest rozpoczecie
Procedury ,Niebieskie Karty”.

Procedura ,Niebieskie Karty” to system dziatan, ktére maja

pomoc osobom, ktére doswiadczajg przemocy ze strony

swoich bliskich. Prowadzenie Procedury ,Niebieskie Karty”

utatwia rozpoznawanie i dokumentowanie przypadkow prze-

mocy, podjecie interwencji a takze organizowanie interdyscy-

plinarnej pomocy osobom doswiadczajgcym przemocy.

Procedure ,Niebieskie Karty” moze wszczac:
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pracownik socjalny jednostki organizacyjnej pomocy
spotecznej;

funkcjonariusz Policji;
zotnierz Zandarmerii Wojskowej;

pracownik socjalny specjalistycznego osrodka wsparcia
dla oséb doznajacych przemocy domowey;

asystent rodziny;
nauczyciel;

osoba wykonujgca zawdd medyczny, w tym lekarz, piele-
gniarka, potozna lub ratownik medyczny;

przedstawiciel gminnej komisji rozwigzywania problemow
alkoholowych;




m pedagog, psycholog lub terapeuta, bedacy przedstawiciela-
mi podmiotow, o ktérych mowa w art. 9a ust. 3 ustawy
z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu przemocy domo-
wej (a wiec jednostek organizacyjnych pomocy spotecznej,
gminnej komisji rozwigzywania probleméw alkoholowych,
Policji, oswiaty, ochrony zdrowia, organizacji pozarzadowych).

Procedura ,Niebieskie Karty” jest wszczynana niezaleznie
od tego, czy przemoc ma charakter fizyczny, psychiczny, ekono-
miczny, czy seksualny, czy tez jest to zaniedbanie.

Podstawa podjecia dziatan jest podejrzenie stosowania prze-
mocy i nie wymaga to zgody oséb, ktérych procedura dotyczy.
Cata procedura ma na celu przerwanie stosowania przemocy
i udzielenie odpowiedniej pomocy wszystkim osobom.
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Niebieska Karta sktada sie z czterech czesci: Wypetnienie
czesci ,A” zawierajacej dane wszystkich oséb i opis stosowane;
przemocy rozpoczyna procedure. Nastepnie osoba, co do
ktorej istnieje podejrzenie, ze jest dotknieta przemoca w rodzi-
nie otrzymuje czes¢ ,B” karty, ktéra zawiera informacje na
temat jej praw, mozliwosci uzyskania pomocy i obowigzujacych
procedur.

Wypetnienie czesci ,C” przez grupe diagnostyczno-
pomocowa na spotkaniu z osobg doznajaca przemocy to kolejny
etap procedury, ktoremu towarzyszy wspdlne opracowanie
planu pomocy rodzinie.

Karta ,D” wypetniana jest na spotkaniu z osobg podejrzang
o stosowanie przemocy.

Po wypetnieniu formularzy Niebieskiej Karty kolejnym etapem
jest przystapienie do realizacji planu pomocy.

Wszczecie Procedury ,Niebieskie Karty” nie jest rownoznacz-
ne z zawiadomieniem o popetnieniu przestepstwa.

W Polsce znecanie sie nad rodzing jest przestepstwem sciga-
nym z urzedu, czyli policja i prokurator maja obowiazek scigania
takiego przestepstwa niezaleznie od ewentualnego wniosku
osoby, ktorej ta sytuacja dotyczy. Zgtoszenia na policje moze
dokonac kazda z osob, ktora jest osobg doswiadczajaca prze-
mocy lub swiadkiem takiego przestepstwa, nie tylko pracowni-
cy odpowiednich stuzb.
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14. FORMULARZ OCENY RYZYKA PRZEMOCY
WOBEC STARSZYCH (FORP) DLA PRACOW-
NIKOW OCHRONY ZDROWIA

Co to jest kwestionariusz FORP?

FORP to proste narzedzie, ktére pozwoli pracownikowi ochro-
ny zdrowia (lekarzowi, pielegniarce, ratownikowi medycznemu)
w krotkiej rozmowie z pacjentem ocenic¢ ryzyko przemocy i
wskazuje kierunki postepowania.

Moze byc¢ stosowany zaréwno w placowkach podstawowe]
opieki zdrowotnej i na oddziatach szpitalnych i mozna go dota-
czy¢ do dokumentacji pacjenta.

Formularz Oceny Ryzyka Przemocy wobec osob starszych

Imig i nazwisko pacjenta(ki)

Jezeli przypuszczasz, ze paqent(ka) doznaje przemocy ze strony rodziny, bliskich lub opiekundw, ten formularz
pomoze Ci ocenic prawdopodobi ) jej wystepowania.Zadbaj o whasciwe warunki rozmowy, zapewnij
poczucie bezpleczenstwa, intymno$¢ i poufnosc (np. brak osob trzeuch) Postugujac si¢ ponizszym formularzem,
staraj sie przeprowadzi¢ swobodna rozmowe z pacjentem(ka). Wypetnij formularz zaznaczajac jedng odpowiedz
przy kazdym pytaniu znakiem ,X".

UWAGA: WSZYSTKIE PONIZSZE PYTANIA DOTYCZA OKRESU OSTATNICH 12 MIESIECY

TAK

NIE  NIEWIEM
lub brak

odpowiedzi

1. Czy ktos podejmowal za Pana(nlq) lub wymuszal na Panu(m) decyZJe w waznych sprawach
zyciowych (np. miejsca zami pienie

2. Czy kto$ zabraniat lub utrudniat Panu(i) kontakty z innymi ludZmi lub wychodzenie z domu?




FORP zostat opracowany przez Fundacje Projekt Starsi we
wspotpracy z ekspertami i lekarzami i przebadany na 300 star-
szych pacjentach Narodowego Instytutu Geriatrii, Reumatologii
i Rehabilitacji, NZOZ w todzi i Centrum Medyczno - Diagno-
stycznego w Siedlcach. Za przeprowadzenie badan byta odpo-
wiedzialna firma badawcza LBS Lokalne Badania Spoteczne.

Co 7 osoba po 60 roku zycia doswiadcza przemocy ze strony
bliskich lub opiekundéw. Zdrowotne skutki przemocy sg szcze-
goélnie dotkliwe dla osob starszych, gdyz czesciej niz mtodzi na
problemy psychiczne reagujg dolegliwosciami somatycznymi.
To ci pacjenci, ktorzy wielokrotnie przychodza z tym samym
problemem, u ktorych nie skutkuja leki, nie stosuja sie do zale-
cen lekarzy, wyolbrzymiaja dolegliwosci, wymuszajg kolejne
skierowania do specjalistow, na badania oraz recepty.

Starsi, doswiadczajacy przemocy cierpig na depresje, zburzenia
snu, stany lekowe, wysoki poziom stresu, sg czesciej niedozy-
wieni i bardziej narazeni na upadki, co znacznie pogarsza ich
zdrowie i wptywa na proces leczenia.

Najczestsze formy przemocy wobec starszych to: przemoc
psychiczna, ekonomiczna i zaniedbanie. Zdarza sie tez przemoc
fizycznaiseksualna. Sprawcami najczesciej sa cztonkowie rodzi-
ny (maz/zona, syn/corka, wnukowie) lub opiekunowie.

Osoby starsze rzadko moéwig o swojej sytuacji wprost. Bojg sie
wstydza, szczegdlnie, gdy sprawcami sg osoby najblizsze. Dlate-
go trudno dotrzec do nich z pomoca.
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Badania pokazujg, ze lekarze podstawowej opieki zdrowotnej sg
czesto jedynymi osobami, z ktérymi seniorzy utrzymuja regu-
larny kontakt. Starsi z kolei majg zaufanie do lekarzy i sg sktonni
poruszac z nimi intymne tematy. Co wiecej, osoby krzywdzone
czesto szukajg pomocy u lekarzy, nie méwigc wprost, jaki jest
ich problem.

Gdy lekarz lub inny pracownik ochrony zdrowia podejrzewa, ze
w rodzinie osoby starszej dzieje sie cos niepokojacego, co moze
mie¢ wptyw na jej stan zdrowia, czesto brakuje mu odpowied-
nich procedur i narzedzi, czasu i wsparcia w instytucjach socjal-
nych, by podjac skuteczna interwencje.

Takim pomocnym i prostym narzedziem jest Formularz Oceny
Ryzyka Przemocy wobec starszych dla lekarzy (w skrécie
FORP), ktory pozwala w krotkiej rozmowie z pacjentem, oszaco-
wac ryzyko przemocy i podaje prosta sciezke postepowania.

/ badan fundacji wynika, ze pytanie pacjenta przez lekarza o
sytuacje w domu - z mezem, partnerem, o relacje z dziec¢mi czy
wnukami jest dobrze przyjmowane przez starszych pacjentow i
uznawane za przejaw empatii i zainteresowania ich zdrowiem i
nimi samymi.

Dzieki prostemu narzedziu, jakim jest FORP, ale przede wszyst-
kim dzieki zaangazowaniu pracownikéw ochrony zdrowia w
problem przemocy mozna skuteczniej pomoc osobom star-
szym, ktorzy sa krzywdzeni a przez to lepigj ich leczyc.
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Kiedy zastosowac formularz?

Stosujemy go do diagnozowania pacjentéw, wobec ktorych, na
podstawie rozmowy, wygladu i zachowania pacjenta lub osob
trzecich, np. cztonkéw rodziny zachodzi podejrzenie, ze moga
doznawac przemocy.

Wskazaniami do badania moga by¢, np.:

® niepokojacy sposob zachowania, np. osoba wylekniona,
nieutrzymujaca kontaktu wzrokowego;

® ubior nieadekwatny do sytuacji i pory roku;

® Slady na ciele mogace Swiadczyc o przemocy fizycznej.
Dla kogo przeznaczony jest formularz?

Dla pacjentow posiadajgcych prawidtowe funkcje poznawcze,
czyli rozumiejgcych znaczenie stow i zadawanych pytan. Formu-
larz mozna zastosowac dla osoby, u ktorej stwierdza sie tagodne
zaburzenia poznawcze (MCI), ale nie dla 0sdb z otepieniem.

Przed zastosowaniem formularza zaleca sie zbadanie pacjenta
testem MMSE.

Jeslinie ma takiej mozliwosci, lekarz dokonuje oceny na podsta-
wie obserwacji i rozmowy z pacjentem.

Warunki prowadzenia rozmowy:

® udziat w badaniu jest dobrowolny i nie wymaga uzyskania
pisemnej zgody pacjenta;
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® wypetnianie formularza powinno odby¢ sie w okoliczno-
Sciach zblizonych do nieformalnych;

To powinna by¢ zwyczajna, naturalna rozmowa, w warun-
kach gwarantujacych pacjentowi poczucie bezpieczenstwa,
poufnosci i intymnosci;

® badanie nalezy potraktowac, jako element diagnozowania
stanu zdrowia pacjenta. Lekarz moze rozpoczac rozmowe
na przyktad w ten sposéb: Niepokoi mnie kilka rzeczy w Pana(i)
sytuacji, wiec chciat(a)bym zadac kilka pytan...;

® pytaniadotyczg ostatnich 12 miesiecy;

e formularz powinien zosta¢ wypetniony na podstawie
rozmowy z pacjentem. Kluczowe jest uzyskanie odpowiedzi
na wszystkie pytania w kolejnosci wynikajacej z formularza.
Mozliwe odpowiedzi to: TAK, NIE, NIE WIEM lub BRAK
ODPOWIEDZI.

Jak wypetnié formularz?

Na pytania od 1- do 9 nalezy uzyskac¢ odpowiedzi prowadzac
rozmowe z pacjentem a na pytania 101 11 odpowiada lekarz.

Na pytania o stopien samodzielnosci pacjenta, lekarz powinien
uzyska¢ odpowiedZ na podstawie rozmowy z pacjentem lub
wtasnej wiedzy czy obserwadji.

Uwagi dotyczace badania lekarz moze zanotowac w czesci
Uwagi lekarza.

W zaleznosci od uzyskanego wyniku, nalezy podjg¢ odpowied-

nie kroki opisane w Procedurze postepowania.
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@ ZIELONA PROCEDURA

Jest wdrazana, jesli udzielono wytacznie odpowiedzi NIE
na pytanianr 1-11.

Lekarz powinien:

® wyjasni¢ pacjentowi wynik oraz krotko podsumowac formularz;

® monitorowac sytuacje pacjenta, gdyz jednorazowy, ujemny
wynik nie zawsze wyklucza, ze dany pacjent doznaje przemocy;

® ponownie wypetni¢ formularz po kilku tygodniach. Lekarz
moze zadac niektore pytania innymi stowami lub poprosic
innego lekarza o ponowne badanie.

@ ZOLTA PROCEDURA

Jest wdrazana, jesli udzielono jednej lub dwodch odpowiedzi
TAK na pytania nr 1-6 i/lub jesli udzielono odpowiedzi TAK na
pytanie nr 11.

Oznaczato, ze istnieje ryzyko, ze dana osoba moze doswiadczac
przemaocy.

Lekarz powinien:

® omowi¢ wynik badania i dopytac¢ o udzielone odpowiedzi
TAK;

e przekaza¢ materiaty informacyjne i zmotywowac pacjenta
do skorzystania z pomocy;
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® w przypadku pacjentow niesamodzielnych nalezy zgtosic¢
podejrzenie wystepowania przemocy do wtasciwego osrod-
ka pomocy spotecznej lub pracownika socjalnego;

e odnotowac wynik badania oraz podjete dziatania w doku-
mentacji medycznej pacjenta.

@ CZERWONA PROCEDURA

Jest wdrazana, jesli udzielono trzech lub wiece] odpowiedzi
TAK na pytania 1-6 i/lub jesli udzielono, co

najmniej jednej odpowiedzi TAK na pytania nr /-10. Oznacza to,
ze zagrozone moze byc zycie lub zdrowie pacjenta.

Lekarz powinien:

® omowi¢ wynik badania i dopyta¢ o udzielone odpowiedzi
TAK:

® dopytac, czy przemoc nadal wystepuje i uzyskac informacje,
czy pacjent podjat jakiekolwiek dziatania;

e ztozy¢ zawiadomienie o popetnieniu przestepstwa do
wtasciwe] jednostki prokuratury oraz wypetni¢ Niebieskg
Karte i przekaza¢ ja odpowiedniej osobie w placowce
medycznej;

e przekazac¢ materiaty informacyjne i zmotywowac pacjenta

do skorzystania z pomocy.

Poniewaz zagrozone moze by¢ zycie lub zdrowie pacjenta, nie
jest konieczna jego zgoda na podjecie dziatan przez lekarza.
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POWTORZENIE BADANIA W OKRESIE NAJBLIZSZYCH
KILKU TYGODNI

Jesli udzielono co najmniej jednej odpowiedzi NIE WIEM |ub
BRAK ODPOWIEDZI na pytania nr 1-11 nalezy powtorzyc
badanie w ciggu najblizszych kilku tygodni.

OdpowiedZ na pytanie, czy pacjent jest osobg samodzielng czy
niesamodzielng jest wazna w przypadku ZOYTEJ PROCEDURY
> patrz ZOTA PROCEDURA.

Jesli formularz wskazuje jednoczesnie na koniecznosc¢ wdroze-
nia dwoch procedur;: ZOFTEJ | CZERWONEJ, nalezy urucho-
mi¢ PROCEDURE CZERWONA,.
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Jesli formularz wskazuje jednoczesnie na koniecznos¢ powto-
rzenia badania oraz wdrozenia ZO¥TEJ LUB CZERWONEJ
PROCEDURY, nalezy uruchomi¢ odpowiednig procedure.

Wszystkie informacje, w tym formularz FORP w formie aktyw-
nej, film instruktazowy i materiaty dla starszych znajdziecie Pan-
stwo na stronie Fundacji Projekt Starsi - www.projektstarsi.pl
w zaktadce Materiaty dla pracownikéw ochrony zdrowia.

Woypetnienie tego formularza zajmie Ci tylko ok. 7 min.

Tobie utatwi leczenie pacjenta a jemu moze uratowac
zdrowie lub zycie!
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NIEZBEDNE ADRESY, kiedy mamy

do czynienia z przemoca.

Fundacja Projekt Starsi

tel. 537 375 505, fundacja@projektstarsi.pl,
www.projektstarsi.pl

Udzielamy wsparcia telefonicznego, psychologicznego,
pomocy prawnej, prowadzimy tez grupe wsparcia.
Zgtaszamy naduzycia wobec starszych

odpowiednim stuzbom.

Ogodlnopolskie Pogotowie dla Ofiar Przemocy

w Rodzinie ,Niebieska Linia” IPZ

tel. 22 824 25 01, pon.—pt.: 8.00-20.00.

Telefon dla osdb w kryzysie: 116 123, czynny catg dobe.

Telefon Zaufania dla Oséb Starszych

tel.: 22 63509 54

Dyzury telefonu:

pon.: 17.00-20.00

s 14.00-16.00 - dyzur poswiecony chorobie Alzheimera

Antydepresyjny Telefon Zaufania

tel.: 22484 8801

pon. - pt.: 15:00 do 20:00

dyzury psychologdw - poniedziatek, wtorek
dyzury psychiatrow - czwartek, pigtek
e-mail: porady@stopdepresiji.pl
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Przemoc

537 375 505 | dane



Fundacja Projekt Starsi

Jestesmy ogodlnopolska organizacjg pozarzadowa,
ktora chce poprawic¢ jakos¢ zycia osob starszych
w Polsce. Zabiegamy o godne, wolne od przemocy
i cierpienia, zycie starszych w Polsce.

Wspieramy starszych i ich otoczenie, inicjujemy
zmiany systemowe i promujemy pozytywne postawy
wobec seniorow.

Przeciwdziatanie przemocy wobec starszych -
to jeden z kluczowych obszarow naszej dziatalnosci,
ktory rozwijamy od poczatku pracy fundacji.
Realizujemy kampanie spoteczne, edukujemy senio-
row i ich otoczenie oraz opinie publiczna.

Udzielamy bezptatnej pomocy osobom starszym
doswiadczajacym przemocy.

Zawiadamiamy odpowiednie stuzby, udzielamy
wsparcia telefonicznego, psychologicznego i pomo-
cy prawnej, prowadzimy tez grupe wsparcia.
Edukujemy specjalistow: pracownikéw systemu
pomocy spotecznej, ochrony zdrowia, policjantow
oraz ksiezy, aby mogli lepiej rozpoznawac przemoc
wobec starszych.

Inicjujemy zmiany prawne i tworzymy narzedzia
do diagnozy dla lekarzy takie jak Formularz Oceny
Ryzyka Przemocy wobec starszych.

Wiecej informacji o naszych dziataniach

na stronie www.projektstarsi.pl < J
i pod numerem 537 375 505. S PRU EKT

FUND
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