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Szanowna Redakcjo,

nie ulega wątpliwości, że konieczne jest zapewnienie wszystkim dzieciom i mło-
dzieży należytej opieki psychiatrycznej, psychoterapeutycznej i psychologicznej. 
Zapotrzebowanie na tego rodzaju pomoc nasiliło się w ciągu ostatnich trzech lat, co 
ma związek ze skutkami pandemii COVID-19. Spowodowany nią przymus izolacji 
znacznie obniżył jakość życia i zdrowia dzieci, młodzieży, a także ich rodziców. 
Dystans społeczny, ograniczenia dotyczące relacji, etapy całkowitej lub częściowej 
edukacji domowej oraz nauczanie online ograniczyły możliwość nawiązywania kon-
taktów towarzyskich i angażowania się w aktywność fizyczną przez dzieci i młodzież. 
Interakcje rówieśnicze, które są ważnym aspektem rozwoju, zostały zahamowane. 
W następstwie tych zdarzeń wywiązała się debata publiczna na temat konieczności 
wprowadzenia pilnych zmian w ochronie zdrowia psychicznego małoletnich, aby 
sprostać wyzwaniom związanym z negatywnymi skutkami pandemii.

Do tej dyskusji chciałabym dodać również swój głos – głos osoby, która od kilku 
dekad zajmuje się badaniem skutków izolacji dzieci i młodzieży przebywających w pla-
cówkach resocjalizacyjnych. W celu dogłębnego poznania tego zjawiska prowadziłam 
badania naukowe (finansowane m.in. ze środków Narodowego Centrum Nauki), a na 
podstawie opublikowanych wyników zaproponowałam formy terapii i opracowałam 
metody pracy wychowawczej. Mam nadzieję, że w dyskusji o potrzebie wsparcia 
zdrowia psychicznego małoletnich wybrzmi w końcu problem efektów izolacji in-
stytucjonalnej adolescentów przebywających w placówkach resocjalizacyjnych, np. 
w młodzieżowych ośrodkach wychowawczych (MOW). Konsekwencje przebywania 
w takich ośrodkach nie są wcale mniejsze od tych spowodowanych pandemią, a raczej 
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– moim zdaniem – są większe, chociażby dlatego, że w polskich realiach prawnych 
izolacja może trwać nawet do ośmiu lat.

Nie wszyscy mają świadomość, że do MOW decyzją sądu rodzinnego, na pod-
stawie regulacji prawnych [1, 2], kierowane są dzieci i młodzież (w wieku 10–18 lat) 
zagrożone niedostosowaniem społecznym, które wymagają specjalnej organizacji 
nauki, metod pracy, wychowania i resocjalizacji, czyli należą do kategorii uczniów 
ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi. Najczęściej przebywają tam z powodu 
nierealizowania obowiązku szkolnego i/albo braku postępów edukacyjnych. Inne 
przyczyny to kradzieże, uzależnienia itp. Wychowankowie MOW cechują się duży-
mi obciążeniami (wychowanie zazwyczaj w rodzinie patologicznej; uczestniczenie 
w rozprawie sądowej, w toku której wydano postanowienie sądu o skierowaniu do 
MOW; mieszkanie w instytucji wychowawczej; funkcjonowanie w placówce wśród 
narzuconej społeczności rówieśniczej; wymuszona rozłąka z rodziną i przyjaciółmi), 
w związku z czym przeżywają kryzysy na płaszczyźnie biologicznej, emocjonalnej 
i społecznej. Ponadto cały okres dojrzewania przebiega u nich w separacji od spo-
łeczeństwa. Wszystko to stanowi przesłanki do powstawania kolejnych deficytów 
emocjonalnych i społecznych.

Ogólnie rzecz biorąc, najliczniejszą populację MOW stanowi młodzież, co do 
której występują uzasadnione obawy, że nie ukończy elementarnego poziomu naucza-
nia, obowiązkowego w polskim systemie edukacji. Im wcześniej więc nastolatkowie 
trafią do MOW, tym większa szansa, że ukończą szkołę podstawową (ale jednocześnie 
wtedy są dłużej poddani izolacji). A zatem głównym celem jest ograniczenie sytuacji, 
kiedy np. sąd rodzinny kieruje do placówki szesnastolatka, który na skutek zaniedbań 
rodzicielskich i środowiskowych ukończył jedynie cztery klasy szkoły podstawowej. 
Wówczas maksymalny czas pobytu w ośrodku wynosi dwa lata, ponieważ nie ma 
podstaw prawnych do zatrzymania podopiecznego w placówce po osiągnięciu pełno-
letności. Warto zaznaczyć, że do wyjątkowych należy zaliczyć sytuacje, gdy osiemna-
stolatek wyraża chęć pozostania w MOW i kontynuowania nauki. Tym samym takie 
okoliczności wykluczają szansę na pomyślne zakończenie edukacji. Zamierzeniem 
ustawodawcy jest więc niedopuszczenie do takiej sytuacji.

Pobyt w ośrodku sprawia, że przerwanie edukacji jest niemożliwe, ponieważ na 
terenie placówki znajdują się szkoła podstawowa i zazwyczaj szkoła branżowa wraz 
z internatem, a podopieczni są cały czas pod opieką nauczycieli i wychowawców. 
Izolacja instytucjonalna zagraża jednak zdrowiu psychicznemu nastolatków, o czym 
świadczą dostępne wyniki badań [3–8]. Analizy wskazują też na ryzyko zwielokrot-
nionego wzrostu zaburzeń psychicznych, w tym dużej depresji, pogłębiających się 
zaburzeń w zachowaniu – w porównaniu z nastolatkami w ogólnej populacji [9], 
a także doświadczanie samotności [10], która obniża dobre samopoczucie [8] i ma 
konsekwencje edukacyjne, wpływa bowiem negatywnie na przywiązanie do szkoły, 
motywację do nauki i osiągnięcia [11].

Pomimo wiedzy uzyskanej z tego rodzaju danych znikome są szanse na przepro-
wadzenie reformy systemu resocjalizacji nieletnich, której celem byłaby deinstytucjo-
nalizacja, wpisująca się w ramy polityki społecznej kreowanej przez Unię Europejską. 
Nie mam też złudzeń, że sądy rodzinne zaczną odstępować od decyzji umieszczania 
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młodzieży w placówkach izolacyjnych, mimo że mają do dyspozycji dość szeroki wa-
chlarz innych środków wychowawczych (ustanowienie nadzoru kuratora sądowego lub 
organizacji młodzieżowej/społecznej, skierowanie do ośrodka kuratorskiego, zmiana 
dotychczasowego środowiska życia – umieszczenie w zawodowej rodzinie zastępczej 
itp.), gdyż od lat nic się w tej materii nie zmienia. Ulokowanie nastolatka w MOW 
wciąż jest środkiem wychowawczym najczęściej orzekanym przez sąd. Moim zdaniem 
do środowiska prawniczego zbyt słabo dociera przekaz, że izolacja instytucjonalna 
młodzieży jest silnym korelatem przestępczości [12–15].

Ufam zatem, że po zreformowaniu systemu opieki psychiatrycznej w dokumen-
tacji znajdą się stosowne zapisy, z których jasno będzie wynikać uprzywilejowana 
pozycja młodzieży poddanej wychowaniu instytucjonalnemu, jeżeli chodzi o dostęp 
do psychiatry i psychoterapeuty. Wprowadzenie takiego zapisu i respektowanie go 
będzie wyraźną reakcją na brak propozycji wdrożenia innych rozwiązań. Możemy 
wspólnie zadbać o zdrowie psychiczne dzieci i młodzieży poddanych wychowaniu 
zakładowemu – na tyle, na ile jest to możliwe w aktualnym systemie organizacyjno-
-prawnym. Warto pamiętać o tym, że brak stosownego wsparcia dla nieletnich 
może mieć konsekwencje społeczne w postaci wzrostu kosztów utrzymania opieki 
społecznej, a w skrajnych wypadkach – nakładów związanych z utrzymaniem osób 
skazanych.
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