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Autorki omawiajq znaczenie rodzenstwa i relacji pomie-
dzy nimi w systemie rodzinnym w poszczegolnych fazach
cyklu zycia rodziny. Odwotujqc sie do przyktadow klinicznych
zastanawiajq sie nad rolq rodzenstwa w terapii rodzin. Jest
ona nie do podwazenia, dlatego wlqczenie w terapie rodzen-

siblings stwa pacjenta przynosi nie tylko bezposredni efekt dla niego
family system i calej rodziny, lecz pozostaje na reszte zZycia.

Summary: The authors discuss the significance of siblings and their relations in the
family system. Basing on clinical cases, the role and place of siblings in family therapy is
discussed.

Wstep

Badacze rodziny, klinicysci i terapeuci rodzinni nie maja watpliwos$ci, ze relacje
w diadzie matzenskiej oraz relacje rodzice—dzieci sa kluczowe dla jakosci funkcjono-
wania rodziny. Potwierdzily to liczne badania dotyczace rodzin zaréwno zdrowych, jak
i dysfunkcyjnych, a przede wszystkim wiedza teoretyczna i kliniczna. Dopiero ostatnio
zaczg¢to sadzi¢, ze relacje pomigdzy rodzenstwem sa bardzo waznym, choé¢ do tej pory
zaniedbanym, obszarem funkcjonowania systemu rodzinnego. Relacje pomigdzy rodzen-
stwem maja wiele unikalnych cech charakterystycznych. Sa dtugotrwate — trwaja, cho¢
z roznym nasileniem i réznym stopniem intymnosci, przez caly cykl zycia rodziny. Ro-
dzenstwo, bardziej niz innych cztonkow rodziny, taczy wspdlne, genetyczne i spoteczne,
dziedzictwo, doswiadczenia rodzinne i wspdlne wartosci kulturowe.

Na wstepie przypomnimy model funkcjonalnego systemu rodzinnego, gdyz do niego
bedziemy si¢ odnosi¢ w dalszej czgsci naszego artykutu. Zdajemy sobie w pelni sprawe,
ze proponowanie modelu ,, funkcjonalnej” lub — co gorzej — tzw. normalnej rodziny jest
sprzeczne z podejsciem konstruktywistycznym, negujacym obiektywny opis rzeczywistosci
rodzinnej. W tej sytuacji pewne aspekty funkcjonalnego systemu rodzinnego traktujemy
jedynie jako luzny opis, utatwiajacy dalsze rozwazania nad rola rodzenstwa w rodzinie.

Podsystem rodzicow — diada matzenska — powinien by¢ najsilniejszy i dobrze
odgraniczony od podsystemu rodzenstwa, cho¢ jednak na tyle, aby umozliwi¢ swobodna
komunikacj¢ pomigdzy nimi, zwtaszcza w okresie dorastania.
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rodzenstwo

Rys.1. Model funkcjonalnego systemu rodzinnego

Ten model, wywodzacy si¢ z terapii strukturalnej Minuchina [1], nalezy oczywiscie
traktowac¢ z dystansem, jest bowiem wiele okoliczno$ci i sytuacji rodzinnych, ktére moga
powodowag, ze dla danej rodzinny inny model struktury bedzie bardziej funkcjonalny.
Na tg wielowymiarowo$¢ i subiektywnos¢ opisu rodziny ktadzie nacisk podejscie kon-
struktywistyczne [2], jednoczes$nie jednak w terapii rodzin, nawet w tej wspotczesnej,
odwotujemy si¢ do pewnych cech struktury rodziny, co bywa czasami pomocne w zrozu-
mieniu jej problematyki, pod warunkiem, Ze nie przywiazujemy si¢ nadmiernie do zadnego
teoretycznego modelu.

Goetting [3] podjeta probe opisu zadan rozwojowych rodzenstwa w poszczegolnych
fazach cyklu zycia rodziny, odwotujac si¢ do tradycyjnej koncepcji Havighursta [1996].

W fazie dziecinstwa glowne zadanie rozwojowe rodzenstwa to towarzyszenie i emo-
cjonalne wsparcie. Wydaje si¢ to szczegdlnie wazne w sytuacji aktywnosci zawodowe;j
rodzicow, a w konsekwencji coraz dluzszego przebywania dzieci pod opieka instytucji,
takich jak ztobki, przedszkola, lub opiekunek czy tez dziadkéw. Dotyczy to takze niedo-
stgpnosci emocjonalnej jednego lub obojga rodzicow lub réznego typu dysfunkcji systemu
rodzinnego, takich jak np. przemoc, alkoholizm, przewlekta choroba lub nicobecnos¢ jed-
nego z rodzicow. W tych sytuacjach emocjonalne wsparcie, jakie daje sobie rodzenstwo,
staje si¢ niezwykle wazne.

Konieczno$¢ dzielenia si¢ przez dzieci miloscia rodzicow, czasem poswigcanym im
stanowi pierwszy trening relacji spotecznych, umozliwiajacy pdzniejsze przystosowanie
si¢ do norm grup réwiesniczych. Starsze rodzenstwo, nawet przy niewielkiej roznicy wie-
ku, toruje droge mtodszemu w adaptacji do przedszkola, a zwlaszcza szkoty, broni przed
kolegami i zapewnia pomoc w prostych codziennych czynnosciach.

W okresie dorastania, ktérego gtownym zadaniem sa separacja i indywiduacja, i przej-
Scie calej rodziny do nastgpnej fazy cyklu zycia, wigz migdzy rodzenstwem i stworzenie
silnego podsystemu rodzenstwa ma duze znaczenie. W rodzinach o zatartych granicach
wewnatrz systemu rodzinnego lub tendencji do formowania sig¢ koalicji przekraczajacych
granice pokoleniowe, silny podsystem rodzenstwa moze niejako wymusza¢ restrukturali-
zacje systemu rodzinnego, tworzac i utrzymujac granice wewnatrzpokoleniowe. Starsze
rodzenstwo stanowi dla mtodszego model separacji, cho¢ oczywiscie niepowodzenie
w jej realizacji moze na dtugo blokowac separacje mlodszego brata czy siostry. Poprzez
wspoélne tajemnice i sekrety, w tej fazie wzmacniajq si¢ wigzy lojalno$ciowe pomigdzy
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rodzenstwem, pomagajac jednoczes$nie zakresli¢ granice tego podsystemu rodzinnego
i ulatwiajac tym samym separacjg.

W fazie wezesnej i sSrodkowej dojrzatosci zadania rodzenstwa to nadal towarzyszenie
i emocjonalne wsparcie. Utrzymuja sig, cho¢ ze zmniejszona intensywnoscia, wi¢zy z po-
przednich okresow, tracac przy tym swoj obligatoryjny charakter. Pojawia si¢ tak wazna
dla rodzenstwa koniecznos$¢ dbania o starzejacych sig¢ lub chorujacych rodzicow. Czgsto
zreszta wigzy migdzy rodzenstwem sg reaktywowane wilasnie za sprawa kryzysowej sy-
tuacji dotyczacej rodzicow.

I wreszcie, w ostatniej fazie, jaka jest wiek starszy, zadania rodzenstwa to nadal za-
pewnianie sobie wzajemnych bliskich kontaktow i wsparcia emocjonalnego, ktore przy-
biera na sile, czgsto kompensujac rdznego rodzaju straty. Innym zadaniem jest dzielenie
si¢ wspomnieniami, walidacja przesztych do§wiadczen oraz rozwiazywanie problemow
zwiazanych z rywalizacja migdzy soba we wczesniejszych okresach zycia. To wlasnie
w tej fazie zycia nierozwiazane dotychczas problemy rywalizacyjne traca na sile, pozwa-
lajac na ujawnianie si¢ bardziej konstruktywnych aspektéw relacji. Takze w tej fazie do
zadan rodzenstwa nalezy wzajemna pomoc finansowa, pomoc w chorobie i w problemach
z dorostymi dzie¢mi.

Goetting podkresla, ze powyzej przedstawiony schemat zadan w poszczegdlnych okre-
sach rozwojowych nalezy potraktowa¢ jedynie jako pewien zarys, by¢ moze dotyczacy
tylko czesci populacji i nie do konca podlegajacy generalizacji.

Przedstawiona na wstepie proba okreslenia zadan rodzenstwa w réznych okresach
cyklu zycia rodziny jest proba spojrzenia z perspektywy socjologicznej, dlatego zabraklo
W opisie emocji towarzyszacych wypelnianiu tych zadan. Warto zawazy¢, ze emocje po-
migdzy rodzenstwem postrzegane sa poprzez dwa dominujace stereotypy: Kaina i Abla
oraz Jasia i Matgosi. Oba stereotypy ktada nacisk na przeciwstawne aspekty tych relacji:
zawi$¢ i nienawi$¢ oraz mito$¢ 1 wspieranie sig. W pierwszym stereotypie istotna jest po-
laryzacja na dobrego i ztego brata, ktora wydaje si¢ dotyczy¢, co cickawe, glownie, cho¢
nie wylacznie, rodzenstwa tej samej plci.

Tak wigc zadaniom rodzenstwa w kazdej fazie cyklu zycia rodziny towarzysza silne,
réznorodne emocje, utatwiajace lub utrudniajace ich wypelnianie. Radzenie sobie z tymi
uczuciami samo w sobie jest zadaniem bardzo trudnym, bedacym odbiciem umiejgtnosci
panowania nad emocjami w odniesieniu do innych 0s6b znaczacych, w réznych okresach
zycia.

Przez wszystkie fazy cyklu zycia rodziny rodzenstwo musi sobie takze radzi¢ z de-
legacjami rodzinnymi, czgsto o charakterze transgeneracyjnym. Pomigdzy rodzenstwem
dochodzi do ztozonych transakcji, w obrgbie systemu rodzinnego, ktore umozliwiaja
,,hominowanie” jednego z rodzenstwa do przyjgcia na siebie takiej delegacji. Np. bardzo
silna wielopokoleniowa delegacja do wyksztalcenia w przypadku jedynaka mogtaby go
nadmiernie obciazy¢ i okazac sig niemozliwa do udzwignigcia, powodujac rézne, destruk-
cyjne sposoby jej unikania, czasami utrudniajace lub wrgez uniemozliwiajace prawidtowy
rozwdj. Obecnos¢ rodzenstwa pozostawia systemowi rodzinnemu pewna ,,swobodg”
w wyborze obiektu delegacji.

Zdarza sig, ze dochodzi do wlaczania dzieci w koalicjg z rodzicami. Dzieje sig tak
zwykle wtedy, kiedy wigzy réwiesnicze sa z roznych powodow stabsze niz wigzy rodzi-
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ce—dzieci. Takze napigcia w diadzie rodzicielskiej powoduja wlaczanie jednego z rodzen-
stwa w trojkaty, o ktorych pisal przede wszystkim Bowen [5, 6].

I wreszcie — problem kolejnos$ci rodzenstwa i jej znaczenia dla systemu rodzinnego
oraz dla rodzenstwa. W rozwazaniach nad pozycja rodzenstwa w rodzinie odwotaé si¢
mozna do publikacji Tomana Family Constellation [7]. Autor ten sadzi, ze pozycja dziecka
w systemie rodzinnym w momencie narodzin w duzej mierze determinuje jego pdzniejsze
funkcjonowanie w tym systemie. Oczekiwania wobec najstarszego czy tez najmtodszego
dziecka w rodzinie zostaja wbudowane w strukture rodziny i przenoszone z pokolenia
na pokolenie. Dotyczy¢ to moze np. delegacji do opieki nad starzejacymi si¢ rodzicami
dla najstarszego dziecka, ale wytacznie pici zenskiej, lub delegacji do wyksztatcenia dla
najstarszego syna kosztem mtodszego rodzenstwa.

Znaczenie relacji pomi¢dzy rodzenstwem i udzialu rodzenstwa w terapii rodzinnej

Nie tylko w teoriach funkcjonowania rodziny, ale rowniez w procesie wzajemnego
pomagania relacja pomigdzy rodzenstwem bywa pomijana. Lekarze i psychoterapeuci
pracujacy z dzie¢mi i mtodzieza wspodtpracuja zwykle z ich rodzicami. Na ogot rzadko
rozmawia si¢ z rodzenstwem pacjentdw i bierze pod uwagg¢ znaczenie relacji migdzy
nimi w ich rozwoju oraz potencjalnego udziatu rodzenstwa w procesie leczenia. Biorac
pod uwage opisywane wyzej znaczenie relacji z rodzefstwem, zmniejsza to mozliwos¢
skorzystania w procesie terapii z zasobow, jakie one stanowia.

Forma psychoterapii, ktora tradycyjnie angazuje rodzenstwo pacjenta, jest terapia
rodzinna. Szczegoélnie ujgcie systemowe zaktada obecno$¢ w czasie sesji calej rodziny.
Jednak praca z calq rodzina nie oznacza automatycznie tego, ze terapeuta przywiazuje wage
do relacji pomigdzy rodzenstwem, a tym bardziej ze wlacza pracg nad nimi do procesu
psychoterapii. Tradycyjnie, nawet w podejsciu systemowym, w centrum uwagi znajduja
si¢ relacje pomigdzy rodzicami i sposéb, w jaki dzieci sa w nie wiaczane.

Relacja pomigdzy rodzenstwem staje si¢ przedmiotem rozmowy gltéwnie wtedy,
kiedy cztonkowie rodziny przedstawiaja ja jako problem, a i wtedy zastanawiamy sig,
czy poruszanie tego tematu nie jest obrong przed rozmowa o istotniejszych trudnosciach.
Czgsto zreszta rzeczywiscie tak jest i rodzice méwia o konfliktach czy braku wspotpracy
pomigdzy swoimi dzie¢mi, aby nie rozmawia¢ o relacjach migdzy soba.

Przejawem przypisywania mniejszego znaczenia rodzenstwu jest migdzy innymi to, ze
czasami (aczkolwiek niechgtnie) zgadzamy si¢ na prowadzenie konsultacji rodzinnych bez
jego obecnosci, nicjako wykluczajac je wtedy z procesu terapii. Z naszych doswiadczen
wynika zreszta, ze obniza to jakos¢ i skuteczno$¢ terapii rodzinne;.

Rowniez rodzice czgsto probuja wykluczaé¢ rodzenstwo pacjenta z udzialu w terapii.
Udziat rodzenstwa, szczego6lnie mtodszego, budzi czgsto liczne kontrowersje i watpliwosci
rodzicéw. Nie rozumiejq oni znaczenia jego obecnosci, a jednoczes$nie obawiaja si¢, ze moze
ono wprowadzi¢ do rozmowy tematy, ktdrych oni sami nie sa gotowi poruszy¢. Czasem
obawiaja si¢ takze, ze udzial w terapii rodzinnej moze zaszkodzi¢ mtodszemu rodzenstwu
np. poprzez nabycie nadmiernej (w przekonaniu rodzicoéw) wiedzy o rodzinnych sprawach.
Z naszych do$wiadczen wynika, ze im mniej otwarty jest sposob porozumiewania sig, im
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wigcej rodzinnych tabu i tajemnic — tym trudniej przekonaé cztonkoéw rodziny o potrzebie
uczestniczenia w terapii rodzinnej rodzenstwa pacjenta.

W gruncie rzeczy, mozna zaryzykowac¢ stwierdzenie, ze stosunek poszczeg6élnych
cztonkow rodziny do udziatu rodzenstwa pacjenta w spotkaniu rodzinnym obrazuje
strukturg i funkcjonowanie systemu rodzinnego. Kazde z rodzicéw akceptuje obecnosé
wspierajacego je dziecka, sktonne jest natomiast pomijaé te, ktore wspieraja wspotmat-
zonka. Czasami rodzice zainteresowani sa wycofaniem z terapii dzieci wzmacniajacych
zachowania buntownicze lub separacyjne pacjenta.

Jesli obecnos$¢ rodzenstwa zagraza ujawnieniem sekretdw rodzinnych, zwykle jest ono
wykluczane lub samo rezygnuje z udzialu w rozmowie, odmawiajac przyjscia lub uparcie
milczac. Gdy jednak w trakcie trwania kontaktu terapeutycznego rodzice zdecyduja si¢ na
rozmowg o pomijanych do tej pory kwestiach lub kiedy zgodzg si¢ na ,,wtajemniczenie”
w nie swoich dzieci, na kolejna sesj¢ przyprowadzaja wszystkie dzieci, a milczace do tej
pory rodzenstwo zaczyna rozmawia¢. Takimi chronionymi tre§ciami moze by¢ praktycznie
wszystko — od przemocy, naduzy¢ seksualnych, alkoholizmu, przestgpstw do faktu, ze
rodzice walcza ze soba, ze nie maja slubu, przedmatzenskich ciazy lub nawet, ze sa od
dawna po rozwodzie (o czym nie wiedza dzieci).

Tak wigc, juz sam fakt uczestniczenia, badz nie, rodzenstwa identyfikowanego pacjenta
w terapii rodzinnej ma systemowe znaczenie.

Z naszych doswiadczen wynika, ze warto dazy¢ do udziatu w procesie terapii rodzinnej
rodzenstwa pacjenta. Nawet wtedy, kiedy jest ono mato aktywne lub kiedy relacje migdzy
dzie¢mi w rodzinie nie sa zasadniczym tematem rozmowy, jego obecno$¢ przyspiesza
i zwigksza skuteczno$¢ psychoterapii. W praktyce terapeutycznej, kiedy nie jestesmy
w stanie sktoni¢ rodzicow do przyprowadzenia wszystkich dzieci na rozmowg, staramy
si¢ symbolicznie wprowadzaé nicobecne fizycznie rodzenstwo, pytajac o jego stanowisko
w omawianych tematach.

Jaka role¢ odgrywa rodzenstwo w procesie psychoterapii rodzinnej?

Centralng relacja w systemie rodzinnym jest relacja miedzy rodzicami. Jest ona oczy-
wiscie zalezna od ich wzorcéw z rodzin pochodzenia i poziomu autonomii osiagnigtej
W procesie rozwoju. Bowen [5, 6] za istotg relacji w diadzie uwazat ciagly konflikt migdzy
potrzeba zblizenia si¢ a potrzeba odrgbnosci. Twierdzit tez, ze kiedy zwiazane z tym kon-
fliktem napigcie narasta, para ma tendencj¢ do wlaczania w swoja relacjg trzeciej osoby.
Taki proces obniza napigcie w diadzie rodzicéw i pozwala im dalej funkcjonowaé razem,
bez konfrontowania si¢ z konfliktem we wlasnej relacji. Bardzo czgsto (choé¢ nie wylacznie)
0soba wlaczang w ten sposob jest jedno z dzieci, u ktorego, wedlug Bowena, moga pojawic
si¢ w zwiazku pewne symptomy lub problemy. To, ktére z dzieci wezmie na siebie t¢ role,
zalezy od wielu czynnikow, migdzy innymi od wlasciwosci samego dziecka, od poziomu
stresu rodzinnego w momencie jego urodzenia, od podobienstwa jego pozycji w rodzinie
do pozycji rodzicow w ich rodzinach pochodzenia. Bowen twierdzil, ze w kazdej rodzinie
jest jedno dziecko, ktore na wzrost napigcia pomig¢dzy rodzicami reaguje w sposob, ktory
pozwala to napigcie zmniejszy¢, np. poprzez opickuncze skupienie si¢ na ktopotach z nim
lub poprzez agresywne zachowania rodzic6w wobec niego.
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Rys.2. Klasyczny tréjkat wg Bowena

Zdarza sig, ze napigcie pomigdzy cztonkami rodziny staje si¢ tak intensywne, iz
funkcjonujace trojkaty przestaja wystarcza¢ i wtedy wiaczane sg kolejne osoby, tworzac
sie¢ trojkatow. Czesto, jesli napigcie w parze rodzicoOw jest nieustanne, wszystkie dzieci
zaangazowane sa w stabilizowanie funkcjonowania rodziny. Role, jakie pelnig pomigdzy
rodzicami, wyznaczaja relacje migdzy dzie¢mi. W takim ujgciu — relacje pomigdzy ro-
dzenstwem bytyby funkcja ich relacji z rodzicami.

Postuzymy sig tutaj przyktadami. (Wszystkie przyktady, ktore przytaczamy w prezentowa-
nym opracowaniu, pochodza z naszej praktyki terapeutycznej. Zmieniamy lub pomijamy jednak
niektore dane w taki sposob, aby uniemozliwi¢ identyfikacje opisywanych rodzin, a czasem
w celu uproszczenia, aby wyrazniej pokazywaty opisywane przez nas zaleznosci).

PRZYKLAD 1

L m. 19 lat Jl

,chore dziecko” i ,,problemowe dziecko”

Rodzina zostata skierowana na konsultacj¢ rodzinng w zwiazku z chorobg starszego
syna. W czasie rozmowy okazato sig, ze rodzice maja problemy z obojgiem swoich dzieci.
Starszy chtopak chorowat od urodzenia (r6zne reakcje alergiczne, po ich ustapieniu — tiki,
dysleksja, aktualnie OCD). Zawsze wymagal intensywnej opieki rodzicow. Mama kiero-
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wata jego leczeniem, tato wozit go do lekarza i do szkoty oraz na liczne terapie. Oboje
byli wobec niego petni troski i wspolczucia, pozwolili tez weiagnac si¢ w liczne natrgtne
rytuaty, jednak mniej wigcej 2 lata temu ojciec zaczat przejawiaé pewne zniecierpliwienie,
wyrazat tez watpliwosci, czy rzeczywiscie powinni mu tak we wszystkim ulegaé. Zgodni
do tej pory rodzice, pordznili sig na krotki czas. Ojciec ustapit, jak twierdzit, po interwencji
lekarza, ktory przekonat go, Ze syn jest chory.

Mtodsza cérka od urodzenia byta inna niz jej brat. Zdrowa, dobrze radzita sobie wsrod
rowiesnikow i w szkole, nie wymagata takiej opieki rodzicéw, zawsze jednak byta ,,troche
niegrzeczna”, wymagata wg rodzicow ,,pilnowania dyscypliny”. Klopoty rozpoczety si¢
od ok. 12. r.z., ale powazne ich nasilenie nastapito mniej wigcej 2 lata temu. Dziewczyna
zaniedbuje nauke, nie wraca na noc do domu, prowokuje konflikty z rodzicami, prawdo-
podobnie eksperymentuje tez z narkotykami i alkoholem. Zawzigcie atakuje i krytykuje
matke, ktora prosi wtedy o wsparcie meza i uzyskuje je. Rodzice wspolnie probuja ja
dyscyplinowaé”.

Rodzenstwo nie ma ze soba bliskich relacji, prawie ze soba nie rozmawiaja. Martwi to
rodzicow, ktorzy liczyli na to, ze corka pomoze bratu nawiaza¢ kontakty z rowiesnikami.
Sami rodzice opisuja siebie jako ,,dobre matzenstwo”, ale od dawna juz nie mieli okazji
do jakiejkolwiek aktywnosci tylko we dwoje, nawet ich rozmowy skupiaja si¢ wytacznie
na dzieciach. Bardzo tego Zatuja, lecz nie widza zadnej mozliwosci zmiany.

Mozna przypuszczaé, ze opisywana para poradzila sobie z napigciem zwiazanym z re-
lacja matzenska poprzez skupienie si¢ na wspolnej trosce o pierwsze dziecko. Dzigki temu
mogli funkcjonowac jako para rodzicow, unikajac zagrazajacej bliskosci. Kiedy jednak
nawet w takim uktadzie zaczynato narastac napigcie, mogli je roztadowaé ztoszczac si¢ na
mitodsza corke. W relacji z kazdym z dzieci rodzice mogli wyrazi¢ niepokojace ich aspekty
wlasnego zwiazku: wobec syna — potrzebe mitosci i troski; wobec corki — ztosé. Dzigki
temu ich wzajemna relacja pozostata bezkonfliktowa. Relacja pomigdzy rodzenstwem
natomiast wyraza dazenie do zwigkszania dystansu i potrzebg autonomii w zwiazku i jest
podtrzymywana przez rodzicéw wskutek odmiennego traktowania dzieci, a takze ,,zapro-
szenia” do opieki nad bratem, kierowanego do corki.

PRZYKLAD 2

AR
7 Jronn(e)

,,dobre dziecko” ,,zte dziecko”

Rodzina zgtosita si¢ do terapeuty z problemem licznych, otwartych konfliktow oraz
buntowniczych zachowan mtodszej corki. Rodzice bez skr¢gpowania opowiadali o tym, ze
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ich dzieci od poczatku byly jak 2 bieguny i roéznity si¢ we wszystkim. Syn jest wspaniaty
W nauce, ma osiagnigcia w sporcie, jest przystojny i realizuje wszystkie ambicje rodzicow,
nawet angazuje si¢ w problemy z siostra i kontroluje ja cz¢sto skuteczniej niz oni sami
(np. zawsze wie, kiedy siostra wagaruje). Z corka zawsze byty ktopoty: w przedszkolu,
w szkole, nie jest tak inteligentna jak brat, Zle si¢ uczy, sportu zadnego nie uprawia i pew-
nic dlatego jest otyla, nie dba o higieng i dlatego ma pryszczata, nietadng twarz itd. Do
tego nie docenia, ze brat chce dla niej dobrze i jest wobec niego niegrzeczna, kradnie mu
jego rzeczy. Rodzenstwo walczy za soba, czasem nawet fizycznie. Siostra rzucita kiedy$
w brata nozem.

Rodzice nigdy si¢ nie ktoca, ale rzadko ze soba przebywaja. Oboje angazuja si¢ bardzo
w pracg¢ zawodowa, oddzielnie wyjezdzaja na urlopy (maja odmienne zainteresowania),
$pia od wielu lat w oddzielnych pokojach. W czasie sesji corka wyrazita nawet przypusz-
czenie, ze gdyby nie mieli dzieci, to juz dawno rozwiedliby si¢, oni jednak zaprzeczyli
temu. Rodzice radza sobie z napigciem w swojej relacji poprzez zachowywanie dystansu.
Moga robic to, nie ryzykujac rozpadu zwiazku, poniewaz taczy ich dwoje dzieci, wobec
ktérych wyrazaja rozne aspekty swojej relacji: wobec syna — podziw 1 aprobateg, wobec
corki — niecheé i krytyke. Walka pomigdzy bratem i siostra jest odzwierciedlaniem w ten
sposob konfliktu pomigdzy rodzicami, z ktorym oni sami nie moga si¢ skonfrontowac,
zagrazatoby to bowiem istnieniu rodziny.

PRZYKLAD 3

L

5

Rodzina ,,idealna” — konflikt migdzy rodzenstwem

©

Trzecia rodzina, ktora chcemy opisac, przedstawita si¢ w czasie konsultacji jako ,,niemal
idealna”. Rodzice duzo moéwili o swoim silnym zwiazku z trzema cérkami, a takze o tym,
jakim sg zgodnym malzenstwem. Opowiadali o podejmowanych wspolnie rodzinnych
dziataniach, o podzielanym przez oboje systemie wychowawczym i wspolnie kultywowa-
nych normach i zasadach. Umiejgtnos¢ radzenia sobie bez ktétni i racjonalnego omawiania
trudnosci w relacjach byla jedna z wysoko cenionych przez nich umiejgtnosci. Jedynym
zgrzytem w zyciu rodzinnym byt dramatyczny konflikt pomigdzy siostrami blizniaczkami.
Ktocily sig, bity w taki sposdb, ze rodzice bali si¢ zostawiaé je same w domu, poniewaz
istniato niebezpieczenstwo, ze zrobia sobie krzywdeg. Rodzice i starsza siostra musieli je
rozdziela¢, czasem nawet z uzyciem sity. W czasie ich sporéw ojciec czg$ciej brat strong
jednej z nich, a mama — drugiej, ale nie powodowato to ktétni pomigdzy rodzicami.
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Konflikt pomigdzy siostrami pokazywat zto§¢ i potrzebe oddzielenia sig, ktorych
wyrazania rodzice zabraniali sobie i corkom we wszystkich innych relacjach, a gtdwnie
w swoim matzenstwie, dzigki czemu mozliwe byto bezkonfliktowe funkcjonowanie pozo-
statych osob. Kiedy w procesie terapii ujawnito si¢ napigcie w relacji rodzicow, blizniaczki
pozwolily si¢ rozdzieli¢ i zaniechaty walki. Rodzice przerwali jednak terapig.

Opisane przez nas przyktady, w ktorych relacje pomigdzy rodzenstwem sa odzwier-
ciedleniem jednego z aspektow relacji pomigdzy rodzicami i narastajacego mi¢dzy nimi
napigcia, nie sa oczywiscie jedynymi mozliwoéciami przejawiania si¢ prezentowanych
zalezno$ci. Oprocz juz opisanych, czgsto spotykamy si¢ z sytuacja, kiedy rodzenstwo
walczy ze soba i z jednym rodzicem w imieniu drugiego, z ktérym jest w bliskiej relacji.
Rodzice dzigki temu moga pozostawac¢ w poprawnej badz zdystansowanej relacji.

PRZYKLAD 4

ALBO

L o]

I wreszcie warto wspomnie¢ o najbardziej widocznej sytuacji, kiedy konflikt pomigdzy
rodzicami jest otwarty, a kazde z dzieci jest w koalicji z jednym z walczacych. Oczywiscie,
jako przedstawiciele wrogich armii, one tez walcza pomigdzy soba.

PRZYKLAD 5

Dzieci z rodzin wielodzietnych tworza réwniez zwalczajace si¢ lub popierajace stronnic-
twa, w zaleznosci od tego, z ktorym rodzicem sa blizej. Zdarzaja si¢ tez dzieci ,,pominigte”,
czyli nie wlaczane w trojkaty pomigdzy rodzicami i one maja najwigcej szans na usamo-
dzielnienie si¢ i na uktadanie relacji z rodzenstwem niezaleznie od napigcia w zwiazku
rodzicow. Czesto jednak czuja si¢ mniej wazne w rodzinie i rywalizuja z rodzenstwem
angazujacym si¢ w opiek¢ albo wspieraja dziecko sprawiajace klopoty, wyrazajac w ten
sposob swoj zal do rodzicow.
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Nasuwa si¢ tutaj pytanie, czy rodzenstwo moze mie¢ pomigdzy soba relacje niezalezne
od swoich relacji z rodzicami i relacji rodzicow migdzy soba?

Uwazamy, ze w pewnym sensie nie, jesli bowiem funkcjonowanie rodziny rozumiemy
w paradygmacie systemowym — nie istnieja w niej relacje niezalezne od innych, wszystkie
sa wzajemnie powiazane. W tym rozumieniu rowniez relacje migdzy rodzicami sa zalezne
od ich relacji z dzie¢mi. Jesli jednak granice oddzielajace podsystemy dzieci i rodzicow
sa wyrazne 1, nie tworza si¢ koalicje migdzypokoleniowe, dzieci moga wspieraé si¢ lub
walczy¢ ze soba niezaleznie od relacji migdzy rodzicami. S. Minuchin twierdzit, ze jest to
mozliwe, kiedy wigzi w obrebie jednego pokolenia sa silniejsze niz pomigdzy pokoleniami.
Zgodnie z koncepcja Bowena byloby to mozliwe, gdyby rodzice radzili sobie z napigcia-
mi w zwiazku bez wlaczania dzieci w swoja relacj¢, a moze si¢ tak dzia¢ w przypadku
partneréw autonomicznych, prawidlowo odseparowanych od swoich rodzin pochodzenia.
Wydaje si¢ nam, ze takie rodziny rzadko (a moze w ogdle nie) trafiaja do terapii.

Zdarza sig jednak czasem, ze granice migdzy pokoleniami sg zbyt sztywne i nieprze-
puszczalne, a rtownoczes$nie wigzi nie na tyle mocne, aby rodzice mogli petni¢ swoje funk-
cje wychowawcze. Sa wtedy niedostgpni. W takiej sytuacji wzrasta rola wigzi pomigdzy
rodzenstwem. Co najmniej jedno dziecko musi wtedy wzia¢ na siebie wspieranie i opieke
nad rodzenstwem. Relacje pomigdzy nim a innymi dzie¢mi przypominaja wtedy komple-
mentarne relacje rodzicielskie ze wszelkimi tego konsekwencjami, do buntu rodzenstwa
wiacznie.

W podobnej sytuacji jest dziecko wyjete z podsystemu dzieci i petnigce obowiazki
rodzica razem z jednym z prawdziwych rodzicow. Zamiast symetrycznych relacji, nawia-
zuje ono wtedy z rodzenstwem relacj¢ komplementarnag — wroga badz opiekuncza. Uktad
taki pozostaje czasem niezmieniony takze w dorostym zyciu, pozbawiajac jedno z dzieci
doswiadczen zwiazanych z relacjami z rodzenstwem.

Udzial rodzenstwa pacjenta w terapii rodzinnej

Uczestniczenie catego rodzenstwa w spotkaniach rodzinnych wydaje si¢ nam bardzo
wazne. Szczegolnie istotne jest to wtedy, kiedy jedno z dzieci jest tzw. identyfikowanym
pacjentem i konsultacja rodzinna odbywa sig z jego powodu. Obecnos¢ rodzenstwa odciaza
pacjenta od odpowiedzialnosci za rol¢ jedynego dziecka pokazujacego problemy rodzinne;
dzieli w ten sposob t¢ odpowiedzialnos¢ ze swoimi braé¢mi i siostrami. W opisywanych
wyzej sytuacjach, kiedy rodzenstwo na rézne sposoby stabilizuje relacj¢ migdzy rodzicami,
obecnos¢ tylko jednego dziecka bytaby wzmacnianiem jego roli pacjenta, czyli dziecka
nadmiernie obciazanego. Mozna wyrdzni¢ rézne warianty tej sytuacji:

Bardzo czgsto sam pacjent, w sytuacji kiedy (pomimo zaproszenia) na sesj¢ przycho-
dza tylko rodzice, twierdzi, ze woli odtozy¢ rozmowe do czasu, kiedy rodzenstwo bedzie
obecne.

Rodzenstwo wspiera pacjenta — nie jest on jedynym reprezentantem dzieci. Szcze-
godlnie wazne jest to, kiedy pacjent jest w konflikcie z rodzicami i decyduje si¢ ten konflikt
otworzy¢. Potrzebne jest mu wtedy pocieszenie i uspokojenie. Czasami rodzenstwo wspiera
tez zarzuty pacjenta, dzielac z nim rolg buntownika i rozmywajac ewentualng rodzicielska
7tos¢ 1 karg. Wytraca tez wtedy rodzicom argument: ,,on jest chory i nie wie, co mowi”.
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Czasami wsparcie przybiera formg zartobliwego btaznowania, szczeg6lnie ze strony mtod-
szych dzieci. Obniza to napigcie w czasie sesji, kiedy narasta ono do poziomu trudnego do
zniesienia. Nawiasem méwiac, w ten sposob lub inaczej zaktdcajac przebieg rozmowy (np.
wyjscia do toalety), dzieci chronia rodzing przed poruszaniem zbyt trudnych tematow.

Jesli pacjent jest dzieckiem uwiklanym w trojkat migedzy rodzicami, jego rodzenstwo
jestpoza tym trojkatem, co daje inng perspektywe spostrzegania relacji pacjenta w rodzinie.
Czasami zartobliwie nazywamy siostrg lub brata w takiej pozycji ,.koterapeutami”, bez nich
bowiem trudno bytoby wyj$¢ w rozmowie poza role ,,troskliwych rodzicow” i ,,biednego
chorego”.

Obecnos¢ rodzenstwa wnosi na sesj¢ temat relacji migdzy dzie¢mi, pozwala ja
obserwowac i omawiaé. Ulatwia to zrozumienie funkcjonowania cato$ci rodziny,
czgsto bowiem relacje pomigdzy rodzenstwem odzwierciedlaja problemy rodzicow.
Poprzez pokazywanie konfliktéw migdzy soba, dzieci wnosza do rozmowy temat rdznic,
sporoéw i probleméw, nie tamiac jednoczesnie lojalnoscei i ,,tabu” rodzinnych, i nie narazajac
si¢ na dezaprobatg rodzicow.

W przebiegu terapii rodzenstwo nie pozostaje na ogét obojetne wobec prob sepa-
racji podejmowanych przez pacjenta. Czasem bardzo mocno i skutecznie je wspiera,
precyzyjnie odrézniajac proby konstruktywne od autodestruktywnych. Zdarza sig, ze
dotacza si¢ do zachowan separacyjnych, odwazajac si¢ pod ochrong terapii na wlasne
usamodzielnianie si¢. Po dokonaniu tego albo pomaga dalej pacjentowi, albo odma-
wia dalszego udzialu w rozmowach, podkreslajac w ten sposdb swoja niezalezno$¢.
Czasami jednak hamuje uniezaleznianie sig¢ brata lub siostry, chroniac w ten sposob wtasna
niezalezna pozycj¢ w rodzinie i obawiajac sig, ze uwaga rodzicow moze si¢ skupi¢ na nim.
Przypuszczamy, ze postawa dzieci wobec separacji jednego z nich zalezy od rol, jakie odgry-
waja one w trdjkatach rodzinnych. Jesli w rodzinie sa dzieci, ktore pomyslnie zrealizowaty
rozwojowe usamodzielnienie sig¢, moze stac si¢ to zasobem dla aktualnie dorastajacych.
Jesli jednak starsze rodzenstwo do$wiadczyto niepowodzenia, jesli probom ich separacji
towarzyszyta autodestrukcja lub rodzina poniosta duze emocjonalne koszty, zwigksza to
Iek rodzicow i samych dorastajacych.

Zdarza sig, ze relacje pomigdzy rodzenstwem wnoszone sa na sesj¢ jako problem i staja
si¢ gtbwnym tematem pracy terapeutycznej. Obecno$¢ zaangazowanych w te relacje siostr
i braci umozliwia umieszczenie omawianej relacji w kontekscie rodzinnym i pracg¢ nad
uniezaleznieniem relacji pomigdzy rodzenstwem od relacji z rodzicami. Jedne z bardziej
wzruszajacych momentdw w trakcie prowadzonych przez nas procesow terapeutycznych
to te, kiedy walczace ze soba do tej pory dzieci spostrzegaja, ze tak naprawdg to nie jest ich
wojna, a pretensje, ktore do siebie maja albo nie sg ich, albo to nie one sg ich adresatem.
Moze sta¢ sig to podstawa do zaniechania sporu i budowania relacji wspierajacej, czasem
przez reszt¢ zycia. Uwolnienie relacji siostrzano-braterskich od oczekiwan i naciskow
rodzicow, nawet jesli nakazuja oni pomaganie i mito$¢, zawsze daje szansg na ich wigksza
autentycznos¢ i bardziej rozwojowy charakter.

Uczestnictwo w sesjach wszystkich dzieci pozwala tez terapeucie pracowac,
w miar¢ mozliwosci, nad wzmocnieniem podsystemu rodzenstwa w celu zmia-
ny struktury rodziny i ostabienia koalicji migdzypokoleniowych, ktérych znacze-
nie omawialy$Smy wyzej. Ten sposéb pracy wywodzi si¢ z terapii strukturalnej.
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Bardzo czgsto terapeuci rodzinni probuja wesprzeé separacj¢ pacjenta poprzez pracg nad
relacja matzenska rodzicéw, zapominajac, ze, oprocz obciazen, rola posrednika pomigdzy
rodzicami daje tez dziecku poczucie znaczenia i sily. Skorzystanie z zasobu, jaki stanowi
wsparcie rodzenstwa, pozwala zmniejszy¢ zal po utraconej pozycji i opiece. Takze rodzi-
com latwiej jest opanowacé Igk o dziecko, jesli widza, ze ma ono towarzystwo i pomoc
rodzenstwa.

Na koniec chcemy przypomniec, ze relacje rodzinne, nad ktorymi pracujemy w trakcie
terapii, w rownym stopniu dotycza wszystkich cztonkow rodziny. Jesli w procesie terapii
pomijamy rodzenstwo pacjenta, tatwo moze doj$¢ do sytuacji, kiedy przejmie ono, na swoj
oczywiscie sposob, role, ktora porzuca nasz pacjent. Udzial wszystkich dzieci w spotka-
niach rodzinnych i praca nad ich wzajemnymi relacjami oraz omawianie 16l rodzinnych
moze zmniejszy¢ takie ryzyko.
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