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Masturbacja dziecieca — jedna z powszechnych postaci ekspresji sek-
sualnej — jest zrodtem wielu kontrowersji 1 przedmiotem burzliwych
debat, czasem tworczych, a czasem kuriozalnych. Dlatego uwazam, ze
warta jest zainteresowania oraz materializacji w postaci ksigzki.

W przedstawianej Czytelnikowi monografii, opisujac masturbacje
dziecieca, opieram sie na pewnych zalozeniach teoretycznych, ktére na
wstepie przedstawie, bo pozwoli to lepiej zrozumieé cel ksiazki, jej tresé
1 strukture.

Seksualno$¢ traktuje jako niezbywalng ceche kondycji ludzkiej,
przynalezng kazdemu, uksztaltowana przez wtasciwos$ci wrodzone i na-
byte. Nie stanowi ona odrebnego obszaru funkcjonowania czlowieka,
ale splata sie z liniami rozwoju poznawczego, emocjonalnego czy so-
matycznego. Rozwija sie we wzajemnej z nimi interakcji 1 przyjmuje
cechy charakterystyczne dla poszczegdlnych etapow zycia: dziecin-
stwa, dorastania, dorostoSci 1 staroSci. Dzieki temu, zachowujac sta-
13 obecnos$¢, zmienia sie wraz z cyklem zycia. Seksualno$¢ decyduje
o waznych cechach egzystencji czlowieka: zyciu (przetrwaniu jako
gatunek) 1 jego jakoSci (zdrowiu seksualnemu). Zalezna od wplywow
biologicznych, psychologicznych i spolecznych manifestuje sie w tych
trzech przestrzeniach. To, co wewnetrzne, niewidzialne, bo do$wiad-
czane intrapsychicznie, ujawnia sie na zewnatrz przez cechy fizyczne
1 poprzez zachowania. Ten element seksualno$ci — ekspresja seksualna
—moze by¢ realizowany w sposob normatywny 1 wzrostowy albo w spo-
sob destrukcyjny, odbiegajacy od zasad narzuconych przez kulture i jej
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wykonawce — porzadek spoleczny. Seksualny jest wiec kazdy czlowiek,
niezaleznie od wieku, plci, stanu zdrowia 1 statusu spolecznego.
Podstawa zaprezentowanych tu zalozen sg koncepcje teoretyczne
1 wyniki badan empirycznych, pozwalajace opisac, wyjasnic i przewidzie¢
zjawiska zwigzane z seksualnoS$cig czlowieka — wtedy, gdy sa satysfak-
cjonujace 1 wtedy, gdy stanowiag problem. W seksuologii, jak w kazdej
dziedzinie nauki, sg obszary bardziej lub mniej poznane. Analizujac to,
co dzialo sie na przestrzeni ostatnich stu lat, dosztam do wniosku, ze
seksuolodzy wyszli daleko poza obszar zainteresowan meska seksual-
noscia, przyznajac, ze seksualno$¢ jest atrybutem kobiet, dzieci 1 star-
cOw, a nawet o0sob niepelnosprawnych i chorych. Ten trend poszerzajacy
krag osob seksualnych spotkatl sie z drugim trendem, polegajacym na
depatologizacji niektorych zjawisk seksualnych uznanych wcze$niej za
pozanormatywne. Nowe definicje seksualnoS$ci, zdrowia seksualnego,
normy i patologii seksualnej znalazly swoj wyraz w nowych decyzjach
diagnostycznych, podejmowanych na podstawie nowych kryteriow za-
wartych w nowych klasyfikacjach (DSM-5!, ICD-112). Nie oznacza to ani
powszechnej akceptacji nowych rozwiazan przez specjalistow, ani tym
bardziej zgody przedstawicieli roznych grup spolecznych, a wiec niepro-
fesjonalistow, na przyjmowanie osiagnieC wiedzy naukowej. W ten sposob
powstaly plaszczyzny rzeczywistoSci spolecznej, na ktorych rozgrywaja
sie spory o sposob traktowania zjawisk ludzkiej seksualnos$ci i o sposob
jej realizacji. Przyktadami (niechlubnymi) tego rodzaju sporow sa w Pol-
sce zjawiska zwigzane z orientacja seksualna, edukacjg seksualng, pena-
lizacja zachowan seksualnych. Poniewaz watek ograniczania spoleczen-
stwu dostepu do edukacji z zakresu seksualnoSci przez przedstawicieli
wladzy wykonawczej splata sie w watkiem wprowadzania restrykcyjnych
rozwiazan prawnych dotyczacych przestepstw seksualnych przez przed-
stawicieli wladzy ustawodawczej, spory te nie znajdg szybkich 1 uzytecz-
nych — z punktu widzenia osiagnie¢ wiedzy seksuologicznej — rozwigzan.
Dlatego tez niektore normatywne zjawiska zwiazane z seksualno$cig
czlowieka (na przyklad kontakty seksualne osob tej samej pici czy osob

! Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, klasyfikacja zaburzen psychicz-
nych Amerykanskiego Towarzystwa Psychiatrycznego, wersja 5.

2 International Classification of Diseases 11th Revision, Miedzynarodowa Klasyfikacja
Chorob, wersja 11.
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niepelnosprawnych intelektualnie) sg ciagle w dyskursie spolecznym
uznawane za problematyczne i wymagajace interwencji.

Do tej samej grupy zjawisk nalezy rowniez masturbacja dziecieca.
Po pierwsze dlatego, ze nalezy do praktyk seksualnych uprawianych sa-
motnie, wykluczajacych funkcje prokreacyjna i obecno$c partnera, czyli
praktyk uznanych przez niektorych dorostych za patologiczne. Po drugie,
poniewaz dotyczy dzieci — istot, ktore w mniemaniu tych samych doro-
slych uznawane sg za aseksualne, a wiec istot, ktore nie powinny prze-
jawia¢ jakichkolwiek zachowan seksualnych. W efekcie ten podwojnie
umocowany niewiedzg lek o los dziecka rodzi niepokdj dorosltych i skut-
kuje poszukiwaniem rozwigzan. Odpowiedzig na rodzicielskie dylematy
1 potrzeby powinna by¢ specjalistyczna pomoc, ktora opiera sie na nauko-
wej 1 zaktualizowanej wiedzy.

Temu celowi stuzy ksiazka o masturbacji. W rozdziale pierwszym
zdefiniowalam samo zjawisko masturbacji dzieciecej, by wyjasnic¢ jego
tre$¢, zakres 1 status. Dzieki temu Czytelnik ma okazje dowiedziec sie,
ze masturbacja dziecieca jest jedng z form typowe] ekspresji seksualne;j,
predyktorem prawidlowo przebiegajacego rozwoju seksualnego dziecka.
Poniewaz jednak, obok formy rozwojowej, przybiera¢ moze ona postac
problematyczng, rozdzial drugi po§wiecitam opisaniu pozwalajacych od-
r6zni¢ norme od patologii kryteriow, ktore maja zastosowanie do oceny
kazdego — a nie tylko masturbacji — zachowania seksualnego wystepuja-
cego w okresie dziecinstwa.

Masturbacja dziecieca — jak pokazuja wyniki badan — nie jest zjawi-
skiem wyizolowanym i jednolitym na przestrzeni pierwszych jedenastu,
dwunastu lat zycia czlowieka. Zmienia sie wraz z nim, czego dowodzi
treS¢ rozdzialu trzeciego. Kolejne rozdzialy — od czwartego do 6smego —
wskazujg na powody 1 nature tej zmienno$ci. Omawiam w nich masturba-
cje wystepujaca w zyciu plodowym, w niemowlectwie, a potem w okresie
wczesnego, Sredniego 1 poZznego dziecinstwa. Struktura tych rozdzialow
jest w sposob celowy — cho¢ moze dla Czytelnika nieco nuzacy — powta-
rzalna. Na poczatku kazdego z nich krotko omawiam tre$¢ danego odcin-
ka rozwoju seksualnego, poczawszy od zycia plodowego, a skonczywszy
na fazie prepubertalnej. Zdecydowalam sie na taki zabieg Swiadomie,
by masturbacja, ktora na kazdym etapie dziecinhstwa moze sie pojawic,
byta rozumiana jako efekt prawidiowosSci rozwojowych, a nie jako
wyizolowane zachowanie wystepujace bez zwiazku z nimi i bez powodu.
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Opierajac sie w znacznym stopniu na zalozeniach paradygmatu psycho-
dynamicznego, chcialam ta drogg pokazaé teoretyczng podstawe zagad-
nienia masturbacji, ktora jest rzetelna wiedza o rozwoju seksualnym
czlowieka. Bez niej nie sposéb zaplanowaé pomocy 1 rozwigzania pro-
blem6w pacjenta. Z takiej konstrukcji wynika rowniez wniosek, ze nie
istnieje jedna posta¢ masturbacji dzieciecej. Na kazdym etapie dziecin-
stwa pojawiajg sie jej specyficzne rodzaje, o charakterystycznych dla nich
cechach, odrebnych przyczynach i specyficznych mechanizmach. Dane
o naturze 1 dynamice tych mechanizméw stanowig gotowg matryce dla
planowania terapii. Tre$¢ rozdzialow pokazuje, jak masturbacja zmienia
sie w rytmie rozwoju dziecka, jak mu towarzyszy, jakie pelni funkcje oraz
dlaczego, w pewnych wypadkach, zbacza ze Sciezki rozwojowej. Ta czesS¢
ksigzki powstata dzieki kilku koncepcjom (Freuda, Kernberga, Tysonow,
Stollera, Eriksona, Simona i Gagnona) rozwoju seksualnego czlowieka,
wzbogaconym o moje do$wiadczenie kliniczne zebrane w pracy z pa-
cjentami. Dokumentuje ona teze o podwojnej zmienno$ci seksualno-
Sci dziecka. Tej, ktéra wynika ze stalych prawidlowosci biologicznych,
glownie wzrostowych i tej, ktora wynika ze zmian spotecznych, przede
wszystkim emancypacyjnych, modyfikujacych my$lenie o seksualnoS$ci
czlowieka w ciggu ostatnich lat. Rozwoj wiedzy o seksualnosci czlowie-
ka akcentowany w rozdzialach 4-8 ma znaczenie, poniewaz planowanie
specjalistycznych rozwigzan powinno by¢ odwazne i otwarte wobec wy-
walczonych praw seksualnych cztowieka, obejmujacych rowniez dzie-
cl. Zawarta w tych rozdzialach wiedza stanowi baze dla postepowania
diagnostycznego (omowionego w rozdziale 9) i jego skutkow w postaci
decyzji diagnostycznych oraz baze dla planow interwencji (przedstawio-
nych w rozdziale 10).

Napisatam te ksiazke, spotykajac na mojej drodze niezwyklych ludzi
1 doSwiadczajac niezwyklych sytuacji, ktore pozwolily mi zachowac wier-
no$¢ przymierzu z dzieckiem. Z kazdym dzieckiem. Z tym realnym —
niezrozumianym i zawstydzanym za bycie dzieckiem seksualnym i z tym
wewnetrznym — rozkwitajagcym zgodnie z rozwojowym planem, niezalez-
nie od krepujacych wiezow. Zawdzieczam jej tre$¢ pacjentom, ludziom
dorostym, ktorych dojrzala seksualnoS¢ nie miescila sie w spolecznej
normie, pelna dramatéow 1 wczesnodzieciecych urazow. Zawdzieczam
jej napisanie wsparciu, jakie otrzymywalam na macierzystej uczelni:
od przelozonych, wspoipracownikéw i1 studentow, niezrazonych moimi
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pomysiami badania obszar6w niepopularnych i ryzykownych. Dziekan
Wydziatu Psychologii i Kognitywistyki Uniwersytetu im. Adama Mic-
kiewicza w Poznaniu — prof. dr hab. Mariusz Urbanski, przydzielajac mi
asystentke naukowg — studentke Adrianne Garczynska — osobe chetng
1 bystra — zapewnil luksus niemyslenia o technicznych szczegoélach 1 dat
mozliwos¢ koncentracji na rzeczach waznych. Grupa pracownikow Za-
ktadu Seksuologii Spolecznej 1 Klinicznej — miodziez madra i zaanga-
zowana, W towarzystwie ktorej szczeSliwie uplywa moja naukowa co-
dzienno$§¢ — stanowila niewyczerpane zrodlo inspiracji. Za$ spoleczno$c
studencka — nie pozwalajac na chwile wytchnienia — potwierdzala sens
istnienia dydaktyka. Prof. dr hab. Katarzyna Schier — autorka wnikliwej,
uczciwej 1 pochlebnej recenzji, wskazujacej tez na braki publikacji — pod-
niosta jej jako$¢.

Wszystkim pragne powiedziec jedno: wielkie dzieki.

Ostatecznie pomys! napisania ksigzki zawdzieczam dziennikarzom za-
dreczajagcym mnie pytaniem: Co nalezy mowic rodzicom, ktorych dziecko
sig masturbuje? 1 cierpliwie przyjmujacym moje sakramentalne Nie wiem.
Gwoli sprawiedliwosci jednak dodam, ze tym, ktorzy wytrzymywali roz-
czarowanie specjalista nie umiejagcym blysnaé medialng rada, wyja$nia-
tam: Wiem jednak, jak postgpic w tej sprawie: zebrac informacje, postawic
diagnoze, zaplanowac interwencje i jg wdrozyc. Niezmiennie bowiem uwa-
zam, ze to jedyna skuteczna forma pomocy, jeSli masturbacja dziecieca
stwarza problem.

Tak przedstawia sie istota ksigzki. Reszta to juz tylko szczegoly.

Maria Beisert
Poznan, styczen 2022



