
Zamiast wstępu 

Wokół współczesnej rzeczywistości resocjalizacyjnej narosło wiele nieporozumień i przekłamań. 

Działalność resocjalizacyjna, która z założenia posiada walory pomocniczości i służby drugiemu 

człowiekowi i jest z założenia głęboko wkomponowana w przestrzeń pedagogiczną, na naszych 

oczach staje się domeną przedstawicieli dyscyplin niepedagogicznych, silnie podlegającą wpływom 

polityczno-administracyjnym. U podłoża tego stanu leżą fałszywe przekonania, które można 

pogrupować w ugruntowane społecznie trzy mity resocjalizacyjne. 

Mit pierwszy 

Wiara w omnipotencję prawa i jego skuteczność resocjalizacyjną 

Mit ten wiąże się z głębokim przekonaniem, że zwiększanie surowości przepisów prawnych 

skutkuje zmniejszaniem się liczby przestępców oraz skutecznością resocjalizacyjną . Badania naukowe 

udowadniają, że takiego związku nie ma (Istnieją tylko zależności statystyczne pomiędzy liczbą przestępstw a 

skutecznością ich wykrywania). Paradoks tego myślenia polega w praktyce na tym, że dostrzegalny brak 

efektów próbuje się tłumaczyć z jednej strony niedoskonałością pracy kadry wychowawczej, co 

skutkuje znaną „twórczością” nadzoru administracyjnego, z drugiej zaś nieustannym zwiększaniem 

represyjności (podwyższanie surowości kar kryminalnych, monitoringi elektroniczne, zakładanie krat, 

zwiększanie liczby strażników itp.) Mit ten również wyzwala naiwne przekonanie, że wprowadzanie 

w życie coraz to nowych karnych rozwiązań legislacyjnych skutkuje ich natychmiastową 

skutecznością i powoduje automatyczne podporządkowanie się członków społeczeństwa 

narzuconym regułom. 

 

Mit ten jest charakterystyczny dla ignorantów merytorycznych i zdecydowanej większości społeczeństwa. 

Mit drugi 

Traktowanie nieprzystosowania społecznego przestępczości jako „choroby 

społecznej”, która wymaga leczenia 

Tego typu podejście skutkuje stosowaniem metodologii myślenia i działania zaczerpniętych z 

naszej wiedzy o medycznym leczeniu ludzi. Ponieważ nie dysponujemy środkami, jakie posiadają 

nauki medyczne (antybiotyki, sale operacyjne itp.), coraz to odkrywamy nowe sposoby „leczenia” i 

terapii (różnorodne formy psycho- i socjoterapii, treningi zastępowania agresji, asertywności itp.) Ponieważ poważne 

choroby leczy się w szpitalach, dlatego tę rolę przypisujemy placówkom resocjalizacyjnym. Przyczyną 

tego stanu jest bezkrytyczne przeniesienie koncepcji psychodynamicznych (psychoanalizy 

i neopsychoanalizy innych nurtów psychologicznych) na grunt oddziaływań resocjalizacyjnych. 

Zapomnieliśmy już, że metody te powstały wyłącznie dla potrzeb psychiatrii, oraz, że ich późniejsze 



mutacje miały na celu doraźną pomoc psychologiczną ludziom sfrustrowanym, znerwicowanym i z 

innymi psychicznymi problemami, a nie wadliwie socjalizowanym z rodzin patologicznych. 

 

Mit ten jest charakterystyczny dla dużej grupy psychologów, pedagogów, socjologów poszukujących uzasadnienia 

dla swojej pracy resocjalizacyjnej oraz podniesienia prestiżu uprawianego zawodu, jak również decydentów i mediów, 

dla których im coś brzmi bardziej tajemniczo, to znaczy, że jest bardziej profesjonalne. 

Mit trzeci 

Przekonanie, że resocjalizacja instytucjonalna jest skutecznym rozwiązaniem i może 

człowieka przygotować do życia w tzw. środowisku otwartym 

To przekonanie wynika z doktryny państwa instytucjonalnego, w którym część życia społecznego 

ma przebiegać w specjalnie tworzonych instytucjach (domy kultury, szkoły, urzędy, organizacje 

społeczne itp.) Dlatego, jeśli określona jednostka nie mieści się funkcjonalnie w przyjętych ramach 

organizacyjnych, wówczas tworzymy dla niej specjalne placówki. Problem polega na tym, że czy nam 

się to podoba, czy nie, istnieje też życie społeczne pozainstytucjonalne, które dla kategorii młodzieży 

„placówkowej” jest na ogół czysto teoretycznym konstruktem. Większość znanych badań naukowych 

dość jednoznacznie stwierdza, że istnieje nikła szansa, aby młodzież przebywająca w instytucjach 

zamkniętych powyżej trzech lat miała szansę normalnie funkcjonować w środowisku 

pozainstytucjonalnym. 

Mit ten jest domeną ludzi lubiących poukładany porządek rzeczy. Jest bardzo wygodny dla każdej władzy oraz 

dla tych wszystkich, dla których rozwiązywanie problemów społecznych zaczyna się i kończy na doraźnym działaniu 

interwencyjnym. 

Część pedagogów pracujących w instytucjach resocjalizacyjnych zdaje się niedostrzegać 

zasygnalizowanych problemów lub je bagatelizować. Podobnie czyni to część teoretyków pedagogiki 

resocjalizacyjnej. A przecież to my, nauczyciele akademiccy, przynajmniej współdecydujemy o tym 

jak wygląda teraz i będzie wyglądała w przyszłości rzeczywistość resocjalizacyjna. Czy będzie ona 

nadal domeną polityków, których naczelną zasadą jest wsłuchiwanie się w szumy i reakcje mediów i 

na tej podstawie formułowanie ocen i zaleceń dla administratorów różnego szczebla posiadających 

wykształcenie niepedagogiczne i szermujących hasłami populistyczno-ekonomicznymi? Czy 

pedagodzy resocjalizacyjni zaczną wreszcie zabierać głos w kluczowych sprawach zgodnych z ich 

kompetencjami merytorycznymi i przygotowaniem zawodowym? Mam nieodparte przekonanie, że w 

tej chwili „rzeczywistość resocjalizacyjna” wymyka się z „naszych rąk” i trafia w „ręce” do tego 

nieprzygotowane. 

 

 


