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THE RELIABILITY OF CHILD WITNESS TESTIMONY

Summary. This article discusses the reliability of child witness testimony in the
context of the development of memory. Memory stability and accuracy are dis-
cussed vis-f-vis various types of events: salient events in the child’s life, traumat-
ic events, and events during which an adult has contact with the child’s body.
Factors affecting children’s susceptibility to suggestion and the quality of their
testimony are described. The article concludes with several recommendations
concerning ways of obtaining credible testimony from children.
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Wprowadzenie

Czy dziecko jest wiarygodnym $wiadkiem zdarzenia? Czy nalezy ufacjego re-
lacjom na temat tego, co si¢ wydarzylo, przywiazywac¢ wage do podawanych przez
nie informacji o osobach uczestniczacych i szczegétowych okolicznosciach? Pytania
takie pojawily sie w literaturze psychologicznej w zwiazku z narastajaca liczba pro-
ceséw sadowych, w ktérych wystepuja dzieci bedace swiadkami lub ofiarami prze-
stepstw, a nierzadko w obu rolach jednoczesnie. Sktadaja one zeznania w sprawach
cywilnych i karnych, dotyczacych miedzy innymi naduzy¢ seksualnych i przemocy
w rodzinie. Zdarza sig, ze dziecko jest jedynym $wiadkiem przestepstwa, a uzyski-
wane od niego informacje moga mie¢ kluczowe znaczenie dla $ledztwa.

Problem wiarygodnosci zeznan $wiadka interesuje nie tylko psychologéw sa-
dowych, ale takze psychologdéw pamigci. Zeznania Swiadka opieraja si¢ przeciez na
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pamieci i — zaktadajac jego dobra wole — moga by¢ na tyle rzetelne, na ile doktadna
i wierna jest pamie¢ zdarzenia. Pojawiajq sie¢ zatem liczne kwestie dotyczace funk-
cjonowania ludzkiej pamieci — jej wiernosci i podatnosci na znieksztatcenia wyni-
kajace z podanych po6zniej informacji, sugestii, sposobu zadawania pytan, a takze
schematéw poznawczych, stereotypow itp. W odniesieniu do dzieci problem ma
charakterystyke rozwojowa. Kazde z zagadnien , takich jak wiernos¢ pamieci czy
podatnosc na sugestie, nalezy rozpatrywac na tle ogdlnego rozwoju dziecka i zmian,
jakie nastepuja w pamieci wraz z wiekiem.

Czy zatem dziecko ma wystarczajace kompetencje poznawcze, by podawac
prawdziwe i istotne informacje o zdarzeniu kryminalnym? Ogdlna wiedza na te-
mat rozwoju nie wystarcza do udzielenia odpowiedzi na tak postawione pytanie.
Zdarzenia kryminalne, takie jak molestowanie seksualne, przemoc fizyczna, czy
znecanie sig, majq swoja specyfike. Sa zwiazane z silnym stresem, czesto bolem
i wstydem, bywajq niebezpieczne, czy wrecz zagrazajace zyciu dziecka lub innych
0s0b. Potrzebne byty specjalne badania dotyczace pamiegci zdarzen zawierajacych
elementy analogiczne do wystepujacych w przestepstwach popelnianych na dzie-
ciach, np. kontakt dorostego z cialem dziecka. Wiele takich badan podjeto w ciagu
ostatnich 20 lat.

W artykule skoncentrujemy sie na trzech problemach dotyczacych pamiegci
dzieci, rozpatrywanych w kontekscie ich wiarygodnosci jako swiadkow zdarzen.
Zaczniemy od przegladu badan, w ktérych sprawdzano, jak dzieci pamigtajq roz-
nego typu zdarzenia ze swojego zycia. Dane te postuza do charakterystyki wierno-
$ci i trwato$ci pamieci dzieciecej. Drugi problem to podatnos¢ dzieci na sugestie.
Bedziemy poszukiwaé odpowiedzi na pytanie, czy dzieci tatwiej ulegaja sugestii
niz doro$li oraz jakie czynniki wptywaja na sugestywnos¢. W koncowej czesci ar-
tykulu przedstawimy zalecenia dotyczace tego, jak uzyskiwac od dziecka rzetelne
informacje o zdarzeniu, ktérego byto swiadkiem lub uczestnikiem.

Wiernos¢ pamieci dzieciecej

Przez diugi czas pamiec¢ dziecieca byta w psychologii niedoceniana. Opisywa-
no ja w kategoriach réznego rodzaju deficytéw: strategicznych, metapoznawczych,
semantycznych (Jagodzinska, 2003). Wynikato to miedzy innymi z tego, ze w oce-
nie postugiwano sie modelem pamieci cztowieka dorostego, ktora jest w znacznym
stopniu intencjonalna, kontrolowana metapoznawczo i strategiczna. Poréwnujac
dzieci z dorostymi, koncentrowano sig¢ na stabych stronach pamieci dziecigcej, na
réznych brakach. Dopiero w latach osiemdziesiatych ubieglego wieku zaintereso-
wano sie dziecigcymi kompetencjami w dziedzinie pamieci. Okazalo sig, ze pamiec¢
dzieci ma takze mocne strony. Ujawniaja si¢ one zwlaszcza wtedy, gdy zadania
pamieciowe sg zblizone do tych, z ktérymi dziecko spotyka si¢ w naturalnych sy-
tuacjach zycia codziennego.

W tym nurcie szczegdlnie istotne sa dla nas badania nad tym, jak dzieci pa-
mietaja zdarzenia z wlasnego zycia. Uwzglednimy trzy rodzaje zdarzen: 1) wyrdz-
niajace sie z codzienno$ci, 2) traumatyczne, 3) takie, w ktorych dorosty ma kontakt
z cialem dziecka. Bedzie nas interesowata nie tylko trwalos¢ pamieci zdarzen, ale
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takze rodzaj informacji zawartych w relacjach dzieciecych: 1) czy sa to informacje
prawdziwe i istotne w przebiegu zdarzenia, 2) czy pojawiajq sie w nich tresci nie-
majace pokrycia w faktach.

Pamie¢ zdarzen wyrdézniajacych sie w zyciu dziecka

Sporo badan poswiecono pamieci zdarzen wyroézniajacych sie w zyciu dziecka,
np. $wiat, urodzin, wyjazdow na wakacje, atrakcyjnych wycieczek. Okazato sie, Ze
dzieci w wieku przedszkolnym, a nawet dwulatki pamietaja tego typu zdarzenia
do$¢ wiernie i trwale. Juz u dwulatkéw mozna zaobserwowa¢ wspomnienia od-
noszace sie do zdarzen sprzed roku (Nelson, Ross, 1980; Fivush, Gray, Fromhoff,
1987). Wraz z uplywem czasu zmniejsza si¢ jednak szczegdtowos$¢ wspomnienia, co
jest prawidtowoscig niezalezna od wieku.

Hamond i Fivush (1991) stwierdzily, ze dzieci, ktére w wieku 3 lub 4 lat odwie-
dzity z rodzicami Disneyland pamigtaja te¢ wizyte po uptywie 6 miesiecy i podaja
wiele informacji na ten temat. Takze po 18 miesigcach dzieci udzielaly trafnych od-
powiedzi, chociaz trzeba bylo im zadawac wiecej szczegétowych pytan. W innym
badaniu sprawdzano, jak dzieci pamietaja po dtuzszym czasie wycieczke przed-
szkolng do muzeum archeologicznego (Fivush, Hudson, Nelson, 1984; Hudson, Fi-
vush, 1991). Podczas wycieczki dzieci 5-letnie nie tylko ogladaty eksponaty, ale tak-
ze wykopywaty z piasku przedmioty, uzywajac narzedzi archeologicznych i lepity
z gliny modele wydobytych przedmiotow. Przebieg wycieczki zostal doktadnie
zarejestrowany. Wywiady z dzie¢mi przeprowadzono bezposrednio po wycieczce,
a nastepnie po uptywie 6 tygodni, po 1 roku i po 6 latach. Okazato sig, ze dzieci
wiernie relacjonuja to zdarzenie nawet po roku, chociaz liczba podawanych szcze-
golow zmniejsza sie. Jeszcze po 6 latach 87% dzieci potrafito odtworzy¢ szczegoty
zdarzenia po odpowiednich wskazéwkach.

Ze wzgledu na wartos¢ zeznan istotne jest takze to, jakie informacje o zdarzeniu
dziecko pamieta. Okazuje sig, ze mate dzieci sa zainteresowane przede wszystkim
tym, co w zdarzeniu jest typowe. Wspominajac na przyktad pobyt na campingu,
dzieci 2,5-letnie méwia gltéwnie o codziennych, rutynowych czynnosciach: jadtem
obiad, spatem (Fivush, Hamond, 1990). Ponad 50% wypowiedzi dotyczy elemen-
tow typowych. Wynika to prawdopodobnie z tendencji do zrozumienia nowego
doswiadczenia przez pordwnanie z tym, co juz jest znane. W wieku 4 lat dzieci
zaczynaja zwraca¢ wieksza uwage na szczegdlne, niecodzienne cechy zdarzenia.

Najlepiej pamietana kategorig sg informacje o czynnosciach. Wspominajac
zdarzenia, dzieci przede wszystkim wyliczaja czynnosci wykonywane przez siebie
i innych ludzi (Todd, Perlmutter, 1980; Cole, Loftus, 1987; Fivush, Hamond, 1989,
1990; Hamond, Fivush, 1991). Druga kategoria pod wzgledem czestosci wystepo-
wania sg ludzie i przedmioty. Dobrze pamietane jest takze miejsce zdarzenia, co
mozna zaobserwowac juz u dwulatkéw (Nelson, Ross, 1980). Takie kategorie, jak
czas czy uczucia rzadziej wystepuja we wspomnieniach.

Rodzaj pamietanych szczegdtow zalezy tez od tego, jak dziecko zrozumiato sy-
tuacje. Widac to na przyktadzie badania, w ktérym sprawdzano, jak dzieci pamie-
tajg alarm pozarowy w przedszkolu (Pillemer, 1992). Wprawdzie alarm okazat sie
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fatszywy, ale zdarzenie bylo niecodzienne, niespodziewane i do$¢ emocjonujace.
Dzieci ewakuowano na plac zabaw, przyjechata straz pozarna i policja. Po dwoch
tygodniach przeprowadzono wywiady z dzieémi trzy- i czteroletnimi. Wszystkie
pamietatly, co sie wydarzylo, ale we wspomnieniach mtodszych i starszych dzieci
byly istotne réznice. Czterolatki miaty do$¢ spdjne wspomnienie oparte na dobrym
zrozumieniu zdarzenia. Prawie potowa dzieci spontanicznie podawata przyczyne
falszywego alarmu, wiekszos¢ opisywata pospiech zwiazany z ewakuacja, prawie
wszystkie wiedzialy, ze w momencie alarmu byty w budynku przedszkola. Inaczej
bylo w grupie trzylatkow. Tylko nieliczne zdawaty sobie sprawe z przyczyny alar-
mu, wiekszos¢ nie podkreslata naglosci ewakuacji i wydawato im sie, ze ustyszaty
alarm, bedac na placu zabaw, chociaz faktycznie znajdowatly sie wtedy w budyn-
ku. A wiec we wspomnieniach trzylatkow byly luki i znieksztalcenia wynikajace
z niedokladnego spostrzezenia i zrozumienia sytuacji. Struktura wspomnien miata
prawdopodobnie wptyw na trwato$¢ pamieci. Kiedy po 7 latach ponownie wypy-
tywano o zdarzenie, tylko dzieci starsze potrafily podac szczegdty miejsca i akgji
(za: Conway, 1995).

Warto jeszcze zwrdci¢ uwage na to, ze bledy popelniane przez dzieci naj-
czesciej wynikaja z niedoktadnych spostrzezen i niezrozumienia sytuacji. Dzieci
nie maja natomiast tendencji do tego, zeby wprowadza¢ do swoich relagji tresci
domyslne i wywnioskowane z ogdlnej wiedzy lub ze skryptu zdarzenia. Pod tym
wzgledem réznia si¢ od dorostych, ktérych wspomnienia moga by¢ w ten sposob
znieksztalcone ze wzgledu na konstruktywny charakter pamieci (por. Jagodzinska,
2008). Procesy konstruktywne rozwijaja si¢ stopniowo i dopiero w wieku szkol-
nym zaczynaja wywierac silniejszy wplyw na wspomnienia. Miodsze dzieci chroni
przed zmyslaniem zaréwno brak wiedzy, jak i mniejsze wymagania co do spojnosci
ilogiki zdarzen. Ich btedy moga natomiast polegaé na wyolbrzymieniach lub jaskra-
wych pomytkach, ktdre sg stosunkowo tatwe do wykrycia (Cole, Loftus, 1987).

Pamie¢ zdarzen traumatycznych

Na temat pamieci zdarzen traumatycznych przez dzieci nie mamy danych
pochodzacych ze $cisle kontrolowanych badan eksperymentalnych, bo nie sposob
aranzowac takich sytuacji. Sg jedynie obserwacje kliniczne, kilka badan dotycza-
cych sytuacji, gdy grupa dzieci miata wypadek oraz badania dotyczace tego, jak
dzieci pamietaja bolesne zabiegi medyczne.

Mate dzieci szczegdlnie dobrze pamiegtajq przykre zdarzenia zwigzane z wias-
nym ciatem, takie jak skaleczenia, upadki, uderzenie przez kogos, zastrzyki, popa-
rzenia. Zaobserwowano, ze tresci takie czesto wystepuja w rozmowach z matkami
(Miller, Sperry, 1988). Dobrze pamietane sa réwniez silne kary cielesne, chociaz
rzadko sig¢ o nich opowiada i wymierzaja je zwykle najblizsi opiekunowie (za: Ho-
we, 1997).

Przeprowadzano takze wywiady z dzie¢mi, ktére w wieku od 18 miesiecy do
5 lat przezyty wypadek i w zwigzku z tym byly poddane takim zabiegom medycz-
nym, jak zszywanie ran, czy zakladanie gipsu (Howe, 1997). Okazalo sig, ze jeszcze
po roku dzieci dobrze pamietaja takie sytuacje, a zapominanie dotyczy jedynie ele-
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mentéw drugorzednych. Na przyktad, dziecko nie pamieta, kto zawiozl je ze szpi-
tala do domu, ale wie, co si¢ wydarzylo i na czym polegato leczenie. Trzeba jednak
zwrdci¢ uwage na to, ze jesli w tym okresie zabiegi sie powtarzaly, to z powodu
interferencji dzieci mylity szczegoty z réznych zabiegdéw. Podobne wyniki uzyskata
Peterson w serii badan dotyczacych pamiegtania przez dzieci w wieku od 2 do 13 lat
urazow fizycznych i zwigzanych z nimi zabiegéw w szpitalu (Peterson, Bell, 1996;
Peterson, 1999).

Rowniez z obserwacji psychologdéw pracujacych w szpitalach (Steward, 1993)
wynika, Ze mate dzieci wiernie pamietaja szczegoly zabiegow medycznych, takie
jak miejsce zabiegu, osobe, uzywane narzedzia (np. jak duza jest igta uzywana do
pobierania krwi). Dobrze pamietaja bol i nawet po kilku latach trafnie oceniaja jego
poziom, postugujac si¢ odpowiednig skala. Traumatyczne wspomnienia wywotuja
lek przed powtdérnym zabiegiem. Zdarza sie jednak, ze dziecko nie chce mowic
o doznanym cierpieniu, a nawet zaprzecza mu, méwiac ,nie bolalo”, chociaz fak-
tycznie zabieg byl bardzo bolesny, a ono bronilo si¢ przed nim i prosito o pomoc
(Steward, 1993). Dziecko pamieta zabieg, opisuje miejsce i osoby, ale 0 samym za-
biegu nie chce albo nie potrafi mowi¢. Moze to by¢ przejaw reakcji dysocjacyjnej
albo tez nasladowanie wypowiedzi rodzicéw i personelu medycznego, starajacych
sie¢ odwrdci¢ uwage pacjenta od bolesnych przezy¢ i niechetnie rozmawiajacych na
ten temat.

O dobrym pamietaniu przezy¢ traumatycznych $wiadcza wyniki badania gru-
py dzieci w wieku od 5 do 14 lat, ktére przezyly porwanie autobusu szkolnego
(Terr, 1979, 1983). Trzej porywacze przetrzymywali dzieci przez 28 godzin. Wy-
wiady przeprowadzono z dzie¢mi po roku i po 4-5 latach od porwania. Okazato
sig, ze nawet po 4-5 latach dzieci potrafity odtworzy¢ przebieg zdarzenia w gtéw-
nym zarysie, podajac elementy zgodne z ustaleniami policji. Stabe punkty w ich
relacjach dotyczyly przede wszystkim aspektu czasowego, np. niektérym dzieciom
czas trwania zdarzenia wydawat si¢ krotszy niz w rzeczywistosci, inne mylity ko-
lejno$¢ wypowiedzi réznych osob. Wystepowaty takze btedy w opisie szczegdtow
wizualnych, takich jak wyglad porywaczy i kolor ich samochodu. Jednak przebieg
zdarzenia byl dobrze pamigtany.

W literaturze sa tez dane o wystepowaniu zespotu stresu pourazowego (PTSD)
u dzieci, ktére byly swiadkami morderstwa bliskiej osoby (Conway, 1995; Howe,
1997; Terr, 1988, 1996). Cierpia one na natretne wspomnienia traumy. Z badan Terr
wynika, Ze najmtodsze nie potrafig zwerbalizowac swoich przezy¢, aich wspomnie-
nia maja charakter behawioralny. Ujawniajq si¢ one w zabawie, w snach, lekach,
zmianach osobowosci, natomiast dzieci, ktdre w momencie zdarzenia traumatycz-
nego miaty wiecej niz 3 lata potrafia odpowiadac na szczegotowe pytania i opieraja
sie przy tym na zywych wspomnieniach wizualnych.

Terr zwraca tez uwage na paradoksalne zjawisko w pamiegci traumy — zda-
rzenia, ktére trwaja przez dlugi czas lub powtarzaja sig, sa pamietane gorzej niz
zdarzenia pojedyncze i krotkotrwatle. Jest to efekt mechanizméw obronnych wy-
tworzonych przez dziecko. Mechanizmy te pomagaja obnizy¢ niepokdj, ale tez
sprawiaja, ze zdarzenie nie jest dokladnie kodowane i wspomnienie jest fragmen-
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taryczne. Na przyktad dziecko stara sie psychicznie uciec z sytuacji traumatycznej
i wyobraza sobie, ze przenosi si¢ na inng planete i tam jest niewidzialne. Moze to
sie¢ wigzac¢ z dysocjacja i stanem swiadomosci, w ktdrym trauma nie jest w pelni
rejestrowana. Inne mechanizmy to na przyktad nieSwiadome wypieranie lub swia-
dome ttumienie wspomnien.

Pamiec zdarzen, podczas ktorych dorosty ma kontakt z ciatem dziecka

Badania nad pamiecia tego typu zdarzen podjeto ze wzgledu na procesy sado-
we dotyczace aktow przemocy na dziecku, zwlaszcza naduzy¢ seksualnych. Z oczy-
wistych wzgledow nie mozna eksperymentalnie wprowadzac dziecka w zdarzenia
kryminalne. Zwrécono wobec tego uwage na sytuacje, w ktorych osoba dorosta ma
kontakt z ciatem dziecka, np. dotyka réznych czesci ciata, rozbiera dziecko. Cho-
ciaz nie jest to kontakt o charakterze przemocy, to mozna na podstawie wywiaddw
dowiedzie¢ sig, jak dziecko rozumie i pamieta czynnosci dorostego, czy zaprzecza
pytaniom i sugestiom dotyczacym czynnosci, ktoérych faktycznie nie byto, a ktore
mogtyby nasuwac podejrzenie naduzycia seksualnego. Naturalne zdarzenia tego
typu to badania lekarskie. Aranzowano takze w warunkach eksperymentu zabawe
dorostego z dzieckiem wymagajaca przebierania si¢ i dotykania.

Ornstein i jego wspdtpracownicy rejestrowali przebieg badania pediatrycznego
wykonywanego przez lekarza i pielegniarke, a nastepnie przeprowadzali z dzie¢mi
wywiady na ten temat (Ornstein, Gordon, Larus, 1992). Badano dzieci trzyletnie
i szescioletnie. Najpierw zadawano pytanie ogdlne typu ,Powiedz mi, co sie dzia-
fo podczas badania”, a p6zniej coraz bardziej szczegdtowe, np. ,Czy doktor badat
jakas$ czes¢ twojej twarzy?, ,,Czy badat ci oczy?” Pytania uwzgledniaty nie tylko
czynnosci rzeczywiscie wykonywane na danym dziecku, ale takze takie, ktorych
nie bylo w jego przypadku. Autorzy stwierdzili, Ze bezposrednio po badaniu pe-
diatrycznym dzieci pamietajg wiekszos¢ czynnosci i najczesciej odpowiadaja prze-
czaco na pytania dotyczace czynnosci, ktore nie byly wobec nich wykonywane. Po
trzech tygodniach wyniki 6-latkéw utrzymywaty sie na tym samym poziomie, ale
3-latki podawaty juz mniej prawidtowych informacji.

W innych badaniach ta sama grupa psychologéw zastosowala jeszcze dwie ka-
tegorie pytan. Byly to pytania ,dziwne”, dotyczace czynnosci, ktore nie wystepu-
ja w gabinecie lekarskim (np. ,,Czy doktor obcinat ci wlosy?”) i pytania ,gtupie”,
dotyczace czynnodci, ktére bylyby niewlasciwe w badaniu lekarskim, za to mogty
by¢ interpretowane jako zwiazane z molestowaniem seksualnym (np. ,Czy pieleg-
niarka lizala twoje kolano?”). Dzieci nie potraktowaty tych pytan powaznie i $mialy
sie z nich. Jednak po 12 tygodniach u trzylatkéw trafnos¢ odpowiedzi na niektore
pytania tego typu byta zblizona do przypadkowej, natomiast siedmiolatki w dal-
szym ciggu dawaty odpowiedzi negatywne, co mozna wyjasnia¢ wieksza wiedza
na temat badan pediatrycznych. Dzieci wiedziaty, jakie czynnosci lekarz wykonuje
i odrzucaly to, co nie pasuje do skryptu badania.

Inna grupa badaczy zajeta sie dziewczynkami pigcio- i siedmioletnimi, u kto-
rych lekarz badat badz to skrzywienia kregostupa, badz narzady piciowe (Saywitz
iin., 1991, za: Ceci, Bruck, 1998). Na podstawie przeprowadzonych po6zniej wy-
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wiadow stwierdzono, ze dzieci pomijaja nieraz jakies szczegdty, ale nie wilaczaja
informacji o elementach badania, ktorych faktycznie nie byto. Wigkszo$¢ dzieci nie
mowila o dotykaniu intymnych czesci ciata przez lekarza, dopoki nie zapytano o to
wprost. Badacze wprowadzili tez sugestywne pytania dotyczace naduzy¢ seksual-
nych (np. ,Ile razy pan doktor ci¢ pocalowal?”), ale dziewczynki nie przyjmowa-
1y tej sugestii. U pieciolatek fatszywa informacja na ten temat pojawita si¢ jedynie
3 razy na 215 mozliwosci, a u siedmiolatek ani razu.

Inne badania dotyczyly zabawy dziecka z dorostym (Goodman i in. 1990; Go-
odman, Clarke-Stewart, 1991). Zorganizowano dla dzieci cztero- i siedmioletnich
zabawe z nieznajomym mezczyzna, ktory byl pomocnikiem eksperymentatora.
Podczas zabawy mezczyzna dotykal dziecko, zaktadat mu strdj klowna na ubranie
i robil mu zdjecia w réznych pozach. Pdzniej jeszcze byta gra, podczas ktdrej dzie-
cko faskotato dorostego. W eksperymencie dzieci uczestniczyly parami, przy czym
jedno dziecko bawito sie z mezczyzna, a drugie przygladato si¢ temu. Po 10 dniach
przeprowadzono wywiady i zadawano m.in. pytania sugerujace molestowanie sek-
sualne, np. ,,Czy on ci¢ calowal?” albo ,, Zdejmowat ci ubranie, prawda?” Dzieci
okazaty si¢ odporne na tego typu sugestie niezaleznie od tego, czy uczestniczyty
w zabawie, czy byly jedynie widzami. Zaobserwowano, ze przyjmuja takie pytania
z zaklopotaniem lub zdziwieniem.

Podsumowanie

Z przedstawionych badan wynika, ze dzieci w wieku przedszkolnym pamie-
taja zdarzenia wyrdzniajace sie z codziennosci oraz zdarzenia traumatyczne dos¢
wiernie i trwale. Nawet po kilku latach podajg prawdziwe informacje na ten temat.
Ze wzgledu na poziom spostrzegania i myslenia, dziecigce reprezentacje zdarzen
sq jednak ubogie w szczegdly i mato spdjne. W poréwnaniu z dorostymi dzieci
szescioletnie podaja zaledwie jedna trzecia informacji o zdarzeniu, a mlodsze jesz-
cze mniej (Priestley, Roberts, Pipe, 1999). Bltedy w dzieciecych relacjach wynikaja
najczesciej z niedokladnej percepgcji lub niezrozumienia sytuacji i do$¢ tatwo je wy-
kry¢. Dzieci maja takze trudnosci w ocenie aspektow czasowych zdarzenia. Wspo-
mnienia powtarzajacych sie¢ zdarzen traumatycznych moga by¢ fragmentaryczne
z powodu mechanizméw obronnych wytworzonych przez dzieci.

Dzieci w wieku przedszkolnym podaja takze wiarygodne informacje na
temat zdarzen, w ktdérych osoba dorosta miata kontakt z ich ciatem. Maja tendencje
raczej do pomijania informacji budzacych wstyd i zakltopotanie (np. o dotykaniu in-
tymnych czesci ciala) niz do méwienia o czynnosciach, ktore faktycznie nie wyste-
powaly. Odrzucaja tez zawarte w pytaniu sugestie dotyczace czynnosci zwigzanych
z ewentualnym naduzyciem seksualnym. Jest mato prawdopodobne, Zeby dziecko
mowito o czynnosciach o charakterze seksualnym, gdy nie miaty one miejsca.
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Podatnos¢ dzieci na sugestie

Istnieje wiele danych empirycznych $wiadczacych o tym, ze wspomnienia ule-
gaja réznym znieksztalceniom (Jagodzinska, 2008). Dotyczy to zaréwno dzieci, jak
i dorostych. W wypowiedziach moga pojawic sie fatszywe szczegdty pochodzace
z innych zdarzen, z ogdlnej wiedzy, z dodatkowych informagji lub sugestii (Loftus,
Palmer, 1974; Loftus, 1975; Loftus, Miller, Burns,1978). Liczne eksperymenty do-
wiodly, ze przez sugestie mozna ludziom nawet zaszczepi¢ wspomnienia zdarzen,
ktérych nigdy nie byto, wymyslonych przez badacza (Hyman, Husband, Billings,
1995; Loftus, Pickrell, 1995; Pezdek, Finger, Hodge, 1997; Hyman, Billings, 199§;
Mazzoni i in., 1999; Pezdek, Hodge, 1999; Niedzwienska, 2004).

Z badan poréwnawczych wynika, ze dzieci w wieku przedszkolnym fatwiej
ulegaja sugestii niz dzieci w wieku szkolnym i dorosli (Ceci, Bruck, 1993). Uwa-
runkowania efektu sugestii wydajqa si¢ podobne u dzieci i u dorostych, ale wptyw
tych samych czynnikéw moze by¢ u matych dzieci szczegdlnie silny. Przedstawimy
dane dotyczace kilku czynnikéw wptywajacych na sugestywnos¢ dzieci.

Wplyw autorytetu osoby dorostej

Duze znaczenie maja czynniki spoteczne, zwlaszcza autorytet osoby doro-
stej. W badaniach stwierdzono, ze sugestia pochodzaca od osoby dorostej dziata
na mate dziecko silniej, niz sugestia pochodzaca od innego dziecka (Ceci, Toglia,
Ross, 1990). Dziecko uwaza dorostych za kompetentnych, darzy ich zaufaniem, sta-
ra sie¢ wspoldziatac i pomagac, gdy o to prosza. Dlatego jest sktonne przyjac od nich
btedna informacje oraz podawac tresci, ktérych oczekuja. W niektérych badaniach
odnotowywano, ze dzieci potwierdzajg zasugerowang informacje tylko z powodu
autorytetu osoby dorostej. Spontanicznie informowaly, ze potwierdzily zasugero-
wany szczegdt, chociaz go nie pamigtaly, bo byty przekonane, ze tak trzeba zrobi¢
(Cole, Loftus, 1987).

Zaobserwowano, ze dzieci w wieku przedszkolnym staraja si¢ odpowiedzie¢
na pytanie takze wtedy, gdy nie znaja odpowiedzi, albo gdy pytanie jest bezsen-
sowne (Ceci, Bruck, 1998). Na pytania — typu ,,Czy mleko jest wigksze od wody?”
albo ,, Czy czerwone jest cigzsze niz z6tte?” — wiekszos¢ dzieci odpowiadata , tak”
lub ,,nie”. Bardzo rzadko wystgpowata odpowiedz , nie wiem”. Te same dzieci po-
trafity prawidtowo oceni¢, ktére pytanie miato sens, a ktore byto gtupie. A wiec
nie rozumialy sensu pytan, ale staraly sie na nie odpowiedzie¢. Ta tendencja byta
szczegolnie silna, gdy trzeba byto tylko potwierdzi¢ lub zaprzeczy¢. Zmniejszata
si¢ natomiast, gdy pytanie miato charakter otwarty oraz gdy dziecko wiedzialo, ze
dopuszczalna jest odpowiedz ,nie wiem” lub ,nie rozumiem” (Waterman, Blades,
Spencer, 2000). Tu warto podkresli¢, ze dla dziecka bezsensowne moze by¢ takze
pytanie zawierajace niezrozumiate stowa lub zwroty, a takze skomplikowane pod
wzgledem gramatycznym. Dlatego przestuchujac dziecko, nalezy formutowac py-
tania w sposob mozliwie prosty i unikac pytan zamknietych.
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Staby slad pamieciowy

Podatnos¢ na sugestie zalezy tez od sity $ladu pamigciowego — stabe Slady sa
bardziej podatne na znieksztalcenia. Prawidlowos¢ ta wystepuje takze u dorostych,
ale u dzieci moze mie¢ wieksze znaczenie, poniewaz tworzone przez nie repre-
zentacje zdarzen sa malo szczegoétowe i stabo zorganizowane, dlatego stosunkowo
fatwo wilaczy¢ do nich btedna informacje zasugerowana w wywiadzie (Ornstein,
Gordon, Larus, 1992; Ornstein i in., 1995, Pezdek, Roe, 1996; Qin i in., 1997). Dotyczy
to zwlaszcza zdarzen jednorazowych oraz szczegdtéw, ktdre nie wywolaty zainte-
resowania, albo byty trudne do zauwazenia.

Jesli jednak mate dziecko dobrze pamieta wyjatkowe zdarzenie, to jego podat-
no$¢ na sugestie moze by¢ nie wigksza niz u starszych dzieci i dorostych (Ornstein,
Myers, 1996). Podobnie jest z dobrze zakodowanymi szczegoétami, tj. takimi, ktore
byly w centrum uwagi i zainteresowania albo powtarzaty si¢ kilka razy (Goodman
iin., 1990; Pezdek, Roe, 1996). Trudno jest przyjac¢ btedne sugestie dotyczace takich
szczegotow.

Sita $ladu pamieciowego zmniejsza sie wraz z uplywem czasu od zdarzenia
i wtedy stabnie odpornos¢ na sugestie. Wigksze jest prawdopodobienstwo, ze dzie-
cko przyjmie zasugerowang informacje, gdy mineto kilka miesiecy lub lat od zda-
rzenia niz bezposrednio po nim. W badaniach stwierdzano, ze te same sugestie,
ktdére bezposrednio po zdarzeniu nie wptywaty na odpowiedzi dzieci, wywieraly
silny wplyw, gdy byty podawane po uptywie roku (Bruck i in., 1995).

Mylenie zrédel pamietanych informacji

Czesty przyczyna znieksztalcenn pamigciowych jest mylenie zrodet pamieta-
nych informacji. Z licznych badan wynika, ze mys$lenie o fikcyjnym zdarzeniu za-
sugerowanym przez eksperymentatora, a zwlaszcza wyobrazanie go sobie, moze
doprowadzi¢ do wytworzenia falszywego wspomnienia. Zjawisko to wystepuje
u dorostych, ale jeszcze czesciej u dzieci (Ceci i in., 1996; Ceci, Huffman, 1997). P6z-
niej cztowiek jest przekonany, ze zdarzenie faktycznie wystapito, popetnia bowiem
btad w monitorowaniu zrédta wspomnienia. Wyjasnia to koncepcja monitorowania
zrodla zaproponowana przez Johnson i jej wspotpracownikéw (Lindsay, Johnson,
2000; Mitchell, Johnson, 2000; patrz takze: Jagodziriska, 2008).

Btedy w monitorowaniu zrédta wspomnienia moga wystepowacé takze w ze-
znaniach $wiadkéw. Swiadek musi odrézniaé to, co naprawde widziat i przezy-
wal, od innych tresci, np. od informacji wystepujacych w pytaniach policjanta,
w przypadkowych rozmowach, w mediach, od sugerowanej mu wersji zdarzenia.
Jesli sugestywne komunikaty powtarzaja sig, to moga wywotywac silne poczucie
znajomosci niektdrych informacji i w konsekwencji prowadzi¢ do blednej atrybucji
zrédta. Swiadek moze nabraé przekonania, ze wiasnie to widziat lub styszat pod-
czas zdarzenia, w sytuacji gdy faktycznie te informacje otrzymat pdznie;j.

Monitorowanie zrédta informagji jest trudniejsze dla dzieci niz dla dorostych,
poniewaz wymaga kompetencji metapoznawczych. W badaniach przewaznie
stwierdzano, ze dzieci w wieku przedszkolnym popelniajq wigcej btedow w mo-
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nitorowaniu zrdédta informacji niz dorosli, np. podczas przypominania trudniej
im oceni¢ czy dana czynno$¢ wykonywatly, czy tylko ja sobie wyobrazaty (Parker,
1995). Pomylki w rozréznianiu zrodel wspomnienia moga tez by¢ skutkiem tego,
ze mate dzieci nie potrafia postugiwac si¢ dwiema réznymi reprezentacjami tego
samego zdarzenia (Templeton, Wilcox, 2000).

Dzieci nieraz odczuwaja presje, by udzieli¢ odpowiedzi, nawet gdy nie pamie-
taja wymaganej informacji. Przeprowadzono eksperyment, w ktérym pokazano
najpierw film, a pézniej zadawano pytania o rézne szczegodty, takze o tresci, ktérych
na filmie nie byto (Ackil, Zaragoza, 1998). Powiedziano badanym, Ze musza odpo-
wiedzie¢ na wszystkie pytania, nawet gdyby mieli zgadywac. W tej sytuacji badani
zmyslali roZzne szczegoly. Po tygodniu okazato si¢ jednak, ze pamietali te zmyslenia
jako realne fakty. Byli przekonani, ze zmyslone przez nich tresci wystepowaty w fil-
mie. Efekt ten wystapil u dzieci 7-letnich, 9-letnich, a takze u studentéw, chociaz
rzadziej. Nie nalezy wobec tego wywierac na dziecko silnego nacisku, by odpowia-
dato na wszystkie pytania. Nie nalezy tez sktania¢ do omawiania sytuacji, o ktorej
nie wiemy, czy wystapita. Takie procedury moga prowadzi¢ do konfabulacji, ktore
pozniej staja sie falszywymi wspomnieniami.

Wplyw stresu

Wiadomo, ze stres podczas zdarzenia wpltywa na pamiec¢. Podczas silnego
stresu nastepuje zawezenie uwagi i koncentracja na stresorze, a zarazem pomija-
nie informacji peryferycznych. Dlatego ofiara napadu moze lepiej pamietac¢ bron,
ktorej uzyt napastnik, niz jego twarz i ubranie. Sg badania, z ktérych wynika, ze
w przypadku informacji centralnych dla zdarzenia dzieci w wieku przedszkolnym
sa odporne na sugestie, podobnie jak dorosli. W przypadku jednak informagji pe-
ryferycznych podatnos$¢ na sugestie jest wigeksza u dzieci niz u dorostych (Cole,
Loftus, 1987; Qin i in., 1997). Istotne znaczenie moze miec takze stres podczas wy-
wiadu. Szczegolnie niekorzystne dla zeznan jest potaczenie stresu podczas zdarze-
nia i podczas wywiadu (za: Ornstein, Larus, Clubb, 1991).

Podsumowanie

Zarowno czynniki poznawcze, jak i spoleczne moga sprawia¢, ze w pewnych
sytuacjach podatnos¢ na sugestie mtodszych dzieci jest wieksza w poréwnaniu ze
starszymi i z osobami dorostymi. Dzieci w wieku 3-4 lat szybciej zapominaja szcze-
goty zdarzenia, czeSciej popelniaja btedy w monitorowaniu zrédla pamigtanych
informacji, maja trudnosci w poréwnywaniu dwoch konfliktowych reprezentacji
tego samego zdarzenia, a takze silniej ulegaja naciskowi spotecznemu podczas wy-
wiadu. Jednak w przypadku waznych i dobrze pamigtanych tresci, nawet tak mate
dzieci potrafiag podawac prawdziwe informacje i odrzucac bledne sugestie.
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Uzyskiwanie od dziecka informacji na temat tego, co pamieta

Mate dzieci podaja spontanicznie niewiele informacji o przezytym zdarzeniu.
Nie potrafia takze pokierowa¢ wydobywaniem informacji z pamieci, sa wigec zdane
na pytania i wskazowki. Rzetelnos$¢ uzyskiwanych w ten sposéb informacji zalezy
w duzym stopniu od sposobu prowadzenia wywiadu. Rozpatrzymy kilka czynni-
kéw wptywajacych na jakos¢ zeznan dziecka.

Osoba prowadzaca wywiad

Poprzez pytania osoba prowadzaca wywiad poszukuje okreslonych informacji
i nadaje strukture wypowiedziom dziecka. Warto tu zwroci¢ uwage na styl interak-
ji z dzieckiem oraz problem tendencyjnosci w zadawaniu pytan.

Mozna rozrézni¢ cieply i chlodny styl interakcji. Ciepty wyraza sie w zyczli-
wym stosunku do dziecka, utrzymywaniu kontaktu wzrokowego, swobodnej po-
stawie ciata, pozytywnych informacjach zwrotnych. W kontakcie z zyczliwg wspie-
rajaca osoba dziecko czuje si¢ bezpieczniej, dlatego potrafi odrzucic¢ btedne sugestie
i popetnia mniej bledow niz w kontakcie z osoba chtodng (Goodman i in., 1991). Nie
nalezy jednak wykorzystywac dobrego kontaktu, by sktania¢ dziecko do oskarzen
zgodnych z wlasnymi przypuszczeniami. Bywa, ze prowadzacy stwarza serdecz-
na atmosfere, a nastepnie zacheca do oskarzen, méwiac: ,Nie bdj sie powiedziec¢”,
,Poczujesz si¢ lepiej, jak to powiesz” itp. W takiej sytuacji tatwo uzyskac¢ btedne
odpowiedzi na sugestywne pytania, zwlaszcza gdy dotyczy to stabo pamigtanych
zdarzen sprzed lat.

Szczegolnie niebezpieczna jest tendencyjnos¢ w zbieraniu informacji. Nieraz
prowadzacy ma okreslong hipoteze i prowadzi wywiad tak, zeby potwierdzié
swoje przypuszczenia. Bedzie wtedy dobieral odpowiednie pytania, wybidrczo
wzmacnial odpowiedzi, ignorowal informacje, ktdére sa jego zdaniem nieistotne.
Mate dzieci sa podatne na tego typu manipulacje, wrazliwe na oczekiwania do-
rostych i sklfonne do potwierdzania sugestii (Ceci, Bruck, 1998; Bruck, Ceci, 1999;
Ceci, Bruck, Battin, 2000). W ten sposob mozna uzyskac btedna wersje zdarzenia.
W literaturze amerykanskiej sa przyktady fatszywych oskarzen o pedofilie opar-
tych na stronniczo i sugestywnie prowadzonych wywiadach.

Rodzaje pytan

Najbardziej rzetelne odpowiedzi uzyskuje si¢ od dzieci przy stosowaniu py-
tan otwartych. Wtedy uzyskujemy na ogol prawdziwe informacje, chociaz jest ich
niewiele. Przez szczegdtowe pytania mozna dowiedzie¢ si¢ wiecej, ale tez wzrasta
wtedy liczba btedéw. Najwiecej fatszywych informacji wystepuje przy pytaniach
zamknietych typu ,tak — nie”. Jesli zdarzenie jest stabo pamigtane, na przyktad po
diugim czasie, mate dzieci moga dawac zupeinie przypadkowe odpowiedzi (Ceci,
Bruck, 1998).

W przypadku pytan sugerujacych bledna informacje przedszkolaki popetniaja
wiecej btedow, gdy sugestia jest bezposrednia (np. , Niebo jest zielone, prawda?”),
niz gdy jest posrednia (np. , Czy niebo jest zielone?”). Dla starszych dzieci forma
sugestii nie ma takiego znaczenia (Greenstock, Pipe, 1996).
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Powtarzanie wywiadéw i pytan

Zwykle swiadek musi wielokrotnie zeznawac na ten sam temat, co moze dawac
skutki pozytywne lub negatywne, zaleznie od tego, czy pytania zawieraja bledne
sugestie. Szczegdlnie wazny jest pierwszy wywiad. Jesli nie zawiera sugestii, to
pomaga w utrwaleniu wspomnienia i w pozniejszych przestuchaniach odpowiedzi
dzieci sa state (Qin i in., 1997; Peterson, Moores, White, 2001). Jesli jednak w pierw-
szym wywiadzie s falszywe sugestie, to w pdzniejszych dzieci nie tylko wlaczaja
zaslyszane informacje do swoich odpowiedzi, ale tez tworza na ich podstawie nowe
tresci (Ceci i in., 1996; Ackil, Zagoza, 1998). Najgorzej jest, gdy kilka kolejnych wy-
wiadow zawiera te same bledne sugestie (Bruck i in., 1995; Leichtman, Ceci, 1995).

Wielokrotne powtarzanie tych samych pytan jest odczuwane jako nacisk na
zmiang odpowiedzi, skania do zastanawiania sig, czego w nich brakowato. Efekt
ten wystepuje szczegolnie silnie u matych dzieci. Dziecko nabiera przekonania, ze
jego odpowiedzi s niedobre i stara sig je skorygowac, co oczywiscie moze prowa-
dzi¢ do bledéw, zwlaszcza przy pytaniach typu ,tak — nie” (Qin i in., 1997; Cecdi,
Bruck, 1998).

Techniki prowadzenia wywiadu

Na podstawie poznanych prawidtowosci w literaturze proponuje sie dwie
techniki prowadzenia wywiadu z dzie¢mi, pozwalajace ograniczy¢ ryzyko btedow
w ich zeznaniach. Sa to: wywiad stopniowy (step-wise interview) i wywiad poznaw-
czy (cognitive interview).

Wywiad stopniowy zaczyna si¢ od ogolnych pytan sktaniajacych do opowie-
dzenia o zdarzeniu i stopniowo przechodzi do pytan coraz to bardziej szczego-
towych, zmierzajacych do uzupelnienia i wyjasnienia informacji (Qin i in., 1997).
W odpowiedzi na pytanie ogdlne (typu ,Powiedz mi, co si¢ zdarzyto, gdy...”) dzie-
cko swobodnie opowiada o zdarzeniu. Podane przez nie informacje sa punktem
wyjscia do zadawania nastepnych pytan. Pytania powinny by¢ mozliwie otwarte
i oparte na tym, co dziecko juz powiedziato. Na przyktad, jesli ustyszeliSmy, ze
bawito sig, to mozna zapytac: ,Powiedz mi wiecej o tym, jak sie bawites”, ale nie-
wlasciwe bytoby pytanie ,W co sie bawites z mezczyzna?”, o ile dziecko samo nie
wspomniato, Ze sie bawito z jakims mezczyzna.

Wywiad poznawczy jest narzedziem uzyskiwania zeznan od dorostych $wiad-
koéw, ale opracowano tez wersje przystosowana dla dzieci w wieku szkolnym (Ge-
iselman, 1988; Fisher, McCauley, 1995). Obejmuje kilka technik zmierzajacych do
bardzo szczegétowego opisania przebiegu zdarzenia, okolicznosci i 0séb uczestni-
czacych (patrz: Jagodzinska, 2008). Dla mtodszych dzieci wywiad poznawczy jest
za trudny, bo wymaga zdolnosci poznawczych, ktore sa jeszcze u nich ograniczone.
Nie jest to tez metoda tatwa dla osoby prowadzacej. Zeby dobrze sig niq postugiwac
potrzebny jest trening.
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Podsumowanie

W wywiadach z dzie¢mi nalezy unikac wszelkich form nacisku, sugestii i ten-
dencyjnosci w zadawaniu pytan. Nie powinno sie przystepowac do wywiadu z jed-
na hipoteza, ktéra probuje si¢ potwierdzi¢. Nie nalezy takze wybidrczo wzmacnia¢
niektérych odpowiedzi. Nie zaleca si¢ pytan typu ,tak — nie”, jak réwniez wielo-
krotnego powtarzania tych samych pytan.

Uzyskiwaniu wiarygodnych zeznan od dzieci sprzyja zapewnienie poczucia
bezpieczenstwa oraz zyczliwa i ciepta atmosfera rozmowy. Dziecko powinno wie-
dzie¢, ze dopuszczalna jest odpowiedz ,nie rozumiem” lub ,nie wiem”. Najlepiej,
jesli pytania maja charakter otwarty i pozwalaja na swobodng odpowiedz. Dobrze
jest zacza¢ od pytania typu: ,Powiedz mi, co zdarzylo sig, gdy...”, zeby uzyskac
swobodna relacje dziecka na temat zdarzenia. Nastgpne pytania powinny i$¢ prze-
de wszystkim tropem odpowiedzi dziecka, tzn. prowadzi¢ do rozwinigcia i uszcze-
gotowienia tego, co dziecko samo powiedziato. Wobec dzieci w wieku szkolnym
mozna juz stosowac¢ zmodyfikowang wersje wywiadu poznawczego.
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