© Psychiatr Psychol Klin 2018, 18 (4), p. 354-363
DOI: 10.15557/PiPK.2018.0043

Received: 30.09.2018

. . . . Accepted: 07.10.2018
Rafat Szmajda, Agnieszka Gmitrowicz Published: 09.11.2018

Selected mental health problems in institutionally reared children
Wybrane problemy z zakresu zdrowia psychicznego wsrod nastolatkow
w wychowaniu instytugonalnym

Department of Adolescent Psychiatry, Chair of Psychiatry, Medical University of Lodz, +6dZ, Poland
Correspondence: Rafat Szmajda, Department of Adolescent Psychiatry, Chair of Psychiatry, Medical University of Lodz, (zechostowacka 8/10, 92-216 £6dZ, Poland,
tel.: +48 795 009 696, e-mail: rafalszmajda87@gmail.com

Klinika Psychiatrii Mtodziezowej, | Katedra Psychiatrii, Uniwersytet Medyczny w todzi; w strukturze Oddziatu Psychiatrii Mtodziezowej Centralnego Szpitala Klinicznego Uniwersytetu Medycznego w todzi,
£dz, Polska

Adres do korespondencji: Rafat Szmajda, Klinika Psychiatrii Mtodziezowej Uniwersytetu Medycznego w todzi, Centralny Szpital Kliniczny Uniwersytetu Medycznego w todzi,

ul. Czechostowacka 8/10 (bud. B-1: Psychiatria), 91-738 £6d?, tel.: +-48 795 009 696, e-mail: rafalszmajdag7@gmail.com

AbS’[ra t Aim of the study: The aim of the study was to assess the mental condition of institutionally reared children as compared to
individuals brought up by their parents. Method: Based on data collected by the Department of Adolescent Psychiatry, University
of Lodz, in the years 2006-2012, four groups of patients were formed according to their place of residence/type of care they were
provided with. The sample group included 1,308 patients hospitalised at the Department of Adolescent Psychiatry. The group
that participated in the study included 794 girls and 514 boys aged 13-18 years. Results: In the sample group girls were more
often brought up in foster families. The most commonly diagnosed problems among hospitalised children brought up in
institutions are behavioural and emotional disorders (diagnostic categories from F90 to F98) and almost half of the subjects
showed this type of disorders. The percentage rate of self-injuries and suicide attempts is higher in groups of children raised in
foster families and education and care facilities. The average age of developing mental disorders is lower among children raised
in foster families and the institutional rearing system. In the group of children raised in foster families and the institutional
rearing system a higher number of hospitalisation cases were observed. Conclusions: 1) Institutionally reared children and
adolescents suffer from self-injuries or even make suicide attempts more often than their peers brought up in two-parent
families. 2) The average age of mental disorder onset among children raised in institutions and foster families is lower; they are
also hospitalised more often than their peers brought up by parents. 3) Institutional rearing is a factor that gives a poorer
prognosis for mental disorders among children and adolescents, just as living with a non-parent caregiver (a guardian).

Keywords: mental health, orphanages, institutionalisation, adolescents, suicide

Streszczenie Celem pracy byla ocena wybranych probleméw z zakresu zdrowia psychicznego u nastolatkéw wychowywanych w placéwkach
opiekunczo-wychowawczych i rodzinach zastepczych, w poréwnaniu z mlodziezg wychowang przez rodzicéw. Badanie opiera
sie na danych populacji pacjentéw hospitalizowanych w Klinice Psychiatrii Mlodziezowej Uniwersytetu Medycznego w Lodzi.
Metoda: Z bazy danych gromadzonych w latach 2006-2012 w Klinice Psychiatrii Mtodziezowej wyodrebniono cztery grupy
pacjentéw - na podstawie kryterium miejsca zamieszkania lub rodzaju sprawowanej nad nimi opieki. Badaniami
retrospektywnymi objeto populacje 1308 pacjentéw, w tym 794 dziewczat i 514 chfopcow, w wieku 13-18 lat. Wyniki: W badanej
grupie pieczg zastepcza czesciej objete byly dziewczeta. Najczestsze rozpoznanie, z ktérym hospitalizowane sg dzieci
wychowywane w instytucji, stanowig zaburzenia zachowania i emocji (grupa rozpoznan F90-F98). Wykazywalo je prawie co
drugie badane dziecko. Odsetek samouszkodzen i préb samobdjczych jest istotnie wyzszy w grupach mlodych oséb
wychowywanych w pieczy zastepczej i w placowkach opiekunczo-wychowawczych niz w poréwnywanej grupie wychowywanej
przez rodzicow. Srednia wieku zapadania na zaburzenia psychiczne okazata sie znacznie nizsza w przypadku pieczy zastepczej
i wychowania instytucjonalnego. W tej grupie dzieci zaobserwowano tez istotnie wigksza liczbe hospitalizacji. Wnioski: 1) Dzieci
i mlodziez wychowywane w placéwkach czesciej niz ich réwiesnicy z rodzin pelnych, a nawet zastepczych, dokonuja
samouszkodzen i prob samobdjczych. 2) Dzieci w wychowaniu instytucjonalnym oraz w pieczy zastgpczej maja nizsza Srednia
wieku, w ktérym zapadaja na zaburzenia psychiczne, niz ich rowie$nicy wychowywani w rodzinie; s tez hospitalizowane czeéciej
od réwiesnikéw wychowywanych z rodzicami. 3) Wychowanie instytucjonalne jest czynnikiem pogarszajacym
rokowanie w zaburzeniach psychicznych dzieci i mlodziezy, podobnie jak zamieszkiwanie z opiekunem niebedacym rodzicem.

3 5 4 Slowa kluczowe: zdrowie psychiczne, sierocinice, opieka instytucjonalna, adolescenci, samobdjstwo
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INTRODUCTION

developing mental illnesses both among children and

adults. A large number of studies prove that children
raised in various institutional settings, e.g. orphanages, are
exposed to a higher risk of developing mental disorders
and illnesses. Research on this subject was conducted in
the United States of America, Great Britain, Germany and
Romania. There are also individual reports from Poland.

Institutional rearing is an independent risk factor for

American studies show that 63.3% of institutionally-reared
children and adolescents suffer from mental problems,
with 22.8% being diagnosed with three or more condi-
tions (Jackson et al., 2010). Among the most commonly di-
agnosed mental illnesses there were: oppositional-defiant
disorders (29.3%), behavioural disorders (the so-called se-
vere ones; 20.7%), recurrent depressive disorders (19.0%),
depressive episodes (19%), anxiety disorders with panic at-
tacks (18.9%) and attention deficit hyperactivity disorder
(ADHD; 15.1%) (Jackson et al., 2010).

In the 1970s, a study was conducted in the United Kingdom
on mental disorders in children from educational institu-
tions. Children aged 4.5 years old who were admitted to
the facility before 4 months of age and remained there for
at least 2 years were examined. The frequency of mental dis-
orders was not determined in these studies as compared to
the group raised in families. However, it was noticed that
children in institutional care present a different nature of
the disorder compared to their peers living with the family
(Tizard and Rees, 1975).

Another study conducted in the United Kingdom in
a school in one of London’s districts, which included chil-
dren aged 10-11 years who presented with psychiatric dis-
orders, indicated that in the group that benefited from state
care the prevalence of disorders was 17%, compared to only
2% in the group of children who had never been under the
care of the state (Wolkind and Rutter, 1973).

McCann et al. (1996) carried out a study on a group of ad-
olescents aged 13-17 who were sent to state care (both to
24-hour outlets and foster care). The results were compared
to the control group. The prevalence of mental disorders in
the study group was 57%. Young people in 24-hour cen-
tres showed mental disorders in 96% of cases, compared
to young people in foster care where mental disorders oc-
curred in 57% of respondents.

In a study carried out by Graf in Germany, the prevalence
of psychiatric disorders in children from educational insti-
tutions was found to be 80% (Graf et al., 2002). Another
German study carried out by Schmid showed the prev-
alence of mental disorders to be 59.9% (Schmid, 2008;
Schmid et al., 2008).

Another example is the study conducted in preschool chil-
dren brought up in orphanages and family-type orphanag-
es in Bucharest. Throughout 54 months of the study peri-
od duration, 53% of children were diagnosed with a mental
problem, whereas the percentage rate of mental disorders in
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WSTEP

ychowanie instytucjonalne jest niezaleznym
Wczynnikiem ryzyka rozwoju choréb psychicz-

nych - zaréwno w wieku dziecigcym, jak
i u dorostych. Istnieje duza liczba badan pokazujacych,
ze dzieci wychowywane w instytucjach, takich jak domy
dziecka, odznaczajg sie wiekszym ryzykiem rozwoju cho-
rdb i zaburzen psychicznych. Badania na ten temat prowa-
dzone byly w Stanach Zjednoczonych, Wielkiej Brytanii,
Niemczech i Rumunii. Istnieja réwniez pojedyncze donie-
sienia z Polski.
Wedlug badan amerykanskich 63,3% dzieci i mtodziezy
w wychowaniu instytucjonalnym przejawia problemy ze
zdrowiem psychicznym, przy czym 22,8% ma trzy i wig-
cej diagnoz (Jackson et al., 2010). Spoéréd diagnoz psychia-
trycznych najczesciej wystepowaly: opozycyjno-buntowni-
cze zaburzenia zachowania (29,3%), zaburzenia zachowania
(tzw. powazne; 20,7%), zaburzenia depresyjne nawracajace
(19,0%), epizody depresji (19%), zaburzenie lekowe z napa-
dami paniki (18,9%) i zaburzenia hiperkinetyczne z deficy-
tem uwagi (attention deficit hyperactivity disorder, ADHD;
15,1%) (Jackson et al., 2010).
W Wielkiej Brytanii juz w latach 70. ubieglego wieku prze-
prowadzono badanie nad zaburzeniami psychicznymi
u dzieci w instytucjach wychowawczych. Badano dzieci
w wieku 4,5 roku, ktdre zostaly przyjete do placéwki przed
4. miesigcem zycia i przebywaly w niej przynajmniej 2 lata.
Nie okreslono w tych badaniach czestosci zaburzen psy-
chicznych w poréwnaniu z grupa wychowywana w rodzi-
nach, jednak - co wazne - zauwazono, ze dzieci w opiece
instytucjonalnej wykazuja inny charakter zaburzen w po-
réwnaniu z ich réwiesnikami mieszkajacymi z rodzing
(Tizard i Rees, 1975).
Inne brytyjskie badanie przeprowadzono w grupie wyka-
zujacych zaburzenia psychiczne uczniow w wieku 10-11
lat, uczeszczajacych do szkoly w jednej z dzielnic Londynu.
Wykazano, ze u tych oséb, ktére korzystaly z opieki pan-
stwowej, czesto$¢ zaburzen wynosita 17% — w poréwnaniu
z jedynie 2% w grupie dzieci, ktore nigdy nie znajdowaly sie
pod opieka panstwa (Wolkind i Rutter, 1973).
McCann i wsp. (1996) zrealizowali badanie na grupie ado-
lescentéw w wieku 13-17 lat, ktdra zostata skierowana pod
opieke panstwa (zaréwno do calodobowych placowek, jak
i do opieki zastepczej). Wyniki poréwnano z grupg kon-
trolng. W badanej grupie rozpowszechnienie zaburzen psy-
chicznych wynosilo 57%. Mlodziez przebywajaca w pla-
cowkach calodobowych wykazata zaburzenia psychiczne
az w 96% przypadkéw, w poréwnaniu z 57% w grupie mto-
dziezy z opieki zastepczej.
W badaniach niemieckich rozpowszechnienie zaburzen
psychicznych u dzieci z placoéwek wychowawczych sie-
gato 80% (Graf et al., 2002) oraz 59,9% (Schmid, 2008;
Schmid et al., 2008).
Innym przykladem s3 badania przeprowadzone w grupie
dzieci na etapie przedszkolnym, znajdujacych si¢ w domach
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a population of children who had never been brought up in
any institution was 22% (Bos et al., 2011).

Studies carried out in Turkey show that the frequency of
mental disorders in Turkish institutionally reared children
ranges from 18.3% to 47%, however, in the overall popula-
tion the frequency of mental disorder occurrence is only be-
tween 9% and 11% (Erol et al., 2010).

In Poland, the first study focusing on mental condition
among institutionally reared children and adolescents
revealed a prevalence of mental disorders in orphan-
age children of 53.5% (Pawliczuk and Kazmierczak-
Mytkowska, 2014).

Data collected around the world correspond to the data ob-
tained in Poland: institutionally reared children more of-
ten suffer from mental health problems. Comparing results
from individual countries is troublesome due to differences
in the childcare systems. These are just some examples from
the world. Different forms of foster care in other countries
prevent precise comparison, but the data suggest that chil-
dren brought up in foster care present with more mental
health problems than their peers raised in a full family, or
even only by one of their biological parents.

The authors decided to establish whether there exists any
relationship between institutional rearing and the type of
mental disorders in the population of adolescents undergo-
ing psychiatric treatment.

MATERIAL

Using the database established at the Department of

Adolescent Psychiatry, University of Lodz, and covering

the years 2006-2012, four groups were formed with patients

categorised by their place of residence/type of guardianship

they were provided with:

1. patients brought up by their parents;

2. patients brought up in foster families or adopted;

3. patients brought up in an orphanage or other institution;

4. patients brought up in other places such as hostels, dor-
mitories and special education and care facilities.

METHOD

The four aforementioned groups were analysed with regard
to sex, frequency of specific diagnostic categories, number
of hospitalisations, age of mental disorder onset, self-inju-
ries suffered from or suicide attempts made. For the pur-
pose of simplification, mental disorders were divided into
11 groups as presented in Tab. 1.

The sample group included 1,308 patients hospitalised at the
Adolescent Psychiatry Ward, Central Teaching Hospital of the
Medical University of Lodz, at which the research and teach-
ing Department of Adolescent Psychiatry operates. The study
participants included 794 girls and 514 boys aged 13-18 years.
Statistical analyses were carried out with use of the PQStat
application, version 1.6.2.901. The diagnosis in specific
groups was analysed based on Fisher’s exact test.
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dziecka i rodzinnych domach dziecka w Bukareszcie.
W ciggu 54 miesiecy trwania badania 53% dzieci miato
diagnoze psychiatryczng, podczas gdy w populacji dzieci
nigdy niebedacych w opiece instytucjonalnej odsetek ten
wynosit 22% (Bos et al., 2011).

Z kolei badania tureckie pokazaly, ze rozpietos¢ czestosci
zaburzen psychicznych u dzieci podlegajacych pod opieke
instytucjonalng w tamtejszej populacji ksztaltuje si¢ na po-
ziomie od 18,3% do 47%, a w populacji ogolnej jest to jedy-
nie 9-11% (Erol et al., 2010).

W Polsce pierwsze badanie nad kondycja psychiczng dzie-
ci i mlodziezy w opiece instytucjonalnej wykazato, ze roz-
powszechnienie zaburzen psychicznych wéréod dzieci
z domoéw dziecka siega 53,5% (Pawliczuk i Kazmierczak-
-Mytkowska, 2014).

Dane plynace z calego $wiata oraz z Polski sa zbiezne: dzie-
ci w opiece instytucjonalnej czesciej majg problemy ze zdro-
wiem psychicznym. Problemem jest jednak poréwnywa-
nie wynikéw z poszczegdlnych krajow z uwagi na réznice
w systemach opieki nad dzie¢mi. Powyzej zawarte opisy ba-
dan to tylko niektore przyklady ze $wiata. Rozne formy pie-
czy zastepczej w innych krajach uniemozliwiaja doktadne
poréwnanie, jednak dane sugeruja, ze dzieci wychowane
W pieczy zastepczej prezentuja wiecej problemdw z zakre-
su zdrowia psychicznego niz ich réwiesnicy wychowywa-
ni w rodzinie pelnej lub nawet tylko przez jednego z biolo-
gicznych rodzicow.

Autorzy postanowili zbada¢, czy istnieje zwigzek pomiedzy
wychowaniem instytucjonalnym a rodzajem zaburzen psy-
chicznych w populacji mtodziezy leczonej psychiatrycznie.

MATERIAL

Z bazy danych gromadzonych w latach 2006-2012 w Klinice

Psychiatrii Mlodziezowej Uniwersytetu Medycznego

w Lodzi wyodrebniono - ze wzgledu na kryterium miejsca

zamieszkania lub rodzaju sprawowanej nad nimi opieki -

cztery grupy pacjentow:

1. wychowywanych z rodzicami;

2. wychowywanych w pieczy zastepczej badz adoptowanych;

3. wychowywanych w domu dziecka badz innej instytucji;

4. wychowywanych w innych miejscach - rozumianych jako
hostele, bursy, specjalne osrodki szkolno-wychowawcze.

METODA

Dokonano analizy ww. czterech grup pod katem plci, cze-
stosci grup rozpoznan, liczby hospitalizacji, wieku roz-
poczecia zaburzen psychicznych, dokonywanych samo-
uszkodzen oraz dokonanych préb samobodjczych. Dla
uproszczenia zaburzenia psychiczne podzielono na 11
grup, zgodnie z obowigzujacg w Polsce Miedzynarodowa
Klasyfikacja Choréb ICD-10 (ICD-10; tab. 1).

Badaniu poddano 1308 pacjentéw hospitalizowanych
w latach 2006-2012 w Oddziale Psychiatrii Mlodziezowej
Centralnego Szpitala Klinicznego Uniwersytetu Medycz-
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Tab. 1. Diagnostic categories according to ICD-10
Tab. 1. Grupowanie rozpoznat zgodnie z klasyfikacjg ICD-10

Sex, history of suicide attempts and self-injuries reported
by the patients in specific groups were analysed based on
chi-square test of independence. The number of hospitalisa-
tions and the age of mental disorder onset in specific groups
were analysed based on the Kruskal-Wallis test and post-
hoc Dunnss test.

The test probability value at the level of p < 0.05 was as-
sumed to be significant, whereas at the level of p < 0.01 it
was considered highly significant.

RESULTS

Tab. 2 presents four groups of patients divided based on
their place of residence and the type of care they were
provided with as well as the rate of psychiatric diagnoses

nego w Lodzi, przy ktérym dziala Klinika Psychiatrii
Mtodziezowej. Przebadana grupa sktadala sie z 794 dziew-
czat i 514 chlopcow w wieku 13-18 lat.

Analizy statystyczne przeprowadzono za pomocg pakie-
tu statystycznego PQStat w wersji 1.6.2.901. Rozpoznanie
w poszczegdlnych grupach analizowano dokladnym testem
Fishera.

Ple¢, proby samobodjcze i samouszkodzenia w wywiadzie
przeprowadzonym w poszczegolnych grupach zbadano te-
stem niezaleznosci chi?. Liczbe hospitalizacji i wiek wysta-
pienia zaburzen psychicznych w poszczegélnych grupach
analizowano testem Kruskala—-Wallisa oraz testem post-hoc
Dunna.

Za istotne przyjeto prawdopodobienstwo testowe na pozio-
mie p < 0,05, a za wysoce istotne — prawdopodobienstwo te-
stowe na poziomie p < 0,01.

WYNIKI

W tab. 2 wyodrebniono cztery grupy pacjentéw ze wzgle-
du na miejsce zamieszkania lub rodzaj sprawowanej nad
nimi opieki i przedstawiono czesto$¢ wystepowania roz-
poznan psychiatrycznych, zgodnie z ich grupowaniem
zawartym w tab. 1. Stwierdzono wysoce istotny zwigzek
(p < 0,0001) rozpoznania i grupy pod wzgledem miej-
sca zamieszkania. W grupie mtodziezy mieszkajacej
w placowce wykazano najwyzszy odsetek zaburzen za-
chowania (grupa rozpoznan F90-98) - 49,26% pacjentow
z tym rozpoznaniem zamieszkiwalo w placéwce. Z opie-
kunem niebedacym rodzicem zamieszkiwato 25% pa-
cjentéw z rozpoznaniami z grupy zaburzen zachowania.
Najnizszy odsetek zaburzen zachowania zaobserwowano

Group
Grupa
g;g;nzzi; Witha parent With avguardian Inan institution Other
7 rodzicem Z opiekunem W placowce Inne
n % n % n % n %
F00-09 24 2.29% 4 4.88% 2 1.47% 2 4.54%
F10-19 44 4.20% 3 3.66% 3 2.21% 1 2.27%
F20-29 188 17.96% 5 6.10% 6 4.41% 7 15.91%
F30-39 143 13.66% 12 14.63% 13 9.56% 9 20.45%
F40-48 315 30.09% 29 35.37% 25 18.38% 9 20.45%
F50 47 4.49% 1 2.27%
F60-61 6 0.57%
F70-79 49 4.68% 5 6.10% 17 12.50% 5 11.36%
F80-89 23 2.20% 1 1.22%
F90-98 182 17.38% 21 25.61% 67 49.26% 10 22.73%
m‘” 26 2.48% 2 2.44% 3 221%

Tab. 2. Diagnosis in different groups of adolescent patients hospitalised due to mental problems
Tab. 2. Rozpoznanie w poszczegblnych grupach nieletnich pacjentéw hospitalizowanych psychiatrycznie
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Group
Grupa
Se)f With a parent With a guardian In aniinstitution Other
Pre¢ . ) )
Z rodzicem Z opiekunem W placéwce Inne
n % n % n % n %
Woman 630 60.23% 62 75.61% 75 55.15% 27 61.36%
Kobieta
Man
ez 416 39.77% 20 24.39% 61 44.85% 17 38.66%
ezczyzna
Tab. 3. Sex distribution in different groups
Tab. 3. Ple¢ w poszczegblnych grupach
Group
Suicide
attempt Grupa
Préba With a parent With a guardian In an institution Other
samobdjcza Z rodzicem Z opiekunem W placowce Inne
W wywiadzie
n % n % n % n %
;\\l/l.(; 680 65.01% 44 53.66% 72 52.94% 26 59.09%
\;:ks 366 34.99% 38 46.34% 64 47.06% 18 40.91%
Tab. 4. History of suicide attempts reported by patients from different groups
Tab. 4. Préba samobdjcza w wywiadzie w poszczegblnych grupach
Group
Self-injury Gripa
Samouszkodzenia With a parent With a guardian In aninstitution Other
W wywiadzie / rodzicem 7 opiekunem W placéwee Inne
n % n % n % n %
/':l//(; 644 61.51% 29 35.37% 45 33.09% 20 45.45%
\7{:; 403 38.49% 53 64.63% 91 66.91% 24 54.55%

Tab. 5. Self-injuries reported by patients from different groups
Tab. 5. Samouszkodzenia w wywiadzie w poszczegdlnych grupach

according to the grouping showed in Tab. 1. A highly sig-
nificant relationship (p < 0.0001) was found between the
diagnosis and the place of residence. In the group of ad-
olescents living in an institution the highest percentage
of behavioural disorders was found (F90-98 diagnostic
group): 49.26% of patients with this diagnosis lived in an
institution. Twenty-five percent of patients with a diagnosis
of behavioural disorders lived with a non-parent caregiver.
The lowest rate of behavioural disorders was found in ado-
lescents living with their parents. In children brought up in
an institution the rate of depressive disorders was the low-
est, while the highest rate of these disorders was found in
subjects living with a non-parent caregiver.

A significant (chi* = 9.5048, df = 3, p = 0.0233) relationship
was established between sex and place of residence. In the
group of patients living with a guardian there is the highest

DOI: 10.15557/PiPK.2018.0043

w przypadku mlodziezy mieszkajacej z rodzicami. W gru-
pie dzieci wychowywanych w placéwce wystepowal naj-
nizszy odsetek zaburzen z grupy zaburzen depresyjnych;
najwiekszy odsetek tych zaburzen odnotowano w grupie
zamieszkujgcej z opiekunem niebedgcym rodzicem.
Stwierdzono istotng (chi* = 9,5048, df = 3, p = 0,0233) za-
leznoé¢ plci i grupy pod wzgledem miejsca zamieszkania.
W grupie pacjentéw mieszkajacych z opiekunem stwierdzo-
no najwyzszy odsetek kobiet, a w grupie pacjentow miesz-
kajacych w placowce — najnizszy (tab. 3).

Stwierdzono istotng (chi* = 11,0408, df = 3, p = 0,0115)
zalezno$¢ prob samobojczych w wywiadzie i grupy pod
wzgledem miejsca zamieszkania. W grupie os6b mieszka-
jacych z rodzicem odsetek stwierdzonych prob samoboj-
czych w wywiadzie jest najnizszy, a wéréd mieszkajacych
w placéwce — najwyzszy (tab. 4).
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Group
Grupa
With a parent With a guardian In an institution Other
7 rodzicem Z opiekunem W placowce Inne
Arithmetic mean 183 221 265 202
Stednia arytmetyczna
Median
Mediana ! 2 2 15
Standard deviation
Odchylenie standardowe 146 166 231 185
Minimum
Minimum ! ! ! !
Maximum
Maksimum 1 8 B 12
Lower quartile 1 1 1 1
Dolny kwartyl
Upper quartile
Gorny kwarty! 2 3 3 2
Degrees of freedom (df) 3
Stopnie swobody
H-statistic
Statystyka H 273731
p-value
Wartos¢ p <0.0001
With a parent 0.0677 <0.0001 1.0000
Z rodzicem
g"‘t,"agua""a“ 0.0677 1.0000 1.0000
opiekunem
Post-hoc —
In an institution <0.0001 1.0000 0.7019
W placowce
/0"‘9’ 1.0000 1.0000 07019
Inne

Tab. 6. Number of hospitalisations in different groups
Tab. 6. Liczba hospitalizacji w poszczegdlnych grupach

percentage rate of women and the lowest one is found in the
group of patients living in an institution (Tab. 3).

A significant (chi? = 11.0408, df = 3, p = 0.0115) relation-
ship was established between reported suicide attempts and
place of residence. In the group of patients living with their
parents the percentage rate of reported suicide attempts was
the lowest, whereas the highest rate was observed among
those living in an institution (Tab. 4).

A significant (chi? = 58.0600, df = 3, p < 0.0001) relationship
was established between reported self-injuries and place of
residence. In the group of patients living with their parents
the percentage rate of reported self-injuries is the lowest and
constitutes a minority of cases, whereas in the other groups
it constitutes a majority with the highest number observed in
the group of patients living in an institution (Tab. 5).

There is a statistically significant (p < 0.01) difference in
the number of hospitalisations between individual groups.
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Stwierdzono istotna (chi* = 58,0600, df = 3, p < 0,0001) za-
leznos$¢ samouszkodzenia w wywiadzie i grupy pod wzgle-
dem miejsca zamieszkania. W grupie dzieci mieszkajacych
z rodzicem odsetek stwierdzonych samouszkodzen w wy-
wiadzie jest najnizszy i stanowi mniejszo$¢ przypadkow.
W pozostalych grupach stanowi on wiekszo$¢, a najwyzszy
jest w grupie osob mieszkajacych w placowce (tab. 5).
Liczba hospitalizacji w poszczegolnych grupach rézni sie
istotnie statystycznie (p < 0,01) — najwyzsze wyniki doty-
czg grupy mieszkajacej w placodwce; sa one wysoce istotnie
wieksze od wynikéw uzyskanych wérdd dzieci mieszkaja-
cych z rodzicami (tab. 6).

Wiek wystapienia zaburzen psychicznych w poszczegolnych
grupach rdzni sig istotnie statystycznie (p < 0,01) - najwyz-
sze wyniki dotycza grupy mieszkajacej z rodzicami i s3 one
wysoce istotnie wigksze od wynikow uzyskanych w grupie
mieszkajacej w placodwee (tab. 7).
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Group
Grupa
With a parent With a guardian In an institution Other
7 rodzicem Z opiekunem W placowce Inne
Arithmetic mean 13.75 1285 12.80 13.32
Stednia arytmetyczna
Median
Wediana 14 14 13 14
Standard deviation
Odchylenie standardowe 297 3.60 33 363
Minimum
Minimum 0 0 0 2
Maximum
Maksimum 2 v 18 18
Lower quartile
Dolny kwartyl B 12 i 1
Upper quartile 16 15 15 16
Gorny kwarty!
Degrees of freedom (df) 3
Stopnie swobody
H-statistic
Statystyka H 158583
p-value
Wartos¢ p 0.0012
With a parent 0.1469 0.0031 1.0000
Z rodzicem
With a guardian 0.1469 10000 1.0000
/ opiekunem
Post-hoc —
In an institution 0.0031 1,000 0.8514
W placowce
/Othe’ 1.0000 1.0000 08514
Inne

Tab. 7. The age of mental disorder onset in different groups
Tab. 7. Wiek wystgpienia zaburze# psychicznych w poszczegélnych grupach

The highest numbers refer to the group of patients living in
an institution and they are statistically significantly high-
er than the results obtained in the group of patients living
with parents (Tab. 6).

There is a statistically significant (p < 0.01) difference in the
age of mental disorder onset between individual groups.
The highest numbers refer to the group of patients living
with parents and they are statistically significantly higher
than the results observed in the group of patients living in
an institution (Tab. 7).

Summary of the results 4,

1. In the group of patients included in the study, girls were
more often brought up in foster families.

2. In institutional rearing facilities the sex distribution
is even.
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Podsumowanie wynikéw

. W badanej grupie piecza zastgpcza czesciej objete byty

dziewczynki.

. W placéwkach wychowania instytucjonalnego rozktad

plci jest rOwnomierny.

. Najczestsze rozpoznania, z ktérymi hospitalizowa-

ne s dzieci wychowywane w instytucji, stanowia
zaburzenia zachowania i emocji (grupa rozpoznan
F90-F98); prawie potowa badanych wykazata zabu-
rzenia z tej grupy.

Odsetek samouszkodzen i prob samobdjczych jest wyz-
szy w grupach dzieci wychowywanych w pieczy zastep-
czej i w placowkach opiekunczo-wychowawczych.

. Srednia wieku zapadania na zaburzenia psychiczne jest

nizsza w przypadku pieczy zastepczej i wychowania in-
stytucjonalnego.
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3. The most common types of diagnosis due to which in-
stitutionally reared children have been hospitalised are
behavioural and emotional disorders (diagnostic catego-
ries from F90 to F98); almost half of the study subjects
showed this type of disorders.

4. The percentage rate of self-injuries and suicide attempts
is higher in groups of children brought up in foster fam-
ilies and education and care facilities.

5. The average age of developing mental disorders is
lower in children brought up in foster families and
institutions.

6. In the group of children brought up in foster families
and institutions, a higher number of hospitalisations
were observed.

DISCUSSION

The presented subject is extremely important from the
point of a children and adolescents psychiatrist view.
Children from orphanages and foster families constitute
a significant percentage of the psychiatric patient popula-
tion. Unfortunately, despite the attempts at systemic chang-
es, institutional upbringing is conducive to the development
of mental disorders. Therefore, the presented data indicate
how important a background survey is at the initial stage
of the doctor’s contact with the young patient. The form of
care that the child is provided with cannot be disregarded
and indicates potential threats.

The presented results are consistent with the literature on the
subject. Already in the 1970s, in the United Kingdom, an in-
creased incidence of psychiatric disorders was observed in chil-
dren in whom care was interfered with by the state (Tizard and
Rees, 1975; Wolkind and Rutter, 1973). The results of research
from the United Kingdom, the United States of America,
Germany, Turkey and Romania indicate that the percentage of
mental disorders in children raised in various forms of foster
care was significantly higher than in the case of children raised
by the family (Graf et al., 2002; Jackson et al., 2010; McCann
etal,, 1996; Schmid, 2008; Schmid et al., 2008; Tizard and Rees,
1975; Wolkind and Rutter, 1973). Comparing results from dif-
ferent countries is problematic, since each country has its own
system of caring for orphaned children.

The advantage of this work is a relatively large research
group (children and adolescents from the £6dz region) in
comparison with the research carried out in other coun-
tries. Patients’ diagnoses were grouped according to the
main categories of the ICD-10 classification applicable in
Poland (Puzynski and Wciérka, 2000). So far, only stud-
ies in Warsaw children’s homes in Poland (Pawliczuk and
Kazmierczak-Mytkowska, 2014), which have provided epi-
demiological data on mental disorders of children and ad-
olescents, have been carried out. Currently, this is the first
study collecting data from the £.6dZ region among hospital-
ised children raised in substitute forms of care.

An issue requiring further development is the exten-
sion of the research group to populations of community
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6. W grupie dzieci w pieczy zastepczej i wychowaniu insty-
tucjonalnym zaobserwowano wigksza liczbe hospitalizacji.

OMOWIENIE

Przedstawiony temat jest niezwykle istotny z punktu widze-
nia lekarza psychiatry dzieci i mlodziezy. Wychowankowie
domoéw dziecka i rodzin zastepczych stanowig znaczacy
odsetek populacji pacjentéw psychiatrycznych. Niestety
wcigz - pomimo podejmowania préb zmian systemo-
wych - wychowanie instytucjonalne sprzyja rozwojowi za-
burzen psychicznych. Zaprezentowane dane pokazuja wiec,
jak istotny jest wywiad $rodowiskowy juz na poczatkowym
etapie kontaktu lekarza z mtodym pacjentem. Forma opie-
ki, ktora objete jest dziecko, nie moze by¢ pomijana, wska-
zuje bowiem na potencjalne zagrozenia.

Prezentowane wyniki sa zgodne z literaturg przedmiotu. Juz
w latach 70. ubieglego wieku w Wielkiej Brytanii zauwa-
zono zwigkszong czesto$¢ zaburzen psychicznych u dzieci,
w ktdrych opieke ingerowato panstwo (Tizard i Rees, 1975;
Wolkind i Rutter, 1973). W przedstawionych wynikach ba-
dan z Wielkiej Brytanii, Stanéw Zjednoczonych, Niemiec,
Turcji i Rumunii odsetek zaburzen psychicznych u dzieci
wychowywanych w réznych formach opieki zastepczej byt
istotnie wyzszy niz w przypadku dzieci wychowywanych
w rodzinie (Graf et al., 2002; Jackson et al., 2010; McCann
et al., 1996; Schmid, 2008; Schmid et al., 2008; Tizard i Rees,
1975; Wolkind i Rutter, 1973). Problem stanowi poréwny-
wanie wynikéw uzyskanych w réznych krajach, gdyz po-
szczegolne panstwa maja swoje odrebne systemy opieki nad
dzie¢mi osieroconymi.

Atutem pracy jest stosunkowo duza grupa badana (dzieci
i mlodziez z wojewddztwa 16dzkiego) w poréwnaniu z ba-
daniami przeprowadzonymi w innych krajach. Rozpoznania
u pacjentow zostaly zgrupowane zgodnie z gléwnymi ka-
tegoriami klasyfikacji ICD-10 (Puzynski i Wcidrka, 2000).
Dotychczas w Polsce przeprowadzono jedynie badania
w warszawskich domach dziecka (Pawliczuk i Kazmierczak-
Mytkowska, 2014), ktore dostarczyty danych epidemiolo-
gicznych na temat zaburzen psychicznych dzieci i mlodziezy.
Aktualnie wiec jest to pierwsza praca zbierajaca dane z woje-
wodztwa todzkiego wérdd dzieci hospitalizowanych, ktdre sa
wychowywane w zastepczych formach opieki.

Kwestig wymagajaca dalszego opracowania jest rozszerze-
nie grupy badawczej o populacje pacjentéw podlegajacych
pod opieke srodowiskowg i ambulatoryjng. Réwniez bada-
nia brytyjskie i rumunskie cechowaly sie ograniczong popu-
lacja i obszarem badania. Fakt ten ukazuje potrzebe przepro-
wadzenia szeroko zakrojonych analiz epidemiologicznych
w celu uzyskania najbardziej rzetelnych wynikow, co w przy-
szlosci przelozyloby si¢ na niesienie skutecznej pomocy psy-
chiatrycznej dzieciom z tej grupy ryzyka.

Z uwagi na charakter pracy (retrospektywna analize do-
kumentacji) dane nie byly na tyle kompletne, aby umoz-
liwi¢ poréwnanie wieku, w ktérym pacjenci zostali obje-
ci pieczg zastepcza badz wychowaniem instytucjonalnym.
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and outpatient care subjects. Similarly, the British and
Romanian studies were characterised by a limited popula-
tion and area of study. This fact illustrates the need for ex-
tensive epidemiological research in order to obtain the most
reliable results which in the future would translate into ef-
fective psychiatric help for children from this risk group.
Due to the nature of the work (retrospective analysis of doc-
umentation), the data was not complete enough to allow
comparison of the age at which patients were provided with
foster or institutional care. In further studies, it would be
advisable to analyse the association between the type of dis-
order and its severity, and the age at which the child was in-
cluded in these forms of care.

It should be emphasised that the presented clinical differenc-
es between the studied groups can also be due to the deci-
sions of doctors admitting an adolescent at the psychiatric
admissions department. Perhaps the information that a pa-
tient lives in an institution makes them more likely to be ad-
mitted than their peers living with their parents, even with
a comparable severity of suicidal thoughts. Another possi-
ble explanation is the fact that parents are less likely to report
to a psychiatrist due to the risk of suicide in their child than
caregivers from an institution. The hypothesis stated above
may be corroborated by the fact that the highest number of
successful suicide attempts take place in the family home
rather than in education and care facilities. The hypotheses
presented above can have an impact on the results, but they
do require appropriate investigation and verification.

In conclusion, different forms of foster care, despite pro-
viding children with livelihood, do not allow them to fully
satisfy their emotional needs. This results in a higher per-
centage of mental disorders than in the general population,
a higher percentage of suicide attempts and self-injuries as
well as relatively more frequent hospitalisations. This fact is
a challenge for foster care systems and indicates further di-
rections of their necessary development in order to provide
comprehensive care for a child in a difficult life situation.

CONCLUSIONS

—_

. Based on the sex analysis it may be concluded that girls are
much more often brought up in foster families than boys.
2. Children and adolescents brought up in institutions suffer
from self-injuries and make suicide attempts more often
than their peers raised by two-parent or even foster families.

3. The average age of mental disorder onset among chil-
dren brought up in institutions and foster families is low-
er than among their peers raised in regular families.

4. Children brought up in foster families and institutions
are hospitalised more often than their peers raised in reg-
ular families.

5. Institutional rearing is a factor that gives a poorer prog-

nosis for mental disorders among children and ad-

olescents, just as living with a non-parent caregiver

(a guardian).
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W dalszych badaniach wskazana bytaby zatem dokfadna ana-
liza zwigzku pomiedzy rodzajem zaburzen i ich nasileniem
a wiekiem, w ktorym dziecko zostalo objete tymi formami
opieki.

Nalezy podkreéli¢, ze zaprezentowane roéznice w obrazie
klinicznym badanych grup moga réwniez wynika¢ z de-
cyzji lekarzy przyjmujacych nastolatka w psychiatrycz-
nej izbie przyje¢. By¢ moze informacja o opiece instytu-
cjonalnej wptywa na decyzje lekarza w taki sposob, ze
dzieci niemieszkajace z rodzicami sg przyjmowane cze-
$ciej niz ich réwie$nicy mieszkajacy z rodzicami — nawet
przy poréwnywalnym nasileniu mys$li samobdjczych.
Innym mozliwym wyjasnieniem jest fakt, ze rodzice
rzadziej zglaszajg sie do psychiatry z powodu wysta-
pienia ryzyka samobdjczego u dziecka niz opiekuno-
wie z instytucji. Pewng wskazéwka potwierdzajacg po-
wyzszg hipoteze jest informacja, ze wiecej skutecznych
prob samobdjczych nastolatkéw ma miejsce w domu ro-
dzinnym, a nie w instytucjach opiekunczo-wychowaw-
czych. Zaprezentowane powyzej hipotezy moga wptywac
na wyniki, jednak wymagaja odpowiedniego zbadania
i weryfikacji.

Podsumowujac, formy opieki zastepczej pomimo zapew-
nienia dzieciom bytu nie pozwalaja w pelni zaspokoi¢ ich
potrzeb emocjonalnych. Wynikiem tego sa wyzszy niz
w populacji ogolnej odsetek zaburzen psychicznych, wyz-
szy odsetek prob samobdjczych i samouszkodzen, a tak-
ze stosunkowo czestsze hospitalizacje. Fakt ten stanowi
wyzwanie dla systemow opieki zastepczej i wskazuje dal-
sze kierunki ich niezbednego rozwoju w celu zapewnia-
nia kompleksowej opieki nad dzieckiem znajdujacym si¢
w trudnej sytuacji zyciowej.

WNIOSKI

—_

. Na podstawie analizy plci mozna wyciagna¢ wniosek, ze
w badanej populacji piecza zastepcza o wiele czesciej ob-
jete sa dziewczynki niz chlopcy.

2. Dzieci i mtodziez wychowywane w placowkach czgéciej
dokonuja samouszkodzen i prob samobojczych niz ich
réwiesnicy z rodzin pelnych, a nawet zastepczych.

3. Dzieci w wychowaniu instytucjonalnym oraz w pieczy za-
stepczej odznaczaja sie nizszg $rednig wieku, w ktérym
zapadajg na zaburzenia psychiczne, niz ich réwiesnicy
wychowywani w rodzinie.

4. Dzieci z pieczy zastgpczej oraz wychowania instytucjo-
nalnego sa czesciej hospitalizowane od ich réwie$nikow
wychowywanych z rodzicami.

5. Wychowanie instytucjonalne jest czynnikiem pogarsza-

jacym rokowanie w zaburzeniach psychicznych dzieci

i mlodziezy, podobnie jak zamieszkiwanie z opiekunem

niebedacym rodzicem.
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