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Kondycja psychiczna i bezpieczenstwo naszych uczniow — aktualne problemy i wyzwania
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Materiaty szkoleniowe

Szkota w obliczu kryzysu.
Czy wystarczqg nam dobre rocedu:c'r? Czeﬁo nie wolno nam przeoczyé, jakie dziatania mozemy podjqc?
Budowanie dobrych relacji i interwencja kryzysowa w szkole

Opracowanie materiatow szkoleniowych i prowadzacy szkolenie:

Krzysztof Durnas - pedagog, trener rozwoju osobistego, interwent kryzysowy, terapeuta w nurcie TSR, konsultant badania c
odpornosci psychicznej MTQPlus oraz MindSonar, trener TUS, wspoétautor programu treningu umiejetnosci spotecznych oraz o o
treningu regulacjiemocji. Ukoniczyt studia z psychologii motywacji na SWPS w Warszawie, studia z coachingu oraz kilkaset godzin p

szkolen z zakresu pomocy psychologicznej, wspierania innych w rozwoju, rozwigzywania problemdw nastolatkéw i dorostych.
Lubi pracowac z nastolatkami i dorostymi.

PRACOWNIA WSPARCIA PSYCHOLOGICZNEGO



Kto jest
najbardzie]

narazony?

Grupe podwyzszonego ryzyka samobdjczego stanowig mtodzi dorosli i
nastolatkowie:

» z kryzysem rozwojowym (osamotnieni wewnetrzne, zadajgcy pytania o
sens zycia),

* kryzysem w relacjach miedzyludzkich

» doswiadczajacy niepowodzen szkolnych

» doswiadczajgcy niekorzystnych zmian spoteczno-ekonomicznych
« z problemami narkotykowymi / alkoholowym (lub uzaleznianie),

« z problemami rodzinnymi, szkolnymi (Kawula, 2007; Makara-
Strudzinska, 2013)

Probe samobdjcza najczesciej poprzedzajg wydarzenie traumatyczne w
rodzinie lub wsréd rowiesnikow

(Makara-Strudzinska, 2013)



Degresja

Mechanizm degresji samobojstw w pandemii

« W sytuacjach nadzwyczajnych (kryzysow ekonomicznych, politycznych) problemy
indywidualne przestoniete sg problemami spotecznymi (Hotyst, 2021)

 Silny stresor powoduje raczej mobilizacje zdolnosci adaptacyjnych (np. w pierwszych latach
wojen i kryzysow nie wzrasta liczba samobojstw) (Gatecki, 2021)

NIE BEDZIE TAK ZAWSZE... i JUZ TO WIDZIMY



Whnioski z innych badan ogolnopolskich

* Najwazniejszym czynnikiem chronigcym zdrowie psychiczne uczniow w czasie epidemii
jest wielkosc¢, jakos¢ i dostepnosc sieci wsparcia (rodzina, réwiesnicy, nauczyciele |
wychowawcy, specjalisci w zakresie pomocy psychologiczno-pedagogicznej, itp.)

» Obnizenie kondycji psychicznej dzieci i mtodziezy w czasie epidemii i izolacji jest

czynnikiem sprzyjajgcym wzrostowi zachowan ryzykownych i problemowych zaréwno
w czasie jej trwania, jak i po zakonczeniu.

(Raport Instytutu Profilaktyki Zintegrowanej na zlecenie MEN, 2021)



Samouszkodzenia
(self-mutilation,
self-injury, self-
harm),




Zjawisko normatywne
czy nieprawidtowe?

Wraz z rozpowszechnieniem sie w kulturze
Zachodu zjawiska body art, obejmujgcego
profesjonalne tatuowanie, kolczykowanie,
skaryfikacje, wypalanie wzoréw na skorze oraz
inne modyfikowanie ciata typowe dla kultur
plemiennych, rozszerzono pojecie normy w
zakresie ingerowania w ciato i jego
okaleczania

(Lenkiewicz i in.,



Samouszkodzenia

Wg DSM-5: spotecznie nieakceptowane, celowe uszkodzenia ciata, wywotujgce krwawienie,
zasinienie lub bdl, podejmowane w celu redukcji dyskomfortu psychicznego

Rozumiane sg jako:

(1) jeden z objawow wspotwystepujgcych z zaburzeniami emocjonalnymi i rozwojowymi o roznej
etiologii lub zaburzeniami osobowosci (stanowig jeden z objawow zaburzen osobowosci
borderline)

(2) odrebna jednostka nozologiczna, tzw. samookaleczenia bez tendencji samobdjczych (non-
suicidal self-injury — NSSI) (APA, 1994

Samookaleczenia sg zapowiedzig obecnosci cech nieprawidiowo ksztattujacej sie
osobowosci




W=y

ponad potowa mtodziezy hospitalizowanej w oddziatach
psychiatrycznych z powodu samookaleczen nie spetnia kryteriow
diagnostycznych dla zaburzen z osi Il (zab. osobowosci)

samookaleczenia mogga towarzyszy¢ zaburzeniom z osi |, myslom i
tendencjom samobadjczym lub stanowic silny predyktor dla
podejmowanych prob samobdjczych (Lenkiewicz i in., 2017)



Charakterystyka
ogolna NSSI

zwykle rozpoczynajg sie w mtodszym wieku (zwykle miedzy
12 a 14 14 a 24 rokiem zycia — 21% dorosli, od 40-80%
mtodziez) (Klonsky, 2007, Lenkiewicz i in., 2017)

Nie wystepuja bezposrednie zamiary samobdjcze chociaz
NSS| wigze sie ze znacznie zwiekszonym ryzykiem

samobdjstwa (do 40-60% samobdjstw obejmuje jakas forme
wczesniejszego samookaleczenia) (Wilkinson, 2013)

celem jest radzenie sobie z niepokojgcymi negatywnymi
stanami afektywnymi, takimi jak ztos¢ lub depresja,
wymierzanie kar i sygnalizowanie osobistego cierpienia
waznym innym

Zwigzane jest z zaburzeniami psychicznymi lub zaburzeniami

osobowosci (Simeon, Favazza, 2001)




Formy samookaleczen

* nacinanie skory, wystepujgce u 70—-90% osob
 uderzanie (21-44%)
* przypalanie (15-35%)

« dokonywanie zadrapan, gryzienie, uderzanie gtowg w
twarde powierzchnie, wyrywanie wtosow, a takze
zazywanie lekow

v' Wiekszos¢ oséb samookaleczajgcych sie stosuje
wiecej niz jedng metode, przy czym u kobiet czesciej
obserwuje sie nacinanie i dokonywanie zadrapan, u
mezczyzn zas przypalanie

v Okolicami ciata najbardziej narazonymi na tego typu
urazy sg rece, nadgarstki, przedramiona, ramiona,
udai brzuch



Formy:

» Dziewczeta okaleczajg sie czesciej niz chtopcy (2,3-4 razy czesciej) (Yates, 2004; D’Onofrio,
2007)

« Dziewczeta czesciej dokonujg cieC, wyrywajg wiosy i obgryzajg paznokcie
» Chtopcy czesciej uderzajg sie piescig i gryzg

« Dziewczeta bardziej pielegnujg rany i czesciej je ukrywaja, niz chtopcy (Laye-Gindhu, Schonert-
Reichl, 2005 ; Claes i in. 2007)

Motywy: Ttumienie negatywnych uczuc, redukcja napiecia

Dziewczeta )z powodu poczucia smutku, nieszczesliwosci, zeby ukaza¢ wewnetrzny bol

lub zmtenic bol psychiczny w fizyczny

. w, dla zabawy, by unikng¢ zrobienia czegos, zeby przytgczyc sie do
grupy

Zwrocenie na siebie uwagi, pokazanie sity



Co czujg pacjenci podejmujgcy NSSI?

Najczestsze emocje opisywane przez badanych po epizodzie samookaleczenia to ulga, ztos¢ i spokdj

(Simeon, D., Favazza, 2001)

Pacjenci majg poczucie, ze sg jakby uzaleznieni od samookaleczen i nie mogg ich przerwac

NNSI wiaza sie z dlugotrwatymi konsekwencjami psychicznymi jak poczucie winy, wstydu, stygmatyzacja

przez otoczenie (sklania do jeszcze czestszych samookaleczen) (Heathiin., 2008)

Deklarowane powody: pragnienie zwrocenia uwagi, odzyskania kontroli nad wtasnym zyciem, radzenie

sobie z uczuciem ,,pustki”, préba utrzymanie poczucia rzeczywistosci (unikniecie dysocjaciji)

Wiekszos¢ osob podejmujgcych NSSI robi to dyskretnie i nikogo o tym nie informuje (Laye-Gindhui in., 2008)

https://www.medsnews.com/health/non-suicidal-self-injury-nssi-in-children-and-adolescents/



Mtodziez podejmujgca NSSI to osoby z:

 trudnymi relacjami z rowiesnikami i / lub cztonkami rodziny,

* naduzywajgca narkotykow i alkoholu,

e zaburzeniami odzywiania,

» przewlektymi problemami psychospotecznymi i behawioralnymi

« zaburzeniami rozwojowymi,

» chorobg afektywng dwubiegunowg i depresjg (Brunneriin., 2008)
 schizofrenig

» zaburzeniami ze spektrum autyzmu (ASD), przy czym do 30% pacjentow z ASD w pewnym
momencie angazuje sie w zachowania samookaleczajgce (Nitkowski D, Petermann, 2010).

* negatywnym obrazem ciata (az 35% kobiet, u ktérych zdiagnozowano zaburzenia odzywiania,
takie jak jadtowstret psychiczny i bulimia, przejawia jakgs forme zachowan
samookaleczajgcych) (Paul i in., 2002)



Jak przeciwdziatac
samouszkodzeniom?
Jak pracowac?

Jak rozmawiac?

- bo ja sie
prosze Pana boje |
nie potrafie!

« Wczesna interwencja, identyfikacja oséb w
ztym stanie emocjonalnym lub ze
sktonnosciami do samouszkodzen

* Pouczenie co zrobic, kiedy osobe najdzie
ochota na ,ciecie sie”

« O KONKRETNYCH SPOSOBACH ZA CHWILE




To co w zasiegu reki...

1.Rozpraszanie uwagi — swiadome samodzielne
kKierowanie mysli w inng strone np. telefon do
przyjaciela, liczenie do 1000, oglgdanie filmu lub
ulubionego serialu telewizyjnego, zaparzenie,
herbaty, zrobienie przekaski, prac domowych,
wybranie sie na spacer

2.Cwiczenie samoopieki - kazda czynnos$é, ktora
przyczynia sie do dobrego samopoczucia poprzez
uspokojenie lub pocieszenie — branie kagpieli,
stuchanie ulubionej muzyki, otulenie sie miekkim
kocem, malowanie, przygotowywanie zdrowego
positku, czytanie w 10zku, wypicie czekolady




3. Zlagodzenie stresu - 45% nastolatkow dokonuje samouszkodzen, aby
ztagodzic¢ stres. Stres mozna ztagodzi¢ poprzez modlitwe, joge, trening
uwaznosci (np. spacer | zauwazanie wszystkiego co sie da zobaczyc,
ustyszec, dotkngc¢ i powgchac)

4. Uwalnianie sie od gniewu - tanczenie do agresywnej muzyki, dziurawienie
balonow lub folii bgbelkowej, bieganie, sitownia lub inny trening, bazgranie na
papierze, uderzanie w poduszke

5. Wyrazanie uczuc¢ — pisanie o tym jak sie czuje, rozmowa z zaufanym
cztowiekiem, zabawa ze zwierzakiem, poszukiwanie wsparcia na grupach
samopomocowych



Dziata¢ wspolnie... gdy sie da.

Kluczowg role odgrywa rodzina pomagajgc w ostabianiu konfliktow, poprawie
umiejetnosci komunikacyjnych | doskonaleniu umiejetnosci rozwigzywania
problemow

(Hawton i in. 1998; Hawton i in., 2000)



Samobojstwa




Koncepcja etapow procesu decyzyjnego

* Mysli o tresci depresyjnej

e Rozwazania o Smierci

* Przyzwolenie na Smierc drogg naturalng

* Rozmyslania o samobdjstwie jako zjawisku

* Przelotne mysli o popetnieniu samobdjstwa

e Utrzymujace sie mysli o popetnieniu samobdjstwa
* Tendencje samobdjcze ze szczegdétowym planem

* Proba samobdjcza

* Samobdjstwo dokonane

Chatizow, T.Koweszko, H.Witkowska, broszura ,, Zapobieganie samobojstwom”




T. Bilicki, Informacje do arkusza

Przyczyny samobojstw wspierajacego ocene

gotowosci suicydalnej

e wytchnieniowe (,nie moge dtuzej wytrzymac”)

e odbarczajace (,nie chce byc problemem dla rodzicow | szkoty”)

e altruistyczne (,ja odchodze, ale wy pomdzcie mojej siostrze”)

e destabilizacyjne (,nhie jestem w stanie zniesSc tego rozstania”)

o fatalistyczne (,ten Swiat nie ma sensu — globalne ocieplenie, autorytaryzmy,

wojny”)



« wystgpienie zachowan i komunikatow wskazanych w arkuszu

e pojawienie sie objawow zespotu presuicydalnego np.:

T. Bilicki, Informacje do arkusza _ _ ~ i} _ o
wspierajgcego ocene gotowosci - dominacja trudnych uczuc | emocji, brak dostrzegania mozliwosci

suicydalne; zmiany
- dewaluacja wartosci, poczucie osamotnienia

- kumulowanie napiecia | (auto)agresji, wystepowanie fantazji
samobojczych

Sygnaty

ostrzegawcze - nagta zmiana zachowania, zegnanie sig, rozdawanie
swoich przedmiotow

« samouszkodzenia jawne albo ukryte

* relacje z osobami, ktore sie samouszkadzaja lub mysia o
samobojstwie

* uczestniczenie w grupach internetowych na temat samobgjstw




T. Bilicki, Informacje do
arkusza wspierajgcego ocene
gotowosci suicydalnej

Sygnaty

ostrzegawcze

korzystanie ze stron internetowych o samobdjstwach,
stuchanie muzyki o tematyce samobojstw

silna impulsywnosg¢, tendencje do zmiennosci nastroju,
drazliwosc¢

niemowienie 0 swojej przysztosci, brak planoéw na
przysztosc

niska zdolnos¢ do rozwigzywania problemow i
dystansowania sie

posiadanie cech grupy doswiadczajgcej dyskryminaciji (np.
LGBT+)

ambiwalentne relacje z rodzicami, innymi dorostymi
oraz przyjaciotmi

zaburzenia psychiczne (np. depresja, zaburzenia lekowe)
wczesnhiejsza proba samobojcza, wystepowanie w
rodzinie samobojstw i chordb psychicznych



Utwor ,To ostatnia niedziela” (1935) -
- ostatnie tango samobojcow z mitosci...

e ...pytasz co zrobie i dokqgd pojde
dokgd mam is¢ ja wiem

dzis dla mnie jedno jest wyjscie

fa nie znam innego

tym wyjsciem jest no mniejsza z tem...




Efekt Wertera

Efekt Wertera — ,Smier¢ z matpowania” modelowanie
zachowania osoby znanej, popularnego bohatera,
ktory zginat Smiercig samobojczg np. Werter
Goethego, czy Kurt Cobein z Niravany

- podobny metoda popetnienia samobojstwa

- podobny wiek do osoby modelowej

- podobny typ problemoéw (Cialdini, 1996)



EFEKT WERTERA

* Prawdopodobienstwo wzrostu liczby samobojstw jest
najwieksze w ciggu pierwszych dni po pojawieniu sie opisOw w
mediach | stopniowo zmniejsza sie w okresie okoto dwoch
tygodni, ale niekiedy utrzymuje sie dtuzej (zalezy od
intensywnosci przekazu i popularnosci ofiary) (saraniin., 2018)

Marilyn Monroe (1962) o 192 osoby
wiecej

Robin Williams (2014)
- w kolejnych 4 miesigcach zaobserwowano w USA o
1841 wiecej samobojstw




Pakty samobojcze

« Pakty samobdjcze — najczesciej 2 lub 3 osoby porozumiewajg sie w kwestii zakonczenia zycia,
najczesciej to osoby znajome, ktdre sie przyjaznity.

« Dzis, dzieki Internetowi moga to uczyni¢ wspolnie osoby sobie obce

BMJ. 2004 Dec 4; 329(7478): 1298-1299. PMCID: PMC534825
doi: 10.1136/bm|.329.7478.1298 PMID: 15576715

Suicide pacts and the internet
Complete strangers may make cyberspace pacts

Sundararajan Rajagopal, consultant psychiatrist

Dying Together: Suicide Pacts and Other
Episodes of Paired Suicides in Yorkshire and
the Humber

Marilyn J. Gregory =

The British Journal of Social Work, Volume 43, Issue 2, March 2013, Pages
298-316, https://doi.org/10.1093/bjsw/bct015
Published: 14 February 2013  Article history v




Autor: Tomasz Bilicki - certyfikowany interwent kryzysowy, tomasz.bilicki@innopolis.pl o -
Konsultacja: Teresa Dulemba — psycholog kliniczny, Jarostawa Przygocka - specjalistka psychologii klinicznej "g I. - ( ) pl
ARKUSZ WSPIERAJACY OCENE GOTOWOSCI SUICYDALNEJ A Fufiire powersd by People

Etapy dojrzewania do zamachu: Przyktadowe komunikaty: Przyktadowe pytania:

Mam wszystkiego dosyc¢

Mysli rezygnacyjne Jak widzisz swojq przysztosé?
Jestem pomytkq i obcigzeniem dla swiata

Ciekawe, jak to jest po smierci

Ogolne rozwazania o smierci Czym sie interesujesz?

Lubie ksiqzki i filmy o umieraniu
Co lubisz robic?

Chciatbym zachorowac i umrzec

Pragnienie Smierci naturalnej
Fantazjuje o tym, ze gine w wypadku | i
Jakie problemy majqg Twoi rowiesnicy?

Zainteresowanie Smiercig samobdjcza ] o o
Cztowiek wykrwawia sie kilkanascie minut

e Czasami mysle o smierci i i B )
Incydentalne mysli o Smierci ) B Czy myslates zrobi¢ sobie krzywde?
Rok temu rozwazatem samobdjstwo

i G " Nie ma tygodnia, abym nie chciat sie zabic
Nawracajgce mysli o Smierci Jak czesto o tym myslisz? Kiedy ostatnio?
Codziennie mysle o swojej Smierci

Czekam na dobry moment, juz zdecydowatem Czy wiesz, kiedy i jak to zrobi¢?

Zaplanowanie zamachu Dla kogo chcesz to zrobi¢?

Nie planuje wakacji; zrobie to dla siebie

Decija O sa mObéjStWie Konieczna pilna konsultacja psychiatryczna w przypadkach:

- nawracajacych mysli o Smierci, zaplanowania zamachu
- zagrozenia mozliwoscig wystgpienia samobdjstwa impulsywnego (nagtego)
- znaczacych watpliwosci dotyczacych zdrowia i zycia




Pobierz materiat

https://www.oskko.edu.pl/kongres15/materialy/TBilicki-arkusz-wspierajacy-ocene-OSKKO.pdf




T. Bilicki, Informacje o arkusza * objg¢ pomoca psychologiczno-pedagogiczng — w kazdym

wspierajgcego ocene gotowosci , .
suicydalnej przypadku (nawet przy myslach rezygnacyjnych)

e poinformowac rodzicow, zaprosi¢ do skorzystania ze
wsparcia psychologiczno-psychoterapeutycznego — w
- kazdym przypadku (nawet przy myslach rezygnacyjnych
7adania dla ym przyp ( przy my ygnacyjnych)

szkoty

* w przypadku nawracajgcych mysli o Smierci, zaplanowania
zamachu, zagrozenia mozliwoscig wystgpienia
samobodjstwa impulsywnego (nagtego), znaczacych
watpliwosci dotyczacych zdrowia i zycia - konieczna pilna
konsultacja psychiatryczna (ewentualnie wezwanie
karetki pogotowia)




T. Bilicki, Informacje do arkusza
wspierajgcego ocene gotowosci suicydalnej

. w przypadku rodzicéw bagatelizujgcych zagrozenie zdrowia i zycia —
poprosi¢ o interwencje sgdu rodzinnego (ewentualnie wezwanie
Policji w sprawach bezposredniego zagrozenia zycia)

. poprosi€ o zapisanie w telefonie numerdow interwencyjnych
: (np. telefony zaufania)
/Zadania dla
S7Z kOfy . ustali¢ zasady kontaktu ze szkotg (np. pedagog, psycholog,
wychowawca)
. wielokrotnie powtdérzy¢, aby osoba informowata o swoich zamiarach

(najlepiej przecwiczy¢ takie sytuacje)

. podtrzymywacd kontakt, wykazywac zainteresowanie (bez
wscibstwa), ocenia¢ zagrozenie




Uwazaj na

,btahe powody”

* Kluczowe jest przyjecie perspektywy pacjenta
| ocena czy dane wydarzenie zyciowe jest dla
niego istotne

* Niektore stosunkowo btahe przyczyny moga
by¢ dla pacjenta silnie traumatyzujgce



Profilaktyka w
ujeciu
orof.B.Hotysta

Dobrze zorganizowana profilaktyka to solidna
podstawa na przysztosé.

Nie eliminuje ona wystepowania kryzysow, ale
sprawia, ze reakcja na nie jest zdrowsza.

Za pomocg dziatan profilaktycznych budowana
jest atmosfera wsparcia i zrozumienia problemu
oraz promowana jest rzetelna wiedza, ktéra jak
wiadomo redukuje lek.



Czego nie wolno robic!

Ukazywanie samobédjstwa jako reakcji na stres i
analizowanie mechanizmow psychologicznych —
wtedy samobojstwo staje sie nieuchronnym
rozwigzaniem

Krétkie zajecia na temat samobdjstw
niepowigzane z innymi dziataniami profilaktycznymi
w szkole

Ryzykowna profilaktyka: eliminacja skutkow
zamiast przyczyn zagrozen

Pokazywanie zachowan samobdjczych
(,instruktaz”) i zachowania otoczenia (,ukaranie”)

Opowiesci bylych samobéjcow




Czego robic¢ nie wolno !

nie publikowaé féidgrafii ani listow pozegnalnych
samobojcy;

nie podawac szczegotowego opisu metody
popetnienia samobojstwa;

nie podawac nadmiernie uproszczonych
przyczyn;

nie gloryfikowa¢ samobdjstwa i nie robi¢ z niego
sensacji;

nie postugiwac sie stereotypami religijnymi i
kulturowymi;

nie przypisywac nikomu winy (PTS, 2006; 2007)




Nieskuteczne

« Oddziatywania nastawione na zwiekszenie wiedzy mtodziezy licealnej na temat
samobojstw oraz programy nastawione na identyfikowanie zagrozonej
samobojstwem miodziezy i zwiekszanie ich tendencji do poszukiwania pomocy
okazaty sie NIESKUTECZNE

* Niebieska linia, choC dostepna, nie jest uzywana przez zagrozonych
samobojstwem miodych mezczyzn i chtopcow

* miodziez w potrzebie niechetnie korzysta z pomocy dorostych i profesjonalistow a
chetnie z pomocy kolegow

 specjalista w czasie ostatniej wizyty przed probg samobdjczg nie wykrywa
ryzyka (badania Finskie i Brytyjskie)



Profilaktyka

wzmachianie zdrowia psychicznego i dobrostanu
nauczycieli, w tym superwizja

wzmacnianie poczucia wiasnej wartosci uczniow w
procesach dydaktycznych i wychowawczych

szkolenia w zakresie interwencji kryzysowej i
suicydologii dla nauczycieli i rodzicow

wspotpraca z rodzicami oraz wspotpraca
interdyscyplinarna z zewnetrznymi podmiotami

warsztaty w zakresie poszukiwania sensu zycia i
pozytywnych aspektow zycia dla uczniow

warsztaty radzenia sobie w sytuacjach trudnych dla
nauczycieli, uczniow, rodzicow




Role wychowawcoéw,
pedagogow i psychologéw
w czasie kryzysu mozna
porownac do roli
ratownikow.

Zgodnie z zasada
ratownictwa — w pierwszej
kolejnosci trzeba dbac o

bezpieczenstwo i zdolnos¢
do dziatania samych
ratownikéw, by mogli oni

udziela¢ skutecznej
pomocy innym.




REKOMENDACIE

” <\
Kluczowa rola wsparcia psychicznego
udzielanego przez wychowawcow \

* proste sposoby troski, zwykte rozmowy,
* zainteresowanie przezyciami uczniow,
 proste zabawy integracyjne,

« wstepne rozpoznanie dotyczgce liczby
uczniow o bardzo ztej kondycji
psychicznej, ktérzy mogg wymagac
wiekszej pomocy



Rekomendacje

Zadbanie o motywacje ucznia — koncentracja na zasobach ucznia (pozytywach) a nie jego brakach,
normalne, codzienne zachowanie (a nie wyjgtkowe i idealne) tez warte jest zauwazenia

v “Ciesze sie, ze zgtaszates$ sie dzisiaj do tablicy”
v “Kuba, bardzo mi sie podoba, jak odrobite$ zadanie domowe z matematyki, skupite$ sie i bytes
bardzo uwazny.

v'Dla mnie to bardzo dobra praca — jestem z Ciebie dumny”.

“Ludzki umyst jest bardziej nastawiony na wychwytywanie negatywow niz
pozytywow - cecha ta byta potrzebna naszym przodkom, by mite obrazy i
aktywnosci nie przeszkodzity w dostrzezeniu niebezpieczenstwa. Niestety,

wspofczesnie umiejetnoSc ta powoduje, ze chetniej ganiamy niz chwalimy.”
(Kotakowski, Pisula 2013).




Cele interwencji Kryzysowej

Udzielenie pierwszej pomocy psychologicznej.
Udzielenie wsparcia emocjonalnego.

Wdrozenie dziatan majacych przywroécic¢ rownowage
sprzed kryzysu.

Ztagodzenie objawow.
Identyfikacja zasobow i zrodet wsparcia.
Zapewnienie bezpieczenstwa.

Odzyskanie przez osobe w kryzysie poczucia
sprawstwa i wptywu na witasne zycie.

Wypracowanie nowych, bardziej adaptacyjnych
strategii radzenia sobie.

Zapobieganie wystgpieniu zaburzen psychicznych.



Cechy
Interwencji
Kryzysowej:

Prowadzona natychmiast, najpdzniej w ciggu 24—-72 godzin
od wystgpienia wydarzenia krytycznego.

Pomoc krotkoterminowa i ograniczona w czasie.

Czestotliwosc¢ spotkan dostosowana do potrzeb
poszkodowanego.

Pomoc skoncentrowana na aktualnych trudnosciach, ,tu i
teraz”.

Jasno okreslone i zdefiniowane cele interwenc;ji.
Praca osadzona w realiach i dotyczgca faktow.
Obejmuje rodzine i bliskich poszkodowanego.
Angazuje rozne stuzby.

Praca nastawiona na dziatanie.



A moze interwencja
rowiesnicza’?



Interwent rowiesnik...

» Osoba pomagajgca innym w kryzysie, w szczegolnosci w
ramach rowiesniczej interwencji kryzysowej (a zatem
pomocy
niezawodowej), powinna pamietac, ze nie jest
supermanem.

« Pomaganie innym nie moze szkodzi¢ pomagaczowi.

» Pozgdane umiejetnosci to empatia potgczona ze
stawianiem adekwatnych granic (asertywnos¢), dobra
komunikatywnosc, wiedza w zakresie regut pomagania,
unikanie schematycznego myslenia.

* Waznym elementem jest motywowanie do skorzystania z
pomocy profesjonalne,.




Warto pojs¢ w
KRYZYSOWA tym kierunku

https://oskko.edu.pl/rik/EB
OOK-RIK.pdf




Powiedz

Jestes bezpieczny (jesli to prawda).

Ciesze sie, ze tu jestes.

Ciesze sie, ze zgodzites sie ze mng porozmawiac.
Przykro mi, ze Cie to spotkato.

To nie Twoja wina (jezeli to prawda).

Twoja reakcja jest nie jest niczym dziwnym w tak trudnej
sytuacji.

Musiato by¢ dla Ciebie bardzo trudne to
widzie¢/styszeé/czud.

Trudno mi sobie wyobrazi¢ jak mozesz sie teraz czuc.
Nie wariujesz.

By¢ moze sprawy nie wrocg catkowicie do normy, ale z
czasem poczujesz sie lepie;.

Czy moge w jakis sposob Ci pomoc?
Nie ma nic ztego w tym, ze ptaczesz. tzy tez sg potrzebne.

Jestem tu dla Ciebie.



Nie mow:

Rozumiem.

Masz szczescie, ze...

To zajmie troche czasu, ale w koricu Ci przejdzie.
Wiem, jak sie czujesz.

Nie martw sie, wszystko bedzie dobrze.
Musisz byc silny.

Uspokoj sie i zrelaksu;.

Nie ptacz, nie krzycz, nie denerwuj sie.
Nie wolno Ci tak méwi¢/mysleé.
Widocznie tak miato byc.

Ciesz sie, ze zyjesz.

Nie mysl| o tym.

Nie powinienes sie tak czud.

Nie jest az tak zle.

Wez sie w garsc.



Jak pracowac?
Co jest skuteczne?

*TUS
*TRE
*SELF REG




Smutna rzeczywistoscC .uwarsazs

Polski uczen jest nieszczesliwy, samotny, nie ma
przekonania, ze ma wptyw na witasny rozwoj, nie jest
przywigzany do szkoty, nie wierzy, ze nauczyciele mogg
mu pomoc w odnalezieniu sie w trudnej, hybrydowej i
ptynnej rzeczywistosci




Dzieci s3g ,,istotami emocjonalnymi”

« W okresie dorastania dominuje uktad emocjonalny (limbiczny) nad
uktadem kontrolujgcym emocje (korg przedczotowg) (Glac, 2020)

 M6zg nastolatka jest szczegodlnie wrazliwy emocjonalnie!
Nastolatek przezywajgc bardzo silne emocje moze wytworzy¢ w swoim
mozgu trwatg pamiec¢ emocjonalng i reakcje lekowe, ktore bedg
towarzyszyty mu przez cate zycie (Glac, 2020)




Mowmy przy dzieciach dobrze o nauce, szkole | nauczycielach

 Tworzenie pozytywnej pamieci emocjonalnej, jest kluczowe dla
podejmowania pozniejszych dziatan (np. checi lub niecheci do nauki)

dlatego nauczycielem powinien byé ktos kto nie wzbudza leku
(Glac, 2020)

I CHILDREN, | WIkL
"~ HAVEORDER!, *







https://zwijr.pl/

PORADNIK DLA
AUCZYCIELI

Interwencje

Rola pracownikéw o$wiaty Autorzy: Krzysztof Szwajca,

e e po Smierci

samobojcze]

*} NPZ Fundacja i .. .
k, Wielogtosu E; - 0 znaczeniu i potrzebie

dziatan postwencyjnych w szkole




Na zakonczenie

ZADBAJ O SIEBIE,

TO NIE JEST EGOIZM,
TO KONIECZNOSC

| ODPOWIEDZIALNOSC
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FIRMA SZKOLENIOWO -DORADCZA
amﬁlgua:(_w

NIEPUBLICZNA PLACOWKA DOSKONALENIA NAUCZYCIEL!

58-100 SWIDNICA,UL. tUKASINSKIEGO 2

TEL. 748522473, FAX.748522473
KOM. 604 461 929, 500237020,512305222
E-MAIL: BIURO@ANNASZYWALA.PL

Petna oferta, szczegétowe programy, informacje organizacyjne na stronie internetowej

www.annaszywala.pl

Potwierdzamy doskonalenie zawodowe dokumentami wynikajgcymi z obowigzujgcych regulacji prawnych. Wystawiamy zaswiadczenia o ukoriczeniu danej formy
szkoleniowo-doradczej na podstawie wpiséw:

«+» Zaswiadczenie Nr 28/2019 o wpisie do ewidencji niepublicznych placéwek doskonalenia nauczycieli Samorzagdu Wojewddztwa Dolnoslgskiego
% Decyzja nr 38/2021 Dolnosélaskiego Kuratora O$wiaty z 22 listopada 2021 r. o przyznaniu akredytacji Niepublicznej Placéwce Doskonalenia Nauczycieli w Swidnicy
«» Zaswiadczenie Nr 2.02/00083/2005 o wpisie do rejestru Instytucji Szkoleniowych Dolnoslgskiego Wojewddzkiego Urzedu Pracy

Zapraszamy do wspotpracy i tworczych inspiracji! -
P Y potpracy yennspiracy Qwna, érg,wa,wu

Nasze ponad 20-letnie doswiadczenie w organizacji réznorodnych form szkoleniowych i doradczych jest gwarantem wysokich standardéw ustug.

Walidujemy nasze dziatania systemem jakosci ISO 9001: 2015




