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O wspieraniu ucznia, ktory doswiadczyt wojny i uchodzctwa




Szanowni Panstwo,

Oddaje w Panstwa rece krotki poradnik, w ktérym staratam
sie zamieSci¢ najwazniejsze informacje dotyczace wsparcia ucznia
z doswiadczeniem wojny i uchodzctwa. Zapewne poradnik ten
nie wyczerpuje tematu, nie odpowie na wszystkie pytania i watpliwosci.
Nie pokazuje on jednej wlasciwej Sciezki postepowania, poniewaz
doswiadczenia i potrzeby dzieci, ktore juz rozpoczety lub w najblizszym
czasie rozpoczna nauke w szkotach i1 przedszkolach, sa bardzo
indywidualne. Mam jednak nadzieje, ze znajdziecie w nim Panstwo
wskazowki, ktore pomoga zaplanowaC wsparcie, ktore bedzie

dostosowane do indywidualnych potrzeb dziecka.

Informacje o autorze:

Nazywam si¢ Katarzyna Bogusiewicz-Gorlak i jestem psychologiem
oraz certyfikowanym psychoterapeuta poznawczo-behawioralnym. Moje
zainteresowania zawodowe skupione sa wokol zdrowia psychicznego
dzieci i mtodziezy. Na co dzien prowadze psychoterapie dzieci i mtodziezy
oraz konsultacje dla rodzicow. W mojej pracy zawodowej wazne jest dla
mnie calosciowe, systemowe spojrzenie na trudnosci i potrzeby dzieci
oraz szukanie mozliwosci wsparcia dziecka w kazdym Srodowisku jego

funkcjonowania.

Adres do kontaktu: katarzyna.gorlak@gmail.com
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Pewnego dnia sSwiat, ktory znates do tej pory, ktéry dawal poczucie
bezpieczeristwa, wzglednej stabilnosci i przewidywalnosci, zmienia sie.
Nagle musisz zostawié¢ caly Swiat, ktory znates: dom, plac zabaw
na ktérym bawites sie wiosnaq i latem, park, w ktérym co roku zjezdzates
na sankach, znajomych, z ktérymi spedzates czas w trakcie lekcji
i na przerwach, kiedy to graliScie w pitke, bawiliScie sie w berka.
Zostawiasz rodzine, bliskie i najwazniejsze osoby. Zostaja wszystkie
rzeczy, ktore byty dla Ciebie tak wazne — klocki, z ktérych budowate$
najwiekszq wieze, t6zko, w ktéorym zasypiales co wieczor, podczas gdy
rodzice czytali Twoja ulubionqg ksiqgzke. Ulubione ksiqzki tez zostawiasz.
Najwazniejsze rzeczy trafiaja do jednej walizki. Wazne sq ubrania -
ciepte ubrania, leki. Nie ma juz miejsca na Twoja przytulanke, ktéra byla
z Tobg od zawsze. Moze nie byta juz najladniejsza, ale byla Twoja,
najwazniejsza, taka od zawsze... Widzisz lek i tzy rodzicéw. Boisz sie,
czasami nie wiesz czego, ale sie boisz... Cos$ sie dzieje, co$ bardzo
ztego.... Nie potrafisz tego zrozumieé. Masz kilka lat, moze kilkanaScie.
Boisz sie... o siebie, o rodzeristwo, o bliskich — tych ktérzy sa z toba i tych,
ktorzy zostali. Boisz sie o swodj pokdj — ze ktoS go zniszczy, o swoje
ukochane zabawki. Boisz sie o psa babci i kota sasiadow. Mozesz mysSled,
ze to glupie, bo sq wazniejsze rzeczy niz klocki, kot czy ksiqgzki.
Nie, to nie jest glupie. Masz prawo sie bac¢, masz prawo tesknié. Inni tez
sie boja, dorosli, dzieci... Placzesz, zegnajac sie szybko z bliskimi. Moze
myslisz, ze nie powiniene$ ptakadé, ze musisz byé silny. Masz prawo
plakaé, masz prawo sie baé. Placzemy, kiedy co$ tracimy, a Ty tracisz
swoj caly dotychczasowy Swiat. Boimy sie, kiedy cos$ ztego sie dzieje,
kiedy cos nam zagraza. To co sie dzieje, jest trudne. Bardzo trudne.

Jestes silny, radzisz sobie najlepiej jak potrafisz.



Wstep

Okrutne wydarzenia ostatnich dni sprawily, ze wszyscy probujemy
sprosta¢ nowej, bardzo trudnej rzeczywistosci. Przed nami wiele
wyzwan, zadan, z ktorymi do tej pory nie musieliSmy sie¢ mierzyc.
Pojawia sie wiele pytan — jak pomagac, a czego unikac. W momencie,
kiedy rozpoczetam pisanie tego poradnika, 454 tys. obywateli Ukrainy,
uciekajac przed wojna, znalazto schronienie w naszym kraju. Osoby
te potrzebuja kompleksowego wsparcia - od zabezpieczenia
podstawowych potrzeb zyciowych, poprzez wsparcie specjalistow,
wsparcie spoleczne, emocjonalne. Dla dzieci, ktore w konsekwencji
dzialan wojennych, zamieszkaly na terenie naszego kraju, waznym
elementem ich rzeczywistosci bedzie Zycie szkolne czy przedszkolne.
Istotne jest teraz wsparcie i wyposazenie w wiedze oso6b bezposrednio
pracujacych z dziecmi, ktore doswiadczyly traumy, wojny, uchodzctwa
i licznych strat.

Wiele osob pracujacych na co dzien z dziecmi, mierzy sie z lekiem,
obawami, poczuciem niepewnosci (co mozemy zrobic¢, w jaki sposob?).
Pierwszym krokiem do tego, by z poczucia leku i niepewnosci moéc wejsc
w dzialanie, jest danie sobie przyzwolenia na to, co dzieje sie z naszymi
emocjami. To, ze czujemy lek, niepewnosc¢, nie swiadczy o tym,
ze jesteSmy stabi, nieprofesjonalni, brakuje nam umiejetnosci.
To, ze w obliczu wojny, ktora ma miejsce tak blisko nas, zadan przed
ktorymi stajemy — objecia wparciem dzieci, ktore juz trafily i nadal beda
trafiac do naszych szkot i przedszkoli - mierzymy sie z wlasnymi
watpliwosciami, i obawami, Swiadczy o tym, Ze jesteSmy ludzmi, i mamy
prawo przezywac wlasne emocje. Zrobmy miejsce
na te emocje, zaopiekujmy sie¢ nimi.

Kolejnym krokiem do skutecznego pomagania jest wiedza.
Nie mozna stworzy¢ jednej Sciezki postepowania w temacie wspierania
dzieci z doswiadczeniem traumy i uchodzctwa. Stowo wojna dla kazdego

z tych dzieci ma inng definicje i inne znaczenie. Dla jednego dziecka



oznacza ona ucieczke, rozstanie 2z rodzing, przyjaciolmi, lek
i niepewnosc¢. Dla drugiego dziecka wojna to paralizujacy lek, ktory
wypelnial kazde miejsce w schronie w czasie bombardowania.
Dla innego wojna to pozegnanie z tata i starszym bratem, ktorzy zostali
w Ukrainie, lek o ich zycie. Dodatkowo, kazde dziecko ma inne
umiejetnosci i zasoby do radzenia sobie z trudnymi, traumatycznymi
doswiadczeniami. Inne zasoby do zaopiekowania sie dzieckiem i jego
emocjami maja tez czlonkowie jego rodziny. Wazna jest rowniez sytuacja
rodziny juz po dotarciu do miejsca pobytu — z innymi trudnosciami moze
zmagac sie rodzina w przypadku mniejszej sieci wsparcia (np. kiedy
w miejscu, w ktorym zamieszkala nie ma bezposredniego kontaktu
ze znajomymi czy rodzina), z innymi osoby, dla ktorych problemem jest
bardzo zla sytuacja finansowa, przewlekla choroba, bariera jezykowa.
Biorac pod uwage ilos¢ czynnikow, ktore wplywaja na adaptacje dziecka
do zaistnialej sytuacji, jego radzenie sobie z doswiadczeniem straty
i traumy, kazdorazowo plan pomocy danemu dziecku musi by¢ szyty na
miare. Innej formy wsparcia i pomocy bedzie potrzebowato dziecko, ktore
przezywa zalobe lub zmaga sie z ostra reakcja na stres. Innej dziecko,
ktore w wyniku traumatycznych doswiadczen zmaga sie z objawami
zespolu stresu pourazowego, zaburzen depresyjnych czy lekowych.
Innej dziecko, ktore ma trudnosci w zaadaptowaniu sie¢ do nowej
sytuacji. Co jest konieczne, zeby zaplanowac najlepsza forme wsparcia?
Przede wszystkim gotowosSC i otwartos¢ dorostych na zobaczenie
i zrozumienia tego, co dzieje sie aktualnie w Zyciu dzieci, ktore majq
za soba doswiadczenie wojny i uchodzctwa oraz wiedza, ktéra obejmuje:
informacje na temat mozliwych reakcji dziecka i jego objawow - zarowno
tych, ktore wskazuja na prawidlowe radzenie sobie z trauma, jak
i objawow, ktore wymagaja wsparcia specjalistow (psychoterapeutow,
psychotraumatologow, psychologow i interwentow kryzysowych) oraz

sposobow wspierania dzieci w przestrzeni szkolnej i przedszkolne;.



Kryzys i trauma

Prawdopodobnie wiekszos¢ dzieci, ktore na skutek dzialan
wojennych, zamieszkaly w naszym kraju, doswiadczylo zdarzenia
kryzysowego lub traumatycznego. Warto zatem przypomnie¢, co
w perspektywie psychologicznej oznacza to stlowo. Zgodnie z Kryteriami
Diagnostycznymi Zaburzen Psychicznych DSM-5, doswiadczenie
traumatyczne to bycie uczestnikiem lub swiadkiem wydarzenia, ktoére
jest nagle, gwaltowne i stanowi zagrozenie dla zdrowia, Zycia lub
integralnosci psychicznej (Cohen J.A. i in., 2011). Wazne jest to, ze nie
u kazdej osoby przezycie traumatycznego doswiadczenia bedzie
skutkowato wystapieniem zespotu stresu pourazowego. W dalszej czesci
poradnika przedstawie roznice pomiedzy adaptacyjnymi i prawidlowymi
reakcjami na traume, a objawami mogacymi wskazywac na potrzebe
udzielenia wsparcia psychoterapeutycznego lub psychiatrycznego.
Zroznicowanie to moze by¢ pomocne w planowaniu i udzielaniu
odpowiedniego wsparcia, podyktowanego indywidualnymi potrzebami

dziecka.

Juz w nowym domu, juz bezpiecznie, ale....
czyli o przezywaniu straty, zaloby i zachwianym poczuciu
bezpieczenstwa

Dziecko przekraczajac granice panstwa, zostawia za soba wiele:
cztonkow rodziny, przyjaciol, dom, szkole, zabawki — wszystko, co do tej
pory znato i co dawalo poczucie bezpieczenstwa. Zabiera ze soba jednak
cos innego, cos dla czego przeszkoda nie jest granica — traumatyczne
doswiadczenia, lek, niepewnosc, tesknote i poczucie straty.

Trudno jest stworzyc¢ jednorodny obraz doswiadczen dzieci, ktore
ze wzgledu na toczaca sie wojne, musialy opusci¢ swoj kraj. Kazde z nich
ma zupelnie inne doswiadczenia, kazde inne zasoby (wlasne
i w otoczeniu) do tego, by radzi¢ sobie z kryzysem. To, co z calag

pewnoscia jest wspolne dla dzieci, to doswiadczenie straty, ktore



mozemy rozumiec na roznych poziomach — Smierc¢ bliskiej osoby, roztgka
z czlonkami rodziny, przyjaciolmi, strata dotychczasowego zycia -
szkoly, mieszkania, ulubionych ubran i zabawek. Bardzo wazna jest
nasza proba zrozumienia tych strat z perspektywy dziecka, bo zabawka,
nie jest tylko zabawka, sukienka nie jest tylko sukienka, ksigzka nie jest
tylko ksigzka — to sa elementy, ktore do tej pory tworzyly mikroswiat
tego dziecka, cos co nalezalo do niego, bylo dostepne, przewidywalne.
Zamiast mowic: ,To niewazne, to byly tylko klocki” pozwolmy dziecku
uslyszec: ,Widze, ze tesknisz za swoimi zabawkami. To trudne,
kiedy nie mozna zabracé rzeczy, ktore tak bardzo sie lubi”.

Strata, ktorej doswiadczylo dziecko, moze objawiaC sie
przezywaniem przez nie zatoby. Wbrew potocznym opiniom, proces
zaloby nie pojawia sie tylko w perspektywie Smierci. Zatoba jest
procesem radzenia sobie ze strata, ktorej doswiadczyliSmy. Pozwolmy
dzieciom oplaka¢ ich straty, zaopiekujmy sie ich smutkiem.
I pamietajmy, ze zaopiekowanie si¢ emocjami, nie oznacza, ze robimy
wszystko, by te trudne emocje zniknely. Zaopiekowanie sie nimi,
to czesto danie przestrzeni na to, ze pojawia si¢ smutek, ztosc¢, zal.
Pokazanie, ze jesteSmy z dzieckiem, staramy sie zrozumiec to, co teraz
dzieje sie z nim. Wysylamy jako dorosli sygnal: ,Masz prawo czué
smutek, masz prawo czuc ztosé, lek. To, co sie wydarzylo, jest
bardzo trudne. Jestem obok i bede z Toba w tym, co sie dzieje”.

Nagle drastyczne zmiany, ktore nastapil w Zyciu dziecka, moga
radykalnie zmienic¢ to, w jaki sposob postrzega i interpretuje on Swiat
i swoja sytuacje. Zachwiane zostaje poczucie bezpieczefistwa. Swiat,
w ktorym pojawila sie wojna, w oczach dziecka staje si¢
nieprzewidywalny i niebezpieczny, a to, co bedzie dziato sie z nim samym
i jego najblizszymi jest niepewne. Pojawia sie wiecej pytan i watpliwosci
niz odpowiedzi: ,Czy wroce do mojego domu? Czy moj tata jest
bezpieczny? Czy ja jestem bezpieczny — a moze wojna dotrze tez tutaj?”
Czy powinniSmy jako dorosli odpowiada¢ na te pytania? Tak.

Pamietajmy jednak o tym, Zze nie mozemy w naszych odpowiedziach



obiecywac dzieciom czegos, czego nie jesteSmy pewni, na co nie mamy
wplywu. Poczucia bezpieczenstwa dziecka nie odbudujemy poprzez
dawanie obietnic bez pokrycia. Poczucie bezpieczenstwa mozemy
odbudowywac na swojej autentycznosci i szczerosci. Dlaczego to jest tak
wazne? Wyobrazmy sobie, co zadzieje sie w sytuacji, kiedy obiecamy
dziecku cos, co sie nie spelni. Kiedy na pytanie czy wréci do domu
na Swieta, odpowiemy: tak, wrécisz... Jednak dzieje sie tak, ze rodzina
nie moze jeszcze wrocic... W takiej sytuacji potwierdza sie ksztattujace
sie w dziecku przekonanie, ze Swiat jest nieprzewidywalny, a innym
nie mozna ufac. Ponizej przedstawie dwa przyktady, ktore zobrazuja
w jaki sposob mozemy odpowiadac zgodnie z prawda, ale przy
jednoczesnym zadbaniu o poczucie bezpieczenstwa dziecka: , Nie wiem,
czy bedziesz mogt wroci¢ do domu. Nie wiem, kiedy wojna sie
zakonczy. Wiem, to trudne, bo bardzo tesknisz za swoim domem,
za rodzinq, za przyjaciotmi”. ,Martwisz sie o tate... To normalne,
ze sie boisz i martwisz. Bardzo kochasz tate. Nie wiemy co teraz
dzieje sie w Kijowie, gdzie jest Twoj tata. Wierze natomiast, ze robi

wszystko, by zadbacé o siebie najbardziej jak to jest mozliwe.

Naturalne i adaptacyjne reakcje na traumatyczne
wydarzenia

Jak wspominalam juz wczesniej, wydarzenie traumatyczne jest
naglym zdarzeniem, ktore stanowi zagrozenie dla zdrowia i Zzycia.
Nie kazda osoba, ktora doswiadczyla traumy, w przyszlosci bedzie
zmagala sie z objawami zespotu stresu pourazowego (PTSD), czy innymi
zaburzeniami psychicznymi. Wazne jest to, zebySmy wiedzieli w jaki
sposob przebiega prawidlowy sposob radzenia sobie z traumag — co jest

normalna, naturalna reakcja na bardzo trudne doswiadczenie.



Ostre zaburzenie stresowe

Zgodnie z Kryteriami Diagnostycznymi Zaburzen Psychicznych
DSM-5, ostre zaburzenie stresowe jest nastepstwem doswiadczenia
sytuacji, ktora byla oceniona jako zagrazajaca zdrowiu lub zyciu. Dana
osoba mogla by¢ bezposrednio narazona na te sytuacje, bycC jej
Swiadkiem, lub uzyskac informacje o tym, Zze bliska osoba doswiadczyla
traumatycznego wydarzenia. Objawy, ktore moga pojawic sie na tym
etapie pogrupowane sa w pie¢ kategorii (za: Kryteria Diagnostyczne
Zaburzen Psychicznych DSM-5, 2013):

. objawy natretne: nawracajace natretne wspomnienia
traumatycznego wydarzenia — w przypadku dzieci moga mie¢ forme
powtarzajacych sie zabaw, rysunkow w ktorych pojawia sie motyw
traumatycznego wydarzenia; koszmary senne — u dzieci tres¢ snow
nie musi byC bezposrednio zwigzana z trauma — moga pojawiac sie
np. potwory, lub trudne do identyfikowania tresci; reakcje dysocjacyjne,
w trakcie ktorych dana osoba odczuwa lub zachowuje sie jakby
ponownie doswiadczala traumatycznego wydarzenia; cierpienie
psychiczne, ktore pojawia sie¢ w przypadku pojawienia sie¢ bodzcow
zwigzanych z trauma,

. obnizony nastrdj — pojawiajaca sie trudnos¢ w przezywaniu
i wyrazaniu pozytywnych uczuc,

. objawy dysocjacyjne — poczucie nierealnosci otoczenia lub
siebie samego, trudnosS¢ w zapamietywaniu istotnych aspektow
wydarzenia traumatycznego,

. objawy unikania - proba unikania wspomnien, mysli
i emocji zwigzanych z traumatycznym doswiadczeniem oraz unikanie
bodzcow, ktore moga przywolywac wspomnienie o traumatycznym
wydarzeniu,

. objawy nadmiernej pobudliwosci - problemy ze snem,
drazliwos¢ i wybuchy gniewu, nadmierna czujnosc¢, problemy w zakresie

koncentracji, wzmozona reakcja na zaskoczenie;



To, co jest wazne, to czas trwania objawow. Przyjmuje sie, ze
symptomy te wystepuja od trzech dni do miesiaca od momentu

wystapienia traumatycznego wydarzenia.

Obraz kliniczny ostrego zaburzenia stresowego jest bardzo
niejednolity. U réznych oséb moze wystepowac polaczenie roznych
objawow, w roznym nasileniu. Charakterystyczne jest silne przezywanie

takich emocji jak lek, smutek, zloS¢ oraz wzmozenie pobudliwosci.

Ostre zaburzenie stresowe jest naturalna, prawidlowa i zdrowa
reakcja na bardzo trudne, nagle, traumatyczne wydarzenie. Jezeli
reakcji tej nie towarzysza inne powazne trudnosci, jest to etap, ktory nie
wymaga specjalistycznej pomocy i leczenia. Na tym etapie najwazniejsza
jest obecnosc¢ drugiej osoby i jej gotowos¢ do towarzyszenia dziecku
w tym, co przezywa. Dzialaniem, jakie mozemy podjac w fazie ostrej
reakcji na stres, jest wsparcie i monitorowanie stanu konkretnej osoby.
Kluczowe jest zabezpieczenie podstawowych potrzeb (jedzenie, ubrania,
leki) — jako osoby majace bezposredni kontakt z dziecmi i ich rodzinami,
mozemy obserwowac, czy uczen w szkole ma zabezpieczone drugie
Sniadanie, jest ubrany adekwatnie do warunkoéw pogodowych, posiada
przybory szkolne. W wielu miejscach dzialaja punkty zbiorki,
wolontariusze, osoby prywatne, ktore zabezpieczaja takie potrzeby,
jednak osoby potrzebujace, ze wzgledu na swoj stan emocjonalny,
czy bariere jezykowa, moga nie mie¢ w tym momencie zasobow,
aby samodzielnie skorzystac z takiej formy wsparcia. Dlatego wazne jest
przekierowanie wsparcia do konkretnych osob. Istotne moze by¢ rowniez
uruchomienie lokalnych sieci wsparcia — zabezpieczenie pomocy
w nawigzaniu kontaktu 2z lekarzami, pracownikami stuzb,
wolontariuszami. Bardzo wazna na tym etapie jest rowniez nasza
otwartos¢ na przyjmowanie trudnych doswiadczen innych osob, nasza
obecnosc¢ i gotowos¢ zrozumienia tego, co sie¢ dzieje. Badzmy z dziecmi
w ich smutku, zlosci i leku. Zaakceptowanie emocji, znormalizowanie

ich pozwala je przezyc. ,,Widze, ze jestes smutny. To jest naturalne.
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Duzo wydarzyto sie ostatnio w Twoim zyciu”. ,,Tesknisz za tata,
martwisz sie o niego. Wiem, ze to trudne. Jestem tutaj z Tobaq.
Masz prawo ptakaé, masz prawo czué¢ smutek.” ,Rozumiem, ze sie

boisz. To co sie dzialo, byto bardzo niebezpieczne”.

Osoby, ktore doswiadczyly tak traumatycznych doswiadczen -
zarowno dzieci jak i ich najblizsi, potrzebuja naszego autentycznego
zainteresowania, budowania poczucia bezpieczenstwa opartego

na przekonaniu, ze moga liczy¢ na wsparcie i na zyczliwosc.

Towarzyszenie osobie, ktora jest w fazie ostrej reakcji na stres,
moze byc¢ trudne i obciazajace emocjonalnie dla ,pomagacza”, dlatego
tak wazne jest zadbanie o siebie, ktore moze przybiera¢ rozna forme:
wsparcie innych pracownikéw szkoly, organizacji pozarzadowych,
psychologow, psychoterapeutow. Dodatkowo mozemy nie miec
pewnosci, czy to, co obserwujemy u dziecka, jest jeszcze naturalna,
zdrowa (cho¢ trudna) reakcja, czy pojawily sie trudnosci, ktore
wymagaja wsparcia ze strony specjalistow 2z obszaru zdrowia
psychicznego. Jezeli pojawiaja sie takie watpliwosci, wazne jest szukanie
mozliwosci odbycia konsultacji dla dziecka. Sygnatami, ktére moga
Swiadczyc o tym, ze dziecko potrzebuje dodatkowego wsparcia jest m.in.:
odmawianie jedzenia, przeciagajaca si¢ izolacja, bezsennosc,
niezrozumienie wystepujacych objawow i uczucie przytloczenia nimi.
To co jest bardzo wazne: jezeli zauwazamy u dziecka objawy takie jak
mysSsli czy zamiary samobdjcze, urojenia albo omamy, jest to
sytuacja, ktora wymaga pilnej konsultacji z lekarzem psychiatra!

Badzmy czujni na takie sygnaly.

Czego w takim razie nie nalezy robic? Wypytywac o szczegoly
trudnych doswiadczen — moze to wtornie traumatyzowac dziecko czy
dorostego, co zmniejsza szanse adaptacyjnego i zdrowego poradzenia
sobie z trauma. Nie powinniSmy unikac trudnych emocji u dzieci i ich
najblizszych. Czasami nam dorostym, trudno jest mierzyc¢ sie¢ z emocjami

dzieci. Nie chcemy, zeby byly smutne, nie chcemy, zeby ptakaly czy baty
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sie. Pamietajmy jednak o tym, ze te emocje sa naturalne i normalne
w tej sytuacji. Pozwolmy dzieciom je wyrazic, optakac straty, wyrazic lek.
Jak w takim razie pogodzic te dwa zalecenia? Skoro nie moge dopytywac,
to w jaki sposob mam dac przestrzen na mowienie i przezywanie — gdzie
jest ta granica? Najwazniejsze zasady sa takie, ze nie zachecamy dziecka
do opowiadania o traumie, ale pozwalamy mowic, rysowac, jesli samo to
zainicjowalo. Jesli pojawi sie narracja o traumie, nazywamy to,
co styszymy poprzez odzwierciedlenie, nazywanie emocji, towarzyszymy,

ale absolutnie nie dopytujemy o szczegoly.

Trudnosci adaptacyjne

Dziecko, ktéremu w sposob nagly, gwaltowny i brutalny zostat
odebrany dotychczasowy sSwiat, znalazlo sie w zupelnie nowej
rzeczywistosci. Jest w nowym domu, szkole, przedszkolu, otoczony
osobami, ktorych nie zna, wszyscy poshuguja sie jezykiem, ktéory moze
byc¢ dla niego niezrozumialy. Zaadaptowanie sie do tej zmiany wymaga
czasu i wsparcia ze strony innych osob. Poczatkowo dziecko moze
przejawiac emocje, ktore sg trudne, ale jednoczesnie adekwatne do tego,
co sie zadzialo w jego zyciu - lek, smutek. Moze by¢ wycofane,
nie angazowac sie¢ w aktywnosci. Dlatego badzmy uwazni, obserwujmy
dziecko, zaopiekujmy sie jego potrzebami i emocjami i sprawdzajmy,
czy to, co robimy, dziala. Adaptacja jest procesem, dlatego przydatne
moze byC opracowanie poszczegolnych krokow w pomaganiu dziecku,
stworzenie bezpiecznych warunkow do oswajania sie z nowa sytuacja
(wiecej na temat potrzeb i ,dobrych praktyk” napisalam w dalszych

czesciach).
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Zaburzenia psychiczne - objawy i mozliwosci wsparcia
Dorosli, ktorzy na co dzien pracuja z dziecmi, powinni byc¢
wyposazeni w podstawowg wiedze dotyczaca objawow zaburzen
psychicznych, ktore moga pojawic¢ sie u dzieci w wieku rozwojowym
(nie tylko u dzieci, ktore doswiadczyly wojny i uchodzctwa — trudnosci
te wystepuja u dzieci i mlodziezy, ktore nie doswiadczyly tak
traumatycznych wydarzen). Wiedza ta moze pozwoli¢ dostrzec, Ze to,
co aktualnie przezywa dziecko, moze wymagac¢ konsultacji i wsparcia
ze strony specjalistow z dziedziny zdrowia psychicznego. Dodatkowo
poszczegolne trudnosci wymagaja odpowiedniego wsparcia ze strony
pracownikow szkoly czy przedszkola, poniewaz jest to miejsce, w ktorym

dziecko spedza znaczna czeS¢ swojego dnia.

To co jest wazne i co chcialabym, zeby bardzo wyraznie

wybrzmiato:

. wystepowanie tych objawow nie musi by¢ jednoznaczne
z wystepowaniem depresji czy zaburzen lekowych, a moze
Swiadczy¢ o pojawieniu sie trudnosci adaptacyjnych, ktore rowniez
wymagaja zaopiekowania ze strony doroslych. Mozemy mowic
o normalnej, naturalnej reakcji na bardzo trudna sytuacje,

. nauczyciele, psycholodzy i pedagodzy szkolni
nie powinni braé¢ na siebie proby postawienia diagnozy.
Zaprezentowane kryteria diagnostyczne nalezy potraktowac jako
drogowskaz, na co warto zwroci¢ uwage. Czy dziecko przezywa
smutek, lek, wycofuje sie z aktywnosci i relacji? Nazywajmy to, co
sie dzieje, to co widzimy. Zaopiekujmy sie¢ tym. Poszukajmy
odpowiedzi na pytanie, czego dziecko, u ktorego widzimy taki
objaw, moze w tym momencie od nas potrzebowac. Jezeli widzimy
objawy, ktore nas niepokoja, skonsultujmy je ze specjalistami

z dziedziny zdrowia psychicznego.
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Zaburzenie stresowe pourazowe (zespodl stresu pourazowego, PTSD)

Objawy i kryteria diagnostyczne

Zgodnie z Kryteriami Diagnostycznymi Zaburzen Psychicznych
DSM-5, zaburzenie stresowe pourazowe jest bezposrednim wynikiem
doswiadczenia zdarzenia traumatycznego (bezposrednie doswiadczenie
traumy, bycie Swiadkiem wydarzenia traumatycznego, czy uzyskanie
informacji o tym, Ze osoba bliska doswiadczyla takiego wydarzenia).
Objawy mozemy pogrupowac w cztery kategorie (za: Kryteria
Diagnostyczne Zaburzen Psychicznych DSM-5, 2013):

. natretne objawy wystepujace po traumatycznym wydarzeniu
(intruzywne, nawracajace wspomnienia; sny, ktorych tresc¢ zwiazana jest
z przezyciem traumatycznym; reakcje dysocjacyjne w czasie ktorych
osoba odczuwa emocje i zachowuje sie, jakby ponownie przezywala
doswiadczenie traumatyczne; reakcja silnego cierpienia polaczona
z silnymi reakcjami somatycznymi w odpowiedzi na bodzce, ktore
przypominajg o traumatycznym wydarzeniu),

J unikanie bodzcoéw zwiazanych z trauma (unikanie mysli,
wspomnienn, emocji oraz czynnikdbw 1 sytuacji skojarzonych
z wydarzeniem traumatycznym),

. zmiany w zakresie zdolnosci poznawczych i mnastroju
(trudnos¢ w zapamietywaniu istotnych aspektow traumatycznego
wydarzenia; negatywne przekonania na temat siebie, Swiata i innych
osob, np.: ,Swiat jest niebezpieczny, ludziom nie mozna ufac, jestem
slaby”; znieksztalcenia dotyczace przyczyn i skutkow traumatycznych
wydarzen: obwinianie siebie lub innych; utrwalone stany negatywnych
emocji: leku, zloSci, poczucia winy, wstydu; zmniejszone
zainteresowanie i gotowos¢ do podejmowania aktywnosci; poczucie
bycia odseparowanym od innych ludzi, ograniczanie kontaktu z innymi
osobami; uporczywa trudnos¢ w wyrazaniu pozytywnych uczuc),

. wyrazne zmiany w zakresie pobudliwosci (drazliwosc

i wybuchy gniewu; impulsywne lub autodestruktywne zachowania;
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nadmierna czujnosS¢; wzmozona reakcja na zaskoczenie, problemy

z koncentracja, problemy ze snem);

Powyzsze objawy moga wystepowac w rdéznej konfiguracji
i w roznym nasileniu u poszczegolnych osob. Aby moéc rozwazac
postawienie takiego rozpoznania diagnostycznego, objawy musza

wystepowac powyzej miesiaca od traumatycznego wydarzenia.

W przypadku dzieci ponizej 6 roku Zycia, moga wystepowac istotne
roznice w kryteriach diagnostycznych W porownaniu
do zaprezentowanych kryteriow dla starszych dzieci, mlodziezy
i dorostych. U mltodszych dzieci nawracajace intruzywne wspomnienia
traumatycznych wydarzen moga wyrazac¢ si¢ w zabawach, tworzonych
rysunkach. Koszmarne sny nie musza wyraznie odtwarzaé
traumatycznego wydarzenia — pojawiaja sie¢ w nich potwory, inne
zagrozenia lub ich tres¢ moze byé trudna do zidentyfikowania

(Kryteria Diagnostyczne Zaburzen Psychicznych DSM-5, 2013).

Jak wynika z kryteriow diagnostycznych, objawy PTSD to gltoéwnie

powtorne przetwarzanie zdarzenia, unikanie i nadmierne pobudzenie.

Ponowne przetwarzanie ma charakter powracajacych mysli
i obrazow dotyczacych traumatycznych wydarzen. Wzbudza ono silne
reakcje emocjonalne oraz somatyczne. Wspomnienia oraz obrazy
pojawiaja sie wbrew woli dziecka — moga pojawiac sie jako odpowiedz na
bodziec = wewnetrzny  (wspomnienie, obraz) lub zewnetrzny
przypominajacy traumatyczne wydarzenie. Co istotne, nie musi to byc¢
bodziec jasno powiazany z sytuacja traumatyczna (obraz, zapach,
dzwiek, miejsce). Nie mamy dostepu do catosci doswiadczenia dziecka.
Cechag charakterystyczna zaburzen traumatycznych jest
fragmentaryzacja wspomnien. To znaczy, ze dziecko nie pamieta catego
wydarzenia, zatarta moze byc¢ chronologia wydarzen (nie tworza one
pelnej spojnej historii, moga przypominac film, z ktorego zostaly wyciete
pewne fragmenty, ktoére nastepnie zostaly usuniete, wstawione w innym

miejscu, lub zastapione innymi fragmentami, ktérych w oryginalnym
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filmie nie bylo). Konsekwencja fragmentaryzacji moze byc¢ niezdolnosc
do nazwania tego, co si¢ zadzialo, co wywolalo w tym momencie tak silng
reakcje. To co mozemy zrobic¢ jako dorosli, to obserwowaé dziecko
z duza uwaznoscia. Moze reakcje traumatyczne wzbudza np. nagly,
glosny dzwiek (dzwiek dzwonka szkolnego, podniesiony glos) (Siwek
2016).

Unikanie, cho¢ stosowane w celu zmniejszenia cierpienia
psychicznego, tak naprawde nasila i utrzymuje objawy zespotu stresu
pourazowego. Dzieje sie tak, poniewaz unikanie nie pozwala
na integracje doswiadczenia traumy, przepracowanie go. Unikanie moze
rowniez wplywac¢ na znaczne ograniczenia w funkcjonowaniu dziecka.
Moze ono rezygnowacC z roznych aktywnosci, kontaktow z innymi
osobami. Istotne jest to, ze unikanie moze nie dotyczyc¢ tylko dziecka,
ale rowniez jego najblizszych — rodzice mierzac sie z wlasnymi lekami
i trudnosciami, moga nie mie¢ wystarczajacych zasobow, by dac
przestrzen dzieciom na przepracowanie doswiadczenia traumy. Dlatego
bardzo waznym elementem diagnozy sytuacji dziecka i planowania
najlepszych form pomocy jest diagnoza systemu rodzinnego, kontakt
z rodzicem i uwaznosS¢ na to, co dzieje sie¢ w najblizszym otoczeniu

dziecka - kto i jakiej pomocy moze potrzebowac (Siwek, 2016).

Objawy mnadmiernego pobudzenia zwiazane sa 2z wigksza
drazliwoscia, nadruchliwoscia. Moga pojawiac sie rowniez problemy
ze snem oraz trudnosci z koncentracja uwagi i pamiecig. (Siwek 2016).
Objawy te moga byc¢ widoczne rowniez na terenie szkoty, w trakcie lekc;ji.
Trudnosci w zakresie funkcji poznawczych moga wplywac na zdolnosc
ucznia do przyswajania nowej wiedzy czy odtwarzania umiejetnosci juz

wczesniej nabytych.
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Wsparcie dziecka z objawami PTSD w szkole i przedszkolu

Terapia dziecka z objawami PTSD powinna by¢ prowadzona
przez psychoterapeute posiadajacego wiedze i umiejetnosci pracy
w obszarze traumy. To, co moze byC wazne i co lezy po stronie dorostych
majacych kontakt z dzieckiem, to uwaznosc¢ na objawy, ktére wystepuja
u dziecka. Jezeli trudnosci, ktore obserwujemy, moga spelniac kryteria
objawowe i czasowe PTSD, nalezy porozmawiac¢ o swoich obserwacjach
z rodzicami Iub opiekunami dziecka, a nastepnie pokierowac
do specjalisty zdrowia psychicznego (pomocne moze byc¢ przekazanie
konkretnych informacji, gdzie taka pomoc mozna uzyskac, upewnienie
sie, czy rodzice maja umiejetnosci zorganizowania takiej wizyty- jesli
moze to stanowi¢ dla nich trudnosS¢ - zorganizowanie wsparcia —
w zaleznosci od mozliwosci lokalnych — wolontariuszy, pracownikow
osrodkow  pomocy  spolecznej, «czy pracownikow  organizacji
pozarzadowych, ktorzy udziela pomocy w kontakcie z lekarzem

psychiatra lub psychoterapeuta).

Bezposrednio w kontakcie z dzieckiem wazne jest okazanie
zrozumienia, niekaranie za objawy (takie jak nadruchliwos¢, wzmozona
aktywnos¢, trudnos¢ w przyswojeniu materiatu, ktora moze wynikac
zarowno z bariery jezykowej, leku, stresu, czy poznawczych objawow
traumy w postaci trudnosci w zakresie pamieci i koncentracji).
Co mozemy zrobi¢ w sytuacji, kiedy dziecko przezywa silne emocje
w wyniku pojawienia si¢ intruzywnych wspomnien? Pomocne moze byc¢
opracowanie wraz z dzieckiem oraz przy wsparciu specjalisty z zakresu
zdrowia psychicznego sposobow postepowania, zastosowania technik,
ktore w sytuacji dysocjacji, przywolaja uwage dziecka do tego, co dzieje
sie tu i teraz. Dziecko w takiej sytuacji, moze potrzebowac przestrzeni
dla siebie, oddzielenia od nadmiaru bodzcow - warto zadac sobie
pytanie, czy w takiej sytuacji jest mozliwoS¢ poproszenia osoby trzeciej
(innego nauczyciela, pracownika s$wietlicy itp., o opieke nad klasg

i zapewnienie dziecku bezposredniego kontaktu 2z nauczycielem
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w bezpiecznych warunkach). W sytuacji, kiedy dziecko odwzorowuje
doswiadczenia traumatyczne w sposob, ktory jest zagrazajacy dla
innych oséb, nalezy z duzym spokojem i akceptacja doswiadczen
dziecka, sprobowac przekierowac jego uwage na inne aktywnosci.
Odtwarzanie i przepracowywanie traumatycznych doswiadczen jest

wazne w procesie leczenia, ale istotne jest to, Zze musi ono odbywac¢

sie w bezpiecznych warunkach, sprzyjajacych procesowi

zdrowienia, w kontakcie ze specjalista, ktory posiada wiedze

i umiejetnosci pracy w obszarze traumy (Siwek 2016).

Dziecko, u ktorego w wyniku traumy doszto do rozwiniecia zespotu
stresu pourazowego, zyje w ciaglym napieciu i gotowosci do reagowania
na sygnaly zagrozenia. Sygnaly te nie musza by¢ dla nas jako dla
obserwatorow, w sposob bezposredni powiazane z doswiadczeniami
dziecka. Moze to byc¢ obraz, zapach, dzwiek. Dzieci moga reagowac
silnymi emocjami i objawami somatycznymi albo stuporem (czyli
zamarciem) na odglos upadajacego przedmiotu, trzasniecie drzwiami,
nagly odgtos dzwonka szkolnego (Siwek 2016). Czy jest cos co mozemy
zrobic dla dziecka w tej sytuacji? Mozemy szukac¢ rozwigzan — by¢ moze
glosnos¢ dzwonka moze by¢ regulowana, mozemy zastanowic¢ sie nad
forma uprzedzania dziecka, ze za chwile nastapi koniec lekcji i zadzwoni

dzwonek.

Jak zareagowac na sytuacje, w ktorej dziecko zaczyna opowiadac
o swoich trudnych, traumatycznych doswiadczeniach? Nie mozemy
ucieka¢ od takich sytuacji, wazne jest zapewnienie bezpiecznych
warunkow (np. zadbanie o mozliwos¢ indywidualnej rozmowy). Jezeli
uczen dzieli sie swoja historig, moze Swiadczy¢ to o tym, ze zaczyna czuc

sie bezpiecznie w relacji z ta konkretng dorosta osoba. Pozwol moéwic,

ale nie dopytuj o szczegoly. Dziecko podzieli sie tym kawalkiem swoje;j

historii, na opowiedzenie ktorego jest w tym momencie gotowe. Zachowaj
dyskrecje, nie dziel sie z innymi osobami tym, co ustyszales. Opowiesc,

ktora przed chwila wybrzmiata moze byc¢ trudna i obcigzajaca
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emocjonalnie dla osoby, ktora ja styszy. Zaopiekuj sie swoimi emocjami.
By¢ moze bedziesz potrzebowal, zeby porozmawiac o tym co si¢ zadzialo
w Tobie, w Twoich emocjach. Wybierz osobe, ktéra moze zapewnic Ci
wsparcie — moze to by¢ psycholog, psychoterapeuta, przyjaciele, inni

nauczyciele.

Dodatkowo to, co moze budowacC poczucie bezpieczenstwa
i wspierac dziecko w procesie zdrowienia, to stopniowy powrét do
obszarow, ktore sa wazne w zyciu kazdego dziecka: zabawy,
zainteresowan, hobby, aktywnosci. Dzialania te moga dostarczac
dziecku okazji do przezywania pozytywnych emocji, ale rowniez moga
przeciwdzialac izolacji dziecka. W jaki sposob? W szkotach czesto
dziataja kola zainteresowan, zajecia sportowe. W trakcie lekcji mozna

zorganizowac gry, zabawy, wyjscie na pobliski plac zabaw.

Zaburzenia depresyjne

Objawy

Zgodnie z klasyfikacja DSM-5, aby moc postawic¢ rozpoznanie
depresji, u danej osoby musi wystgpi¢ co najmniej S objawow, ktore byty
wyraznie obserwowane przez okres co najmniej dwoch tygodni
i znaczaco wplywaly na funkcjonowanie dziecka (za: Kryteria

Diagnostyczne Zaburzen Psychicznych DSM-5, 2013):

. obnizony nastréj — utrzymujacy si¢ przez wiekszos¢ dnia,
prawie kazdego dnia. Moze przyjmowac postac¢ skarg dotyczacych
smutku, braku nadziei. Obnizony nastr6j mozemy rowniez obserwowac
np. poprzez manifestujaca sie wiecksza placzliwosc. W przypadku dzieci
i nastolatkow mozemy obserwowac zwiekszona drazliwosé¢, a takze
gwaltowne wybuchy zlosci,

J zmniejszenie zdolnosci do odczuwania przyjemnosci -
obserwujemy lub slyszymy od dziecka, Ze nie czuje radosci, ze zajecia,

ktore wczesniej byly dla niego atrakcyjne (zabawa, zainteresowania,
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relacje z rowiesnikami), teraz nie sprawiaja przyjemnosci — dziecko
czesto wycofuje sie z tych aktywnosci, nie podejmuje ich,

. spadek masy ciala lub w przypadku dzieci nieosiaganie
zakladanego dla danego wieku i siatki centylowej przyrostu masy ciala

. zmiany w zakresie regulacji snu — nadmierna sennosc¢ lub
bezsennosc¢ (ktora moze objawiaC sie trudnoscia w zasnieciu lub
przedwczesnym wybudzaniem). Dodatkowo, sen nie daje poczucia bycia
wypoczetym i zregenerowanym,

J pobudzenie lub spowolnienie psychoruchowe,

o zmeczenie lub poczucie braku energii, ktore w potaczeniu
z anhedonia (czyli utrata zdolnoscia do odczuwania przyjemnosci),
sprawia, ze dziecko ogranicza swoje aktywnosci, wycofuje si¢ z nich.
Co wazne, ograniczenie aktywnosci wplywa zwrotnie na nasilenie
objawow depresji — pojawia sie bledne kolo depresji — szczegdolowe
informacje na ten temat pojawia si¢ w dalszej czesci,

. poczucie braku wlasnej wartosci lub nieadekwatne poczucie
winy,

. obnizenie umiejetnosci koncentracji uwagi, trudnosc¢
w podejmowaniu decyzji, obnizona zdolnoS¢ zapamietywania. Z tego
powodu mozemy obserwowac u dziecka trudnos¢ lub brak mozliwosci
przyswajania nowej wiedzy, problemem staje sie czytanie ksiazek,

) nawracajace mysli o Smierci, mysli samobbjcze;
Wsparcie

Pierwszym najwazniejszym elementem wsparcia jest uwaznosc
na to, co dzieje sie z dzieckiem. Nauczyciele, pedagodzy, psycholodzy
majac kontakt z dzieckiem na terenie szkoly czy przedszkola, moga
zauwazyc, ze U ucznia wystepuja niepokojace objawy. Biorac pod uwage
sytuacje dziecka, ktore z dnia na dzien doswiadczylo licznych strat,
zachwialo sie jego poczucie bezpieczenstwa, wystepujace objawy
nie zawsze musza oznaczac¢ pojawienie sie depresji. Pojawiajac sie

przejSciowo, moga Swiadczy¢ o naturalnej reakcji na tak trudne
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doswiadczenia i zmiane. W obecnej sytuacji, kiedy tak wiele
czynnikow wplywa na obraz kliniczny objawow dziecka, mozemy
mie¢ duzo watpliwosci dotyczacych tego, co sie dzieje i czy
mozemy juz mowié¢ o zaburzeniu psychicznym, czy o trudnosciach
adaptacyjnych. Dlatego wazna jest obserwacja dziecka, proba
ocenienia objawow i ich wplywu na funkcjonowanie ucznia oraz jezeli
zajdzie taka potrzeba, pokierowanie rodzicow wraz z dzieckiem do
specjalisty V/ zakresu zdrowia psychicznego (psychiatry,

psychoterapeuty).

Obserwujac u dziecka wystepowanie objawow, ktore istotnie
wplywaja na jego funkcjonowanie, nalezy porozmawia¢ o swoich
obawach z rodzicami, opiekunami ucznia. Nie majac jasnosci (a mamy
prawo jej nie miec), co dzieje sie z dzieckiem, nalezy unikac¢ uzywania
etykiet diagnostycznych. Zamiast powiedziec¢ ,Pani dziecko ma objawy
depresji” powiedzmy o tym co konkretnie widzimy: " Janek jest
ostatnio bardzo smutny, ptacze na lekcjach. Widze, ze jest
zmeczony, nie ma energii na zabawe i nauke. Wycofuje sie z zajec,
nie spedza czasu z innymi dziecmi. Mam wrazenie, ze od pewnego
czasu nic nie sprawia mu radosci. Czy Pani rowniez widzi w domu,
jakas zmiane? Czy cos Paniq niepokoi? Martwi mnie to co dzieje
sie z Jankiem. Mysle, ze wazny jest kontakt z terapeuta albo
lekarzem, ktory oceni, co sie dzieje i powie, czego Janek teraz

potrzebuje.”

Jezeli dziecko jest objete wsparciem terapeutycznym, istotne jest
to, by przekazac¢ rodzicom prosbe o zalecenia do pracy z dzieckiem,
poinformowac o swojej otwartosci na kontakt z terapeuta i wspodlne
wypracowanie modelu wsparcia. Dlaczego jest to tak wazne? Myslac
o wsparciu dziecka w radzeniu sobie z trudnosciami emocjonalnymi,
musimy patrze¢ na to systemowo. Dziecko spedza znaczng czeSC
swojego dnia w szkole - w zaleznosci od wieku, jest to ok. 20-40 godzin

tygodniowo (biorac pod uwage zajecia dodatkowe czy pobyt w swietlicy
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szkolnej), pozostaly czas spedza w swoim Srodowisku rodzinnym.
Intensyfikujac wsparcie i zapewniajac najlepsze warunki do zdrowienia
w kazdym z tych sSrodowisk, wspolnie pracujemy na rzecz zdrowienia

konkretnego ucznia.

W depresji wystepuja objawy, ktore moga znaczaco wpltywac
na funkcjonowanie dziecka w szkole. Ze wzgledu na obnizony nastroj,
brak energii, problemy ze snem i trudnosci w zakresie funkcji
poznawczych (pamieci i koncentracji), dziecko moze mie¢ trudnosci
z przyswajaniem wiedzy czy realizowaniem zadan szkolnych. Istotne jest
z jednej strony dostosowanie wymagan do aktualnych mozliwosci
dziecka, z drugiej docenianie wysitku, ktory wklada dziecko
w realizowanie zadan. Jezeli dziecko ze wzgledu na objawy nie bylo
w stanie pracowac na lekcji, doceniamy to, ze bylo obecne. ,,Widze, ze
jest Ci trudno. Nie miales dzisiaj sily na zrobienie zadan, ale byles
tutaj z nami. Ciesze sie, ze moglismy by¢ razem na lekcji”.
W sytuacji, w ktorej dziecko wykona jedno zadanie domowe z czterech —
starajmy sie¢ zauwazyC¢ to jedno. Jezeli bylo na dwoch lekcjach,
a na kolejnych nie miato juz sily i zwolnito sie do domu, to to tez jest ok.

Nie mozemy tego oceniac i krytykowac.

W sytuacji zmagania sie z depresja moze dochodzi¢ do zwigkszenia
nieobecnosci w szkole (ze wzgledu na =zaostrzenie objawow lub
hospitalizacje). Zapewnijmy dziecko, ze bedzie moglo zrobic¢ rézne rzeczy
w swoim tempie, ze bedziemy je wspieracC. Zmagajac si¢ z depresja i jej
objawami, ktore znaczaco wplywaja na funkcjonowanie, nie mozemy
oczekiwac, ze uczen po powrocie do szkoty zaliczy wszystkie zalegle
sprawdziany, projekty i zadania w krotkim czasie. Pamietajmy o tym,
ze dziecko moze bac sie powrotu do szkoly, nadmiaru obowiazkéw, moze
by¢ przytloczone tym, ile zadan je czeka. Kiedy dziecko choruje
somatycznie, na pierwszym miejscu stawiamy jego leczenie i powrot
do zdrowia. Kiedy cierpi z powodu trudnosci emocjonalnych, zasada

powinna byc¢ taka sama. Wazne jest danie sobie przestrzeni do rozmowy
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pomiedzy wszystkimi osobami, ktore w szkole maja kontakt z dzieckiem
(nauczycielami roéznych przedmiotow, wychowawca, psychologiem,
pedagogiem). W tych rozmowach pamietajmy o dziecku, jego rodzicach
i ich prawie do decydowania o tym, jakie informacje na temat trudnosci
dziecka beda przekazane innym pracownikom. Dziecko ma prawo
podejmowac decyzje o tym, co uslysza inni na temat jego bardzo
prywatnych i osobistych trudnosci. Czy zgadza sie na ujawnienie
diagnozy i zalecen. Badzmy uwazni na to, co styszymy bezposrednio
od dziecka. Zdarzaja si¢ takie sytuacje, Ze uczen czuje sie na tyle
bezpiecznie w relacji z konkretng osoba, ze ma gotowosc¢ do dzielenia sie
swoimi trudnosciami. Uszanujmy jego prawo do prywatnosci, zadbajmy

o to, by nie naruszac zaufania, ktorym nas obdarzyt.

Piszac o kryteriach diagnostycznych, wspomnialam o blednym
kole w depresji. Mierzac si¢ z obnizonym nastrojem, brakiem energii oraz
zmniejszonym odczuwaniem przyjemnosci, dziecko wycofuje sie
z aktywnosci, izoluje sie spedza czas w t6zku, ucieka w sen lub siedzi
samotnie w pokoju nie robiac nic. Zachowanie takie sprawia, ze dziecko
zamartwia sie¢, pojawiaja sie¢ zalewajace negatywne mysli
charakterystyczne dla depresji (dotyczace siebie, Swiata i przyszlosci),
moze pojawiac sie poczucie winy (,Znowu trace czas, nic nie zrobilam,
do niczego si¢ nie nadaje. Juz nigdy nie bede czula si¢ dobrze”),
co wplywa na pogorszenie samopoczucia i w kolejnym etapie nasila

zmniejszenie aktywnosci (Zebel 2020).

Praca nad zwiekszeniem aktywnosci dziecka jest praca maltymi
krokami. Aktywnosci, ktore sa najbardziej zalecane maja kilka cech:
sa przyjemne, dostepne, bezpieczne i zapewniaja kontakt z innymi

osobami (Ambroziak i in. 2018).

Jezeli dziecko nie uczestniczy w zajeciach lekcyjnych, mozemy
zaproponowacC dotaczenie do lekcji wychowawczej, na ktorej
zorganizowane zostanag atrakcyjne zajecia. Jezeli uczen lubit lekcje

plastyki, muzyki czy geografii — mozemy zacheci¢ go do tego, zeby
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przyszedl tylko na te konkretna lekcje albo na koélko zainteresowan.
W sytuacji, w ktorej w szkole pojawiajq sie uroczystosci (Swieta szkolne
i klasowe, bale, zabawy) — mozemy wyjSC z propozycja zaproszenia
dziecka do udziatu w nich.

Tak jak w przypadku wszystkich innych trudnosci emocjonalnych,
najwazniejsza jest nasza otwartoS¢, okazanie zrozumienia dziecku
i wspolpraca ze specjalistami, jesli pojawiaja si¢ w nas watpliwosci,

co robic, i w jaki sposob.

Zaburzenia lekowe

Objawy

Zaburzenia lekowe moga przyjmowac rozna postac (lek
separacyjny, fobie proste, lek spoleczny, zaburzenia leku panicznego,
agorafobia, uogolnione zaburzenia lekowe). Wspolnym ich elementem
jest nadmierny, nieadekwatny do zagrozenia lek, ktory istotnie wplywa
na funkcjonowanie dziecka. Myslac o dzieciach, ktore doznatly licznych
zmian, strat i traumatycznych doswiadczen, nasilone objawy leku moga
SwiadczyC o wystapieniu reakcji na stres, trudnosci adaptacyjnych lub

zaburzen lekowych. Obraz kliniczny moze by¢ niejednoznaczny.

Wsparcie

Praca terapeutyczna w obszarze zaburzen lekowych przebiega
roznie w przypadku poszczegolnych zaburzen lekowych. W czeSci
dotyczacej depresji pisalam o potrzebie wspolpracy pomiedzy szkola,
a psychoterapeutg w celu uwspodlniania prowadzonych oddziatywan.
W przypadku zaburzen lekowych jest to rownie wazne. Kluczowe jest
zrozumienie istoty konkretnej trudnosci — jakie objawy wystepuja
u ucznia, w jaki sposob wplywaja na jego funkcjonowanie (zarowno
w sferze poznawczej, spolecznej i emocjonalnej), dlaczego uczen unika

danych sytuacji, co wspiera proces terapii, a co jest czynnikiem
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podtrzymujacym  zaburzenie. @ Po  drugie, elementem = pracy
terapeutycznej, ktory powinien by¢ uwzgledniony na terenie szkoty jest
stopniowa ekspozycja, ktéra polega na stopniowym i powtarzalnym
wchodzeniu w sytuacje, ktore wywotuja lek. Jezeli np. uczen, ktory
ze wzgledu na wystepujacy u niego silny lek, unika odpowiedzi ustnych,
do zmierzenia si¢ z tym lekiem potrzebuje stopniowej ekspozycji, ktorej
etapy ustala wraz z terapeuta. Poniewaz ekspozycja (w zaleznosci
od indywidualnych trudnosci i planu terapii) moze przebiegac rowniez
na terenie szkoly, wazna jest gotowos¢ do jej realizacji (np. nauczyciel,
po uzyskaniu wskazowek od terapeuty pozwala by w pierwszym kroku
uczen odpowiadal indywidualnie bez obecnosci klasy). Co wazne, plan
ekspozycji jest zawsze ustalany indywidualnie dla kazdego dziecka

zmagajacego sie z zaburzeniami lekowymi.

Jak wspieraé¢ dziecko, ktore doswiadczylo tak wiele -
czyli o tym, co wazne w szkole

Tak jak juz wspomnialam wczesniej, bardzo waznym elementem —
pierwszym i niezbednym do tego, by poméc dziecku w powrocie
do rownowagi, jest stworzenie warunkow, ktore beda pomagaly
w procesie adaptacji. Warunki te zaczynajgq sie¢ od naszej otwartosci

i proby zrozumienia dziecka w kontekscie jego dosSwiadczen.

Podstawowe potrzeby dziecka

Zadbajmy o podstawowe potrzeby dziecka - czy uczen ma
odpowiednie ubrania, jedzenie, przybory szkolne? Jesli nie — w jaki
sposOb mozemy to zabezpieczyc? Czy w najblizszej okolicy sa miejsca,
w ktorych mozemy uzyskac taka pomoc dla dziecka? Moze na terenie
szkoty dziata stolowka szkolna i jest mozliwosS¢ zabezpieczenia cieptego
positku. Czy ma wode w trakcie lekcji? — jesli nie, w jaki sposob mozemy
zapewni¢ mu dostep do napoju. Poczatkowo nawet jesli w klasie jest

swobodny dostep do wody, przyborow szkolnych czy innych pomocy,
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dziecko moze nie mieC gotowosci, by samodzielnie z nich korzystac
lub w wyniku traumatycznych doswiadczen, moze niejako ,,zapominac”
o potrzebach fizjologicznych, moze ich nie odczuwaé. Dlatego
zaproponujmy, zapytajmy, zasugerujmy, ale nie naciskajmy (,,Mysle, ze

to pora, zebysmy napili sie wody. Co Ty na to?”).

Zadbajmy o to, by dziecko wiedziato, jak moze zadbac¢ o swoje
potrzeby — gdzie jest toaleta, stolowka. PomysSlmy o tym jakie wlasne
rozwigzania mozemy wprowadzi¢ by zaopiekowac sie podstawowymi
potrzebami dziecka. Byc¢ moze pomocne i wartosciowe bedzie
zaangazowanie innych uczniéw. Mozemy wraz z klasa zastanowic sie,
co mozemy zrobi¢, wybrac (jesli dzieci beda na to gotowe) dwie osoby,
ktorych zadaniem bedzie pomoc w podstawowych kwestiach — wspolne
pojsScie na stotowke, do szatni. Wazne jest to, by takie dziatania nie bytly
obcigzajace dla dziecka, ktore bedzie pelnic¢ role ,przewodnika” i byly
dobrowolne (nie narzucamy tego zadania nikomu, rozmawiamy
z dziecmi i wspolnie szukamy pomystow). Podobne praktyki mozna
wprowadzac¢ rowniez w przypadku dzieci, ktére z roznych powodow

dotaczaja do klasy.

Wokol emocii

Jesli wczesniej otrzymamy informacje, ze do konkretnej klasy
dolaczy nowa osoba, wraz z uczniami mozemy zastanowic¢ si¢ nad
powitaniem. Pamietajmy jednak o tym, Zze dla tego konkretnego dziecka,
nowa szkola, zmiana miejsca zamieszkania nie wiaze sie¢ z dobrowolnym
wyborem jego rodzicow, ze ten mlody czlowiek nie byl przygotowany
na te zmiane. Mam poczucie, ze wazne jest to, by przyjecie ucznia
w klasie odbylo sie z uszanowaniem trudnych emocji, ktore moga
towarzyszy¢ mu na poczatku w szkole: leku, smutku, bezradnosci.
Uszanowaniem tego, ze zmiana ta nie wiaze sie z radoscia i ekscytacja
czy oczekiwaniem, ze wydarzy sie coS dobrego. Zmiana ta przede

wszystkim wiaze sie¢ ze strata i brakiem dobrowolnosci. Zrobmy cos,
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co pozwoli nam wystac sygnat: ,,Szanujemy to, ze jest Ci trudno.
Postaramy sie, zebys czut sie u nas dobrze i bezpiecznie”. Sadze,
ze moga pojawiC sie rozne pomysly. Ja ze swojej strony podam kilka,
ktore moga byc¢ inspiracjq do dalszej tworczej pracy wychowawcy i klasy:
nauczenie sie kilku podstawowych zwrotow w jezyku ojczystym dziecka,
przygotowanie grafik, ktore beda zawieraly podstawowe komunikaty
dotyczace potrzeb dziecka i jego samopoczucia (przykladowe grafiki
pojawiaja sie juz w Internecie — mozna je pobrac i wydrukowac),
przygotowanie dla dziecka kart pracy w jezyku ojczystym, przygotowanie
drobnego upominku na powitanie. Z czasem mozemy generowac kolejne
pomysly — mozemy zaplanowac lokalne wycieczki w czasie chociazby
godziny wychowawczej, w trakcie ktorych dzieci pokaza swoje ulubione
miejsca, boisko, na ktorym mozna grac¢ w pitke, ulubione place zabaw,

park.

Zaakceptujmy to, ze dziecko moze przezywac trudne emocje
w odpowiedzi na sytuacje, ktorych doswiadczylo - pozwolmy mu
przezywaC smutek, lek, tesknote. Dajmy przestrzen na te emocje,
podazajmy za nimi. Nazywajmy to, co sie dzieje — ,Jestes smutny,
tesknisz. To trudne, kiedy jest sie w nowym miejscu i teskni sie
za swoim domem. Jestem tutaj, z Toba.” Odzwierciedlajmy to,
co pokazuje nam dziecko, ale bardzo uwazajmy na nasze interpretacje
i wyobrazenia. Jezeli dziecko nie wyrazito, dlaczego czuje Ilek,
nie szukajmy wlasnej interpretacji. Zamiast ,boisz sig¢, bo jestes w nowe;j
klasie i nikogo nie znasz”, powiedzmy po prostu: ,,Widze, ze sie boisz,
jest Ci trudno”. Kiedy widzimy, ze dziecko zareagowalo emocjami
na konkretne wydarzenie, nie przedstawiajmy tego jako pewnika,
zapytajmy: ,,Widzialam, ze przed chwila przestraszyles sie. Czy stalo

sie tak dlatego, ze zadzwonil dzwonek?”.
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UwaznoS§¢ na granice dziecka

Wazne jest to, abySmy wspierajac dziecko pamietali o jego
potrzebach i granicach. Nie robmy nic, co moze przekroczy¢ te granice —
nie przytulajmy dziecka bez jego 2zgody. Dziecko ma prawo
do decydowania, czego potrzebuje i w jakiej formie. Szanujmy
to i kazdorazowo pytajmy, czy to co chcemy zrobi¢ — zlapac¢ za reke,

przytuli¢, usiasc¢ obok, czy wspolnie porysowac jest OK dla dziecka.

Przestrzen na bycie dzieckiem

Kiedy pojawia sie¢ pytanie, czego poza poczuciem bezpieczenstwa,
zaspokojeniem potrzeb, akceptacja siebie, swoich doswiadczen i emocji
potrzebuje dziecko, nasuwa mi sie¢ odpowiedz, ze dziecko potrzebuje
bycia dzieckiem - zabawy, kontaktu 2z rowiesnikami, relacji.
Zastanowmy sie¢ w jaki sposob mozna zadbac¢ o te potrzebe. Mozemy
zaaranzowacC spotkania integracyjne na lokalnym placu zabaw.
Na poczatku wazne moze byc¢ to, by odbywaly sie one w mniejszym
gronie, by nie przytloczyty dziecka. Jesli zaproponujemy takie spotkanie
dla tacznie trojki, czworki dzieci pozwoli to nawiazac¢ bardziej

indywidualne relacje.

W jaki spos6b mozemy to zrobic? Zapraszajac do tego kawatka

pomocy rodzicow pozostatych uczniow z klasy, otwierajac sie tez na ich

pomysty.

Tozsamos¢ dziecka

Dziecko, ktore znalazto si¢ w naszej klasie moze jest w niej tylko
na chwile, moze zostanie juz na zawsze. Tego nie wiemy. Wazne jest to,
ze przychodzi do klasy nie tylko ze swoja trudna historia, ale rowniez
ze swoim pochodzeniem, kultura, zwyczajami. Postarajmy sie
dowiedziec¢ czegos wiecej na ten temat. Moze przy okazji roznych swiat

czy uroczystosci wprowadzimy elementy, ktore sa charakterystyczne dla
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regionu, z ktorego pochodzi dziecko? Zapytajmy je o to, czego by

potrzebowato.

Stopniowe wprowadzanie bodzcow

Uklad nerwowy dziecka, ktore bylo narazone na traume,
funkcjonuje przez pewien czas w gotowosci i napieciu. Jest to wazna
informacja, kiedy chcemy zaplanowac rozne aktywnosci w klasie. Dzieci
moga uwielbia¢ zabawy, w ktorych jest glosno, kolorowo i duzo si¢
dzieje. Dziecko, ktore jest w stanie gotowosci do walki lub ucieczki
(poniewaz tak teraz dziala jego uklad nerwowy), moze odbierac rozne
bodzce bardziej niz dzieci, ktore nie sa w stanie napiecia.
Po chronicznym leku i napieciu, ktory towarzyszyl dziecku w trakcie
pobytu w kraju objetym wojna, czy w czasie podrozy, ktora tez moglta
by¢ wyczerpujaca, uklad nerwowy moze byc ,zmeczony” i w przypadku
roznych bodzcow moze dochodzi¢ do jego przestymulowania. Dlatego
wazne jest wprowadzanie roznych aktywnosci maltymi krokami
i obserwowanie dziecka — czy to, co robimy jest ok, czy obserwujemy
objawy nadmiernego pobudzenia lub przeciazenia ukladu nerwowego
(pobudzenie psychoruchowe, drazliwos¢, impulsywnosé, ale tez spadek
koncentracji, izolacja, ,wylaczenie sie”). Nie kazde dziecko musi
reagowaC w ten sposob, nie kazde dziecko bedzie tak podatne
na przestymulowanie, dlatego obserwujmy, dostosowujmy nasze
dzialania do tego, co widzimy. Jesli zauwazamy, ze jedna osoba jest
bardzo reaktywna na bodzce, postarajmy sie je ograniczyc. Jezeli
obserwujemy, ze inna osoba dobrze radzi sobie ze stymulacjq, a glosna
dynamiczna zabawa sprawia jej rados¢, to nie ograniczajmy tej
naturalnej dzieciecej ekspresji. Pamietajmy, ze nie ma dwoch takich
samych traum, dwoéch takich samych sposobéw radzenia sobie z nimi
i dwojki dzieci, ktore maja takie same trudnosci, i potrzeby w odpowiedzi
na swoje doswiadczenia. Obserwujmy i tworzmy interwencje najlepsze

dla konkretnego dziecka.
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Kilka slow o tym, dlaczego nauka nie jest teraz najwazniejsza

Zaczne od krotkiej informacji na temat budowy mozgu. Zgodnie
z teorig Paula MacLean’a mozg czlowieka mozemy podzielic na trzy
struktury moézgu: moézg gadzi, mozg ssaczy i mozg racjonalny. Mozg
gadzi odpowiedzialny jest za monitorowanie i kontrolowanie
podstawowych funkcji organizmu, tutaj rowniez umieszczone
sq odruchy - ta czesS¢ mozgu ze wzgledu na swoja kluczowa funkcije,
ma ,pierwszenstwo” dzialania przed pozostalymi. Mozg ssaczy — w tej
czesSci mozgu znajduja sie osSrodki odpowiedzialne za uczucia, motywacje
i pamiec. Jednym z elementow mozgu ssaczego jest cialo migdatowate,
ktory ,wlacza alarm” w odpowiedzi na postrzegane zagrozenie, inicjujac
w ten sposob reakcje walki, ucieczki lub zamrozenia. Drugim elementem
jest hipokamp, ktory odpowiada za pamie¢. Badania obrazowe struktur
mozgu pokazaly, ze pod wplywem dlugotrwalego dziatania kortyzolu
(czyli hormonu stresu) moze dochodzi¢ do zmian strukturalnych w tej
czesSci mozgu, co istotnie wplywa na pamiec. Mozg racjonalny, czyli kora

nowa, odpowiada za logiczne myslenie, uczenie sie oraz mowe.

Dlaczego o tym pisze? Poniewaz w sytuacji stresu nizsze partie
mozgu, ktore sa odpowiedzialne za przetrwanie, uzyskuja pierwszenstwo
w dziataniu ,kosztem” mozgu racjonalnego (Bartnikowska, Dufner
2021). Mowiac wprost, kiedy czlowiek dostrzega zagrozenie dla siebie,
swojego zycia i bezpieczenstwa (to moze byc faktyczne zagrozenie
lub sytuacja wzmozonego napiecia zwiazanego z przebyta trauma) -
organizm kieruje swoje zasoby energetyczne do czesci mozgu
odpowiedzialnej za przetrwanie, znacznie ogranicza ich kierowanie
do kory nowej, w ktorej znajdujq sie osrodki odpowiedzialne za funkcje
niezbedne do nauki. Dopdki mozg dziecka nie przejdzie w stan wiekszej
rownowagi, dopoki dziecko nie poczuje sie bezpiecznie w nowym
otoczeniu, nie bedzie w stanie przyswajac nowych umiejetnosci
szkolnych (Bartknikowska, Dufner, 2021)
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Uczniowie innych narodowosci w szkole i klasie

Pamietajmy o tym, ze w szkotach i przedszkolach ucza si¢ rowniez
dzieci narodowosci rosyjskiej czy bialoruskiej. Dorosli i dzieci
pochodzacy z tych krajow moga rowniez doznawac trudnych emocji —
leku, poczucia winy, wstydu. Moga zdarzyc sie tez trudne i krzywdzace
reakcje ze strony innych. BadZmy czujni na przejawy poczucia winy
u samych dzieci, ich wycofanie czy krzywdzace zachowania
i komunikaty ze strony innych oséb. Zadbajmy o to, by dzieci wiedzialy,
ze o wojnie decyduja osoby rzadzace danym panstwem i wiele osob,
ktore mieszkajq lub pochodza z danego kraju, nie zgadza si¢ z atakiem
jednego kraju na drugi. Obywatele danego kraju nie odpowiadaja za
wojne. Dzieci nie odpowiadaja za wojne niezaleznie od swojej

narodowosci!

Wsparcie dla rodzin

Dziecko zdrowieje najszybciej w Srodowisku pelnym wsparcia
i bezpieczenstwa, ktorego zrodtem sa przede wszystkim dorosli. Dlatego
nie mozemy zadbac o dziecko, pomijajac jego system rodzinny. Czy jest
cos, co moze zrobi¢ szkola lub przedszkole w tym zakresie? Mysle, ze tak
— nauczyciele, pracownicy szkoly to osoby, ktore maja bezposredni
kontakt z rodzicami/opiekunami. Pierwszym krokiem jest zbudowanie
atmosfery zyczliwosci i autentycznej troski. Kiedy rodzina poczuje, Ze jej
dobro jest dla nas wazne, z wieksza tatwoscia przyjmie nasza propozycje
pomocy czy pokazania konkretnych rozwiazan. Majac kontakt
z rodzicem, pracownicy szkoly czy przedszkola moga zauwazyc, ze dzieje
sie cos niepokojacego, ze rodzic moze potrzebowac pomocy. Istotne jest
wtedy uruchomienie lokalnej sieci wsparcia (wolontariusze, organizacje)

lub rozwigzan systemowych (osrodki pomocy spotecznej, poradnie).
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Wsparcie dla uczniow, do klas ktorych dolaczyly osoby
z rejonow objetych wojna

Temat wojny, uchodzctwa wzbudza w dzieciach duzo trudnych
emocji. Wazne jest zaopiekowanie sie tymi emocjami. To, w jaki sposob
to zrobi¢, zostalo w sposob pelny, wartosciowy i przystepny opisane
w artykule autorstwa Pauliny Jareckiej — psycholozki i psychoterapeutki
poznawczo-behawioralne;j:

https:/ /dzieciecapsychologia.pl/jak-wspierac-i-czy-rozmawiac-z-

dziecmi-o-wojnie-w-ukrainie /

Kiedy wiemy, ze do szkoly ma dolaczy¢ nowy uczen, poinformujmy
o tym klase, przygotujmy ja, zaopiekujmy sie emocjami, ktoére
sie pojawia. Dzieci w zaleznosci od wieku, moga zadawac rozne pytania,
mie¢ swoje obawy. Nigdy nie zostawiajmy zadnego pytania bez
odpowiedzi, nawet jesli jest ono dla nas trudne. Dostosujmy odpowiedz
do etapu rozwojowego dziecka. Jezeli dziecko zadaje nam pytanie,
na ktore nie znamy odpowiedzi, albo jest tak obciazajace, ze nie wiemy
w jaki sposOb na nie odpowiedzie¢, dajmy sobie czas. ,,To wazne
o co pytasz. Chcialabym jak najlepiej odpowiedzie¢ na Twoje
pytanie, dlatego musze sie zastanowi¢ nad odpowiedzia. Pozniej
wrocimy do tego.” To, co jest wazne: musimy wroci¢ do tego pytania.
Absolutnie nie mozemy czekac i liczy¢ na to, ze osoba pytajaca zapomni.

Zastanowmy sie¢ w trakcie godziny wychowawczej lub zajec
z psychologiem szkolnym, co moze by¢ wazne dla nowego ucznia,
a co moze byc¢ dla niego trudne. Czego moze potrzebowac od nas jako
od klasy i co my ze swojej strony mozemy dac. Wprowadzmy elementy
psychoedukacji (dostosowanej do wieku dzieci) — o leku, smutku,

tesknocie, adaptacji do nowych warunkow.
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Wsparcie dla nauczycieli

Trudne emocje, takie jak lek, bezradnosS¢, pojawiaja sie rowniez
u osob, ktore stanety z dnia na dzien przed zadaniem objecia wsparciem
osob, ktore uciekaja przed wojna. Z jednej strony mogliSmy czuc
przytloczenie, kiedy mysleliSmy o wielu wyzwaniach, ktore nas czekaja.
Pojawit sie lek, kiedy zdaliSmy sobie sprawe z tego, ze po raz pierwszy
stajemy przed tak ogromnym zadaniem. Pojawily sie watpliwosci,
czy damy rade. W pospiechu szukamy pomystu na rozwiazanie kwestii
organizacyjnych, bo sytuacja jest tak nagla, ze nie ma gotowych
rozwigzan i procedur. Niewiele tez mozemy wywnioskowac
z doswiadczen innych krajow, poniewaz wspolczesna Europa
nie mierzyla sie z takim zadaniem. Szukamy wiedzy na temat wojny,
traumy, interwencji kryzysowej, pracy z uczniem obcojezycznym. Nagle
zdajemy sobie sprawe, ze czujemy napiecie, zmeczenie albo
rozdraznienie, boli nas glowa, zoladek. Nasze cialo wysyta nam sygnal,
ze w odpowiednim momencie nie wcisneliSmy guzika z napisem STOP
i nie zadbaliSmy o swoje potrzeby. Proces pomagania, wspierania innych
osob w ich trudnych, traumatycznych doswiadczeniach jest trudny
i obciazajacy dla ,pomagaczy”. Dlatego tak wazne jest to, by w tym

procesie zadbac o siebie — musimy miec¢ site, aby dawac jg innym.

Stworzmy swoja wlasna sie¢ wsparcia w tym trudnym zadaniu -
zadbajmy o kontakt z innymi osobami. Pomocne moze byc¢ szukanie
rozwiazan i pomystow w grupie zlozonej z innych nauczycieli,
psychologow, pedagogow. Poszukajmy wsparcia u profesjonalistow —
jesli mamy watpliwosci co nalezy zrobi¢, w jaki sposéb interweniowac,
czy jakim wsparciem otoczy¢ konkretne dziecko.

To, co bedziemy obserwowac na co dzien, trudne historie, ktorych
bedziemy swiadkami, moze bycC obcigzajace emocjonalnie. Szukanie
wsparcia u innych dorostych, czy profesjonalistow, nie Swiadczy

o stabosci, lecz o madrej i Swiadomej potrzebie zadbania o siebie.
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Nauczyciele, pracownicy szkoly czy przedszkola, majac
bezposredni kontakt z dzieckiem i jego rodzing, moga obserwowac,
ze rodzina wymaga wsparcia i pomocy. Oczywistym jest to, ze szkola
nie moze zapewni¢ kazdej formy pomocy, ale moze byc¢ swoistym
drogowskazem. Stworzmy mape miejsc, instytucji i osob, ktore moga
wraz z nami pracowaC na rzecz danej rodziny. Miejsc, gdzie osoby

potrzebujace pomocy, moga ja znalezc.

Wsrod nauczycieli moze pojawiac sie duzo pytan i watpliwosci.
Czes¢ z nich opisatam juz wczesniej — pokazujac w jaki sposob mozna
reagowac na konkretne trudnosci czy potrzeby dziecka. Nie poruszylam
jednak kwestii bariery jezykowej — dlatego, ze w moim poczuciu w tym
temacie powinni wypowiedzieC sie specjaliSci z tego obszaru. Moje
doswiadczenie zawodowe nie pozwala mi odpowiedzie¢ na pytanie, w jaki
sposOb dostosowac realia szkoly «czy realizowanie wymagan
programowych do dziecka obcojezycznego. To co wydaje mi sie wazne,
to informacja, Zze to, co mowimy do dziecka, to nie tylko stowa, ktore
poczatkowo moga brzmiec¢ obco i niezrozumiale. To przede wszystkim to,
co widzi i czuje dziecko - nasza postawa, mimika, ton glosu.
W poprzednich czesciach duzo pisalam o konkretnych komunikatach.
Jesli powiemy ,Widze, ze jest Ci smutno, jestem tutaj z Toba”,
to komunikat ten wybrzmiewa nie tylko przez te slowa, ale rowniez przez
to, jak je wypowiadamy, przez nasza otwarta postawe, wyraz twarzy.
Na stronach internetowych pojawiajg si¢ coraz liczniejsze materialy
(zarowno slowne jak i obrazkowe), ktore moga utatwi¢ komunikacje —
mysle, ze warto do nich siegac. Warto tez zastanowic sie jakie mamy

wlasne mozliwosci zaopiekowania sie tym tematem na terenie szkoly.

Korzystajmy tez ze swojego wczesSniejszego doswiadczenia.
W polskich szkotach juz wczesniej uczyty sie dzieci, ktore przeprowadzity
sie¢ do Polski z innych krajow. By¢ moze po tych doswiadczeniach

widzimy juz co bylo pomocne, z czego mozemy korzystac.
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I na koniec podkresle: DBAJMY O SIEBIE, ABYSMY MOGLI
ZADBAC O INNYCH. Zadanie, przed ktéorym stoimy, to nie jest sprint
na krotkim dystansie. To maraton — rozt6zmy sity na rézne jego etapy....
Albo sztafeta — przychodzi takimi moment biegu, w ktérym oddajemy
pateczke kolejnej osobie — zadbajmy o obecnos¢ tych innych oséb wokot
nas - wolontariuszy, specjalistow, lekarzy, psychoterapeutow,

psychiatrow.
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Strony internetowe na ktorych mozna znalez¢ materialy
i wskazowki do pracy

1. Dziecieca psychologia:

https:/ /www.facebook.com /dzieciecapsychologia

https://dzieciecapsychologia.pl/

2. Polskie Forum Migracyjne:

https:/ /www.facebook.com /PolskieForumMigracyjne

3. Podstawowe zwroty w jezyku ukrainskim:
https:/ /ukrainskiezwroty.pl/?fbclid=IwAR1 1 pkEpHf4mOqgsN-
kDP7t9MGVSBMf{PXObrbpawt79zMDI4ps-dcVumav?2I

4. Fundacja Dajemy Dzieciom Sile:https://fdds.pl/o-fundacji/co-

nowego-w-fundacji/kompendium-zasobow-nt-pomocy-osobom-
objetym-wojna-w-ukrainie.html?fbclid=IwAR1 1 pkEpHf4mOqsN-
kDP7t9MGVSBM{PXObrbpawt79zMDI4ps-dcVumav?2I

5. Fundacja NAGLE SAMI

https:/ /www.facebook.com/NagleSami

6. Sila Myslenia Wizualnego

https:/ /www.facebook.com /mocrysowania - kolorowanki, ktore

moga byc uzyte np. w ramach powitania ucznia w klasie -

bezposredni link:

https://www.dropbox.com /s /t5{3tw7944wtp47 /PlikA4.pdf?d1=0
7. Wydawnictwo Dwie Siostry

https:/ /wydawnictwodwiesiostry.pl/materialy-edukacyjne /dla-

dzieci-i-rodzicow /materialy-w-jezyku-
ukrainskim?fbclid=IwAR22rLBW7JZXJvOA79EDBYOBIY63XL6j
WvIVtOxDrnuCvNx4M1eZ51IYOLY

8. Kazka na dobranic

https://www.facebook.com /Kazkanadobranic/
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https://www.facebook.com/Kazkanadobranic/

9. Lustro Biblioteki (darmowe ksiazki do pobrania w jezyku
ukrainskim)
https://lustrobiblioteki.pl /2022 /03 /70-darmowych-ksiazek-dla-
dzieci-w-jezyku-ukrainskim-do-
pobrania/?fbclid=IwAR3R7GKVabzaYKgoGHZOzHi86rgxT1vhGi-
2wSdQSECZmKpXUIlpO7fLcxfo

10. Grafiki ulatwiajace komunikacje pochodzace ze strony

https://www.facebook.com/groups/pomocdlaukrainypl/permali
nk/695631715124874
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