Budowanie kompetencji
uzdrawiaj qcych opiekunow
dzieci dotkni etych traum g

Dzien drugi: Rozumienie i reagowanie na
emocjonalne i behawioralne potrzeby
dzieci dotknietych trauma




Podstawowe umiejetnosci opiekuna dziecka po

traumie i praktyczne zalecenia — ,jak”

Zrédto: National Child Traumatic Stress Network Trauma Toolkit
WWWw.Nctsn.org

Podstawowe umiejetnosci — dlaczego sg
potrzebne?

Podstawowe elementy w praktyce — jak?

1. Opiekun rozumie wptyw traumy na
zachowanie dziecka, jego rozwdj i relacje.

e Traumatyczne zdarzenia wptywajg na
wiele aspektéw zycia dziecka i mogg
prowadzié¢ do powstawania problemoéw
wtornych (np. trudnosci w szkole i w
relacjach z innymi czy probleméw
zdrowotnych).

* Problemy wtérne mogga maskowac
symptomy tkwigcego u ich podtoza
stresu traumatycznego oraz utrudniaé
powrdt dziecka do zdrowia po
traumatycznych przezyciach.

1. Opiekun rozumie wptyw traumy na
zachowanie dziecka, jego rozwdj i relacje.

®  Formularz ,Doswiadczenia
traumy/straty”

B Zaadaptuj lub uzyj listy zachowan
rozwojowych, aby rozpozna¢
opdbznienia

B Popro$ o przeprowadzenie oceny
przetwarzania sensorycznego i profilu

neuroprzekaznikéw.

Notatki:

2. Opiekun zwieksza u dziecka poczucie
bezpieczenstwa.
® Stres traumatyczny pozbawia dziecko
poczucia bezpieczeristwa i moze je
sktania¢ do wykorzystywania rozmaitych
strategii przetrwania — jako sposobow
radzenia sobie.
® Bezpieczenstwo oznacza zaréwno
bezpieczenstwo fizyczne, jak i
psychiczne.
® Poczucie bezpieczenstwa jest
nieodzowne do prawidtowego
funkcjonowania oraz do normalnego

2. Opiekun zwieksza u dziecka poczucie
bezpieczenstwa.
®  Wesprzyj zdrowe procesy chemiczne
w modzgu
®  Wysytaj dziecku komunikaty
dotyczace bezpieczenstwa,
wykorzystujgc narzedzia zwiekszajace
bezpieczenistwo
®  Badz “detektywem” / rozpoznaj
punkty zapalne u dziecka
Uczyn dzien przewidywalnym
Przygotuj dziecko na zmiany
Przygotuj innych w zakresie




rozwoju fizycznego i emocjonalnego.

® Pytajac dzieci o doswiadczenia bolesne i
trudne emocjonalnie, trzeba zapewnié
im warunki sprzyjajace poczuciu
bezpieczenistwa psychicznego.

organizacji dnia dziecka

Notatki:

3. Opiekun pomaga dziecku w radzeniu
sobie z przyttaczajacymi emocjami

® Trauma moze wywoftac tak silny lek,
gniew, wstyd i poczucie bezradnosci, ze
dziecko czuje sie przyttoczone.

® Emocje doswiadczane przed
przyswojeniem sobie jezyka sg dla
dziecka bardzo realne, lecz trudne do
wyrazenia w sposéb werbalny.

® Trauma moze by¢ “przechowywana” w
ciele w postaci fizycznego napiecia lub
dolegliwosci zdrowotnych.

3. Opiekun pomaga dziecku w radzeniu sobie
z przyttaczajacymi emocjami

® Naucz sie niezwyktej mocy stowa
IITAK"
Daj dziecku gtos
Uzywaj strategii fagczacych

Notatki:

4. Opiekun pomaga dziecku w zrozumieniu i
modyfikowaniu zachowan
® Trauma moze powaznie zaburzy¢
poczucie bezpieczenstwa, osobistej
odpowiedzialnosci i tozsamosci.
® Znieksztatcone powigzania miedzy
myslami, uczuciami i zachowaniami
moga zaburzaé procesy kodowania i
przetwarzania wspomnien.
® Trudnosci dziecka w komunikowaniu sie
na temat traumatycznego zdarzenia
mogg zmniejszac jego pewnosc siebie i
ograniczac otrzymywane przez nie
wsparcie spoteczne.

4. Opiekun pomaga dziecku w zrozumieniu i
modyfikowaniu zachowan
* “Pamietaj: zachowanie jest mowa
dziecka, ktore nie ma gtosu”
« Cwicz poziomy reagowania
e Rozpoznawaj i kontroluj wtasne
reakcje emocjonalne na zachowanie
dziecka

Notatki:

5. Opiekun wspiera i promuje pozytywne,
stabilne relacje w zyciu dziecka.
® Rozdzielenie z postacig przywigzania —
zwitaszcza w traumatycznych i
niepewnych okolicznosciach — jest dla
dzieci bardzo stresujace.
® Znajome, pozytywne osoby —
nauczyciele, sgsiedzi, rodzenstwo,

5. Opiekun wspiera i promuje pozytywne,
stabilne relacje w zyciu dziecka.
®m  Zadawaj duzo pytan dziecku,
pracownikom socjalnym/innym
rodzicom zastepczym, aby sie
dowiedzieé, kim sg osoby wazne w
zyciu dziecka
B Zanotuj petne imiona, nazwiska i dane




krewni — odgrywajg wazng role we
wspieraniu dzieci, ktére doswiadczyty
traumy.

Minimalizowanie liczby zerwanych
relacji i zmian miejsca pobytu dziecka
oraz zapewnienie mu statosci jest
niezbedne do tego, aby pomadc dziecku
w budowaniu i utrzymywaniu
pozytywnych wiezi.

kontaktowe tych oséb w ,ksigzce
zycia” dziecka

Zachecaj dziecko do rozmowy na
temat tych waznych oséb

Stwoérz z dzieckiem genogram
dotyczacy jego rodziny biologicznej
Pomaéz dziecku w zbudowaniu nowych
relacji w rodzinie, sasiedztwie, szkole,
kosciele, itp.

Wspieraj kontakty z dziadkami /
cztonkami dalszej rodziny

Notatki:

®  Nigdy nie wykluczaj waznych postaci
przywigzania z zycia dziecka, jesli nie
ma do tego waznych przestanek.

Podstawowe elementy —
dlaczego sg potrzebne?

Podstawowe elementy w
praktyce — jak?

Pomocne narzedzia
/wskazowki

6. Pomoz dziecku stworzy¢
nowg, oparta na mocnych
stronach interpretacje jego
historii oraz nada¢ nowe
znaczenie jego traumatycznym
przezyciom i aktualnym
doswiadczeniom.

6. Pomoz dziecku stworzy¢
nowg, oparta na mocnych
stronach interpretacje jego
historii oraz nada¢ nowe
znaczenie jego traumatycznym
przezyciom i aktualnym
doswiadczeniom.

e Aktywnie poszukuj
informacji na temat
wczesnych przezy¢
traumatycznych dziecka,
doswiadczen separacji,
zmian srodowiska
opiekuniczego i utraty
waznych oséb

e Reaguj spokojnie na nowe
informacje dotyczace
traumatycznych
doswiadczen dziecka,

Wskazowki:

Pracuj z ,,ksiqgzkq Zycia”
dziecka. Jesli jej nie ma,
nigdy nie jest za pézno
na jej zafozenie.




uzyskane od

profesjonalistéow lub od

samego dziecka.
Notatki:

7. Rodzina rozumie, Ze rodzice
dziecka muszg dba¢ o siebie

* Rodzice mogg
empatyzowac z ofiarami;
powszechne jest
poczucie bezradnosci,
gniew i strach.

e Ryzyko wystgpienia
takich reakcji jest
szczegllnie duze u
rodzicéw, ktérzy w
dzieciinstwie sami
doswiadczyli traumy.

e Ryzyko zwieksza sie, jesli

rodzice zyjg w izolacji od
rodziny i przyjaciot.

7. Rodzina rozumie, Ze rodzice
dziecka muszg dba¢ o siebie
oraz przejawiac gotowosé,
zdolno$¢ i zrozumienie w ocenie
wtasnych reakcji emocjonalnych
na zachowanie dziecka i jego
wyjatkowe potrzeby:

e Rozpoznawaj sygnaty
ostrzegawcze

*  Pros$ o pomoc

e Opracuj plan opieki nad
rodzing

Notatki:

e Co myslimy —Co
czujemy — Jak
reagujemy na
zachowanie dziecka —
Obserwowanie
wtasnych zachowan
stanowigcych reakcje
na nasze przekonania

* Skutki adopcji /
sprawowania opieki
zastepczej

* Kregi wsparcia
(handout)




Johnny i jego rodzina adopcyjna

Spis tre Sci

» Krétka historia traumatycznych
doswiadczen chtopca

» Historia chtopca w systemie opieki
zastepczej

* Problemy z zachowaniem

» Historia kontaktoéw chtopca z rodzicami
biologicznymi oraz innymi waznymi
osobami

HISTORIA TRAUMY

Od pierwszych dni swojego zycia Johnny doswiadczat wiecej chaosu, zagubienia i przemocy hiz
wiekszos¢ dorostych. Pierwsze lata zycia chtopca — dzisiaj siedmioletniego — mozna opisac¢ jako
ciag aktéw przemocy fizycznej i emocjonalnej, dtugie okresy zaniedbywania oraz liczne zmiany
miejsca pobytu w systemie opieki zastepczej.

Johnny — srodkowe z trojga dzieci — byl wymagajacym, trudnym niemowleciem. To dlatego
spedzat dlugie godziny zamkniety na werandzie, z dala od pozostatych domownikéw.
Informacja ta pochodzi od jego siostry, starszej od Johnny'ego o cztery lata. Dziewczynka
pamieta, jak ich matka (narkomanka) potrzgsata chtopcem, wpychata mu szmate do ust i
wkladata go do pudta (lub czegos w tym rodzaju), aby na wiele godzin zamkna¢ go na
werandzie z tylu domu. Matka czesto zostawiata Johnny'ego pod opiekg siostry, kiedy
wychodzita ,do pracy”. Czesto spedzata poza domem dzien lub dwa.

W ciggu pierwszych trzech lat zycia chtopca Johnny i jego starsza siostra byli czesto odsytani
do réznych krewnych, zwykle na kilka tygodni. Zawsze jednak wracali pod nieudolng opieke
swojej matki. Ich zycie zmienito sie pewnego tragicznego wieczoru, kiedy to Johnny i jego
siostra byli swiadkami, jak partner ich matki udusit ich niedawno urodzonego braciszka.
Przyjechata policja. Dzieci zostaty natychmiast umieszczone w dwéch réznych rodzinach
zastepczych. W ciggu jednej nocy Johnny stracit kontakt ze swojg matka, siostrg i znajomym
otoczeniem — a wszystko to nastgpito po tym, jak byt Swiadkiem przerazajgcej sceny smierci
swojego matego braciszka.

HISTORIA OPIEKI ZASTEPCZEJ

Poczatki zycia w systemie opieki zastepczej okazaly sie dla Johnny’ego — teraz niespetna
czteroletniego — niezwykle trudnym doswiadczeniem. W pierwszej rodzinie zastepczej spedzit



zaledwie cztery tygodnie, poniewaz opiekunowie uznali, ze jego zachowania (opisane ponizej)
sg zbyt duzym obciazeniem dla dziecka, ktérym opiekowali sie juz przed przybyciem
Johnny’ego. Kolejni opiekunowie chtopca — doswiadczona rodzina zastepcza — radzili sobie
dobrze przez ponad rok, musieli jednak wyjechac na state na skutek zmiany miejsca pracy.
Johnny trafit wiec do nowej rodziny zastepczej. Po krétkim czasie niemal szescioletni Johnny
zostat przeniesiony do jeszcze innej rodziny (majacej pewne doswiadczenie w sprawowaniu
opieki zastepczej) w nadziei na adopcje, jednak po szesciu miesigcach jego opiekunowie
zdecydowali, ze nie mogg zaja¢ sie nim na state ze wzgledu na pogarszajacy sie stan zdrowia
ojca. Wybrano wiec kolejng rodzine adopcyjng — panstwa Mathersonéw. Jest to nowa rodzina,
ktéra w miejscowym osrodku pomocy spotecznej miata okazje uczestniczy¢ w procesie
przygotowania do sprawowania opieki nad dzieckiem po traumie. Mathersonowie z petnym
zaangazowaniem przygotowywali sie na przybycie chtopca, wykorzystujgc dostepne mozliwosci
pogtebiania swojej wiedzy i doskonalenia umiejetnosci; w ramach tych przygotowan pracowali
jako tak zwani ,rodzice pomocniczy” (respite parents) — zajmowali sie dzie¢mi dorastajacymi w
innych rodzinach zastepczych i adopcyjnych, aby zapewni¢ chwile wytchnienia ich opiekunom.

Problemy Johnny'ego z zachowaniem

Jeden z rodzicow zastepczych trafnie opisat zycie z Johnny'm: ,Czutem sie tak, jakbym przez
caly czas stgpat po skorupkach jajek. Nie wiedziatlem, kiedy Johnny wpadnie w szat, i nie
miatlem pojecia, jak reagowac¢ na jego zachowanie”. Chociaz chtopiec ma prawie szes¢ lat,
dysponuje stownictwem czterolatka. Ma problemy z rozumieniem i przestrzeganiem granic
(podchodzi do kazdego albo wszystkich odpycha). Potrafi sie skoncentrowaé przez bardzo
krétki czas, ma trudnosci w komunikowaniu swoich potrzeb i pragnien i jest niezwykle
impulsywny. Czasami bywa bardzo agresywny wobec innych dzieci — na boisku albo w
autobusie szkolnym.

Oprécz wszystkich tych trudnosci, Johnny miewa takze okresy probleméw ze snem, koszmaréw
nocnych, probleméw z jedzeniem oraz moczenia sie i zabrudzania odziezy katem.

Historia kontaktéw Johnny'ego z rodzicami biologicz nymi oraz innymi wa znymi osobami

Chaociaz tylko nieliczne wspomnienia Johnny'ego zwigzane z matkag sg pozytywne, chiopiec
mimo to za nig teskni. Zastanawia sie, czy wszystko u niej w porzadku i gdzie teraz jest. Nie
miat z nig zadnego kontaktu od ponad dwdch lat. Poniewaz jego siostra szybko trafita do
rodziny adopcyjnej, z nig réwniez nie miat kontaktu od ponad roku. Nikt nie podjat préby
potaczenia rodzenstwa.

Johnny opowiada réwniez czule i z tesknotg o swojej babci, z ktérg spedzat duzo czasu, kiedy
jego mama byta nieobecna. Co jakis czas rysuje dla niej obrazek prosi rodzicéw zastepczych,
aby wlozyli go do pudetka. Ma nadzieje, ze pewnego dnia bedzie mogt da¢ babci swoje rysunki.

Nie ma zadnych informacji na temat biologicznego ojca Johnny’ego ani jego rodziny ze strony
ojca.



Lista zachowan rozwojowych i wskaznikow

opOdznienia rozwoju u dzieci po traumie

Niemowleta i mate dzieci

WIEK Zachowania prawidtowe na tym etapie rozwoju Dziecko przejawia
prawidtowy rozwdj
0-3 * Reagujeizwraca sie w kierunku dzwieku Tak Nie
miesiecy e Przyglada sie twarzom i podgza wzrokiem za Tak Nie
przedmiotami
e Gtuzy i gaworzy Tak Nie
e Staje sie bardziej ekspresyjne, pojawia sie usmiech Tak Nie
spoteczny
¢ Whyksztatca sie u niego ogdlny rytm snu i czuwania Tak Nie
WIEK Zachowania prawidtowe na tym etapie rozwoju Dziecko przejawia
prawidiowy rozwdj
4-7 e Gaworzy, artykutujgc sekwencje dzwiekow Tak Nie
miesiecy * Reaguje na wyrazy emocjonalne innych ludzi Tak Nie
e Chwytaitrzyma przedmioty Tak Nie
* Przyglada sie swoim dtoniom, bada przedmioty za Tak Nie
pomoca dtoni i ust
* Siedzi — poczatkowo z podtrzymywaniem, a Tak Nie
nastepnie bez
WIEK Zachowania prawidtowe na tym etapie rozwoju Dziecko przejawia
prawidtowy rozwdj
8-12 * Gaworzac zmienia ton gtosu Tak Nie
miesiecy e Mowi “tata” i “mama”, wydaje okrzyki Tak Nie
* Nasladuje dzwieki i gesty Tak Nie
¢ Bada przedmioty na wiele sposobdw (potrzgsa nimi, Tak Nie

upuszcza je, uderza)




e Podciaga sie do stania, moze zaczg¢ samodzielnie Tak Nie
chodzi¢ (niewielkie odlegtosci)

Mozliwe wskazniki rozwojowe u dzieci dotknietych traumg
0 — 12 miesiecy

WIEK 0-12 Mozliwe wskazniki rozwojowe traumy

miesiecy
* wzmozone napiecie, drazliwos¢, reaktywnosé, Tak Nie

niezdolno$¢ do odprezenia sie
e zbyt silna reakcja przestrachu Tak Nie
» brak kontaktu wzrokowego Tak Nie
e zaburzenia snu i jedzenia Tak Nie
e utrata umiejetnosci zwigzanych z jedzeniem Tak Nie
e utrata ostatnio nabytych umiejetnosci Tak Nie
ruchowych
e unikanie kontaktu wzrokowego Tak Nie
* prezy sie / nie sposdéb go uspokoic Tak Nie
e niecharakterystyczna agresja Tak Nie
e unika dotykania nowych powierzchni, np. trawy, | T3k Nie
piasku, oraz innych wrazen dotykowych
¢ unika lub reaguje silnym niepokojem na Tak Nie
przypomnienia traumy, np. obrazy, dzwieki,
zapachy, fakture, smaki i bodzce fizyczne
Mate dzieci — 12 miesiecy-3 lata
WIEK Zachowania prawidtowe na tym etapie rozwoju Dziecko przejawia

prawidtowy rozwdj

2 lata *  Wypowiada pojedyncze stowa i 2-3-wyrazowe Tak Nie
frazy
* Wykonuje proste polecenia Tak Nie
*  Wskazuje palcem przedmioty nazwane przez inng Tak Nie
osobe
* Znajduje ukryte przedmioty Tak Nie
e Gryzmoli Tak Nie

* Stoi samodzielnie i sprawnie chodzi Tak Nie




WIEK Zachowania prawidtowe na tym etapie rozwoju Dziecko przejawia
prawidiowy rozwdj
3 lata Buduje 4-5-wyrazowe zdania Tak Nie
Wykonuje polecenia ztozone z 2 lub 3 czesci Tak Nie
Rozpoznaje i nazywa powszechnie znane Tak Nie
przedmioty
Rysuje proste lub koliste kreski Tak Nie
Sprawnie sie wspina, wchodzi i schodzi ze Tak Nie
schoddw, biega
Mozliwe wskazniki rozwojowe traumy — 12 miesiecy — 3 lata
WIEK Moizliwe wskazniki rozwojowe traumy
12 miesiecy
do 3 lat

Zmiany zachowania, regresja do zachowan
typowych dla mtodszego dziecka

Wzmozone napiecie, drazliwosé¢, niezdolnos¢ do
odprezenia sie

Zbyt silna reakcja przestrachu

Zaburzenia snu i jedzenia

Utrata umiejetnosci zwigzanych z jedzeniem
Utrata niedawno nabytych umiejetnosci ruchowych
Unikanie kontaktu wzrokowego

Dziecka nie zna zadnych pojedynczych stow,

Nie chodzi z tatwoscia

Wydaje sie nie rozpoznawac cztonkdéw rodziny, nie
reaguje na nich

Nie potrafi bawic sie samo nawet przez krétki czas
Niecharakterystyczna, nieukojona wsciektos¢,
gwattowny ptacz; dziecko wymagajace
Marudnos¢, lek separacyjny

Wzmozone, nierdznicujgce zachowania
przywigzaniowe

Nadmierna seksualizacja zachowan

Nacechowana seksualnie zabawa zabawkami

Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
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Wiek przedszkolny 4-5 lat

WIEK Zachowania prawidtowe na tym etapie rozwoju Dziecko przejawia
prawidtowy rozwdj
4 |ata * Buduje 5-6-wyrazowe zdania, opowiada historie Tak Nie
e Rozumie liczenie, moze znac kilka liczb Tak Nie
* Rozpoznaje co najmniej 4 kolory Tak Nie
*  Przerysowuje lub rysuje proste wzory Tak Nie
. C,hodzi/biega do przodu i do tytu, utrzymujac Tak Nie
réwnowage
WIEK Zachowania prawidtowe na tym etapie rozwoju Dziecko przejawia
prawidiowy rozwdj
5 lat e Mowi petnymi zdaniami, opowiada dtuzsze historie Tak Nie
¢ Rysuje kétka i kwadraty, zaczyna odwzorowywac Tak Nie
litery
*  Wspina sie, podskakuje, husta sie, moze skakac na Tak Nie
jednej nodze
*  Prébuje rozwigzywac problemy z jednej Tak Nie
perspektywy, poszukuje rozwigzania konfliktow )
¢  Na ogot akceptuje reguty Tak Nie
Mozliwe wskazniki rozwojowe traumy — 4-5 lat
WIEK 4-5 lat | Mozliwe wskazniki rozwojowe traumy
e Zmiany zachowania, regresja do zachowan Tak Nie
typowych dla mtodszego dziecka
* Wzmozone napiecie, drazliwo$¢, niezdolno$é Tak Nie
do odprezenia si
. pre € . Tak Nie
¢ Niecharakterystyczna agresja _
* Zaburzenia snu i jedzenia Tak Nie
» Utrata umiejetnosci zwigzanych z jedzeniem Tak Nie
 Utrata ostatnio nabytych umiejetnosci Tak Nie
ruchowych )
» Stabszy kontakt wzrokowy Tak Nie
Tak Nie

» Moczenie sig, zanieczyszczanie sie katem
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» Utrata ostatnio nabytych umiejetnosci
jezykowych i sfownictwa

* Utrata energii i koncentracji w przedszkolu

e Utrata zainteresowania zajeciami

¢ Dorosta wiedza seksualna przejawiajaca sie
poprzez niewtasciwg seksualizacje zachowan

* Nacechowane seksualnie zabawy zabawkami

* Nacechowane seksualnie rysunki

* Angazowanie rowiesnikdw w zabawy
nawigzujace do traumy

¢ Lek separacyjny wobec rodzicéw/innych oséb

Tak

Tak
Tak
Tak

Tak
Tak
Tak

Tak

Nie
Nie
Nie
Nie
Nie
Nie
Nie

Nie

Wiek szkolny 6-12 lat

WIEK Zachowania prawidtowe na tym etapie rozwoju Dziecko przejawia
prawidiowy rozwdj
6-7 lat e Czyta krotkie stowa i zdania Tak Nie
* Rysuje cztowieka lub zwierze Tak Nie
* Jest dumne z siebie i odczuwa przyjemnosé, Tak Nie
kiedy opanuje nowa umiejetnosé¢
* Ma wiekszg kontrole na swoimi emocjami i Tak Nie
zachowaniami
* Coraz lepiej rozumie, co jest dobre, a co zte Tak Nie
WIEK Zachowania prawidtowe na tym etapie rozwoju Dziecko przejawia
prawidtowy rozwdj
8-11 lat * Dobrze czyta Tak Nie
e Mnozy liczby Tak Nie
* Wyraza swojg niepowtarzalng osobowos¢ w Tak Nie
kontaktach z innymi
* Rozwigzuje konflikty przez rozmowe, a nie Tak Nie
béjki
* Jest w stanie wréci¢ do réwnowagi po Tak Nie

wiekszosci rozczarowan
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Mozliwe wskazniki rozwojowe traumy — 6-11 lat

Zachowania Mozliwe wskazniki rozwojowe traumy
wymienione
zgodnie z
progresja
wieku
* Zmiany zachowania Tak Nie
* Regresja Tak Nie
* Wzmozone napiecie, drazliwos¢, niezdolnosé Tak Nie
do odprezenia sie
* Niecharakterystyczna agresja Tak Nie
* Zaburzenia snu i jedzenia Tak Nie
» Utrata umiejetnosci zwigzanych z jedzeniem Tak Nie
¢ Moczenie sig, zabrudzanie sie katem Tak Nie
¢ Utrata ostatnio nabytych umiejetnosci Tak Nie
ruchowych
¢ Brak kontaktu wzrokowego Tak Nie
» Nieuwazno$¢, fatwe rozpraszanie sie Tak Nie
 Luki w pamieci Tak Nie
¢ Podatnos¢ na wypadki Tak Nie
* Podpalanie / zadawanie bdlu zwierzetom Tak Nie
» Utrata energii i koncentracji w szkole Tak Nie
e Utrata zainteresowania zajeciami Tak Nie
* Dorosta wiedza seksualna przejawiajgca sie w Tak Nie
niewtasciwej seksualizacji zachowan
* Jawne/agresywne/wykorzystujace, Tak Nie
nacechowane seksualnie zachowania wobec
innych dzieci lub dorostych
» Natretne wspomnienia traumy (flashbacks) Tak Nie
* Mpysli samobdjcze Tak Nie
Nastolatki
WIEK Zachowania prawidtowe na tym etapie rozwoju Dziecko przejawia biegtos¢
12-14 lat e Moze przejawiac czeste wahania nastroju lub Tak Nie
zmiennos¢ uczué
 Stopniowo rozwija wtasny gust, poczucie stylu i Tak Nie
tozsamosci




e Ma jakies hobby, ulubiony sport albo forme
aktywnosci

* Uczy sie akceptowad rozczarowania i
przezwyciezac niepowodzenia

e Ma jednego lub wiecej “najlepszego” przyjaciela
(badz przyjaciodtke) i pozytywne relacje z
réwiesnikami

Tak Nie

Tak Nie

Tak Nie

WIEK Zachowania prawidtowe na tym etapie rozwoju Dziecko przejawia biegtos¢
15-18 lat e Zaczyna sie u niego ksztattowac tozsamosc¢ i Tak Nie
poczucie wtasnej wartosci wykraczajgce poza
obraz wtasnego ciata i wyglad fizyczny
* Potrafi sie uspokoié i zapanowac nad ztoscia Tak Nie
*  Wytycza cele i dgzy do ich osiggniecia Tak Nie
* Akceptuje reguty obowigzujgce w rodzinie, Tak Nie
wykonuje swoje obowigzki domowe i inne
obowigzki
e Potrzebuje czasu, aby jego emocje i umiejetnosci Tak Nie

rozumowania mogty dogonié szybkie zmiany
fizyczne

Mozliwe wskazniki rozwojowe traumy — 12-18 lat duza czesé powyzszej listy oraz:

WIEK 12-18

Mozliwe wskazniki rozwojowe traumy

e Zmiany zachowania

e Samookaleczanie

¢ Wzmozona, obsesyjna koncentracja na sobie

¢ QOstabiona zdolnos$¢ odczuwania emocji,
“odretwienie” emocjonalne

* (CzeSciowa utrata pamieci i zdolnosci
koncentracji

Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie
Tak Nie

Na podstawie: Every Child Every Where: Child Development and Trauma, A Victorian Government
Initiative. Sierpien 2010, http://www.dhs.vic.gov.au/ data/assets/pdf file/0010/586198/child-
development-and-trauma-guide-2010.pdf
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Aktualne oznaki stresu traumatycznego

Ta lista pomoze Tobie, pracownikowi socjalnemu zajmujgcego sie sprawg

o
Twojego dziecka oraz jego terapeucie w zrozumieniu zachowan i y *
probleméw dziecka, a takze we wspdlnej pracy nad strategiami radzenia ‘
(i
¢ 3 ’

sobie z tymi zachowaniami i problemami.
1 = przez caly czas, 2 = czasami, 3 = rzadko, 4 = nigdy
1. Odtwarzanie / ponowne doswiadczanie traumy

a. Moje dziecko wydaje sie mie¢ natretne wspomnienia traumatycznych

przezy¢ lub tak zwane ,traumatyczne przypomnienia”. Sg to koszmary

senne, nagte obrazy, powtarzajgce sie odtwarzanie konkretnego zdarzenia traumatycznego podczas
zabawy.

2. Unikanie

a. Moje dziecko wydaje sie unika¢ pewnych ludzi lub miejsc albo unika rozméw o jakiejkolwiek czesci
traumatycznego doswiadczenia.

3. Odretwienie

a. Moje dziecko wydaje sie obojetne, nieobecne, niezdolne do wyrazania pozytywnych emocji, ma
poczucie skréconej przysztosci.

4., Pobudzenie

a. Moje dziecko wydaje sie mieé trudnosci z koncentracjg uwagi, przejawia zbyt silne reakcje
przestrachu, ma trudnosci z zasypianiem lub budzi sie w nocy, jest drazliwe lub tatwo wybucha gniewem.

5. Lek

a. Moje dziecko czesto wydaje sie nerwowe lub spiete. Jego obawy zakiécaja codzienne czynnosci.
Kurczowo trzyma sie opiekuna i nieustannie trzeba je uspokajac.

b. Moje dziecko zgtasza fobie i dolegliwosci fizyczne.

c. Moje dziecko przejawia symptomy paniki.

6. Depresja

a. Moje dziecko wydaje sie smutne i przygnebione, staje sie mniej aktywne.

b. Moje dziecko ma trudnosci z koncentracjg uwagi, jest drazliwe.
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¢. Moje dziecko doswiadcza lub przejawia
1. Zaburzenia snu
2. Nieprawidtowg mase ciata / zaburzenia odzywiania
3. Utrate motywacji / nie okazuje motywacji__
4. Agresje stowng
5. Czeste dolegliwosci fizyczne
7. Zaburzenia regulacji emocjonalnej / impulsywnos$é
a. Moje dziecko ma trudnosci z wyrazaniem konkretnych uczué, pozytywnych lub negatywnych.

b. Moje dziecko ma problemy z kontrolowaniem emocji, doswiadcza silnego leku lub poczucia
bezradnosci.

c. Moje dziecko dziata lub méwi bez zastanowienia, nie myslagc o konsekwencjach.
8. Dolegliwosci fizyczne (somatyzacja)

a. Moje dziecko ma dolegliwosci fizyczne bez widocznej przyczyny fizycznej, np. béle gtowy, bdle
brzucha.

9. Regresja

a. Moje dziecko przestato przejawiac zachowania, ktérych sie wczesniej nauczyto — na przyktad przestato
korzystac z toalety, cofneto sie w rozwoju mowy (uzywa dziecinnego jezyka), nie chce spaé¢ samo, mimo
ze wczesniej opanowato te umiejetnosci.

10. Zachowania opozycyjne
a. Moje dziecko przejawia negatywne, wrogie, buntownicze zachowania.

b. Moje dziecko przestaje nad sobg panowaé, ktdci sie z dorostymi, nie przestrzega regut ustalonych
przez dorostych.

c. Moje dziecko celowo dokucza innymi i obwinia ich za btedy lub niewtasciwe zachowania.

Na podstawie: National Child Traumatic Stress Network — Trauma Referral Tool
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t acznas¢ z dzieckiem - ankieta

Przy wyciu podanej skali ogew jakim stopniu kade z poniszych zda odnosi s do Ciebie,
zakre&lajac odpowiedmi cyfre. Prosg, wypetnij ankieg indywidualnie.

1: Prawda 2: Czsto prawda 3: Rzadko prawda 4: Nieprawda \

1. Nawazuje tacznas¢ z dzieckiem poprzez zabaw

1: Prawda  2: Czsto prawda 3: Rzadko prawda 4: Nieprawda

2. Utrzymug z dzieckiem dobry kontakt wzrokowy, kiedy rozmanma

1: Prawda  2: Czsto prawda 3: Rzadko prawda 4: Nieprawda

3. Kiedy korygu¢ zachowanie dziecka albo z nim rozmawiam, dopaspsido niego.
1: Prawda  2: Czsto prawda 3: Rzadko prawda 4: Nieprawda

4. Jestendwiadoma i wraliwa, kiedy moje dziecko potrzebuje ¢giej przestrzeni osobistej.
1: Prawda  2: Czsto prawda 3: Rzadko prawda 4: Nieprawda

5. Dostosowuj swoje oczekiwania dotygze zachowania dziecka, aby mogto onévdadczy
sukcesu.
1: Prawda  2: Czsto prawda 3: Rzadko prawda 4: Nieprawda

6. Cz:sto chwat moje dziecko za to, kim jest i co robi.
1: Prawda  2: Czsto prawda 3: Rzadko prawda 4: Nieprawda

7. Moje dziecko zapewne powiedziatobg,czuje s z nami zwizane (rozwijaic pogcie
Lrzymania s¢ razem”).
1: Prawda  2: Czsto prawda 3: Rzadko prawda 4: Nieprawda

8. Mam poczucieze stwarzam dziecku okazjlo swobodnego wyfania uczag.
1: Prawda  2: Czsto prawda 3: Rzadko prawda 4: Nieprawda

9. Moje dziecko powiedziatobyge dotrzymug obietnic.
1: Prawda  2: Czsto prawda 3: Rzadko prawda 4: Nieprawda

10. Metoda interwencji relacyjnej opartej na zauigii BRI) wydaje mi s trudna, ale nie trac

nadziei.
1: Prawda  2: Czsto prawda 3: Rzadko prawda 4: Nieprawda
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Co moga nam mowi¢ ich zachowania?

Zachowanie dziecka

Co dziecko moze mysle¢, czué i prébowac
wyrazic?

1. Dziecko wyrywa sie z twoich
objec

2. Lgnie do obcych

3. tatwo wpada w ztos¢

4. Chce, by zostawiono je samo

5. Nie stucha polecen

6. Flirtuje albo przejawia zbyt
dojrzate zachowania seksualne

7. Zneca sie nad stabszymi albo jest
agresywne
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8. Jest niespokojne, nie moze
usiedzie¢ w miejscu

9. Boi sie wraca¢ samo ze szkoty

10. Nie moze spac
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Obserwacja zachowan

Autorka: Lisa Hatcher

Departament Opieki Rodzinnej
Lorrain County Children Services

Ten formularz bedzie pomocny w obserwowaniu tych zachowan Twojego dziecka, ktdre uznaje sie za
negatywne, szkodliwe czy z innych powoddéw “niepozgdane”. Jest bardzo wazne, abys$ — jako
najwazniejsza osoba troszczaca sie o dobro dziecka — pomogta nam w znalezieniu odpowiedzi na pytania
»co”, kto”, ,kiedy”, ,gdzie” i ,jaki” w odniesieniu do konkretnych problemow, ktérymi chcemy sie
zajgc jako zespdt. Nie musisz duzo pisac, wiemy, ze jestes zajeta. Po prostu zréb kilka notatek, zebysmy
mogli przeanalizowaé¢ zachowania Twojego dziecka i odczytac ich znaczenie.

Co? — zachowanie dziecka | Kto jest w pokoju/Do kogo jest | Jakie znaczenie — Twoim zdaniem —
skierowane to zachowanie? moze mie¢ to zachowanie?

Gdzie ono zwykle wystepuje?
Kiedy (raz w tygodniu,
codziennie, co godzine)
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Zasady oparte na wartosciach

1) Nie bij, nie ran

2) Badz zyczliwy i fagodny

3) Popros o pozwolenie

4) Okazuj szacunek

5) Stuchaj i badz postuszny

6) Wykonuj polecenia od razu

7) Prosisz czy zadasz?

8) Powiedz to jeszcze raz z szacunkiem
9) Pomagajmy sobie nawzajem

10) Trzymajmy sie razem

11) Badz punktualny

12) Pamietaj, ze jesteSmy jedng rodzing
13) Badimy dla siebie tolerancyjni

14) Dotrzymuj stowa

15) Kiedy chcesz co$ powiedzieé, poczekaj na swojg kolej. Wystucham cie.
16) Powiedz zamiast krzyczec.
17) Uzywaj swoich stow
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