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Jak wspiera¢ dziecko w obliczu przezywanego leku?

Strach pojawia si¢ w obliczu realnego zagrozenia, natomiast Igk ma charakter irracjonalny, wynika
z wyobrazonego niebezpieczefistwa albo przewidywanego zagrozenia. Le¢k nie wynika z
zagrazajacej sytuacji - nie wigze si¢ z realnym zagrozeniem, a raczej jest wyobrazeniem
niebezpieczenstwa lub jego skutkow.

Duza czg$¢ lekow jest typowa i1 charakterystyczna dla wigkszosci dzieci w danym wieku. Leki
rozwojowe pojawiajg si¢ naturalnie w pewnych okresach rozwojowych, a nastepnie same mijaja.
Przedstawiony ponizej podziat jest umowy - kazde dziecko rozwija si¢ inaczej. Pewne lgki moga si¢
pojawi¢, inne moga nie ujawni¢ si¢ wcale. Dla wlasnego spokoju warto jednak znaé
charakterystyczne lgki rozwojowe, by zaoszczedzi¢ sobie stresu i zmartwien.

Leki rozwojowe 0-2r.Z.:

* lek przed oddzieleniem od mamy/opiekuna
* Igk przed obcymi ludZzmi

» wszystko co nagte, intensywne

+ nieznane dzwigki, ruchy, obrazy

* duze przedmioty, urzadzenia

Lek separacyjny 2-3r.z.:
* naturalnie przezywany, rozwojowy lek przed rozlgka z rodzicem (powinien ming¢ do 5 roku
zycia)

Leki rozwojowe 2-4r.7.:

* utrzymuja si¢ leki rozwojowe z poprzedniego okresu rozwojowego
* lek przed zwierzetami

* lgk przed r6znymi wyobrazonymi stworzeniami

* duzo lekow stuchowych: grzmoty, odkurzacz itd.

* lek przed ciemnoscia

Leki rozwojowe 4-6r.Z:

* lek przed ciemnoscia

* lek przed dzikimi zwierzetami

* lek przed zywiotami np. burze, ogien, woda

* Igk przed zostawaniem samemu w domu

* lek przed zasypianiem samemu w pokoju

* pojawiaja si¢ lgki spoteczne zwigzane z interakcjami z rowie$nikami, innymi ludzmi

* trudnosci z odrdznieniem fantazji od rzeczywistosci powoduja, ze obrazy z telewizji czy gier
moga mieszac si¢ z rzeczywistoscig

Lek u dzieci z niepelnosprawnoscia wzroku:
* osoby z deficytem wzroku odczuwajg silniejszy lgk niz osoby bez niepetnosprawnosci
* lgki dotykowe:



A. dotykanie dziecka (np. lgk przed dotykaniem przez obce osoby, dziecko moze nie lubi¢
przebierania, moze bac¢ si¢ kapieli, nie lubi¢ obcinania paznokci, wykazywacé wrazliwos¢ na
rodzaj materialu w noszonej odziezy, jest wrazliwe na metki, szwy)

B. kiedy dziecko samo czego$ dotyka (np. lgk przed dotykaniem przedmiotéw puchatych,
substancji wilgotnych, kleistych - dyskomfort podczas dotykania okre§lonych materiatow)

* leki stuchowe (lgk przed glosnymi czy nietypowymi dzwigkami)

* Igki wzrokowe (np. wielkie postacie, Swietliki, duze, szybko przemieszczajace si¢ zjawiska)

* lek przed samodzielnym poruszaniem si¢ w terenie nieznanym

* Igk przed upadkiem

* lek przed przebywaniem w okre§lonych miejscach i sytuacjach (np. przebywanie w autobusie)

Nadmiernie lgkowi, nadopiekunczy rodzice poprzez swoje zachowanie nieSwiadomie przekazuja
swoje lgki dzieciom. Dziecko zaczyna przejmowac¢ si¢ sprawami, ktore powinny zajmowac
rodzicow (,,Czy drzwi sg zamkniete?”, ,,Czy samochod jest zatankowany?’) badz tez boi si¢
podejmowac typowe aktywnosci (np. nie wchodzi na zjezdzalnie, bo obserwuje Igk rodzica przed
spadnigciem). Zbyt wysoki poziom leku u rodzica moze doprowadzi¢ do rozwoju réznych form
zaburzen lgkowych u dzieci.

Zaburzenia lgkowe u dzieci:

1. O fobii méwimy, gdy odczuwany przez dziecko Iek nie jest zwigzany z fazg rozwojowa. Fobia,
to silny lek zwigzany z okreslonym przedmiotem lub sytuacja. Moze dotyczy¢ pajakow, krwi,
przebywania w ciasnych pomieszczeniach lub pewnych sytuacjach spotecznych.

2. Mutyzm wybidrezy wystepuje najczesciej miedzy 3. a 6. rokiem zycia. Dziecko nie odzywa si¢
w okresSlonych sytuacjach spotecznych, unika kontaktu wzrokowego. Obserwuje si¢ sptycona
mimike twarzy. Problemy z komunikacja zazwyczaj nie wystepuja w domu dziecka.

3. Zespol stresu pourazowego pojawia si¢ w nastepstwie traumatycznego wydarzenia w zyciu
dziecka, takiego jak np. wypadek, nagla $mier¢ osoby bliskiej, kataklizm czy bycie ofiarg
przemocy. Trauma moze ujawnia¢ si¢ podczas snu lub wspomnien.

4. Zaburzenia obsesyjno-kompulsywne - dziecko radzi sobie z lgkiem przez wykonywanie
zrytualizowanych czynno$ci. W tego typu zaburzeniach pojawiajg si¢ obsesyjne, natr¢tne mysli,
ktore zaklocaja codzienne funkcjonowanie.

W przypadku wyzej wymienionych zaburzen lgkowych konieczna jest pomoc specjalistow - lekarza
psychiatry oraz psychoterapeuty.

Jak wspiera¢ dziecko w obliczu przezywania leku:

* Przyznaj dziecku prawo do odczuwania strachu. Powiedz, Ze kazdy czasem si¢ boi i jest to
catkiem normalne

* Stuchaj watpliwosci dziecka, rozmawiaj 1 wyjasniaj sytuacje 1 zjawiska

* Opowiadaj co si¢ dzieje z cialem, kiedy si¢ boimy

* Pomo6z w poszukiwaniu strategii poradzenia sobie z lgkiem

+ Stosuj metode matych krokow - pomagaj stopniowo oswoi¢ go z lgkotworczg sytuacja, wspieraj,
ale nie stosuj presji, nie zmuszaj dziecka do robienia czego$ na sile, bez odpowiedniego
przygotowania

* Na terenie domu stosuj zabawy na obnizanie napigcia

* Stosuj roznorodne techniki relaksacyjne

» Czytaj bajki terapeutyczne



* Moze pomdc wybranie wspdlnie zabawki, ,,specjalnego przedmiotu”, ktory bedzie dziecku
towarzyszyt w nowych miejscach

Czego NIE mowic:

* Nie boj si¢

* Nie poréwnuj ,,zobacz a twoj brat si¢ nie boi”

* Jestes juz duzym chlopcem/dziewczynka, nie powinienes si¢ bacé
« Jak bardzo si¢ postarasz, to przestaniesz si¢ bac

+ Ja w twoim wieku juz si¢ nie balem

* Nie przesadzaj

+ Jak bedziesz bardzo chciat, wszystko ci si¢ uda

Co mozesz powiedziec:

* To musi by¢ trudne

* Bede przy Tobie

» Kazdy z nas si¢ czasem boi

+ Ja tez czasami si¢ czego$ boje

» Pamigtasz jak si¢ bates... (powiedz czego balo si¢ dziecko ). Poradzite$ sobie z tym, teraz tez tak
bedzie.

* Opowiedz mi o tym czego si¢ boisz

+ Jak moge Ci pomoc?

* W tej sytuacji tez bym si¢ tak czula...

Pomaga: rozmowa, tlumaczenie, pogadanki, nazywanie przezywanych emocji.

Pamigtajmy, ze skuteczne strategie obnizania dziecigcego napigcia - zwlaszcza kiedy mowimy o
dzieciach w wieku przedszkolnym - powinny zawiera¢ w sobie elementy:

* aktywnosci, ruchu, wysitku

* kontaktu fizycznego, bliskosci kontaktu z natura

* kreatywnosci, aktu tworczego

* zabawy 1 $miechu

Poza strategiami, ktore mozemy wdrozy¢ jako dorosli, warto pamigtac, ze dzieci same z siebie - aby
poradzi¢ sobie z przezywanym lekiem czy odczuwanym napi¢ciem - beda stosowaé rdznego
rodzaju strategie regulacyjne, takie jak:

* obgryzanie paznokci, ssanie kciuka, wktadanie do ust r6znych przedmiotow

* krecenie wlosow na palce

* strzelanie palcami

* drapanie si¢

* szczypanie, plucie

* krzyczenie, piszczenie, §piewanie, buczenie

» zaciskanie szczek

* bujanie, kolysanie

* sen, drzemki w ciggu dnia

* spinanie r6znych partii migsni

» wstrzymywanie oddechu, wzdychanie, ziewanie

* $miech

* czgsta zmiana pozycji, nadruchliwosé



Podejmujac wyzej wymienione aktywnosci dziecko probuje poradzi¢ sobie z przezywanym
napigciem w jedyny znany sobie sposob. Obserwujac takie zachowanie warto zaproponowac
dziecku zabawy rozladowujace napigcie emocjonalne. Warto siega¢ po wszelkiego rodzaju
masazyki, sitowanki, wspolne wyglupy, zabawy na $§wiezym powietrzu, przytulanie si¢, zabawy z
wodg czy aktywnosci plastyczne i1 sensoryczne. Kilka minut spedzonym na wspdlnym $miechu,
czytaniu ksigzki czy bieganiu po podworku w przypadku dzieci moze rozladowaé zgromadzone
napiecie duzo skuteczniej niz rozmowa.

Podsumowujac...

* Nie strasz dzieci. Nigdy, nawet w zartach nie méw, Ze juz go nie kochasz, ze oddasz je komus, ze
pojdzie do obcych ludzi, bo jest niegrzeczne (np.,,Jak nie zjesz obiadu, to przyjdzie po Ciebie
czarownica i Ci¢ zabierze”).

* Nie uzywaj grozb, staraj si¢ nie podnosi¢ gtosu podczas rozmowy z dzieckiem.

» Uwazaj na to co mowisz przy dziecku. Nie karm jego wyobrazni horrorami, strasznymi
opowiesciami.

» Dawkuj ogladanie telewizji, korzystanie z portali 1 gier internetowych - wybieraj tylko te
programy (filmy, bajki), ktore na pewno moga ogladaé dzieci.

* Nie wySmiewaj dziecigcych lgkow - nie przekonuj, Ze nie ma czego si¢ ba¢, nie nazywaj tchorzem
(np. Ty taka duza dziewczynka, a boisz si¢ sama zasypiac.).

* Nie o$mieszaj dziecka przed innym. Lek nie jest przeciez niczym ztym, nienormalnym - to jeden
z elementéw psychicznego rozwoju.

* Nie zmuszaj dziecka do stawiania czota lgkotwodrczej sytuacji (np. wrzucenie na gleboka wode,
kiedy dziecko boi si¢ wody).

* Nie denerwuyj si¢, gdy Twoje dziecko czuje Igk - nie jeste§ w stanie przys$pieszy¢ momentu, kiedy
dziecko przestanie si¢ ba¢. Czas utrzymywania Igku jest zalezny od osobowosci dziecka i minie
tym szybciej, im wigcej spokoju, poczucia bezpieczenstwa okazesz swojemu dziecku.



