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Kryzysy rozwojowe

Kryzysy rozwojowe, zwane kryzysami przemiany, związane z

naturalnymi procesami przemian dokonujących się na przestrzeni

biegu życia, mające normatywny i przewidywalny charakter.

Wiążą się z koniecznością zrealizowania pewnych zadań rozwojowych – czyli

wyzwań na dany moment życia.



Koncepcja rozwoju psychospołecznego
E. Eriksona

Jego teoria opisuje etapy rozwoju, w których dziecko mierzy się z

określonym „zadaniem rozwojowym".

Jeśli dziecko efektywnie sobie poradzi z tym zadaniem, rozwija się ważna

kompetencja psychiczna.



ZADANIA ROZWOJOWE wg ERIKA ERIKSONA
1. Ufność vs brak ufności pierwszy rok życia

2. Autonomia vs wstyd, niepewność wczesne dzieciństwo

3. Inicjatywa vs. poczucie winy wiek przedszkolny

4. Pracowitość vs. poczucie niższości wiek szkolny

5. Tożsamość vs. pomieszanie tożsamości okres pokwitania ★

6. Bliskość vs. izolacja wczesny wiek dojrzały

7. Twórczość vs. stagnacja wiek średni

8. Integralność vs rozpacz starość



5. ADOLESCENCJA

Tożsamość vs
pomieszanie ról

Określenie tożsamości:
kim jestem?

ZADANIE  ROZWOJOWE :



5. ADOLESCENCJA

Tożsamość vs
pomieszanie ról

„Czy to jeszcze norma rozwojowa, czy już sygnał alarmowy?"



Norma rozwojowa
typowe dla rozwoju:

większa drażliwość

potrzeba autonomii

kwestionowanie autorytetów

zmienność nastroju

większe znaczenie grupy rówieśniczej

eksperymentowanie z tożsamością

potrzeba prywatności

okresowe konflikty z rodzicami



Kiedy „to już nie tylko
dojrzewanie"?

nagłość intensywność czas trwania utrata funkcjonowania

ALARMUJĄCE  SĄ :



Kiedy „to już nie tylko dojrzewanie"?
całkowita izolacja

rezygnacja z relacji

autoagresja

przewlekła bezsenność

silny lęk

poczucie bezsensu

objawy somatyczne

unikanie szkoły

utrata zainteresowań

zaniedbanie higieny

chroniczne zmęczenie

wypowiedzi rezygnacyjne



Pułapki dorosłych
Rodzice i nauczyciele często:

„to tylko hormony"

„ja też taki byłem"

„minie mu"

każdą zmianę traktują

jak zaburzenie

1. PRZECENIAJĄ A L B O  P R Z E S Z AC OW UJĄ



Model „3D"
D  JAK

DŁUGO
Czy to trwa?

D  JAK

DUŻO
Czy jest intensywne?

D  JAK

DEZORGANIZUJE
Czy utrudnia codzienne życie?

3× Jeśli odpowiedź 3× TAK → potrzebna konsultacja

specjalistyczna.



Antydepresyjny Telefon Forum Przeciw Depresji

tel. 22 594 91 00
Czynny w każdą środę – czwartek

od 17:00 do 19:00

Koszt połączenia jak na numer stacjonarny

wg taryfy Twojego operatora telefonicznego



Telefon zaufania dla osób dorosłych
w kryzysie emocjonalnym

tel. 116 123
poniedziałek–piątek od 14:00–22:00

połączenie bezpłatne



Telefon Zaufania
dla Dzieci i Młodzieży

tel. 116 111
Czynny 7 dni w tygodniu, 24 h na dobę

połączenie bezpłatne



ITAKA – Antydepresyjny telefon zaufania

tel. 22 484 88 01
Dyżury psychologów:

poniedziałek 15:00–20:00

wtorek 15:00–20:00

środa 10:00–15:00

piątek 10:00–15:00

niedziela 15:00–20:00

Dyżury psychiatrów:

czwartek 16:00–21:00

piątek 15:00–20:00



CZĘŚĆ  I I

Wczesne sygnały
kryzysu



Kryzys psychiczny
nie zaczyna się „nagle"

Kryzys psychiczny rzadko zaczyna się od dramatycznego komunikatu.

Najczęściej zaczyna się od zmiany w funkcjonowaniu typowym dla dziecka.



Wczesne sygnały ostrzegawcze
— co powinno zaniepokoić?

Nie pojedyncze zachowanie, ale:

zmiana natężenia czasu trwania częstotliwości

UWAGA!A .  ZMIANA  FUNKCJONOWANIA  (NAJWAŻNIEJSZY  WSKAŹNIK)



Wczesne sygnały ostrzegawcze
— przykłady:

wycofanie z relacji

utrata zainteresowań

nagły spadek ocen

drażliwość

chroniczne zmęczenie

izolowanie się

zmiana rytmu snu

silne napięcie emocjonalne



Wczesne sygnały ostrzegawcze
u młodszych dzieci:

SOMAT YZACJE — OBJAWY „W CIELE":

bóle brzucha

bóle głowy

wymioty

mimowolne moczenie



B. Objawy, które dorośli często błędnie
interpretują:
U dzieci i nastolatków depresja często nie wygląda jak „smutek". Częściej pojawiają się:

złość

agresja

impulsywność

unikanie szkoły

problemy somatyczne

bunt

nadmierne korzystanie z telefonu

autoizolacja



Czerwone flagi
wymagające pilnej reakcji

samookaleczenia

wypowiedzi: „nie dam rady"

„beze mnie byłoby łatwiej"

„chciałbym zniknąć"

rozdawanie ważnych rzeczy

nagłe pożegnania

ryzykowne zachowania



Czerwone flagi
wymagające pilnej reakcji

gwałtowne wycofanie społeczne

utrata kontaktu emocjonalnego

nadużywanie substancji

uporczywa bezsenność

skrajne wahania nastroju



Dlaczego dzieci często
NIE mówią wprost?
Dzieci milczą, ponieważ:

nie chcą martwić dorosłych

boją się oceny

nie umieją nazwać emocji

mają poczucie winy

myślą, że „przesadzają"

wcześniej zostały zbagatelizowane

„Trudne zachowanie może być komunikatem cierpienia."



Wsparcie specjalistyczne
jest potrzebne, gdy:

objawy utrzymują się > 2–4 tygodni

cierpienie wpływa na codzienne funkcjonowanie

dziecko przestaje radzić sobie w szkole/relacjach domowych

pojawiają się samouszkodzenia

występują myśli samobójcze

rodzic/nauczyciel „czuje, że coś jest bardzo nie tak"

Lepiej zareagować za wcześnie niż za późno.



Co pomaga?
czynniki ochronne
Badania konsekwentnie pokazują, że największym czynnikiem ochronnym jest:

bezpieczna relacja

z dorosłym

Nie „idealny rodzic" czy „idealny nauczyciel", ale:



„Wystarczająco dobry
rodzic / nauczyciel"

„good enough mother /

good enough parent"



Kim jest „wystarczająco
dobry rodzic"?
To rodzic, który:

stara się rozumieć potrzeby dziecka

reaguje na nie w większości sytuacji

jest emocjonalnie dostępny

popełnia błędy, ale potrafi je naprawić



Kim jest „wystarczająco dobry rodzic"?

Najważniejsze jest „wystarczająco dobre dopasowanie (dostrojenie)

do potrzeb dziecka", a nie perfekcja.



Dostrojenie
(ang. attunement)

Oznacza, że rodzic:

1.  TRAFNIE ROZPOZNAJE

stan emocjonalny dziecka (np. smutek, napięcie, ciekawość, radość) → Potrzeby dziecka

2. REAGUJE ADEKWATNIE

ani za słabo, ani za mocno



Dostrojenie
(ang. attunement)

To trochę jak „emocjonalne strojenie instrumentu" –

rodzic „łapie" ton dziecka i odpowiada w podobnej

częstotliwości.



CO  NAJBARDZIEJ  CHRONI  DZIECKO?

RELACJA



Relacja (wystarczająco
dobra)
jest fundamentem
rozwoju dziecka



Relacja (wystarczająco
dobra)
jest fundamentem rozwoju
dziecka

dobra relacja z rodzicem zwiększa poczucie bezpieczeństwa

dzieci chętniej współpracują z rodzicami, z którymi mają dobrą więź

relacja wpływa na: regulację emocji, poczucie własnej wartości, relacje z

innymi ludźmi

relacja z rodzicem jest najważniejszym czynnikiem wpływającym na rozwój
emocjonalny dziecka



Codzienne zachowania,
które wzmacniają
relację



Codzienne zachowania,
które wzmacniają relację

zatrzymanie się i wysłuchanie

zadawanie pytań

zainteresowanie tym, co mówi dziecko

1.  SŁUCHANIE  DZIECKA



Codzienne zachowania,
które wzmacniają relację

wspólna zabawa

rozmowy

rytuały rodzinne

2. WSPÓLNY  CZAS



Codzienne zachowania,
które wzmacniają relację

docenianie wysiłku, mówienie pozytywnych rzeczy

3. ZAUWAŻANIE  DZIECKA

4. EMOCJONALNA  DOSTĘPNOŚĆ

5. CZUŁOŚĆ  I  BLISKOŚĆ  FIZYCZNA



Co osłabia relację?
Ciągła krytyka

dziecko zaczyna myśleć: „jestem niewystarczający"

Brak czasu

dziecko interpretuje to jako: „nie jestem ważny"

Nadmierna kontrola

może prowadzić do: wycofania, konfliktów



Błędy w relacji
nie są katastrofą
Błędy rodzicielskie nie niszczą relacji, jeśli potrafimy je naprawić.

Dla dziecka bardzo ważne jest doświadczenie:

konfliktu rozmowy pojednania

PRZEPRASZAM



KRYZYS
Każdy kryzys…

gdzieś się zaczyna i musi się skończyć



Koncepcja dezintegracji
pozytywnej
Kazimierza Dąbrowskiego

Każdy kryzys jest szansą na rozwój

Po przezwyciężeniu kryzysu osoba staje się bardziej dojrzała,

przechodzi na „wyższy" poziom swojej dojrzałości

Kryzysy są nieodłączną częścią życia człowieka – rozwiązanie
kryzysu na jednym etapie życia nie chroni nas przed kryzysem w
innym etapie



Dziękuję za uwagę

Dr Elżbieta Talik

psycholog, psychoterapeuta


