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Serdecznie zapraszamy do korzystania z nowej wersji Kryzysownika. Zostat
on przygotowany we wspotpracy Regionalnego Osrodka Polityki Spotecznej
w Poznaniu ze Stowarzyszeniem Osob i Rodzin na rzecz Zdrowia
Psychicznego ,Zrozumie¢ i Pomoc” oraz z udziatem ekspertek i ekspertow —
zarowno merytorycznych, jak i tych z doswiadczeniem kryzysu.

Podjelismy sie stworzenia odswiezonej wersji Kryzysownika, by kazda
mieszkanka i kazdy mieszkaniec Wielkopolski mogli poszerzy¢ swojg
wiedze o kryzysach i réznych aspektach zdrowia psychicznego.

Z nowego Kryzysownika dowiecie sie m.in. czym sg kryzysy i jakie majg
cechy wspolne, jak dziata uktad nerwowy w stresie, jak wspiera¢ procesy
samoregulacji oraz w jaki sposob szukac¢ zasobow i mozliwosci radzenia
sobie w trudnych sytuacjach. Nie zabrakto rowniez informaciji dla osob,
ktdre chcg wspierac innych w kryzysach. Znajdziecie tu takze praktyczne
wskazoéwki na temat tego, gdzie szuka¢ pomocy.

Wspotczesnie cztowiek doswiadcza dynamicznych zmian spoteczno-
-kulturowych, ktére mogg sprzyjac¢ problemom adaptacyjnym oraz
przyczyniac sie do powstawania trudnosci. W zwigzku z tym powstaje
potrzeba troski o zdrowie psychiczne jednostek i grup.

Mamy nadzieje, ze przygotowany przez nas Kryzysownik umozliwi bardziej
efektywne radzenie sobie z wyzwaniami codziennosci.

Do procesu wspoéttworzenia zaprosilismy Marte Stolarskg — psycholozke

i wyktadowczynie, ktéra przygotowata merytoryczne tresci publikaciji.
Rozdziaty poswiecone traumie i zatobie zostaty napisane przez Marte Turze —
psycholozke i psychotraumatolozke.

W ramach pracy nad Kryzysownikiem zorganizowali$my takze spotkanie
konsultacyjne z udziatem osoéb z doswiadczeniem kryzysu oraz specjalistek
i specjalistow z obszaru zdrowia psychicznego. Wzieli w nim udziat

Halina Erter, Jacek Kwiatkowski, Julia Mykaj, Pawet Nyga, Ewa Olczak,
Sylwia Paszkowska oraz Sebastian Straszewski. Spotkanie poprowadzita
Magdalena Szewciow — psychoterapeutka, trenerka i facylitatorka.

Wyrazy podziekowania sktadamy réowniez na rece prof. UAM dr hab.
Agaty Matysiak-Btaszczyk oraz dr Anny Gulczynskiej z Pracowni
Psychopedagogicznych Badan nad Rozwojem Cztowieka WSE UAM za
konsultacje merytoryczne.

Kryzysownik nie powstatby bez udziatu oséb z doswiadczeniem kryzysu.
Ich uwagi, refleksje, autentycznos¢ oraz otwartos¢ na dzielenie sie swojg
perspektywg staty sie zrodtem inspiracji i nadaty publikacji szczegdlng
wartosc.



Mamy nadzieje, ze Kryzysownik stanie sie nie tylko zrédtem wiedzy, lecz
takze wsparciem w codziennym dbaniu o zdrowie psychiczne — swoje

i innych.

If you would like to receive mental health support, please contact one of our

Foreigner Integration Centers.Together we will look for the best type of service or
assistance for you. You will find our contact details on our website:
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KATARZYNA KRETKOWSKA
Cztonkini Zarzadu Wojewoédztwa Wielkopolskiego

KATARZYNA MAJER
Stowarzyszenie Osob i Rodzin na rzecz
Zdrowia Psychicznego ,,Zrozumie¢ i Poméc”



Zapraszamy do spojrzenia na tresci zawarte w niniejszym wydaniu
Kryzysownika jak na zestaw map, ktére mogg pomaoc ci odnalez¢ twojg
droge przez kryzys. Mapa jest tylko uproszczonym obrazem i nie oddaje
petnego bogactwa szczegotow. Pozwala uzyskac orientacje, gdzie jestesmy
i w ktorym kierunku warto ruszyc, by dotrze¢ do celu.

WybraliSmy zagadnienia, ktore w naszym zatozeniu mogg pomaoc objasnié
funkcjonowanie cztowieka, a dzieki temu dajg szanse, aby lepiej zarzadzac¢
kryzysem. Zalezy nam, by uczyni¢ to doswiadczenie mniej przerazajgcym

i samotnym. Jesli rozumiemy mechanizmy dziatania wtasnej psychiki i znamy
swoje mocne strony, tatwiej nam radzi¢ sobie z tym, co przynosi zycie.
Mozemy bardziej Swiadomie zmienia¢ wzorce reagowania i robi¢ wiecej
tego, co naprawde dziata (a takze sprawniej rezygnowac z robienia tego,
co nie dziata).

Na kazdym etapie drogi przez kryzys mozemy potrzebowac réznych form
pomocy i odpowiedzi na konkretne pytania. W zwigzku z tym Kryzysownika
nie trzeba czyta¢ od deski do deski, a do rozdziatdw mozna zaglgdacé

w dowolnej kolejnosci. Po prostu wybierz zagadnienia, ktére cie
interesuja i dadzg ci wiedze, jakiej najbardziej teraz potrzebujesz.
Niektore rozdziaty sg dosc¢ obszerne, ale nie réb nic na site. Poswiec na
czytanie tyle czasu, ile uznasz za stosowne. Szanuj swoje indywidualne
tempo i potrzeby.

Nie wszystkie informacje majg charakter uniwersalny i bedg adekwatne
w kazdej sytuaciji. Niektore tematy zostaty jedynie zasygnalizowane

i mozna by je jeszcze rozwingg, inne nie dla kazdego bedg interesujace.
Zalezato nam na tym, aby catos¢ miata przede wszystkim charakter
praktyczny, a nie teoretyczny — dlatego czes¢ tresci ma forme pytan

i propozycji zadan, ktore zapraszajg do przemyslen lub dziatania.

Nie mozemy obiecag, ze zastosowanie konkretnych wskazéwek pozwoli
uniknac¢ niechcianych emocji czy catkowicie uchronic sie przed bélem.
Mamy jednak nadzieje, ze przygotowany przez nas zestaw informacji
bedzie uzyteczny dla jak najwiekszej liczby oséb i ze utatwi im otrzymanie
potrzebnej pomocy.

Na koniec chcemy wyrazi¢ cos bardzo waznego - to, ze cztowiek
przezywa trudnosci, to zaden wstyd. To naturalna czes¢ ludzkiego
doswiadczenia - i warto o tym mowié otwarcie.

W Kryzysowniku niektore sformutowania dla uproszczenia zapisywane
sg w formie meskiej, jednak odnoszg sie one jednakowo do wszystkich
0s0b, niezaleznie od ptci.



Wskazowki
na czas kryzysu
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11.

Nie wahaj sie prosi¢ o pomoc. Nie musisz przechodzi¢ przez to sam.
Szukaj oséb i specjalistéw, ktérzy moga towarzyszy¢ ci w twoich
zmaganiach. Proszenie o wsparcie to wyraz sity i madrej troski

0 siebie i innych.

Traktuj siebie z zyczliwos$cig — szczegolnie jesli nie wszystko idzie
po twojej mysli. Zauwazaj, doceniaj i zapamigtuj nawet mate osiggniecia —
umycie wtosow to czasem nasz Mount Everest.

Sprawdzaj, co dziata, i ré6b tego wigcej. Ludzki umyst automatycznie
wychwytuje sygnaty zagrozenia i bardziej skupia sie na tym, co nie
wychodzi — dzigki zmianie nastawienia mozesz nauczyc si¢ lepiej
funkcjonowaé.

Bierz pod uwage swoje aktualne mozliwos$ci: regeneruj sie,
odpoczywaj i nie réb nic na site. W kryzysie myslenie o wszystkich
zadaniach, ktére masz do wykonania i oczekiwanie szybkiej poprawy
mogg przyttaczac i wrecz uniemozliwiac jakiekolwiek dziatanie.

Szukayj i korzystaj ze swoich zasobow - rowniez tych nieoczywistych.
W procesie powrotu do zdrowia mogg ci sie przydac ludzie i miejsca
wokot ciebie, twoje mocne strony czy zainteresowania.

Podchodz do swoich reakcji ze zrozumieniem, nie oceniaj ich
zbyt krytycznie i nie poréwnuj sie z innymi. Czasem cos, co robisz,
dla kogo$ moze wygladac ,dziwnie”, ale dla ciebie bedzie to sposob
przetrwania trudnej sytuaciji.

Nie wierz we wszystko, co pomyslisz. Kiedy gorzej sie czujesz,
widzisz swiat w ciemniejszych barwach. Mysli o tym, ze ,nic nie
ma sensu” lub jestes ,beznadziejny” mogg by¢ objawami ztego
samopoczucia i z reguty mijajg, gdy odzyskasz spokdj.

Pozwalaj sobie na emocje, rowniez te intensywne. Szukaj sposoboéw
i przestrzeni na ich bezpieczne wyrazanie. Ptacz nie jest objawem
stabosci!

Dbaj o potrzeby swojego ciata — ruszaj sie, utrzymuj kontakt z naturg,
ogranicz bodzce i unikaj uzywek.

Jesli to mozliwe, odtdéz w czasie wazne decyzje — nie podejmuj ich
pod wptywem silnych emociji.

Pamietaj, ze to kiedy$ minie. Nawet jesli teraz jest trudno i nie jestes
w stanie w to uwierzyc, kryzys nie bedzie trwat wiecznie.
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Czym wtasciwie
sg kryzysy?

CZYLI CO TO ZA EKSPEDYCJA

By¢ moze czytasz Kryzysownik, bo czujesz sie zle lub przezywasz cos
niezwykle trudnego. Moze masz wrazenie, ze twdj Swiat sie wali. Moze nie
wiesz, co bedzie dalej. Moze czujesz sig jak w putapce, z ktérej nie widac
drogi wyjscia. Nic nie jest pewne, nie wiesz, co robi¢ i komu mozesz ufac.
To, co wtasnie przezywasz, moze by¢é doswiadczeniem kryzysu.

Kryzys to taki moment w zyciu, kiedy znane rozwigzania przestaty sie
sprawdzac. To ogromne obcigzenie dla umystu i ciata.

Nie ma jednej wtasciwej definicji kryzysu. Ludzie majg na mysli ré6zne
rzeczy, kiedy o nim méwia.

Okreslenie ,kryzys” moze oznaczac:

-> sytuacje - czyli co$ zewnetrznego, co ci sie przydarza i bardzo cie
obcigza,

-> reakcje — czyli cos, co dzieje sie w tobie, twoje wewnetrzne przezycia
(mysli, uczucia i reakcje ciata),

-> wzajemne oddziatywanie miedzy sytuacjg a tobg — czyli to, jak
reagujesz na to, co sie dzieje.

W Kryzysowniku zaktadamy, ze kryzys to specyficzny rodzaj zaktdcenia
funkcjonowania. Réwnowaga miedzy naszymi mozliwosciami (psychicznymi
i fizycznymi) a problemami, z ktérymi sie mierzymy, zostata zachwiana na
tyle mocno, ze nie jesteSmy w stanie sobie z tym poradzié, korzystajac
z wczeshniej znanych sposobow.
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CZYM WLASCIWIE SA KRYZYSY?

Kryzys nie jest oznaka kruchej
konstrukcji psychicznej,
lenistwa ani nadwrazliwosci.
Nie jest tez wymystem, proba
wywotania wspoétczucia ani
wyrazem podazania za moda.

Mozna powiedziec, ze to pewien rodzaj przetomu zwigzanego

z wyzwaniami stawianymi przez rzeczywistosc¢, w ktérej zyjemy. Skutkuje
pogorszeniem w zakresie myslenia, czucia, dziatania. Pomysl o nim jak

o specyficznym rodzaju stresu. Pytania ,Jak do tego doszto?”, ,Na czym
moge sie teraz oprzec¢?” i ,Co robi¢?” sg naturalne. Bedac w takiej sytuacji,
rzadko znajdujemy odpowiedzi, ktére przynoszg ukojenie.

Doznajemy kryzysu zaréwno na poziomie psychiki, jak i ciata. Kazdy
uktad nerwowy jest inny, ale bez wzgledu na naszg odpornos¢ mozemy
znalez¢ sie w sytuacji, ktéra wymaga od nas czegos, co przekracza nasze
aktualne mozliwosci. W konsekwencji moze pojawic sie w has poczucie
rozbicia, nieskutecznosci, utraty zaufania do siebie (a czesto réwniez
innych) i ogromnego osamotnienia. To jeszcze bardziej utrudnia szukanie
rozwigzan i wprowadzanie ich w czyn. W wielu ludziach budzi sie wtedy
przekonanie, ze tylko oni tak majg i co$ musi by¢ z nimi nie tak, skoro
pojawiajg sie u nich mysli czy emocje, ktérych wcale nie chcg i czesto nie
rozumieja.

Poczucie przyttoczenia, napiecie, lek, bezradnosé¢, dezorientacja

i problemy ze zdrowiem sg charakterystyczne dla wiekszosci
kryzysow. Mogg stac sie udziatem kazdego z nas — bez wzgledu na to, do
jakiej grupy wiekowej, zawodowej czy spotecznej nalezymy. Nie ma rowniez
znaczenia, ile sukcesow czy pieniedzy mamy na koncie — kryzys oznacza,
ze wczesniej wypracowane strategie i reakcje (a czasem sposoéb widzenia
czy rozumienia $wiata) przestajg mie¢ sens. Réwnoczesnie te nowe,
bardziej skuteczne strategie i reakcje sg nam jeszcze nieznane i/lub nie
mamy na razie do nich dostepu.

W duzym uproszczeniu — kryzys oznacza, ze stare nie dziata, a nowego
jeszcze nie ma.
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KRYZYSOWNIK

To w porzadku, jesli doswiadczajac trudnej sytuacji (sam znajdujesz sie
w Kkryzysie lub wspierasz kogos w przechodzeniu przez kryzys):

-> masz wrazenie, ze utknates i ze swiat zwariowat,

-> nie wiesz (co robi¢, co powiedzie¢, dlaczego dzieje sie to, co sie dzieje,
i kiedy to minie),

-> nie rozumiesz (dziatan i reakcji swoich lub innych ludzi),

-> czujesz to, co czujesz, a nie to, co wedtug innych powinienes czuc¢
(i czasem sg to rézne stany rownoczesnie — np. smutek i ulga, lek
i wéciektose, strach i nadzieja),

-> myslisz, ze nie masz juz sity i nie wiesz, skad jg brag,

\

ptaczesz albo nie mozesz uronic tzy,

- masz ochote uciec, odpuscié¢, powiedzie¢ ,nie”, odpoczgc, myslec
0 sobie, przespac trudny czas, krzyczec, milczec¢ lub kazac¢ innym
zamilkngg,

- nie potrafisz podjg¢ decyzji i dziata¢ tak sprawnie jak wczesniej,

v

nie chcesz stuchac¢ dobrych rad (ani zadnych innych),

- chciatby$ dostaé instrukcje, co warto zrobi¢ i zarazem potrzebujesz
zrobic¢ to po swojemu (nawet jesli ci nie wychodzi i kto$ moéwi, ze
powiniene$ co$ zmienid).

Jest rowniez w porzadku, jesli masz inaczej (niz w powyzszych punktach
lub inaczej niz pozostali).

Ludzie radzg sobie najlepiej, jak potrafia w danym momencie,
nawet jesli w opinii innych wydaja sie bezradni.

15



( ROZDZIAL 2 )

e HE
SEHE

Rodzaje
kryzysow

CZYLI SPECYFIKA WYPRAW
PRZEZ ROZNE KRAJOBRAZY




( KRYZYSOWNIK )

Rodzaje kryzysow

CZYLI SPECYFIKA WYPRAW PRZEZ ROZNE KRAJOBRAZY

Rozpoznanie, z jakim rodzajem Kkryzysu sie mierzysz, moze pomaoc
zrozumiec, co sie z tobg dzieje i dlaczego jest ci teraz trudno.

A.

Kryzysy rozwojowe (normatywne)

Nie sg przejawem zaburzen, lecz naturalnym elementem cyklu zyciowych
zmian i warunkiem koniecznym rozwoju.

Cho¢ te kryzysy sg spodziewane, a niekiedy wrecz oczekiwane, mogg
bardzo zaktécac nasze dotychczasowe zycie. Wymagajg przystosowania
sie do nowego etapu i innych wyzwan.

Mozliwe, ze doswiadczasz kryzysu
rozwojowego, jesli:

N
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przezywasz wazng zmiane w swoim zyciu, ktéra wigze sie z nowymi
zadaniami i oczekiwaniami (np. zostates rodzicem lub babcig/dziadkiem,
wzigtes slub, zmieniasz prace lub mieszkanie),

czujesz, ze musisz pozegnac sie z czyms, co bezpowrotnie mineto i jest
to dla ciebie trudne (np. wkraczasz w wiek senioralny, doswiadczasz
zmian menopauzalnych, zaczynasz lub konczysz szkote, wchodzisz

w dorostosa),

twoja sytuacja — cho¢ powszechnie uznawana za ,normalng” w danym
wieku lub na danym etapie — sprawia, ze czujesz sie zagubiony i nie wiesz,
co robic¢ (np. przechodzisz okres dorastania, przeszedtes na emeryture).

. Kryzysy egzystencjalne

Moga je wywotywac réznego rodzaju sytuacje, ktére zmuszajg nas do
przemyslen i zastanowienia nad tym, co naprawde jest istotne w zyciu.
Brzmig jak co$ bardzo wzniostego i filozoficznego, ale mogg byc¢ reakcjg
na zwykte, codzienne wydarzenia.



RODZAJE KRYZYSOW

Mozliwe, ze doswiadczasz kryzysu
egzystencjalnego, jesli:

- jestes osobg, ktora szuka swojej roli i miejsca w zyciu,

-

>
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czesciej niz kiedys$ zastanawiasz sie had sensem zycia,

musisz podjg¢ decyzje, ktéra zmieni twoje zycie, a nie jestes w stanie
wybrac¢ zadnej z opciji i coraz gorzej to znosisz (np. zastanawiasz sie,
czy chcesz miec¢ dzieci, rozwazasz rozstanie z partnerem, chcesz zrobi¢
comming out lub szukasz Sciezki zawodowej),

doswiadczasz zagubienia, bo watpisz w to, w co dotgd mocno wierzytes
(np. czyjas choroba uswiadomita ci, ze za duzo pracujesz i nie wiesz, jak
to zmieni¢ albo zaczynasz watpi¢ w zatozenia swojej religii),

masz swiadomosg¢, ze kiedys umrzesz i duzo o tym rozmyslasz,

doswiadczasz stresu mniejszo$ciowego, bo funkcjonowanie twojego
uktadu nerwowego, poglady polityczne, orientacja seksualna, tozsamosc¢
ptciowa albo inny wazny aspekt zycia odbiega od wzorca przyjetego

w danej spotecznosci czy miejscu, w ktorym zyjesz lub pracujesz.

Kiedy cztowiek spotyka sie regularnie z wykluczeniem albo musi
ukrywac jakis element swojego funkcjonowania, by dopasowac
sie do ogotu, moze to prowadzi¢ do gtebokiego cierpienia. Pojawia sie
wtedy pytanie o to, kim sie wtasciwie jest, skoro nie mozna by¢

w petni soba.

Szczegolnie narazeni sg ha to m.in. migranci, osoby LGBT+, osoby
neuroréznorodne (np. w spektrum autyzmu lub z ADHD),

0soby zaangazowane spotecznie, nastolatki, seniorzy, osoby

z doswiadczeniem kryzysow zdrowia (np. chorujgce psychicznie),
osoby z niepetnosprawnosciami i o niestandardowych rozmiarach
ciata.

. Kryzysy srodowiskowe/spoteczne

Dotykajg wielu ludzi naraz. Majg dtugofalowe konsekwencje, a ich
skutki sg czesto mocno odroczone w czasie i niekiedy niemozliwe do
przewidzenia.



KRYZYSOWNIK

Mozliwe, ze doswiadczasz kryzysu

spotecznego, jesli:

-> mieszkasz w zasiegu lub pochodzisz z obszaru objetego dziataniami
wojennymi czy pandemig,

=> czujesz bezradnos¢ wobec zmian politycznych, gospodarczych
i Srodowiskowych w swoim regionie i doswiadczasz ich negatywnych
konsekwencji (np. trudnosci ekonomicznych, bezrobocia lub zmian
ustawowych),

-> nalezysz do grupy narazonej na marginalizowanie i dyskryminacje i nie
jeste$ w stanie skutecznie dbac o swoje prawa ani troszczyc sie o swoje
potrzeby,

- w twojej okolicy miata miejsce kleska zywiotowa (np. powédz, pozar,
trzesienie ziemi),

—> uczestniczysz w ruchach spotecznych, takze tych, ktére dotyczg twoich
spraw.

D. Kryzysy sytuacyjne (m.in. traumatyczne)
To reakcja na ostre, czesto niespodziewane wydarzenia, ktére totalnie
zmieniajg zycie.
W duzym uproszeniu to doswiadczenie czegos zbyt trudnego, zbyt

intensywnego lub trwajgcego zbyt dtugo, by cztowiek byt w stanie sie
zregenerowac i wroci¢ do réwnowagi.

Mozliwe, ze doswiadczasz kryzysu

sytuacyjnego, jesli:

- spotkato cie nagte i trudne wydarzenie, ktére wstrzgsneto twoim
zyciem,

-> mierzysz sie z utratg poczucia bezpieczenstwa lub kontroli nad jakims
waznym obszarem zycia,

=> przezywasz trudnosci tak intensywne lub dtugotrwate, ze masz ktopot
z zachowaniem rownowagi psychicznej i fizycznej,

= jestes w procesie diagnozy lub leczenia (np. pod kgtem uzgodnienia/
korekty ptci, HIV/AIDS, innej choroby wirusowej, genetycznej lub
autoimmunologicznej) albo towarzyszysz komus$ w takiej sytuacji.
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Przyktady wydarzen, ktére u wielu oséb prowadza do kryzysu:

O

O

$mier¢ waznej osoby (niekoniecznie musi to by¢ ktos, kogo znalismy
osobiscie, moze to by¢ nawet posta¢ znana z medidw, ktorej zycie
miato dla nas znaczenie),

powazna choroba — wtasha lub kogos bliskiego, rowniez zwierzecia
(np. nowotwor, stwardnienie rozsiane, uzaleznienie lub inna przewlekta
choroba),

(O otrzymanie diagnozy zmieniajacej zycie rodziny (np. spektrum autyzmu,

O O
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cukrzyca lub niepetnosprawnosc¢ dziecka),

utrata czegos waznego — moze dotyczy¢ m.in. zwigzkdéw (rozstanie/
rozwod/zdrada), pracy (zwolnienie lub degradacja), pieniedzy,
sprawnosci lub pozycji spotecznej,

wypadek (bycie uczestnikiem lub swiadkiem),

doswiadczenie przemocy (partnerskiej, rowiesniczej, mobbing w pracy,
napasaé),

przecigzenia i stany wyczerpania uktadu nerwowego w zwigzku z trwajgcymi
dtugo stresorami o mniejszej intensywnosci (np. zwigzane z remontem,
przeprowadzkg, trudnosciami w domu, szkole czy pracy — patrz
stresory w podziale na kategorie od strony 37).

Nawet obiektywnie niezwykle trudne wydarzenia nie muszg
skutkowac doswiadczeniem kryzysu. | rwnoczesnie obcigzenia,
ktore z pozoru wydajg sie niewielkie, mogg stanowi¢ dla kogo$
przeszkode nie do pokonania i powodowac¢ ogromne cierpienie.
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Czy to juz kryzys?

CZYLI SYGNALY OSTRZEGAWCZE | CZERWONE FLAGI

Kazdy doswiadcza kryzysu na swoj wtasny sposob i nie ma jednego
obowigzujacego sposobu jego przezywania (cho¢ moze nam sie czasem
wydawag, ze wszyscy inni radzg sobie lepiej niz my).

Rodzaj, intensywnos¢ i czas trwania objawow mogg sie rozni¢. Nie jest
to pojecie medyczne, wiec trudno postawi¢ jednoznaczng, precyzyjng
diagnoze.

Powinny nas zaalarmowac¢ wszelkie nagte albo stopniowe zmiany
widoczne w sposobie myslenia, emocjach i reakcjach z ciata,

w zachowaniu i samopoczuciu - szczegdlnie gdy trwajg ponad dwa
tygodnie.

Pamietaj, ze masz prawo reagowaé i szuka¢ pomocy, jezeli u siebie lub
kogos z otoczenia rozpoznajesz symptomy kryzysu. Jest to szczegolnie
wazne, jesli objawy sie nasilaja, majg duzg intensywnos$é, obejmuja
kilka roznych obszarow zycia lub bardzo cie niepokoja.

Nawet pojedynczy objaw moze wzbudzi¢ naszg czujnosc. Lepiej wszczac
niepotrzebny alarm niz przegapi¢ moment, w ktorym interwencja jest
niezbedna i moze komus uratowac zycie. Brak reakciji lub zbyt pdzna
pomoc mogg prowadzi¢ do znacznego pogorszenia funkcjonowania

i wydtuzenia procesu powrotu do zdrowia, a nawet smierci.

Obszary do zastanowienia

Ponizej proponujemy liste pytan dotyczacych doswiadczania kryzysu.
Zadnego z objawdw nie powinno sie bagatelizowac. Aby utatwic orientacje,
uporzgdkowano je od tych mniej alarmujgcych (pierwsza czesé), przez
bardziej powazne (druga czescé), az po stwierdzenia wskazujace na
koniecznos¢ jak najszybszej interwenciji (trzecia czesg).

Zachecamy do autorefleksji i uwaznego pochylenia sie nad odpowiedziami.
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Czesé pierwsza
OBSZAR EMOCJONALNY

Tu i przed kazdg nastepng serig dopowiedz sobie pierwszg czes¢ pytania:
Biorgc pod uwage okres ostatnich kilku tygodni, zastandw sie, czy...

O

O
O

tatwiej sie denerwujesz (np. irytujg cie dzwieki albo zachowania, ktére
wczesniej ci nie przeszkadzaty)?

Nagle czujesz smutek albo ptaczesz duzo czesciej niz kiedys?

Twdéj nastrdj i samopoczucie szybko sie zmieniaja, nawet bez
wyraznego powodu?

SFERA POZNAWCZA

O

OO 0O

LZawieszasz sie” i masz trudnosci z koncentracjg i utrzymaniem uwagi,
nawet w trakcie codziennych rozmoéw?

Czesto btgdzisz myslami, ale sam nie wiesz, co cie tak zajmuje?
Zapominasz, po co wszedtes do pokoju albo gdzie co$ odtozytes?
Widzisz wszystko w ciemnych barwach?

Niespodziewanie przechodzisz od mysli ,dam sobie rade, to przeciez
nic trudnego” do przekonania o braku sit?

OBJAWY FIZYCZNE (ZWIAZANE Z CIALEM)

OO0O00 O O
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Czujesz, ze twdj kark lub plecy sg sztywne i wiesz, ze nie jest to wynik
¢éwiczen ani niewygodnej pozycji ciata?

Masz problemy z zasnieciem (lezysz w tozku dtuzej niz 30 minut, zanim
usniesz), budzisz sie w nocy albo wczesnie rano?

Czujesz ciggte zmeczenie, nawet po przespanej hocy?
Gorzej wygladasz?
Spadta twoja odpornosc¢ i czesciej chorujesz?

Masz gorszg koordynacje i czesciej niz kiedys potykasz sig, uderzasz
o cos albo przypadkowo ranisz?



CZY TO JUZ KRYZYS?

OBSZAR ZACHOWANIA | AKTYWNOSC

O
O

O O O O O

O O

Czesciej niz kiedy$ zdarza ci sie wyjs¢ z domu w nieumytych wtosach
lub przespac noc w ubraniu na kanapie?

Odwotujesz spotkania, bo nie masz sity z kims rozmawiag, lub mowisz,
ze wszystko u ciebie ok, cho¢ wcale tak nie czujesz?

Czesciej niz zwykle korzystasz z telefonu (np. scrollujgc lub grajgc
W gry), zamiast robi¢ cos, co kiedys byto dla ciebie wazne?

Masz trudnosci z wykonaniem zadan i czujesz, ze meczg cie bardziej
niz zwykle (np. zrobienie zakupodw, odpisywanie na maile)?

Spedzasz wiekszos$¢ czasu na zabawie, np. chodzisz z imprezy na
impreze lub uprawiasz przygodny seks, by jak najmniej myslec?

Czesciej sie z kims ktocisz lub zwiekszyta sie twoja wrazliwos¢ na
krytyke (np. dtugo rozpamietujesz czyjes stowa)?
Reagujesz nieadekwatnie do sytuacji (np. kto$s mowi o tym, ze miat

wypadek, a ty sie histerycznie smiejesz, albo wsciekasz sie, bo ktos
delikatnie zwrdcit ci uwage, ze masz plame na bluzce)?

Obgryzasz paznokcie, skubiesz skoérki lub gryziesz wnetrze ust?

Masz wrazenie, ze co chwile czegos szukasz lub gubisz cos waznego,
np. dokumenty lub klucze?

Jezeli w ostatnim czasie zauwazasz u siebie powyzsze objawy,
nie bagatelizuj swojego stanu. Porozmawiaj z kims bliskim o tym, co
przezywasz. Rozwaz skorzystanie z pomocy profesjonalisty.

Czesé druga. Powazne objawy
OBSZAR EMOCJONALNY

O
O
O
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Nic cie nie cieszy — hawet rzeczy, ktére zawsze sprawiaty Ci
przyjemnos¢ (np. ulubiony serial, jedzenie)?

Miewasz ataki paniki, wybuchasz ztoscig lub ptaczem (gdy jestes sam
lub w miejscach publicznych)?

Rzadko czujesz sie spokojnie i bezpiecznie?
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O

Prawie nikomu nie ufasz, nawet komus, kto moéwi dobre rzeczy na twoj
temat?

SFERA POZNAWCZA

O
O

O

Wszystko wydaje ci sie trudne i pozbawione sensu?

Jest ci bardzo trudno podjac¢ jakiekolwiek decyzje (nawet zwigzane
Z tym, co zjes¢ albo w co sie ubrac¢)?

Twoje negatywne mysli cie przyttaczajg i przez wiekszosc¢ czasu masz
przekonanie, ze ,nic z tego nie wyjdzie"?

OBJAWY FIZYCZNE (ZWIAZANE Z CIALEM)

O
O

O

Czesto boli cig brzuch, gtowa lub plecy, cho¢ lekarz nie znalazt
przyczyny?

Znaczaco chudniesz lub tyjesz, bo jesz inaczej niz wczesniej (np.
pogorszyt ci sie apetyt, czesto sie objadasz albo jesz duzo niezdrowych
rzeczy)?

Czujesz ciggty ciezar w klatce piersiowej, jakbys$ nie mogt ztapacé
oddechu, albo twoje serce bije bardzo szybko w spokojnych sytuacjach
(np. gdy lezysz w tozku)?

OBSZAR ZACHOWANIA | AKTYWNOSC

OO0 O O

O
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Zachowujesz sie zupetnie inaczej niz wczesniej i czasem masz
wrazenie, ze sam siebie nie poznajesz?

Nie sprzgtasz, mimo ze widzisz potrzebe, by to zrobic, lub przeciwnie -
obsesyjnie dbasz o porzgdek i zajmuje ci to wiele godzin tygodniowo?

Myjesz zeby co dwa, trzy dni lub rzadziej (a wczeséniej regularnie)?
Nie zmieniasz ubran przez kilka dni, bo ,to i tak nie ma sensu”?

Nie odbierasz telefonu, nawet jesli telefonuje do ciebie ktos bliski, i nie
odpowiadasz na wiadomosci, bo kontakt z ludzmi jest dla ciebie zbyt
wyczerpujgcy?

Wiecej palisz, siegasz po alkohol albo leki nasenne, zeby nie mysle¢
i nie czuc?



CZY TO JUZ KRYZYS?

Jezeli powyzsze objawy cie dotycza, uméw sie w miare szybko
na konsultacje do psychologa lub psychiatry. To nie jest
L~wymyslanie” ani ,nadwrazliwos¢” — taki stan wymaga uwagi, bo
moze swiadczy¢ o powaznych trudnosciach i duzym cierpieniu.

Czesé trzecia. Sygnaty wskazujace na ryzyko
zagrozenia zycia
SFERA POZNAWCZA | EMOCJONALNA

(O Myslisz, ze ,$wiat bytby lepszy bez ciebie” i ,to musi sie szybko
skonczy¢"?

(O Masz halucynacije (np. styszysz gtosy, ktére kazg ci cos zrobic albo
widzisz rzeczy, ktore wedtug innych nie sg prawdziwe)?

(O Cazujesz rozpacz, ktorej nie mozesz juz zniesé?

OBJAWY FIZYCZNE (ZWIAZANE Z CIALEM)
(O Nie jadte$ nic przez ponad dwa dni?
(O Ze zmeczenia stracites przytomnos$é lub nie $pisz od kilku dni?

(O Masz wrazenie, ze twoje ciato jest jak z waty i z trudnoscia sie
poruszasz?

OBSZAR ZACHOWANIA | AKTYWNOSC

(O Ranisz sie celowo (np. tniesz, drapiesz do krwi, przypalasz skore
papierosem)?

Specjalnie jezdzisz samochodem bez pasow lub podejmujesz inne
ryzykowne dziatania?

O
(O Planujesz, jak odebra¢ sobie zycie i masz zamiar to zrobic¢?
O

Przez wiekszo$¢ miesiaca nie zachowujesz trzezwosci, rzadko masz
Swiadomosc¢, co sie wokot ciebie dzieje (uzywasz duzych ilosci alkoholu,
lekéw lub narkotykow)?

Doswiadczanie powyzszych standw z duzym prawdopodobieristwem
wskazuje na potrzebe NATYCHMIASTOWEJ specjalistycznej pomocy.
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Nie czekaj. Zadzwon pod numer 116 123 (Telefon Zaufania) lub 999/112
(numer alarmowy, by wezwac karetke pogotowia) albo jedz na izbe przyjec
do szpitala psychiatrycznego.

Adresy szpitali psychiatrycznych znajdziesz w internecie i od strony 144.

Nie ma nic ztego w skorzystaniu z konsultacji z lekarzem
psychiatrg lub hospitalizacji. Specjalista zdecyduje, jaka forma
pomocy bedzie w twoim przypadku najbardziej odpowiednia.
Niekiedy aby dobrze zajg¢ sie swoim zdrowiem i zregenerowac
sity, wystarczg terapia lub krotkie zwolnienie lekarskie, a czasami
niezbedny jest pobyt w szpitalu i kontynuacja leczenia po wypisie.

Jezeli czujesz sie bardzo zle, branie odpowiednich lekow,
leczenie na oddziale psychiatrycznym lub skorzystanie

z zaproponowanego przez lekarza L4 bedzie wyrazem
odpowiedzialnosci i troski nie tylko o siebie, ale réwniez
o swoich bliskich.

Informacje o réznych miejscach, ktore oferujg wsparcie, znajdziesz
w drugiej czesci Kryzysownika (od strony 141).
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Funkcjonowanie
uktadu
herwowego

w stresie

Wiedza, jak dziata uktad nerwowy, pomaga lepiej zrozumie¢ wtasne i cudze
zachowania w réznych sytuacjach. Dzieki temu mozna podchodzi¢ do
swoich reakcji z wiekszym spokojem i empatig, a takze przestac sie za nie
krytykowac i obwiniag.

Reakcje na stresujgce wydarzenia po czesci zalezg od wyposazenia
biologicznego (czyli wrodzonej wrazliwosci uktadu nerwowego),

a czesciowo sg efektem zyciowych doswiadczen. Moglismy przetrwac
jako gatunek dzieki temu, ze z natury jestesmy bardziej wyczuleni na
dostrzeganie sygnatow zagrozenia anizeli oznak bezpieczenstwa.
Jezeli wielokrotnie doswiadczate$ sytuaciji przecigzajacych uktad nerwowy,
twoja wrazliwo$¢ na takie sygnaty mogta sie dodatkowo nasilic.

To, co dzieje sie wokot ciebie, postrzegasz i interpretujesz w sposob
zalezny od tego, jak czuje sie twoje ciato. Jesli uktad nerwowy jest
zestresowany, zazwyczaj gorzej myslisz o sobie i Swiecie. Mozesz
wtedy traci¢ wiare w swoje mozliwos$ci i zaufanie do ludzi. Im wieksze
napiecie odczuwasz, tym bardziej tracisz dystans. Ro$nie wtedy ryzyko,
ze stowa innych odbierzesz jako skierowane przeciwko tobie.

Autonomiczny uktad nerwowy (w skrocie AUN) to osobisty system
alarmowy i wewnetrzne centrum zarzgdzania ludzkim organizmem.

Jak sama nazwa wskazuje, charakteryzuje sie autonomig, czyli dziata
niezaleznie od woli. Mozna myslec o nim jak o systemie autopilota,
ktory dba o niezbedne zyciowe funkcje takie jak oddychanie, bicie serca,
trawienie czy temperature ciata oraz uruchamia reakcje warunkujgce
utrzymanie zycia. Dzieki temu przez jaki$ czas mozesz by¢ w gotowosci
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do dziatania i pokonywania przeciwnosci, a chwile pézniej odpoczywac i sie
regenerowac.

W uproszczeniu:

Zdrowy AUN dziata w trzech gtownych stanach pobudzenia, ktore
ptynnie sie zmieniajg w zaleznosci od wymagan sytuaciji. AUN nieustajaco
skanuje otoczenie, poszukujgc sygnatéw bezpieczenstwa lub zagrozenia

i W razie potrzeby wtacza tryb, ktory umozliwia cztowiekowi przetrwanie.

W kryzysie zdolnos¢ do elastycznego przechodzenia pomigedzy stanami
ulega zaktdéceniu.

Wiele osdb majac trudny czas w swoim zyciu czuje, ze nie jest w stanie
odpoczgé lub zasnagc¢, nawet jesli bardzo tego potrzebuje. Nadmiernie
zaktywowany uktad nerwowy nie moze wyhamowac i na dtugo utyka
w strefach zwigzanych z dominujgcym poczuciem zagrozenia.

A. System zielony — optymalne pobudzenie, poczucie bezpieczenstwa
i zaangazowania spotecznego.

B. System zotty — wysokie pobudzenie, tryb walki lub ucieczki.

System czerwony — przecigzenie i zamrozenie/wytgczenie.

Charakterystyka stanéw pobudzenia

A. Optymalne pobudzenie

Gdy uktad nerwowy rozpoznaje sytuacje jako bezpieczng, wchodzi
w tzw. system zielony.

To stan zaangazowania spotecznego i poczucia bezpieczenstwa.
Wspiera zdrowie fizyczne i psychiczne.

Cechy charakterystyczne: tetno jest miarowe, oddech gteboki
i przychodzi bez wysitku, a ciato i umyst pozostajg spokojne oraz wolne
od nieprzyjemnego napiecia.

Bedgc w obszarze zielonym, mozesz swobodnie i w petni:
-> decydowac, wybierac i dziatac,

- rozpoznawac sygnaty ptynace z ciata i pozostawacé¢ w zywym
kontakcie z samym sobg i innymi,

-> w sposob adekwatny interpretowac¢ zachowania i intencje innych,
-> z ciekawoscig przygladac sie swiatu, ktéry wydaje sie raczej peten
zyczliwosci i szans niz zagrozen,
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-> miec¢ swobodny dostep do kreatywnosci, wspoétczucia, racjonalnego
myslenia i planowania,

-> uczy¢ sie nowych rzeczy i elastycznie modyfikowac reakcje
w zaleznosci od zmieniajgcych sie potrzeb oraz adaptowac do
nowych warunkow,

-> regenerowac sie i odpoczywac.
Ponizsze pytania moga pomaéc ci rozpoznaé, ze twoéj uktad nerwowy
jest w strefie zielonej. Jesli chcesz, zapisz swoje odpowiedzi.

Jakie sygnaty wskazujq, Ze czujesz sie wystarczajqco bezpiecznie?

Gdzie i jak czujesz to w ciele?

Co wtedy myslisz i robisz?

Jak mozesz zareagowad, gdy pojawiq sie niewielkie trudnosci, by zachowaé
sprawnos¢ dziatania?

B. Wysokie pobudzenie

Jesli uktad nerwowy rozpoznaje sytuacje jako wymagajaca lub
niebezpieczng, aktywuje sie czes¢ odpowiedzialna za mobilizacje.
Jest to stan wysokiego pobudzenia — tzw. stan walki lub ucieczki.

Tryb z6tty uruchamia sie, gdy czujesz sie zagrozony, nawet jesli
obiektywnie nie grozi ci niebezpieczenstwo.
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Cechy charakterystyczne: serce bije szybciej, oddech przyspiesza,
a miesnie sg gotowe do dziatania. Dzieki temu masz energie, by
walczyé¢ lub uciec.

Co jeszcze wyroznia tryb zotty:

-

-

>

>

-

wzmozona czujnos¢, napiecie i szybkie reakcje (nie zawsze
adekwatne),

dominujgce uczucia to strach (lek, niepokadj) lub ztosc¢,

kontakt ze sobg i innymi oraz zdolnos$¢ do refleksji sg ograniczone
(nawet jesli ktos delikatnie zwrdci ci uwage, prawdopodobnie uznasz
to za atak), w tym stanie trudno jest stuchac¢ i rozumie¢, co inni do
ciebie moéwia,.

Ponizsze wskazowki i pytania mogg pomac ci rozpoznad, ze twoj
uktad nerwowy jest w trybie ,walcz lub uciekaj”. Mozliwe, ze:

twoje zmysty stajg sie wyczulone, wszystko cie drazni i rozprasza,

zaczynasz szybciej i gtosniej moéwic, przerywasz rozmowcy lub duzo
przeklinasz,

Z napiecia boli cie szczeka, zaciskasz piesci lub machasz nogg,
podskakujesz na kazdy dzwiek, nawet jesli dochodzi z oddali,

mocniej sie pocisz lub co chwile biegasz do toalety.

Zastanow sie:

Jakie sqg twoje typowe oznaki stresu?

Gdzie w ciele zauwazasz napiecie i co wtedy najczesciej czujesz, myslisz i robisz?
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Po czym inni mogq poznac, ze jestes gotowy do walki lub ucieczki?

Co pomaga ci wracac do kontaktu ze sobg?

Ekstremalnie wysokie pobudzenie

Gdy uktad nerwowy rozpoznaje sytuacje jako zagrazajaca zyciu lub
bardzo przecigzajgca, moze cie ,wytgczyc¢” i wprowadzi¢ w tryb
znieruchomienia/zamrozenia.

W strefie czerwonej aktywne radzenie sobie z wyzwaniami nie jest juz
mozliwe. Jesli nie mozna walczy¢ ani uciekac¢, ten mechanizm umozliwia
przetrwanie w obliczu bezsilnosci — podobnie jak u zwierzat, ktére nie
majac szans w konfrontacji z napastnikiem, udajg, ze sg martwe.

Cechy charakterystyczne:
-> tetno spada, cisnienie krwi sie obniza, wzrok staje sie nieobecny,

-> mozesz czuc¢ sie catkowicie sparalizowany i niezdolny do dziatania,
mowienia czy reagowania,

-> ciato i umyst obejmuje poczucie poteznego zmeczenia,

-> niezdolnos$¢ do angazowania sie w kontakty z innymi ludzmi (mozesz
wrecz nie styszec i nie rozumiec, co ktos do ciebie mowi),

-> poczucie odretwienia, bezwtadu i zamrozenia,

-> kontakt ze sobg i Swiadomosc, co sie wokot dzieje, sg bardzo
ograniczone,

-> w skrajnych sytuacjach moze dojs¢ do utraty przytomnosci.

Cho¢ dla osbéb z zewnatrz te reakcje mogg wygladac jak rezygnacja
albo obojetnosc¢, nie jest to oznaka stabosci czy braku woli, lecz potezny,
nieswiadomy mechanizm obronny, ktéry ma chroni¢ twoj system przed
dalszym wyczerpywaniem sit.

Zastanow sie, jakie sygnaty moga ci podpowiedzie¢, ze twoj uktad
nerwowy jest bardzo przecigzony i wszedt w tryb zamrozenia.
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Mozliwe, ze:

-> czujesz pustke w gtowie i nie wiesz, gdzie jestes ani nie potrafisz
okresli¢ pory dnia, bo tracisz poczucie czasu,

-> masz bladg skore albo patrzysz w jeden punkt i prawie sie nie
poruszasz,

-> nic nie czujesz — nawet bélu, gtodu czy zimna.

Pomysl:

Po czym ty lub twoi bliscy mozecie rozpoznac, ze jestes w stanie zamroZenia?

W jaki sposéb mozna ci pomoc wrécic¢ do rzeczywistosci?

Czego na pewno nie warto wtedy robic?

Aby znalez¢ wiecej informacji, mozesz zajrze¢ na strone 42.

Mozemy uczyc¢ sie rozpoznawac, nazywac i rozumiec sygnaty
pobudzenia uktadu nerwowego.
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Co nas stresuje
I CO mozemy
Z tym zrobic¢

CzZYLI JAK SZUKAC DROG DOJSCIA DO CELU

Jakis konkretny czynnik sam w sobie moze miec¢ na ciebie niewielki
wptyw, ale kiedy zbierze sie ich wiele albo trwajg dtugo, niekiedy
dochodzi do przecigzenia uktadu nerwowego. Tracisz wtedy zdolno$é
skutecznego zarzadzania swoimi reakcjami. W takich momentach
moze ci sie wydawac, ze twoje zachowania sg nieadekwatne do sytuaciji,
np. zbyt gwattowne lub nieuzasadnione. Zamiast robi¢ sobie wyrzuty,

ze twoje reakcje sg niewtasciwe lub niepotrzebne (bo ,nie byto powodu,
by tak reagowac”), wez pod uwage, ze moga by¢ wynikiem dziatania
zestresowanego uktadu nerwowego.

Co moze ci pomoc?
A. Sprébuj zrozumieé¢ swoje reakcje — naucz sie rozpoznawag, kiedy
i dlaczego twadj uktad nerwowy jest poza oknem tolerancji. To z tego

powodu mozesz zachowywac sie niezgodnie z oczekiwaniami wtasnymi
lub innych ludzi.

Okno tolerancji — strefa,

w ktérej pobudzenie uktadu
nerwowego jest optymalne,
czyli ani zbyt niskie, ani zbyt
wysokie. W tym stanie
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mozesz adekwatnie
reagowac na to, co dzieje
sie w otoczeniu i wewnatrz
ciebie; czujesz sie
bezpieczny i zrelaksowany,
mozesz swobodnie myslec,
dziata¢ i radzi¢ sobie

Z WyzZzwaniami.

B. Zauwaz, co w danej chwili cie przecigza, czyli jakie stresory na ciebie
dziatajg. Nie oceniaj, czy tak powinno byé - dla kazdego inne rzeczy
moga byé zrédtem napigcia. Mozesz skorzystac z listy stresorow, ktéra
znajduje sie ponizej.

C. Dziataj — jesli to mozliwe, zmniejsz oddziatywanie stresoréw (sprawdz,

na co masz wptyw i co mozesz z tym zrobic, nie krzywdzac siebie ani
innych).

D. Zorientuj sie, co pomaga ci poczué¢ sie lepiej. Szukaj sposobodw, ktére
dajg realng zmiane pobudzenia autonomicznego uktadu nerwowego,
a nie tylko pozorng ulge. W wielu sytuacjach nawet niewielka zmiana
moze przynie$é duzg poprawe funkcjonowania!

Ponizej znajdziesz liste r6znych stresoréw. Zostaty podzielone na
kategorie zgodnie z metodg Self-Reg Stuarta Shankera.

Nie wszystkie przyktady bedg cie dotyczy¢ w takim samym stopniu. Jesli
w zestawieniu zabrakto jakiegos elementu, ktéry wydaje ci sie wazny,
mozesz go dopisac.

1. Gdy ciato wota o pomoc - stresory biologiczne

To czynniki, ktére wptywajg na naszg fizjologie i zaktdcaja jej optymalne
funkcjonowanie.
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Przyktady: niedostateczna ilo$¢ snu; nieregularny tryb dnia; gtod;
przejedzenie; pragnienie; niedobory witamin; stany zapalne w organizmie;
zmiany hormonalne (np. Hashimoto lub menopauza); odwodnienie;
przebodzcowanie (nadmiar bodzcow); hatas; dzwieki wydawane przez ludzi
(mlaskanie, chrapanie, pocigganie nosem); niewygodne ubrania (np. gryzacy
sweter lub metka); zbyt jasne swiatto lub ciemnos¢; nieprzyjemny zapach
(np. zbyt mocne perfumy); alergia; infekcja; bol lub dyskomfort fizyczny
(np. niestrawnos¢, naciggniety miesien, bol zeba); choroba; nadcisnienie;
przyjmowanie zbyt duzych ilosci kofeiny; skoki cukru; uzywki i leki; zbyt
wysoka lub zbyt niska temperatura (np. przegrzanie, duszne pomieszczenie
lub zimne dtonie i stopy); pogorszenie wzroku lub stuchu; zmiana okularow
korekeyjnych.

2. Gdy uczucia s3 trudne do zniesienia - stresory
emocjonalne

Wszelkie emocje (przyjemne i nieprzyjemne), ktore przezywamy i probujemy
zrozumiec, szczegolnie jesli sg silne lub ztozone.

Przyktady: nagromadzony smutek i zal; lek przed odrzuceniem,
przysztoscig lub prébowaniem nowych rzeczy; wstyd z powodu pomytki;
zte samopoczucie lub bol psychiczny; rozczarowanie; przegrana w grze,
samotnos$é; zmiany nastroju; poczucie winy; ataki paniki; ztos¢, ktorej

nie mozna wyrazic¢; bardzo intensywne pozytywne uczucia; nadmierna
ekscytacja; zmiana rutyny (np. spanie w miejscu innym niz zwykle);
przeprowadzka; remont w mieszkaniu; nagromadzenie bardzo przyjemnych
wydarzen w krotkim czasie; rozwod; nieptodnosc; zatoba; niepewnosé
zwigzana z procesem diagnozowania; emocje zwigzane z odkrywaniem
swojej seksualnosci, szczegolnie jesli jest inna niz heteroseksualna.

3. Gdy myslenie, uwaga i pamie¢ zawodzg -
stresory poznawcze

To zwigzane z uczeniem sig, procesami uwagi i rozwigzywaniem problemow
trudnosci w przetwarzaniu informacji, w szczegoélnosci gdy jest ich za duzo
lub za mato albo sg podane w nieodpowiednim tempie.

Przyktady: przetadowanie informacjami (np. medialnymi); presja czasu;
przychodzgce na telefon powiadomienia; nuda; luki w pamiegci; zaburzenia
koncentracji; bycie ostatnim w rozumieniu czegos; zamartwianie sie;
perfekcjonizm; trudne decyzje do podjecia; uczenie sie nowych rzeczy;
trudnosci z czytaniem; nauka drugiego jezyka; sprzeczne informacje;
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nattok obowigzkow i wymagajgcych zadan w pracy; zbyt trudne lub zbyt
tatwe zadania; brak okazji do petnego wykorzystywania swojego intelektu;
multitasking; stawianie sobie ambitnych wymagan.

4. Gdy kontakty z innymi nas meczg — stresory
spoteczne

To wszelkie trudnosci w odbieraniu sygnatow wysytanych przez ludzi
i rozumieniu wptywu wtasnego zachowania na innych.

Przyktady: spotkania i rozmowy z ludzmi; konflikty w rodzinie; brak
przyjaciot lub trudna przyjazn; ktotnia z kims waznym; konfrontacja;
samotnosc¢ po przeprowadzce; presja bycia mitym; nieumiejetnosc¢
mowienia ,nie”; brak akceptacji w nowej grupie; nieporozumienia z innymi;
strach przed odrzuceniem przez grupe; poréwnywanie sie do innych;
konflikt pokolen w pracy; przebywanie w otoczeniu nieznajomych osob;
ttum; koniecznos$¢ porozmawiania z kims przez telefon; niepodzielanie
zainteresowan z innymi; trudnos$¢ we wtaczaniu sie w rozmowe;
nienadgzanie za tokiem rozmowy; wystgpienia publiczne; media
spotecznosciowe; poznawanie kogos nowego; rozstanie; zazdroszczenie
komus sukcesow.

5. Gdy troska o innych nas wyczerpuje - stresory
prospoteczne

To wyzwania zwigzane z wysokg potrzebg dbania o komfort innych ludzi
lub koniecznoscig radzenia sobie z ich napieciem albo trudnosciami.

Przyktady: nadmierna odpowiedzialnos¢; wysoki poziom empatii;
przygnebiajgce wydarzenia na swiecie; niesprawiedliwosé; czekanie

na swojg kolej; wreczanie prezentu; social media; presja pomagania
wszystkim; opieka nad chorym cztonkiem rodziny lub zwierzakiem; utrata
sprawnosci rodzica zwigzana z wiekiem i chorobami; poczucie, ze inni sg
wazniejsi; praca w zawodzie pomocowym (np. jako pielegniarka, terapeuta,
pracownik socjalny, nauczyciel); zmeczenie wspoétczuciem; radzenie sobie
z silnymi emocjami innych ludzi; randkowanie; stres partnera; oczekiwania
wobec innych; kontakt z osobami, ktére szybko oceniajg; posiadanie
duzego grona bliskich i znajomych, sposrod ktérych wielu jest w kryzysie;
poczucie winy lub wspoétczucie wobec kogos; rezygnacja z wtasnych
potrzeb, by pomoc innym lub nie sprawia¢ im przykrosci; mysl, ze sie kogo$
zawiodto; bycie spéznionym; czucie sie nieprzygotowanym.
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Zastanow sie, co cie stresuje, i co mozesz z tym zrobié. Nazwij lub
zaznacz na powyzszej liscie, ktore czynniki z reguty powodujg u ciebie
napiecie. Mozesz je zakresli¢ albo obrysowac.

Jak mozesz sobie pomdc, jesli sie pojawiq?
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Samoregulacja -
sSposoby nha
powrot do
rownowagi

CzZYLI JAK WROCIC NA WEASCIWY SZLAK

Zastanawiasz sie czasem, jak to mozliwe, ze im bardziej sie wysilasz, tym
gorzej ci idzie? Przypomnij sobie sytuacje, gdy naprawde bardzo mocno
probowates sie przed czym powstrzymac i sie nie udato (np. nie rozptakag,
przestac¢ obgryzac paznokcie lub jes¢ stodycze). Wiele oséb w takich
momentach obwinia sie lub wstydzi. By¢ moze ty tez wtedy pomyslates, ze
cos jest z tobg nie tak i brakuje ci silnej woli.

Dzieki rozwojowi nauki o uktadzie nerwowym wiemy juz, ze to, jak
reagujemy w sytuacjach stresowych, to nie nasza wina. Im mocniej
skupiamy sie na tym, by kontrolowac siebie i wszystko, co sie dzieje, tym
bardziej prawdopodobne, ze tylko pogorszymy sprawe.

Samokontrola w wielu sytuacjach jest istotna, ale podstawg zdrowia
psychicznego oraz wysokiej jakosci zycia jest samoregulacja.

Samoregulacja oznacza sposoéb, w jaki radzimy sobie z obcigzeniem
stresem. Zeby dobrze funkcjonowag, nie potrzebujemy dgzyc¢ do osiggniecia
stanu statego relaksu. Skuteczna samoregulacja to sprawne przechodzenie
od stanu pobudzenia do stanu wyciszenia i z powrotem - w zaleznosci od
tego, czego wymaga od nas sytuacja.

Wazne jest odréznienie tego, co jest dla nas dobre i co stuzy regulaciji,
od tego, na co mamy ochote. W kryzysie czesto czujemy silny impuls,
by zrobi¢ cos, co da nam natychmiastowg ulge. Jesli mu ulegniemy,

w efekcie mozemy pogorszy¢ swoj stan. Zjedzenie paczki chipsoéw, pudetka
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lodéw czekoladowych lub upicie sie do nieprzytomnosci nie wesprze
powrotu do rownowagi, ale ostatecznie tylko zwigkszy napiecie.

Chodzi o to, by nauczy¢ sie Swiadomie rozpoznawac i wybierac to, co
wspiera funkcjonowanie uktadu nerwowego. Im lepiej zrozumiemy potrzeby
swojego ciata i psychiki, tym skuteczniej bedziemy mogli robi¢ to, co stuzy
nam i naszemu zdrowiu.

Aby budowac swaoj dobrostan, potrzebujemy odpowiedniej ilosci
i jakosci: snu, jedzenia, ruchu, relacji z ludzmi, kontaktu z naturg
oraz przewidywalnosci.

Ponizej proponujemy przyktady aktywnosci i cwiczen regulujgcych prace
uktadu nerwowego.

Gdy bedziesz wykonywat ktorekolwiek z nich, obserwuj swoje
reakcje i sprawdzaj, czy ci odpowiadaja. Traktuj je jako przyktady
aktywnosci, ktore mogg ci pomaéc, ale nie réb nic na site. Jesli
poczujesz dyskomfort, odpusc¢. Zamiast sie zmuszac, skorzystaj
ze sposobu, o ktorym wiesz, ze jest dla ciebie dobry lub poszukaj
takiego.

Kiedy chcemy dac¢ swojemu uktadowi nerwowemu szanse na ¢wiczenie
nowych reakcji, nie powinnismy zmuszac sie do nadmiernego wysitku.
Moze sie okazag, ze jesli natozymy na siebie za duze oczekiwania i zadanie
bedzie zbyt trudne, zostanie to odczytane jako zagrozenie i znéw
automatycznie wejdziemy w tryb przetrwania.

Przyktady éwiczen i praktyk regulujagcych prace
uktadu nerwowego

A. Zorientowane na ciato - bedg szczegoélnie przydatne
w wychodzeniu ze stanu zamrozenia:

idZ na spacer w kontakcie z natura,

przemyj/ochlap twarz lub rece chtodng wodg,
przeciggnij sie,

westchnij lub ziewnij,

wykonaj prostg aktywnosc fizyczng (np. zréb kilka podskokow lub
wymachow rgk),
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napinaj i rozluzniaj miesnie,
wez kilka gtebokich oddechow (dbajac, by wydech trwat dtuzej niz
wdech),

mocno oprzyj stopy o podtoze i koncentruj sie na ptyngcych z nich
odczuciach,

skup sie na swoich zmystach (co widzisz, styszysz, czujesz),

wolno zjedz cukierka o intensywnym smaku,

oklep ciato,

wykonaj jakgs rytmiczng czynnosé (kotysanie, bujanie, taniec, rysowanie
np. slimaka czy znaku nieskonczonosci — na kartce lub ziemi albo

w powietrzu) najpierw rekg dominujgca, potem drugg, potem dwoma
naraz.

Jesli chcesz, mozesz zaczg¢ od prostego cwiczenia 5-4-3-2-1.

Instrukcja:

1. Wybierz miejsce, w ktorym mozesz sie na chwile zatrzymac.

2. Zacznij od skupienia sie na swoim oddechu — powoli nabierz
powietrze nosem (ok. 4 sekundy), wypusc¢ je ustami (ok. 6
sekund) i powtorz te czynnosc kilka razy, az poczujesz, ze twoj
oddech stat sie rytmiczny.

3. Rozejrzyj sie i skup catg swojg uwage na tym, co jest wokot
ciebie.

4. Znajdz w swoim otoczeniu i nazwij (na gtos lub w myslach):

a. brzeczy, ktére widzisz (np. drzewo za oknem, pekniecie na
$cianie, wtoski na skorze),

b. 4rzeczy, ktore styszysz (np. dzwiek zegara, szum
wentylatora, wtasny oddech),

c. 3rzeczy, ktore czujesz (dotyk — na skorze, pod palcami
czy stopami, np. zimno podtogi, materiat na ramieniu,
twardosé i gtadkosé blatu),

d. 2 zapachy, ktére czujesz (np. zapach kawy, gleby, perfum),

e. jednarzecz, ktorg smakujesz — jesli niczego nie masz
w ustach, mozesz poming¢ ten element.

Wazne, bys$ naprawde skoncentrowat sie na tym, by zobaczyé/
poczué/ustyszeé kazda wymieniona rzecz.

Wez gteboki, swobodny oddech. Uswiadom sobie, ze tu i teraz jestes
bezpieczny i wré¢ do swoich codziennych zadan.
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B. Zorientowane na sfere poznawcza:

-> wyobraz sobie i opisz krok po kroku jakas nieskomplikowang czynnosc¢
(przygotowanie kanapki, umycie kubka),

-> przeliteruj stowa (od tytu lub w obcym jezyku),

-> wymien przedmioty w pomieszczeniu (zgodnie z jakas cechg —
o wybranym kolorze, ksztatcie lub fakturze),

-> dodawaj lub odejmuj dowolng liczbe poczgwszy od 100 lub od liczby
okreslajacej twoj wiek, przypomnij sobie imiona postaci z ulubionego
filmu,

-> rozwigz prostg krzyzowke,

= zréb cos inaczej niz zwykle (np. uzywajgc innej reki).

C. Zorientowane na wyobraznie i prowadzenie zyczliwego monologu
wewnetrznego:

- przywotaj w wyobrazni osobe, czynnos¢, miejsce, ktore wigza sie
Z poczuciem spokoju i bezpieczenstwa,

- mow do siebie w podobny sposoéb, jak zwracasz sie do swojego
przyjaciela/kogos$ bliskiego; wyobraz sobie, co powiedziataby zyczliwa
ci osoba,

-> pomysl o czyms, na co czekasz w najblizszym czasie — cos, co zrobisz,
spotkanie lub wydarzenie.

Emotion AID

Jest metodg opartg na podejsciu Somatic Experiencing. Obejmuje 5 krokow
zwigzanych z ugruntowaniem, uspokojeniem i regulacjg uktadu nerwowego,
roztadowaniem nagromadzonego w ciele i uktadzie nerwowym napiecia
oraz kontaktem z zasobami.

Wiecej informaciji o tej i innych metodach znajdziesz w publikacji Fundaciji
Nie Wida¢ Po Mnie:
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Czym sa zasoby?

CZYLI CO MOZE ZNALEZC SIE W EKWIPUNKU

Aby moc pracowac nad swoimi problemami, w pierwszej kolejnosci
powinnismy odzyskac¢ minimum bezpieczenstwa i stabilnosci. Do lepszego
funkcjonowania potrzebujemy dostepu do swojej sity i poczucia, ze mamy
wptyw na wtasne zycie. Nie zapominajmy rowniez o regulowaniu uktadu
nerwowego. Pomaga w tym aktywowanie osobistych zasobdw.

Czym sg zasoby? To wszystko, co w naszym zyciu:

-> dziata dobrze (nawet jesli inne obszary nie dziataja),
-> buduje nas, wzmacnia i wspiera,

-> stanowi dla nas wartosc i oparcie,

-> pozwala ham poczu¢ site, zaufanie i spokdj,

-> gsprzyja adaptacji i zaspokajaniu potrzeb.

Na zasoby mozna spojrze¢ jak na skrzynke petng narzedzi. Niektore
znasz, cenisz i chetnie wykorzystujesz, inne sg mniej przydatne, a jeszcze
inne lezg gdzies na spodzie i czekaja, az je odkryjesz. Ta sama skrzynka
w innej sytuacji albo dla innej osoby moze mie¢ odmienng wartosc. To,

Cco W ocenie jakiegos cztowieka jest atutem, dla ciebie moze nim nie byc.

Zdarza sig, ze ktos mowi ,Jestes taki bystry!” albo ,Masz wokot siebie
wspaniatych ludzi”, a ty czujesz sie nieswojo. Dlaczego? Bo cho¢ te
stwierdzenia mogg by¢ obiektywnie prawdziwe, ty sam w danym momencie
mozesz tego nie postrzegac jako swoich zasobdw.

W okreslaniu, czy cos$ stanowi zasob, najwazniejsza jest perspektywa
osobista i odniesienie do okolicznosci, w ktorych funkcjonujemy. Co$
jest zasobem, bo nadajemy mu takie znaczenie i ma dla nas uzytecznos$é¢
w konkretnym kontekscie. To, na czym jedna osoba sie opiera, przez inng
moze zosta¢ odebrane jako obcigzenie lub przeszkoda.

Zasoby nie muszg by¢ niczym zjawiskowym ani wyjgtkowym. Niekiedy sg
to zupetnie zwyczajne rzeczy i wtasciwosci. Mozemy je odnalez¢ zaréwno
w nas samych, w innych, jak i w bliskim lub dalszym otoczeniu. Zasadniczo
zasoby dzielimy na wewnetrzne i zewnetrzne.
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A. Zasoby wewnetrzne

To osobiste wyposazenie jednostki, nasze cechy i wewnetrzna sita.
Do zasobow wewnetrznych zaliczamy:

-> Nasze mocne strony takie jak np. inteligencja, poczucie humoru,
cierpliwosé, odpornosc na stres, wytrwatosc¢, dobra kondycja, sita
fizyczna. Zastanow sie: Jakie sq twoje najmocniejsze strony?

- Wszystko, co potrafimy, czyli nasze umiejetnos$ci i uprawnienia
(np. prawo jazdy, umiejetnosci kulinarne, obstuga komputera czy
smartfona). Zastanow sie: Co przydatnego potrafisz?

-> Doswiadczenie zyciowe — przezycia i wspomnienia (szczegodlnie te,
ktére dowodzg, ze sobie z czyms$ poradziliSmy, rowniez mate sukcesy).
Zastanow sie: Jakie trudnosci masz za sobq i co ci pomogto w tamtych
sytuacjach?

-> Wiedze (ogolng i specjalistyczng). Zastanow sie: Z jakiej wiedzy
korzystasz?

-> Osobiste cele, pasje i zainteresowania (czyli to wszystko, co naprawde
lubimy robi¢). Zastandw sie: Co cie interesuje, co kiedys sprawiato ci rados¢
lub byto dla ciebie Zrédtem satysfakcji?
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-> Wartosci, postawy i przekonania, ktorymi kierujemy sie w zyciu
(czyli to, co stanowi dla nas rodzaj zyciowego kompasu). Zastanow
sie: Co twoim zdaniem jest naprawde wazne w Zyciu?

B. Zasoby zewnetrzne
To wszystko, co mozna wykorzystac, aby poradzi¢ sobie z trudnosciami:

- Ludzie i relacje — rodzina, przyjaciele, znajomi, sgsiedzi,
wspotpracownicy. Zastanow sie: Na kogo mozesz liczy¢? Z kim mozesz
szczerze porozmawiac? Kto bytby w stanie pojechac z tobg na SOR lub
do lekarza? Kto mégtby zajqc sie twoim dzieckiem lub zwierzeciem albo
podlac rosliny, jesli bedziesz poza domem? Do kogo mozesz zadzwonié, jesli
potrzebujesz porozmawiac¢? Z kim mozesz sie bezpiecznie ktdci¢? Kto cie
przytuli?

-> System specjalistycznego wsparcia — opieka zdrowotna, instytucje
i organizacje wspierajgce zdrowie (rowniez psychiczne). Zastandw sie:
Jacy specjalisci mogq ci pomoc? Jak nazywa sie twoj lekarz rodzinny? Czy
znasz adres i numer telefonu do twojej przychodni? Czy istniejqg inne wazne dla
ciebie jednostki pomocowe?

-> Przyjazne otoczenie — infrastruktura, miejsca i elementy krajobrazu,
z ktérych mozesz korzystacé (np. przydomowy ogrédek, park, las,
sitownia, kino, teatr, sale koncertowe, galerie sztuki, dostepna
komunikacja miejska i wiele innych). Zastanow sie: Gdzie lubisz chodzi¢ na
spacery? Jakie autobusy jezdzg w twojej okolicy? W jakim sklepie lubisz robi¢
zakupy? Gdzie najchetniej spotykasz sie z ludzmi?
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-> Bezpieczne miejsca — przestrzenie, w ktérych czujesz sie najbardziej
komfortowo. Zastanow sie: Gdzie lubisz przebywac? Gdzie mozesz spedzac
czas, kiedy gorzej sie czujesz? Jakie masz ulubione miejsca w mieszkaniu?

- Dobra materialne — moze to by¢ np. dach nad gtowa, rower, auto,
telefon, zasoby finansowe, odziez, ulubiona ksigzka. Zastanéw
sie: Z jakich rzeczy korzystasz najczesciej? Na jakie przedmioty patrzysz
Z przyjemnosciq?

Dokoncz zdania: Naprawde sie ciesze, ze mam...

Moje zycie bytoby trudniejsze bez dostepu do...

-> Dobra niematerialne — takie jak dostep do informaciji, czas, praca,
ubezpieczenie na zycie, zdolnos¢ kredytowa. Zastandw sig: Czy jest cos,
co choc troche utatwia ci zycie? Co masz i mozesz wykorzystac¢ w potrzebie?
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Rozwijanie
zasobow

CzYLI JAK NAWIGOWAC, GDY OTACZA NAS CIEMNOSC

Kiedy doswiadczasz trudnej sytuaciji, warto zebys zastanowit sie nad tym,
czego potrzebujesz. Pomysl:

Co sprawia, ze nabierasz sit?

Z kim lubisz by¢ teraz w kontakcie?

Komu zalezy na tobie cho¢ troche?

Co do tej pory sprawdzato sie w trudnych sytuacjach?

Co ostatnio przyniosto ci ulge lub dato poczucie wiekszej sity?
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Jakie cechy i dziatania pomagajq ci przetrwaé w tym momencie (lub kiedys ci
pomogty)?

Co (lub kto) sprawia, Ze czujesz sie cho¢ odrobine lepiej, pewniej albo mniej
beznadziejnie?

Co daje ci wiecej energii do dziatania (albo w najmniejszym stopniu jq odbiera)?

Gdzie teraz czujesz sie najbardziej komfortowo?

Co inni méwig, ze w tobie ceniq?

Pamietaj!

Zasoby sa w kazdym z nas we wszystkich momentach zycia (nawet
jesli chwilowo nie zdajemy sobie z tego sprawy albo wydaje nam sig, ze nie
mamy do nich dostepu).

Paradoksalnie to wtasnie w kryzysie, czyli wtedy, kiedy najbardziej ich
potrzebujemy, najtrudniej je dostrzec. Na szczescie jestesmy w stanie
nauczy¢ sie swiadomie przenosi¢ uwage na te aspekty naszego zycia,
z ktérych mozemy czerpaé osobiste moc i nadzieje.

By¢ moze przez wigkszos¢ czasu wydaje ci sie, ze wszystko jest trudne
i brakuje ci wiary, ze kiedykolwiek to sie zmieni. Aby wspiera¢ swoj powrot

53



ROZWIJANIE ZASOBOW

do

zdrowia i wzmacniac zasoby, mozesz kazdego dnia wieczorem zadac

sobie trzy pytania wymyslone przez Luca Isebaerta.

Ten belgijski psychiatra przez wiele lat pracowat z osobami
doswiadczajgcymi kryzysow psychicznych. Zaobserwowat, Zze regularne
skupianie sig na tym, za co mozna poczu¢ wdziecznos¢, skutecznie
przyczynia sie do poprawy funkcjonowania.

1.
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Co dzisiaj zrobitem, co sprawito, ze poczutem sie cho¢

odrobine szczesliwy i/lub wdzieczny? (moze byé tez w wersji
zmodyfikowanej — Co dzisiaj zrobitem, co sprawito, Zze poczutem sie
cho¢ odrobine zadowolony albo mniej nieszczesliwy?)

Zwr6¢ uwage na wtasne dziatania i zauwaz chocby malenkie codzienne
zwyciestwa i momenty wytchnienia, ktére w trudnych chwilach tatwo
przeoczy¢. Moze to by¢ wystanie wiadomosci do kogos, kogo lubisz,
zrealizowanie prostego zadania, krotki spacer z psem lub umycie
wtosow i zrobienie makijazu.

Co dzisiaj zrobit kto$ inny, co sprawito, Zze poczutem sie szczesliwy
(zadowolony/mniej nieszczesliwy) i/lub wdzieczny? Jak na to
zareagowatem?

Skup sie ha wsparciu ze strony innych i sposobie, w jaki na nie odpowiadasz.
Wazna jest zaréwno umiejetnos¢ dostrzegania zyczliwosci, ktérg ktos
nam okazat, jak i zdolno$¢ reagowania w sposob, ktory to wzmacnia

i przyczynia sie do tego, ze ta osoba moze to powtérzyc.

Wdzigczno$¢ mozna czuc¢ réwniez w zwigzku z dziataniami, ktére nie
sg nakierowane bezposrednio na nas (np. dlatego, ze ktos$ dba o jakgs
wazng dla nas wartosc).

Co dzisiaj zauwazytem (zobaczytem, ustyszatem, poczutem,
powachatem lub posmakowatem), co sprawito, ze poczutem sie
szczesliwy (zadowolony/mniej nieszczesliwy) i/lub wdzigczny?

Mozesz uzywac kazdego ze swoich zmystéw, by odrywac sie

od cierpienia i doswiadczac przyjemnosci ptynacej z ciata nawet

w najtrudniejszych momentach zycia. Zrodtem ulgi i satysfakcji moze
by¢ dostrzeganie piekna i przejawoéw komfortu w rozmaitych aspektach
codziennosci (np. widok za oknem, ciepto storica, zapach kawy czy
smak ulubionego deseru).
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Model radzenia
sobie oparty na
zasobach

CZYLI ROZNE SCIEZKI WYCHODZENIA Z KRYZYSU
| CZERWONE FLAGI

Kazdy cztowiek ma potencjat przezwyciezania trudnosci.

Wszyscy dysponujemy wewnetrznymi narzedziami, dzieki ktérym
przechodzimy nawet przez najtrudniejsze sytuacje w zyciu.

BASIC Ph to skrot, ktory pomaga zapamietac szesc kategorii (nazywanych
kanatami) opisujgcych sposoby radzenia sobie z zyciowymi wyzwaniami,
kryzysami i codziennym stresem. Kazda litera oznacza inny rodzaj reakcji

i narzedzi, z ktérych intuicyjnie korzystamy nawet w bardzo trudnych
chwilach. Sg to rézne strategie samoregulacji oparte na waznych dla
cztowieka sferach zycia:

Belief (wiara/przekonania), Affect (emocje), Social (relacje spoteczne),
Imagination (wyobraznia), Cognition (poznanie/myslenie) oraz Physical
(fizycznose).

Przyglgdajgc sie temu, co robimy oraz jakich odniesien i stow uzywamy,
opowiadajgc o swoim zyciu (i zmaganiu z przeciwnosciami), mozemy

sie dowiedzied, z jakich sposobdw juz teraz korzystamy najefektywniej.
Zadna z kategorii nie jest obiektywnie lepsza ani gorsza. Mamy dostep
do wszystkich, ale zazwyczaj dwoéch lub trzech uzywamy czesciej. Ten
unikalny styl radzenia sobie jest wzglednie staty — w réznych sytuacjach
zwykle dziatamy podobnie.
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B (Belief) - strategie odwotujace sie do wierzen
i przekonan

Jezeli:

=> wierzysz w przeznaczenie, Boga, site wyzszg, los,

-> masz gdzies zawieszone ulubione sentencje i powtarzasz sobie
wspierajgce zdania,

- w trudnych chwilach sie modlisz i uczestniczysz w ceremoniach
religijnych,

-> zyjesz zgodnie z osobistym kodeksem etycznym i angazujesz sie
w wazne dla ciebie kwestie spoteczne,
to korzystasz ze strategii z kategorii B.

Sg to wszelkie dziatania, ktére odnoszg sie do szeroko rozumianej wiary
(niekoniecznie w wymiarze religijnym), wartosci, filozofii zycia, duchowosci
oraz wspierajgcych przekonan na temat Swiata.

Osoby z dominujgcym kanatem B szukajg pozytywnych stron réoznych
zjawisk, wierzg w jakis wiekszy porzadek lub cel, trzymaja sie swoich
zasad i nawet w sytuacjach z pozoru beznadziejnych zachowujg gtebokie
poczucie sensu, ktore pozwala im pokonac przeciwnosci.

A (Affect) — strategie zwigzane ze sferg
emocjonalng

Jezeli:

-> otwarcie mowisz o réznych swoich uczuciach (bélu, smutku, zalu, ztosci,
strachu),

-> prowadzisz dziennik lub pamietnik, w ktérym opisujesz swoje przezycia,

-> stuchasz muzyki lub oglgdasz filmy, ktére wybierasz, kierujgc sie swoim
nastrojem (np. zeby maoc sie rozptakac),

-> lubisz ogladac kabarety lub opowiadac dowcipy, by poprawi¢ sobie
humor,

to korzystasz ze strategii z kategorii A.
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Ten sposob przezwyciezania stresu dotyczy zdolnosci do rozpoznawania,
wyrazania i zarzgdzania wtasnymi emocjami.

Osoby z dominujgcym kanatem A potrzebujg okazywac emocje i 0 nich
rozmawiac. Nie wstydzg sie tez i lubig sie gtosno smiaé. Aktywnie
poszukujg sposobdw na emocjonalne ,oczyszczenie”. Mogg by¢ odbierane
jako ,nadmiernie emocjonalne”, ale to dla nich najlepszy sposob na
radzenie sobie z napigeciem.

S (Social) - strategie spoteczne

Jezeli:

- w trudnych momentach dzwonisz do kogos po wsparcie, bo rozmowa
z innymi pomaga ci poczuc sie lepiej,

- wolisz dziata¢ wspodlnie z innymi niz mierzy¢ sie z problemami sam
i chetnie organizujesz cos w grupie,

-> wybierasz miejsca, gdzie sg ludzie, bo chcesz z nimi spedzac czas,

- lubisz stuchag, jak inni poradzili sobie w podobnej sytuaciji i aktywnie
wspierasz innych (np. jeste$ wolontariuszem),

to korzystasz ze strategii z kategorii S, ktora dotyczy czerpania sity

i wsparcia z relacji miedzyludzkich.

Osoby z dominujgcym kanatem S w sytuacjach stresowych w pierwszej
kolejnosci szukajg kontaktu z innymi. Potrzebujg rozmowy, bliskosci

i poczucia przynaleznosci. Funkcjonujg najlepiej, gdy mogg dzieli¢

sie swoimi doswiadczeniami i otrzymywac wsparcie ze strony grupy.
Szczegolnie nieprzyjemnym doswiadczeniem jest dla nich pozostawanie
samotnym w kryzysie.

| (Imagination) — strategie wykorzystujace
wyobraznie¢ i twérczosé

Jezeli:

-> w trudnych chwilach marzysz na jawie lub wyobrazasz sobie
szczesliwszg przysztosc, zeby poczuc sie lepiej,

- sztuka i twérczos¢ pomagajg ci oderwac sie od problemow,
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-> gdy jest ci zle, tworzysz cos lub podziwiasz dzieta sztuki stworzone
przez innych (np. rysujesz, rzezbisz, robisz kolaze albo chodzisz do
muzedw, do galerii sztuki lub na koncerty),

= lubisz sie bawi¢ i gra¢ w gry wymagajgce wyobrazni,

to korzystasz ze strategii z kategorii |, czyli opartych na wyobrazni
i tworczej stronie zycia.

Ludzie z dominujgcym kanatem |, gdy rzeczywistosc¢ staje sig zbyt trudna,
korzystajg ze zdolnosci ludzkiego umystu do odtgczania sie od tu i teraz

i zanurzania w swiat wyobrazni, marzen i snow. Moga to by¢ osoby
nieprzecietnie kreatywne, tzw. artystyczne dusze. Lubig wymysla¢, mysle¢
poza schematami, fantazjowac i snu¢ w myslach opowiesci o przysztosci.
Czesto uzywajg metafor, symboli i poczucia humoru oraz improwizuja,.

C (Cognition) — strategie rozumowe, zwigzane
z wiedzg

Jezeli:
=> potrzebujesz zrozumieé, co sie dzieje i chcesz wiedzie¢ jak najwiecej
o problemie, z ktérym sie zmagasz,

-> zanim podejmiesz decyzje, tworzysz listy za i przeciw lub plany
dziatania,

= lubisz rozwigzywac¢ sudoku lub uktadac puzzle,

-> aktywnie szukasz i organizujesz informacje, korzystajgc z rzetelnych
zrédet, zeby znalez¢ najlepsze rozwigzanie,

-> W nowej sytuaciji zapisujesz sie na kursy lub czytasz specjalistyczne
ksigzki, by nauczy¢ sie potrzebnych rzeczy,

to korzystasz ze strategii z kategorii C, czyli ze swojego racjonalnego
umystu.

Kiedy osoby z dominujacym kanatem C mierzg sie z problemami, szukajg
informaciji, wnikliwie analizujg to, co sie dzieje, tworzg plany i strategie. Aby
poczuc¢ sie bezpiecznie, potrzebujg zrozumiec¢ sytuacje i zebra¢ wszelkie
niezbedne dane. Czesto sg to osoby, ktére wyzej cenig racjonalnosc, fakty,
intelekt, logike i planowanie niz emocje i intuicje.
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Ph (Physical) - strategie zwigzane z ciatem
i aspektami fizycznymi

Jezeli:

-> w stresie idziesz na spacer, basen, sitownie lub inny trening,

-> kiedy sie denerwujesz, gotujesz, sprzatasz, pielegnujesz rosliny albo
uktadasz rzeczy w szafie,

-> dbasz o odpoczynek, sen i jedzenie, zeby sie lepiej poczug,

-> umawiasz sie na masaz lub wykonujesz ¢wiczenia relaksacyjne,

to korzystasz ze strategii z kategorii Ph, czyli radzenia sobie poprzez ciato.

To swiadome wykorzystanie ruchu i zmystéw (wzroku, stuchu, smaku,
wechu i dotyku) do regulacji stanu psychicznego i roztadowania napiecia.

Osoby z dominujgcym kanatem Ph w stresie czesto odczuwajg koniecznosé
fizycznej aktywnosci. Potrzebujg regulowac napiecie poprzez sport,

prace fizyczne lub po prostu zmiane pozyciji ciata. Ich ciato jest dla nich
waznym narzedziem radzenia sobie z rzeczywistoscig i dbajg o nie przez
odpowiedni sen, dietg, relaksacje i techniki oddechowe.

Model BASIC Ph pokazuje, ze nawet w najtrudniejszych momentach
nie pozostajemy bierni i bezradni. Nie musimy od razu aktywnie
rozwigzywac problemu. Czasem wystarczy przetrwaé — is¢

spac, obejrze¢ komedie czy popracowac w ogrodku. Nawet jesli
jakas aktywnosc¢ na pierwszy rzut oka wyglada na ucieczke czy
wyraz bezczynnosci, to nie jest to stracony czas. To sposob na
odzyskanie sit, by pozniej moc dziataé.

Réznimy sie preferencjamii to, co pomaga jednej osobie, nie
musi pasowa¢ komus innemu (a nawet moze wywotywaé¢ w nim
irytacje).

60



( ROZDZIAt 10 )

&

Z jakich sposobow
mozesz korzystag,
by sobie pomoc?

CZYLI CO POWINNO SIE ZNALEZC
W BAGAZU PODRECZNYM



( ROZDZIAt 10 )

Z jakich sposobow
mozesz korzystac,
by sobie pomoc?

CZYLI CO POWINNO SIE ZNALEZC
W BAGAZU PODRECZNYM

Jestesmy przyzwyczajeni do naszych sposobow dziatania. Kiedy jest nam
trudno, intuicyjnie siggamy po to, co znamy i co do tej pory nam pomagato.
To domyslna reakcja i czasem naprawde trudno sprobowac zrobi¢ cos$ inaczej.

Gdy stare rozwigzania nie dziatajg, mozesz siegnaC po nowe. Jesli zwykle
analizujesz (kanat C), ale czujesz, ze to cie przyttacza, sprobuj wyrazi¢ emocje
(A) lub sie poruszac (Ph). Masz wiecej opcji, niz myslisz!

Ponizsze pytania moga poméc ci odkryé, jak swiadomie czerpac¢
z roznych mozliwosci.

Nie musisz czyta¢ wszystkich naraz. Mozesz zacza¢ od kategorii,
z ktoérej najchetniej korzystasz, lub wybraé kilka pytan, ktére wydadzag
ci sie ciekawe, i zapisa¢ odpowiedzi.

Strategie odnoszace sie do wiary i wartosci (kanat B)

Co nadaje twojemu zyciu sens i cel? Co sprawia, zZe czujesz, ze warto zyc, nawet
jesli jest ci bardzo trudno?

W co lub w kogo naprawde wierzysz?

62



( KRYZYSOWNIK )

Czy jest cos, co zawsze podnosi cie na duchu?

Jakie jest twoje zyciowe motto? Jakie powiedzenia, hasta lub stowa dodajg ci sity
lub nadziei? Czy masz cytat, do ktérego chetnie wracasz?

Co dobrego méwito sie w twojej rodzinie i jak dzis moze ci to poméc?

Jakie tradycje i zwyczaje sq dla ciebie wazne? Jakie masz ulubione rytuaty lub
praktyki (np. zwigzane z wiarq), ktére w jakis sposéb cie wzmacniajq?

Jakie wartosci i zasady sq dla ciebie tak wazne, ze zawsze sie ich trzymasz?

Strategie zwigzane z emocjami (kanat A)

Co robisz, gdy jest ci bardzo smutno lub Zle? Jakie masz sprawdzone sposoby na
radzenie sobie z tym, co czujesz?

Co pomaga ci zrozumie¢ i okazywac¢ emocje w dobry dla ciebie sposéb?
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Z kim mozesz rozmawiac o swoich uczuciach, szczegolnie w trudnych chwilach?

W jakich warunkach najtatwie;j ci sie otworzy¢ i szczerze opowiadac o tym,
co czujesz?

Czy masz jakies hobby albo aktywnosci, ktére pozwalajq ci regulowaé emocje?

Co pomaga ci poczuc sie lepiej cho¢ przez chwile? Co daje ci ukojenie?

Co lubisz robi¢? Co przynosi ci radosc, chocby niewielkqg?

A moze podoba ci sie sposob, w jaki ktos inny radzi sobie zemocjami i tez mégtbys
tego sprobowac?

Strategie socjalne (kanat S)

Przy kim czujesz sie bezpiecznie i dobrze?
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Kogo mozesz nie lubic i nie musisz udawac, ze jest inaczej?

Kto jest twojqg podporq i jak z tego korzystasz? Z kim kontaktujesz sie w trudnych
chwilach? U kogo mozesz poszukac wsparcia i rozmowy, gdy cos cie martwi? Kto
potrafi cie roz§mieszy¢?

Czy nalezysz do jakichs klubéw lub wspdlnot? Czy jest jakas grupa, do ktérej
chciatbys lub mégtbys dotqczyc?

Kogo najtatwiej ci prosi¢ o pomoc? Kto bytby gotéw ci towarzyszyc, gdy bedziesz
miat gorszy czas?

Komu lubisz pomagac¢? Co mégtbys robié, zeby poczuc sie potrzebny?

Co wolisz robi¢ z innymi niz sam lub mégtbys zaczqc robic wspédlnie z kims?
Kto by to mogt byc?

Wolisz rozmawiac czy po prostu posiedzie¢ z kims w milczeniu?
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Strategie wyobrazeniowe (kanat|)

Co pozwala ci oderwac sie od natretnych mysli?

Co pobudza twoje wyobraznie i kreatywnosc? Jak mozesz je rozwijac?

Co lubisz tworzy¢? W czym odkrywasz swojg pomystowos¢?

Jaki rodzaj sztuki (muzyka, taniec, obrazy) lubisz i co pomaga ci oderwac sie od
codziennosci?

Jakich metafor lub symboli mozesz uzy¢, by opisac¢ swoje doswiadczenia?

O czym marzysz? Kiedy pozwalasz sobie na marzenia?

Co bawi cie najbardziej? Kiedy masz najwiekszy dostep do swojego poczucia
humoru?
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W jakich sytuacjach potrafisz improwizowac albo szukaé nietypowych rozwigzan?

Strategie rozumowe (kanat C)

Jakich informacji ci teraz brakuje (Zeby méc lepiej poradzic sobie z trudng sytuacjq)?

Gdzie i w jaki sposob w trudnych chwilach mozesz znaleZé potrzebne informacje?

Co lub kto moze ci pomdc zrozumiec sytuacje?

Co pomaga ci rozwigzywac problemy i uczy¢ sie na btedach?

Gdzie najswobodniej wykorzystujesz swoje umiejetnosci logicznego myslenia?

Na co jeszcze mozesz zwréci¢ uwage?
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Z JAKICH SPOSOBOW MOZESZ KORZYSTAC, BY SOBIE POMOC?

Jaka moze byc¢ najlepsza kolejnosé¢ dziatan?

Jakie skutki moze miec to, co planujesz?

Czy analiza i rozktadanie na czynniki pierwsze pomaga ci czy cie przecigza?

Strategie cielesne (kanat Ph)

Jak troszczysz sie o swoje ciato i zmysty?

Co sprawia, zZe czujesz sie komfortowo (np. ciepta kqpiel, ulubiony zapach,
wygodne ubrania, aromatyczna herbata, gtaskanie psa)?

Co pomaga ci dbac o sen i jedzenie? Jaka dieta pomaga ci czuc sie dobrze
i zdrowo?

Jakie rodzaje odpoczynku i aktywnosci fizycznej lubisz najbardziej?
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Po czym poznajesz, Zze potrzebujesz odpoczqc? Jak przeplatasz aktywnosc
z odpoczynkiem? Jak chciatbys to robic? Jak mozesz zaplanowacé odpoczynek na

co dzien i to zrealizowac?

Co najbardziej sprzyja odzyskiwaniu sit i tadowaniu twoich baterii?

Jakie dZwieki, zapachy, obrazy i smaki sprawiajq ci przyjemnosc i cie uspokajajq?
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Co jest wazne
po pokonaniu
kryzysu?

CZYLI CO CZEKA ZA ZAKRETEM



( KRYZYSOWNIK )

Co jest wazne
po pokonaniu
Kryzysu?

CZYLI CO CZEKA ZA ZAKRETEM

Z Kryzysu nie wychodzi sie spektakularnie. Zazwyczaj proces wracania do
petni sit jest stopniowy i wymaga duzo czasu, cierpliwosci oraz swiadomej
troski o siebie.

To doswiadczenie, ktore bywa niezwykle trudne, ale moze nas wiele
nauczy¢ i zmieni¢ nasze zycie na lepsze.

Warto sie zatrzymac i spokojnie zastanowi¢ nad swoimi przezyciami. By¢
moze zechcesz zapisa¢ swoje wnioski i przemyslenia. Wykorzystaj strony
Kryzysownika jako miejsce do notowania. Te zapiski moga ci sie przydag,
jesli poczujesz sie gorzej. Mogg tez przydac sie komus innemu, kto znajdzie
sie w podobnej sytuacii.

Tematy do refleksji

TWOJA DROGA PRZEZ KRYZYS

Co pomogto ci przetrwac?
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CO JEST WAZNE PO POKONANIU KRYZYSU?

Czy byty jakies szczegdlnie przydatne strategie radzenia sobie z trudnosciami? Czy
otrzymates wsparcie innych ludzi lub ustyszates stowa, ktore sobie powtarzates?

Co byto pierwszym matym sygnatem, ze wracasz do siebie?

Kiedy pojawito sie wyrazne odczucie, ze naprawde jest lepie;j?

Kto pierwszy to zauwazyt?

Co uwazasz za swoj najwiekszy sukces?

WZMACNIANIE ODPORNOSCI PSYCHICZNEJ
| KORZYSTANIE Z ZASOBOW

Pokonanie kryzysu to znaczgce osiggniecie! Warto podtrzymywac¢ zdrowe
nawyki i nadal rozwija¢ umiejetnosci, ktére wspierajg zdolnos¢ wracania do
rownowagi po stresie.

Dobrze jedz, wysypiaj sie i spaceruj — odpowiednia ilos¢ snu,
zrownowazona dieta i porcja ruchu to wazne elementy kazdego dnia.
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Co jeszcze wspiera twojqg samoregulacje?

Jakie aktywnosci sq najwazniejsze dla twojego zdrowia (psychicznego
i fizycznego)?

O jakie swoje potrzeby chcesz dbac ze szczegdlng uwaznosciq?

W jaki sposob chcesz to robic?

Jakie swoje zasoby najbardziej teraz doceniasz?

Jakie stresory najbardziej cie przecigzajq?

Na ktére stresujgce czynniki masz wptyw?
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CO JEST WAZNE PO POKONANIU KRYZYSU?

Co mozesz zrobic, by mniej na ciebie dziataty?

Co jeszcze mozesz dla siebie zrobi¢ w najblizszych tygodniach?

NIE REZYGNUJ ZE WSPARCIA!

Mozliwe, ze kiedy najgorsze bedzie juz za toba, niektérzy znajomi rzadziej
zapytajg, co u ciebie. Pamietaj, ze ty tez mozesz podtrzymywac wazne
dla ciebie relacje i dbac o nie na co dzien, by rozwijaty sie tak, jak tego
potrzebujesz.

1. Wazni dla ciebie ludzie

Z kim chcesz by¢ w kontakcie?

Kto cie dobrze rozumie i moze by¢ emocjonalng kotwicq?

Zapisz imiona waznych dla ciebie osob i namiary na nie:

2. Terapiai leki

Po ustgpieniu ostrych objawdéw moze pojawic¢ sie mysl, ze juz nie musisz
korzystac¢ ze wsparcia albo nie chcesz zabiera¢ miejsca u specjalisty
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komus, kto bardziej potrzebuje pomocy. Warto jednak kontynuowac
leczenie (psychoterapie, inne formy wsparcia, kontakt z psychiatrg)

do momentu, gdy wspélnie ze specjalistg stwierdzicie, ze pozytywne
zmiany sg na tyle trwate, ze nie ma potrzeby wiecej sie spotykac.
Rozmowy z kims, kto cie wspiera, nie muszg koncentrowag¢ sie tylko
na problemach. Czasem najwartosciowsze dyskusje dotyczg
sukcesow i tego, co dobrze dziata.

Jak nazywa sie lekarz, do ktorego masz zaufanie? Czy mozesz sie z nim
skontaktowac w razie potrzeby?

Jak nazywaijgq sie psycholog lub terapeuta, ktérym ufasz? Gdzie przyjmujq?
W jaki sposéb mozesz sie z nimi skontaktowac?

Jakie leki bierzesz?

Czy korzystasz z innych form wsparcia?

Mozesz tutaj zapisac¢ informacje, ktorych potrzebujesz (np. termin
i miejsce spotkan grupy wsparcia):

75



CO JEST WAZNE PO POKONANIU KRYZYSU?

PLAN AWARYJNY

Przygotuj sie na gorsze momenty i ewentualne nawroty. Trudnosci sg
czescig zycia i moze byc¢ tak, ze czasem poczujesz sie gorzej.

Co mozesz wtedy zrobic, zeby sobie poméc?

Zapisz swoje pomysty:

SYGNALY NAWROTU
Jak przebiegat twéj kryzys?

Od czego sie zaczeto?

Jakie byty sygnaty ostrzegawcze?

Na co warto zwrdci¢ uwage, zanim bedzie naprawde trudno?

Jakich objawow nie wolno bagatelizowac?
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CO MOZNA (I CHCESZ) ZROBIC INACZEJ NIZ
POPRZEDNIO?

Co mozesz zmieni¢/poprawic?

O czym warto pamietac, by w razie potrzeby jak najszybciej i sensownie
zareagowac?

Co moze pomdc ztagodzic¢ trudne objawy?

Co mogq zrobi¢ dla ciebie bliscy, znajomi lub wspétpracownicy?

Wypisz wazne dla ciebie telefony i adresy:

TWOJE KOLA RATUNKOWE

Zapisz hasto lub symbol (zdanie, cytat, tytut piosenki, metafore, tytut filmu
lub ksigzki) na gorsze chwile:
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Zatoba - uczenie
sie zycia ha nowo



( KRYZYSOWNIK )

Zatoba - uczenie
sie zycia ha howo

Moze jestes osobg, ktéra wtasnie stoi przed wyzwaniem wspierania

kogos po stracie. A moze sam doswiadczasz straty i zastanawiasz sie,

Co sie z tobg dzieje, bo bol rozrywa twoje serce, mysli wariujg i nie mozesz sie
odnalez¢ w nowej rzeczywistosci — na zewnatrz jest taka sama, ale jednak
inna... Przezywanie straty oraz wspieranie osoby, ktora sie z nig mierzy,

to nietatwe zadania. To troche tak, jakby przez dobrze znane ci miasto
przeszto tornado, po ktéorym pozostaty nienaruszone miejsca, ale niektore —
wazne — zostaty zmiecione z powierzchni. Odbudowywanie tego wymaga
sit, czasu, umiejetnosci planowania, wsparcia innych, ale przede wszystkim
przezycia cierpienia, z ktérym musimy sie mierzy¢ dzien po dniu. To
elementy procesu nazywanego zatoba.

Czym jest zatoba?

Zatoba jest czasem, ktérego potrzebujemy, zeby pogodzié¢ sie ze smiercig
kogos bliskiego i znaczgcego w naszym zyciu lub utratg czegos, co

byto dla nas bardzo wazne. Jest nieuchronna, czyli predzej czy pdzniej
spotka kazdego cztowieka. Nie ma na nig lekarstwa ani szczepionki, po
prostu trzeba jg przezy¢. Ma rézne etapy, w ktérych uczymy sie zycia bez
kogos lub czegos, co bezpowrotnie utracilismy. Wywotuje w nas wiele
emocji, ktére czesto budzg skrajne reakcje, np. wspominanie tak boli,

ze wolelibysmy juz o tym kims lub czyms$ zapomniec, a z drugiej strony
tesknota jest tak silna, ze chcielibysmy zatrzymaé wszystko, co kojarzy sie
nam z tym, co utracilismy. To normalne.

Wiekszosci z nas na mysl o zatobie w pierwszej kolejnosci przychodzi
skojarzenie ze $miercig bliskiej i znaczgcej osoby. Mozemy jg jednak
przezywac rowniez w innych sytuacjach, np. gdy tracimy bliskie relacje
(konczy sie zwigzek, przyjazn, rozpada sie grupa) lub miejsce, w ktoére
wtozyli$my cate swoje serce i zaangazowanie (dom, praca, przestrzen,

w ktorej realizowalismy swoje pasje). Moga ja wywota¢ momenty, w ktérych
konczy sie dla nas jakis etap w zyciu lub tracimy szanse na realizacje
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ZALOBA - UCZENIE SIE ZYCIA NA NOWO

planéw (utrata pozycji zawodowej, przejscie na emeryture, marzenie

o posiadaniu dziecka). Jest to tez godzenie sie z informacjg o $miertelnej
chorobie naszej lub kogos$ bliskiego, a takze takiej, ktéra bedzie wptywacé
na sprawnos$cé i pogorszy jakos¢ zycia (nowotwor, niepetnosprawnosé).

Doswiadczenie straty jest znane wszystkim ludziom, jednak kazdy
cztowiek przezywa jg w swoj indywidualny sposob.

Objawy zatoby:

-
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ciato: pustka w zotgdku; problemy trawienne; nudnosci; $ciskanie

w klatce piersiowej; ,gula” w gardle; sucho$¢ w jamie ustnej; uczucie
szumu lub dzwonienie w uszach; nadwrazliwos$¢ na gtosne dzwieki
lub inne intensywne bodzce; ostabienie miesni; drzenie ciata; zawroty
gtowy; zaburzenia snu; bole;

emocje: zaskoczenie; smutek; zal; lek; strach; panika; tesknota;
przygnebienie; niekiedy poczucie ulgi z jednoczesnym poczuciem winy
lub samo poczucie winy; poczucie pustki; irytacja; wybuchy gniewu;
mitos¢ i wdziecznos¢ wobec zmartego; duma z radzenia sobie;

umyst: poczucie niedowierzania i nierealnosci tego, co sie stato;
zaprzeczanie; omamy wzrokowe i stuchowe (wrazenie, ze osoba
wchodzi do domu, styszy sig jej kroki; poczucie, ze jest w pokoju obok;
mozliwe jest przeswiadczenie o widzeniu zmartego lub jego sylwetki);
rozmawianie ze zmartym w myslach lub na gtos; uporczywe myslenie

o zmartym; idealizowanie zmartego; trudnosci z pamiecig i koncentracjg
czy podejmowaniem decyzji;

zachowanie: ptacz; wycofanie z zycia spotecznego; unikanie spotkan;
unikanie miejsc przypominajgcych osobe zmartg lub odwrotnie —
przebywanie w nich, by poczu¢ blisko$¢ zmartego; wachanie rzeczy po
zmartym; noszenie jego ubran lub przedmiotow; pobudzenie lub apatia;
zaniedbywanie obowigzkow i rutynowych czynnosci lub szybki powrot
do pracy; zaprzestanie lub bardzo czeste chodzenie na cmentarz;
robienie w domu ,ottarzykow”; wystawianie zdje¢ zmartego lub
odwrotnie — chowanie tego, co po nim pozostato; praktyki religijne.



KRYZYSOWNIK

Sita doznan i reakcji bedzie zalezata od okolicznosci $mierci bliskiej
osoby, jej wieku oraz rodzaju relacji, jaka nas taczyta. Przezywanie
straty moze byc trudniejsze, gdy okolicznosci Smierci pozostawiajg
nas z pytaniami, na ktére nie mozemy otrzymac odpowiedzi (np.
samobojstwo, zabojstwo, zaginiecie).

Fazy zatoby

Inaczej reagujemy w chwili, gdy dowiadujemy sig, ze utraciliSmy kogo$
bliskiego, a inaczej kilka miesiecy p6zniej. Caty czas musimy sobie radzi¢
z dwoma typami stresorow — tymi zwigzanymi ze stratg i z koniecznos$cig
budowania swojego swiata na nowo. Przejawia sie to w tym, ze
rozpamietujemy obecnosc osoby bliskiej, nadal jg kochamy, tesknimy za
nig, rozpaczamy, ze jej nie ma, a jednoczesnie powinnismy radzi¢ sobie

Z przejeciem obowigzkow po zmartym, samodzielnoscia, podejmowaniem
nowych rél i zadan. To wymagajgce!

Zatoba jest procesem dynamicznym, wiec mozna wyodrebni¢ pewne fazy
jej przebiegu:

FAZA | - SZOK | OTEPIENIE

To faza bezposrednio po informacji o Smierci. Mozemy mie¢ wowczas
wrazenie, ze to tylko sen, gtupi zart, ze zaraz wszystko wroci do normy.
Reakcje zaprzeczania temu, co sig stato, sg znacznie silniejsze, gdy Smierc
nastgpita nagle, przedwczesnie, w niewyjasnionych okolicznosciach.

FAZA Il - TESKNOTA | ZAL

Ta faza wypetniona jest intensywnym smutkiem, ptaczem i rozpacza.
Towarzyszy nam jeszcze przeswiadczenie, ze za chwile zmarty wroci,
spotkamy sie i bedzie jak dawniej. Niektdére okolicznosci urealniajg nam
jednak, ze tak nie jest (ceremonia pogrzebowa, sptywajgce kondolencje,
sprawy do zatatwienia po zmartym). Bezsilnosc¢ i bezradno$¢ popychajg
nas do intensywniejszych emocji (takich jak zto$¢) oraz szukania winnych
$mierci bliskiego. Mozemy czu¢ zal do siebie (,gdybym tylko tam byt”), mie¢
pretensje do Boga, lekarzy, rodziny. Zdarza sie, ze odczuwamy nawet ulge,
ktéra wynika z poczucia, ze zmarta osoba juz nie cierpi (np. chorowata na
ciezkg chorobe) lub gdy relacja ze zmartym byta dla nas z jakiego$ powodu
trudna (np. z uwagi na przemoc, uzywki). Po takiej mysli moga przyjsc te
karzace siebie — bo nie powinno sie nikomu zyczy¢ smierci — jednak sg one
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normalne i wynikajg ze zdolnosci do odczuwania wspotczucia wobec innych
i wobec siebie.

FAZA IIl - DEZORGANIZACJA | ROZPACZ

Kiedy spada poziom adrenaliny zwigzany z organizacjg pogrzebu

i zatatwianiem réznych formalnosci, a wokoét nas jest mniej oséb, powraca
szara rzeczywistosc. Spotykaja nas przyziemne sytuacje — nie znamy
PIN-u zmartego, hasta do jego komputera, nie do korica orientujemy sie

w jego dotychczasowych obowigzkach, odbieramy jego telefon, ktéry nadal
dzwoni w réznych sprawach. Takie zdarzenia mogg sprawic, ze poczujemy
sie bezradni, jakby rzeczywistosc¢ nas przerastata. Nagle trzeba stawi¢
czota obowigzkom, ktorych wczesniej nie musielismy wykonywac. Ogarnia
nas samotnosc, poczucie braku sensu, nie potrafimy wroci¢ do normalnego
zycia. Dodatkowo musimy sie na nowo nazwac: juz nie zona, ale wdowa;
juz nie dziecko, ale sierota; juz nie przyjaciel — wiec kto?

FAZA IV - REORGANIZACJA

W tej fazie zaczynamy powoli odzyskiwac bezpieczenstwo, pewnos$é siebie,
wracac do rownowagi. Stawiamy czota nowym wyzwaniom, zaczynamy
porzadkowac pewne sprawy (np. uktadamy lub rozdajemy rzeczy po
zmartym) i planowac, przemeblowujemy mieszkanie, czesciej wychodzimy
z domu. Emocje po stracie i mysli o zmartym nadal nam towarzyszg, ale

nie sg juz tak intensywne jak we wczesniejszych fazach. Bél, cho¢ nadal
dotkliwy, wydaje sie mozliwy do uniesienia.

Faza reorganizacji moze trwac dtugo. Nauczenie sie howego sposobu zycia
i zyskanie poczucia, ze sobie radzimy, konczy etap zatoby.

FAZA V - AKCEPTACJA

Faza ta nie oznacza zapomnienia, ale zbudowanie na nowo siebie i swojej
rzeczywistosci. Nadal myslimy o zmartym, ale nie przeszkadza nam to
w realizacji obowigzkow, planéw i marzen. Odnajdujemy wtasny sens zycia.

Nie ma jednego sprawdzonego sposobu na przezywanie zatoby.
Nie mozna tez okresli¢ czasu, w ktorym trzeba jg przezyc. Pierwszy
rok po $mierci bliskiego z reguty jest najtrudniejszy. Mierzymy sie
wtedy z samotnym przezywaniem dni, w ktoérych zmarty byt blisko
nas: urodziny, rocznice, swieta, wakacje itp. Mozemy doswiadczac¢
skrajnych emocji takze wobec osoby zmartej — np. pragnag, by
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KRYZYSOWNIK

powrocita, a jednoczesnie okazywac wobec niej wsciektosé, ze nas
zostawita. To naturalne i potrzebne. Nie wstydzmy sie tego.

Jak wspiera¢ osobe przezywajaca zatobe?

-> Czuta obecnos¢. W pierwszych chwilach po stracie po prostu bgdz.
Okazuj bliskos¢ i stuchaj. W tym momencie gesty liczg sie bardziej niz
stowa. Jesli poczujesz bezradnosé, wiedz, ze to normalne, i przeczekaj
to uczucie. Twoje ,bede przy tobie” jest bezcenne.

-> Dostepnos¢ i kontakt. Zapewniaj o swojej gotowosci do kontaktu (,jesli
bedziesz potrzebowac pomocy, zadzwon”, ,zadzwonie do ciebie, by
spytac, czy czegos ci potrzeba i zeby cie ustyszec”).

-> Konkretna pomoc. W momencie, kiedy osoba przezywajgca zatobe nie
radzi sobie z codziennoscia, wesprzyj jg w wykonaniu obowigzkow
(zrob zakupy, przypomnij o waznych terminach, optaceniu rachunkow).
Okresl, w czym konkretnie mozesz pomac (np. ,jutro moge wzig¢ dzieci
na basen, co ty na to?”, ,ugotuje ci obiad, na co masz ochote?”). Nie
zawsze musi by¢ to wyreczanie — warto mobilizowac¢ do wspdlnego
wykonywania drobnych czynnosci, podejmowania prostych decyzji.

- Wytrwatosc¢. Nie zrazaj sie odmowa, gdy probujesz zorganizowac
wspolne wyjscie czy odwiedziny. Nie poddawaj sie i kolejny raz sprobuj
wystacé zaproszenie lub zapukac do drzwi.

- Wyrozumiatos¢. Badz cierpliwy i delikatny — moga zdarzy¢ sie momenty,
ze bedzie ci trudno zaakceptowac czyjs sposob przezywania straty
(batagan w domu, niezdrowe jedzenie, nieumyte wtosy, noszenie tych
samych ubran, gniew wobec ciebie). Z duzg delikatnoscig przypominaj,
jak wazny jest sen, jedzenie i higiena.

-> Uwaznosc. Podczas spotkan, w ktorych uczestniczy wiecej osob,
podejdz i zapytaj, jak ktos przezywajgcy strate sie czuje. Badz
w poblizu. Docen, gdy widzisz, ze sobie radzi, staje sie coraz bardziej
samodzielny.

-> Wspomnienia. Znajdz okazje do rozmowy o zmartym, oglgdania zdje¢
czy nagran z nim — nawet jesli wigze sie to z powrotem intensywnego
smutku. Jego pojawienie sie jest niezbedne, by poradzi¢ sobie ze strata.

-> Empatia i pamie¢. Wiedzac, ze zbliza sie dzien urodzin, rocznic i innych
waznych dni, ktore osoba przezywajaca zatobe spedza sama, daj jej znag,
ze pamietasz i ciepto o niej myslisz (wyslij SMS, wiadomos¢ gtosowg lub
zadzwon).
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-

Poszukanie wsparcia. Jesli czujesz, ze juz nie dajesz rady lub

stan emocjonalny czy fizyczny osoby, ktorg wspierasz, niepokoi

cie (samookaleczenia, mysli samobojcze, naduzywanie srodkow
psychoaktywnych, unikanie kontaktu), zaproponuj lub zorganizuj
kontakt z psychologiem, lekarzem rodzinnym, grupg wsparcia dla oséb
w zatobie. Korzystaj tez z naturalnych grup wsparcia takich jak pozostali
cztonkowie rodziny, przyjaciele, sgsiedzi.

W kontakcie z osobg w zatobie powstrzymaj sie od:

-

-

-

-

-

84

Unikania jej. Nie przechodz na drugg strone ulicy, gdy jg widzisz, i nie
udawaj, ze jej nie zauwazytes. Nie rezygnuj z zapraszania takiej osoby
na uroczystosci i imprezy. Powstrzymaj sie od domystéw — ,pewnie nie
bedzie chciata”, ,jeszcze nie jest gotowa” — i lepiej dopytaj osobiscie.

Oceniania jej bolu. Odpuscé sobie stwierdzenia typu: ,za mocno to
wszystko przezywasz”.

Unikania rozméw o zmartym. Powstrzymaj sie od stow takich jak ,nie
mowmy o niej/nim, bo znowu bedziesz ptakac¢” albo ,byto, mingto”.

Zagadywania i opowiadania o swoich sprawach — by unikng¢ krepujacej
ciszy lub okazywania smutku.

Twierdzenia, ze wiesz, co czuje. Nie mow: ,wiem, co przezywasz”, ,wiem,
jak to jest”, ,jutro poczujesz sig lepiej”.

Mobilizowania na site do dziatania. Nie sprawdzg sie hasta: ,musisz”,
»inni dali rade, to ty tez dasz”, ,badz silny”, ,patrz w przysztosc”, ,zostaw
to za sobg”, ,zycie toczy sig dalej".

Bagatelizowania cierpienia. Powstrzymaj sie od stow: ,wystarczy tych
tez", ,trzeba zy¢ dalej”, ,inni majg gorzej”.

Pustego pocieszania. Nie méw: ,jeszcze zaswieci dla ciebie storice”,
~Swiat jest piekny”, ,bedzie dobrze”.

Wygtaszania innych utartych sloganow: ,co cie nie zabije, to cie
wzmochi”, ,Bog tak chciat”, ,taki los”.
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Trauma -
doswiadczenie,
ktore potrafi
Zmienic

Jesli z jakiegos$ powodu ta czes¢ Kryzysownika jest ci potrzebna, by¢ moze
ty lub ktos, kogo znasz, doswiadcza lub doswiadczyt zdarzenia, ktére
wprawito go w bezsilnos¢ i bezradnos¢. Potocznie mowige — ,,zwalito go

Z nog”, ,wywrocito jego swiat do gory nogami” lub ,roztozyto na topatki”.

Tak wtasnie dziatajg wydarzenia traumatyczne.

Czym charakteryzuja sie doswiadczenia
traumatyczne?

Przede wszystkim tym, Zze w wiekszosci sg nagte, niespodziewane, a ich
intensywnosc¢ moze przerazac. Mogg tez dotyczy¢ zdarzen powtarzajgcych
sie wielokrotnie. Powazne skutki wywotujg szczegolnie te, ktérych ktos
doswiadcza od okresu dziecinstwa.

Doswiadczenia traumatyczne sg tak inne i trudne do uniesienia, ze jesli
kto$ je przezyt, moze mie¢ wrazenie, ze historia jego zycia podzielita sie na
to, co byto przed traumg i na to, co jest po niej.

Trauma moze dotkng¢ kazdego cztowieka. Jest zjawiskiem powszechnym,
niezaleznym od statusu, pochodzenia, wieku, ptci. Dotyka dzieci i dorostych.

Dotyczy sytuacji, w ktorych jestesmy narazeni na grozbe utraty zdrowia
(zarowno fizycznego, jak i psychicznego) lub zycia albo obserwujemy, ze
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doswiadcza tego inna osoba. Bycie swiadkiem takich zdarzen rowniez
moze stac sie zrodtem urazu psychicznego, cierpienia i leku.

Trauma wigze sie z nagtymi okolicznosciami takimi jak wypadek czy
napasc. Moze tez dotyczy¢ wiekszej liczby osob (dziatania wojenne, ataki
terrorystyczne, katastrofy czy kleski zywiotowe). Na uraz mogg nas narazac
rézne okolicznosci zwigzane z inwazyjnymi zabiegami medycznymi czy
chorobami.

Najtrudniejsze i najpowazniejsze w skutkach sg te przezycia, ktére
cztowiek zadaje cztowiekowi. Dotyczg one m.in. przemocy, zaniedbywania
fizycznego i emocjonalnego, molestowania.

Osoby zawodowo zajmujgce sie ratowaniem ludzkiego zycia, narazone na
oglgdanie ludzkich dramatow i cierpienia, a takze niosgce pomoc w ramach
pracy socjalnej lub terapeutycznej rowniez mogg doswiadczac skutkow
potraumatycznych.

Hierarchia traum nie istnieje.
Nie kazde obcigzenie jest traumg, ale trauma jest wielkim obcigzeniem.

(ze szkolenia Cornelii Gotz-Kihne)

Reakcje na traume

W trakcie przezywania traumy i chwile po niej cztowiek moze doswiadczac
réznych reakciji z ciata, emocji i mysli. Bywa, ze osoba doswiadczajaca
wymienionych ponizej objawdw wyrzuca sobie, ze zachowata sie
nieracjonalnie i wstydzi sie swojego zachowania, boi sie opowiadac¢

o tych najbardziej nierzeczywistych odczuciach, a nawet uwaza, ze jest
nienormalna albo zwariowata. To oczywiscie nie jest prawda.

OBJAWY FIZYCZNE
-> blados¢; drzenie ciata; poty; puste spojrzenie;
= utrata przytomnosci; zastabniecie; zawroty gtowy;

-> przyspieszone bicie serca; sptycony oddech; wrazenie niemoznosci
wydobycia gtosu albo skowyt; krzyk;

- réznego rodzaje bole; wrazenie, jakby miato sie kamienie w brzuchu
albo skrecony zotgdek;
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wymioty; biegunka; mimowolne moczenie sig; zanieczyszczenie katem;

silne pobudzenie ruchowe; chaotyczne ruchy i dziatanie lub
bezcelowe kotysanie sie w miejscu; przestepowanie z nogi ha noge;
znieruchomienie; poczucie, ze nie mozna zrobi¢ kroku i podja¢ ucieczki;

ptacz; szloch lub histeryczny smiech;

trudnosci z wyciszeniem, odpoczynkiem lub zasnigciem i snem.

OBJAWY PSYCHICZNE

>

-

silne negatywne emaocje: lek, strach, obrzydzenie, niepokdj, drazliwosc¢,
poczucie winy;

wrazliwosc¢ na silne doznania zmystowe takie jak hatas, ostre
Swiatto, ludzki dotyk (szczegodlnie gdy trauma dotyczyta naruszenia
jakichkolwiek granic cielesnych);

nadmierna czujnos¢; poczucie, ze sytuacja moze sie powtorzyc;
che¢ kontrolowania, sprawdzania, a takze potwierdzania tego, co sie
zdarzyto;

koszmary; nawracajgce sny o zdarzeniu;

powracajgce mimowolnie migawki ze zdarzenia (flashbacki), ktére majg
charakter niechcianych wtargnie¢ w ludzkg $wiadomos¢ w postaci
obrazow, mysli, odgtosow;

stany odciecia; ,odptywanie swiadomosci”; niepamiec¢ zwigzana

z wydarzeniem (np. mozesz nie pamietac drogi z miejsca zdarzenia

do domu) lub luki w przebiegu zdarzenia; poczucie spowolnienia
uptywajgcego czasu; utrata kontaktu z odczuwaniem tego, co sie czuje
emocjonalnie, co sie mysli lub nawet brak odczuwania bélu (taki stan to
dysocjacja);

poczucie nierealnosci otoczenia i swojej osoby, np. swiat dookota moze
wydawac sie nierealny, odlegty, znieksztatcony (wszystko jest bardzo
mate albo odwrotnie — bardzo duze); wrazenie, ze gtowa jest pusta,
nadmuchana - jakbys przeglgdat sie w krzywym zwierciadle (objawy te
nazywa sie derealizacja);

wrazenie, ze jest sie obserwatorem tego, co sie dzieje; poczucie
oddzielenia od swojego ciata, patrzenia z boku lub z géry na to, co sie
dzieje — jakby ogladato sie film o sobie samym lub byto sie we wtasnym
$nie (ten stan to depersonalizacja);
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-> unikanie wszystkiego i wszystkich, co przypomina o zdarzeniu, np.
kobieta, ktora stracita cigze, moze unika¢ znajomych z matymi dzie¢mi,
a osoba po wypadku moze bac sie prowadzi¢ auto;

- ujawnianie reakcji fizycznych i emocjonalnych na bodzce zmystowe,
ktére kojarzg sie z wydarzeniem traumatycznym, czyli triggerow
(np. reagowanie lekiem lub panikg na sygnat karetki, wrazenie, ze znow
jest sie zagrozonym gdy poczuje sie konkretny zapach).

Powyzsze reakcje i to, co dzieje sie z cztowiekiem w trakcie
narazenia na traume i w najblizszych dniach po zdarzeniu sg
normalng odpowiedzig na nienormalng sytuacje, ktora go spotkata.

Czes¢ 0sdb po przezyciu traumatycznego doswiadczenia naturalnie
powraca do zdrowia. Wraz z uptywem pierwszych tygodni objawy
potraumatyczne powinny stabnac¢, a w ich miejsce zacznie pojawiac sig
wiegksze poczucie bezpieczenstwa, przewidywalnosci i stabilnosci wtasnych
reakcji. U czesci osob moze jednak wystgpic¢ ostra reakcja na stres (ASR -
Acute Stress Reaction). Oznacza to, ze poczatkowe objawy utrzymujg sie
mimo uptywu czasu, a ich nasilenie przynosi widoczne cierpienie i utrudnia
funkcjonowanie. Sytuacja ta powinna zostac¢ skonsultowana z lekarzem
psychiatrg lub osobg zajmujaca sie profesjonalng pomoca (np. interwent
kryzysowy, psycholog, psychotraumatolog). Specjalisci pomogg ocenic¢ stan
psychofizyczny i zaleci¢ najlepsze formy pomocy.

. Nie boj sie
prosic
O pomoc!
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Dlaczego reakcje organizmu na zdarzenie
traumatyczne sg tak dziwne?

Ludzki mozg od tysiecy lat jest zaprogramowany na przetrwanie gatunku
ludzkiego. Wyspecjalizowat sie w tym, by wychwytywac z otoczenia sygnaty
i zdarzenia, ktére mogg nam zagrazac. Nasz uktad nerwowy zrobi wszystko,
bysmy przezyli.

Modzg ma trzy obszary: tzw. mozg gadzi, mézg emocjonalny i mozg
myslacy:

MOZG MYSLACY

4

MOZG EMOCJONALNY

W

MOZG GADZI

1. Mozg gadzi odpowiada za utrzymanie podstawowych funkcji zyciowych
takich jak oddychanie czy praca serca. Dziata jak autopilot, decyduje
o0 walce albo ucieczce przed zagrozeniem.

2. Mdzg emocjonalny jest odpowiedzialny za odbieranie emociji,
powstawanie wspomnien, zapamietywanie informacji, alarmowanie
0 niebezpieczenstwach i natychmiastowe reagowanie na nie.

3. Mdzg myslacy odpowiada za podejmowanie decyzji, planowanie dziatan,
koncentracje, analizowanie.

Kiedy nic ci nie zagraza, te trzy obszary caty czas ze soba wspotpracuja.
Dlatego masz swiadomosg¢, ze niektore wydarzenia sg przesztoscia, ale
zawsze mozesz je przywotac i przypomnie¢ sobie, co doktadnie czutes,
myslates, jak reagowato twoje ciato lub inne osoby.
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WYDARZENIE
. . TRAUMATYCZNE
MOZG MYSLACY

i

MOZG EMOCJONALNY

4

MOZG GADZI

Niestety w sytuacji doswiadczania traumy dochodzi do zerwania
wspotpracy miedzy tymi obszarami. Dlatego w zagrozeniu nie jestesSmy
w stanie kontrolowa¢ mysli, zapamigtac catosci zdarzenia, regulowac
emocji, utrzymywac koncentraciji. Tracimy kontakt z tym, co czuje nasze
ciato i nie mozemy nad nim zapanowac. Stgd nasze reakcje moga sie
wydawac nienormalne i dobrze, zebysmy zrozumieli, skad sie biorg bez
obwiniania siebie.

Znalezienie sie w polu razenia traumy powoduje nie tylko intensywng
prace uktadu nerwowego, lecz takze dochodzi czesto do zmian w uktadach
odpornosciowym, hormonalnym i trawiennym (praca jelit, zotagdka). Dlatego
w dochodzeniu do siebie po silnym stresie, kryzysie czy traumie tak wazna
jest uwaznos$¢ na ciato i przywracanie prawidtowej rownowagi organizmu.

Trauma nie jest zapisana w zdarzeniu, ale w uktadzie nerwowym.
(Peter Levine)

Czym jest PTSD, czyli zespét stresu pourazowego?

U pewnej czesci oséb pomimo uptywu czasu od zdarzenia traumatycznego
negatywne reakcje na to, co sie wydarzyto, nadal sie utrzymuja. Osoby te
sprawiajg wrazenie, jakby caty czas zyty w zagrozeniu i nie uswiadamiaty
sobie, ze najgorsze mineto. Jesli tak sie dzieje, mozna przypuszczac, ze
rozwineto sie u nich zaburzenie zwane zespotem stresu pourazowego
(PTSD).
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TRIGGER

MOZG MYSLACY

X

MOZG EMOCJONALNY

L

MOZG GADZI

Zycie w ciagtej czujnosci jest wyczerpujace, wiec takie osoby bywaja
rozdraznione, podejrzliwe lub sprawiajg wrazenie nieobecnych. Reagujg
silnie na bodzce (tzw. triggery), ktére w jakikolwiek sposob kojarza im sie ze
zdarzeniem. Doswiadczajg nagle pojawiajgcych sie migawek (flashbackow)
i koszmarow sennych, ktore sg zwigzane z przezytg przez nich trauma.

To Zrodto ogromnego cierpienia, poniewaz osoby z PTSD za wszelkg

cene starajg sie unika¢ wszystkiego, co zwigzane jest z wydarzeniem
traumatycznym (miejsc, przedmiotow, wspomnien, mysli, ludzi, rozmoéw,
sytuacji). Utrudnia to ich ogolne funkcjonowanie emocjonalno-spoteczne.
Osoby te sg bardziej narazone na pojawienie sie innych zaburzen, np.
depresji, mysli i prob samobodjczych, autodestruktywnych zachowan,
naduzywania srodkow psychoaktywnych.

Zaburzenie, jakim jest PTSD, niezaleznie od jego nasilenia wymaga
specjalistycznego wsparcia.

Jak zapobiegac¢ negatywnym skutkom traumy?

PIERWSZA POMOC PRZEDPSYCHOLOGICZNA

Podstawowa zasada dziatania brzmi: nie pozwolic, by trauma trwata.
Trzeba jak najszybciej wydostac ofiare z potrzasku. Analogicznie do
sytuacji poparzenia: im dtuzej palec bedzie w ogniu, tym gorsze bedg skutki
zdarzenia. Im sprawniej zareagujemy, tym wieksza bedzie szansa na to, ze
reakcje potraumatyczne nie przeksztatcg sie w powazniejsze zaburzenia.
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Nie musimy byc¢ specjalistami, by udzieli¢ pierwszej pomocy
przedpsychologicznej, tak samo jak udzielamy pierwszej pomocy
przedmedycznej, nie bedgc medykami.

WSKAZOWKI DO UDZIELANIA PIERWSZEJ
POMOCY PRZEDPSYCHOLOGICZNEJ

Ponizej znajdziesz przyktady wielu praktycznych czynnosci. Analizujac
je, miej na uwadze, ze Swiadczagcym pomoc rowniez udzielajg sie stres

i przerazenie. Dlatego potraktuj przyktady jako wskazowki. Nie zawsze
okolicznosci pozwolg na to, bys zapamietat i zrealizowat wszystkie.
Najwazniejsze jest to, ze drugiej osobie — przerazonej i zagubionej — dasz
swojg obecnos$¢, poczucie cho¢ namiastki bezpieczenstwa, przestrzen do
zrozumienia jej reakcji i probe wyciszenia ich.

Co mozesz zrobic¢?
1. W momencie trwania zdarzenia, gdy jestes obok:

-> najpierw zadbaj o swoje bezpieczenstwo (czyli jesli nie umiem ptywag,
nie rzucam sie na ratunek tongcemu); sprawdz, czy masz przy sobie
potrzebne rzeczy, np. telefon;

-> odpowiedz sobie na pytanie, czy to, czego doswiadcza osoba obok, nie
wywotuje w tobie wspomnien wtasnego traumatycznego doswiadczenia
i nie powoduje kolejny raz ,zalewania” traumatycznymi reakcjami;

=> rozejrzyj sie wokét i sprawdz, czy kto$ moze ci pomaoc, np. ty zostajesz
z poszkodowanym, a ktos dzwoni po stuzby ratunkowe lub zabezpiecza
miejsce zdarzenia;

- jesli to konieczne, wezwij stuzby ratunkowe;

-> ocen, kogo dotyczy zdarzenie traumatyczne, szczegolnie jesli bierze
W nim udziat wiecej niz jedna osoba; badz uwazny zwtaszcza na tych,
ktorzy nie okazujg wyraznego przejecia sytuacja, zachowujg by¢ moze
pozorny spokdj — wewngtrz mogg ogromnie cierpiec¢ i by¢ przerazeni;

= poinformuj osobe poszkodowana, kim jestes, i zapewnij, ze chcesz
pomoc;

-> zachowaj stabilng, wspierajgcg postawe — w tym momencie osoba
poszkodowana nie potrzebuje okazywania litosci, zalu czy twojej
frustracji;
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znajdz bezpieczne miejsce — z dostepem do powietrza, pozbawione
zbyt intensywnych bodZzcow takich jak hatas, Swiatta, przechodzacy
ludzie czy ttum ciekawskich;

staraj sie nie naciskaé na osobg, by méwita — to moze by¢ dla niej za
trudne i pogtebiac reakcje; jesli sama opowiada, uwaznie wystuchaj,
zadawaj pytania otwarte, ktore pozwolg ci lepiej zrozumiec, co sie stato
i co przezywa osoba, ktorg wspierasz;

zwracaj sie do niej pewnym gtosem pozbawionym powagi (patosu),
spokojnym i opanowanym tonem;

mow np. ,jestem tu z tobg”, ,jestes bezpieczny”, ,to juz mineto”;
przypominaj o oddechu i reguluj rowniez swoj oddech;

zapytaj o podstawowe dane, np. imie i nazwisko, o to, gdzie mieszka,
czy ma kogos bliskiego, do kogo mogtbys zadzwonic;

jesli tylko jestes w stanie (szczegolnie gdy w traumatycznej sytuacji
znalazta sie osoba niepetnoletnia), zapewnij jak najszybciej obecnosé
kogos bliskiego;

przywracaj sprawczosc poprzez zadawanie prostych pytan, np. widzac,
ze osoba drzy, dopytaj, czy mozesz przykry¢ jg kocem lub czy woli
usigé¢ czy chodzic;

dopytaj o zgode na dotyk czy przytulenie — zwtaszcza w sytuacjach,
gdy trauma dotyczyta naruszenia granic cielesnych, szczegoélnie gwattu;
jako pomagajacy nie mozemy by¢ osobami, ktore swoimi decyzjami
przekroczg granice drugiej osoby, nawet jesli robimy to w dobrej wierze;

jesli jestes osobg obcg, zostaw swdj numer telefonu, w pdzniejszym
czasie moze to utatwic ustalenie przebiegu zdarzenia.

W pierwszych dniach po zdarzeniu warto:

przywracac¢ poczucie bezpieczenstwa: zorganizowac¢ znane
i przewidywalne miejsce pobytu;

zapewnic¢ wszystko, co jest zwigzane z rutyng, przewidywalnoscig,
poczuciem kontroli (staty rytm dnia, wykonywanych czynnosci);

przypominac¢ o odpoczynku, $nie, pozywieniu, utrzymywaniu higieny,
dbaniu o0 odpornos$é organizmu np. poprzez przyjmowanie probiotykow;

zaspokajac potrzebe kontaktu: organizowac¢ obecnos¢ bliskich,
przyjaciot lub innych osdéb, ktérym poszkodowany ufa;
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zapewniac o checi pomocy, ale bez litowania sig czy uzalania nad
sytuacjg osoby poszkodowanej w jej obecnosci, bo to znéw moze
~wpedzac” jg w role bezsilnej ofiary;

wyciszac niepokdj, strach i inne trudne emocje lub zachowania, mowigc,
ze sg normalng i naturalng reakcjg na traume, ze z biegiem czasu
powinny sie zmniejszac i mijac;

odcigzaé poczatkowo od codziennych obowigzkdw (zakupy, gotowanie,
sprawy urzedowe);

zaproponowac dni wolne od pracy zawodowej lub wymagajgcych
obowigzkow;

stuchac¢ uwaznie tego, co osoba poszkodowana opowiada, proponowac
takze rozmowy na inne tematy: o cztonkach rodziny, pracy,
zainteresowaniach;

oddawac sprawczosé¢ w postaci wyboréw w prostych czynnosciach — co
chce zjes¢, w co sie ubierze, co moze zrobié, by cho¢ troche polepszy¢
swoj stan;

zachecac¢ do wykonywania prostych czynnosci, ktére przynoszg
wyciszenie lub wczesniej dawaty mozliwos¢ radzenia sobie z trudnymi
doswiadczeniami;

zapewni¢ pomoc specjalisty, gdy objawy nie ustepujg lub sie nasilajg;

stwarza¢ mozliwos$¢ odpoczynku i odreagowania (np. ,wygadania sie”)
osobom, ktore wspierajg kogos po zdarzeniu traumatycznym.

Jesli jestes osobg, ktoéra w ostatnim czasie przezyta zdarzenie
traumatyczne:

powiedz o tym komus bliskiemu i bgdz w kontakcie ze wspierajgcymi
osobami, ktérym ufasz;

unikaj zbyt dtugiego przebywania w samotnosci;

wybieraj bezpieczne i przewidywalne miejsca (znane odgtosy i zapachy);
zadbaj o0 zabezpieczenia — sprawny zamek, alarm;

daj sobie czas i bgdz cierpliwy, bo dochodzenie do siebie po
doswiadczeniu traumatycznym to powolny proces; jesli mozesz, wez
troche wolnego w pracy lub powstrzymaj sie od bardziej wymagajacych
obowigzkow;

korzystaj z rutynowych dziatan, ustal state punkty dnia i je realizuj;
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-> pros$ o pomoc bliskich lub znajomych (np. sasiadow), skorzystaj rowniez
z pomocy profesjonalisty, np. skonsultuj sie z psychologiem lub
lekarzem rodzinnym, psychiatrg;

- unikaj czytania o zdarzeniu (szczegolnie komentarzy!), ktére
zamieszczone sg w mediach;

-> zadbaj o kontakt z naturg, zwierzetami; ruszaj sie i wykonuj drobne
czynnosci, ktére dajg ci przyjemnos¢ (np. picie kawy, ssanie cukierka,
pielegnowanie ogrodu, gtaskanie kota i stuchanie, jak mruczy,
spacerowanie, ptywanie, przytulanie, rysowanie, $piewanie, nucenie).

Co nie stuzy dochodzeniu do rOwnowagi
po traumie:

UZYWKI (alkohol, narkotyki, dopalacze), powrét do uzaleznienia
NIECHEC do podejmowania rozméw na temat zdarzenia

IZOLOWANIE sie od kontaktow i waznych relacji

KRYTYKOWANIE i obwinianie sie za swoje reakcje

AUTOAGRESJA np. samookaleczanie sie lub agresja wobec otoczenia

NADMIERNA PRACA, ucieczka w obowigzki zawodowe, nauke,
unikanie aktywnosci sprawiajgcych przyjemnosc¢

IGNOROWANIE zdrowego stylu zycia: jedzenie zbyt duzych lub za
matych ilosci pozywienia, rezygnowanie ze snu, przesypianie trudnosci,
zaniedbanie higieny

EKRANY - ucieczka w social media, gry, seriale, wiadomosci, w ktérych
sg informacje o innych traumatycznych zdarzeniach lub wtasnym wydarzeniu
traumatycznym (np. zdjecia i opis wypadku, katastrofy, dziatan wojennych)

Co moze pomoc w powrocie do rownowagi po
traumie?

Zycie wielu 0séb, ktére doswiadczyto traum pokazuje, ze w powrocie
do rownowagi pomogty im pewne cechy i umiejetnosci. Ich codzienne

pielegnowanie wzmachnia odpornosc psychiczng i zwieksza szanse na
radzenie sobie z przeciwnosciami. Sg to:

= rekrutowanie” relacji — umiejetnos¢ pozyskiwania dla siebie wsparcia
innych oséb; zgtaszanie potrzeby pomocy i korzystanie z niej;
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-> bezpieczna wiez — posiadanie chociaz jednej bliskiej relacji, dzigki ktorej
czujemy sie obdarzeni pozytywnymi uczuciami i akceptowani;

-> otwarto$¢ — umiejetnosc¢ akceptowania zmian i problemow; bycie
pogodnym, towarzyskim, przewidywalnym w reakcjach, wzbudzajagcym
sympatie innych;

-> poczucie wptywu — podejmowanie aktywnych préb zapanowania nad
swoim otoczeniem; poczucie swojej sity i oferowanie pomocy innym;
umiejetnosc rozwigzywania problemoéw; kreatywnosg;

- ciekawos¢ poznawcza; inteligencja; zaineresowanie naukga; posiadanie
sukcesow; doswiadczenie radzenia sobie w trudnych sytuacjach;

= filozofia zycia — wypracowanie w sobie swiatopogladu; rozwoj duchowy
i religijny; posiadanie wtasnych zasad moralnych i wartosci; poczucie
sensu zycia; wiara w siebie;

-> pielegnowanie zainteresowan — swiadomosc¢ talentow i pasiji;
angazowanie sie w rézne dziatania przynoszace nawet niewielkie
sukcesy i satysfakcje; bycie inspiracjg dla innych;

-> poczucie humoru — dajgce dystans do siebie i $wiata, swoich wad
i niedoskonatosci, sprawiajace, ze inni chcg by¢ w naszym otoczeniu i dzieli¢
Z nami radosg;

- granice i obowigzki — systematycznos¢ w wypetnianiu powierzonych
obowigzkow, rél zawodowych i rodzinnych.

Trauma to doswiadczenie, ktoére potrafi zmieni¢ bieg naszej historii zycia.
Jedni radzg sobie z nig samodzielnie, inni potrzebujg wsparcia, by dojs¢

do réwnowagi. Pomimo cierpienia, z jakim wigze sie zmaganie z urazami,
trauma moze by¢ czasem poznawania siebie na nowo i nadawania zyciu
nowego sensu. Dla wielu jest to doswiadczenie, ktore rozpoczyna podroz

w Kierunku wzrostu potraumatycznego. Mamy nadzieje, ze umieszczone w tym
rozdziale tresci pomogg w zrozumieniu reakcji, ktore wywotuje trauma,

i w skutecznym powrocie do rownowagi wraz z nadzieja, ze mozemy sobie
Z nig poradzic.
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( KRYZYSOWNIK )

Jak madrze
wspierac

w przechodzeniu
przez kryzys?

CZYLI SZTUKA TOWARZYSZENIA
W EKSTREMALNYCH WYPRAWACH

Kiedy chcemy skutecznie pomagac¢ komus, kto doswiadcza trudnosci,
warto mie¢ na uwadze metafore maski tlenowej w samolocie. Aby
zachowa¢ zdolnos$é dziatania i zatroszczy¢ sie o innych, najpierw
powinnismy zatozy¢ jg sobie. Oznacza to, ze warunkiem koniecznym,
by otoczy¢ opieka drugiego cztowieka, jest zachowanie uwaznosci na
wtasne potrzeby i przezycia.

O innych istotnych zasadach wspierania w kryzysie przeczytasz ponizej.
Pamiegtaj!

1. Dbaj o siebie — jesli doprowadzisz sie do stanu wyczerpania, nie
pomozesz innym.

2. Daj sobie i innym czas — najpierw stabilizacja i bezpieczenstwo,
potem szukanie rozwigzan i wprowadzanie zmian.

3. Znajdz pomochnikéw — pomaganie osobie w kryzysie wymaga ,catej
wioski”.

4. Nie ratuj na site — przejmowanie odpowiedzialnosci za czyjes$ zycie na
dtuzszg mete nikomu nie pomaga.

5. Pytaj zamiast zgadywaé¢ — nie musisz umie¢ czyta¢ w myslach.
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6. Szanuj réznice - to, co pomaga tobie, nie musi dziata¢ u innych.

7. Oferuj swojg dostepnosé, nie naprawiaj — obecnosc¢ i akceptacja
Sg wazniejsze niz dawanie rad.

8. Wyznaczaj granice - to nie egoizm.
9. Zachowaj cierpliwo$¢ — do duzej zmiany prowadzg mate kroki.

10. Planuj kolejne dziatania wspoélnie z osobg, ktorg wspierasz —
to lepsze niz noszenie kogos ,na plecach”.

Towarzyszenie komus$ w cierpieniu moze okazac sie wyczerpujagcym
procesem. Bez wzgledu na wiek czy wykonywany zawéd kazdy
potrzebuje sie zregenerowaé i zatroszczy¢ o swoje potrzeby

(z uwzglednieniem potrzeb ciata). Aby wspiera¢ innych, trzeba dbac o to,
by samemu by¢ w formie. Odpoczynek i regeneracja sg niezbedne, by ciato
i umyst mogty dziata¢ na rzecz innych oséb.

Jesli czujesz sie bezpiecznie, tatwiej bedzie ci wspiera¢ innych,

a dziatania, ktére podejmiesz, bedg skuteczniejsze i adekwatne do
potrzeb. Dbanie o siebie i regulowanie wtasnego uktadu nerwowego to nie
przywilej, a warunek nie tylko skutecznosci, ale i bezpieczenstwa (wiecej
informacji znajdziesz na stronie 42).

Sprawdzaj na biezgco swoje mozliwosci i nie rob niczego na site.

Nawet jesli podjates sie kogos wspiera¢, zawsze mozesz sie wycofac,
zabezpieczajac osobe potrzebujacg inng formg pomocy. Jesli w jakims
momencie czujesz, ze to zbyt trudne lub obcigzajgce, mozesz zadbac

0 siebie i zastanowic¢ sie, czego potrzebujesz, by méc wréci¢ do rownowagi
i by¢ przy kims$ w sposob odpowiedni dla obu stron.

To zupetnie naturalne, ze bycie blisko kogos, kto doswiadcza
trudnosci, moze przypominac o wtasnych kryzysowych
doswiadczeniach i budzi¢ silne emocje. Warto rozwija¢ swiadomos¢
na temat tego, jakie sygnaty wskazuja, ze trzeba odpoczac.

Uwaznie obserwuj, ktore sytuacje czy tematy moga by¢ dla
ciebie zbyt trudne, by podjac¢ sie towarzyszenia komus w ich
pokonywaniu.

By¢ moze w tym momencie rowniez borykasz sie ze swoimi problemami
(wiekszymi lub mniejszymi). Wspieranie kogos$ w kryzysie nie jest
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obowigzkiem — to decyzja, ktérg powinno sie podejmowac w swiadomy
sposob. Oznacza to, ze warto realnie oceni¢ wtasne aktualne mozliwosci

i swoj stan psychofizyczny. Jesli sami mierzymy sie z czyms trudnym,
mozemy straci¢ zdolnosc¢ rozrézniania tego, czy reagujemy na czyjes, czy
na wtasne potrzeby. Pamietaj — ty tez mozesz potrzebowac profesjonalnej
pomocy psychologicznej czy lekarskiej albo porady prawnej. Nie lekcewaz
nawet najmniejszych sygnatéw i jesli zajdzie taka potrzeba, poszukaj dla
siebie wsparcia (wiecej informacji o symptomach kryzysu znajdziesz od
strony 22).

Edukuj sie — zdobywaj wiedze, dziel sie doswiadczeniami i czerp od innych.
Rozumienie obniza lek, a im mniej sie boimy, tym petniej mozemy korzystac
ze swoich zasoboéw i dawac innym cos dobrego.

Pamietaj, ze twoj wptyw dotyczy tylko ciebie (czyli twoich dziatan,
mysli i wyborow).

Bez wzgledu na to, jak bardzo chcesz komus ulzy¢, patrzgc na jego
zmagania, nie masz mocy, by go zmienic albo sprawic, ze podejmie jakas
decyzje lub dziatanie. To nie twoja odpowiedzialnos¢, ze ktos bedac

w trudnej sytuacji cos robi (lub nie robi tego, co wydaje ci sie sensowne).
Madrze wspierajgc, tworzymy kontekst, w ktérym kto$ sam moze
dokonywac zmian.

»lerapia wstrzagsowa” w kryzysie raczej nie przyniesie oczekiwanych
efektéw. Czasami zmiana budzi niechec i lek — tak ogromne, ze
cztowiek prébuje za wszelkg cene pozosta¢ w tym, co zna, nawet
jesli kosztem jest olbrzymie cierpienie. Priorytetem staje sie wtedy
zachowanie choc¢by namiastki stabilnosci. Aby méc wspierac
zmianeg, wzmachiajmy poczucie bezpieczenstwa i zaufania do
wtasnych kompetenciji.

Liczba dziatan, ktére mozesz podjac, jest ograniczona, ale sama twoja
obecnosé jest bardzo wazna. Nie zawsze da sie wptywac bezposrednio
na przyczyny problemu czy cierpienia (mozemy nawet nie by¢ w stanie
trafnie ich zidentyfikowac). Towarzyszenie komus$ w jego zmaganiach to
czasem najlepsza forma wsparcia.

Badz dostepny - ludzie w kryzysie czujg sie bardzo samotni i potrzebujg
wiedzie¢, ze naprawde mogg liczy¢ na czyjgs obecnosé. Nie musisz
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rozwigzywac czyichs$ problemoéw. Wystarczy, ze dzieki tobie ktos poczuje,
ze nie jest sam na swiecie.

Nie zaktadaj, ze cos jest oczywiste albo ktos$ powinien juz o tym wiedzie¢ —
osoba doswiadczajgca kryzysu moze mie¢ ktopot z zapamietywaniem,
rozumieniem i przektadaniem wiedzy na dziatanie. Nie prébuj sie

domysla¢ — zadawaj pytania w prosty sposob i sprawdzaj, czy dobrze sie
zrozumieliscie. Jesli to mozliwe, napisz na kartce najwazniejsze informacje,
aby w kazdej chwili mozna byto do nich wrécic.

Uwzgledniaj prawo kazdego cztowieka do stanowienia o sobie. Nie
zaktadaj, ze na pewno wiesz, co ktos przezywa i co jest dla niego dobre.
Dzielenie sie swoim punktem widzenia czasami bardzo pomaga, ale warto
sie upewni¢, ze ktos ma gotowosc teraz o tym stuchac.

Choc¢ osoba w kryzysie sprawia wrazenie, ze jakiekolwiek wybory sg poza
jej zasiegiem, to za kazdym razem, gdy odbieramy komus mozliwosc¢
decydowania, ostabiamy go. W praktyce chodzi miedzy innymi o to, by
sprawdzac, czy dostaliSmy upowaznienie (zgode) na to, co chcemy dla
drugiej osoby zrobic.

Sprawdzaj na biezgco (i bgdz uczciwy w ocenie), kiedy twoje dziatania,
komentarze i reakcje majg charakter realnej pomocy, a kiedy pod takimi
pozorami robisz cos, co bardziej przypomina przemoc (i by¢ moze zupetnie
nie zdajesz sobie z tego sprawy).

Pomoc podnosi moc

W uproszczeniu pomoc to wszystko, co wzmacnia site, sprawczos¢, zasoby
i poczucie bezpieczenstwa. Wspiera powrot do rownowagi i odzyskiwanie
mozliwosci samodzielnego zarzgdzania swojg sytuacjg oraz dokonywania
autonomicznych wyborow.

W kryzysie zawsze
zaczynamy od przywrocenia
poczucia bezpieczenstwa

I stabilnosci. Dopiero wtedy
mozemy aktywnie dziata¢ na
rzecz pokonania trudnosci.
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Zachowaj uczciwos¢ oraz dopasowang do okolicznosci i potrzeb szczerosc
(nie zawsze warto mowic¢ o wszystkich faktach, ktére znasz). Nie sktadaj
obietnic, ktérych nie jeste$ w stanie dotrzymac ani nie zapewniaj, ze bedzie
tak czy inaczej, jesli nie masz co do tego pewnosci. Unikaj sprzecznych
komunikatow oraz krytyki pod ptaszczem wsparcia.

Co powiedzie¢, gdy brakuje stow

Nic dziwnego, ze czasem nie mamy pojecia, co powiedziec, gdy pojawiajg
sie silne emocje (u nas lub u innej osoby).

Komunikujemy sie nie tylko stowami, lecz takze catym ciatem,
tonem gtosu i wyrazem twarzy — wtasnie dlatego wazne jest nie
tylko to, co mowimy, ale rowniez sposob, w jaki to robimy. Czasem
proste i zupetnie zwyczajne stowa dziatajg najlepie;.

Postawa zyczliwosci i autentyczne skupienie na potrzebach drugiego
cztowieka pomagajg zrozumiec, przez co ktos przechodzi w danym
momencie i jakimi stowami czy dziataniami mozna go wesprzec.

Proponowane przyktady zwrotéw wartych zastosowania
w komunikacji z osobg w kryzysie:

-> Jestes juz bezpieczny.

-> Nie wariujesz.

-> To naturalne, Ze sie boisz.

-> Masz prawo tak reagowac.

-> To nic dziwnego w tak trudnej sytuacji.
-> To nie twoja wina.

=> Przykro mi, ze cie to spotkato.

-> Trudno mi sobie wyobrazic, co teraz czujesz. Mozesz mi opowiedziec...
Chciatbym ci jakos poméc... Wiem, ze w koncu znajdziemy jakies rozwigzanie.

- Nie jestes sam.
-> Jestem tu z tobg.

-> Przejdziemy przez to razem.
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—> Widze, ze to dla ciebie trudne/wazne/zaskakujgce/przerazajqce.
-> Stysze, ile cie to kosztuje.

-> Doceniam, Ze mi o tym méwisz.

-> Widze, ze cierpisz.

-> Chce ci poméc.

—> Chciatbym ci cos zaproponowac, powiedz, czy to ci pasuje, okej?

-> Wierze, ze dasz rade, nawet jesli teraz widzisz to inaczej.

Czego nie mowié¢ do oséb w kryzysie

Niektore zwroty, cho¢ wypowiadane z najlepszymi intencjami, mogg nie
tylko nie pomagac, ale wrecz szkodzi¢. Uzywajac nieodpowiednich stow,
mozemy pogtebic¢ czyjes cierpienie. Kiedy ktos czuje, ze jego reakcje nie
zostaty uznane i zaakceptowane, czesto wycofuje sie, unika kontaktu i traci
nadzieje, ze moze liczy¢ na wsparcie i zrozumienie.

Nizej znajdziesz podzielone na kategorie sformutowania, ktérych warto
unikag, jesli chcesz porozumie¢ sie z osobg przechodzgcg przez kryzys.

A. Uniewaznianie lub umniejszanie uczuc¢

Ludzie czujg to, co czujg, nawet jesli bardzo chcieliby, zeby byto inaczej.
Gdy probujemy ttumic lub zaprzeczac¢ swoim stanom emocjonalnym,
napiecie rosnie. Uczucia, rowniez te intensywne i nieprzyjemne,
potrzebujg uznania i nie mijajg tylko dlatego, ze ich nie okazujemy.

W komunikaciji z osobg w kryzysie nie sprawdzg sie ponizsze zwroty:
-> Nie przejmuj sie, mogto byc gorzej.
Nie ptacz.

Uspokdj sie juz, ile mozna rozpaczac.

Vv

Nie méw o tym wiecej, po co rozdrapywac rany i wracac do strasznych
momentow.

Nie denerwuij sie tak.
No juz, wystarczy tego smucenia sie.

Do wesela sie zagoi.

2K 28K 2R

Wszystko bedzie dobrze, jeszcze bedziesz sie z tego smiac.
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—> Wszystko jest po cos.

-> Widocznie tak miato by¢.

B. Odbieranie prawa do cierpienia

Jesli cos jest dla nas trudne, to znaczy tylko tyle, ze na ten moment
tak to przezywamy. Gdy ktos nam mowi, ze sytuacja nie uzasadnia
intensywnosci naszej reakcji, z reguty samopoczucie zamiast sie
polepszyc, jeszcze sie pogarsza. Mozemy mysleé, ze ten ktos
kompletnie nas nie zrozumiat.

W komunikacji z osobg w kryzysie nie sprawdzg sie ponizsze zwroty:
-> To nic takiego, nie dramatyzuj.

Nie masz tak Zle, przesadzasz, to nie sq prawdziwe problemy.

To tylko (rozwad, chtopak, praca, zwierze...).

No bez przesady, mogto by¢ duzo gorze;j.

Nie takie rzeczy ludzie przezyli.

Przeciez nie ma sie czym przejmowac.

Czym ty sie martwisz, to drobiazg, a nie powéd do rozpaczy.

Jestes nadwrazliwy.

V22K 208K 20K 2K 20K

Co cie nie zabije, to cie wzmocni.

C. Ocenianie, ukryta krytyka lub podwéjne komunikaty

Niektore stowa pozornie brzmig jak wsparcie, a zawierajg element oceny
lub sg atakiem i tak wtasnie mogg zostac¢ odebrane.

W komunikacji z osobg w kryzysie nie sprawdzg sie ponizsze zwroty:
> Jak na ciebie nieZle sobie radzisz.

-> Nie podejrzewatam, zZe sie z tego podniesiesz.

=> Kto by sie spodziewat po tobie takiej sity.

-> No widzisz, ogarngtes sie wreszcie. A nie mogtes tak od razu?

-> W koncu zaczynasz mysle¢ logicznie.

-> Zapewniam, Ze cie rozumiem, ale... (hasz umyst uniewaznia tresci, ktére
padty przed ,ale”).
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D. Dawanie rad i rozwigzywanie problemoéw za kogos (bez uzyskania
zgody)

Nie warto zaktadac, ze wiemy, co jest dla kogos$ dobre, nawet jesli sami
byliSmy w podobnej sytuaciji. To czesto budzi sprzeciw i sprawia, ze
ktos czuje sie niezrozumiany. Podobnie jest z dzieleniem sie swoimi
sugestiami rozwigzan. Nawet jesli ktos wyglada na bezradnego, warto
powstrzymac sie od mowienia, co mogtby zrobi¢, poki nie sprawdzimy,
czy naprawde potrzebuje teraz rady.

W komunikaciji z osobg w kryzysie nie sprawdzg sie ponizsze zwroty:
-> Wiem, co czujesz, i uwazam, zZe powinienes...

-> Miatem tak samo i wiem, co masz robié, wiec sie mnie stucha;.

-> Powinienes...

-> Musisz...

=> Zacznij...

-> Przestan...

-> Nie masz innego wyjscia niz...

= Ja na twoim miejscu...

-> To oczywiste, Ze nie mozesz teraz...

-> UsSmiechnij sie wreszcie!

E. Zobowigzywanie do mobilizacji i okazywania sity

Takie stowa moga budzi¢ duze napiecie i utrudnia¢ osobie
przezywajacej kryzys rozpoznanie swoich realnych mozliwosci oraz
zadbanie o wtasne potrzeby.

W komunikaciji z osobg w kryzysie nie sprawdzg sie ponizsze zwroty:
-> Teraz nie mozesz pozwolic sobie na stabos¢.

-> Nie mozesz sie zatamywac.

-> Nie mozesz sie poddawac.

-> No kto jak kto, ale ty musisz dac rade.

-> Musisz by¢ teraz z dzielny/silny.

-> Wszyscy na ciebie liczq.

-> Nie mozesz nas teraz zawies¢.
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-> Wez sie w garsc!

-> Wystarczy sie postarac.

=> Zmobilizuj sie.

-> Qgarnij sie wreszcie!

-> Musisz to zrobi¢ (dla mnie, dla dzieci, dla...).

-> Nie mozesz is¢ na L4, bo musimy dotrzymac termindw.

F. Porownywanie

Nawet jesli w zatozeniu poréwnanie ma byc¢ zrodtem inspiracji
czy otuchy, z reguty powoduje, ze ktos czuje sie niezrozumiany
i uniewazniony.

W komunikaciji z osobg w kryzysie nie sprawdzg sie ponizsze zwroty:
-> Moja kolezanka miata tak samoi...

-> Popatrz na X, on tez jest w tej sytuacji i jakos sobie radzi.

-> To jeszcze nic, ja kiedys...

=> Inni majq gorzej.

G. Zaklinanie rzeczywistosci lub pocieszanie na site

Zaprzeczanie, bagatelizowanie lub moralizowanie moga ostabia¢
sprawstwo osoby w kryzysie.

W komunikacji z osobg w kryzysie nie sprawdzg sie ponizsze zwroty:
-> Zobaczysz, wszystko sie utoZy i bedziesz sie z tego Smiac.
-> Weale nie jest tak Zle.
-> To pewnie pomytka, na pewno wszystko sie wyjasni.
-> Nie ma tego ztego, co by na dobre nie wyszto.
-> Potraktuj to jako lekcje.
-> Wszystko jest po cos.
H. Pytania, na ktére osoba doswiadczajaca kryzysu najczesciej nie
zna odpowiedzi

Czasem majgc dobre intencje, chcemy, zeby ktos nam wyjasnit, jak
w danym momencie w stosunku do niego postepowac. Niekiedy chcemy
uzyskac instrukcje, co mozemy zrobi¢, zeby zrozumiec, co sie z tym
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kims dzieje. W wielu przypadkach ustyszymy ,nie wiem”. Osoba
w kryzysie moze mie¢ duzg trudnosc, by precyzyjnie okresli¢ swoje
mysli, potrzeby i uczucia.

Przyktady pytan, na ktére osoba doswiadczajgca kryzysu najczesciej
nie zna odpowiedzi:

= O co wtasciwie chodzi?

-> Kiedys taka nie bytas, co sie z tobq dzieje?
-> Dlaczego tak reagujesz?

= lle to jeszcze bedzie trwato?

-> Kiedy sie wreszcie pozbierasz i wrécisz do normalnosci?

Czasem réwniez (jesli ktos doswiadcza silnej dezorientaciji):
-> Powiedz, czego doktadnie potrzebujesz?
- Jak ci pomoc?

-> Co mamy dla ciebie zrobic, zeby ci sie poprawito?

Wazne, by sprawdzi¢, czy osoba, ktorg chcemy wspieraé, jest w stanie
samodzielnie nazwag, czego chce i potrzebuje od innych. Czasem
bardziej wspierajgce bedzie pytanie o konkretne rzeczy (np. Chcesz
napic sie herbaty? Wolisz mowic czy milcze¢? Moge przy tobie
posiedziec?) lub po prostu zrobienie czegos z myslag o aktualnych
potrzebach danej osoby (np. przyniesienie jej obiadu czy otulenie
kocem).
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Profesjonalne
wsparcie

CZYLI NA CO ZWROCIC UWAGE, WYBIERAJAC
SPECJALISTE OD TRUDNYCH SPRAW

Pamietaj — masz prawo pytac¢ kazdego specijaliste (zaréwno udzielajgcego
pomocy nieodptatnie, jak i pracujgcego w gabinecie prywatnym) o jego
kwalifikacje i doswiadczenie, a takze wszystko, co jest dla ciebie istotne,
np. ukonczone przez niego szkoty; kwalifikacje potwierdzone certyfikatami;
przynaleznos$¢ do branzowych organizacji (m.in. stowarzyszen i towarzystw
psychoterapeutycznych takich jak Polskie Towarzystwo Psychologiczne czy
Polskie Towarzystwo Psychiatryczne); stosowane zasady i kodeks etyki; to,
pod czyim nadzorem pracuje (czy poddaje prace superwizji i u kogo) oraz
gdzie i w jaki sposdb mozna zgtaszac¢ ewentualne zastrzezenia do jego
pracy.

800 190 590 - to numer do Telefonicznej Informacji Pacjenta,
dziatajgcej catodobowo i udzielajgcej informacji o miejscach,
w ktorych mozna uzyskac nieodptatng pomoc.

Psycholog
KIM JEST?

Absolwentem kierunku psychologia.

CO ROBI?

Korzystajgc z wiedzy na temat funkcjonowania ludzkiej psychiki
i w oparciu o narzedzia psychologiczne moze m.in. przeprowadzi¢
diagnoze (np. badanie inteligenciji, testy osobowosci, badanie funkcji
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neuropsychologicznych), udziela¢ doraznego wsparcia oraz poradnictwa
psychologicznego lub prowadzi¢ psychoedukacje. Nie ma uprawnien, by
przepisywac leki ani dawac L4.

KIEDY SIE ZGLOSIC?

Jesli potrzebujesz pomocy w obszarze diagnozy, konsultacji lub wsparcia
w zakresie roznego rodzaju probleméw psychologicznych (m.in. zwigzanych
z doswiadczeniem wyzwan rozwojowych, trudnosci emocjonalnych lub
relacyjnych).

GDZIE ZNALEZC | CZY POTRZEBNE JEST SKIEROWANIE?

Publicznie (m.in. NFZ, pomoc spoteczna i niektdre organizacje
pozarzadowe)

-> W poradniach psychologiczno-pedagogicznych (najczesciej pomoc
dotyczy dzieci i mtodziezy, ale oferta obejmuje rowniez wsparcie
dla rodzicow), Osrodkach Interwencji Kryzysowej, Osrodkach
Pomocy Spotecznej, poradniach i Srodowiskowych Centrach Zdrowia
Psychicznego, poradniach i osrodkach leczenia uzaleznien, szpitalach
(oddziaty psychiatryczne), fundacjach i stowarzyszeniach.

-> Skierowanie jest potrzebne w placowkach finansowanych przez NFZ
(z reguty wystawia je lekarz pierwszego kontaktu lub psychiatra), cho¢
w nagtych przypadkach w niektérych osrodkach mozna skorzystac¢
z pomocy bez skierowania. Ustugi sg bezptatne.

Prywatnie

= W prywatnych gabinetach psychologicznych, Osrodkach Pomocy
Psychologicznej.

-> Skierowanie nie jest potrzebne, a koszt wizyty ponosisz we wtasnym
zakresie.

Psychoterapeuta
KIM JEST?

To najczesciej psycholog lub absolwent innych studiow magisterskich

(np. kierunkéw medycznych, pedagogiki, socjologii, pracy socjalnej), ktory
ukonczyt co najmniej czteroletnie szkolenie z psychoterapii w wybranym
nurcie (np. psychodynamicznym, poznawczo-behawioralnym, systemowym,
humanistycznym, integracyjnym) lub réwnowazne szkolenie obejmujace
tresci teoretyczno-warsztatowe, superwizje (prace pod nadzorem
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doswiadczonego specjalisty), wtasng terapie, doswiadczenia rozwojowe
i staze kliniczne.

Zawod psychoterapeuty w Polsce jest obecnie tylko czesciowo regulowany.
W 2024 roku nowelizacja Ustawy o ochronie zdrowia psychicznego
okreslita definicje psychoterapii oraz wymagania dla psychoterapeutéw
prowadzacych psychoterapie w ramach opieki zdrowotnej (finansowanej
przez NFZ). Rownoczesnie regulacje nie obejmujag sektora prywatnego,
gdzie kazdy moze postugiwac sie tytutem ,psychoterapeuta”. Dlatego

tez zalecamy szczegdlng uwaznos¢ przy wyborze osoby prowadzacej
psychoterapie.

CO ROBI?

Prowadzi proces psychoterapii, czyli podejmuje ,celowe i planowe
oddziatywania psychologiczne, zmierzajgce do ztagodzenia lub usuniecia
objawoéw zaburzenia oraz do poprawy funkcjonowania psychicznego

i spotecznego, wspierajgce dgzenia jednostki lub rodziny do zdrowia i rozwoju,
kierowane do 0séb z zaburzeniami psychicznymi” (definicja za: nowelizacja
Ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 roku o ochronie zdrowia psychicznego).

Psychoterapia najczesciej trwa dtuzej, a spotkania sg bardziej regularne niz
w przypadku poradnictwa psychologicznego. Pomiedzy psychoterapeutami
pracujacymi w odmiennych nurtach (czyli podejsciach) terapeutycznych
istniejg roznice dotyczgce m.in. nazewnictwa (np. pacjent lub klient),
sposobu rozumienia przyczyn trudnosci, a co za tym idzie formy ich
leczenia, zalecanej czestotliwosci i statosci termindw spotkan.

Psychoterapeuta nie ma uprawnien do przepisywania lekow ani dawania L4.

KIEDY SIE ZGLOSIC?

Jesli chcesz poprawic¢ swoje funkcjonowanie, a doswiadczasz
dtugotrwatych powtarzajacych sie trudnosci i/lub objawéw zaburzen
psychicznych (depresja, zaburzenia lekowe, zaburzenia osobowosci); kiedy
lekarz psychiatra lub lekarz innej specjalizaciji zaleca takg konsultacje lub
tez bliskie i zyczliwe osoby ci to sugeruja.

GDZIE ZNALEZC | CZY POTRZEBNE JEST SKIEROWANIE?
Publicznie (NFZ)

-> W Poradniach Zdrowia Psychicznego, oddziatach dziennych i stacjonarnych
szpitali psychiatrycznych, niektérych fundacjach i stowarzyszeniach.
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> W wiekszosci przypadkow potrzebne jest skierowanie od lekarza
(np. lekarza POZ lub psychiatry). Czas oczekiwania zalezy od placowki,
ale czasami bywa dtugi.

-> Ustugi publiczne sg bezptatne.

Prywatnie
> W prywatnych gabinetach i osrodkach psychoterapeutycznych.

—> Skierowanie nie jest potrzebne, a koszt wizyty ponosisz we wtasnym
zakresie.

Psychiatra
KIM JEST?

Lekarzem medycyny, ktéry ukonczyt specjalizacje z psychiatrii lub jest w jej
trakcie.

CO ROBI?

Diagnozuje i leczy zaburzenia psychiczne, uwzgledniajgc w najwiekszym
stopniu perspektywe biologiczna. Moze przepisywac leki, wystawiac
zwolnienia lekarskie i skierowania na leczenie szpitalne. Jesli zachodzi
taka potrzeba, wspotpracuje z innymi specjalistami, np. psychologami

i psychoterapeutami.

KIEDY SIE ZGLOSIC?

Gdy masz watpliwosci, co ci dolega, lub poczucie, ze potrzebujesz
wsparcia farmakologicznego, bo np. nasilenie objawdéw znacznie utrudnia
ci funkcjonowanie i wykonywanie biezgcych obowigzkdéw; gdy inni
specijalisci (psycholog, psychoterapeuta, lekarz innej specjalizacji) zalecili
ci konsultacje z psychiatrg, a takze kiedy bliskie i zyczliwe osoby ci to
sugeruja.

KIEDY KONIECZNIE UDAC SIE DO PSYCHIATRY:

W przypadku intensywnego cierpienia psychicznego, ktore nie zmniejsza
sie mimo psychoterapii; paralizujgcego leku; objawow wytwoérczych (urojen,
omamoéw); mysli samobdjczych; zaburzen odzywiania; nasilonej agres;ji lub
autoagresiji.
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W sytuacji nagtego pogorszenia sie zdrowia psychicznego
mozesz wezwac karetke pogotowia lub udac sie na izbe przyjec
najblizszego szpitala, ktory ma oddziat psychiatryczny.

GDZIE ZNALEZC | CZY POTRZEBNE JEST SKIEROWANIE?
Publicznie (NFZ)

-> W Poradniach Zdrowia Psychicznego (PZP) lub Poradniach Leczenia
Uzaleznien, niektorych Osrodkach Interwencji Kryzysowej i nielicznych
Osrodkach Pomocy Spotecznej (np. jesli ten zatrudnia lekarza w ramach
projektu), oddziatach psychiatrycznych (dziennych i szpitalnych), izbach
przyjec oraz szpitalnych oddziatach ratunkowych (SOR) szpitali, ktore
majg oddziat psychiatryczny. Od 2020 roku skierowanie do psychiatry
na NFZ nie jest potrzebne.

-> Ustugi publiczne sg bezptatne.

Prywatnie
> W prywatnych gabinetach psychiatrycznych, klinikach.

—> Skierowanie nie jest potrzebne, a koszt wizyty ponosisz we wtasnym
zakresie.

Psychotraumatolog
KIM JEST?

To najczesciej psycholog, pedagog lub psychoterapeuta specjalizujgcy

sie w pracy z osobami po doswiadczeniu traumy (ale poki nie zostanie to
uregulowane w inny sposob, rowniez absolwent studiow podyplomowych

z zakresu psychotraumatologii, ktére sa realizowane na réznych uczelniach
panstwowych i prywatnych; moga je skonczy¢ takze osoby, ktore
zawodowo pracujg z osobami z doswiadczeniem traumy, np. policjanci,
pracownicy sgdownictwa lub oswiaty).

Certyfikowany psychotraumatolog to osoba, ktdora ukonczyta szkolenie
z zakresu metod pracy w obszarze skutkéw trumatycznych wydarzen

i potwierdzita swoje kompetencje, zdajac odpowiedni egzamin (moze on
nie obejmowac praktycznego sprawdzenia umiejetnosci koniecznych do
prowadzenia terapii, a jedynie teorig).
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CO ROBI?

Pracuje w obszarze doswiadczen traumatycznych takich jak trauma,
zespot stresu pourazowego (PTSD), ztozone PTSD (cPTSD) lub zaburzenia
dysocjacyjne (wyjasnienie poje¢ w stowniczku).

KIEDY SIE ZGLOSIC?

Jesli doswiadczytes lub bytes swiadkiem przerazajgcych lub zagrazajgcych
zyciu wydarzen i mimo uptywu czasu nie odczuwasz poprawy
samopoczucia (towarzyszg ci konsekwencje takie jak silne pobudzenie
uktadu nerwowego i nadmierna czujnos¢, chroniczny lek, koszmary senne,
flashbacki, unikanie miejsc i sytuacji kojarzacych sie z tamtym trudnym
doswiadczeniem).

GDZIE ZNALEZC | CZY POTRZEBNE JEST SKIEROWANIE?
Publicznie

- W niektorych Osrodkach Interwencji Kryzysowej, Poradniach Zdrowia
Psychicznego lub na oddziatach psychiatrycznych.

-> Moze by¢ potrzebne skierowanie na terapieg, a dostepnosc bywa
ograniczona. Ustugi sg bezptatne.
Prywatnie

-> Najczesciej w prywatnych placowkach specjalizujgcych sie w terapii
traumy lub gabinetach psychoterapeutycznych.

—> Skierowanie nie jest potrzebne. Koszt wizyty ponosisz we wtasnym
zakresie.

Pedagog
KIM JEST?

Absolwentem studiow na kierunku pedagogika lub pedagogika specjalna.

CO ROBI?

Zajmuje sie szeroko rozumianym rozwojem i edukacjg, a takze wspieraniem
procesu wychowania. Moze prowadzi¢ zajecia indywidualne i grupowe

o charakterze profilaktycznym, wspierajgcym prawidtowy rozwoj oraz
diagnoze i terapie pedagogiczng, a takze wspétpracowac z rodzicami na
rzecz wypracowania form pomocy dla dzieci i mtodziezy w danej placowece.
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Zawod pedagoga jest regulowany m.in. przez Prawo Oswiatowe
i rozporzgdzenia dotyczgce kwalifikacji nauczycieli i specjalistow
w placéwkach oswiatowych.

KIEDY SIE ZGLOSIC?

Gdy problemy i watpliwosci dotyczg sfery zwigzanej z edukacjg
i wychowaniem.

GDZIE ZNALEZC | CZY POTRZEBNE JEST SKIEROWANIE?
Publicznie

-> W poradniach psychologiczno-pedagogicznych (obowigzuje rejonizacja),
szkotach, przedszkolach. W tych miejscach ustugi sg zazwyczaj
bezptatne i nie wymagajg skierowania (ale niekiedy nalezy ztozyc¢
pisemny wniosek o objecie pomoca).

Prywatnie
-=> W prywatnych gabinetach pedagogicznych.

-> Skierowanie nie jest potrzebne. Koszt wizyty ponosisz we wtasnym
zakresie.

Interwent kryzysowy
KIM JEST?

Interwencja kryzysowa stanowi ,,zespot interdyscyplinarnych dziatan
podejmowanych na rzecz oséb i rodzin bedacych w stanie kryzysu”

i jest uregulowana w przepisach Ustawy z dnia 12 marca 2004 roku

0 pomocy spotecznej. Interwent kryzysowy nie jest w Polsce osobnym
zawodem tak jak psycholog czy psychiatra. To funkcja petniona czesto
przez psychologoéw, pedagogow, pracownikow socjalnych lub inne osoby

z wyzszym wyksztatceniem, ktére ukoniczyty specjalistyczne kursy i studia
podyplomowe z zakresu interwencji kryzysowe;.

CO ROBI?

Udziela natychmiastowej, specjalistycznej pomocy psychologicznej,

a w zaleznosci od potrzeb takze poradnictwa socjalnego lub prawnego,
oraz w uzasadnionych sytuacjach — schronienia. Efektem tych dziatan ma
by¢ przywrécenie rownowagi psychicznej i umiejetnosci samodzielnego
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radzenia sobie w trudnosciach, jak rowniez zapobieganie przeksztatceniu
przejsciowej reakcji na kryzys w chroniczne zaburzenie.

KIEDY SIE ZGLOSIC?

W sytuacjach nagtego, intensywnego kryzysu, ktéry uniemozliwia normalne
funkcjonowanie i wymaga natychmiastowego wsparcia.

GDZIE ZNALEZC | CZY POTRZEBNE JEST SKIEROWANIE?

Najczesciej w Osrodkach Interwencji Kryzysowej, ktérych prowadzenie
jest obowigzkiem powiatow wynikajacym z Ustawy o pomocy spotecznej,
jak i w Instytucjach Interwenciji Kryzysowej prowadzonych przez organizacje
i stowarzyszenia pozarzgdowe.

Osrodki Interwencji Kryzysowej czesto dziatajg catodobowo i oferujg
bezptatng pomoc bez skierowania.

Terapeuta, trener (coach)
KIM JEST?

Te terminy sg bardzo ogolne i mogg odnosic sie do wielu specjalistow
prowadzacych réznego rodzaju terapie (np. fizjoterapeuta, socjoterapeuta,
terapeuta zajeciowy, srodowiskowy, uzaleznien) lub oferujgcych formy
wsparcia (trener/coach: kariery, biznesowy, fithess, sprzedazy, do spraw
wizerunku i wiele innych).

W Polsce nie ma ustawy regulujgcej zawod terapeuty czy trenera,
dlatego zawsze nalezy dopytac o konkretng specjalizacje i kwalifikacje
osoby, ktdra postuguje sie tym terminem. Zdarza sig, ze ktos proponuje
niekonwencjonalne metody o niepotwierdzonej skutecznosci, ktore

w skrajnych przypadkach mogg prowadzi¢ do zhacznego pogorszenia
stanu zdrowia. Twojg ostroznosc¢ powinny wzbudzi¢ np. nieadekwatnie
wysokie lub niskie koszty ustug, obietnice natychmiastowej

i gwarantowanej poprawy (zadna metoda nie zapewnia pozytywnych
efektéw u 100% korzystajgcych, a juz na pewno nie w bardzo krétkim
czasie), nieche¢ ,specjalisty” do ujawnienia swojego wyksztatcenia,
przynaleznosci do specjalistycznych stowarzyszen czy przebiegu
kariery oraz wszelkie zachowania, stowa czy gesty wywotujgce w tobie
dyskomfort.

Jesli cos budzi twoje zastrzezenia, masz prawo to powiedzie¢, a takze
zrezygnowac ze wspotpracy z tg konkretng osoba.
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O wyjatkowej sytuaciji, jaka jest zagrozenie zycia, kiedy osoba w kryzysie
nie decyduje o formie udzielanej pomocy, piszemy na stronie 26.

Pracownik socjalny
KIM JEST?

Absolwentem kolegium pracownikow stuzb spotecznych lub studiow
wyzszych na kierunku praca socjalna lub w zakresie pracy socjalnej (albo
zgodnie z innymi regulacjami Ustawy o pomocy spotecznej).

CO ROBI?

Zbiera informacje o sytuacji osobistej, rodzinnej, dochodowej

i majgtkowej, dzieki czemu moze zaplanowac¢ odpowiednig forme
wsparcia — przeprowadza tzw. wywiad srodowiskowy. Diagnozuje oraz
monitoruje sytuacje zyciowg 0sob i rodzin w kryzysie. Na ich wniosek

i w oparciu o kryteria zawarte w przepisach kwalifikuje do przyznania
$wiadczen finansowych (np. zasitku, bonéw zywnos$ciowych), proponuje
wspotprace ze specjalistami (np. asystentem rodzinnym, terapeuta,
mediatorem), przeprowadza procedure skierowania do Domu Pomocy
Spotecznej, wszczyna inne konieczne procedury i prowadzi dziatania

w ramach Niebieskiej Karty.

KIEDY SIE ZGLOSIC?

Gdy doswiadczasz trudnosci zyciowych, np. niepetnosprawnosci, ubostwa,
bezrobocia, trudnosci finansowych lub w petnieniu funkcji opiekunczo-
-wychowawczych, przemocy w rodzinie, bezdomnosci lub opiekujesz sie
o0sobg z niepetnosprawnoscia.

GDZIE ZNALEZC | CZY POTRZEBNE JEST SKIEROWANIE?
Publicznie

-> |nstytucje pomocy spotecznej (np. CUS, OPS, GOPS, MOPR). Pracownicy
socjalni pracujg rowniez w takich miejscach jak Osrodki Interwencji
Kryzysowej, Domy Pomocy Spotecznej i szpitale.

-> Skierowanie nie jest potrzebne, nalezy zgtosic sie do osrodka i ztozy¢
whniosek o pomoc. Ustugi publiczne sg bezptatne.

Prywatnie: w zakresie pracy socjalnej nie ma ustug komercyjnych.
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Asystent rodziny
KIM JEST?

Najczesciej absolwentem studidéw (na kierunku praca socjalna, pedagogika,
socjologia lub psychologia) lub osoba, ktéra ukonczyta szkolenie
kwalifikacyjne z asystentury rodziny (reguluje to Ustawa o wspieraniu
rodziny i systemie pieczy zastepczej).

CO ROBI?

Podstawowym zadaniem asystenta rodziny jest wspieranie rodzin
biologicznych w prawidtowym wypetnianiu roli opiekunczo-wychowawczej.
Praca z rodzing opiera sie na zasadach dobrowolnosci i wspotpracy —
udzielajgc wsparcia, asystent kieruje sie przede wszystkim dobrem rodziny
oraz dzieci wychowujgcych sie w jej srodowisku. Kluczowe jest dla niego
nawigzanie kontaktu i zbudowanie relacji ze wszystkimi cztonkami rodziny.
Nie narzuca rozwigzan i nie wyrecza, lecz motywuje do zmian, towarzyszy
i wspiera w codziennym funkcjonowaniu.

KIEDY SIE ZGLOSIC?

W sytuacjach, gdy rodzina doswiadcza trudnosci wychowawczych,
opiekunczych lub zyciowych, z ktédrymi nie jest w stanie poradzi¢ sobie
samodzielnie (np. w zakresie organizacji zycia codziennego lub opieki nad
dzie¢mi, planowania budzetu, zatatwiania spraw urzedowych).

GDZIE ZNALEZC | CZY POTRZEBNE JEST SKIEROWANIE?
Publicznie

- |nstytucje Pomocy Spotecznej (np. OPS, CUS, GOPS, MOPR) oraz
organizacje pozarzadowe.

—> Skierowanie nie jest potrzebne — nalezy zgtosic sie do najblizszej
instytucji pomocy spotecznej. Ustugi publiczne sg bezptatne.

Prywatnie: w zakresie asystentury rodziny nie ma ustug komercyjnych.
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Asystent zdrowienia
KIM JEST?

To osoba, ktora sama doswiadczyta kryzysu psychicznego, a po pokonaniu
go ukonczyta specjalistyczny kurs i przeszta staze w placowkach zdrowia
psychicznego.

CO ROBI?

Gtéwnym zadaniem asystenta jest wspieranie oséb doswiadczajgcych
kryzysu, a takze ich bliskich, w procesie zdrowienia. Petni funkcje pomostu
miedzy pacjentem i jego rodzing a personelem medycznym. Dzielgc sie
swoim doswiadczeniem, daje pacjentom nadzieje i udowadnia, ze kryzys
mozna pokonac. Moze m.in. prowadzi¢ rozmowy indywidualne z pacjentami
i motywowac ich do aktywnosci, uczestniczy¢ w spotkaniach z lekarzami,
wspotprowadzi¢ zajecia warsztatowe i psychoedukacje.

Asystent zdrowienia nie ma dostepu do informacji objetych tajemnicg
lekarskg takich jak diagnozy czy szczegdty terapii.

GDZIE | KIEDY SIE ZGLOSIC ORAZ CZY POTRZEBNE
JEST SKIEROWANIE?

Asystenci zdrowienia pracujg w placéwkach takich jak szpitale
psychiatryczne, Centra Zdrowia Psychicznego, Srodowiskowe
Domy Samopomocy, Domy Pomocy Spotecznej, Zespoty Leczenia
Srodowiskowego i niektore fundacje czy organizacje zajmujace sig
wspieraniem zdrowia psychicznego.

Warto skorzystac z ustug asystenta zdrowienia, jesli czujesz, ze potrzebujesz
wsparcia, ktére wykracza poza tradycyjna relacje lekarz — pacjent. Dzigki
osobistemu doswiadczeniu moze pomaoc ci zrozumiecg, co sie z tobg dzieje
i pokazac, ze nie jestes sam, a wyzdrowienie jest mozliwe.

Ta forma wsparcia jest stosunkowo nowa, intensywnie sie rozwija i warto
na biezagco sprawdzac, jakie kroki nalezy podjgc¢, by z niej skorzystac.

Kwestie zwigzane z ewentualng odptatnoscia, zasadami wspoétpracy

i kwestiami formalnymi sg ustalane w konkretnej placéwce. Pomoc asystenta
moze byc¢ swiadczona nieodptatnie lub komercyjnie — zaleznie od miejsca,

w ktérym jest udzielana.
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Gdzie zgtosic
sie po pomoc?

CZYLlI WAZNE PUNKTY NA MAPIE

Jesli przezywasz kryzys, wazne jest, abys wiedziat dwie rzeczy: nie jestes
sam i dziata wiele miejsc, w ktérych mozesz znalez¢ pomoc.

Ponizej znajdziesz informacje o réznych instytucjach, placoéwkach

i organizacjach oraz oferowanych przez nie formach wsparcia. Aby$s mogt
sie zorientowac, do ktorej sie zgtosic¢, opisujemy, kto i w jakich sytuacjach
moze skorzystac z ich pomocy oraz jakie sg obowigzujgce w nich
procedury.

W dalszej czesci Kryzysownika znajdziesz takze konkretne adresy
réznych miejsc z Wielkopolski, ktore oferujg nieodptatng pomoc dla osob
doswiadczajgcych kryzysow.

W tym wydaniu wszystkie wymienione przez nas oferty i formy wsparcia sg
przeznaczone dla osdb dorostych (czyli takich, ktére ukonczyty osiemnascie
lat).

Wybrane formy wsparciai leczenia
w Polsce
Leczenie szpitalne psychiatryczne

Polega na udzieleniu catodobowej opieki na oddziale psychiatrycznym

i moze obejmowac diagnostyke, leczenie (m.in. farmakologiczne i w innych
formach) oraz rehabilitacje. Przyjecie do szpitala moze by¢ planowe (czyli
na podstawie skierowania) lub zwigzane z nagtym kryzysem.

Leczenie w szpitalu psychiatrycznym jest bezptatne (réwniez dla osdb
nieubezpieczonych), jesli jest finansowane z Narodowego Funduszu
Zdrowia.
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Na rynku ustug medycznych funkcjonujg réwniez prywatne szpitale,
w ktorych za pobyt i oferowane formy leczenia ponosi sig optaty zgodnie
z ustalonym przez dang placowke cennikiem.

DLA KOGO?

Osob w silnym kryzysie, wymagajacych statej obserwacji.

JAK ZGLOSIC SIE DO SZPITALA?

-> wezwac karetke pogotowia lub udac sie na izbe przyjec (w sytuacji
kryzysu),

-> poprzez skierowanie od lekarza POZ lub psychiatry (wazne 14 dni od
daty wystawienia).

Leczenie w szpitalu psychiatrycznym odbywa sie za twojg zgodg! Istniejg
jednak przypadki okreslone w przepisach prawa, w ktorych leczenie moze
odbywac sie bez zgody pacjenta.

Najlepiej jest zgtosic¢ sie po pomoc dobrowolnie — wtedy masz realny
wptyw na to, jak przebiega leczenie i jakie zostang podjete kolejne kroki.
To bezpieczne rozwigzanie, ktére swiadczy o tym, ze odpowiedzialnie
podchodzisz do kwestii swojego zdrowia psychicznego.

Zdarza sie jednak, ze stan osoby doswiadczajgcej kryzysu pogarsza sie na
tyle, ze chwilowo traci zdolnos¢ do samodzielnego podejmowania decyzji.
Polskie prawo jasno okresla, w jakich przypadkach dopuszczalne jest
leczenie psychiatryczne bez zgody pacjenta. Jest to rzadko stosowane
rozwigzanie, mozliwe wytgcznie jako dziatanie stuzace ochronie zycia

i zdrowia osoby chorej (lub innych oséb).

Leczenie bez zgody moze by¢é wdrozone w przypadku, gdy wystepuje:

-> bezposrednie zagrozenie zycia lub zdrowia (proba samobodjcza, akt
agresji) — gdy zachowanie pacjenta wskazuje, ze z powodu swojego
stanu zagraza zyciu lub zdrowiu swojemu lub innych,

-> znaczne pogorszenie stanu zdrowia — jesli mozna przypuszczag,
ze niepodjecie leczenia spowoduje dalsze pogorszenie stanu
psychicznego oraz inne powazne konsekwencje (np. ktos$ traci kontakt
z rzeczywistoscig i przestaje o siebie dbag),

-> niezdolnos$c¢ do samodzielnej egzystencji — kiedy cztowiek nie jest
w stanie skutecznie zaspokajac¢ swoich podstawowych potrzeb
zyciowych, a leczenie moze przyczynic¢ sie do poprawy jego
funkcjonowania.
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W nagtych przypadkach decyzje o przyjeciu do szpitala podejmuje lekarz,
ale w ciggu 72 godzin musi zosta¢ poinformowany o tym sad opiekunczy
i to on decyduje o dalszym leczeniu.

W kazdym przypadku warto zapoznac sie z prawami pacjenta szpitala
psychiatrycznego!

PRAWA PACJENTA

Niezaleznie od tego, z jakiej pomocy korzystasz — czy medycznej,
czy terapeutycznej — masz swoje prawa. Ilch ochrona nalezy do
zadan Rzecznika Praw Pacjenta — to on podejmuje odpowiednie
dziatania, jesli otrzyma informacje, ze doszto do naruszenia prawa.

W tym obszarze dziatajg takze Rzecznicy Praw Pacjenta Szpitala
Psychiatrycznego.

W Wielkopolsce te funkcje petnig dwie osoby:

Katarzyna Stepczak (numer telefonu: 789 404 717)

>

=

—

-

=

Wojewodzki Zaktad Opieki Psychiatrycznej w Kozminku,
Wojewodzki Szpital Zespolony im. Ludwika Perzyny w Kaliszu,

Wielkopolskie Centrum Neuropsychiatryczne im. Oskara
Bielawskiego w Koscianie,

Zaktad Opiekunczo-Leczniczy w Sremie,

Zespot Zaktadow Opieki Zdrowotnej w Ostrowie Wielkopolskim.

Dominika Opata (numer telefonu: 660 509 982)

—
—

—
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Szpital Wojewodzki w Poznaniu,
Centrum Medyczne HCP w Poznaniu,

Szpital Kliniczny im. Karola Jonschera Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu,

Zaktad Opiekunczo-Leczniczy i Rehabilitacji Medycznej SPZ0OZ
w Poznaniu,

Areszt Sledczy w Poznaniu,

Wojewodzki Szpital dla Nerwowo i Psychicznie Chorych
.Dziekanka” w Gnieznie,

Szpital Powiatowy im. Alfreda Sokotowskiego w Ztotowie.
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Osrodki Interwenciji Kryzysowej (OIK)

Oferuja krotkoterminowa, specjalistyczng pomoc osobom, ktore znajdujg
sie w kryzysie zwigzanym z np. traumatycznym zdarzeniem losowym,
napascig czy przemocg domowg. Osrodki moga oferowac bezptatng pomoc
psychologiczng, prawna, wsparcie socjalne i czasowe schronienie (czyli
pobyt w hostelu lub schronisku).

DLA KOGO?

Dla osob, ktére doswiadczyty kryzysu i potrzebujg natychmiastowej
pomocy lub wsparcia.

JAK ZGLOSIC SIE DO OSRODKA INTERWENCJI
KRYZYSOWEJ?

Mozesz zadzwonié, napisaé lub przyj$¢ do najblizszego osrodka.

Dzienne oddziaty psychiatryczne

Oferujg intensywne wsparcie terapeutyczne oraz rehabilitacje w oparciu
o diagnoze potrzeb pacjenta. Realizujg program terapeutyczny, a zajecia
odbywajg sie codziennie (najczesciej od poniedziatku do pigtku)

w okreslonych godzinach i bez noclegu.

DLA KOGO?

Dla 0s6b z nasilonymi trudnosciami, ale w stabilnym stanie,
niewymagajgcych catodobowego wsparcia i hospitalizaciji.

JAK ZGLOSIC SIE NA ODDZIAL DZIENNY?

Potrzebujesz skierowania od psychiatry, lekarza pierwszego kontaktu lub
innego specjalisty.

Centra Zdrowia Psychicznego (CZP)

To miejsca, w ktérych uzyskasz bezptatng pomoc, kiedy doswiadczasz
problemow ze zdrowiem psychicznym. Zakres wsparcia obejmuje

m.in. pomoc psychologa i psychiatry, pobyt na dziennych oddziatach
czy odwiedziny u pacjenta w domu — w zaleznosci od potrzeb. Centra
zapewniajg kompleksowg opieke — od interwencji kryzysowej po
dtugoterminowsg terapie.
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DLA KOGO?

Osob dorostych z problemami psychicznymi i doswiadczajgcych kryzysow,
ktére sg w sytuacji nagtego kryzysu psychicznego, majg mysli samobodjcze
lub silne lgki albo jest im potrzebne szybkie wsparcie.

JAK SIE ZGLOSIC?

Mozesz zgtosi¢ sie osobiscie lub telefonicznie — najczesciej do tak
zwanego Punktu Zgtoszeniowo-Koordynacyjnego dziatajgcego w ramach
Centrum Zdrowia Psychicznego — bez skierowania. Poza tym nie
obowigzuje rejonizacja (nie musi by¢ to miejsce w twoim miescie/gminie/
powiecie). Proponujemy zadzwonic i zapytaé o najwazniejsze informacje,
poniewaz niektore konkretne ustugi mogg wymagac skierowania.

Sie¢ centrow zdrowia psychicznego nieustannie sie rozwija i powstajg nowe
placowki. Aktualng liste znajdziesz na stronie Ministerstwa Zdrowia:

El!%lil
%ﬁ%
Leczenie ambulatoryjne

To szerokie pojecie, ktére oznacza udzielanie swiadczen medycznych bez
koniecznosci pobytu pacjenta w szpitalu.

W obszarze zdrowia psychicznego w ramach leczenia ambulatoryjnego
mieszczg sie m.in. Poradnie Zdrowia Psychicznego, Poradnie Leczenia
Uzaleznien oraz specjalistyczne gabinety lekarskie i psychologiczne.

O CZYM WARTO PAMIETAC, KIEDY DECYDUJESZ
SIE NA LECZENIE?

Kontaktujac sie z wybrang placéwka, koniecznie zapytaj o:
-> potrzebe ewentualnego skierowania i odpowiedni kod,
-> czas oczekiwania na pierwszg wizyte,

- czestotliwosc spotkan ze specjalistg oraz statosé terminow,
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-> godziny przyjec¢ i pracy rejestracji (mogg sie rézni¢ w zaleznosci od
miejsca),

—> jesli ustuga jest odptatna, to jaka jest jej cena,

-> zasady odwotywania wizyt i ewentualne konsekwencje z tym zwigzane.

Poradnie Zdrowia Psychicznego (PZP)

Pomoc kierowana jest do 0sob z problemami psychicznymi, m.in.

depresjg, stanami lekowymi, zaburzeniami osobowosci czy trudnosciami
emocjonalnymi. Mozna sie zgtosi¢, gdy wystepujag np. dtugotrwate
obnizenie nastroju, stany lekowe, problemy w codziennym funkcjonowaniu,
zaburzenia snu, trudnosci w relacjach lub inne nietypowe objawy.

JAK SIE ZGLOSIC?
Zadzwon lub przyjdz do poradni.

Jesli chcesz skorzystac¢ ze wsparcia psychiatry w placowkach
finansowanych w ramach NFZ, nie potrzebujesz skierowania. Jest ono
potrzebne przy zgtoszeniu do psychologa lub innego specijalisty (np.
psychoterapeuty). Moze ci je wystawi¢ lekarz POZ lub psychiatra.

Poradnie Leczenia Uzaleznien (PLU)

Oferujg pomoc osobom mierzgcym sie z problemem uzaleznienia lub
szkodliwego uzywania alkoholu, narkotykow, lekow, hazardu, internetu
czy z innymi zachowaniami natogowymi takimi jak seks, zakupy, jedzenie.
Poradnie Leczenia Uzaleznien swiadczg wsparcie rowniez bliskim tych
0sob.

Mozesz sie zgtosic, gdy niepokoi cie sposéb korzystania z substanciji lub
tracisz kontrole nad jakas forma swojego zachowania, gdy wystepujg

u ciebie objawy uzaleznienia, a takze gdy problem ten dotyczy bliskiej
osoby i staje sie zrodtem kryzysu, wptywajgc na poczucie bezpieczenstwa
czy sytuacje finansowa.

JAK SIE ZGLOSIC?

-> Nie potrzebujesz skierowania do terapeuty uzaleznien lub psychiatry,
wystarczy kontakt telefoniczny lub osobisty (najczesciej z rejestracja).

-> Do psychologa/psychoterapeuty w ramach NFZ potrzebujesz
skierowania od lekarza POZ lub psychiatry.
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- W prywatnych Poradniach Leczenia Uzaleznien nie potrzebujesz
skierowania.

=> Jesli jestes osobg bliskg kogos, u kogo podejrzewasz uzaleznienie lub
wiesz, ze jest uzalezniony, to w wielu Poradniach Leczenia Uzaleznien
znajdziesz wsparcie rowniez dla siebie.

Leczenie srodowiskowe

Wsparcie prowadzone w miejscu zamieszkania osob, ktére ze wzgledu na
charakter objawow lub trudnosci w funkcjonowaniu nie mogg skorzystac¢
Z pomocy poza domem.

DLA KOGO?

Oso6b z powaznymi lub przewlektymi trudnosciami w obszarze zdrowia
psychicznego, z ograniczong mobilnoscia. Najczesciej po zakonczonym
leczeniu na oddziatach catodobowych lub dziennych.

JAK SIE ZGLOSIC?

Potrzebujesz skierowania od lekarza psychiatry lub innego lekarza
specjalisty. Najczesciej zespot, ktory zajmuje sie leczeniem srodowiskowym
(ZLS), kontaktuje sie z pacjentem i ustala plan oraz harmonogram dziatania.
Takie wsparcie jest bezptatne, finansuje je NFZ.

Grupy wsparcia

To regularne spotkania oséb, ktére majg podobne doswiadczenia (np.
choroba psychiczna, zatoba, kryzysy, uzaleznienie). Ich celem jest
wzajemne wsparcie emocjonalne, wymiana doswiadczen i budowanie
poczucia, ze nie jest sie samemu. Spotkania mogg prowadzi¢ specjalisci
oraz tak zwani eksperci przez doswiadczenie, czyli osoby, ktore zmierzyty
sie z podobnymi sytuacjami (np. sg uzaleznione lub przechodzity zatobe).

Uczestnictwo w grupach wsparcia moze by¢ uzupetnieniem terapii
indywidualnej.

JAK SIE ZGLOSIC?

Jesli wiesz, ze w twojej okolicy istnieja takie grupy, najlepiej skontaktuj
sie z organizatorem. Grupy wsparcia nie majg statych wytycznych, wiec
kazda moze mie¢ inne zasady funkcjonowania (np. czestotliwos¢ spotkan,
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wielko$¢ grupy, mozliwosc¢ dotgczenia w trakcie). Niektore grupy sg
prowadzone przez instytucje publiczne — np. Centra Zdrowia Psychicznego,
Centra Ustug Spotecznych czy Osrodki Pomocy Spotecznej, ale istniejg

tez takie prowadzone przez organizacje pozarzgdowe oraz grupy
samopomocowe (np. Anonimowi Alkoholicy)

Srodowiskowe Domy Samopomocy (SDS)

To placéwki dziennego pobytu. Zapewniajg wsparcie w codziennym
funkcjonowaniu, terapie zajeciowg i szereg innych ustug, np. wsparcie
fizjoterapeuty lub psychologa. Pomagajg w rozwijaniu umiejetnosci
potrzebnych do samodzielnego zycia oraz wspolnotowosci. Uczestnikami
domow sg osoby z niepetnosprawnosciami intelektualnymi, chorobami
psychicznymi, osoby neuroréznorodne (np. w spektrum autyzmu), a takze
z innymi zaburzeniami utrudniajgcymi samodzielne funkcjonowanie.

Srodowiskowe Domy Samopomocy nie prowadzg leczenia medycznego.

JAK SIE ZGLOSIC?

Whiosek o skierowanie do Srodowiskowego Domu Samopomocy sktada sie
do Osrodka Pomocy Spotecznej albo Centrum Ustug Spotecznych w swojej
gminie, dotgczajgc do niego zaswiadczenie lekarskie o stanie zdrowia. Liste
Srodowiskowych Doméw Samopomocy znajdziesz tutaj:

Kluby samopomocy

Sg dedykowane osobom z zaburzeniami psychicznymi i po chorobach
psychicznych. Oferujg pomoc i integracje spoteczng osobom z trudnymi
doswiadczeniami kryzysu psychicznego. Odgrywajg one wazng role

W procesie wychodzenia z samotnosci i rozwijajg umiejetnosci oraz
wspierajg budowanie poczucia wtasnej wartosci. Czasami sg one czescig
Srodowiskowych Doméw Samopomocy.
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Wybrane instytucje pomocy spotecznej
Powiatowe Centra Pomocy Rodzinie (PCPR)

Realizujg zadania zwigzane ze wspieraniem rodziny i pieczy

zastepczej, z pomocg spoteczng oraz rehabilitacjg spoteczng oséb

Z niepetnosprawnosciami. Dziatajg na poziomie powiatu i Swiadczg pomoc
przede wszystkim w rozwigzywaniu probleméw spotecznych, w tym
wspierajg osoby i rodziny w trudnej sytuacji zyciowej i zapewniajg opieke
zastepczg dla dzieci.

Osrodki Pomocy Spotecznej (OPS)

Miejskie, gminne lub miejsko-gminne, a w miastach na prawach powiatu
Miejskie Osrodki Pomocy Rodzinie, ktore taczg tez zadania Powiatowego
Centrum Pomocy Rodzinie.

To instytucje, ktore realizujg zadania zwigzane z pomocg spoteczng dla
mieszkancow danej gminy. Zajmujg sie pracg socjalna, przyznawaniem

i wyptacaniem swiadczen i zasitkdw, wsparciem socjalnym,

oceng ryzyk, rozwijaniem nowych form pomocy, wsparciem osob

Z niepetnosprawnosciami i innych oséb znajdujacych sie w trudnej
sytuacji oraz przeciwdziataniem przemocy domowej (prowadzg procedure
Niebieskiej Karty). Podejmujg tez wiele innych dziatan!

W wielu Osrodkach Pomocy Spotecznej bezptatnie skorzystasz z pomocy
psychologicznej oraz prawnej. Dodatkowo mozesz liczy¢ na wsparcie
pracownikéw socjalnych i asystentow rodziny, o ktoérych piszemy

w rozdziale ,Profesjonalne wsparcie”.

Zgtos sie do Osrodka Pomocy Spotecznej, jesli znajdujesz sie w trudnej
sytuaciji, ktérej nie jestes w stanie pokonac¢ samodzielnie, np. doswiadczasz
ubodstwa, jestes osobg z niepetnosprawnoscia, doznajesz przemocy
domowej lub doswiadczytes kleski zywiotowe;.

Centra Ustug Spotecznych (CUS)

To nowe jednostki realizujgce zadania z obszaru pomocy spotecznej,
stuzgce tez rozwojowi i organizacji ustug spotecznych swiadczonych
lokalnie dla wszystkich mieszkancow. Tworzone ustugi w zaleznosci od
potrzeb skierowane sg do rodzin, grup spotecznych czy grup mieszkancow.
Wiele Centrow Ustug Spotecznych realizuje ustugi z obszaru zdrowia
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psychicznego, np. stuzgce przeciwdziataniu osamotnieniu i wzmacnianiu
kompetencii.

Chcesz sprawdzic, czy twoj Osrodek Pomocy Spotecznej przeksztatcit
sie w Centrum Ustug Spotecznych? Mozesz to zweryfikowac na stronie
Krajowego Forum CUS. Zajrzyj tutaj:

[=] 37 =]

[=]i%ma

Wybrane zadania z obszaru
pomocy spotecznej oraz wsparcie
grup narazonych na wykluczenie

I dyskryminacje

Przeciwdziatanie przemocy domowej

Przeciwdziatanie przemocy domowej w Polsce odbywa sie na wielu
poziomach — krajowym, regionalnym i lokalnym. Konkretne instytucje
odpowiedzialne sg za rézne dziatania.

Jesli jestes osobg, ktora doswiadcza przemocy lub jg stosuje i chcesz to
powstrzymac, mozesz zgtosic¢ sie do Osrodka Pomocy Spotecznej/Centrum
Ustug Spotecznych, Osrodka Interwencji Kryzysowej, Powiatowego
Centrum Pomocy Rodzinie czy lokalnej fundacji dziatajgcej w obszarze
przeciwdziatania przemocy. Mozesz rowniez zadzwonic¢ pod telefon
zaufania lub powiadomic¢ policje.

Pamietaj, ze powstrzymanie przemocy jest bardzo wazne! Reaguj tez, kiedy
jestes jej swiadkiem.

Wsparcie dla oséb zadtuzonych

W sytuacji problemoéw finansowych i zwigzanych z zadtuzeniami mozesz
skorzystac z bezptatnej pomocy prawnej oraz doradztwa obywatelskiego
(dostepnego m.in. w najblizszym Osrodku Pomocy Spotecznej/Centrum
Ustug Spotecznych). Mozesz tez skorzystac z nieodptatnego wsparcia
prawnego na stronie:
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W Wielkopolsce funkcjonujg podmioty i instytucje, ktére wdrozyty modele
funkcjonowania dotyczgce oddtuzania swoich uczestnikéw. Sg to m.in.
Klub Integraciji Spotecznej w Poznaniu dziatajgcy przy Miejskim Osrodku
Pomocy Rodzinie, Spétdzielnia Socjalna ,Poznanianka”, O!Srodek Sp. z 0.0.,
Stowarzyszenie Program Wsparcia Zadtuzonych.

W przypadku sporow z bankami, firmami pozyczkowymi i ubezpieczycielami
mozesz liczy¢ na wsparcie Rzecznika Finansowego, ktory jest w stanie
podjac¢ interwencje lub mediacje.

Wsparcie dla oséb w kryzysie bezdomnosci

Osoby bez dachu nad gtowg moga liczy¢ na pomoc w schroniskach,
noclegowniach, ogrzewalniach, hostelach oraz na wsparcie mieszkaniowe
lub w programach mieszkaniowych prowadzonych przez samorzady oraz
organizacje pozarzadowe. Instytucje pomocy spotecznej oferujg wsparcie
socjalne, pomoc finansowg oraz kierujg do odpowiednich placowek.

Warto tez skontaktowac sie z organizacjg pozarzgdowg wspierajacg osoby
w kryzysie bezdomnosci. W Wielkopolsce jest to m.in. Fundacja Pomocy
Wzajemnej ,,Barka”, Pogotowie Spoteczne, Zupa na Gtéwnym, MONAR

oraz Pomocna Dton (stowarzyszenie oferujgce schronisko z ustugami
opiekuriczymi).

Wiele inicjatyw nieformalnych i kolektywow rowniez swiadczy pomoc
osobom samotnym i w kryzysie bezdomnosci, np. oferujgc ciepty positek.

Wsparcie dla osob LGBT+

Lesbijki, geje, osoby biseksualne i osoby transptciowe mogg potrzebowac
réoznych form wsparcia ze wzgledu na swojg orientacje seksualng i/lub
tozsamosc ptciows. To, co jest dla nich wazne, gdy szukajg pomocy, to
przede wszystkim znalezienie miejsca petnego zrozumienia i akceptaciji,
bez stygmatyzacji i oceny tego, kim sg.

Jesli jestes osobg LGBT+ i potrzebujesz pomocy, zapoznaj sie z ofertg
poznanskiej Grupy Stonewall. To stowarzyszenie zapewnia wsparcie
psychologiczne, organizuje mieszkania wspomagane dla osob LGBTQ+ oraz
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grupy wsparcia i podejmuje wiele dziatan aktywizujacych i integrujgcych.
Mozesz to sprawdzic¢ tuta;j:

[Blf
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Warto tez odwiedzi¢ platforme tranzy.pl — oprécz sporej dawki
wiedzy merytorycznej o transptciowosci znajdziesz tu liste specjalistow
przyjmujacych w twojej okolicy, ktdrzy sg przyjazni osobom transptciowym.

Oprocz tego dziata duzo ogélnopolskich organizacji wspierajgcych osoby
transptciowe i niebinarne w procesie uzgodnienia ptci.

Wsparcie dla os6b opuszczajacych zaktady karne

Pomoc postpenitencjarna obejmuje wsparcie w spotecznej readaptacji oséb
skazanych. Jego celem jest utatwienie osobom wychodzacym na wolnosc¢
powroét do zycia poprzez przekazanie im niezbednej wiedzy, zachecenie

do aktywizaciji spotecznej i zawodowej, zaoferowanie pomocy prawnej,
terapeutycznej, psychologicznej czy wsparcia materialnego.

Wiecej o pomocy skierowanej do oséb opuszczajacych zaktady karne
znajdziesz w publikacji wydanej przez Regionalny Osrodek Polityki
Spotecznej w Poznaniu. Zobacz tutaj:

Wsparcie dla migrantéw

Migracja to duza zmiana. Moze by¢ zrodtem zaréwno nowych mozliwosci,
jak i stresu. Powody, dla ktorych ludzie migruja, sg bardzo rézne — od
finansowych, przez chec¢ zmiany miejsca zamieszkania po powody
polityczne czy koniecznosc¢ ucieczki przed wojng. Wazne w takich
sytuacjach jest wsparcie bliskich oraz instytucji i organizacji.
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Osoby, ktdore nie postugujg sie jezykiem urzedowym danego kraju,
doswiadczajg zmian kulturowych, nie potrafig poruszac sie po systemie
administracyjnym w Polsce albo maja trudnosci integracyjne, mogg liczy¢
na wsparcie podmiotow publicznych, np. Centrow Integracji Cudzoziemcow,
réznych instytucji pomocy spotecznej oraz organizacji pozarzgdowych.

Jesli jestes osobg potrzebujacg wsparcia w tym obszarze lub znasz kogos,
kto go potrzebuje, to:

-> Odwiedz strone Regionalnego Osrodka Pomocy Spotecznej
w Poznaniu, na ktérej znajdziesz adresy najblizszych Centréw Integraciji
Cudzoziemcow. W Wielkopolsce dziata ich szes¢ — w Poznaniu, Koninie,
Kaliszu, Ostrowie Wielkopolskim, Lesznie oraz Pile:

= Zgtos sie do najblizszej instytucji pomocy spotecznej (np. Miejskiego
Osrodka Pomocy Rodzinie, Osrodka Pomocy Spotecznej, Centrum Ustug
Spotecznych).

-> Sprawdz organizacje pozarzadowe (np. fundacje Migrant Info Point)
dziatajgce w tym obszarze w Poznaniu.

Migranci i osoby doswiadczajgce uchodzstwa w wielu miastach i gminach
w Polsce mogg liczy¢ na schronienie w mieszkaniach wspomaganych czy
schroniskach.

Wsparcie dla osob starszych i opiekunéw

Starzenie sig i opieka nad osobag bliskg to naturalne etapy zycia, ktore
mogg wigzac sie z wieloma wyzwaniami. Seniorzy oraz ich opiekunowie
czesto potrzebujg nie tylko wsparcia medycznego czy opiekunczego, lecz
takze psychologicznego i socjalnego. Dlatego w Wielkopolsce powstaje
coraz wiecej rozwigzan, ktore utatwiajg codzienne funkcjonowanie osobom
starszym oraz ich rodzinom.

Waznym miejscem pierwszego kontaktu jest Wielkopolska Infolinia
Wsparcia, ktéra oferuje pomoc informacyjng, poradnictwo dotyczace
korzystania z systemu pomocy spotecznej oraz rozmowy na codzienne
tematy dla osob starszych oraz ich opiekunéw.
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Numer telefonu:
614 499 499 (obstuga: poniedziatek — pigtek od 8.00 do 15.00).

Kazdy senior czy opiekun, ktéry potrzebuje pomocy, moze uda¢ sie do:

-> jednostek pomocy spotecznej w swojej gminie, gdzie otrzyma
informacje o dostepnych formach wsparcia, swiadczeniach czy ustugach
opiekunczych;

-> Centrum Wsparcia Seniora — w wielu gminach Wielkopolski otwarto
takie miejsca specjalizujgce sie w koordynacji dziatan pomocowych
i aktywizacyjnych dla osob starszych;

-> Koordynatora Wsparcia Oséb Starszych w gminie — warto zapytac¢
W swoim urzedzie gminy o wyznaczong osobe, ktéra pomaga
w koordynacji ustug dla seniorow;

> organizacji pozarzgdowych dziatajgcych lokalnie na rzecz oséb
starszych i ich rodzin.

Jesli jestes lub znasz osobe starszg albo opiekuna potrzebujacego
wsparcia w tym obszarze, to:

-> odwiedz strone internetowg Regionalnego Osrodka Pomocy
Spotecznej w Poznaniu i wejdz w zaktadke Seniorzy — znajdziesz tam
najnowsze informacje o dostepnych programach i inicjatywach:

-> skontaktuj sie telefonicznie z Wielkopolskg Infolinig Wsparcia pod
numerem telefonu 614 499 499 (obstuga: poniedziatek — pigtek od 8.00
do 15.00);

-> udaj sie do najblizszego Osrodka Pomocy Spotecznej/Centrum Ustug
Spotecznych;

- sprawdz, czy w twojej gminie dziata Centrum Wsparcia Seniora lub
zostat powotany Koordynator Wsparcia Osob Starszych.

Wsparcie to nie tylko formalna pomoc instytucjonalna. Bardzo wazna jest
takze integracja spoteczna, udziat w zajeciach aktywizujgcych i bycie
czescig wspolnoty lokalnej. Warto z tego korzystac — by osoba starsza
mogta jak najdtuzej zachowac¢ samodzielnos¢ i dobre samopoczucie.
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Aktywizacja zawodowa

Aktywizacjg zawodowg nazywamy dziatania majgce na celu pomoc
osobom, ktére nie pracujg. Czesto dotyczg one tych, ktérzy dtugotrwale
pozostajg bezrobotni albo z powodu niepetnosprawnosci czy innych
wzgledow nie mogg podjgé zatrudnienia. Programy i formy aktywizacji
skierowane sg zaréwno do oséb poszukujgcych pracy, jak i potrzebujacych
wsparcia w usamodzielnieniu. Osoby po kryzysach i przebytych chorobach
psychicznych tez czesto potrzebujg pomocy w powrocie na rynek pracy.

Obecnie rozrézniamy kilka form wsparcia w usamodzielnieniu sie i wejsciu
na rynek pracy — omawiamy je nizej.

Powiatowe Urzedy Pracy (PUP)

Powiatowe Urzedy Pracy to instytucje, ktérych gtéwnym zadaniem
jest wsparcie 0oséb poszukujacych pracy, a takze organizacja szkolen
i podnoszenie kompetencji zawodowych. Zadania tych instytucji to
przeciwdziatanie bezrobociu, wydawanie decyzji administracyjnych,
kreowanie lokalnych polityk rynku pracy oraz aktywizacja zawodowa
mieszkancow.

Jesli potrzebujesz skorzystac z oferty Powiatowego Urzedu Pracy, sprawdz
adres siedziby w miescie powiatowym. Mozesz zajrze¢ tuta;:

i
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Ekonomia spoteczna i solidarna

To podejscie do gospodarki, ktore opiera sie na wspotpracy, pomocy

i solidarnosci miedzyludzkiej. W praktyce oznacza to, ze dziatajg podmioty,
ktdére oprocz zysku finansowego stawiajg na zysk spoteczny, aktywizujg
zawodowo, sprzyjajg integracji i wspolnotowosci.

Podmiotami ekonomii spotecznej sg przedsiebiorstwa spoteczne oraz
podmioty: reintegracyjne, dziatajgce w sferze pozytku publicznego
i utworzone w zwigzku z realizacjg celu spotecznego.
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Ponizej znajdziesz informacje o podmiotach reintegracyjnych —
Warsztatach Terapii Zajeciowej i Zaktadach Aktywnosci Zawodowe;j.

To oneodgrywajg najwiekszg role w aktywizacji zawodowej rowniez

w przypadku osob z doswiadczeniem kryzyséw i choréb psychicznych.

Warsztaty Terapii Zajeciowej (WTZ)

To placowki dla 0séb z niepethosprawnosciami, niezdolnych do podjecia
pracy. Dajg one mozliwos¢ podjecia tzw. rehabilitacji spotecznej

i zawodowej. Oznacza to, ze pomagajg w rozwoju kompetenciji, dzieki
czemu takie osoby mogg rozpoczac prace w innych podmiotach ekonomii
spotecznej (np. Zaktadach Aktywnosci Zawodowej czy spoétdzielniach
socjalnych), a takze w rozwoju zdolnosci komunikacyjnych i integracyjnych.
Osoby pracujgce w tych instytucjach wspierajg uczestnikow w procesie
stopniowego usamodzielniania.

Wiecej o Warsztatach Terapii Zajeciowej przeczytasz na stronie Biura
Petnomocnika Rzgdu do Spraw Osob Niepetnosprawnych:

Jesli jestes osobg, ktéra chciataby skorzysta¢ z oferty WTZ lub bliskim
takiej osoby, skontaktuj sie bezposrednio z danym warsztatem.

Zaktady Aktywnosci Zawodowej (ZAZ)

To miejsca pracy dla oséb z niepetnosprawnosciami w stopniu

znacznym i umiarkowanym, oséb w spektrum autyzmu oraz z chorobami
psychicznymi. Osoby ze szczegdlnymi potrzebami stanowig minimum 70%
wszystkich zatrudnionych w Zaktadach Aktywnosci Zawodowej.

Miejsca te sg specjalnie przygotowane dla 0sob pracujgcych, tak by zaspokoic
ich potrzeby. Ponadto osoby zatrudnione w Zaktadach Aktywnosci Zawodowej
mogg liczy¢ na inne wsparcie, np. opieke medyczng i psychologiczna.

Takie miejsca pracy wystepujg najczesciej w branzach gastronomicznej,
hotelarskiej czy poligraficznej (drukarskiej), ale nie tylko!
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Wiecej o Zaktadach Aktywnosci Zawodowej przeczytasz na stronie Biura
Petnomocnika Rzgdu do Spraw Osob Niepetnosprawnych:

Wykaz Zaktadow Aktywnosci Zawodowej w Wielkopolsce znajdziesz
na stronie Wojewody Wielkopolskiego:

Centra Integracji Spotecznej (CIS) i Kluby Integracji
Spotecznej (KIS)

To tzw. podmioty zatrudnienia socjalnego.

Centra Integracji Spotecznej specjalizujg sie w reintegracji zawodowej

i spotecznej. Oznacza to, ze ich uczestnicy podnoszg swoje kompetencje
zawodowe (np. gastronomiczne, ogrodnicze czy budowlane), przyuczajg
sie do zawodu, uczg sie planowania i zarzgdzania budzetem domowym,
a oprocz tego integrujg sie z innymi uczestnikami. Ponadto dla kazdego
uczestnika przewidziany jest jeden positek dziennie oraz swiadczenie
pieniezne.

Uczestnikiem takiego centrum moze by¢ osoba, ktora jest zagrozona
wykluczeniem spotecznym, bezrobotna.

Wykaz Centrow Integracji Spotecznej w Wielkopolsce znajdziesz na stronie
Rejestru Jednostek Pomocy Spotecznej:
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Kluby Integracji Spotecznej — podobnie jak Centra Integracji Spotecznej —
stawiajg sobie za cel reintegracje spoteczng i zawodowg, ktéra polega
m.in. na podejmowaniu dziatan majgcych na celu pomoc w znalezieniu
zatrudnienia, zorganizowaniu prac spotecznie uzytecznych i samopomocy.

Przynaleznos$¢ do klubow jest dobrowolna, a uczestnicy zobowigzani sg do
przestrzegania kontraktu socjalnego ustalanego indywidualnie.

Wykaz Kluboéw Integracji Spotecznej w Wielkopolsce znajdziesz na stronie
Rejestru Jednostek Pomocy Spoteczne;j:
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Telefony zaufania
| miejsca wsparcia

CZYLI WAZNE PUNKTY NA MAPIE

Telefony zaufania sg bezpieczng formg kontaktu z osobami mogacymi
wesprzec cie w kryzysie, kiedy tego potrzebujesz. Rozmowy powinny

byé prowadzone z poszanowaniem twojej godnosci i twoich granic. To,

co powiesz konsultantowi, nie moze zostac¢ uzyte przeciwko tobie. Wiele

z zaproponowanych na tej liscie numerow jest sprofilowanych na konkretng
sytuacje lub grupe odbiorcéw. Wybierz to, co jest ci najblizsze.

TELEFONICZNE CENTRUM
WSPARCIA

dla osob dorostych w kryzysie
800 702 222 (catodobowy)

porady@centrumwsparcia.pl

centrumwsparcia.pl

TELEFONICZNE CENTRUM
WSPARCIA

dla funkcjonariuszy i pracownikow
stuzb mundurowych, ratownictwa
medycznego i ich rodzin

800 702 430 (codziennie w godz.
od 16.00 do 24.00)

centrumwsparcia.pl/linia-
-wsparcia-psychologicznego-
-dla-sluzb

TELEFON POGADANIA

dla osob dorostych, osob
potrzebujgcych wsparcia
i samotnych

800 012 005
telefonpogadania.pl

116S0OS.PL

dla oséb dorostych

116 123 (catodobowy)

116so0s.pl

mozna takze napisa¢ wiadomosc
i skorzystac z czatu
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TELEFON ZAUFANIA
DLA MEZCZYZN

608 271402

wtorek: 17.00-19.00
$roda: 18.00-20.00
czwartek: 19.00-21.00

pomoc@pomesku.org

fundacjaipw.org/mezczyzni

OGOLNOPOLSKI TELEFON
DLA OFIAR PRZEMOCY

W RODZINIE ,NIEBIESKA
LINIA”

800 120 002 (catodobowo)
niebieskalinia@niebieskalinia.info

niebieskalinia.info

ANTYDEPRESYJNY
TELEFON ZAUFANIA
FUNDACJI ITAKA

dla os6b chorujgcych na depresje
lub podejrzewajgcych, ze choruja,
a takze ich bliskich

22 484 88 01 (poniedziatek
i wtorek, godz. 15.00-20.00)

INFOLINIA ANONIMOWYCH
ALKOHOLIKOW

801033242
codziennie: 8.00-22.00

aa.org.pl

TELEFON ZAUFANIA DLA
OSOB STARSZYCH

226350954

poniedziatek, sroda, czwartek:
17.00-20.00 (wsparcie
psychologiczne)

$roda: 14.00-16.00 (wsparcie
zwigzane z chorobg Alzheimera)

malibracia.org.pl/nasze-
projekty/telefon-zaufania-dla-
osob-starszych

OGOLNOPOLSKI TELEFON
ZAUFANIA NARKOTYKI

800199 990
codziennie: 16.00-21.00
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TELEFON ZAUFANIA UZALEZNIENIA
DLA OSOB LGBT+ BEHAWIORALNE
22 628 52 22 801889 880

poniedziatek-pigtek: 18.00-21.00 codziennie: 17.00-22.00

LINIA WSPARCIA DLA OSOB PO STRACIE BLISKICH
FUNDACJA NAGLE SAMI

800108 108
poniedziatek-pigtek: 14.00-20.00
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Ponizej przedstawiamy liste instytucji, w ktorych mozesz uzyskacé
specjalistyczne wsparcie. Cho¢ jest to dos¢ szeroki przeglad, nie jest on
petny. Mapa miejsc swiadczgcych pomoc w Wielkopolsce dynamicznie sie
zmienia i rozwija. Mamy nadzieje, ze w najblizszym czasie lista Centrow
Zdrowia Psychicznego bedzie sie poszerzac, a pomoc w obszarze zdrowia
psychicznego bedzie jeszcze bardziej dostepna.

Najlepiej sprawdzi¢, czy wybrana instytucja, osrodek czy placéwka
oferuje ustugi nieodptatnie i na jakich zasadach sie to odbywa. To istotna

informacja, ktérg warto zweryfikowac, szukajgc pomocy.

Leczenie szpitalne

MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU
Gniezno Wojewoddzki Szpital ul. Poznanska 15 61423 85 00
dla Nerwowo
i Psychicznie
Chorych ,Dziekanka”
im. Aleksandra
Piotrowskiego
Kalisz Wojewddzki Szpital ul. Poznanska 79 62 76512 25
Zespolony im.
Ludwika Perzyny
Koscian Wielkopolskie pl. Paderewskiego 1a | Oddziat
Centrum Psychiatryczny
Neuropsychiatryczne w Woniesciu:
im. Oskara
Bielawskiego (Oddziat Seeim il
Psychiatryczny Oddziat
w Woniesciu, Oddziat Psychiatryczny
Psychiatryczny w Siekowie:
W Siekowie) 65 549 6120
65 511 5188
Ostrow Zespot Zaktadow ul. Limanowskiego 62 59511 00
Wielkopolski | Opieki Zdrowotnej 20/22
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Sokotowskiego

MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU
Poznan Centrum Medyczne ul. 28 Czerwca 61227 43 38
HCP 1956 r.194
Poznan Szpital Kliniczny ul. Szpitalna 27/33 6184912 00
im. Karola Jonschera
Uniwersytetu
Medycznego
im. Karola
Marcinkowskiego
Sokotowka Wojewodzki Sokotowka 1 oddziat
Zaktad Opieki psychiatryczny:
Psychiatrycznej 625 066 736
izba przyjec:
625 066 734
Ztotow Szpital Powiatowy ul. Szpitalna 28 67 263 22 33
im. Alfreda wew. 488

Oddziaty dzienne psychiatryczne

dla Nerwowo

i Psychicznie
Chorych
,Dziekanka”
im. Aleksandra
Piotrowskiego

MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU

Gniezno Centrum Medyczne ul. Chudoby 16 61429 25 06
Multimed

Gniezno Wojewddzki Szpital ul. Poznanska 15 61423 85 00
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MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU

Gniezno Centrum Medyczne ul. Pustachowska 1 6142553 35
LOG-MED

Kalisz Centrum Medyczne ul. Majkowska 13a 62 50186 18
Multimed

Koto Centrum Medyczne | ul. Ksiecia Jozefa 578 878 000
Multimed Poniatowskiego 25

Konin Centrum Medyczne ul. Wojska Polskiego 63 244 43 95
Multimed 33

Koscian Gabinety Lekarskie pl. Paderewskiego 4 65 511 03 30
Medicor

Koscian Wielkopolskie pl. Paderewskiego 1a | Oddziat
Centrum Psychiatryczny
Neuropsychiatryczne w Woniesciu:
Im. Oskara 65 518 6147
Bielawskiego
(Oddziat Oddziat
Psychiatryczny Psychiatryczny
w Woniesciu, w Siekowie:
Oddziat
Psychiatryczny gg 2?195?18280
w Siekowie)

Leszno Gabinety Lekarskie ul. Krélowej Jadwigi 655 202 634
Medicor 4

Lubon NzZOzZ Centrum ul. Konarzewskiego 61227 44 25
Medyczne HCP - 28a
Lecznictwo
Ambulatoryjne

Ostrow Zespot Zaktadow ul. Limanowskiego 62 595 11 00

Wielkopolski | Opieki Zdrowotnej 20-22

Ostrow Centrum Medyczne ul. Lotnicza 24 724769 979

Wielkopolski | Multimed
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MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU

Poznan Centrum Zdrowia ul. Bystra 7 451404 343
Psychicznego
Instytutu
Psychoedukaciji

Poznan Poradnia Zdrowia ul. 28 Czerwca 1956 r. | 6183543 08
Psychicznego 149

Wagrowiec | Poradnie ul. Skocka 18 6726276 40
Specjalistyczne
NzOz

Ztotow Szpital Powiatowy ul. Szpitalna 28 067 263 22 33
im. Alfreda wew. 488
Sokotowskiego

Osrodki Interwenciji Kryzysowej i miejsca
interwencji kryzysowej

POWIAT MIASTO | NAZWA ADRES NR TEL.
czarnkowsko- | Trzcianka | Punkt Interwenciji | ul. Adama 509 461599
-trzcianecki Kryzysowej — Mickiewicza 50
Powiatowe
Centrum Pomocy
Rodzinie
gnieznienski Gniezno Punkt Interwencji | ul. Henryka 612212 906
Kryzysowej Sienkiewicza
12a
gostynskKi Piaski Bonifraterski os. Marysin 1 65573 90 00
Osrodek
Interwenciji
Kryzysowej
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POWIAT

MIASTO

NAZWA

ADRES

NR TEL.

nowotomyski

Btonsko

Osrodek
Interwenciji
Kryzysowej
prowadzony
przez
Stowarzyszenie
,0om Pomocna
Dton”

Btonsko 37a

61444 30 001

jarocinski

Jarocin

Osrodek
Interwenciji
Kryzysowej —
Powiatowe
Centrum Pomocy
Rodzinie

ul. Dworcowa 2

62 747 74 60

kaliski

Kalisz

Dziat Interwenciji
Kryzysowej
w Miejskim
Osrodku Pomocy
Spotecznej

ul. Graniczna 1

503 414 661

kepinski

Mianowice

Gminny Osrodek
Wsparcia
Rodziny

w Kryzysie

ul. Wieruszowska
8

62 78 23 736

kepinski

Stupia
pod
Kepnem

Powiatowy
Osrodek
Interwenciji
Kryzysowej
w Stupi pod
Kepnem

ul. Katowicka 10

609 046 049

koninski

Slesin

Osrodek
Poradnictwa
Rodzinnego
i Interwencji
Kryzysowej

ul. Koscielna 46

63 270 44 30
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POWIAT

MIASTO

NAZWA

ADRES

NR TEL.

koscianski

Koscian

Osrodek
Interwenciji
Kryzysowej —
Powiatowe
Centrum Pomocy
Rodzinie

ul. Szpitalna 7a

6551273 28

krotoszynski

Krotoszyn

Osrodek
Interwenciji
Kryzysowej —
Powiatowe
Centrum Pomocy
Rodzinie

os. Sikorskiego 7

6272275 30

Leszno

Leszno

Osrodek
Interwencyjno-
-Readaptacyjny

ul. Niepodlegtosci
27

65 529 98 65
(66)

Poznan

Poznan

Miejskie Centrum
Interwenciji
Kryzysowej
w Poznaniu

ul. Dolne Chyby
10

618142271

ostrowski

Ostrow
Wlkp

Ostrowskie
Centrum Pomocy
Caritas Diecezji
Kaliskiej

ul. Kardynata M.
Leddchowskiego 8

603 810 180

ostrzeszowski

Ostrzeszow

Osrodek
Interwenciji
Kryzysowej —
Powiatowe
Centrum Pomocy
Rodzinie

ul. Zamkowa 17

62 732 07 54

pleszewski

Pleszew

Osrodek
Interwenciji
Kryzysowej

ul. Wyspianskiego
6

668 473 977
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POWIAT

MIASTO

NAZWA

ADRES

NR TEL.

poznanskKi

Kobylnica

Osrodek
Interwenciji
Kryzysowej

ul. Poznanska
93

61815 03 63

Sredzki

Sroda
Wikp

Osrodek
Interwenciji
Kryzysowej —
Powiatowe
Centrum Pomocy
Rodzinie

ul. Szkolna 2

61285 86 32

Sremski

Nowe
Miasto
nad
Wartg

Punkt Interwenciji
Kryzysowej

Boguszyn, ul.
Sremska 30

61287 57 07

turecki

Turek

Osrodek
Interwenciji
Kryzysowej —
Powiatowe
Centrum Pomocy
Rodzinie

ul tgkowa 1

63 289 24 06

wagrowiecKi

Wagrowiec

Osrodek
Interwenciji
Kryzysowej —
Powiatowe
Centrum Pomocy
Rodzinie

ul. Wierzbowa 1

67262 76 14

wolsztynski

Wolszyn

Powiatowe
Centrum Pomocy
Rodzinie

ul. Marcinkowskiego
6

68 384 35 02
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Interwencja kryzysowa poza Osrodkami Interwencji
Kryzysowej

MIASTO | NAZWA ADRES NR TELEFONU

Poznan Punkt Interwencji ul. Niedziatkowskiego | 61835 48 65
Kryzysowej (przy DPS) 30

Poznan Punkt Interwencji ul. Pamigtkowa 28 509 111 508
Kryzysowej
Poznan Punkt Konsultacyjno- ul. Jackowskiego 18 6184107 22

-Interwencyijny dla Ofiar
Przemocy w Rodzinie

Poznan Punkt informacyjno- ul. Gtogowska 27 612211112
-konsultacyjny —
Poznariskie Centrum
Profilaktyki Spotecznej

Centra Zdrowia Psychicznego

Wazne! Wiedz, ze niektére instytucje/placowki/osrodki zawierajg w nazwie
»centrum Zdrowia Psychicznego”, ale nie sg nimi w rozumieniu NFZ.

MIASTO | NAZWA ADRES NR TELEFONU

Konin Centrum Zdrowia ul. Wojska Polskiego 33 | 536 110 741
Psychicznego

Krotoszyn | Krotoszynska ul. Benicka 9 62 722 07 81
Poradnia Zdrowia
Psychicznego
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im. Alfreda
Sokotowskiego

MIASTO | NAZWA ADRES NR TELEFONU
Poznan Centrum Zdrowia ul. Bystra 7 oraz 45140 43 43
Psychicznego ul. Swietego Michata
Instytutu 100
Psychoedukacji
(punkt
koordynacyjno-
-zgtoszeniowy)
Poznan Centrum Zdrowia ul. 28 Czerwca 1956 r. 612274 338
Psychicznego HCP 194
Poznan Wielkopolskie ul. Kérnicka 24 6111010 50
Centrum Zdrowia
Psychicznego
Katharsis
Swarzedz | Centrum Zdrowia ul. Piaski 8 451404 343
Psychicznego
Instytutu
Psychoedukacji
Ztotow Szpital Powiatowy ul. Szpitalna 28 067 263 22 33

wew. 488

Leczenie ambulatoryjne, w tym Poradnie Zdrowia

Psychicznego
MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU
Chodziez Centrum Pomocy ul. Adama 67 28108 30
Specjalistycznej Mickiewicza 7
»~Remedium”
Czempin Centrum Medyczne ul. Parkowa 2 61282 66 88
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MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU
Gniezno Centrum Medyczne ul Pustachowska 1 734 848 648
LOG-MED
Gniezno NZOZ Diamed — ul. Zutawy 9 oraz 794 055 600
Poradnie Zdrowia ul. Orzeszkowej
Psychicznego dla 29c
Dzieci, Mtodziezy
i Dorostych
Gostyn GOSMED - Zespot ul. Graniczna 4 655721413
Przychodni Lekarza
Rodzinnego
Grodzisk Poradnia Zdrowia ul. Zbozowa 26 600 394 468
Wielkopolski Psychicznego
~Medyk”
Jarocin Zespot Poradni ul. Srédmiejska 32 62 505 22 55
Specjalistycznych
.Paracelsus”
Kalisz Centrum Medyczne ul. Majkowska 13a 782 899 298
Multimed
Kalisz Niepubliczny Zaktad ul. Starozytna 132a | 62 753 66 33
Opieki Zdrowotnej
Podstawowej
i Specijalistycznej
Med-Cor
Kalisz Niepubliczny Zaktad ul. Obozowa 1 62 766 78 76
Opieki Zdrowotnej —
Specjalistyczne
Centrum ,Synapsa”
Kepno Przychodnia MEDRA | ul. ks. Wawrzyniaka | 62 791 33 00
24
Koto Centrum Medyczne ul. Ksiecia Jozefa 578 878 000

Multimed

Poniatowskiego 25
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MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU

Koto Niepubliczny Zaktad ul. PCK 5 62 27212 11
Opieki Zdrowotnej
VIOLMED

Konin Centrum Medyczne ul. Wojska 63 244 43 95
Multimed Polskiego 33

Konin Poradnie ul. Chopina 23a 63 244 99 33
Specjalistyczne
Medica

Koscian Medicor Gabinety ul. Baczkowskiego 65 511 03 30
Lekarskie 3

Koscian Gabinety Lekarskie pl. Paderewskiego 731706 906
~Medyk” 4

Koscian Wielkopolskie pl. Paderewskiego Oddziat
Centrum 1a Psychiatryczny
Neuropsychiatryczne w Woniesciu:
im. Oskara 65 518 6147
Bielawskiego
(Oddziat Oddziat
Psychiatryczny Psychiatryczny
w Woniesciu, Oddziat w Siekowie:
w Sekowe) 65 549 6120

65 5115188

Krotoszyn Przychodnia ul. Wojciechowskiego | 62 721 01 98
KOL-MED 3

Krotoszyn Niepubliczny Zaktad ul. Adama 62 588 05 50
Opieki Zdrowotnej Mickiewicza 35
LPsyche”

Leszno Wojewoddzki Szpital ul. Kiepury 45 65 525 3195
Wielospecjalistyczny
im. dr. Jana
Jonstona

Leszno Medicor Gabinety ul. Krélowej 655 110 300
Lekarskie Jadwigi 4
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MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU
Leszno Specjalistyczna ul. Okrezna 20 601 055 376
Poradnia
Neuropsychiatryczna
i Uzaleznien ,Ego”
Miedzychod Samodzielny ul. Szpitalna 10 95 748 20 11
Publiczny Zaktad
Opieki Zdrowotnej
Nowy Tomysl Przychodnia Zespotu | ul. Floriana 6144 25 322
Lekarza Rodzinnego | Slésarskiego 4a
,Panaceum”
Oborniki Samodzielny ul. Szpitalna 2 61297 36 00
Publiczny Zaktad
Opieki Zdrowotnej
Ostrow Centrum Medyczne ul. Lotnicza 24 724 769 979
Wielkopolski Multimed
Ostréw Osrodek Leczenia ul. Wroctawska 81 62 73742 50
Wielkopolski Kompleksowego
Ostrow Zespot Zaktadow ul. Limanowskiego 62 595 11 00
Wielkopolski Opieki Zdrowotnej 20/22
Pita Zespot Poradni ul. Wojska 62 21562 75
Psychologiczno- Polskiego 43
-Psychiatrycznych
Pita Niepubliczny ul. Wojska 67 212 40 56
Specjalistyczny Polskiego 49b
Zaktad Opieki
Psychiatrycznej
i Odwykowej dla
Dorostych
Pleszew Niepubliczny Zaktad ul. Garncarska 1c 665 164 674

Podstawowej
i Specjalistycznej
Opieki Zdrowotnej
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MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU
Pleszew Pleszewskie ul. Poznanska 125a | 62 742 07 00

Centrum Medyczne
Poznan - Osrodek Terapii ul. Sniadeckich 42 61865 87 94
Grunwald i Promocji Zdrowia

Psychicznego
Poznan - Wojskowa ul. Arnolda Szylinga1 | 261574 421
Grunwald Specjalistyczna

Przychodnia

Lekarska
Poznan - Gabinety ul. Sciegiennego 22 | 6166158 07
Grunwald Specjalistyczne

Jan-Medic
Poznan — Szpital Kliniczny ul. Szpitalna 27/33 | 6184912 00
Jezyce im. Karola Jonschera

Uniwersytetu

Medycznego

im. Karola

Marcinkowskiego
Poznan — Jezyckie ul. Litewska 8 6184179 67
Jezyce Centrum Zdrowia

Psychicznego
Poznan - Samodzielny ul. Dojazd 34 61846 47 47
Jezyce Publiczny Zaktad

Opieki Zdrowotnej

MSWiA im.

prof. Ludwika

Bierkowskiego
Poznan - Uniwersyteckie ul. Bukowska 70 61845 27 65
Jezyce Centrum

Stomatologii

i Medycyny

Specjalistycznej
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MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU
Poznan - Wielkopolskie ul. Kérnicka 24 6111010 50
Nowe Miasto Centrum Zdrowia

Psychicznego

Katharsis
Poznan - Poznanski 0s. Kosmonautow 61820 3323
Stare Miasto Osrodek Zdrowia 110

Psychicznego
Poznan — Poznanski Osrodek Al. Solidarnosci 36 61647 77 80
Stare Miasto Specjalistycznych

Ustug Medycznych
Poznan - NZOZ Zespét Poradni | os. Bolestawa 61823 4418
Stare Miasto Specjalistycznych Chrobrego paw.

i Podstawowej 11/110

Opieki Zdrowotnej

J.A.P.-Med
Poznan - NZOZ Zespot Poradni | ul. Opieriskiego 12 61625 68 68
Stare Miasto Specjalistycznych

slermedica”
Poznan - Specjalistyczny os. Pod Lipami 103 | 61826 84 70
Stare Miasto Osrodek Terapii

i Promociji Zdrowia

Psychicznego
Poznan - Medicor Gabinety ul. Powstancow 61855 28 33
Stare Miasto Lekarskie Wielkopolskich 4
Poznan - Poradnia Zdrowia ul. Opolska 58 61832 29 61
Wilda Psychicznego NZOZ
Poznan - Poradnia Zdrowia ul. 28 Czerwca 61835 43 08
Wilda Psychicznego NZOZ 1956 r. 149
Poznan - Poradnie ul. 28 Czerwca 6122742 20
Wilda specjalistyczne 1956 r.194

Centrum

Medycznego HCP
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Psychicznego —
Psyche

MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU
Rakoniewice Centrum Medyczne ul. Ogrodowa 11a 61444 11 22
Rawicz Przychodnia ul. Marszatka 65 546 12 91
Lekarska RAWMED Jozefa
Pitsudskiego 3
Rawicz Poradnia ,Terapia” ul. Krolowej 668 908 900
M. Kietkiewicz Jadwigi 13b/20
Rawicz Center-Med ul. 11 Listopada 1 65 545 33 22
Stupca Centrum Medyczne ul. Bielawska 1a 63 249 87 88
Sobczak Lewicki
Swarzedz Centrum Medyczne ul. Kérnicka 75 577820 300
Persona
Szamotuty Samodzielny ul. Sukiennicza 13 61292 71 00
Publiczny Zaktad
Opieki Zdrowotnej
Szamotuty Centrum Medyczne ul. takowa 9 531742 748
Horyzont
Srem Grupa Zdrowie ul. Powstancow 61830 18 90
Wielkopolskich 5
Sroda Katharsis ul. Czerwonego 881550 095
Wielkopolska NZOZ Poradnia Krzyza 2
Psychiatryczno-
-Psychologiczna
Turek Niepubliczny ul. Folwarczna 1 63 279 56 31
Specjalistyczny
Zaktad Opieki
Zdrowotnej ,Almed”
Turek Centrum Zdrowia ul. tgkowa ba 63280 2010
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MIASTO

NAZWA

ADRES

NR TELEFONU

Wolsztyn

NZOZ Poradnia
Zdrowia
Psychicznego

i Terapii Uzaleznien

ul. Fabryczna 16

68 384 30 06

Wolsztyn

KOMED
Wolsztynskie
Centrum Terapii

ul. Drzymaty 34

68 384 30 06

Wolsztyn

Centrum Medyczne
Wolsztyn

ul. Dworcowa 3

68 347 37 97

Wrzesnia

Amika Konsorcjum
Medyczne

ul. Piastow 16

6143799 99

Wrzesnia

Niepubliczny
Specjalistyczny
Zaktad Opieki
Zdrowotnej
Cedromed

ul. Opieszyn 10

795 878 321

Wyrzysk

Centrum Pomocy
Specjalistycznej
~Remedium”

pl. Wojska
Polskiego 19

67286 74 53

Ztotow

Szpital Powiatowy
im. Alfreda
Sokotowskiego

ul. Szpitalna 28

67 263 22 33
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Leczenie srodowiskowe

MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU
Gniezno NZOZ Diamed — ul. Zutawy 9 oraz 794 055 600
Poradnie Zdrowia ul. Orzeszkowej 29¢

Psychicznego dla
Dzieci, Mtodziezy
i Dorostych
Kalisz Centrum Medyczne | ul. Majkowska 13a 782 899 298
Multimed
Koto Centrum Medyczne | ul. Ksiecia Jozefa 578 878 000
Multimed Poniatowskiego 25
Konin Centrum Medyczne | ul. Wojska Polskiego | 63 243 67 67
Multimed 33
Koscian Wielkopolskie pl. Paderewskiego 1a | 65 511 5178
Centrum
Neuropsychiatryczne
im. Oskara
Bielawskiego
Ostréow Zespot Zaktadow ul. Limanowskiego 62 59511 00
Wielkopolski Opieki Zdrowotnej 20/22
Poznan - Termedica os. Bolestawa 603 743 004
Stare Miasto Chrobrego 101
Poznan - Centrum Zdrowia ul. Bystra 7 451404 343
Stare Miasto Psychicznego
Instytutu
Psychoedukac;ji
Poznan - Centrum Medyczne | ul. 28 Czerwca1956r. | 61227 43 38
Wilda HCP 194
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MIASTO NAZWA ADRES NR TELEFONU

Swarzedz Centrum Zdrowia ul. Piaski 8 536 426 436
Psychicznego
Instytutu
Psychoedukacji

Turek Centrum Zdrowia ul. tgkowa 5a 63 280 2010

Psychicznego - 731626 726
Psyche

Wrzesnia Niepubliczny ul. Opieszyn 10 795 878 321
Specjalistyczny
Zaktad Opieki
Zdrowotnej
Cedromed

Placowki oraz oddziaty leczenia uzaleznien znajdziesz na stronie:
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Wazne informacje na temat zdrowia psychicznego i uzaleznien m.in.
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psychicznej, ttum. E. Janota, Warszawa 2022.

Stutz P,, Michels B., Metody. 5 metod rozwijania odwagi, kreatywnosci i sity woli,
ttum. T. Misiorek, Gliwice 2024.

CO | DLACZEGO CZUJEMY ORAZ CO MOZEMY Z TYM ZROBIC?

Flis J., Co ze mngq nie tak? O zyciu w dysfunkcyjnym domu, srodowisku, Polsce
i o tym, jak sobie z tym (nie)radzimy, Krakéw 2023.

Gonzalez A., Jak nie ttumi¢ emocji, ttum. B. tukomska, Poznan 2025.
Jucewicz A., Czujgc. Rozmowy o emocjach, Warszawa 2019.

LaDyne R., Odetnij napiecie. Jak pokonac stres dzieki praktykom
psychosomatycznym, ttum. J. Okuniewski, Krakow 2024.

Rawa-Kochanowska A., Po prostu o emocjach. Jak radzi¢ sobie z nimi w Zyciu
osobistym i zawodowym, Gliwice 2020.

KRYZYSY ROZWOJOWE | EGZYSTENCJALNE

de Barbaro B., Po co swiatu psychoterapia. BqdZ swiadomym autorem swojego
zycia, Warszawa 2023.

Dabrowska J., Nie ma sie czego bac. Rozmowy z mistrzami, Warszawa 2016.

Dobroczynski B., Jucewicz A., Tanczgc. Rozmowy o kryzysie i przemianie,
Warszawa 2024.

Grzebatkowska M., Winnicka E., Jak sie starze¢ bez godnosci, Warszawa 2022.
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LITERATURA

Kozak A., W poszukiwaniu siebie. Kazdy ma swojg opowies¢ do odkrycia, Krakdw
2025.

ZALOBA | STRATA

Wsparcie dla osob przechodzgcych kryzysy zyciowe, zwtaszcza po stracie
kogos bliskiego, i zbiér waznych informacji dla tych oséb: naglesami.org.pl

Projekt Fundaciji Hospicyjnej, ktéry pomaga dzieciom i nastolatkom

w radzeniu sobie z zatobg po smierci kogos bliskiego: tumbopomaga.pl
Wsparcie dla dzieci, mtodziezy i dorostych w Zzatobie — fundacja dziata w
Poznaniu: pandateam.pl

Informacije i przestrzen do dialogu na tematy przemijania, smierci, zatoby:
instytutdobrejsmierci.pl

Doka K.J., Zatoba jest podrézq. Jak zmagac sie ze stratg, ttum. M. Chojnacki,
Krakow 2023.

Franczak A., Zaba. Mata opowies¢ o zatobie, Wydawnictwo Albus, Poznan
2025.

Jackowska-Enemuo K., Od Z do A. Zatoba, zycie i ja. Notes dla nastolatkéw,
Gdansk 2024.

Liszewska N., Spychalska-Waszek H., Kaminska J., Zatoba. Jak wspiera¢
bliskich w kryzysie utraty [e-book], Poznan 2021:
itpb.pl/download/%C5%BBa%C5%820ba-jak-wspiera%C4%87-
bliskich-ITPB.pdf

Pawlak M., Spacer z motylem, Warszawa 2023.

Woydytto E., Zal po stracie. Sztuka akceptacji, Krakow 2025.

KRYZYS PSYCHICZNY | WYCHODZENIE Z NIEGO

Materiaty psychoedukacyjne na temat réznych aspektow zdrowia
psychicznego i fizycznego (od dziecinstwa do wieku senioralnego), w tym
projekty i poradniki: niewidacpomnie.org/materialy-do-pobrania

Strefa wiedzy i pomocy dla oséb w kryzysie samobodjczym i ich bliskich:
zwijr.pl

Kodeks Wrazliwosci w mediach spotecznosciowych. Jak zauwazy¢ i jak reagowaé
na objawy kryzysu psychicznego w social mediach? — przewodnik do pobrania:
fundacjazdrowegopostepu.com/kodeks-wra-liwo-ci
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KRYZYSOWNIK

Gonzalez A., To (nie) ja. Jak zaakceptowaé dawne traumy i p6jsé dalej, ttum.
B. tukomska, Warszawa 2023.

Harris R., Zderzenie z rzeczywistosciq. Jak przetrwac bolesne ciosy od Zycia i sie
po nich podniesé, ttum. A. Sawicka-Chrapkowicz, Sopot 2023.

Jucewicz A., Czasem czuje mocniej. Rozmowy o wychodzeniu z kryzysu
psychicznego, Krakéw 2022.

Serafin M., Sekielski M., Jest OK. To dlaczego nie chce zy¢?, Warszawa 2023.

Willard C., Odzyskaj swojgq site. Jak praktykowac¢ samowspétczucie i dbac o rozwdj
po traumie, ttum. K. Krzyzanowski, Poznan 2022.

DOSWIADCZENIE TRAUMY | RADZENIE SOBIE
Z JEJ KONSEKWENCJAMI
Strona organizacji zajmujacej sie szerzeniem wiedzy o traumie; znajdziesz

tu m.in. nieodptatne poradniki na temat wspierania dzieci:
instytut-traumy.pl/do-pobrania

Informacje i wsparcie m.in. dla os6b doswiadczajacych kryzysu
migracyjnego: forummigracyjne.org

Gordon J., Przemienic traume. Droga do nadziei i uzdrowienia, ttum. P. Cieslak,
Warszawa 2024.

Kolk van der B., Strach ucielesniony. Mézg, umyst i ciato w terapii traumy, ttum.
M. Zatoga, Warszawa 2024.

Levine P., ObudZcie tygrysa. Leczenie traumy, ttum. B. Jarzgbska-Ziewiec,
Warszawa 2020.

Perry B.D., Winfrey O., Co ci sie przydarzyto. Rozmowy o traumie, odpornosci
psychicznej i zdrowieniu, ttum. K. Mojkowska, Warszawa 2022.

Porges S\W.,, Porges S., Jak trauma i poczucie bezpieczenstwa wptywajq na nasze
zycie, ttum. K. Midor, Krakow 2025.

Shiro E., Zaskakujgcy dar traumy. Droga do rozwoju potraumatycznego, ttum.
P. Cieslak, Warszawa 2024.

CHOROWANIE, NIEPELNOSPRAWNOSC, CHOROBY
| ZABURZENIA PSYCHICZNE ORAZ SOMATYCZNE

Kryzysy, choroby i zaburzenia psychiczne: niewidacpomnie.org

Choroby psychiczne — m.in. grupy wsparcia i kampanie: ef.org.pl
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LITERATURA

Depresja: forumprzeciwdepresiji.pl/depresja; twarzedepresiji.pl

Nowotwory: zwrotnikraka.pl/category/psychoonkologia/wsparcie-
dla-chorych-na-raka; centrumkryzysowe.org.pl

Schizofrenia: otworzciedrzwi.org/psychoedukacja; schizofrenia-
reaguj.pl

Choroba Alzheimera:alzheimer-waw.pl

Udar: zyciepoudarze.pl

Choroba Parkinsona, stwardnienie rozsiane, migrena, epilepsja i inne:
chorobymozgu.pl/kategorie

Niepetnosprawnos¢: niepelnosprawni.pl

Dodatkowo — Polskie Stowarzyszenie na rzecz Osob z Niepetnosprawnoscig
Intelektualna: psoni.org.pl/publikacje

Lauveng A., Bytam po drugiej stronie lustra. Wygrana walka ze schizofrenigq,
ttum. E.M. Bilinska, Warszawa 2016.

Wirga M., Zwyciezy¢ chorobe, Krakow 2008.

WYZWANIA ZWIAZANE Z RODZICIELSTWEM

Wsparcie psychologiczne dla kobiet w cigzy i mam: mamanahustawce.pl

Fundacja, ktéra wspiera kobiety w cigzy i po porodzie, oferujgc m.in.
nieodptatng pomoc psychologiczng oraz edukacje w zakresie praw
pacjenta i waznych kwestii zwigzanych z porodem i macierzynstwem:
fundacjamatecznik.pl

Baza wiedzy dla rodzicéw na stronie Fundacji Dajemy Dzieciom Site
(z podziatem na kategorie wiekowe i tematyczne): rodzice.fdds.pl/wiedza

Kompendium wiedzy oraz filmy profilaktyczne z zakresu wspierania
zdrowia psychicznego dzieci i nastolatkow: mlodeglowy.pl/kompendium/
jestem-rodzicem

A. Dlarodzicow mtodszych dzieci

Coyne LW.,, Murrell A.R., Rados¢ rodzicielstwa. Jak odnaleZ¢é réwnowage,
spokadj i szczescie, ttum. S. Pikiel, Gdansk 2020.

Juul J., Twoje kompetentne dziecko. Dlaczego powinnismy traktowac dzieci
powazniej?, ttum. B. Hellmann, B. Baczyriska, Krakow 2011.

Stanczyk M., Moje dziecko sie ztosci. Droga do spokoju w rodzinie petnej
emocji, Warszawa 2024.
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KRYZYSOWNIK

Shefali T., Doskonaty rodzic nie istnieje. Mapa swiadomego rodzicielstwa,
ttum. A. Banasik, Poznan 2024.

Siegel D., Hartzell M., Swiadome rodzicielstwo. Wychowaj szczesliwe dziecko
dzieki wiekszej swiadomosci, ttum. K. Bochenek, Krakow 2015.
B. Dlarodzicéw nastolatkéw

Filliozat I., Juz sie nie rozumiemy. Jak przezy¢ czas trzaskajqcych drzwi, ttum.
A. Celinska, Warszawa 2018.

Gotota M., Jak byc dobrym rodzicem. Ksigzka o rodzicielstwie w czasach social
medidw, opresyjnych szkét i samotnosci, Poznan 2022.

Juul J., Nastolatki. Kiedy konczy sie wychowanie?, ttum. D. Syska, Krakéw
2014.

Lauveng A., Cos zupetnie innego. Piekto dorastania, ttum. E.M. Bilinska,
Gdansk 2013.

Suchecka J., Nie powiem ci, Zze wszystko bedzie dobrze, Warszawa 2022.

C. Poronienie i nieptodnosé

E-book o wspieraniu oséb z doswiadczeniem poronienia:
krotkainstrukcja.hellozdrowie.pl/instrukcja/poronienie

Bueno J., O poronieniu, zatobie i ukojeniu, ttum. M. Swigtkowska, Krakéw
2022.

Wietrzykowska A., Niewidzialni rodzice. Jak rozmawiac o nieptodnosci,
Poznan 2023.
D. Adopcja

Informacje na temat m.in. adopcji, nieptodnosci, rodzicielstwa
zastepczego: nasz-bocian.pl

Informacje na temat adopcji i pieczy zastepczej oraz wszelkich dziatan
realizowanych przez Wielkopolski O$rodek Adopcyjny: rops.poznan.pl/
komorki-organizacyijne/wielkopolski-osrodek-adopcyjny

Gray D.D., Adopcja i przywigzanie. Praktyczny poradnik dla rodzicow, ttum.
M. Lipinska, M. Kowalska, S. Kot, Gdansk 2010.

Modlibowska M., Odczarowac adopcje. Przewodnik dla tych, ktérzy chcg
odnalez¢ swoje dziecko i zostac rodzicami, Warszawa 2020.
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E. Rozstanie/rozwod

Informacje przydatne podczas rozwodu, w tym poradniki:
rozchodzisieodzieci.pl

Lopez de la Chica R., Corrales M.A., Jak przeprowadzic dzieci i siebie przez
proces rozstania, ttum. J. Kuhn, Warszawa 2024.

Minge N., Kiedy rodzice sie rozstajq. Jak wspierac dziecko w czasie separacji
lub rozwodu, Warszawa 2024.

Zubrzycka E., Przetrwac burze. Jak poméc dziecku, gdy jego rodzina
przechodzi kryzys. Opowiadanie dla dzieci i poradnik dla rodziny, Sopot 2023.

F. Szczegolne wyzwania rodzicielskie (niepetnosprawnoseé,
neuroréznorodnos$é, trauma dziecka)

Przewodnik dla oséb, ktore otrzymaty informacje o mozliwej chorobie,
niepetnosprawnosci albo szczegdlnych potrzebach swojego dziecka lub
kogos bliskiego — powitalnik.pl

E-book o znaczeniu i procesie tworzenia wiezi, traumie relacyjnej
oraz o tym, jak wspierac zranione dziecko w procesie zdrowienia
(dedykowany rodzicom biologicznym i adopcyjnym) — rops.poznan.
pl/files/bezpieczne-przywiazanie-jako-klucz-do-zdrowienia-
zranionego-dziecka.pdf

Goldberg Mintz M., Trauma u twojego dziecka. Rozpoznaj objawy i wspieraj w
powrocie do zdrowia, ttum. W. Turopolski, Krakéw 2024.

Gusti, Mallko i tata, ttum. T. Pindel, Warszawa 2018.

Hejlskov Elvén B., Nie gryze, nie bije, nie krzycze. Jak zachowywac
sie pozytywnie w stosunku do oséb z autyzmem i innymi dysfunkcjami
rozwojowymi, ttum. R. Pucek, Warszawa 2018.

Michalczak K., Synu, jestes kotem, Warszawa 2022.

Ptak O., Kto ukradt jutro. | dlaczego nie jest jak z obrazka, Poznan 2019.

SAMOOKALECZENIA

Poradnik dla rodzicow na temat samookaleczen dzieci: cavuhb.nhs.
wales/files/resilience-project/polish-resources/self-harm-top-tips-
parents-polish-pdf

Gotota M., Zyletke zawsze nosze przy sobie, Poznan 2022.

Jeczminska D., Blizny, ktére méwiq wiecej niz stowa. Samouszkodzenia
nastolatkow, Wydawnictwo psychologiadziecka.org 2022.
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KRYZYSOWNIK

Linehan M., Zycie warte przezycia, ttum. K. Putawski, Poznan 2021.

Van Dijk S., Samookaleczenia nastolatkow. Uwolnij sie od destrukcyjnych
zachowan dzieki technikom terapii DBT, ttum. A. Rurarz, Sopot 2022.

OBRAZ CIALA, WAGA | ODZYWIANIE

Darmowe e-booki na temat zaburzen odzywiania:
centrumzaburzenodzywiania.pl/strefapacjenta/do-pobrania

Buraczek J., Zaburzenia odzywiania. Dlaczego i po co sie pojawiajq oraz jak
mozemy poméc, Warszawa 2025.

Btazejewska-Stuhr K., Ziemnicka A., Znikam. Zaburzenia odzywiania dzieci i
mtodziezy, Poznan 2024.

Chowaniec U., Skoczylas N., Grubancypacja. O grubosci bez przepraszania,
Warszawa 2025.

Mamczur M., Gruba. Reportaze o wadze i uprzedzeniach, Warszawa 2022.

ADHD U DZIECI | DOROStLYCH

Chromik-Kovacs J., Banaszczyk ., Jak pracowac z dzieckiem z ADHD w domu
i w szkole. Poradnik dla rodzicéw i nauczycieli, Gdansk 2019.

Jozwiak J., Tarnowska-Ciosek ., Z tego sie nie wyrasta. Kompendium wiedzy
o0 ADHD, Warszawa 2024.

Kotakowski A., Wolanczyk T., ADHD Przewodnik dla rodzicéw i wychowawcow,
Sopot 2024.

Korycinska A., Radio w mojej gtowie. Opowiesci o ADHD, Warszawa 2024.
Rosier T., ADHD. Twéj mézg jest OK, ttum. L. Wierzbowska, Krakéw 2024.

SPEKTRUM AUTYZMU U DZIECI | DOROStLYCH

Informator dla rodzicow po diagnozie spektrum autyzmu u dzieci;
zawiera informacje dotyczace m.in. systemu edukaciji, orzecznictwa

i pomocy spotecznej (niepetnosprawnosc), dostepnych form wsparcia:
autyzmpoludzku.pl/informator

Linki do stron z przydatnymi materiatami, polecane lektury, bezptatne
publikacje uzupetniajgce informator: autyzmpoludzku.pl/polecam

Poradniki na temat spektrum autyzmu: synapsis.org.pl/nasze-dzialania-
akcje-specjalne-poradniki
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LITERATURA

Publikacje o spektrum autyzmu u dziewczat i kobiet:
dziewczynywspektrum.pl/publikacje

Castellon S., Niezbednik dziewczyny ze spektrum. Poradnik dorastania dla
fantastycznych i autystycznych, ttum. A. Sawicka-Chrapkowicz, Gdansk 2020.

Cook O'Toole J., (Sekretna) ksiega asperdzieciaka. Poradnik dla dzieci i mtodziezy
z zespotem Aspergera, ttum. A. Weksej, Krakow 2018.

Hendrix S., Kobiety i dziewczyny ze spektrum autyzmu. Od wczesnego
dziecinstwa do pézZnej starosci, ttum. M. Moskal, Krakow 2018.

Janiak W., Janiak J., Ksigzka o cztowieku w spektrum autyzmu, Opole 2022.

Nanson B., Porozmawiajmy o autyzmie. Przewodnik dla rodzicéw i specjalistow,
ttum. A. Haduta, Krakéw 2017.

LGBT+

Portal dla rodzicow i sojusznikow osob LGBTQIA; zawiera materiaty
edukacyjne do pobrania, literature, filmy i strony z informacjami na temat
rozwoju seksualnego i przeciwdziatania dyskryminacji: myrodzice.org/
czytelnia

Biblia dysforii ptciowej — genderdysphoria.fyi/pl

Baza wiedzy o transptciowosci i procesie tranzycji: tranzycja.pl

Ekumeniczna grupa chrzescijan LGBT+ oraz rodzin i przyjaciot:
wiaraitecza.pl

Strona poznanskiej organizacji oferujgcej bezptatng pomoc prawng

i psychologiczng dla os6b LGBT+ oraz ich bliskich; organizuje grupy
wsparcia dla oséb w réznych przedziatach wiekowych, prowadzi szkolenia
i warsztaty rownosciowe oraz promuje profilaktyke i Swiadomosc¢ zdrowia
seksualnego (m.in. zapewnia bezptatne testy na choroby przenoszone
drogg ptciowg) — grupa-stonewall.pl/wsparcie

Cata sita, jakq czerpie na zycie. Swiadectwa, relacje, pamietniki oséb LGBTQ+
w Polsce, red. J. Bednarek, P. Laskowski, S. Matuszewski, t.. Mikotajewski,
M. Sobczak, Krakéw 2022.

Chen A., Asy. Czego moze nas nauczyc aseksualnos¢, ttum. A. Kaminska,
Wotowiec 2024.

Heban M., Godnos¢ prosze. O transptciowosci, gniewie i nadziei, Warszawa
2023.

Jacon P, My, Trans, Warszawa 2021.
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KRYZYSOWNIK

Tecza w siedmiu odstonach. Zasobnik Akademii Zaangazowanego Rodzica, red.
K. Remin, Kampania Przeciw Homofobii, Warszawa 2021.

UZALEZNIENIA

Krajowe Centrum Przeciwdziatania Uzaleznieniom (dawniej PARPA); na
stronie znajdziesz m.in. interaktywna mape placéwek leczenia uzaleznien
na terenie Polski i materiaty do pobrania: kcpu.gov.pl

Baza wiedzy na temat m.in. uzaleznien i uzywania alkoholu, narkotykow
oraz uzaleznien behawioralnych: stopuzaleznieniom.pl

Materiaty edukacyjne na temat cyfrowej higieny i profilaktyki e-uzaleznien
wsrod dzieci, mtodziezy i dorostych: dbamomojzasieq.pl

Flis J., Wspétuzaleznieni. Jak zatroszczyc¢ sie o siebie i budowacé zdrowe relacje
z osobami uzaleznionymi, Krakow 2022.

Halber M., Najgorszy cztowiek na swiecie, Krakow 2015.
Markiewicz M., Bez alko i dragow jestem nudna, Warszawa 2024.

Modrzynski R., O uzaleznieniu prosto i zrozumiale. Niezbednik pacjenta i jego
rodziny, Warszawa 2023.

Najavits L., Jak wyjs¢ z traumy i uzaleznienia. Praktyczne wskazowki i strategie,
ttum. M. Pigtek, Warszawa 2020.

PRZEMOC | RADZENIE SOBIE Z JEJ KONSEKWENCJAMI

Materiaty edukacyjne oraz wsparcie dla osob doswiadczajgcych lub
stosujgcych przemoc przygotowane przez stowarzyszenie Niebieska Linia:
niebieskalinia.org

Materiaty edukacyjne Fundacji Dajemy Dzieciom Site o przeciwdziataniu
przemocy wobec dzieci: edukacja.fdds.pl

Materiaty na temat przemocy i sposobow, by uzyskac¢ pomoc: opta.org.pl/
publikacje

Comito T., Przemoc, ktérej nie widac. Jak rozpoznac i przerwac cykl przemocy
psychicznej. Poradnik z éwiczeniami, ttum. S. Pikiel, Sopot 2021.

Moraczewska J., Moja sita. Jak przerwac krqg przemocy i zaczqc zycie bez leku,
Poznan 2021.
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Stowniczek

ADAPTACJA - przystosowanie

ADHD - zespot nadpobudliwosci psychoruchowej z zaburzeniami uwagi;
zaburzenie neurorozwojowe, objawia sie trudnosciami w koncentracji
uwagi, nadaktywnoscig psychoruchowg i impulsywnoscig

AFEKTYWNY - odnoszacy sie do emocji, uczu¢ lub nastroju i ich wptywu
na zachowanie

ATAK PANIKI - bardzo intensywne i nagte uczucie leku bez wyraznej
przyczyny; towarzyszg mu silne objawy fizyczne (np. trudnosci

z oddychaniem, kotatanie serca i drzenie ciata) oraz psychiczne (np. lek
przed smiercig)

AUTONOMICZNY - inaczej: niezalezny

AUTOREFLEKSJA - swiadome przyglgdanie sie wtasnym myslom,
uczuciom i zachowaniom

AUN - autonomiczny uktad nerwowy, czes¢ uktadu nerwowego, ktéra
dziata niezaleznie od woli cztowieka i reguluje takie funkcje ciata jak bicie
serca, oddychanie i trawienie

AUTYZM -ZABURZENIA ZE SPEKTRUM AUTYZMU - zaburzenie
neurorozwojowe charakteryzujgce sie trudnosciami w rozumieniu zasad
komunikaciji i relacji spotecznych (np. w nawigzywaniu i podtrzymywaniu
relacji, rozumieniu zasad $wiata spotecznego, odbieraniu mowy werbalnej

i niewerbalnej); wyrdznia sie tez funkcjonowaniem w sposob rutynowy
(niska tolerancja na wprowadzanie zmian, rozwijanie wybranych dziedzin
wiedzy, specyficzne zainteresowania), odbieraniem docierajgcych bodzcow
sensorycznych w sposéb nieadekwatny (nadwrazliwos¢ lub ostabiona
reakcja na site bodzca); osoby z tg diagnozg mogg mie¢ rézne nasilenie
zachowan i cech

CPTSD (COMPLEX POSTTRAUMATIC STRESS DISORDER) -
ztozona postac stresu pourazowego; wynika najczesciej z powtarzajgcych
sie doswiadczen traumatycznych w dziecinstwie; skutkuje trudnosciami

i zaburzeniami na pozniejszych etapach zycia: problemami z regulacjg
emociji, agresjg wobec siebie lub innych, sktonnoscig do uzaleznien,
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narazaniem sie na sytuacje niebezpieczne, doswiadczaniem trudnosci
w relacjach

DYSKOMFORT - odczucie fizycznej lub psychicznej niewygody

COMING OUT - tzw. wyjscie z szafy; ujawnienie swojej orientacji
seksualnej lub tozsamosci ptciowej innym osobom; to okreslenie moze
rowniez dotyczyc¢ przekazania wiadomosci o waznych aspektach
funkcjonowania niezwigzanych z seksualnoscig, np. podzielenia sie
doswiadczeniem kryzysu psychicznego czy informacjg o diagnozie lub
leczeniu (depresja, zaburzenia osobowosci)

DYSKRYMINACJA - nierowne, gorsze, niesprawiedliwe i wybiorcze
traktowanie osob/osoby ze wzgledu na jej przynaleznos¢ do grupy
tozsamosciowej (np. spotecznosci osdb LGBT+, 0sdb starszych, migrantéw)

DYSOCJACJA - reakcja uktadu nerwowego na przecigzenie stresem
lub zbyt trudne doswiadczenie traumatyczne; polega na ,,odtaczeniu”
od swiadomego przezywania; moze objawiac sie niepamiecig, utratg
niektorych umiejetnosci, odretwieniem emocjonalnym, nieodczuwaniem
doznan z ciata, poczuciem odrealnienia

DEREALIZACJA - przejaw dysocjacji, poczucie, ze otoczenie jest obce,
nieznane, zamglone, nierealne; derealizacji moze towarzyszy¢ wrazenie
snu, oddalenia od innych

DEPERSONALIZACJA - przejaw dysocjacji, wrazenie obserwowania
siebie spoza wtasnego ciata, patrzenia na siebie i swoje zachowania, jakby
to byt film lub sen o samym sobie — jakby w roli swiadka przy jednoczesnym
braku odczuwania bolu, cieptoty itp.

EGZYSTENCJALNY - zwigzany z istnieniem cztowieka

FLASHBACK - pojawiajgce sie nagle i mimowolnie wspomnienie
bolesnego doswiadczenia; daje poczucie powrotu do traumatycznego
zdarzenia wraz z reakcjami w ciele charakterystycznymi dla sytuacji
realnego zagrozenia; moze przybiera¢ forme obrazu (jak migawka

z aparatu), dreczacego snu lub niechcianej mysli

GRUPY MARGINALIZOWANE - osoby lub spotecznosci wykluczane
lub dyskryminowane z powodu cech takich jak pochodzenie etniczne, ptec,
orientacja seksualna, status materialny, niepetnosprawnos¢

HOSPITALIZACJA - pobyt w szpitalu trwajgcy co najmniej jedng noc;
pobyt na oddziale psychiatrycznym zgodnie z polskimi przepisami jest
nieodptatny rowniez dla osob nieubezpieczonych
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KONTAKT Z SAMYM SOBA - swiadomos¢ wtasnych emocji, mysli
i doznan cielesnych w danym momencie

KONTAKT Z INNYMI - zdolnos¢ do nawigzywania i utrzymywania
relacji, stuchania i rozumienia innych

LEKARZ POZ - lekarz Podstawowej Opieki Zdrowotnej; $wiadczy opieke
zdrowotng w osrodkach zdrowia finansowanych ze srodkow publicznych
na podstawie umowy z NFZ; popularnie nazywany lekarzem pierwszego
kontaktu; diagnozuje choroby i leczy je, kieruje pacjentéw na potrzebne
badania, zabiegi i do specjalistow; jesli lekarz POZ ma ukonczong
specjalizacje z medycyny rodzinnej, mozna go nazywac lekarzem
rodzinnym

LGBT+ — lesbijki, geje, osoby biseksualne i osoby transptciowe; + oznacza
kolejne grupy w obszarze mniejszosci seksualnej

MARGINALIZOWANIE - proces wykluczania osob lub grup ze
wspolnych zasobow, praw lub aktywnosci, ktory prowadzi do spychania ich
na margines zycia spotecznego, ogranicza wptyw na wazne decyzje oraz
pogarsza funkcjonowanie

MECHANIZM OBRONNY - automatyczny proces psychiczny lub
fizjologiczny majgcy na celu ochrone organizmu przed przecigzeniem lub
w sytuaciji zagrozenia

MOBILIZAC JA - pobudzenie do dziatania, fizjologiczne przygotowanie
organizmu do dziatania pod wptywem stresu lub w sytuacji zagrozenia

MULTITASKING - wykonywanie kilku zadan jednoczesnie

NIEBINARNE OSOBY - osoby, ktorych tozsamos¢ ptciowa wykracza
poza tradycyjny podziat na dwie ptcie (czyli nie identyfikujg sie wytgcznie
jako kobieta lub mezczyzna)

OKNO TOLERANCUJI - ,bezpieczny” zakres pobudzenia uktadu
nerwowego, w ktorym mozna optymalnie funkcjonowac, pozostajac

w kontakcie ze sobg i otoczeniem; cztowiek odczuwa wtedy emocije, ale
te go nie przyttaczajg, mysli jasno i podejmuje racjonalne decyzje, reaguje
elastycznie oraz adekwatnie do sytuacji i moze angazowac sie w relacje
z innymi ludzmi

ORIENTACJA SEKSUALNA - staty wzorzec pociggu emocjonalnego,
romantycznego lub seksualnego do innych osob
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OSTRE ZABURZENIE STRESOWE - inaczej ostra reakcja na stres
(ASR, acute stress reaction); to naturalna reakcja organizmu na wydarzenie
traumatyczne, wystepujgca bezposrednio po jego zajsciu; utrzymuje sie
od 3 do 30 dni po narazeniu na zdarzenie traumatyczne; wraz z uptywem
czasu objawy powinny sie zmniejszac

PARALIZ DECYZYJNY - niemozno$é podjecia decyzji pomimo
posiadania niezbednych informaciji, co prowadzi do nasilajgcego sie stresu
i pogorszenia funkcjonowania (,zastygniecie” w bezczynnosci w sytuacji
wyboru)

PICTUREBOOK - ksigzka obrazkowa

POZNAWCZY - odnoszacy sie do procesow umystowych zwigzanych
Z poznawaniem rzeczywistosci; zwigzany z mys$leniem, pamiecig, uczeniem
sig, postrzeganiem i rozumieniem

PRACA SOCJALNA - dziatania majgce na celu wsparcie osob lub grup,
ktoére znalazty sie w trudnej sytuacji zyciowej

PRZEBODZCOWANIE - stan przecigzenia psychofizycznego z powodu
nadmiaru bodzcoéw docierajgcych do organizmu

PRZECI AZ ENIE - stan nadmiernego obcigzenia zasobdéw organizmu,
uniemozliwiajgcy dalsze efektywne funkcjonowanie

PRZEWLEKLY STRES - dtugotrwate utrzymywanie sie stanu napiecia
i pobudzenia organizmu, moggce prowadzi¢ do wyczerpania i problemoéw
zdrowotnych

PTSD (POSTTRAUMATIC STRESS DISORDER) - zaburzenie,
ktore rozwija sie u niektérych ludzi po przezytym doswiadczeniu
traumatycznym; uniemozliwia normalne funkcjonowanie; pomimo uptywu
czasu cztowiek zyje w ciggtym napieciu, doswiadcza nawracajgcych
bolesnych mysli i obrazéw dotyczacych zdarzenia oraz stara sie unikac
wszystkiego i wszystkich, co je przypomina

REGENERACJA — proces przywracania rownowagi fizycznej
i psychicznej po wysitku lub stresie

REGULACJA EMOCJI - umiejetnosc rozpoznawania, wyrazania
i zmieniania reakcji emocjonalnych w sposoéb adekwatny do sytuaciji

REZYLIENC JA - zdolnos$¢ powracania do rownowagi po stresie; dotyczy
odpornosci psychicznej, ludzkiej sity oraz umiejetnosci adaptacji do
radzenia sobie z przeciwnosciami losu

177



SEOWNICZEK

SAMOREGULACJA - zdolnos$¢ organizmu do samodzielnego
przywracania rownowagi po stresie, obejmuje elastyczne przehodzenie
miedzy stanami mobilizacji i odpoczynku

SENSORYCZNY - zwigzany z czuciem i zmystami (wzrok, stuch...)
SOMATYCZNY - odnoszacy sie do ciata

STAN POBUDZENIA - poziom aktywnosci uktadu nerwowego
wptywajgcy na tempo bicia serca, oddech, napiecie miesni i gotowosc¢ do
dziatania

STRES MNIEJSZOSCIOWY - stres przezywany przez osoby nalezgce
do grupy, ktéra stanowi mniejszos¢ w danej spotecznosci; przewlekte
napiecie zwigzane z dyskryminacja, wykluczeniem, izolacjg i lekiem przed
odrzuceniem lub przemocg

STRESORY - rzeczy, sytuacje lub przezycia wewnetrzne odruchowo
odbierane jako zagrozenie, na ktore reagujemy mobilizacjg organizmu

SPEKTRUM - oznacza, ze jaki$ zbiér cech, zachowan czy zjawisk moze
wystepowac w réznym nasileniu i kombinacjach

SPOLDZIELNIE SOCJALNE - dziatajg na zasadzie przedsigbiorstwa,
ktorego gtownym celem jest reintegracja spoteczna i zawodowa osob
zagrozonych wykluczeniem

SUPERWIZJA - profesjonalny proces rozwojowy dla specjalistow

takich jak psychologowie, psychoterapeuci, pracownicy socjalni (zawody,
w ktérych praca polega na wspieraniu innych ludzi); rozwijanie kompetenciji
zawodowych m.in. dzieki systematycznej refleksji nad wtasng pracag

i analizie przypadkéw z wtasnej praktyki pod okiem doswiadczonego
superwizora (indywidualnie lub grupowo)

TRANSPLCIOWOSC/OSOBA TRANSPLCIOWA - oznacza
sytuacje, w ktorej tozsamosc osoby jest inna niz pte¢ wpisana

w dokumentach przy urodzeniu; osoba transptciowa moze identyfikowac
sie jako kobieta, mezczyzna lub poza tymi kategoriami (np. jako osoba
niebinarna); transptciowos$c nie jest chorobg; wazne jest uszanowanie
tozsamosci ptciowej innych oraz uzywanie zaimkow i imion, o ktore prosza

TOZSAMOSC PLCIOWA - to sposdb, w jaki cztowiek sam siebie

rozumie i odczuwa w kontekscie ptci, np. jako kobiete, mezczyzne
i osobe niebinarng lub w jeszcze inny sposéb; tozsamosc¢ ptciowa jest
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wewnetrznym poczuciem siebie i nie zawsze musi by¢ zgodna z ptcig
wpisang przy urodzeniu

TRAUM A - wywotujg jg zdarzenia zwigzane z poczuciem skrajnego
zagrozenia, w ktorych czujemy, ze my sami lub inna osoba jestesmy
narazeni na utrate zycia lub zdrowia; powoduje uruchomienie
automatycznych reakcji w uktadzie nerwowym takich jak walka, ucieczka,
zamrozenie

TRAUMA PROSTA - zwana monotraumg, czyli jednorazowe zdarzenie
traumatyczne, np. wypadek samochodowy

TRAUMA MEDYCZN A - zwigzana z leczeniem, np. z chorobami
zagrazajacymi zyciu, inwazyjnymi procedurami medycznymi i zabiegami,
niekorzystng diagnoza, odseparowaniem od bliskich na skutek choroby

TRAUMA RELACYJNA - tzw. trauma cztowiek-cztowiekowi, inaczej
interpersonalna; dotyczy sytuaciji takich jak zaniedbanie, wykorzystanie,
stosowanie przemocy

TRAUMA WOJENNA - narazenie na utrate zdrowia lub zycia wtasnego
lub innych podczas dziatan na froncie, dtugotrwate pozostawanie

W napieciu z uwagi ha bombardowania, koniecznos¢ ukrywania sig, zycie
pod grozbg aresztowania lub przymusowej emigracji

TRAUMA ZASTEPCZA - zwana inaczej zapozyczong lub wtérng;
wystepuje u ludzi pracujgcych z osobami doswiadczajgcymi wydarzen
traumatycznych, np. w stuzbach pierwszego reagowania (u ratownikow,
lekarzy, pielegniarek, strazakow, policjantow), w grupach zawodowych
takich jak psycholodzy, psychoterapeuci, pracownicy socjalni, prawnicy;
polega na doswiadczaniu podobnych objawow potraumatycznych, ktore
prezentujg pacjenci/klienci

TRAUMA ZLOZONA - powtarzajace sie czesto od dziecinstwa
doswiadczenia zaniedbywania emocjonalnego lub/i fizycznego ze
strony najblizszego otoczenia, narazanie dziecka na brak poczucia
bezpieczenstwa i przewidywalnosci ze strony opiekunow

TRYB WALKI LUB UCIECZKI - naturalna, automatyczna reakcja na
zagrozenie, aktywujaca ciato do obrony lub szybkiego oddalenia sie od
niebezpieczenstwa

TRYB PRZECI AZ ENIA - stan, w ktérym zasoby organizmu sg tak
wyczerpane, ze dalsze dziatania stajg sie niemozliwe
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TRIGGER - tzw. wyzwalacz, czyli bodziec zmystowy (moze byé¢ nim kolor,
zapach, odgtos) automatycznie kojarzony przez ludzki mézg z zagrozeniem

WZROST POTRAUMATYCZNY - poczucie osiggniecia wyzszego
poziomu funkcjonowania, pozytywna przemiana po przezytym
doswiadczeniu traumatycznym; moze dotyczy¢ przewartosciowania
swojego zycia i plandw, odkrycia nowych umiejetnosci i osiggnie¢, poczucia
checi dalszego rozwoju

ZABURZENIE - ,odbieganie” od normy, moze dotyczy¢ sfer emocjonalnej,
spotecznej i poznawczej; wywotuje dyskomfort, powoduje utrudnienia

w funkcjonowaniu; moze by¢ zrodtem cierpienia psychicznego lub
fizycznego

ZABURZENIA PSYCHICZNE

Na przyktad depresja, zaburzenia lekowe, schizofrenia, zaburzenia
obsesyjno-kompulsywne — sg diagnozowane przez specjaliste
(lekarza). Kazda diagnoza odnosi sie do kryteriow zawartych

w Miedzynarodowej Klasyfikacji Chordb (w wielu krajach od 2022
roku obowigzuje ICD-11, ale w polskim systemie wcigz trwa proces
jej wdrazania i korzysta sie z ICD-10).

Podstawowe roznice miedzy kryzysami a zaburzeniami
psychicznymi polegaja na:

—> czasie trwania — kryzys jest przejsciowy, zaburzenia z reguty
majg trwalszy charakter,

—> przyczynach — kryzys ma jaki$ czynnik wyzwalajacy,

a zaburzenia mogg mie¢ podtoze biologiczne i trwac od
urodzenia,

—> charakterystyce — kryzys oznacza pogorszenie funkcjonowania
w stosunku do wczesniejszego poziomu i czesto ma bardziej
subiektywny charakter, a zaburzenie to zestaw objawow
spetniajgcych zewnetrzne kryteria.

ZABURZENIA DYSOCJACYJNE - polegajg na dezorganizaciji,

a czesto rozszczepieniu aspektow osobowosci, w tym poczucia wtasnego
ja; wywotane sg trudnymi doswiadczeniami szczegélnie z okresu
dziecinstwa; utrudniajg funkcjonowanie w spdjny i przewidywalny sposob
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ZABURZENIA NEUROROZWO JOWE - grupa zaburzen majacych
poczatek w dziecinstwie, zwigzanych z nieprawidtowym rozwojem uktadu
nerwowego, ktére wptywajg na nauke, zachowanie lub funkcjonowanie
spoteczne

ZABURZENIA PSYCHOTYCZNE - mogg wystgpi¢ w reakcji na stres
lub zdarzenie traumatyczne; towarzyszg im objawy psychotyczne takie jak
urojenia, halucynacje, dezorganizacja mowy lub zachowan; ponadto mogg
wystepowac nadmierne pobudzenie, cierpienie emocjonalne i dezorientacja

ZASOBY - wszystko, co zapewnia nam potrzebne srodki lub poprawia
jakos$¢ naszego zycia

ZAMROZENIE - (odno$nie do ludzkiej reakcji) automatyczna reakcja
obronna organizmu w sytuaciji silnego zagrozenia lub bezsilnosci,
charakteryzujgca sie unieruchomieniem

ZAtOBA - naturalna reakcja emocjonalna na wszystkie rodzaje strat
(Smier¢; utrata roli zyciowej lub zawodowej, statusu spotecznego, zdrowia,
rzeczy materialnych); czesto jest to proces zindywidualizowany, polegajacy
na przezywaniu straty przy jednoczesnym uczeniu sie zycia tu i teraz — bez
tych lub tego, co stracilismy
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Regionalny Osrodek Polityki Spotecznej w Poznaniu (ROPS) jest jednostka
organizacyjng Samorzadu Wojewodztwa Wielkopolskiego. Odpowiada

za realizacje zadan w obszarze polityki spotecznej w wojewddztwie
wielkopolskim zgodnie z priorytetami okreslonymi w Strategii Polityki
Spotecznej Wojewodztwa Wielkopolskiego do 2030 roku. ROPS realizuje
zadania na rzecz mieszkancow Wielkopolski okreslonych w Strategii: rodzin,
systemu pieczy zastepczej i adopcji, 0sob z ograniczong sprawnoscig, 0séb
starszych, 0sob z kategorii wysokiego ryzyka socjalnego, migrantéw, kadr
pomocy i integracji spoteczne;j.

Jako urzad dziatajgcy w strukturach Samorzgdu Wojewddztwa
Wielkopolskiego ROPS realizuje przede wszystkim zadania skierowane
do instytucji (np. O$rodkéw Pomocy Spotecznej, Powiatowych

Centréw Pomocy Rodzinie, organizacji pozarzgdowych oraz instytucji
wyspecjalizowanych w udzielaniu wsparcia) i pomaga im w bezposrednim
wspieraniu mieszkancow Wielkopolski.

Sa to przede wszystkim szkolenia i dostarczanie wiedzy o nowych
metodach pracy gminom i powiatom, pomoc w rozwoju pracownikow,
wsparcie organizacji pozarzadowych w realizacji zadan czy umozliwianie
nawigzywania kontaktow pomiedzy réznymi instytucjami.

Ponadto ROPS wspomaga tworzenie i funkcjonowanie miejsc pracy
dla os6b z zaburzeniami psychicznymi posiadajacych orzeczenie
o niepetnosprawnosci w Zaktadach Aktywnosci Zawodowe;.

Misjg ROPS-u wobec wszystkich mieszkancéw Wielkopolski jest dostarczanie
informacji o tym, gdzie szuka¢ wsparcia i jakie instytucje mogg go udzieli¢
w sytuacji kryzysu psychicznego.



Stowarzyszenie Os6b i Rodzin na Rzecz Zdrowia Psychicznego
»Zrozumiec¢ i Pomoéc”

Moze sie zdarzyc, ze nie masz z kim porozmawiac i nie wiesz, gdzie sie
udac. Moze czujesz zagubienie, samotnosc¢, bezradnosc¢, wstyd.

W Poznaniu jest miejsce, w ktérym na ciebie czekamy. Stowarzyszenie
Os6b i Rodzin na Rzecz Zdrowia Psychicznego ,,Zrozumie¢ i Pomoéc” dziata
juz od ponad 20 lat. Tutaj znajdziesz zyczliwe stowo, usmiech i konkretne
wsparcie.

Jak to dziata? Pracownik stowarzyszenia towarzyszy ci i wspiera cie

w trudnosciach dnia codziennego oraz pomaga odkrywac twoje potrzeby

i mozliwosci.

Dla kogo jestesmy? Kiedy doswiadczasz kryzysu psychicznego — zgtos sie
do nas. Kiedy twaj bliski jest w kryzysie, zadbaj o niego i powiedz mu o nas.
Wspieramy w usamodzielnianiu sie i zapewniamy warunki do rehabilitacji

i integracji z otoczeniem. Edukujemy na temat zaburzen psychicznych,
dajemy wiedze o objawach i o tym, co trzeba zrobi¢, gdy kryzys sie pojawi.
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