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Tresci programowe:

Psychoterapia dzieci i mtodziezy kontekst
rOZWOJOWY;

Modele psychoterapii dzieci i mlodziezy;

Najczestsze zaburzenia u dzieci i mtodziezy, miedzy
norma a patologia;
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~ Koncepcje rozwojowe w
psychoterapii dzieci i mtodziezy

Stadia rozwoju myslenia wg Piageta;

Kryzysy rozwojowe wg E. Eriksona;

Rozwoj tozsamosci wg E. Eriksona;

Rozwdj swiatopogladu wg Szumana

Teoria rozwoju moralnego Lawrence'a Kohlberga;

Teoria przywiazania Bowlby'ego;



Stadia rozwoju myslenia wg Piageta

Stadium sensoryczno-motoryczne (inteligencji praktycznej) Od urodzenia do =
2. roku zycia

poczatkowo dominacja czynnosci odruchowych

przedmiotem poznania sa stosunki przestrzenne miedzy przedmiotami w otoczeniu
dziecka;

schematy, ktore ksztaltujq sie w tym okresie:

e schemat stalego przedmiotu, 8., 9-12. mz. (zatozenie o jego istnieniu mimo znikniecia z
pola widzenia%;
e schemat uniwersalnej przestrzeni (niezaleznej od doznan czuciowych);
» schemat nastepstwa czasowego (umozliwiajacy rejestrowanie kolejnosci zdarzen);
e schemat przyczynowosci (system umozliwiajacy osigganie pozadanych stanéw rzeczy)
stopniowy wzrost swiadomosci sensorycznej i motorycznej,
glownym osiggnigeciem rozwojowym jest powstanie struktury umoZliwiajchj

przemieszczanie sie z miejsca na miejsce - "praktyczna grupa przeksztatcen”;
ksztattujace sie wyodrebnianie siebie od srodowiska.



Stadia rozwoju myslenia wg Piageta

2. Stadium przedoperacyjne (inteligencji reprezentujacej). Trwa od 2. do 7.
roku zycia.

myslenie konkretno-wyobrazeniowe (za pomoca obrazéw),
intensywny rozwoj jezyka i pojec,
przyswajanie znakow i symboli (patyk jako tyzka, banan jako telefon),

rozumowanie oparte na zdarzeniach zewnetrznych (a nie na operacjach
logicznych), ktore cechuje np.

e nieodwracalnosc¢- brak zdolnosci przeksztatcen,

interioryzacja - przeksztatcanie czynnosci faktycznych w umystowe, a ktérego
przejawami sa:

e odroczone nasladownictwo,
e zabawa symboliczna,
e wyobrazanie sobie,
* mowa wewnetrzna.
ksztaltujaca sie zdolnos¢ do antycypowania przysztosci.



Stadia rozwoju myslenia wg Piageta

3. Stadium operacji konkretnych
Trwa = 7-11., 12. rok zycia.
myslenie stowno-logiczne
wyksztalcone pojecie statosci objetosci i masy
odwracalnos¢ operacji umystowych
przyswojenie pojec logicznych oraz zdolnos¢ do
klasyfikacji hierarchiczne;
brak myslenia abstrakcyjnego
mozliwos¢ dokonywania kategoryzacji
rozumienie relacji
rozumowanie indukcyjne (od szczegétu do ogétu)



Stadia rozwoju myslenia wg Piageta

4. Stadium operacji formalnych
Trwa od = 12. roku zycia

myslenie hipotetyczno-dedukcyjne (od ogotu do
szczegbhu)

rozwoj myslenia abstrakcyjnego

dominacja inteligencji werbalnej



~Stadium mymstformarneg%

(kontynuacja mysli Piageta)

Relatywizm - rozumienie, ze wiedza zalezy od
subiektywnych doswiadczen i punktu widzenia,

Dialektycznosc¢ - traktowanie rzeczywistosci jako
takiej, ktora charakteryzuje nieustanna zmiennosc i
Sprzecznosci,

Dywergencyjnosc¢ — myslenie tworcze.



~Kryzysy rozw

Ond

(16/18-21; mtody dorosty
do 40)

indywidualna/i
ntymnos¢

Vs

Izolacja

Opiekunczosé
Madros¢

W Okres Konflikt Sita napedowa Cnota Czynnik
wspomagajacy
1. Niemowlecy (0-12 msc.) | Ufnosc Poped Nadzieja Matka
Vs
Nieufnos¢
2. Poniemowlecy (12msc - | Autonomia Samokontrola Wola Rodzice
3r) VS
Wstyd/zwatpie
nie
3. Przedszkolny (3-6) Inicjatywa Kierunek Cel/zdecydowani | Rodzina
Vs e
Poczucie winy
4. Szkolny (7-11) Pracowitos¢ Metoda Kompetencje Nauczyciele/
S réowiesnicy
Poczucie
nizszosci
5. Woczesna adolescencja Tozsamos¢ Poszukiwanie Wiernos¢ sobie [ rowiesnicy
(12 -16/18) vs
Niepewnos¢
roli
6. Pdzna adolescencja Tozsamo$é Poswiecenie Mitosé




Rozwoj tozsamosci wg Eriksona

W okresie adolescencji kluczowa staje sie odpowiedz
na pytanie jaki jestem?

Adolescent musi rozwigzac kryzys tozsamosci



Rozwoj tozsamosci wg E. Eriksona

Rozwigzanie kryzysu tozsamosci zalezy od:
Poczucia wewnetrznej identycznosci i cigglosci;

Dostrzegania tej identycznosci i ciaglosci przez
innych;

Potwierdzenia percepcji samego siebie w kontaktach
interpersonalnych.



Rozwoj tozsamosci wg E. Eriksona

Wynikiem dobrze rozwigzanego kryzysu tozsamosci
jest:

Mocne poczucie wlasnego ja;

Zdolnos¢ do gltebokiego zaangazowania sie w wartosci
i ideaty;

Zdolnos¢ do podejmowania odpowiedzialnych zadan i
darzenia mitoscia.



~ Wynik braku rozwiazania kryfysu/

[ ] V4 [ ]
tozsamoscl
Trudnosci w ustaleniu wlasciwych relacji z otoczeniem
Rozproszenie rol,
Dezorientacja w zakresie kim sie jest,
Poczucie opuszczenia 1 rozpaczy

Wycofanie sie z otoczenia

Negatywna tozsamosc



~Cztery statusy tozsamodci wedtug Jamesa Marcii

Tozsamosc osiggnieta: Nastolatek przeanalizowat dostepne
opcje, podjat Swiadome decyzje i zaangazowat si¢ w nie. Ma
stabilne poczucie celu i wartosci.

Tozsamosc¢ moratory]na Jest to okres aktywne o)
poszukiwania i eksperymentowania z réznymi rolami i
przekonaniami, ale bez zobowigzywania si¢ do konkretnej
sciezki. Nastolatek znajduje sie w fazie eksploracji.

Tozsamosc¢ nadana: Nastolatek przyjat wartosci i przekonania
od swoich rodzicow lub innych znaczacych 0s6b bez wlasne;
eksploracji. Ten status charakteryzuje sie¢ zaangazowaniem, ale
brakiem autonomii w podejmowaniu decyzji.

Tozsamos¢ rozproszona: Nastolatek nie podejmuje ani
eksploracji, ani zobowiazan. Czesto odczuwa brak kierunku,
niepewnosc i dezorientacji.



—  Rozwdj swiatopogladu

wg S. Szumana

Swiatopoglad - intelektualny model $wiata wraz z jego
ocenay.

Funkcje:

Mobilizowanie do podejmowania zadan i
pokonywania trudnosci,

Scalanie poszczegolnych pogladow,
Obrona przed zwatpieniem i utrata sensu zycia,

Kontrolowanie wlasnego postepowania.
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Swiatopoglad mtodziezy

Idealizm mtodzienczy - trzy kolejno po sobie
nastepujace postacie:

1. Idealizm antycypacyjny — optymistyczna wizja
przysztosci, polaczona z wiara w realizacje wlasnych
pragnien;

2. Idealizm kompensacyjny - wyraza sie krytykowaniem
innych (nihilizm, cynizm);

3. Idealizm normatywny (rozréznienie, co jest realne do
zrealizowania)



/
e e, =

~Teoria rozwoju moralnego Lawrence'a
Kohlberga

Poziom I - przedkonwencjonalny. Dziecko kieruje sie
,chceniem’, tym, co dla niego przyjemne i przykre.

Stadium 1 - orientacja postuszenstwa i kary (egocentryzm).
Reguty przestrzega sie tylko po to, by unika¢ kary. Tylko
skutki czynnosci okreslaja, czy jest ona dobra czy zia.
Punkt widzenia i interesy innych nie sa brane pod uwage.

Stadium 2 - orientacja naiwnie egoistyczna. Dziatanie
dobre to dzialanie, ktore ma na celu dobro wilasne, a nie
innych. Potrzeby innych s brane pod uwage, jesli rezultat
ich dziatania jest korzystny dla wlasnego dobra.
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~Teoria rozwoju moralnego Lawrence'a
Kohlberga

B. Poziom II - konwencjonalny. Jednostka zaczyna orientowac sie w
obowigzujqcej konwencji spotecznych, dopasowuje swoje dzialania do
konwencji tak aby uzyskac¢ nagrode w postaci akceptacji spoteczne;.

Stadium 3 - orientacja "dobrego chiopca/dziewczyny". Jednostka ma
nastawienie transakcyjne, stara sie dziala¢ tak, aby wypelnia¢ normy i
oczekiwania spoteczne. Nie Lest w stanie rac]onalnle uzasadnic
istniejacych norm moralnyc

Stadium 4 - orientacja prawa i porzadku. Jednostka oceniajqc dziatania
bierze pod uwage zewnetrzne normy w postaci norm prawnych i
zdania osob uchodzacych za autorytety spoteczne. W tym stadium
dominuje literalna (gramatyczna) wykiadnia przepisow prawa, jak
rowniez zakaz kwestionowania autorytetéw. Jest to postawa najbardzie;
rozpowszechniona w spoleczenstwaci:



~Teoria rozwoju moralnego Lawrence'a
Kohlberga

C. Poziom III - postkonwencjonalny (zasady moralne, 1dea1y)
Jednostka moze by¢ autonomiczna moralnie, moze poréwnywac
wlasne zasady moralne z zasadami innych.

Stadium 5 - orlentaqa umowy spolecznej. To, co jest stuszne,
zalezy od nadrzednego celu, jakim jest dobro spoleczenstwa.
Prawo powinno eE)yc interpretowane zgodnie z celem spotecznym.
Prawa sprzeczne z tym celem lub godzace w dobro jednostki
powinny by¢ zmienione.

Stadium 6 - orientacja uniwersalnych zasad sumienia. Jednostka
podejmujac decyzje bierze pod uwage dobro tych, ktérych jej
dzialania dotkng. O postepowaniu decydujg uniwersalne zasady
etyczne. Jednostka uznaje prymat uniwersa %nych zasad
etycznych ponad literalng wyktadnie norm prawnych.



Teoria przywiazania Bowlby'ego

Teoria przywiazania jako teoria regulacji emocji i
stanow fizycznych — matka regulujac stany fizyczne,
Zmienia emocje i uczy uwagi na pobudzenie i
samoopieki w jego regulowaniu — wszystko zapisane
w budowie mozgu (Daniel Siegel)



Teoria przywiazania Bowlby'ego

Faza niezroznicowanej orientacji na sygnaty (do ok.
|2 tygodnia)

Tworzenie przywiazania (rozpoznaje i reaguje na
jedna osobe — pierwotnego opiekuna)
Utrzymywanie bliskosci z opiekunem (od 6-9
miesiaca), ksztattuja sie sposoby wchodzenia w
relacje

Ksztattowanie si¢ przywiazania (od 4 roku), dziecko
ma wewnetrzne modele robocze odnosnie tego
jakie sa reguty bliskosci z druga osobga, umie
powstrzymywac sie od zachowan przywiazaniowych
uwzgledniajac plany opiekuna



Style przywiazania

— matka bezpieczna baza
podczas eksploracji otoczenia, gdy matka wyjdzie mniej
eksploruje, wita jej powrot z radoscia

— eksploruja otoczenie nawet
jak nie ma matki i ignoruja jej powrot (u dzieci ktorych matki
odrzucaja ich potrzebe bliskosci)

— niechetnie odrywa sie
od matki, z trudnoscia sie uspokajaja po jej powrocie (brak
spojnosci w zachowaniach matki)

— brak
spojnej strategii radzenia sobie po wyjsciu opiekuna, sprzeczne,
dziwaczne zachowania dzieci. (u dzieci maltretowanych,
wykorzystywanych, gdy matka w depresji)



Eksperyment H. Harlowa
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Poczucie bezpieczenstwa
a nieprzystosowanie spoteczne

Badania Z. Uchnasta (zaburzenia zachowania)
Badania Z. Juczynskiego (zwiazek z narkomania)

Badania S. Lipinskiego (zwiazek z poczuciem koherencji u
mfodziezy niedostosowanej spotecznie)

Badania A. Bandury (zaburzenia zachowania, uzaleznienia)

Badania Maxa Schura (psychosomatyzacja u dzieci)



Geneza aleksytymii (H. Krystal)

» Woczesnodziecieca relacja z opiekunem przebiega bez
empatycznego odzwierciedlenia, co skutkuje deficytami

**odzwierciedlenie — opiekun empatycznie dostraja sie do
stanow emocjonalnych dziecka i nadaje im znaczenie,
nazywa je

» deprywacja potrzeb emocjonalnych dziecka — frustracja
dziecka i zaburzenia w obrebie symbiotycznej relacji z
opiekunem™ — wytwarza sie mechanizm rozszczepienia i
zablokowania rozwoju emocjonalnego

» lekowy styl przywigzania



Teoria desomatyzacji—resomatyzacji (Max Schur)

Brak zroznicowania struktur psychicznych i somatycznych
u dzieci — na zaburzenia homeostazy reagujg fizjologicznie

- desomatyzacja — rozdzielenie tych struktur dzieki
rozwojowi poznawczemu i zdolnosci do regulacji emocji i
popedow, co umozliwia uniezaleznienie sie od
mechanizmow fizjologicznych odpowiedzialnych za
homeostaze

- Zaburzenia desomatyzacji — reagowanie na zagrazajgce

bodzce nie w sposob psychiczny ale poprzez somatyzacje



Aleksytymia — nurty neuro i nurty niepowidzenia w rozwoju

raleksytymia  (Krystal) jest konsekwencjg traumy
psychicznej, najczesciej relacyjnej/przywigzaniowej,
doswiadczonej przez dziecko zanim afekty zostaty w petni
zdesomatyzowane (oddzielone od ciata), zréznicowane i
uzyskaty  werbalne reprezentacje, czyli u 0s6b
aleksytymicznych niepowodzenie w desomatyzacji.

resomatyzacja — objawy somatyczne pojawiajg sie w
wyniku specyficznej regresji; u oséb na ktore dziafa
trauma bedaca wydarzeniem nieoczekiwanym,
gwattownym ale jednorazowym

»Sifneos, Namiah — uszkodzenie neuroanatomiczne



Teoria aleksytymii — zaburzenia desomatyzacji

- trudnos¢ w rozpoznawaniu emocji (Swiadomym przezywaniu) i
odrdznianiu emocji wywotanych przezyciem od zwyktego
pobudzenia fizjologicznego,

- trudnos¢ w opisywaniu emocji innym,
nieumiejetnosc tworzenia fantazji, symbolu,

- nastawiony na dzianie styl myslenia (operacyjny),

-, brak zdolnosci modulacji procesow emocjonalnych poprzez
procesy poznawcze” (Maruszewski, Scigata),

- powigzane: konformizm, zachowania roztadowujgce emocje,
sztywna postawa i ograniczona mimika.

» Deficyt uniemozliwia kontrole i regulacje stanow emocjonalnych
poprzez ich mentalizacje/werbalizaje, a nieprzezyte, niewyrazone
emocje skutkujg napieciem, ktore usuwane jest poprzez objawy z
ciafa



Wiezi rodzinne

* Dyczewski: ,szczegdlny rodzaj wiezi spotecznych,
sktadajacy sie z elementéw obiektywnych
(genetycznych, prawnych, religijnych,
gospodarczych i obyczajowych) oraz
subiektywnych, wyrazajgcych sie w poczuciu
przynaleznosci do rodziny w sferze mysli, uczug,
dziatan i wartosci)”.

* Minkiewicz: ,silna wiez rodzinna mimo
niesprzyjajgcych warunkéw zew., stanowi zrodto
sukcesu rodzinnego, jest gwarantem przetrwania
sytuacji kryzysowych.”




3 rodzaje wiezi wg Dyczewskiego

1. strukturalno-przedmiotowa (ich trescig jest
wychowanie, prowadzenie gospodarstwa
domowego, udzielanie wzajemnej pomocy)

2. osobowa (obejmuje mysli, uczucia, aspiracje
| wzajemne postawy)

3. kulturowa (postawy wobec wartosci
i wytworow kultury)



Cechy prawidtowych wiezi rodzinnych
wg Han-llgiewicz

silna integracja rodziny,
poczucie wspolnoty,
wzajemna pomocowosc,

troskliwosc¢ i zrozumienie postawy
niezaleznosci,

swoista tozsamosc¢ rodziny (kod rodziny).



Cechy wiezi negatywnej

kazdy zyje swoim zyciem
dom taktowany jest jak miejsce zatrzymania
wrogosc i wzajemna niechec

brak umiejetnosci wspotistnienia ze sobg jak
rowniez bez siebie



Behawioralno-kognitywna teoria
traumatycznego rozwoju Goivanni’ego Liottii

Dominujacy wzorzec wychowania kontrolujaco-karzacy
— zaburzenia eksternalizacyjne;

Dominujacy wzorzec kontrolujaco-opiekunczy —
zaburzenia internalizacyjne;

Deficyty mentalizacji — zaburzenia osobowosci.



Modele w psychoterapii dzieci 1 mtodziezy

Model psychodynamiczy
Model poznawczo-behawioralny

Model humanistyczny

Model systemowy

Model integracyjny




Klasyczne nurty psychologiczne -
Psychoanaliza

*  Freud (1856-1939)

A) Zjawiska psychiczne zdeterminowane sg
dziataniem nieSwiadomych
przeciwstawnych sit motywacyjnych —
libido i agresji. (konflikty miedzy tymi
sitami podlegajg dziataniu mechanizméw

obronnych);

B) Rozwaj psychiczny ma charakter fazowy i
progresywny

Q) Psychoanalityczna metoda leczenia opiera

sie gtdwnie na analizie przeniesienia u
pacjenta, powstajgcego w relacji z
terapeuta

* Korektywne dosSwiadczenie emocjonalne u
dzieci (inaczej niz u dorostych) obejmuje
wychowujgcy =rozwojowy czynnik relacji
terapeutycznej. Identywikacja z terapeuta
nie ma charakteru przeniesiowego.
Przeniesienie obejmuje: aktualne relacje,
sposoby nawigzywania relacji, wczesniejsze
relacje.




Eksperyment Stanleya Milgrama




Popedy

* Celem popedow jest ich roztadowanie

* Popedy ukierunkowane sg na obiekty, ktore
mogg umozliwic¢ roztadowanie

 Zrodtem popeddw jest ciato

* Popedy uktadaj3 sie biegunowo:

Poped seksualny — poped samozachowawczy
Poped seksualny — poped agresiji

Poped zycia (eros) — poped smierci (thanatos)




Libido (poped zycia)

* Energia psychiczna lezgca u podtoza
przeksztatcen popedu seksualnego, ktora
jednostka moze obsadzi¢ zewnetrzne obiekty i
osoby, a takze intrapsychiczne wyobrazenia

* Kateksja — proces obsadzania energia

psychiczng zewnetrznych lub wewnetrznych
obiektow







Kluczowe pojecia dla psychoanalizy

Frustracja — zablokowanie mozliwosci realizacji potrzeb

Fiksacja — zablokowanie rozwoju na pewnym poziomie, wywotane
brakiem mozliwosci roztadowania popedow

Regresja — cofanie sie do tych etapdw rozwoju, na ktorych doszto
do zastoju libido

Wyparcie pierwotne — pewna czesc tresci psychicznych zwigzanych
z popedami, ktéra nigdy nie bedzie uswiadomiona

Wyparcie wtasciwe — skierowanie do nieswiadomosci tresci, ktore
wczesniej byty Swiadome

* Przemieszczenie — niektore wyobrazenia obiektow zaspokajajgcych
mogag byC¢ symbolizowane przez inne wyobrazenie

e Zageszczenie — jedno wyobrazenie moze symbolizowac wiele innych
pragnien



Najczestsze mechanizmy obronne

* Wyparcie

e Zaprzeczenie — nieprzyjmowanie do swiadomosci
bolesnych faktow w biezagcym zyciu

* Rozszczepienie — rozdzielenie psychicznych
reprezentacji wedtug ich przeciwstawnych cech,
szczegOlnie izolowania ,dobrego” od ,ztego”

* Intelektualizacja — izolowanie informacji od ich
emocjonalnego przezywania w celu unikniecia
cierpienia spowodowanego zdarzeniami w
biezagcym zyciu



cd.

* Projekcja — przypisywanie innym motywow,
cech. Zachowan, ktor w rzeczywistosci sg
charakterystyczne dla danej osoby

e Racjonalizacja — uzywanie racjonalnych,
popartych ,,dowodami” wyjasnien dla
uzasadnienia jakiegos sposobu postepowania

e Reakcja upozorowana — wyrazanie pragnien i
uczuc przeciwnych do rzeczywiscie
doswiadczanych



Modele w psychoanalizie wspotczesne;

A S

Moo
Moo
Moo
Moo

Mocd

@ M @d® @d D

dynamiczny
strukturalno-topograficzny
ekonomiczny

rozZwojowy

adaptacyjny



Model dynamiczny

Postuluje istnienie uwarunkowanych
piologicznie, dgzacych do zaspokojenia
nopedow libido = seksualnego i agresji, ktore
nozostajg konflikcie. Konflikty sg rozstrzygane
nieSwiadomie dzieki mechanizmom

obronnym.




Model stukturalno-topograficzny

* Powtarzajgce sie zjawiska psychiczne
Zorganizowane sg w 3 instancje:

a) Id

b) Ego

c) Superego

Oraz 3 systemy:

a) Nieswiadomos¢
b) Przedswiadomosc¢
c) Swiadomoéé



Model ekonomiczny

* Poziom energii psychicznej (w tym seksualnej)
regulowany jest zasadami:

a) Nirwany — sprowadzenie energii do stanu
bliskiego zeru

b) Statosci —dazenie do rownowagi

c) Przyjemnosci —dazenie do przyjemnosci i
unikanie przykrosci

d) Rzeczywistosci — przystosowanie sie jednostki
aktualnej sytuacji i jej wymogow



Model adaptacyjny Anna Freud i David
Rapport

* W jaki sposob srodowisko wptywa na psychike
cztowieka

* Wyjasnienie przyczyn psychozy i zaburzen
lekowych w doswiadczeniach we wczesnym
dziecinstwie

* eksperyment Harrego Harlow’a

https://tomaszkrawczyk.eu/nauka/video/harlow

.php



Teoria relacji z obiektem Melanie Klein

* Mamy dwa rodzaje obiektow:

a) Zewnetrzne (osoby),

b) Wewnetrzne (intrapsychiczna reprezentacja
obiektu zewnetrznego)



cd.

Dziecko rodzi sie z ,,ego”, ktérego pierwsza
formg aktywnosci jest obrona przed lekiem;
Pierwszy lek u noworodka pojawia sie juz przy
oorodzie jako reakcja na zmiane srodowiska;
ek separacyjny, czyli przez rozstaniem z
opiekunami lub/i przed obcymi pojawia sie w
wieku od émsc. do 12/18 msc.

Lek separacyjny jeszcze kilku moze pojawic sie
we wczesnym dziecinstwie.




cd.

* Fantazje — przed 1 r.z. fantazje dziecka
obejmujg konflikty miedzy popedami:

- Nienawiscig i zawiscig (pochodna popedu
agresji) a mitoscig i wdziecznoscia (pochodna
popedu mitosci)

- Koncepcja , ztej i d#wej piersi”



cd.

W tym czasie (czyli od ok. 1 r.z) ma miejsce
tzw.:

* |dentyfikacja projekcyjna — projekcja czesci
,Self” na obiekt i fantazje o jego
kontrolowaniu;

* |dentyfikacja introjekcyjna — rozwojowo
00zniejsza, inkorporacja (wtgczenie) obiektu
oralnego i identyfikacja z nim.




cd. Melania Klein

Warunkiem prawidtowej integracji struktury
psychicznej jest utrzymanie wyraznego rozszczepienia
na dobre i zte obiekty we wczesnym niemowlectwie.

Pozycja paranoidalno-schizoidalna (brak obron)
Skutki w dorostosci:

Cechuje sie podobnymi jak w dziecinstwie fantazjami
oralno-sadystycznymi do obiektu;

Intensywnie doswiadczanymi lekami przesladowczymi;

Atakiem skierowanym na ,,ego”, ktérego zniszczenie
jawi sie jako sposob na uwolnienie od leku.




cd.

Pozycja depresyjna — pojawia sie po integracji mitosci i
nienawisci do obiektu

Przewaza lek przed zniszczeniem obiektu w wyniku
wtasnej agresiji;

Obiekt spostrzegany jako kochany i potrzebny;

Poczucie winy zwigzane z checig zawtadniecia
obiektem;

Proba ochrony obiektu przed wtasng wrogoscig przez
reparacje;

Reprezentacja symboliczna — pozwala na tolerowanie
separacji




Gdy cos pojdzie nie tak?

Obrona maniakalna — zaprzeczenie zaleznosci
lub jej odwrdcenie

Poczucie kontroli — zmuszanie obiektu do
zaspokojenia potrzeb

Tryumf — przezywanie sadystycznej
przyjemnosci z pokonania obiektu

Pogarda — zaprzeczenie wartosci obiektu jako
obrona przed poczuciem utraty obiektu.



cd.

 Obrona reparacyjna — zwigzana z fantazjami o
omnipotetnej sile wiasnej agres;ji i
koniecznosci obsesyjnego powtarzania
reparacji

* Nieskuteczne rozwigzanie pozycji depresyjnej
prowadzi do:

- mani, depresji lub paranoi



Fazy rozwoju psychoseksualnego

1. Faza oralna —do ok. 2 r.z.

Strefa erogenna — usta;

Aktywnos¢ dajgca przyjemnosc¢ — najpierw
ssanie, pozniej gryzienie, kasanie, szarpanie
(impulsy agresywne, sadystyczne);

W przypadku fiksacji libido na tym okresie:

- ufnos¢, zaleznosé, optymizm i tatwowiernosg,
problemy z jedzeniem, ukryte sktonnosci
psychopatyczne



cd.

2. Faza analna—miedzy2a3r.z

Strefa erogenna — odbyt, wyproznianie lub
wstrzymywanie stolca;

Libido t3czy sie impulsami agresywnymi, dgzenia
destrukcyjne (libidalno-agresywne);

Jest to okres treningu czystosci, kiedy rodzice
okazujg dominacje a dzieci doswiadczaj3
niezaleznosci (konflikt potrzeb rodzica i dziecka);

W przypadku fiksacji — charakter analny — przesadne
dbanie o porzadek, bycie , pouktadanym?”,
oszczednosc, upor, zaburzenia anankastyczne



cd.

3. Faza falliczna = edypalna do ok 5-6 r.z;
Sfery erogenne — fallus, fechtaczka;

Dominacja satysfakcji z masturbacji dzieciece;j;
Przebiega inaczej u chtopcow i u dziewczynek.

Pozytywne rozwigzanie kompleksu edypalnego sprzyja powstaniu
orientacji heteroseksualnej i twrzeniu podstawy tozsamosci
ptciowej opartej na procesie identyfikacji

Charakter falliczny:

- Mezczyzni — skoncentrowany na sobie, pobtazajacy sobie, uwodzgcy
kobiety (ktdre mogtyby zastgpi¢ matke), zaburzenia narcystyczne;

- Kobiety — skrajnie agresywne, apodyktyczne, dominujgce (zwtaszcza
nad mezczyznami)



cd.

4. Faza latencji — 6-11 r.z;

Faza rozwoju obron przed impulsami seksualnymi i sublimacji
ter energii psychicznej w spotecznie akceptowane formy
aktywnosci (nauka, sport, doskonalenie sie).

5. Faza genitalna — od okresu dojrzewania;
Osiggniecie zdolnosci do prokreaciji;
Prymat organizacji genitalnej = dojrzatosc¢ psychoseksualna;

Zdolnosc¢ do intymnych i seksualnych kontaktow z osobami
ptci przeciwnej oraz podjecia aktywnosci zwigzanej z praca,
tworczoscig, zaangazowaniem spotecznym i rodzinnym.



Stadialny rozwoj dziecka wg Margaret
Mahler

1. Faza normalnego (normatywnego) autyzmu
do 3 msc. zycia;

2. Faza normalnej symbiozy do 5 msc. zycia;
3. Faza separacji — indywiduacji
a) Roznicowania—0d 5 do 10 msc. zycia;

b) Praktykii powtornego zblizania — 10-16
(praktyki), 16-30 (zblizania);

c) Statosci obiektu i self —od 3 r.z. do dorostosci.



Psychopatologia struktury self wg
Kohuta

* Miedzy biegunami,,Self” (mamy dwa bieguny rdzennego ,self” —
pochodna lustrzanego ,slef” obiektu, czyli uznania wyjatkowosci i
wspaniatosci dziecka przez matke oraz podstawowe wyidealizowane cele i
normy) moga zachodzié relacje:

a) Réwnowazenia — powstaje w wyniku optymalnego zaspokojenia potrzeb i

posiadanie wystarczajgco dobrego rodzica (wowczas ambicja wspieraja
pobudzenie i uwewnetrznienie ideatow i odwrotnie

b) Kompensacji - jesli poziom frustracji z self obiektem jest zbyt wysoki.
Woweczas uruchamiany jest proces kompensacji jednego z dwdch
biegundéw:

- Nieustajgcego poszukiwania potwierdzenia swojej wyjgtkowosci i
doskonatosci (uzaleznienie od podziwu innych — ,,nieszkodliwy” narcyzm

- Traktowanie innych jako self obiekty, ktore porzuca gdy potrzeby zostang
zaspokojone



cd.

c) Poziom uaktywnionych obron zalezy przede
wszystkim od etapu reprezentacji self obiektu,
czyli czy trauma wystgpita przed okresem
roznicowania ,,Self” od obiektu, czy po tym
okresie.

1> zerwanie wiezi przed réznicowaniem —
Zniszczenie wytaniajgcego sie ,,Self”, co rowna sie
wystgpieniu objawow psychozy

2> po roznicowaniu — dochodzi do fragmentac;ji lub

ostabienia spojnosci ,Self” — zaburzenia
osobowosci lud zaburzenia depresyjne.



Model konfliktu Kernberga

e Zaktada, ze organizacja osobowosci typu
borderline ma poczatki w fazie roznicowania



5 cech dzieci wymagajacych
bezwarunkowej ochrony wg Melody

cennosc- w rodzinach dysfunkcyjnych dziecko nie
stanowi wartosci samo w sobie.

bezbronnosc - w rodzinach dysfunkcyjnych dzieci nie
uczg sie jak unika¢ wykorzystania i ponizania

niedoskonatos¢ — w rodzinach dysfunkcyjnych dzieci
atakowane s3 za niedoskonatos¢, muszg ciggle
spetniac oczekiwania rodzicow

zaleznos¢ — w rodzinach dysfunkcyjnych nie zachodzi
stopniowe wprowadzanie w samodzielnos¢: dziecko
albo jest nadmiernie ochraniane lub musi by¢
samodzielne od najmtfodszych lat (mali dorosli)

niedojrzatosc¢ — rodzice domagajg sie zachowan
bardziej dojrzatych lub nie reagujg na zachowania
infantylne.



Elementy diagnozy psychodynamicznej
wg Perry’ego
1. Ogodlna charakterystyka (podstawowy
problem, objawy, czynniki predysponujace);
2. Czynniki niedynamiczne;
3. Czynniki psychodynamiczne;
4. Reakcje pacjenta na sytuacje terapeutyczna.



Teorie relacji z obiektem — rozwiniecie
teorii M. Kleine

Donald Winnicott (zm. 1971) — pediatra, badania kliniczne niemowlat.
Wprowadzit pojecie ,wystarczajgco dobrej matki” i roli obiektu
przejSciowego (np. kocyka) w rozwoju poczucia ,ja”;

2. Margaret Mahler (zm. 1985) — psycholog dziecieca. Opisata proces
separacji-indywiduacji, czyli psychologiczne ,,narodziny dziecka”,
rozwijajgce sie od symbiozy z matkg do autonomii;

3. Otto Kernberg (pracuje do tej pory) — psychiatra, tworca TFP (Terapia
Skoncentrowana na Przeniesieniu) zintegrowat teorie relacji z obiektem z
pracami Freuda, rozwingt model osobowosci i opisat znaczenie tej teorii
w terapii ciezkich zaburzen osobowosci (np. borderline), podkreslat role
rozszczepienia;

4. Heinz Kohut (zm. 1981) — neurolog, psychiatra, kluczowy badacz

zaburzen narcystycznych. Tworca koncepcji ,lustrzania” i ,,idealizowania”
oraz koncepcji ,biegunodw rdzennego self”;

5. David Malan (psychiatra, zm. 2020) i Habib Davanloo (psychiatra, 2023) —
tworcy ISTDP (Intensywna Krotkoterminowa Psychoterapia Dynamiczna).



Wytyczne NICE — National Institute for
Health and Care Excellence

* Depresja:
- min. 3 miesigce, min. 30 sesji — techniki dostosowane do potrzeb pacjenta

* OCD (lekka postac)

— psychoedukacja, do 10 sesji;

* OCD (umiarkowana i ciezka postac) u dorostych

— ekspozycja i powstrzymywanie objawow, nie jedyna forma leczenia;

* OCD (umiarkowana i ciezka postac) u dzieci

— brak wytycznych dla terapii CBT, zalecane inne metody (psychodynamiczna i
systemowa);

* PTSD
- ekspozycja, kontrolowanie objawdw, 8-12 sesji, nie jedyna forma leczenia



Zalecenia NICE

Lek spoteczny
Techniki CBT, nie zaleca sie mindfulnes;

Pozostate zaburzenia lekowe
Techniki CBT, nie jedyna forma leczenia;

ODD
Techniki CBT, nie jedyna forma leczenia;

ADHD
Techniki CBT, nie jedyna forma leczenia;

Zaburzenia odzywiania (szczegdlnie anoreksja)

- Nie preferowana



Psychoterapia dzieci 1 mlodziezy
cz. 2

Dr Piotr Pawlak
VisSalutis




Systemowe podejscie do psychoterapii
dzieci i mtodziezy

* Ujecie systemowe, odnosi sie do ogdlnej teorii
systemow L. von Bertalanffy’ego, ktory
okresla system, jako uktad ztozony
ze wzajemnie oddziatujgcych na siebie
elementow.

e Systemy sq to catosci sktadajqgce sie z czesci
pozostajgcych w stanie interakcji.



/Zasady dziatania systemow

1. Zasada cyrkularnosci (opozycja do myslenia
linearnego) — elementy systemu oddziatuja
na siebie w sposéb kotowy na zasadzie petli
sprzezen zwrotnych;

2. Zasada homeostazy rodzinnej — tendencja do
zachowania statosci. Jako mechanizm
samoregulujgcy przywraca rownowage i
integralnosc.



3 nurty w ujeciu systemowym

 komunikacyjny, podkreslajacy znaczenie
sposobu komunikowania sie osob
wchodzgcych w interakcje,

e transgeneracyjny, skupiajacy sie na przekazie
miedzypokoleniowym,

» strukturalny, ktory ktadzie nacisk na charakter,
strukture wzajemnych zwigzkéw miedzy
osobami tworzgcymi dany system.



A. Nurt komunikacyjny
~Szkota z Palo Alto” P. Watzlawick

 Kazde zachowanie jest komunikatem, co
niesie za sobg fakt, iz nie mozna sie nie
komunikowa¢, podobnie jak nie mozna nie
zachowywac sie. Stad choroba ujmowana jest
w kategoriach komunikatu, a symptomy
zaburzenia sg swoistymi sygnatami,
wysytanymi nieintencjonalnie, w sposob
nieSwiadomy.



Aksjomat 2.

W kazdej komunikacji odbywa sie definiowanie relacji
jej uczestnikéw. Kazdy komunikat odbywa sie na
dwoch poziomach: tresciowym i relacyjnym. Pierwszy
dotyczy tresci wiadomosci, drugi okresla relacje miedzy
osobami komunikujgcymi sie — zawiera sygnaty o tym,
jak przekazywane tresci powinny by¢ odczytywane
przez odbiorce, wyraza stosunek nadawcy do siebie
samego i do partnera interakcji. Zwykle przekaz ten nie
jest Swiadomy i przekazywany kanatem niewerbalnym.
W zaburzonym komunikowaniu sie aspekt relacyjny
wiadomosci dominuje nad tresciowym.




Aksjomat 3

e Zachowania w interakcjach spotecznych sg symetryczne
lub komplementarne. Symetria wigze sie z rownoscig w
zwigzku i dgzeniem do minimalizacji roznic — uczestnicy
komunikacji nasladujg sie wzajemnie, czasem rywalizujg. W
zwigzkach komplementarnych uwypuklane sg roznice
miedzy stronami. Jedna ze stron przyjmuje pozycje
podporzgdkowania, druga dominacji. Typowym zwigzkiem
komplementarnym jest relacja rodzic — dziecko. Oba
rodzaje zachowan w interakcjach spotecznych nie stanowia
patologii. Stajg sie jej zrodtem wowczas, gdy zachowania
partnerow interakcji cechuje sztywnosc przejawiajaca sie w
eskalacji statych wzorcow zachowan.



Aksjomat 4

* W nieprzerwanej sekwencji zdarzen zachodzacych w
interakcji spotecznej jej uczestnicy maja sktonnosc do
dostrzegania tylko pewnych zdarzen. Kazde zdarzenie w
sekwencji zdarzen jest jednoczesnie bodzcem wptywajgcym
na kolejne zdarzenie, reakcjg na poprzednie oraz
wzmochieniem dla poprzedniego. Przebiega na zasadzie
sprzezenia zwrotnego. Przyktadowo w interakcji dwojga
0sOb kazda spostrzega swoje zachowanie jako reakcje na
bodziec ptynacy od partnera, przy czym nie zauwazaja
wtashego wptywu na drugg osobe. Odmiennie spostrzegajg
zatem te same zdarzenia, przyjmujac ze tylko reagujg, a nie
wywoftujg cudzego zachowania. Przedstawiona wtasciwosc
percepcji zdarzen jest jednym z czynnikow decydujgcych o
zaburzeniu zwigzkéw interpersonalnych.



Model Strategiczny
Jay Haley i Cloe Madanes

* Pojecia: wtadza, hierarchia, trojkaty, gry rodzinne

e Jest rozwinieciem modelu komunikacyjnego -
interakcyjnego

e /Zatozenia:

a) W kazdej interakcji istnieje niejawna walka o
kontrole nad definiowaniem relacji a
zachowanie objawowe jest nieadaptacyjna
strategig kontroli bliskich;

b) W rodzinach dobrze funkcjonujgcych hierarchia i
struktura rodziny sg zgodne z modelem
Kulturowym




cd.

W zdrowych rodzinach istniej jasnos¢ co do hierarchii
(uznanie, ze rodzice opiekuja sie dzieé¢mi i sprawujg nad
nimi kontrole — oddzielenie pokolen); Podwdjna hierarchia
— gdy osoba z objawami, spostrzegana jako staba, uzyskuje
wtadze nad pozostatymi;

* Objawy s3 sposobem porozumiewania sie cztonkow
rodziny. Pojawiajg sie, gdy osoba znajduje sie w sytuac;ji
,nie do zniesienia”. Nie mogagc zmienic relacji z bliskimi
nieswiadomie dokonuje zmiany poprzez objawy;

* Perwersyjne trojkaty — miedzypokoleniowe triady w
rodzinach dysfunkcyjnych.



Terapia

Interwencje paradoksalne,

Przeformutowanie — nadanie innego znaczenia
problemowi,

Eskalacja problemu,

Zaplanowanie symptomu — wyznaczenie konkretnej
pracy na jego pojawienie,

Powstrzymywanie przed zmiang i pokazywanie jej
negatywnych konsekwencji,

Deklarowanie bezradnosci wobec problemu pacjenta.
Hipnoterapia Miltona Eriksona



Putapka choroby

chwila Twejego Tycia

i< Nspdn’na‘ ;ak T




B. Perspektywa trangeneracyjna

Istotg jest rozpatrywanie biezgcych problemow
rodziny nuklearnej w perspektywie historii
obejmujgcej zazwyczaj 3 pokolenia —
uzasadnienie epigenetyczne.



Model systemoéw naturalnych Murraya
Bowena

* Rodzina jest efektem ewolucji i stanowi

pewien typ zywego systemu;

* Rodzina jest kierowana procesami
naturalnymi, w tym emocjonalnymi;

e Cztonkami rodzin kierujg dwie przeciwstawne
sity — dgzenie do odrebnosci i dgzenie do
przynaleznosci.




Koncept ,Ja” Bowena

e Zrdznicowanie Ja — stopien w jakim jednostka jest
wyodrebniona z relacyjnego kontekstu
rodzinnego;

* Niezréznicowane Ego rodzinne — sytuacja, w
ktorej ,Ja” cztonkow rodziny jest tak niskie, ze w
rodzinie dominuje fuzja — cztonkowie rodziny
majg poczucie odczytywania mysli, uczuc i
potrzeb do tego stopnia, ze dajg sobie prawo
decydowania za innych ,dla ich dobra”

* Niska dyferencjacja Ja = niska autonomia



cd.

* Pseudo Ja — przezywane jako prawdziwe, a w
Istocie stanowigce uwewnetrznione
oczekiwania i wartosci innych (od 0 do 50 na
Skali Zréznicowania Ja);

* Trwate Ja —silna autonomia dajgca mozliwosc
podejmowania decyzji niezaleznie od je;
emocjonalnego kontekstu (pow. 75 na Skali
Zroznicowania Ja)



cd. — implikacje praktyczne

* Ludzie dobierajg sie w pary z osobami o podobnym
poziomie zroznicowania Ja;

* Dzieci zostajg wtaczone w fuzyjne relacje. System
emocjonalny takiej rodziny jest niestabilny, peten leku;

* Proces transmisji wielopokoleniowej — wyjasnia jak
przez dobor partnerow o podobnym poziomie
zroznicowania ,,Ja” w kolejnych pokoleniach i poprzez
proces projekcji na wybrane dziecko, dochodzi do
rozwoju ostrej dysfunkcji w postaci zaburzen
psychotycznych, uzaleznien i innych zaburzen
psychicznych.




cd.

Projekcja rodzinna — nieSwiadome przenoszenie na
dzieci przez rodzicow swojego niezréznicowanego Ja,
rzutujgc czes¢ wtasnych emocji na jedno lub wiecej
dzieci;

Triangulacja — wigczenie w diade osoby trzeciej, jako
wynik napiecia narastajgcego w diadzie.

Odciecie emocjonalne — préba rozwigzania relacji

fuzyjnych w rodzinie pochodzenia przez zerwanie lub
ograniczenie kontaktu;

Genogram rodziny — graficzny zapis struktury rodziny
Wraz z naniesionymi relacjami emocjonalnymi.



Podejscie kontekstualne:
Koncepcja lojalnosci i obligacji
lvana Baszormeyi-Nagya

* /nana tez pod nazwa teorii transgeneracyjnej
1}

* t3czy podejscie systemowe z teorig relacji z
obiektem i filozofig egzystencjalng;

e Zaktada, ze wydarzenia z przesztosci wptywajg
na biezgce funkcjonowanie jednostki i rodziny
przez siec lojalnosci



/Zatozenia modelu

* Lojalnos¢ — zinternalizowane oczekiwania, nakazy,
polecenia, do ktérych jednostka czuje sie swiadomie
lub nieSwiadomie zobowigzana i na realizacje ktorych
rodzina pochodzenia wywiera nacisk;

(nieprawidtfowe zachowania rodzicow oraz nadmierne
wymagania | wymagania wewnetrznie sprzeczne,
tworzg siec¢ lojalnosci, ktora staje sie zrodtem objawow
zachowan destrukcyjnych lub autodestrukcyjnych)

* Podwadjna lojalnosé — w przypadku konfliktu rodzicow

dziecko bedac lojalne wobec jednego rodzica czuje sie
jednoczesnie nielojalne wobec drugiego.



cd.

Dziedzictwo — system oczekiwan przenoszonych z pokolenia
na pokolenie;

Sprawiedliwos¢ — dotyczy zasad podziatu dobr
materialnych i niematerialnych w rodzinie (uwaga, mitos¢);

Etyka relacji — koncentruje sie na dtugotrwatym, zmiennym
bilansie sprawiedliwosci pomiedzy cztonkami rodziny, gdzie
dobro kazdego jest uwzglednione przez innych.

Bilans zastug — cztonek rodziny rezygnuje ze swoich praw i
przywilejow, poswieca sie dla rodziny, a nastepnie wprost
lub posrednio oczekuje, ze zostanie mu to wynagrodzone



cd.

e tancuch opoznionych sptat — odroczone
sptacanie dtugow nawet o kilka pokolen.
Rozpoczynane zazwyczaj, gdy u jednego z
cztonkow rodziny pojawig sie objawy
zaburzen. Niesptacone dtugi powodujg
stagnacje rodziny.

* Parentyfikacja — przekazywanie dziecku roli
rodzicielskiej.



Terapia kontekstualna

* Ma na celu przywrocenie zaufania w relacjach,
co umozliwia dialog na temat wzajemnych
zobowigzan.

* Celem jest wprowadzenie na powrot
sprawiedliwosci i etyki w relacjach.



Koncepcja wigzania i delegowania
Helma Stierlina

* Nurt transgeneracyjny;

e Koresponduje z podejsciem kontekstualnym
oraz teorig relacji z obiektem;

* Dotyczy gtownie adolescencji.



Podstawowe obszary teoretyczno-
pojeciowe
1. Delegowanie;

2. Indywiduacja relacyjna;
3. Transakcje wigzania i odrzucenia.



Delegowanie

Delegowanie — to proces, w ktérym dziecko jest obdarzone przez rodzicéw
misjg do spetnienia. Proces zaspokajania potrzeb delegujacych.

Delegacje z poziomu id — odnoszg sie do nieuswiadomionych potrzeb
popedowych cztonkdw rodziny, np. surowy ojciec moze nieSwiadomie
delegowac¢ do zachowan buntowniczych, agresywnych;

Delegacje z poziomu ego — ich zadaniem jest wspieranie rodzicow w ich
codziennych obowigzkach, pozwalaj3 lepiej planowac i organizowac zycie
rodzinne (niebezpieczenstwo — zjawisko ,,matego dorostego);

Delegacje z poziomu superego — moga odnosic sie do potrzeb
wynikajgcych z Ja Idealnego, wowczas zaspokajajg niespetnione marzenia
(np. matka pielegniarka deleguje cérke by zostata lekarzem), lub drugiego
aspektu superego — sumienia, wowczas rozwigzywane sg aspekty poczucia
winy lub wstydu rodzicow (dzieci naprawiajg szkode).




Indywiduacja relacyjna

 Umozliwia zachowanie odrebnosci w wtasnej
osoby w relacjach spotecznych;

* Blokowana jest przez delegacje i wigzania;

 Zadaniem dziecka jest rozwiniecie wtasnej
tozsamosci i stawianie psychicznych granic.




Wigzania i odrzucenia

* Rodziny dosrodkowe — w ktorych obecne sg
mechanizmy wigzania (schizofrenia, anoreksja,
bulimia);

* Rodziny odsrodkowe — w ktorych obecne s3
mechanizmy odrzucenia (zaburzenia
zachowania)



Wigzanie i odrzucenie na poziomie id

* Wigzanie na poziomie id — dochodzi do
nadmiernego zaspokojenia potrzeb popedowych i
afektywnych dziecka;

* Odrzucenie na poziomie id — zaniedbanie potrzeb
emocjonalnych dziecka i zmuszanie do
przedwczesnej samodzielnosci i
samowystarczalnosci. Dziecko nie doznaje opieki i
uznania, rodzice niedostepni emocjonalnie.



Wigzanie i odrzucenie na poziomie ego

* Wigzanie na poziomie ego — kwestionowanie
spostrzezen, ocen, planow, pomystow dziecka na
rzecz spostrzezen, ocen, planow, pomystow
rodzicow. Prowadzi do znieksztatcen
poznawczych, dyskwalifikacji, mistyfikacji,
utrudnia budowanie odrebnosci i poczucia
wtasnej wartosci;

* Odrzucenie na poziomie ego — brak wymiany
uczuciowej i poznawczej, unikanie dzielenia sie
przezyciami i spostrzezeniami.



Wigzanie i odrzucenie na poziomie
superego

* Wigzanie na poziomie superego — nadmierne
rozbudowanie wiezow lojalnosci, skutkujgcych
przezywaniem poczucia winy, gdy pojawiaja
sie tendencje separacyjne;

* Odrzucenie na poziomie superego — brak
znaczacych i trwatych wiezi zaleznosci i
lojalnosci z rodzicami/ rodzina.



Terapia

Terapia ma na celu identyfikacje powigzan miedzy objawami
identyfikowanego pacjenta a mechanizmami blokujgcymi procesy
separacyjne i koewoluje systemu rodzinnego;

Pacjent identyfikowany — osoba prezentujgca zachowania problemowe i
tak jest postrzegana przez cztonkdw rodziny, a faktyczne trudnosci dotycza
jakiegos obszaru funkcjonowania rodziny;

Funkcja objawow jest sprzeczna. Z jednej strony stuzg utrzymaniu
patologicznej formy homeostazy, z drugiej dajg sposobnos¢ do zmiany;

Mechanizmy podtrzymujgce objawy — te sekwencje interakcji, ktore
pojawiajg sie w odpowiedzi na zachowania objawowe, np. anoreksja —
matka rezygnuje z pracy, by szykowac positki anorektycznej cérce, co staje
sie sposobem potwierdzenia dla corki swojej wartosci i kontroli nad matka.



C. Nurt strukturalny zapoczatkowany
przez S. Minuchina

* Objawy chorobowe jednego z cztonkow rodziny
sg przejawem dysfunkcjonalnosci catego systemu
rodzinnego;

* Rodzina jest funkcjonalna, jezeli potrafi utrzymac
rownowage miedzy autonomia i przynaleznoscia.

* Struktura rodziny — sie¢ funkcjonalnych
wymagan, ktore wptywajg na sposob wchodzenia
jej cztonkdw w interakcje. Tworzg j3 mechanizmy
uniwersalne np. hierarchia.



Zatozenia cd.

* Subsystemy rodzinne — czesciowo odrebne i
czesciowo naktadajgce sie naturalne grupy
0sOb w obrebie rodziny (rodzice, dzieci, ptec);

* Granice — warunkowane przeptywem
informacji w systemie. Zewnetrzne dotyczg
rodziny i Swiata zewnetrznego oraz
wewnetrzne — relacji miedzy subsystemami.



b)

Dwa Zrodta zaburzen

Granice sztywne — utrudniajg przeptyw informacji miedzy subsystemami.

Usztywnienie wigze sie ze scisle wyznaczonymi i niezmiennymi granicami
miedzy elementami systemu rodzinnego. Gdy wystepuje w rodzinach
niezwigzanych, niezaangazowanych dzieci otrzymujg duzg swobode, ale
brakuje im przynaleznosci i wzajemnego wspierania sie (konsekwencjg s3
— uzaleznienia, zaburzenia zachowania);

W przypadku zdrowej rodziny wzajemne stosunki miedzy cztonkami
rodziny ulegajg zmianie wraz ze zmianami zachodzacymi w nich samych.
llustracja takich zmian jest dorastanie, ktéremu powinna towarzyszy¢
Zmiana wzorcow interakcji w rodzinie.

Sztywnos¢ moze dotyczyc takze etykietowania przez rodzine jej cztonkow
i przydzielania im niezmiennych roél, poza ktére nie moga wykraczac np.
rola osoby chorej (przyktadowo zaburzenia kompulsywne, przymusowe
mycie rak)



cd.

2. Granice zatarte — powoduj3a zbyt swobodny
przeptyw informacji miedzy subsystemami.

Uwiktanie wystepuje wowczas, gdy w systemie
rodzinnym zaden cztonek nie moze miec odrebne;
tozsamosci. Wywierana jest presja, aby wszyscy
cztonkowie rodziny trzymali sie razem, co w
efekcie powoduje brak prywatnosci.

- Rozwéj objawow psychosomatycznych.



Terapia

* Celem terapii jest przywrocenie funkcjonalnej
struktury rodziny, w ktorej rodzice maja
autorytet i w adekwatny do wieku dzieci
sposob podejmujg odpowiedzialnosc,
uelastycznienie granic i rozwigzanie
patologicznych koalicji.



Podejscie integracyjne

4 sposoby integracji
psychoterapii




Eklektyzm

 Wybor odpowiednich technik i teorii z réznych
szkét do konkretnego problemu



Integracja asymilatywna

 Dominacja jednego nurtu (terapeuta
zachowuje wiernosc jednej, gtdwnej orientacji
teoretycznej) przy wiaczeniu technik z innych

nurtow



Czynniki wspolne

Koncentracja na elementach skutecznych w
kazdej ze szkot terapii np.:

Relacja terapeutyczna,
Seting,
Techniki wsparciowe.



Integracja teoretyczna

* Synteza dwoch lub wiecej teorii w jeden
spojny model



Zaburzenia u dzieci i mtodziezy

Miedzy normga i patologia



Wielka Trojka

* Neurotycznosc - niespokojny, depresyjny, z
poczuciem winy, niestaty emocjonalnie, pasywny,
wycofany

* Ekstrawersja — towarzyski (radosc z bycia z
innymi), aktywny, poszukujgcy wrazen,
asertywny, pozytywny, sktonny do wyrazania
emocji

* Psychotycznosc —agresywny, zimny, aspoteczny,
kreatywny



Teoria osobowosci Eysenka




Neurotycznosc¢

* Kontinuum - od
Zrownowazenia
emocjonalnego do
neurotycznosci. WysoKki

poziom mowi o

sktonnosci do nerwicy.

A

Number of
people

Low (stable) High (neurortic) -

Neuroticism



Wysoka neurotycznosc

Tendencja do odczuwania negatywnych emogji
e o(Czestsze odczuwanie: leku, ztosci,
depresyjnosci, negatywnego nastroju

e e(Gorsze radzenie sobie ze stresem, niska
odpornosc¢

 eNawet drobne sytuacje odbierane jako
Zagrazajgce



PIECIOCZYNNIKOWY MODEL OSOBOWOSCI
(PMO) Paul Costa
(Five Factor Model)
Znany pod nazwg Wielka Pigtka;

Jest obecnie dominujgcym ujeciem wymiarow
0SO0bOoWOSCi

Zawiera:

Otwartos¢ na doswiadczenie;
Ekstrawersje;

Sumiennosc¢ (zwana tez niezawodnoscig);
Ugodowosc;

Neurotycznosc.



Najczestsze zaburzenia u dzieci |
mtodziezy - ADHD

e Psychoterapia dzieci i mtodziezy z ADHD
ukierunkowana jest na:

a) Objawy osiowe zaburzenia;
b) Objawy wtorne;

c) Objawy towarzyszgce — jedynie psychoedukacja w
tym zakresie.




Rekomendowane metody pracy
terapeutycznej z dzieckiem z ADHD

Terapia systemowa:

psychoeduakcja,

profilaktyka wtornych objawow.
Terapia poznawczo-behawioralna:
psychoedukacja dziecka i rodzicow,
trening umiejetnosci spotecznych (TUS),
trening zastepowania agresiji,

trening samokontroli,

trening funkcji poznawczych (uwagi i funkgcji
wykonawczych).

Terapia psychodynamiczna:
psychoterapia wtornych objawow ADHD.



Samobojstwo wyraz nieMOCY
psychoterapii



Klasyczna definicja samobdjstwa

* Kazdy przypadek smierci bedacy wynikiem
bezposredniego lub posredniego dziatania lub
zaniechania, dokonanego przez zdajgcg sobie
sprawe ze skutku swego czynu ofiare zamachu.

(E. Durkheim)

* Kazdy przypadek zabicia sie przez sama ofiare,
ktory nie jest poswieceniem.
(E. Bielicki)



Grupy ryzyka

osoby z zaburzeniami zachowania i zachowaniami
opozycyjno-buntowniczymi

osoby uzaleznione od substancji
psychoaktywnych

mtodziez, dorosli z ADHD

osoby po traumie

osoby z osobowoscig borderline
osoby z zaburzeniami afektywnymi
osoby pod wptywem sekt

osoby z chorobami psychotycznymi




Samobojstwo jako proces

* Samobojstwo nie jest jedynie przypadkiem
tragicznego samounicestwienia sie, lecz
trwajgcym niekiedy catymi latami ciggiem
wzajemnie powigzanych mysli i uczuc.

(B. Hotyst)



Proces suicydalny

Samobadjstwo wyobrazone — wystepujgcy u wielu
ludzi stan Swiadomosci codo mozliwosci
rozwigzania problemow zyciowych w drodze
samobojstwa

Samobodjstwo upragnione — samobdjstwo pojawia
sie jako antycypowany , pozgdany stan rzeczy —
jako cel

Samobadjstwo usitowane — proby pozbawienia
wtasnego zycia

Samobadjstwo dokonane — zamach na wtasne
zycie zakonczony Smiercia



Typy proby samobojczej
wg R. Czerkawskiego

Samobodjstwo jako pytanie

brak ambiwalentnej postawy w stosunku do zycia i
Smierci

przekonanie, ze chce zy¢ i musi zy¢, lecz inaczej niz do
tej pory

utrata swojego podmiotowego znaczenia

(konwersacja wartosci, tzn. brak przekonania o
wartosci swojej osoby jako podmiotu)

dialog wewnetrzny w formie pytan kierowanych do
0sOb, postaw i zachowan

zachowanie suicydalne bedgce komunikatem w
kierunku konkretnej osoby



Typy proby samobojczej
wg R. Czerkawskiego

2. Samobdjstwo jako komunikat

ambiwalencja uczu¢ w stosunku do zycia i Smierci

silne konflikty wewnetrzne

komunikat- jako powiadomienie, ze sta¢ mnie na to, aby sie
zabic

brak sit na przekonanie otoczenia o wtasnej wartosci

ubogi dialog wewnetrzny

niedostrzeganie srodkéw zewnetrznych rozwigzania
problemow

brak uczucia wsparcia i zrozumienia

zaleznosc¢ dziatania zakonczonego smiercig od adresata
komunikatu



Typy proby samobojczej
wg R. Czerkawskiego

. Samobadjstwo jako akt czysty
brak konwersacji wartosci osoby i zycia
realne pragnienie Smierci

brak potwierdzenia wartosci osobowej podmiotu
przez srodowisko zewnetrzne

niestawianie zadnych pytan odnosnie zycia i
Smierci oraz wartosci, postaw, osob

skrajne poczucie osamotnienia, bezradnosci i
pragnienie Smierci




Samobodjstwo instrumentalne

Samobadjstwo jako pytanie i samobdjstwo jako
komunikat najczesciej nie s3 wyrazem woli
Smierci. Stuzg jako srodek uzyskania od
otoczenia gratyfikacji psychologicznej lub
instrumentalnej, szczegdlnie w zakresie
potrzeb jednostki



Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez
dla Rozwoju Spotecznego - Polska Unie Europejska

Epidemiologia samobojstw wsrod
dzieci i mtodziezy 7-18 (wtgcznie) lat

_ Préba samobéjcza Samoboéjstwo dokonane

2021 1496 127
2022 2031 156
2023 2139 146
2024 2054 127
2025 1925 161

Projekt: ,Rozwdj kompetencji w odpowiedzi na wyzwania zwigzane z leczeniem uzaleznier. Zintegrowany program szkoler dla pracownikéw systemu 7
ochrony zdrowia” FERS.01.13-IP.07-0019/25



