Leki dzieci i mlodziezy w wieku szkolnym

- sposoby przeciwdzialania

Wigkszos¢ dzieci idacych po raz pierwszy do szkoty, ogarnia niepokdj wyplywajacy z
dwoch odrgbnych zrodet. Sa to:

- oddzielenie od rodzicow;

- nieznanym, czyli szkola.

Znaczna cze$¢ dzieci oswaja si¢ z tym lekiem, lecz niektére z nich nie sg do tego zdolne z
powodu probleméw tkwigcych w nich samych lub wskutek rozmaitych urazow.

Samo poczucie Igku jest pozyteczne, gdyz jest to alarm, ze co§ nam grozi. Lek ostrzega nas
przed niebezpieczenstwem z zewnatrz. Kazde dziecko prawidlowo rozwijajace si¢ przezywa
Igki. Dzigki temu uczy si¢, ze istnieja sytuacje wywolujace lek. Jesli dziecko nie ma
odpowiedniego wsparcia w rodzicach lek ten staje si¢ traumatyczny, tzn. przekracza
mozliwos$ci opanowania go i zaktdca funkcjonowanie dziecka.

Rodzaje lekow:

1)

2)

3)

lek separacyjny - reakcje lekowe na oddzielenie od waznych osob, do ktorych
dziecko jest przywiazane( rodzicéw, opickundow. Pojawia si¢ u niektérych dzieci w
wieku przedszkolnym, ale mozna si¢ z nim spotka¢ w mlodszych klasach szkoty
podstawowej. Im miodsze dziecko tym trudniejsze bywaja dla niego rozstania. Jest to
zwyczajne zjawisko rozwojowe. Lek separacyjny ogranicza w powazny sposob
wlaczenie si¢ dziecka w normalng aktywno$¢, gdy nie ma w poblizu obiektu
przywiazania. Korzystnym rozwigzaniem sg organizowane przez przedszkola i szkoty
,dni otwarte” np. podczas pasowania pierwszoklasistow. Dzieci przebywajace z
rodzicami w nowym miejscu ,,0swajaja” si¢ z nowymi osobami. Bardzo wazne jest w
tym wypadku zrozumienie dziecka 1 tego, ile go kosztuje roztgka z matka. W ogole
przy zwalczaniu lekéw zrozumienie dziecka jest bardzo wazne. Nalezy zapewnié
dziecko, ze osoba bliska zaraz po nie wroci.

lek rzeczywisty powstaje w obliczu sytuacji obiektywnie zagrazajgcej. Zrozumiate
jest, ze dziecko boi si¢ zelazka, jesli si¢ nim oparzylo, Ze boi si¢ odkurzacza, gdy nie
wie, ze jest to zwykly aparat elektryczny, a nie ,, warczace monstrum”. Logiczne jest,
ze mlodsze dzieci boja si¢ spa¢ bez rodzicow, gdy budzg si¢ same w ciemnosci. Te
rzeczywiste leki sa pozyteczne, bo dziecko uczy si¢ unika¢ ich w przysziosci (Igk
sygnatowy uczy przystosowywac¢ si¢ do trudnej sytuacji). Leki typowe dla wieku
dzieciecego moga dzigki przypadkowym zdarzeniom wystapi¢é wczesniej lub ze
zdwojong silg, np. dziecko napadnigte przez psa wczesniej intensywniej moze zaczaé
ba¢ si¢ zwierzat. Wszelkiego rodzaju ,,wyrosnigcie” z takiego leku jest nieco
trudniejsze.

leki nierzeczywiste pochodza z wytwordéw fantazji, snow. Nalezy mowi¢ prawde
dziecku, ze one nie istnieja.



4)

5)

lek moralny moze towarzyszy¢ zarowno dorostym jak i dzieciom. Jest to lek przed
poczuciem winy wynikajacy z przekroczenia norm moralnych.
fobia szkolna- silny nie do opanowania Igk przed szkota. Jest to zaburzenie
nerwicowe. Istotg fobii szkolnej jest odmowa dziecka lub osoby dorastajacej pojscia
do szkoty. Moze to zdarzy¢ si¢ bez wyraznej przyczyny. Czgsto przyspiesza ja jakas
dodatkowa sytuacja stresowa np. konieczno$¢ podporzadkowania si¢ okreSlonym
rygorom, lek przed niemozliwos$cig sprostania wymaganiom szkolnym, lek przed
kompromitacjg u uczniow zdolnych i ambitnych. Fobia moze rozwija¢ si¢ stopniowo
zazwyczaj, gdy dziecko jest czesto zatrzymywane w domu przez nadmiernie
troskliwych rodzicow z powodu drobnych dolegliwosci zdrowotnych.

Objawy leku zdarzaja si¢ zazwyczaj w tym czasie, gdy dziecko powinno p6js¢ do
szkoty. Moga to by¢:
-bole i zawroty glowy;
-cigzar w klatce piersiowej, dusznosci,
- bole pseudo reumatyczne w migsniach lub stawach;
- bole i1 skurcze brzucha, nudnos$ci, wymioty, biegunka, odmowa jedzenia;
- powolne przezuwanie pokarmow;
- stany podgoraczkowe;
- obgryzanie paznokci;
- zawezenie zainteresowan;
- ograniczenie sprawnosci intelektualne;j;

Zaburzenia emocjonalne mogg przybieraé postac:

- mutyzmu( milczenie, niemozno$¢ moéwienia mimo sprawno$ci aparatu
artykulacyjnego);

- jakanie (terapig powinna by¢ relaksacja);

- moczenie nocne i dzienne (tacznie)

- tikdw, nadpobudliwos¢ psychoruchowa

Lek przed szkota moze powodowac ucieczki z niej. Wydaje si¢ wiec niezwykle
wazne, aby odrozni¢ fobi¢ szkolng od wagarow, aby tych pierwszych nie traktowac
wrogo. Niekiedy czynnikiem nerwicogennym moze by¢ uczucie perfekcjonizmu-
wiele uczniow wpada w panike na mysl o pogorszeniu swoich ocen. Dzieciom
lgkajacym si¢, ze nie sprostaja wymaganiom szkolnym warto zapewni¢ udziat w
zajeciach wyréwnawczych, diagnoze mozliwosci intelektualnych zbadanych w PPP,
pomoc w nadrobieniu zalegto$ci programowych, wspieranie ze strony rodziny za
wysitek wlozony w kierunku nauki a nie tylko za oceny.

Problem fobii szkolnej zawiera si¢ w trojkacie: rodzina- szkota- dziecko.
Najwazniejszym czynnikiem w postepowaniu z dzieckiem jest zdrowa rodzina, dajgca
dziecku poczucie bezpieczenstwa, niwelujaca lek przed odrzuceniem z powodu,, ztych
ocen”. Dziecko przy surowych rodzicach staje si¢ wybitnie niepewne. Nic, co robi nie
jest dobre. Z czasem identyfikuje si¢ z rodzicami. Zaczyna wierzy¢ w wartosci ich
norm. Réwnoczesnie czuje, ze zawiodlo samo siebie, co czesto prowadzi do depresji.
Rodzice zbyt opiekunczy i1 pocieszajacy w stowach: ,,nic ztego si¢ nie dzieje” nie
pozwalaja na tzw. lek przygotowawczy w zetknigciu si¢ z trudng sytuacja. To
powoduje bezbronno$¢ w obliczu niebezpieczenstwa.



Rozwojowi odpornosci psychicznej na sytuacje trudne sprzyjaja nastepujace

postawy rodzicielskie:
- akceptacja dziecka takim, jakie ono jest;
- wspotdziatanie z dzieckiem, obecnos¢, towarzyszenie w rozwoju:
- uznanie praw dziecka zwigzanych z jego potrzebami rozwojowymi (prawa do
autonomii);
- poczucie mitosci 1 szacunku z jednoczesnym postawieniem wymagan, ktore
wzrastajg wraz ze wzrostem mozliwosci dziecka;
- stosowanie zaréwno nagrod i kar. Dzieki pochwatom rodzicow dziecko zyskuje
przez swoja aktywnos$¢ poczucie wlasnej wartosci i wytwarza w sobie obraz swoich
realnych mozliwosci;
- postawa niechronienia przed wszelkimi mozliwymi przykro§ciami i wysitkiem
pomaga w ksztaltowaniu odpornosci na stres i zdobycia do§wiadczenia w dziataniu.
Ochraniajmy tylko wowczas, gdy sytuacja jest zbyt trudna i wiemy, ze przekracza
mozliwosci ochronne dziecka;
- aktywnos$¢ dziecka nie powinna by¢ krepowana ani przesadnie ograniczana.
Ten zespot postaw rodzicielskich sprzyja uksztaltowaniu spojnej i harmonijnej
osobowosci - zaufania do siebie. Buduje réwnowage emocjonalng. Sprzyja stawianiu
sobie celow oraz dazenia do ich realizacji. Ksztattuje emocjonalng odporno$¢ na
sytuacje trudne.

Nawigzanie przyjaznych kontaktéw ze ,,zdrowymi” rowieSnikami moze
przyczyni¢ si¢ takze do zmniejszenia przykrego napiecia emocjonalnego.

Mitos¢ w rodzinie i wzajemny szacunek sg najlepszymi gwarantami zdrowia
psychicznego dzieci i mlodziezy.
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