®Child

N C TS N Traumatic Stress Network

WSPARCIE NASTOLATKOW PO TRAUMATYCZNYCH
DOSWIADCZENIACH: WSKAZOWKI DLA OPIEKUNOW.

Kazdy nastolatek przezywa zatobe w odmienny sposdéb. Dla niektérych nagta smier¢ bliskiej osoby moze by¢ wydarze-
niem o charakterze traumatycznym, z ktérym trudno jest sobie samemu poradzi¢. Ponizej przedstawione zostaty metody
pozwalajgce rozpoznac sytuacje oraz pomaoc nastolatkowi w radzeniu sobie z traumatycznym przezyciem. Wazne, aby nie
osgdzaé, by¢ otwartym na kompromisy i bra¢ pod uwage punkt widzenia nastolatka.

CHCE, ZEBYS WIEDZIAL(A), ZE: MOZESZ Ml POMOC, JESLI:
1. Moge czu¢ smutek, strach, pustke lub odretwie- 1. Powiesz, ze Smier¢ kogos, na kim nam zalezy jest
nie, ale wstydzi¢ sie okazywac swoje uczucia. bolesna. Bedziesz méwi¢ o swoich uczuciach i zach-
Jednoczesnie w mediach spotecznosciowych moge eca¢ mnie, abym opowiedziat(a) o moich, gdy bede
napisac zbyt wiele. na to gotowy(a). Porozmawiasz ze mng o udostep-

nianiu tresci w mediach spoteczno$ciowych. Zapro-
ponujesz mi znalezienie psychologa, jesli tatwiej mi
bedzie rozmawia¢ z kims$ spoza rodziny.

2. Moge zacza¢ zachowywac sie Zle lub gorzej niz 2. Bedziesz cierpliwy(a) i sprébujesz zachowaé
przed traumatycznym doswiadczeniem(wybuchy spokoj przy dyscyplinowaniu moich zachowan.
gniewu, drazliwos$¢, tamanie zasad, szukanie zem- Zachecisz mnie do powrotu do dawnych przyzwy-
sty). Moje zachowania moga by¢ niebezpieczne lub czajen i spotkan z przyjaciotmi. W razie ryzyko-
szkodliwe(samookaleczanie, ryzykowne zachowania wnych lub szkodliwych zachowan udasz sie po
seksualne, zazywanie narkotykow, picie alkoholu itp. profesjonalng pomoc.

3. Moge mie¢ problemy z koncentracjg i uwaznoscig 3. Uswiadomisz sobie, ze moge miec¢ straszne mysili
lub zmieniony rytm snu - pézno chodzi¢ spa¢ lub zwigzane z traumg i ci o tym nie méwié. Porozma-
spac przez caty dzien. wiasz ze mng o sposobach radzenia sobie z nimi,

takich jak powrét do aktywnosci sprawiajgcych mi
przyjemnos¢ lub stuchanie kojgcej muzyki. Przerwa
od korzystania z technologii w godzinach nocnych
pomoze mi lepiej spac.

4. Moge doswiadczac reakgji fizjologicznych, takich 4. Bedziesz pamieta¢, ze moge bagatelizowac

jak nerwowos¢, bole brzucha, béle gtowy, kotata- fizjologiczne reakcje organizmu — lub na odwrét —
nie serca lub bodle ciata. Mogg sie one wzmagac wyolbrzymia¢ nawet drobng dolegliwos¢ lub uraz.
na skutek przebywania w poblizu ludzi, miejsc, Zachecisz mnie do aktywnosci fizycznej, zeby uwol-
dzwiekéw, sytuacji lub innych rzeczy, ktére przy- ni¢ sie od napie¢ lub sprobowania technik relaksa-
pominajg mi o traumatycznym wydarzeniu lub cyjnych, takich jak pogtebiony oddech lub delikatne
zmartej osobie. rozcigganie.

5. Moge mysleé, ze zycie nie ma sensu, czu¢ sie 5. Porozmawiasz ze mna o tym, jak radzi¢ sobie ze
winny(a), ze u mnie wszystko w porzadku, odsuwaé smutkiem i wspomnisz, ze chociaz media spotec-
sie od rodziny i przyjaciot — i jednoczes$nie uciekaé znosciowe bywajg pomocne, mozliwe ze poczuje
w Swiat mediéw spotecznosciowych i gier kompute- sie lepiej spotykajgc sie z przyjaciétmi osobiscie.
rowych. Omowisz z innymi dorostymi, do ktorych mam

zaufanie, sposoby wspierania mnie. Poszukasz
profesjonalnej pomocy, jezeli bede sprawia¢ wraze-
nie bardzo smutnego(ej) lub przygniecionego(ej)
poczuciem winy.
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CHCE, ZEBYS WIEDZIAL(A), ZE:

6. Czasami zastanawiam sig, czy nie przydarzy

sie cos$ ztego — mi lub ktorejs z waznych dla mnie
0s6b. Moge wtedy wyglgdac na niespokojnego(g),
zmartwionego(g), sprawia¢ wrazenie, ze nie dbam o
przysztosé(nie uczy¢ sie, wagarowac) lub przejawi-
ac ryzykowne zachowania.

MOZESZ MI POMOC, JESLI:

6. Pomozesz mi stworzy¢ realistyczny obraz zy-
ciowych zagrozen. Porozmawiamy o tym, w jaki
sposOb moge wpltywac na swoje bezpieczenstwo
oraz przysztos¢(np. ostroznie jezdzi¢ samochodem,
zdrowo sie odzywiac, ¢wiczyé¢, prosic innych o po-
moc).

7. Moge mowic o tym, ze czuje sie odpowiedzial-
ny(a) za Smier¢, do ktorej doszto.

7. Bedziesz udziela¢ mi zgodnych z prawda,
doktadnych i dostosowanych do mojego wieku
informacji. Nastolatki czerpig wiedze ze wszystkich
dostepnych mediéw, wiec upewnij mnie, ze za-
wsze bedziesz méwi¢ mi prawde. Jezeli bede mieé
poczucie winy, powiedz mi, zebym sie nie martwit(a);
ze zrobitem(tam) wszystko, co byto mozna.

8. Czasami moge nie chcie¢ rozmawiac¢ o zmartej
osobie. Moge probowaé zmieni¢ temat lub go
ucigé(,zostaw mnie w spokoju”) lub tez zignorowac.
Moge ukrywaé swoj niepokdj i zachowywac sie tak,
jakby wszystko byto w porzadku.

8. Zrozumiesz, iz moge myslec, ze rozmowa o
traumatycznym wydarzeniu lub zmartej osobie cie
zasmuci. Nawet jesli czujesz sie odrzucony(a),
pozostan ze mng w bliskiej relacji, orientu;j sie,
gdzie jestem i co robie. Potrzebuje twojej obecnosci
bardziej niz kiedykolwiek.

9. Moge odmowié pojscia w miejsca lub robienia
rzeczy, ktére przypominajg mi o osobie, ktora
zmarta lub o tym, jak zmienito sie moje zycie od
czasu jej Smierci.

9. Zrozumiesz, ze moge czuc¢ sie przygnieciony(a)
przykrymi uczuciami, ale chcie¢ wyglgdac na
silnego(ng) lub zachowywac sie tak, jakby nic sie
nie stato. To moze by¢ oznaka traumy i by¢ moze
przyda sie profesjonalne wsparcie.

10. Moge nie chcie¢ rozmawiac lub pamietaé o
dobrych rzeczach zwigzanych ze zmartg osobg, po-
niewaz to wywotuje we mnie wspomnienia zwigzane
z traumatycznym zdarzeniem.

10. Bedziesz mie¢ pod rekg zdjecia osoby, ktora
zmarta, abym mogt/mogta je w kazdej chwili zo-
baczy¢. Bedziesz mi opowiadac historie o zmarte;j
osobie i spiszesz wspomnienia o niej, abym mogt/
mogta zachowac te osobe w mojej pamieci oraz w
moim sercu.

Jezeli ktorykolwiek z powyzej opisanych probleméw przeszkadza Twojemu nastolatkowi w funkcjonowaniu
w szkole lub w domu, lub trwa dtuzej niz 1-2 miesigce, zwrd¢ sie o pomoc do specjalisty w zakresie zdrowia
psychicznego, ktéry ma doswiadczenie w leczeniu dzieci i mtodziezy po traumie lub w traumatycznej zatobie.

Translation courtesy of www.languagesofcare.org
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