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PROJEKT BOBAS

/DROWIE PSYCHICZNE NIEMOWLAT

przed Tobg e-book poswiecony zdrowiu psychicznemu niemowlat oraz roli, jaka odgrywaja w nim codzienne
doswiadczenia dziecka i jego najblizszych opiekundw. Pierwsze miesigce i lata zycia to wyjatkowy czas
intensywnego rozwoju — to witasnie wtedy ksztattuja sie fundamenty poczucia bezpieczenstwa, regulacji
emociji, relacji z innymi ludzmi oraz pozniejszego funkcjonowania dziecka. W tym materiale znajdziesz wiedze
dotyczaca rozwoju niemowlecia w roznych obszarach oraz dowiesz sie, jak wazna jest responsywnosc
rodzica, czyli uwazne odpowiadanie na potrzeby dziecka, czy jak wczesne relacje z opiekunami wspieraja
rozwoj poczucia bezpieczenstwa i przywiazania

E-book pomoze Ci rowniez lepiej zrozumiec, na co warto zwracac uwage w codziennym rozwoju dziecka i jakie
sygnaty moga wskazywac, ze potrzebuje ono dodatkowego wsparcia lub konsultacji ze specjalista. Poruszamy
takze wspotczesne wyzwania rodzicielstwa, miedzy innymi temat korzystania ze smartfonow i technologii w
obecnosci dziecka oraz ich zwigzku z jakoscig kontaktu i budowaniem relaciji.

Jednoczesnie pamigtamy, ze dobrostan niemowlecia jest silnie zwigzany z dobrostanem jego opiekunow.
Dlatego w naszym materiale znajdziesz takze tresci dotyczace zdrowia psychicznego rodzicéw — sposobow
dbania o siebie, regeneraciji, jak i miejsc, w ktorych mozna otrzymac profesjonalng pomoc. Mamy nadzieje, ze
ten e-book stanie sie dla Ciebie zrodtem wiedzy, wsparcia i wigkszego spokoju w codziennym towarzyszeniu

dziecku w jego rozwoju.
\ Zespot Projektu BOBAS

=

Kilka stow o Projekcie BOBAS...

Projekt BOBAS realizowany jest przez zespdt badawczy Instytutu Psychologii Uniwersytetu Slaskiego w
Katowicach. Koncentruje sie na zdrowiu psychicznym niemowlat oraz wczesnym wykrywaniu sygnatow
mogacych swiadczyc o trudnosciach w rozwoju emocjonalnym i spotecznym dziecka. Projekt prowadzony jest
przez psychologow klinicznych z Instytutu we wspotpracy z badaczami z Francji i Danii. Swoim zasiegiem objat
wybrane placéwki na terenie Katowic, Zabrza, Gliwic, Siemianowic Slaskich, Mystowic oraz Kielc i Warszawy.

Jego celem jest adaptacja narzedzi pomiaru zdrowia psychicznego niemowlat do warunkow polskich,
identyfikacja grup ryzyka oraz analiza zwigzkdw miedzy zdrowiem psychicznym dziecka i rodzica. Poza
prowadzonymi badaniami w wybranych placéwkach, zespét realizowat je w ramach BOBOSOBOT na terenie
Instytutu Psychologii. Cztonkinie przeprowadzity szereg warsztatow psychoedukacyjnych, prezentowaty
dotychczasowe osiagniecia na VI Konferencji Psychologii Klinicznej w Gdansku, a takze braty aktywny udziat w
9. edycii Slaskiego Festiwalu Nauki w Katowicach.
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ZDROWIE PSYCHICZNE
NIEMOWLAT

(INFANT MENTAL HEALTH)

Zdrowie psychiczne niemowlecia obejmuje rozwijajaca sie zdolnosc do
doswiadczania i wyrazania emocji, regulowania pobudzenia przy wsparciu
opiekuna, tworzenia bliskich relacji oraz poznawania Swiata. Ksztattuje sie ono w
wyniku wspotdziatania wielu czynnikow, m.in. cech i mozliwosci dziecka, jego
zdrowia, relacji z opiekunami oraz srodowiska, w ktérym dorasta. Szczegolnie
wazng role odgrywaja bezpieczne i stabilne relacje z bliskimi dorostymi.

Zdrowie
psychiczne
niemowlat jest
scisle zwigzane
zich relacja
z opiekunami.

Zdrowe relacje z opiekunami dajg dziecku
poczucie bezpieczenstwa, wsparcie i sprzyjaja
jego prawidtowemu rozwojowi. Natomiast brak
stabilnej i troskliwej opieki moze przyczynic sie
do trudnosci emocjonalnych i problemow
w rozwoju dziecka.

Opiekunowie - poprzez
Swoja troske, obecnosc i
reakcje - pomagaja dziecku
uczyc sie regulowac
emocije, budowac wiezi i
radzi¢ sobie w roznych
sytuacjach.
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RESPONSYWNOSC OPIEKUNA
| WCZESNA RELACJA

Wczesne wiezi miedzy opiekunem a dzieckiem oraz responsywnosc opiekuna sg
kluczowymi elementami zdrowego rozwoju psychicznego, spotecznego i emocjonalnego
dziecka, majace znaczenie rowniez w pozniejszych latach zycia.

Weczesne wiezi to emocjonalne i fizyczne wiezi zbudowane pomiedzy opiekunem a
niemowleciem. Zapewniaja one dziecku poczucie bezpieczenstwa i stabilnosci.

Responsywnos¢ opiekuna oznacza uwaznos$¢ na sygnaty wysytane przez dziecko oraz
adekwatne i dostosowane do sytuacji reagowanie na jego potrzeby. Nie oznacza to, ze
rodzic zawsze od razu wie, czego dziecko potrzebuje. Wazna jest gotowos¢ do
obserwowania, probowania roznych sposobow odpowiedzi i dostosowywania sie do reakcji
dziecka.

Takie codzienne, powtarzajgce sie doswiadczenia pomagaja niemowleciu budowac poczucie
bezpieczenstwa i stopniowo rozwijac¢ zdolnosc regulowania emociji.
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STYL PRZYWIAZANIA
A ROZWOT DZIECKA

Badania nad przywiazaniem pokazujg, ze w relacji dziecka z opiekunem moga ksztattowac sie
rozne wzorce przywigzania. Klasycznie opisuje sie wzorzec bezpieczny oraz wzorce
pozabezpieczne: unikajacy, ambiwalentny/oporny i zdezorganizowany. \Wzorzec przywigzania
nie jest ,typem osobowosci”® dziecka ani etykieta nadawang mu na cate zycie. Opisuje sposob
organizowania bliskosci i poszukiwania bezpieczenstwa w konkretnej relacji. Bezpieczne
przywigzanie rozwija sie przede wszystkim wtedy, gdy dziecko wielokrotnie doswiadcza, ze w
sytuacji potrzeby moze liczy¢c na dostepnego i wystarczajgco responsywnego opiekuna. Nie
wymaga to od rodzica perfekcyjnego reagowania za kazdym razem.

W badaniach Ainsworth (1978) dzieci z bezpiecznym przywigzaniem wykazywaty lepsze
umiejetnosci w relacjach spotecznych oraz w sytuacjach stresowych.

Niemowleta, ktore czuja sie kochane i bezpieczne, sa rowniez bardziej sktonne do eksploraciji
swojego otoczenia, co daje im mozliwosc rozwoju poznawczego.

Dzieci, ktore otrzymuja wsparcie emocjonalne juz na wczesnych etapach ich zycia, sa takze
bardziej sktonne do tworzenia i utrzymywania zdrowych relacji z rowiesnikami.

Dodatkowo, dzieki odpowiedniemu reagowaniu na potrzeby dziecka, jest ono w stanie rozwijac
swojego zdolnosci komunikacyjne oraz jest wspierane w nauce regulacji emocjonalnej, co daje
mu szanse na wypracowanie sposobow radzenia sobie z wasnymi emocjami.

Wedtug badan (Murray i in., 2011) dzieci, ktore doswiadczaja silnych, pozytywnych wiezi i maja
kontakt z opiekunami wrazliwymi na potrzeby ich dzieci, sg w przysztosci mniej podatne na
wystapienie trudnosci ze zdrowiem psychicznym (w tym zaburzen lekowych i depresyjnych).

Co wiecej, takie dzieci wykazuja lepsze zdolnosci do empatii i wspotpracy z rowiesnikami, dzieki
czemu potrafig poradzi¢ sobie w roznych sytuacjach spotecznych i konfliktowych.
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CIEKAWOSTKI NA TEMAT
ROZWOIU MOZ6U NIEMOWLAT

Mozg dziecka tworzy ponad milion potaczen neuronowych na
sekunde, a fragment tkanki mozgowej wielkosci ziarenka piasku
zawiera 1 miliard synaps.

® , Kiedy sie rodzimy, nasz mozg ma miliardy neuronow, ale wiele z nich nie jest
jeszcze ze soba potgczonych. Potgczenia miedzy neuronami tworza sie i
wzmacniaja dzieki powtarzajacym sie doswiadczeniom, szczegolnie tym
pozytywnym i bezpiecznym.

To wtasnie te potaczenia pomagaja dzieciom uczyc sie, rozwijac nowe
umiejetnosci i coraz lepiej funkcjonowac.

60% energii dziecka koncentruje sie na
rozwijajacym sie mozgu.

Mozg noworodka pracuje znacznie wolniej niz mozg osoby dorostej, przesytajac
informacje okoto szesnascie razy mniej wydajnie. Szybkos¢ przetwarzania
neuronowego dramatycznie wzrasta w okresie niemowlecym. Mozg dziecka ma
wielkosc jednej czwartej mozgu osoby dorostej, ale w pierwszym roku zycia jego
rozmiar ulega podwojeniu. Po urodzeniu rosnie o 1% dziennie przez pierwsze trzy
miesigce zycia. W wieku 3 miesiecy mozg stanowi ponad potowe objetosci mozgu
dorostego cztowieka, a wieku 1 roku wazy okoto 0,9 kg, czyli prawie %5 swojej
dorostej wielkosci.

Narazenie na toksyny, niektore infekcje i zte
odzywianie moga zaburzyc rozwoj mozgu, wptywajac
na dzieci przez cate ich zycie.

L T
o Rozwoj mozgu jest najbardziej wrazliwy na odzywianie dziecka m.in. w okresie
pierwszego roku zycia. Przyktadowo: w pierwszym roku zycia (i nie tylko!)
dzieci potrzebuja duzej ilosci ttuszczu w swojej diecie — okoto 50 procent
Y catkowitej liczby kalorii.
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CIEKAWOSTKI NA TEMAT
ROZWOIU MOZGU NIEMOWLAT

Pierwsze relacje i doswiadczenia dziecka z rodzicami
i innymi opiekunami maja ogromny wptyw miedzy
innymi na rozwoj mozgu.

Mozg matego dziecka jest znacznie bardziej plastyczny niz mozg osoby dorostej.

Oznacza to, ze tatwiej przystosowuje sie do nowych doswiadczen i intensywnie

uczy sie pod wptywem otoczenia. To duza szansa rozwojowa, poniewaz

P q wspierajace, bezpieczne i bogate w bodzce srodowisko sprzyja nauce i rozwojowi.
: 2 Z drugiej strony oznacza to tez wigksza wrazliwosc na niekorzystne warunki — jesli

dziecku brakuje opieki, stymulacji i poczucia bezpieczenstwa, moze to utrudniac

® o @ (—\ jego rozwdj.

Najwazniejszym sposobem na rozwdj mozgu jest interakcja z niemowletami i
matymi dzieCmi oparta na zasadzie ,,serve and return”, co oznacza poznawanie
ich i wchodzenie z nimi w interakcje poprzez wzajemna rozmowe, ekspresje i
zabawe. Na przyktad.: dziecko rozpoczyna interakcje poprzez kontakt wzrokowy,
mimike, gesty, gaworzenie lub dotyk, a reagujacy opiekun odwzajemnia ja,
odzywajac sie, bawigc sie w “a kuku” lub dzielac sie zabawka lub smiechem.

W tym czasie dziecko jest bardzo podatne na
traume relacyjna, czyli pochodzaca od ludzi, od
ktorych jest zalezne.

Jesli dziecko nie bedzie wystarczajgco stymulowane przez podstawowego
opiekuna i nie zgromadzi wystarczajacych doswiadczen przywigzaniowych, moze
to negatywnie oddziatywac na jego pozniejszy rozwoj emocjonalny.

Dla rozwoju szczegolne znaczenie majg powtarzajace sie doswiadczenia relacyjne.
Dtugotrwaty brak dostepnej i responsywnej opieki, przewlekty stres lub
doswiadczenia zagrazajace bezpieczenstwu dziecka moga zwieksza¢ ryzyko
trudnosci rozwojowych. Jednoczesnie wspierajace relacje moga petni¢ wazna
funkcje ochronna.
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LCZERWONE FLAGI
W ROZWOJU DZIECKA

Dzieci rozwijajg sie w roznym tempie. Pojedyncze zachowanie lub
pozniejsze pojawienie sie jednej umiejetnosci nie oznacza automatycznie
zaburzenia. Warto patrze¢ na rozwoj catosciowo — na jego tempo,
przebieg i zmiany zachodzace w czasie.

Szczegolnie waznej konsultacji wymaga utrata umiejetnosci, ktore dziecko
wczesniej posiadato, wyrazne zahamowanie rozwoju lub trudnosci
wystepujace jednoczesnie w kilku obszarach. Warto rowniez zaufac
wtasnej obserwagiji: jesli cos w rozwoju dziecka niepokoi Cie mimo braku
,jednej konkretnej czerwonej flagi”, porozmawiaj o tym ze specjalista.
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,CZERWONE FLAGI”

W ROZWQOJU DZIECKA

Rozwoj kazdego cztowieka, a szczegolnie
matego dziecka, jest niezwykle wazny z uwagi
na ksztattowanie sie wielu obszarow, ktore
maja znaczenie dla jakosci naszego
funkcjonowania w dorostym 2zyciu. Czasami
jednak pojawiaja sie rozne sygnaty, ktore moga
wskazywac na zaburzenia w rozwoju dziecka.

Czerwone

flagi to pewnego rodzaju sygnaty

ostrzegawcze, nalezy jednak pamietac, ze

zauwazenie takich symptomow nie jest jednoznaczne
z tym, ze dziecko rozwija sie nieprawidtowo. Warto
jednak znac te znaki i obserwowac dziecko, aby
w sytuaciji, gdy rodzic zauwazy cos niepokojacego,
mogt w odpowiednim czasie skonsultowac sie

ze specjalista, na przyktad z pediatra.

Wczesna diagnostuka moze umozliwic
szybsze wprowadzenie roznego rodzaju
interwencji, dzieki czemu istnieje mozliwosc
wdrozenia odpowiedniej opieki nad dzieckiem,
a takze zabezpieczenia dziecka przed
pojawieniem  sie  wtornych  trudnosci
W przysztosci.

Dodatkowo ocena rozwoju niemowlecia

przez

specjalistow jest ogromnym

zrodtem informacji o dziecku oraz o tym,
czy jego rozwoj przebiega w sposob
adekwatny do  aktualnego  wieku
rozwojowego.
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JAK ROZPOZNAC, CZY DZIECKO ROZWIJIA SIE

PRAWIBLOWO?

CZY NALEZY ZWRACAC UWAGE JEDYNIE NA OKRESLONE PRZEZ
SPECJALISTOW RAMY CZASOWE ZDOBYWANIA ROZNYCH
UMIEJETNOSCI?

POMOCNE MOGA OKAZAC SIE PYTANIA

Czy rozwoj dziecka przebiega ;D
w sposob harmonijny o

(przyktadowo: dzieci o wiekszej masie lub
wzroscie moga mie¢ trudnosci w szybszym
osiaganiu umiejetnosci ruchowych, jednak gdy
mieszcza sie w czasowych oknach
rozwojowych, nie powinno to stanowic
powodu do niepokoju)

Czy dziecko chetnie
podejmuje proby nauki
nowych umiejetnosci

W jaki sposob dziecko
opanowuje nhowe umiejetnosci o

(czy od rozpoczecia prob do osiggniecia
sukcesow rozwojowych uptywa
dtugi/krotki czas; czy dziecko wchodzi
odpowiednie wzorce np. ruchowe)
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ZDOLNOSCI MOTORYCZNE

Jednym z takich obszarow sg umiejetnosci ruchowe dziecka. Juz od momentu zycia ptodowego
dziecko ma mozliwosc poruszania sie. Na poczatku robi to praktycznie automatyczne, jednak
wraz z uptywem czasu uczy sie coraz lepiej kontrolowac swoje ciato.

Rozwoj psychomotoryczny obejmuje wzorce ruchowe (zaplanowane sekwencje ruchowe,
ktore sg potrzebne do osiggniecia danego celu np. aby usigs¢) oraz okna rozwojowe (ramy
czasowe, w ktorych dziecko powinno osiggnac dana umiejetnosc. Istniejg rozne skale do oceny
rozwoju psychomotorycznego niemowlat (np. skala Denver lub skala WHO).

Wazna jest gorna granica okien rozwojowych, w przypadku, gdy dziecko nie przejawia oznak
umozliwiajgcych mu zdobycie danej umiejetnosci, warto skonsultowa¢ to z odpowiednim
specjalista.

Najczesciej popetnianymi btedami sg sadzanie/stawanie
na nozki, gdy dziecko nie jest jeszcze gotowe czy
prowadzenie dziecka za rece, ktore takze przyczynia sie

do pogtebienia asymetrii u dziecka. s\

/

Utrwalona asymetria moze wplywac na sposob, w
jaki dziecko rozwija kolejne umiejetnosci ruchowe,
dlatego warto ja skonsultowac ze specijalista.

Przyktady asymetrii: dziecko ma przechylona gtowe
ciggle w jedng strone, wykazuje zwiekszong aktywnosc
jednej reki.

Istotne jest, aby obserwowac, czy dziecko potrafi przyjmowac rozne pozycje. Wazna jest takze
symetria ciata i ruchow dziecka (za symetrie uznaje sie sytuacije, gdy linia nos — usta — mostek —
pepek — spojenie fonowe dziecka np. w pozyciji lezacej znajduja sie w jednej linii. W pierwszych
miesigcach zycia ruchy niemowlecia moga byc przejsciowo asymetryczne. Okoto 3-4 miesigca
zwykle obserwuje sie coraz lepsza symetrie utozenia i ruchow oraz wieksza kontrole ciata.
Utrzymujaca sie wyrazna asymetria lub stata preferencja jednej strony moze by¢ powodem do
konsultacji ze specjalista.

Warto zwrocic uwage, czy dziecko jest w stanie utrzymac te linie srodka, czy potrafi skupiac
wzrok na osobie, z ktorag ma kontakt, czy umie taczyc rece na wysokosci brzucha itd.
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ZDOLNOSCI MOTORYCZNE

Co wiecej, na tempo rozwoju dziecka oddziatujg rowniez roznego rodzaju dolegliwosci oraz
choroby (m.in. refluks » dzieci z refluksem nie lubig przyktadowo leze¢ na brzuchu, co na tym
etapie ich rozwoju jest niezwykle wazne, bowiem mocne miesnie brzucha umozliwiaja dziecku
rozwoj motoryczny).

Nalezy takze uwzglednic warunki domowe (np. sliskie podtogi pomagaja dziecku w tzw. petzaniu,
natomiast na etapie raczkowania sliskie podtogi moga utrudniac dziecku rozwoj tej umiejetnosci.

Biorac pod uwage zdolnosci motoryczne dzieci, sygnatami ostrzegawczymi moga byc
podwyzszone lub obnizone napiecie miesniowe. Z jednej strony napiecie powinno byc na tyle
wysokie, aby dziecko mogto sie ruszac, z drugiej zas wystarczajgco niskie, aby dziecko miato
swobode w wykonywaniu ruchow.

Natomiast gdy rodzic zauwaza, ze jego dziecka porusza sie chaotycznie lub niesymetrycznie,
moze to wskazywac na nieprawidtowe napiecie miesniowe w niektorych czesciach ciata
niemowlecia.

Z kolei gdy dziecko wykazuje obnizona aktywnos¢ ruchowa, moze sugerowac to, iz jego
napiecie miesniowe jest za niskie.

W takich sytuacjach warto skonsultowac sie ze specjalista, aby moéc wprowadzi¢ odpowiednie
¢wiczenia, ktore pomoga dziecku poradzi¢ sobie z dang trudnoscia.

Przetrwaly odruch Palmara (dtoniowo-chwytny) > w pierwszym roku zycia sposob
chwytania przedmiotow stopniowo sie zmienia - od prostszych form chwytu do coraz
bardziej precyzyjnego postugiwania sie palcami. Okoto konca pierwszego roku wiele dzieci
potrafi podnosi¢ drobne przedmioty kciukiem i palcem wskazujgcym. Jesli jednak odruch
Palmara bedzie sie utrzymywat, przyczyni sie to do ostabienia zrecznosci, a w konsekwencji
do wystapienia trudnosci w pozniejszych okresach zycia dziecka (np. z utrzymywaniem
dtugopisu).

Zapewnij dziecku swobode ruchow poprzez zaktadanie wygodnych ubranek,
tworzenie mu przestrzeni do zmian pozycji i poruszania sie czy dbanie o
bezpieczenstwo otoczenia, w ktorym dziecko znajduje sie podczas codziennej

pielegnacji (np. karmienie, noszenie, podnoszenie). ‘

—
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ZDOLNOSCI WZROKOWE
|
St UCHOWE

W odniesieniu do zdolnosci stuchowych i wzrokowych, wazne
jest, aby obserwowac, jak dziecko reaguje na to, co widzi i
styszy.

Pomocne moga byc takie zachowania jak spogladanie na
prezentowane dziecku np. twarze. Jesli dziecko patrzy na
rodzica i odwzajemnia usmiech, moze to sugerowac, ze dobrze
widzi i rozpoznaje znajome twarze. Istotne jest rowniez, czy
dziecko wykazuje zainteresowanie prezentowanymi mu np.
zabawkami. Warto obserwowac, czy jest w stanie podazac
wzrokiem za danymi przedmiotami, czy potrafi je dostrzec
zarowno z bliskiej, jak i dalekiej odlegtosci. Wazne jest takze, aby
sprawdzic, czy jego oczy poruszaja sie niezaleznie od gtowy.

Z kolei jesli chodzi o umiejetnosci stuchowe, kluczowa
jest obserwacja, czy dziecko reaguje na dzwieki, takie
jak rozmowa, szept czy dzwieki zabawek, a takze, z jakiej
odlegtosci styszy te dzwieki. Mozna to tatwo sprawdzic,
mowigc do dziecka z boku i patrzac, czy zwroci uwage na
dzwiek poprzez przyktadowo skierowanie gtowy w
strone bodzca dzwiekowego lub przerwanie dotychczas
wykonywanej czynnosci.
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EN

Sen niemowlecia rozni sie od snu dorostego. Czeste wybudzenia, szczegolnie w
pierwszych miesigcach zycia, moga byc elementem prawidtowego rozwoju. Warto
zwrocic sie o konsultacje, jesli trudnosci ze snem sa bardzo nasilone lub dtugotrwate,
towarzysza im problemy z oddychaniem, karmieniem lub rozwojem albo jesli sen dziecka
jest zrodtem znacznego przecigzenia catej rodziny.

Istotne jest, aby - szczegolnie w pierwszych
miesigcach zycia - obserwowac dziecko podczas
snu. Przede wszystkim zaleca sie spanie na
plecach, ktore jest uznawane za najbezpieczniejsza
pozycje. Oprocz tego nalezy zwracac uwage na to,
czy niemowle spi adekwatna ilos¢ godzin, biorac
pod uwage jego wiek rozwojowy.

=
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Jesli u dziecka pojawiajg sie trudnosci ze snem, takie jak czeste wybudzanie sie,
nieregularny rytm snu, budzenie sie z ptaczem lub krzykiem, problemy z zasypianiem
czy nadmierna sennos¢, warto zwroci¢ na to uwage. Moga one byc¢ sygnatem, ze
dziecko doswiadcza trudnosci, ktore wptywaja na jego samopoczucie i codzienne

funkcjonowanie.

Przyktadowo dziecko moze miecC trudnos¢ z wyciszeniem sie ze wzgledu na zbyt
duza ilos¢ bodzcow. PrzejawiaC sie to moze poprzez brak drzemek w ciggu dnia czy

trudnosc z uspieniem dziecka.

Szczegolnie w takich sytuacjach warto jest zadbac¢ o wprowadzenie wieczornych
rytuatow, ktore pozwolg dziecku na wyciszenie sie i zadbanie o higiene jego snu.

Jesli pomimo stosowania roznych technik,

trudnosci wciaz wystepuija,

warto skonsultowac sie z odpowiednim specjalista.
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KARMIENIE

Kolejnym kluczowym elementem jest kwestia karmienia dziecka. Jest ono bardzo
wazng czescig zycia dziecka, gdyz stanowi podstawe dla jego prawidtowego wzrostu
i rozwoju. Badania pokazujg, ze wczesne problemy z karmieniem moga prowadzi¢ do
dtugoterminowych problemow zdrowotnych (Duncan i in., 2008).

To, co moze zaniepokoi¢ w tym aspekcie, to zaobserwowanie u dziecka trudnosci z
potykaniem, nadmiernego slinienia sie czy krztuszenia sie, w tym podczas
karmienia piersia.

Innymi sygnatami moga byc m.in. pojawiajace sie trudnosci z karmieniem, takie jak
odrzucanie pokarmu, problemy z przybieraniem na wadze lub nadmierne
wymioty. Warto wtedy skonsultowac sie ze specjalista, ktory pomoze w diagnostyce i
odpowiedniej interwencii.

Innymi elementami, na ktére rowniez warto zwrocic uwage, sa aspekty zwigzane z
oddychaniem dziecka. Oddychanie stanowi nieodtgczny element przy karmieniu, gdyz
dziecko podczas pobierania pokarmu korzystania ze ssania. Oznacza to, ze podczas
karmienia dziecko musi jednoczesnie oddychac, ssac i potykac pokarm.

Jezeli proces ten jest zaburzony, karmienie dziecka jest nieefektywne, dlatego tak
wazne jest, aby schemat ten byt skoordynowany. Do sygnatow ostrzegawczych w
tym przypadku mozna zaliczy¢ np. nadmierne wypychanie jezyka, spanie z otwarta
buzia czy trudnosci z domknieciem ust. Przyjmuje sie, ze dziecko podczas snu
powinno mie¢ zamkniete usta i - zarowno w momencie spoczynku, jak i podczas
karmienia - oddychac nosem.

Wazna jest rowniez obserwacja, czy podczas
karmienia dziecko nie ma trudnosci ze ztapaniem
oddechu Ilub czy nie wystepuje nadmierna
meczliwosc.

Jesli rodzic zauwaza niepokojace sygnaty, warto
skorzystac z konsultaciji u specjalisty, ktory_podejmie
odpowiednie _kroki w celu rozwigzania danych
trudnosci.
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KOMUNIKACJA Z DZIECKIEM

Sposob komunikowania sie dziecka szybko zmienia sie w pierwszym roku zycia, dlatego
zawsze trzeba odnosi¢ obserwowane zachowania do wieku dziecka.

Uznaje sie, ze dzieci, ktore od najmtodszych lat rozwijaja zdrowe wiezi, w kolejnych
etapach ich zycia wykazujg lepsza zdolnos¢ do adaptacji w roznych sytuacjach
spotecznych. Na wczesnych etapach zycia dziecka komunikacja ta moze stanowic dla
niektorych wyzwanie, z uwagi na dopiero rozwijajace sie umiejetnosci werbalne u
dziecka.

Jednak w tym okresie zycia istotne jest, aby zwracac uwage na pewne sygnaty, ktore
moga stanowic dla rodzicow wskazowki w odniesieniu do tego, czy rozwoj ich dziecka
przebiega w sposob prawidtowy. Kluczowym elementem jest to, czy dziecko potrafi
nawigzywac i utrzymywac kontakt wzrokowy z rodzicem, czy reaguje na znajome
mu twarze oraz odwzajemnia mimike twarzy.

Wazne jest réwniez, czy dziecko w jakis sposodb probuje zwrocic na siebie uwage
otoczenia, na przyktad poprzez wydawanie réznych dzwiekow czy ptacz. W momencie
w ktorym prezentowane sg dziecku przedmioty (np. ulubione zabawki) istotna jest
obserwacja, czy dziecko wyciaga w ich kierunku swoje rece, czy potrafi chwycic dany
przedmiot itp. Na tym etapie rozwoju dziecka bardzo czesto obserwuje sie rowniez
wsadzanie roznych przedmiotow do buzi, dzieki czemu dziecko takze ma mozliwosc
poznawania swiata.

Pojawiajace sie trudnosci we wchodzeniu w interakcje z innymi w okresie dziecinstwa,
moga wskazywac na wystepowanie spowolnien w rozwoju spotecznym dziecka. Za
niepokojace sygnaty mozna uznac¢ np. brak zainteresowania interakcjami z innymi,
unikanie kontaktu wzrokowego czy brak reakcji na dzwieki lub imie.

Ponadto w pierwszych miesigcach zycia dziecko nabywa umiejetnos¢ komunikowania
sie ze Swiatem poprzez ptacz. Dzieki temu ma ono mozliwos¢ sygnalizowania
otoczeniu swoich potrzeb - od tych fizjologicznych (np. gtdd) do coraz bardziej
ztozonych (np. potrzeba bliskosci z rodzicem).

Warto skonsultowac sie ze specjalista, jesli dziecko traci wczesniej
obecne sposoby komunikowania sie albo w odpowiednim dla wieku
okresie obserwujesz wyraznie mato prob nawiazywania kontaktu - np.
mato spojrzen, gestow, wokalizacji czy reakcji na gtos i obecnosc
opiekuna.
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PRZETWARZANIE
BODZCOW SENSORYCZNYCH

Integracja sensoryczna - rozumiana jako ztozone procesy, na ktora
sktadaja sie sygnaty pochodzace z réznych zmystow
(tj. wzrok, stuch, smak, dotyk itp.) - jest rowniez bardzo wazna w rozwoju
matego dziecka.

Dzieci roznia sie sposobem reagowania na bodzce - dzwieki, dotyk, Swiatto, ruch, zapachy
czy smaki. Jedne fatwiej sie nimi przecigzaja, inne potrzebuja bardziej wyraznych bodzcow, aby
Zwrocic na nie uwage.

Sama wieksza lub mniejsza wrazliwosc nie oznacza zaburzenia. Konsultacji warto szukac wtedy,
gdy_reakcje dziecka sa_bardzo nasilone, utrzymuja_sie i wyraznie utrudniajg_mu codzienne
funkcjonowanie, np. karmienie, sen, pielegnacije, zabawe lub kontakt z innymi.

W przypadku, gdy pojawiaja sie trudnosci w tym obszarze, dziecko moze odczuwac pewnego
rodzaju dyskomfort, co moze oddziatywac na jego che¢ uczestniczenia w poznawaniu $wiata,
roznych aktywnosciach ruchowych czy zabawach.

Mozna wyrozni¢ tzw. nadwrazliwosé sensoryczna, gdy dziecko wykazuje duzg czutosc i
wrazliwosc na docierajace do niego bodzce, a takze podwrazliwos¢ sensoryczna, kiedy z
kolei u dziecka obserwuije sie pewna trudnosc w odbieraniu informacji i reagowaniu na nie. W
takich sytuacjach dziecko moze przejawiac mata aktywnosc, niskie zainteresowanie
podejmowaniem roznych dziatan czy brak potrzeby szukania roznych bodzcow.
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Wazna jest wiec uwazna obserwacja
dziecka i dostarczanie mu takiej ilosci
stymulacji, ktora bedzie dla niego
odpowiednia oraz dawata mu poczucie
bezpieczenstwa i komfortu.




OKRES PONIEMOWLECY
(1-3r.2)

CZY TO JUZ KONIEC
INTENSYWNEGO

ROZWOQOIJU DZIECKA?

ZDECYDOWANIE NIE!

W tym okresie u dziecka nadal nastepuje ciggty rozwoj
mozgu oraz jego struktur. Umozliwia to dziecku
zdobywanie kolejnych umiejetnosci w roznych sferach
zycia.

Kluczowym czynnikiem rozwoju sa relacje dziecka z jego
opiekunami. Jakos¢ tych relacji stanowi fundament dla
dalszego rozwoju dziecka, w tym jego kompetencji osobistych,
wzorcow poznawczo-emocjonalnych, co ma znaczenie dla
efektywnosci realizowania zadan rozwojowych
w pozniejszych okresach zycia dziecka.

Bardzo wazne dla rozwoju dziecka w tym okresie jest, aby

znajdowato sie ono w srodowisku, w ktorym bedzie miato - p
zaspokojone nie tylko potrzeby fizjologiczne, ale rowniez ‘f e -
miato mozliwos¢ rozwoju w obszarze funkcjonowania "‘

emocjonalno-spotecznego (poprzez nawigzywanie bliskich
wiezi z opiekunami a nastepnie z rowiesnikami itp.).
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ROZWOJ MOZBU DZIECKA
MIEDZY 12 A 32 MIESIACEM ZYCIA

OBEJMUJE MIEDZY INNYMI:

\ g, |
ROZWOJ POZNAWCZY | UCZENIE SIE JL

Okoto 12 miesigca zycia dzieci rozwijajg nowa umiejetnosc¢ zapamietywania doswiadczen, ktore
miaty miejsce kilka godzin lub nawet dzien wczesnie;j.

Zmiany w mozgu pozwalajg dziecku w wieku od 18 do 24 miesiecy myslec w bardziej ztozony
sposob, np. przypominac sobie wydarzenia, ktore miaty miejsce kilka dni wczesniej. Zaczyna
rowniez rozumiec¢ podstawowe symbole i dostrzegac powigzania miedzy wydarzeniami (zwigzki
przyczynowo-skutkowe). Np. gdy rzuca pitka, wie, ze sie odbije.

Dziecko potrafi wykonywac proste polecenia i rozumiec relacje miedzy przedmiotami.

Miedzy 12. a 24. miesigcem zycia dzieci zaczynaja rozumiec, ze sa indywidualnosciami i sa
niezalezne od innych.

Dzieci nabywaja umiejetnosc rozpoznawania emociji i uczu¢ innych osob. Potrafig zauwazyc, gdy
rodzice sga zdenerwowani, przygnebieni lub radosni.

W wieku od 12 do 18 miesiecy dzieci chetnie angazuja sie w proby i btedy oraz roznorodne
eksperymenty.

w
g

ROZWOJ FIZYCZNY o8

« Nauka chodzenia jest gtownym osiggnieciem dzieci w wieku od 12 do 24 miesiecy. Te pierwsze
kroki sa mozliwe dzieki zmianom zachodzacym w mozgu (ego wzrost i dojrzewanie)
dotyczacym wzrostu koordynacii i kontroli migsni.

. Dzieci zyskuja wieksza kontrole i koordynacje nad wieloma matymi migsniami dtoni, palcow i
nadgarstkow. Dzieki tym umiejetnosciom motoryki matej dziecko moze zaczac np. rysowac
kredkami, jes¢ 1yzka i manipulowac matymi przedmiotami.

« Ruchy dziecka staja sie ptynniejsze i bardziej wyrafinowane, co wigze sie z tym, ze mozg uczy
sie lepiej kierowac i reagowac.

. Zwieksza sie percepcja gtebii zdolnosc¢ skupiania sie na obiektach bliskich i dalekich.
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ROZWOJ MOZBU DZIECKA
MIEDZY 12 A 32 MIESIACEM ZYCIA

OBEJMUJE MIEDZY INNYMI:

ROZWOJ SPOLECZNO-EMOCIONALNY g

Dziecko moze odczuwac niepokdj w zwigzku z nieznajomymi i szukac¢ reakcji opiekuna w
niepewnych sytuacjach.

Dziecko czesto nasladuje zachowania innych.

W tym okresie rozwoju dzieci czesto koncentruja sie na wtasnych pragnieniach i uczuciach,
chca miec¢ wszystko dla siebie, przyktadowo mowiac ,,to moje”.

Niska umiejetnosc wyrazania frustracji moze prowadzi¢ do niepozadanych zachowan, takich jak
gryzienie czy wybuchy ztosci.

B
ROZWOJ JEZYKOWY ¥, T

Dzieci ucza sie wielu nowych stow, a nawet mozna powiedziec, ze ich stownictwo ,,eksploduje”.
W wieku 15-18 miesiecy typowy maluch rozumie 10 razy wiecej, niz potrafi wyrazic stowami.
Uzywa mieszanki wymyslonych stow i zrozumiatych stow w wieku od 12 do 18 miesiecy.

Mowi co najmniej 50 stow do 24 miesigca zycia. Dzieci czesto stopniowo dodaja stowa
oznaczajgce wazne przedmioty, osoby lub miejsca.

Zaczyna taczyc dwa lub wiecej stow miedzy 18 a 24 miesigcem zycia.

ROZWOJ AUTONOMII | SAMOSWIADOMOSCI  « s

W tym okresie dzieci zaczynaja rozpoznawac swoje odbicie w lustrze.

Kolejnym istotnym procesem rozwojowym jest rozwijanie autonomii dziecka. Niepowodzenia w
dazeniu do samodzielnosci moga przyczyniac¢ sie do odczuwania poczucia wstydu, co z kolei
moze skutkowac brakiem wiary we wtasne mozliwosci.
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SMARTFON A ROZWOT DZIECKA

CO DZIEJE SIE Z DZIECKIEM, GDY RODZIC
PATRZY W EKRAN?

Relacja miedzy rodzicem a dzieckiem opiera sie na wzajemnosci - spojrzeniu, mimice, reakcji na
sygnaty malucha. Gdy ta synchronizacja zostaje przerwana, dziecko reaguje niepokojem,
ptaczem i nasilonym domaganiem sie kontaktu.

Najlepiegj ilustruje to eksperyment ,,nieruchomej twarzy': gdy rodzic nagle przestaje reagowac
na dziecko, juz po kilku sekundach maluch wykazuje wyrazny stres i wycofanie. Korzystanie ze
smartfona wywotuje podobny efekt - rodzic jest fizycznie obecny, ale jego uwaga jest
skierowana gdzie indziej, co dla dziecka oznacza utrate kontaktu z najwazniejsza osoba.

DLACZEGO MA TO ZNACZENIE?

4 N
Zgodnie z zaleceniami Amerykanskiej Akademii Pediatrii u dzieci ponizej 18. miesigca zycia nalezy

unikac korzystania z ekranow, z wyjatkiem wideorozmow.

We wczesnym dziecinstwie to wtasnie w codziennych wymianach z rodzicem ksztattuja sie
fundamenty rozwoju spotecznego, emocjonalnego i poznawczego. Badania wskazuja, ze
regularne przerywanie interakcji przez telefon wigze sie z trudniejszymi zachowaniami dzieci,
obnizong wrazliwoscig rodzicow na potrzeby malucha, a nawyki technologiczne ksztattowane

w domu majg tendencje do utrwalania sie.
- /

Nie oznacza to, ze kazde spojrzenie na telefon szkodzi dziecku. Znaczenie ma przede wszystkim
powtarzalny wzorzec interakciji. Warto zadbac o regularne momenty, w ktorych uwaga rodzica
jest dostepna dla dziecka - szczegolnie podczas zabawy, karmienia i innych codziennych
czynnosci wykonywanych razem.
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CO MOZE POMOC
W CODZIENNYCH TRUDNOSCIACH?

/Wgchowgwanie matego dziecka niesie za soba sporo wymagan, ktore moga przgt’raczaé\
rodzicow. Refleksyjne podejscie i mentalizacja pomagaja sprostac tym wymaganiom.
Mentalizacja to proba zobaczenia tego, co dzieje sie wewnatrz Twojego dziecka, pod
powierzchnig jego zachowania. Zazwyczaj lepiej dogadujemy sie z innymi wtedy, kiedy
probujemy zrozumie¢ ich emocje i potrzeby. Podobnie jest z dzie¢mi! tatwiej jest
odpowiednio zareagowac, gdy zastanowimy sie, skad moze sie bra¢ dane zachowanie
malucha.

To, co powinnas/powinienes zrobic¢, gdy Twoje dziecko ptacze, zalezy od tego, dlaczego ono
ptacze. Czy jest gtodne i nalezy je nakarmic? Czy tez jest zmeczone i potrzebuje drzemki? A
moze jest przestraszone i wystarczy je przytulic? Wyobraz sobie, co w tym momencie
moze czu¢ Twoje dziecko i czego moze potrzebowac, a nastepnie sprawdz, co je ukoi. Kiedy
z ciekawoscig zastanawiasz sie, jakie uczucia, potrzeby i mysli moga stac za zachowaniem
Twojego maluszka, stajesz sie refleksyjnym rodzicem - wykorzystujesz umiejetnosc
mentalizacji w relacji z dzieckiem.

Badania dowodza, ze refleksyjnos¢ rodzica jest zwigzana z wrazliwoscia rodzicielska i
pomaga w byciu uwaznym, obecnym rodzicem; wspiera takze rozwoj bezpiecznego
przywigzania u malucha. Zdolnos¢ rodzica do rozumienia zachowania swojego dziecka w
kategoriach stanow psychicznych, takich jak uczucia, pragnienia, przekonania i intencje,
utatwia dziecku doswiadczanie i samoregulacje wtasnych uczuc i stanow psychicznych. Ta
umiejetnosc pomaga adekwatnie reagowac na potrzeby maluchow.

\- /

A
Trzy kroki refleksyjnego rodzica @ &

Refleksyjne rodzicielstwo nie polega na zgadywaniu ,jedynie stusznej odpowiedzi”. Polega
na ciekawosci, probowaniu i gotowosci do korygowania reakciji.

1.Zatrzymaj sie — zauwaz, ze dziecko cos komunikuje i ze Ty tez cos czujesz.

2.Zastanow sie — pomysl, co moze dziac sie w dziecku i w Tobie.

3.0dpowiedz i sprawdz — zareaguj spokojnie i zobacz, czy to pomaga; jesli nie, sprobuj
inaczej.
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CO MOZE POMOC
W CODZIENNYCH TRUDNOSCIACH?

Zdolnos¢ do mentalizacji moze chwilowo stabng¢ pod wptywem silnego stresu, leku
lub przeciazenia. Latwiej jest zastanawiac¢ sie nad potrzebami dziecka, gdy rodzic
sam czuje sie wzglednie bezpiecznie i potrafi choc czesciowo regulowac wtasne
emocje.

refleksyjnos¢, «
mentalizacja

relacja
Z

8 oy

%, dzieckiem &
&
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o

Jesli zyjesz w ciggtym stresie, martwisz sie o jutro i czesto towarzyszy Ci lek,
to Twoj mozg funkcjonuje w trybie “przetrwania”, a to utrudnia bycie uwaznym
i refleksyjnym rodzicem. Z kolei kiedy czujesz sie bezpiecznie w swoim
otoczeniu i w relacjach z bliskimi, masz przestrzen, by zaopiekowac sie
Swiatem swojego dziecka - takze tym wewnetrznym.

Zanim uspokoisz ptaczace niemowle, sprobuj uspokoic siebie
i wyregulowac swoje emocje. Samoregulacja to umiejetnos¢ radzenia sobie
z wiasnymi emocjami, stresem i zmeczeniem. Jesli Twoje uczucia Cie
przyttaczaja, trudniej bedzie Ci oderwac sie od nich i pomysle¢ o emocjach
dziecka.

Twoje poczucie bezpieczenstwa oraz samoregulacja sa
fundamentami relaciji z dzieckiem, ktora pozwala na
refleksyjnosc i mentalizacje.
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RELACJA, KTORA BUDUJE
ROZWOJ DZIECKA

Bezpieczedstwo zamiast perfekc)i

Nie musisz byc idealng matka, idealnym ojcem - zupetnie wystarczy, jesli bedziesz
wystarczajaco dobrym rodzicem. Jestes tylko cztowiekiem i masz prawo popetniac btedy.
Jesli to zaakceptujesz i bedziesz traktowac siebie z wyrozumiatoscig, fatwiej bedzie Ci
zaopiekowac sie swoim dzieckiem. Wystarczajaco dobry rodzic zapewnia swojemu malenstwu
wystarczajaco duzo wsparcia i opieki, aby mogto sie ono prawidtowo rozwijac. Jest uwazny i
obecny. Dopasowuije sie do potrzeb niemowlecia, reaguje na nie, ale jednoczesnie nie narzuca
mu sie nadmiernie. Najwazniejsze jest, aby dziecko czuto sie bezpiecznie - a to mozesz mu
zapewniC zarowno przez to, ze trzymasz je z mitoscia w swoich objeciach, jak i przez
odpowiadanie na jego sygnaty i przyjmowanie trudnych emocji.

Wspierajaca codziennost

Codzienne, proste momenty, ktore spedzasz wspdlnie z dzieckiem, pomagaja w jego rozwoju.
Kiedy niemowle zwraca sie do Ciebie (np. poprzez usmiech, odwroécenie gtowki czy gaworzenie),
a Ty na to reagujesz i odpowiadasz mu z podobnymi emocjami, wspierasz rozwoj jego mozgu.
Wasza interakcja jest spojna, synchronizujecie sie ze sobg, a to pomaga dziecku regulowac
swoje emocje - jestes dla niego lustrem, ktore pomaga mu zrozumiec, co samo przezywa. Gidy
wspolnie przezywacie rozne chwile, dzielicie sie doswiadczeniami, buduje sie miedzy
Wami bliskosc, a u dziecka wspierasz rozwoj zdolnosci rozpoznawania i dzielenia stanow
emocjonalnych, ktore z czasem stana sie podstawa m.in. empatii.

Rozumienie sygnatow niemowlecia

Twoje dziecko nie potrafi wyrazic stowami tego, co czuje, jednak “mowi” o tym nie tylko
poprzez ptacz. Gdy dzieje sie cos, co je przerasta, moze odwracac wzrok czy spinac ciato.
Aby sie wyregulowac, potrzebuje Twojego spokoju. Jestes dla niego bezpieczng przystania, w
ktorej moze ukoiC swoj stres, ale tez bezpieczng baza, z ktorej moze wyruszyc, by poznawac
Swiat, poniewaz Twoja obecnosc dodaje mu odwagi.

Rodzic tez potrzebuje wsparcia

Instrukcja bezpieczenstwa w samolotach mowi wyraznie: najpierw musisz zadbac¢ o
siebie, aby byc w stanie zaopiekowac sie innymi. Podobnie jest w rodzicielstwie.
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DBANIE O SIEBIE

Opieka nad niemowleciem bywa piekna, ale tez bardzo obcigzajaca. Zmeczenie, napiecie,
niepewnosc i poczucie przecigzenia nie sg oznakg, ze rodzic ,sobie nie radzi”, lecz czescig
wymagajacego okresu adaptaciji. Dbanie o siebie nie jest luksusem ani egoizmem — to jeden z
elementow troski o dziecko i cata relacje.

SEN, Korzystaj z krotkich momentow odpoczynku w ciggu dnia — nawet drzemki
REGENERACJA trwajgce 20 minut wspierajg koncentracije, pamiec i zdolnos¢ radzenia sobie
% ze stresem. Warto tez w ciggu dnia wprowadzac krotkie chwile wyciszenia
w (np. lezenie, zamkniecie oczu, spokojny oddech), ktore sprzyjaja regeneraciji
organizmu.
Ustalanie zmian z partnerem (np. nocne dyzury, karmienie, przewijanie) DZI(I;;E:I;ZSIE

pomaga rownomiernie roztozyc obcigzenie. Warto tez jasno komunikowac
potrzeby i prosic bliskich o konkretng pomoc (np. zakupy, ugotowanie obiadu,
opieka przez godzine). :

MINDFULNESS Krotkie techniki zatrzymania (np. 4-6 spokojnych oddechow, pauza przed

. reakcja) pomagaja ,wyhamowac” w sytuacjach przecigzenia, np. przy
intensywnym ptaczu dziecka. Regularne mikro-przerwy w ciggu dnia
wspierajg odzyskiwanie rownowagi.

AKTYWNOSC
Nie musi byc¢ intensywna — spacer z wozkiem, rozcigganie czy 10-15 minut ~ FIZYCZNA
prostych ¢wiczen w domu juz przynosza efekt. Kluczowa jest regularnosc, nie @)

dtugos¢ treningu. Ruch poprawia nastroj, redukuje napiecie i wspiera lepsza
jakos¢ snu.

ROZMOWY ZINNYMI okt 2 osobami w podobnej sytuacji (znajomi, grupy wsparcia,
iowralellil spotecznosci online) pomaga zobaczyc, ze trudnosci sa norma, a nie

wyjatkiem. Daje tez dostep do sprawdzonych strategii radzenia sobie.

. . . . s . PSYCHOEDUKACJA
Sieganie po rzetelne zrodta wiedzy (ksiazki, artykuty, konsultacje ze SYCHOEDUKACJ
specjalistami) pozwala lepiej rozumie¢ zachowania niemowlecia i wtasne %/qv;
reakcje. Wiedza redukuje niepewnosc i lek oraz zwieksza poczucie kontroli \/k

nad sytuacja.
STRUKTURADNIA  Wprowadzanie prostych, powtarzalnych rytuatow (karmienie, sen,
o spacery) pomaga uporzadkowac dzien — nawet jesli harmonogram jest
L tylko orientacyjny. Przewidywalno$é daje poczucie bezpieczenstwa i
obniza poziom stresu.

Nie trzeba wdrazac wszystkiego naraz. Czasem najwieksza roznice robi jedna mata zmiana:
chwila odpoczynku, prosba o pomoc, krotki spacer albo rozmowa z kims wspierajgcym. Jesli
jednak napiecie, smutek, lek lub bezradnosc¢ utrzymuija sie i utrudniaja codzienne funkcjonowanie,
warto poszukac profesjonalnego wsparcia.
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ZDROWIE PSYCRICZNE RODZICA
| CODZIENNE WSPARCIE DZIECKA

Drogi rodzicu, dla zdrowia psychicznego Twojego dziecka bardzo wazne jest takze
Twoje zdrowie.
Trudno jest zadbac o potrzeby swojego malenstwa, jesli sam mierzysz sie z objawami, ktore
pochtaniaja duzo Twojej energii.

JESLI W OSTATNIM CZASIE:

« nic Cie nie cieszy,

« Czujesz sie nieszczesliwa/y i samotnaly,

« czesto ptaczesz,

« nie czujesz nadziei, myslac o przysztosci,

« obwiniasz sie, gdy cos nie idzie po Twojej mysili,

« czujesz lek, niepokoj lub wpadasz w panike bez wyraznego powodu,

« czujesz, ze przerasta Cie to, z czym wczesniej sobie radzitas/es,

« czesto czujesz napiecie i jestes rozdrazniona/y,

« wspomnienie porodu wywotuije u Ciebie silne negatywne emocje (np. strach,

gniew, wstyd) i unikasz myslenia o swoim porodzie,

.. to powinnas/powinienes skonsultowac swoje objawy ze specjalista psychologiem
lub psychiatra).

PILNA POMOC!

Jesli obawiasz sie, ze mozesz zrobic krzywde sobie lub dziecku, nie zostawaj z
tym sam/a. Zadzwon pod 112 lub 999 albo zgtos sie do SOR-u lub izby przyjec
psychiatrycznej.
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6DZIE SZUKAC POMOCY?
RODZICU, NIE WIESZ, OD CZEBO ZACZAC?

Jesli martwi Cie rozwdj lub codzienne funkcjonowanie dziecka — zacznij od pediatry lub najblizszej
Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej (PPP). Wizyta jest bezptatna, wniosek sktadasz
samodzielnie.

Jesli potrzebna jest opinia do weczesnego wspomagania rozwoju (WWR) — zgtos$ sie do PPP. To
wtasnie tam mozesz uzyskac diagnoze i, jesli sa ku temu wskazania, opinie otwierajaca drzwi do
dalszego wsparcia.

Jesli trudnos¢ dotyczy emocji, relacji lub duzego przecigzenia psychicznego — szukaj osrodka
zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy. Nie potrzebujesz skierowania.

Jesli sytuacja jest nagta, zwigzana z przemoca, silnym kryzysem lub bezpieczenstwem — zgtos sie do
Osrodka Interwenciji Kryzysowej (OIK) albo zadzwon pod numer 112.

Jesli trudnos¢ dotyczy emocji, relacji lub kryzysu psychicznego — skorzystaj z osrodkow
srodowiskowej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej lub centrow zdrowia
psychicznego dla dzieci i mtodziezy (NFZ, bez skierowania). Aktualny wykaz placowek sprawdzisz na
stronie NFZ.

« Jesli pomocy potrzebuje gtownie rodzic — warto siegng¢ po Centrum Zdrowia Psychicznego dla
dorostych albo telefon wsparcia. Dbanie o siebie to tez dbanie o dziecko.

TELEFONY DZIALAJACE CAtA DOBE, BEZPLATNIE:

800 70 22 22 - Centrum Wsparcia dla Osob Dorostych w Kryzysie Psychicznym, takze czat
i mail
116 123 - wsparcie emocjonalne dla dorostych
116 111 - telefon zaufania dla dzieci i mtodziezy
800121212 - Dzieciecy Telefon Zaufania Rzecznika Praw Dziecka
800 120 002 - Niebieska Linia, dla osob doswiadczajacych przemocy domowe;
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WYBRANE PORADNIE PSYCHOLOGICZNO-PEDAGOGICZNE (PPP)
NA TERENIE SLASKA

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Mikotowie
ul. Zwirki i Wigury, 43-190 Mikotdw
tel. 32 226 20 71

Specjalistyczna Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Katowicach
ul. Sokolska 26, 40-086 Katowice
tel. 32 259 95 86

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna nr 1 w Katowicach
ul. Rataja 14, 40-837 Katowice
tel. 32 254 23 12

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna Nr 2 w Katowicach
ul. tetowskiego 6a, 40-648 Katowice
tel. 32 252 79 59

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna nr 3 w Katowicach
ul. Szopienicka 58, 40-431 Katowice
tel. 32 25570 51

Poradnia Psychologiczno- Pedagogiczna nr 5 w Katowicach
ul. Grazynskiego 17, 40-126 Katowice
tel. 32 203 54 46

Specjalistyczna Poradnia Rodzinna w Katowicach
ul. Okrzei 4, 40-126 Katowice
tel. 32 258 3512

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Gliwicach
ul. Warszawska 35A, 44-100 Gliwice
tel. 32 23105 69

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Rudzie Slaskiej
ul. Chrobrego 6, 41-705 Ruda Slgska
tel. 32 248 73 06

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna nr 1 w Sosnowcu
ul. Sucha 21, 41-200 Sosnowiec
tel. 32266 14 71

Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna w Bytomiu
ul. plac Klasztorny 2, Bytom
tel. 3228194 05
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WYBRANE OSRODK|
WCZESNEGO WSPOMAGANIA ROZWOIU (WWR)
NA TERENIE SLASKA

Poradnia FOCUS — Centrum Terapii i Wspomagania Rozwoju
ul. Sikornik 18, Gliwice
tel. 574 074 496 / 660 701 413

Centrum Medyczno-Terapeutyczne STAMINA
ul. Kilinskiego 6, Gliwice
tel. 605 317 888

Centrum Wspomagania Rozwoju PERSEVERE
ul. Kepowa 56, Katowice
tel. 662 002 244

EUREKA — Centrum Diagnozy i Terapii
ul. Mikotowska 2e, taziska Gorne
tel. 692 108 666

Slgskie Centrum Rozwoju Dziecka
ul. Kotlarza 6, Katowice
tel. 32 720 60 27

Niepubliczna Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna TERAPIS
ul. Skotnica 2, Mikotow
tel. 690 303 465

Centrum Wspomagania Rozwoju Dziecka i Rodziny CREDO
ul. Pszczynska 44a, Gliwice
tel. 607 044 095

SPERO Terapia i Wsparcie
ul. sw. Piotra 9, Chorzow
tel. 665 083 087

Niepubliczna Poradnia Psychologiczno-Pedagogiczna FIZJO-FAMILY
ul. Przemystowa 55, Tychy
tel. 513 659 578
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AUTORKI

Barbara Zajaczkowska jest magistrem psychologii Uniwersytetu Slaskiego w Katowicach oraz cztonkinig Projektu
BOBAS. Obecnie pracuje jako psycholog w Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej, gdzie zajmuje sie diagnoza
psychologiczna dzieci, konsultacjami z rodzicami oraz wsparciem dzieci i rodzin. Doswiadczenie zdobywata m.in. w
placdwkach o$wiatowych oraz Fundacji Slaskie Hospicjum dla Dzieci ,Swietlikowo”. Prowadzita takze zajecia dla
dzieci rozwijajace kompetencje spoteczne oraz zajecia z arytmetyki mentalnej. Ukonczyta szkolenia mu.in. z
Racjonalnej Terapii Zachowania i jest certyfikowanym trenerem Treningu Umiejetnosci Spotecznych. W swojej pracy
koncentruje sie na wspieraniu rozwoju dzieci, mtodziezy i ich rodzin.

Matgorzata Ayverdi jest psychologiem oraz cztonkinia zespotu badawczego Projektu BOBAS. Ukonczyta studia
magisterskie z psychologii na Uniwersytecie Slaskim. Doswiadczenie zawodowe zdobywata podczas licznych
praktyk, w tym opiniodawczym Zespole Sadowych Specjalistow w Kielcach, Szpitalu Specjalistycznym w Chorzowie,
a takze kurséw — m.in. z Racjonalnej Terapii Zachowania, profilowania kryminalnego, psychologii onkologicznej. W
przesztosci aktywna wolontariuszka, ktora wielokrotnie wspotpracowata z osobami z roznych kultur i grup
spotecznych. Swoja Sciezke zawodowa planuje rozwijac w obszarze psychologii dzieciecej oraz wsparcia
okotoporodowego.

Klaudia Wator jest magistrem psychologii Uniwersytetu Slaskiego w Katowicach. Aktualnie pracuje jako psycholog
szkolny i przedszkolny. Nalezy do zespotu badawczego Projektu BOBAS. Ukonczyta rézne szkolenia m.in. z Treningu
Umiejetnosci Spotecznych (TUS), Racjonalnej Terapii Zachowania oraz z zakresu pomocy psychologicznej i prawnej
osobom pokrzywdzonym przestepstwem. Realizowata takze liczne praktyki i wolontariaty, m.in. w placowkach
oswiatowych czy placowce wsparcia dziennego Szansa dla Kazdego. Obecnie jest wolontariuszkg w Centrum
Wsparcia DOM, dziatajacym w ramach Stowarzyszenia Widzacych Wiecej. Swoja przysztos¢ zawodowa wigze z
obszarem psychologii rozwojowej — praca z dzie¢mi, mtodzieza i ich rodzinami.

Matgorzata Lenartek jest magistrem psychologii Uniwersytetu Slaskiego w Katowicach i cztonkinia Projektu
BOBAS, w ramach ktérego wspottworzyta i realizowata warsztaty psychoedukacyjne dia mam. Obecnie pracuje
jako psycholog szkolny i przedszkolny. Odbywata praktyki m.in. w Centrum Zdrowia Psychicznego NUERO-MED w
Jastrzebiu-Zdroju, Specjalistycznej Poradni Psychologiczno-Pedagogicznej w Katowicach, a takze szkotach i
przedszkolu. Byta wolontariuszka Centrum Spilno Hub w Katowicach, gdzie prowadzita zajecia terapeutyczno-
relaksacyjne dla dzieci z wykorzystaniem robota-foki PARO. Swojg przysztos¢ zawodowag wigze z obszarem
psychologii klinicznej oraz rozwojowe;.

Natalia Morawiec jest psychologiem i doktorantka Uniwersytetu Slaskiego. Na co dzien wspiera mtodziez jako
psycholog szkolny oraz prowadzi konsultacje indywidualne i zajecia grupowe dla dzieci w Pracowni Umiejetnosci
Spotecznych. Jej zainteresowania naukowe koncentruja sie wokot psychologii okotoporodowej, ze szczegolnym
uwzglednieniem zdrowia psychicznego kobiet oraz jego wptywu na relacje matka-dziecko i rozwoj wczesnodzieciecy.

Wiktoria Krasowska jest magistrem psychologii Uniwersytetu Slaskiego w Katowicach. Jako cztonkini zespotu
Projektu BOBAS prowadzita warsztaty psychoedukacyjne dla mam z dzie¢mi. Byta wolontariuszka w Placowce
Opiekunczo-Wychowawczej "Tecza'. Praktyki odoywata min. w Centrum Rozwoju Dzieci Bardziej Kreatywne oraz
placowkach oswiatowych. Swoja przysztos¢ zawodowa wigze z obszarem psychologii rozwojowej oraz klinicznej

Dr Anna Brandt-Salmeri jest psychologiem klinicznym, specjalistka psychologii klinicznej dzieci i mtodziezy,
badaczka i pracowniczka Instytutu Psychologii Uniwersytetu Slaskiego. Jej zainteresowania badawcze koncentruja
sie na zdrowiu psychicznym w okresie okotoporodowym oraz psychologicznych i relacyjnych aspektach cigzy,
porodu i wczesnego rodzicielstwa. Jako cztonkini zespotu PREPARE Lab zajmuje sie m.in. czynnikami ryzyka i
ochronnymi dla dobrostanu rodzicow, a takze rozwija badania nad zdrowiem psychicznym niemowlat, w tym
adaptacjg narzedzi do jego oceny i wczesnym rozpoznawaniem sygnatow wymagajacych wsparcia.
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