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Stowo wstepne

Motto:
,Miej serce i patrzaj w serce...”

A. Mickiewicz

Nieprzypadkowo stowo wstepne rozpoczetam od cytatu stow Wieszcza. Tylko zaintereso-
wanie, uwaznos¢ i wiedza pozwolg zauwazyd, rozpoznad problem, a nastepnie podjac ade-
kwatne dziatania.

Trzy podmioty - Fundacja Adamed, Adamed Pharma i inicjatywa zycie warte jest rozmowy
oddaja do Panistwa dyspozycji Poradnik dla nauczycieli - Wsparcie ucznia po probie samo-
bojczej.

Jest to pozycja, ktdra doskonale wpisuje sie w trudny dla nas wszystkich czas pocovidowy,
a szczegblnie nastolatkow. W Swiecie edukacji, jakze odpowiedzialnej pracy nauczycielek
i nauczycieli, ktorych zadaniem jest nie tylko uczenie, ale réwniez nauczanie umiejetnosci
dziatania w Srodowisku réwiesniczym, dorostych w réznych rolach. Szkota to miejsce, ktére
pamietamy wszyscy i od nas - nauczycielek i nauczycieli, pedagogow, psychologdw, ale tak-
ze rodzicow - zalezy, jak jg zapamietaja dzieci i mtodziez wspotczesnie.

Poradnik wskazuje - krok po kroku - dziatania prewencyjne, sposéb rozmowy, wsparcia
dziecka, nastolatka i jego rodzicow w procesie odnalezienia sie w zachowaniach samobdj-
czych.

To obszar niezwykle delikatny, dotyczacy negatywnych emocji, pojawiajacy sie zwykle
w sytuacjach kryzysowych - ostrych, ale rowniez przewlektych, indukujacy negatywny tor
myslenia, a co za tym idzie dziatania. Dodatkowo z przeswiadczeniem mtodego cztowieka
o braku mozliwosci zmiany.

Poradnik oddany w rece nauczycielek i nauczycieli wskazuje drogi pomocy mtodym ludziom
w kryzysie. Podzielony jest na 14 rozdziatéw obejmujacych m.in. kluczowe dziatania narzecz
ucznia po probie samobdjczej, wskazowki praktyczne, dostosowania w szkole, jak rowniez
procedury postepowania w sytuacji kryzysowej.
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Na szczegblng uwage zastuguije rozdziat 6 poswiecony dziataniom profilaktycznym, a wiec
zacheca, aby kazda szkota wdrozyta program zapobiegajacy zachowaniom samobojczym,
jak réowniez prowadzita systematyczne dziatania profilaktyczne. Te ostatnie rozumiane s3
jako poszukiwanie i wzmacnianie czynnikdw protekcyjnych (ochronnych) u dzieci, nasto-
latkow i dorostych. Chciatam podkreslic, iz zgodnie z definicjg WHO (2007) profilaktyka
zachowan samobodjczych w szkotach to wzmacnianie zdrowia psychicznego nauczycieli,
wzmachianie poczucia wtasnej wartosci ucznidw, trenowanie ucznidw w wyrazaniu wta-
snych emocji, zapobieganie przemocy rowiesniczej na terenie szkoty oraz udostepnianie

informacji zaréowno o miejscach, jak i telefonach pomocowych.

Rozdziat 11 w sposdb zwiezty, a jednoczesnie wywazony i obejmujacy najwazniejsze proble-
my, przedstawia propozycje dla nauczycielek i nauczycieli, jak prowadzi¢ rozmowe, organi-
zowadé pomoc dla ucznia w sytuacji kryzysowej, aby nie oceniac czy stygmatyzowac.

Niezwykle cenne jest umieszczenie informacji o ogdlnopolskich telefonach i stronach po-
mocowych (rozdziat 12) oraz przyktadowego formularza planu bezpieczenstwa (rozdziat 13).

Na podkreslenie zastuguje fakt dobrze dobranej i profesjonalnej bibliografii, na podstawie
ktorej napisano Poradnik.

Czytajac z niezwyktg uwagg Poradnik dla nauczycieli - Wsparcie ucznia po probie samo-
bdjczej, uwazam, iz jest pozycja bardzo dobrze wpisujaca sie w aktualne potrzeby i proble-
matyke dzieci, mtodziezy, rodzin, a miejscem, gdzie nastolatek spedza co najmniej potowe
czasu w ciggu dnia jest szkota, dlatego to pracownikom edukacji pracujacym bezposrednio
»przy tablicy” potrzebne jest wsparcie.

W mojej opinii, przedsiewziecie pomystu napisania i wydania Poradnika jest niezwykle cen-
na inicjatywa.

Z zyczeniami owocnej lektury

Prof. dr hab. n. med.
Matgorzata Janas-Kozik

Cztonek Zarzadu Gtéwnego
Polskiego Towarzystwa Psychiatrycznego
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Proby samobodjcze mtodych o0sdb g

okreslane s3 czesto jako wotanie o po-

moc czy wyraz bezradnosci cztowieka )

wobec probleméw zyciowych (Gmitro-

wicz, Makara-Studzinska, MtodozZeniec, 2015). Dlatego wazne jest, aby pra-
cownicy szkoty dotozyli wszelkich staran zarowno w tworzenie wspiera-
jacego Srodowiska wobec konkretnego ucznia, ktéry wraca po prébie
samobojczej do szkoty, jak tez w prowadzenie ciggtych i systematycz-
nych dziatan wzmacniajacych dobrostan psychiczny wszystkich uczniéw
oraz zapobiegajacych zachowaniom autodestruktywnym, w tym samo-
bdjczym. Pamietac nalezy rowniez o tym, ze z probg samobdjczg wiaze
sie istotne ryzyko podjecia kolejnej - co czwarty nastolatek po probie
samobojczej ponownie prébuje odebrad sobie zycie w ciggu nastepnego

roku (Gmitrowicz, Makara-Studzinska, Mtodozeniec, 2015).



Proba samobojcza to takze niezalezny czynnik ryzyka, ktdry moze wy-
wotac efekt Wertera, czyli nasladowanie zachowan samobdjczych. Dzieci
i nastolatki w kryzysie nasladuja osoby znane oraz przez nie szanowane
i lubiane, np. popularnych muzykow, aktorow, sportowcdw czy celebry-
téw. Mogga tez nasladowac osoby podobne do nich, np. w tym samym
wieku, tej samej ptci, zamieszkujgce podobne srodowisko lub przezywa-

jace podobne trudnosci.

Biorgc to pod uwage i chcac zapobiega¢ zachowaniom samobdjczym
ucznidw, nalezy w kazdej szkole przeprowadzic¢ zajecia edukacyjne na
temat kryzysu emocjonalnego (Szymanska, 2016). Powinny one obejmo-

wac nastepujace zagadnienia:

e rozpoznawanie kryzysu u siebie i innych

oraz sposoby reagowania,
« zasady wsparcia rowiesniczego,

« wskazanie osob dorostych
(z bliskiego otoczenia i specjalistow),

do ktérych mozna zwrdcic sie po pomoc,

« wskazania dostepnych miejsc

i telefonéw pomocowych?.

Scenariusz zajec Kryzys emocjonalny znajduje sig na stronie www.zwjr.pl.
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Zasadne jest rowniez umieszczenie w przestrzeni szkolnej informacji na te-
mat bezptatnych numerdw i miejsc pomocowych?. Dzieki temu uczniowie
w sposdb dyskretny uzyskuja dostep do informacji zachecajacych ich do
skorzystania z anonimowego wsparcia. Jest to szczegdlnie wazne dla tych
mtodych 0sob, ktore z réznych powoddw majg obawy przed ujawnieniem

swoich trudnosci w rozmowie ze specjalistami szkolnymi czy nauczycielami.

3Wykaz miejsc i numeréw pomocowych znajduje sie na koficu poradnika.



narzecz ucznia
po probie samobojczej

Powotanie zespotu kryzysowego (ZK)

Szkota, aby przygotowac sie do sprawnego reagowania w sytuacjach kryzyso-

wych, ma mozliwos$¢ powotania zespotu kryzysowego (Ciszewska, Zyza, 2016).

W zaleznosci od wielkosci szkoty zesp6t powinien liczy¢ od trzech do oSmiu
cztonkdw. W sktad takiego zespotu wchodzi¢ moze dyrektor lub wicedy-
rektor, pielegniarka szkolna, nauczyciele, wychowawcy, pedagog badz
psycholog szkolny. Wazne jest, aby cztonkowie zespotu kryzysowego po-
siadali odpowiednie predyspozycje, kompetencje i gotowos¢ do monito-
rowania, koordynowania i realizowania dziatan interwencyjnych i wspar-
ciowych na terenie szkoty. Po uformowaniu sie zespotu nalezy wyznaczyc
przewodniczacego. Bedzie on odpowiedzialny za organizowanie spotkan,
informowanie o nich, rozstrzyganie sytuacji spornych oraz dbanie o to,
by wszystkie osoby zaangazowane w realizacje dziatan na rzecz uczniéw
posiadaty biezace informacje. Osoby spoza zespotu kryzysowego takze
moga mieé wyznaczone konkretne zadania do realizacji, powinny by¢ jed-

nak doktadnie do nich przygotowane. Najwazniejszym zadaniem zespotu
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kryzysowego jest koordynowanie tworzenia szczegdtowych procedur re-
agowania w okreslonych sytuacjach kryzysowych (Kicinska, tuba, Palma,
Witkowska, 2022).

Cztonkowie zespotu kryzysowego to osoby, ktore pomagaja w stworzeniu
tancucha wsparcia dla ucznia i jego rodzicow lub opiekundw zaréwno na
terenie szkoty, jak i poza nig — kontaktujac sie z osobami, instytucjami czy

organizacjami, ktore moga okazad sie pomocne w procesie pokonywania

kryzysu, np.:

« Srodkiem srodowiskowej opieki psychologicznej

i psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy;

« centrum zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy;

« poradnia zdrowia psychicznego dla dzieci i mtodziezy;

« osrodkiem interwencji kryzysowej;

« placowkami pomocy spotecznej;

« organizacjami pozarzadowymi.
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Wskazane jest, aby w kazdej konkretnej sytuacji po-
wrotu ucznia do szkoty po prébie samobojczejjeden
z cztonkdw zespotu kryzysowego petnit role osoby
koordynujacej (moze jg petnié, cho¢ nie musi, prze-
wodniczacy ZK). Koordynator wykorzystuje w proce-
sie pomagania zasade optymalnej rdznicy, oceniajac
zasoby wtasne osoby w kryzysie, i na tej podstawie
dobiera i rozdziela czynnosci pomocowe. Najwaz-
niejsza z zalet takiego rozwigzania jest odcigzenie
osoby w kryzysie przez koordynatora, ktory uczest-
niczy doraznie w podejmowaniu decyzji, udziela
wsparcia, zmniejsza poczucie osamotnienia w trud-
nej sytuacji. Jednoczesnie obecnos¢ osoby koordy-
nujacej wszelkie dziatania zmniejsza lek, a zwieksza
poczucie bezpieczenstwa i motywacje do dziatania
u oséb doswiadczajacych kryzysu. Dzieki temu moz-
na kompleksowo zajac sie rozwigzaniem wszystkich

jego przyczyn (Palma, 2016).

11 —



Tworzenie planu wsparcia w powrocie do

szkoty dla ucznia po probie samobdjczej

Powrdt do szkoty po probie samobodjczej moze byc
duzym wyzwaniem dla mtodych ludzi. Moga oni czué
wstyd, baé sie oceny lub tego, co myslg o nich inni,
stresowac sie tym, jak sobie poradza i martwic zale-
gtosciami w wyniku nieobecnosci w szkole. Ponowna
adaptacja do srodowiska szkolnego, szczegdlnie odno-
szenie sukcesow edukacyjnych, moze byc tez czynni-
kiem ochronnym i stanowic istotny element w powro-
cie do zdrowia. Dlatego priorytetem jest zapewnienie
wsparcia i mozliwosci tagodnego, dostosowanego do
aktualnego poziomu funkcjonowania psychofizyczne-
go ucznia, powrotu do jego codziennych zaje¢. Pamie-
tajac o tym, pracownicy szkoty moga odegrac istotna

role w stworzeniu bezpiecznych warunkéw i przyja-

12
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znej atmosfery do tego, aby powrét ucznia do szkoty
nie byt obarczony dodatkowym i niepotrzebnym stre-
sem. Dlatego zasadne jest, aby dyrektor zwotat zespét
kryzysowy w celu opracowania planu wsparcia w po-
wrocie do szkoty* (PWPS) dla ucznia, o ktérym wiado-
mo, ze w najblizszym czasie powroci do realizowania

obowiazku szkolnego w placéwce.

Waznym aspektem wptywajgcym na efektywnosc dzia-
tania zespotu kryzysowego jest jasny podziat obowigz-
kow i odpowiedzialnosci. Obok osoby koordynujacej
warto wsrdd cztonkdw zespotu kryzysowego wskazaé
osobe wspierajaca, petnigca role tacznika z rodzicami
lub opiekunami ucznia, innymi nauczycielami i ewen-
tualnie zewnetrznymi instytucjami. Najlepiej, jesli
bedzie to osoba, ktéra ma wiedze z zakresu zdrowia
psychicznego i rozumie potrzeby mtodych ludzi z gru-
py ryzyka®. Inny nauczyciel (lub nauczyciel specjalista
z zespotu kryzysowego) powinien zostaé wskazany
jako kluczowa osoba do kontaktu z uczniem, jesli po-
trzebuje on dodatkowego wsparcia w godzinach pracy

szkoty. Dobrg praktyka w tym zakresie jest zapropono-

“Suicide Prevention Resources. Responding after a suicide attempt,
https://www.beyondblue.org.au/mental-health/suicide-prevention, s. 5 (dostep: 22.07.2023).
“Tamze, s. 5.
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wanie uczniowi, aby wskazat nauczyciela, ktéremu ufa
i do ktérego bez wahania zwrdci sie po pomoc. Jesli
uczen wskaze pracownika, ktéry nie ma odpowiednich
kompetencji, by by¢ kluczowa osoba wspierajaca, na-
lezy znalezé inne sposoby zaangazowania go w plan
wsparcia w powrocie do szkoty dla tego konkretnego
ucznia, a do biezgcego wsparcia wyznaczyc osobe po-

siadajacg odpowiednie przygotowanie merytoryczne.

Plan wsparcia w powrocie do szkoty ma na celu za-
pewnienie optymalnej, zindywidualizowanej pomo-
cy uczniowi po prébie samobdjczej. Plan powinien
zawierac strategie zapewniajace mtodej osobie bez-
pieczenstwo, wsparcie oraz kontakt z personelem
szkoty i rowiesnikami. Powinien rowniez by¢ omo-

wiony z uczniem, ktérego dotyczy®.

5Tamze,s. 5.
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Proces tego planowania moze m.in. obejmowac:

zaplanowanie spotkania z uczniem, ktore bedzie doty-

czyto jego powrotu do szkoty, zaplanowanie spotka-
nia z rodzicami lub opiekunami ucznia oraz spotkan

z kluczowymi pracownikami szkoty w celu omowie-

nia potrzeb mtodej osoby i opracowanie planu

wsparcia w powrocie do szkoty. W tym celu nalezy:

zadzwoni¢ do rodzicow lub prawnych opiekunéw

i zaprosic ich na spotkanie;

zapytad, jakie majg obawy oraz co jest dla nich

najtrudniejsze w powrocie dziecka do szkoty;
zapytac o oczekiwania wzgledem szkoty;

wskazac dostosowane do potrzeb ucznia i zgodne

z rozporzadzeniem MEN;

o pomocy psychologiczno-pedagogicznej mozliwosci

wsparcia przez szkote;

respektowac prosby ucznia i jego rodzicow zwigzane

z tym, jakich informacji udziela¢ spotecznosci szkolnej;

respektowac wytyczne od lekarza, psychoterapeuty

ucznia;



b)

zalecane formy wsparcia ucznia uwzgledniajace:

propozycje stopniowego powrotu do szkoty, az uczen po-
czuje sie na tyle komfortowo, aby uczeszczaé¢ do szkoty

W pewnym wymiarze godzin;

rozmowe o zalegtosciach spowodowanych nieobecnoscia

i o tym, w jaki sposdb je nadrobic;

niewywieranie presji i danie uczniowi czasu na oswojenie

sie zemocjami i myslami oraz nadrobienie zalegtosci;

zapewnienie o gotowosci udzielenia pomocy i omowienie
konkretnych jej form (np. pomoc kolezenska, rozmowa
z nauczycielami uczacymi, podziat materiatu do zaliczenia
na mniejsze czesci, pisanie sprawdziandw w komfortowych

warunkach itp.);

obserwacja funkcjonowania i zachowania zaré6wno ucznia

po probie samobojczej, jak i pozostatych uczniow;

regularne kontaktowanie sie z uczniem i jego rodzicami lub
opiekunami prawnymi w celu omowienia postepow, wszel-

kich obaw lub rozwoju sytuacji;



zwracanie uwagi na pojawiajace sie nieobecnosci, spdznie-
nia czy unikanie lekcji i powiadamianie pedagoga, psycho-

loga, rodzicéw lub opiekundw;

zachecanie do korzystania z pomocy szkolnych specjalistow

(psychologa, pedagoga) i nauczycieli uczacych;

rozmowe i udzielanie informacji zwrotnej uczniowi, doce-

nianie wysitku wtozonego w nauke;

ustalenie, kto jest odpowiedzialny za monitorowanie funk-

cjonowania ucznia w szkole;

podjecie decyzji, kto z pracownikébw ma dostep do infor-
macji o uczniu zawartych w planie wsparcia w powrocie do

szkoty;




c) dokumentowanie dziatan (Szwajcaiin., 2019),
decyzji, efektow wsparcia.

Niezaleznie od tego, ile 0sob jest zaangazowanych w realizacje PWPS,
nalezy przyja¢ wspolne podejscie do wspierania ucznia w szkole oraz do
wymiany informacji i okreslenia odpowiedzialnosci poszczegdlnych oséb
W procesie pomagania. Nauczyciele powinni stanowi¢ szkolna sie¢ wspar-
cia dla ucznia po prébie samobojczej. Istotne jest, aby monitorowali sytu-
acje i upewniali sie, czy uczen otrzymat wtasciwa pomoc, jak sobie radzi
z sytuacjg kryzysowa, czy i jakiego rodzaju wsparcia jeszcze potrzebuje,
i czy realizuje poczynione ustalenia. Nawet jesli obiektywnie wydaje sie, ze
kryzys minat, warto zapewnic ucznia, ze zawsze moze liczyé na wsparcie ze

strony szkoty.




Opracowanie planu bezpieczenstwa

Integralng czescig dziatan w ramach planu wspar-
cia w powrocie do szkoty jest opracowanie wraz
z uczniem planu bezpieczenstwa’ na wypadek inten-
syfikacji mysli, intencji czy tendencji samobojczych.
Jego istota jest dostarczenie odpowiedzi na pytanie,
co zrobié, gdy pogorszy sie stan psychiczny i pojawi
sie samobdjczy impuls: Jak moge sobie pomac, gdy
czuje smutek, rozpacz, frustracje i zaczynam myslec
o probie samobojczej? Tworzac plan, warto uwzgled-
niac trudne dla osoby zdarzenia, ktore moga zadziac
sie w najblizszym czasie, i wczesniejsze sposoby ra-
dzenia sobie z trudnosciami. Wazne jest, aby nie na-
rzucac swoich pomystow, tylko wspdlnie szukaé bez-
piecznych rozwigzan. Plan ma by¢ nie tylko doktadnie
omowiony, ale rowniez zapisany i — w miare mozliwo-
$ci - przecwiczony (kuba, 2021). Plan bezpieczenstwa
jest zaledwie elementem interwencji i nie daje pew-
nosci, ze osoba nie podejmie proby samobdjczej. Ma
on na celu raczej wskazanie uczniowi sposobdow po-
radzenia sobie z natarczywymi samobdjczymi mysla-

mi w konkretnych, trudnych dla niego sytuacjach.

"Zatacznik.



Kontakt z uczniem po probie samobdjczej

Reakcja i postawa nauczyciela lub szkolnego specjalisty w rozmowie
z uczniem mierzacym sie z myslami samobdjczymi jest niezwykle
wazna. Jesli uczen poczuje, ze obarcza dorostego, martwi albo do-
daje mu ktopotow, wycofa sie z rozmowy lub zmieni temat. Dlatego

rozmawiajac z uczniem w kryzysie emocjonalnym lub samobdjczym,

dociekania, z jakiego powodu uczen zdecydowat sie na podjecie
proby samobojczej lub znalazt sie w kryzysie emocjonalnym - jesli
rozmowca zechce i bedzie tego potrzebowat - sam Ci o tym powie;
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dawania dobrych rad - nawet jesli rozmodwca pyta Cie, co ma zro-
bi¢, mowi, ze to Ty jestes ekspertem albo zZe chciatby wiedzied, jak
Ty zachowatbys sie na jego miejscu. Nie robimy tego, poniewaz:

kazdy jest ekspertem tylko i wytgcznie od swojego zycia -
Twoja rola jest pokazanie rozméwcy, Ze to dotyczy tez jego zycia;

« nikt nigdy nie bedzie na czyim$ miejscu - nawet jesli przy-
trafiajg nam sie pozornie takie same sytuacje, nie oznacza
to, Ze sg one takie same, poniewaz my, ludzie, jestesSmy jak
ptatki Sniegu - nie ma dwdch takich samych;

« W ten sposob tatwo jest ,spali¢” dobre rozwiazanie,
tylko przez to, ze wyjdzie od Ciebie, a nie od rozmoéwcy;

odwotywania sie do wtasnych doswiadczen - Twoje doswiad-
czenia sg Twoje. Tak jak emocje, mysli, umiejetnosci. W rozmowie
z 0soba w kryzysie skupiamy sie na niej - jej emocjach, myslach,

umiejetnosciach;
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uzywania specjalistycznego jezyka czasem do wypowiedzi
wkrada sie branzowy zargon, czasem mozemy go uzywac, aby
budowad swoj wizerunek jako eksperta albo zastonic sie wie-
dza. W ten sposdb kreujemy kontakt pozorny, a nie rzeczywi-
sty. Warto pamietacd, ze specjalistycznych wypowiedzi wielu

rozmowcow moze po prostu nie zrozumied;

zaprzeczania - czasem czyjes reakcje moga byc dla nas nie-
zrozumiate, mozemy uwazad, ze s3 niestuzace, wrecz mozemy
nie zgadzad sie z tym, jak kto$ funkcjonuje w danej sytuacji.
Gdyby reakcje ucznia na dang sytuacje bytby efektywne, to nie
bytoby potrzeby prowadzenia na ich temat rozmowy.

W rozmowie z uczniem uwzgledniaj rowniez to, ze:

« mozesz mie inne potrzeby i strategie radzenia sobie
w trudnych sytuacjach,
« nie ma nic ztego w tym, ze nie zgadzasz sie z czyimis$ wyborami.

Nie oznacza to jednak, ze powinienes wnosi¢ to do rozmowy
z osoba w kryzysie. Kazdy ma prawo do wtasnych emocji, na-
wet jesli komus wspotczujesz albo chcesz, by poczut sie lepiej,
to zaprzeczanie uczuciom rozméwcy przez stowa na pewno
nie jest tak Zle, jak opowiadasz wcale nie bedzie pomocne i nie
przyniesie mu ulgi;
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okazywania braku zainteresowania manifestowanego przez:

nadmierne, nieadekwatne milczenie,

« brak pytan lub pytania nie o to, 0 czym uczen opowiada,
« nieodnoszenie sie do pytan, ktdre uczen zadaje,

+ wielokrotne rozproszenie uwagi,

+ bezrefleksyjne potakiwanie;

pouczania - skupiania sie na pokazaniu rozmowcy btedow,
ktore popetnit i ktore doprowadzity go do obecnej sytuacji;

oceniania i narzucania wtasnego swiatopogladu - w rozmowie
z osobg w kryzysie Twoéj punkt widzenia, opinia czy swiatopo-
glad nie powinny sie wybijac. Ich miejsce powinny zastgpic
akceptacja, zrozumienie i szacunek, nawet jesli nie zgadzasz sie
z systemem wartosci ucznia lub jego przekonaniami;

uzywania ogolnego jezyka - moze doprowadzi¢ do wielu
nieporozumien, a w rozmowie o zachowaniach samobdjczych
moze zasugerowac rozmowcy, ze nie powinien poruszac tego
konkretnego tematu.
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/alecana postawa
podczas rozmowy

Zachowaj skupienie, dajac 100% swojej uwagi
rozmowcy.

Zachowaj spokdj, stonowanie i zyczliwosé. Pod-
kreslaj, ze rozmowa moze pomdc w poradzeniu
sobie z myslami samobdjczymi.

Stuchaj bez oceniania.

Ufaj swojej intuicji - jesli czujesz, ze temat mysli samo-
bojczych nie jest wyeksplorowany - wroc¢ do niego.

Temat zachowan samobodjczych traktuj jako
najwazniejszy w rozmowie.

Odwotuj sie do sprawdzonych zrodet wiedzy.

Wtasne doswiadczenia traktuj jako zasob,
a nie uniwersalny sposéb na zycie.

Dziataj w obszarze wtasnych kompetencji
i organizuj adekwatna pomoc.

Pokazuj pewnosc i wiare w przysztosc.

Zachowaj determinacje w szukaniu rozwigzania.



Jesli targajg Toba silne emocje z powodu préby
samobdjczej ucznia — nie musisz odbywaé z nim
rozmowy. Moze to zrobic inna osoba, ktdra czuje sie

do tego merytorycznie i emocjonalne gotowa.




Kontakt z rodzicami lub opiekunami ucznia
po probie samobdjczej

Przygotowujac sie do spotkania z rodzicami ucznia,
ktory podjat probe samobojcza, warto pamietac, ze
moga mierzy¢ sie oni z wieloma nieprzyjemnymi my-
Slami i emocjami. W rozmowie warto skupic sie na
potrzebach ucznia - tych zwigzanych z powrotem
do szkoty, a takze tych zwigzanych z przezwycieza-
niem kryzysu. To wazne, by dopytaé rodzicow, czy po
opuszczeniu szpitala przez dziecko kontynuowane sa
oddziatywania farmakoterapeutyczne i psychotera-
peutyczne. Jesli jest taka potrzeba, nalezy edukowaé
rodzicow w tym zakresie.

Szczegolng uwage warto zwrocic na to, by rodzi-
ce lub opiekunowie ucznia po probie samobojczej
zakonczyli spotkanie w szkole z nastepujacymi

zaleceniami:

« Nie dopytuj dziecka o przyczyny mysli sa-

mobodjczych.

» Nie obwiniaj dziecka o kryzys, w ktérym

sie znajduje.



Nie ignoruj objawow kryzysu (tu niezbed-
ne moze okazac sie omowienie wptywu

kryzysu na funkcjonowanie emocjonalne,
poznawcze, fizyczne oraz w sferze zacho-

wania).

Nie zaktadaj, ze kryzys minat, tylko dlate-

g0, Ze 0 him nie rozmawiacie.
Nie oczekuj natychmiastowych efektow.

Zapewnij dziecko, ze zadbasz o jego

bezpieczenstwo.

Pozwol dziecku wyrazac swoje emocje -

pozytywne i negatywne.

Nie zmieniaj w drastyczny sposob dotych-
czasowego trybu zycia dziecka, unikaj

nadopiekunczosci.



W kontakcie z rodzicami lub opiekunami prawny-
mi warto im zasygnalizowac, aby trudnosci dziecka
traktowali jako sytuacje, w ktorej potrzebuje ono
pomocy, a nie kary czy dyscyplinowania, oraz by nie
tworzyli zbyt duzych oczekiwan dotyczacych tego,
jak dziecko ma sie zachowywac, co moze komuniko-
wad, aby nie stworzy¢ sytuacji, w ktorej bedzie ono
ukrywac trudnosci przed opiekunami z obawy przed
dezaprobata. Istotnym elementem jest rowniez edu-
kowanie rodzicéw lub opiekundw, by sami szukali
pomocy w zrozumieniu tego, co przytrafito sie ich
dziecku i jakie to moze miec¢ konsekwencje dla niego

i catej rodziny.



Pamietaj, aby
w dziataniach
pomocowych:

stanowi¢ szkolng sie¢ wsparcia
dla ucznia;

przejac inicjatywe;

monitorowac sytuacje;

zapewni¢ wsparcie rodzicom lub
opiekunom (rozmowa, pozosta-
nie w kontakcie, zaangazowanie);
nie przerzuca¢ wszystkich dzia-

tan pomocowych na rodzicow lub
opiekunow.




Szkota jest zobowigzana do przygotowania konkretnych zalecen do pra-

Cy zuczniem mierzacym sie z kryzysem emocjonalnym, w tym powraca-
jacym do placowki oSwiatowej po probie samobdjczej (Rozporzgdzenie
Ministra Edukacji Narodowej z dnia 9 sierpnia 2017 r. w sprawie zasad orga-
nizacji i udzielania pomocy psychologiczno-pedagogicznej w publicznych

przedszkolach, szkotach i placowkach - Dz.U. 2017 poz. 159 z pozn. zm.).

Wazne jest, by pamietaé, ze pomoc psychologiczno-pedagogiczna jest
udzielana w trakcie biezacej pracy z uczniem oraz przez zintegrowane

dziatania nauczycieli i specjalistow, a takze w formie:

klas terapeutycznych;

« zajed rozwijajacych uzdolnienia;

« zajed rozwijajacych umiejetnosci uczenia sie;
« zajec dydaktyczno-wyrownawczych;

« zajec specjalistycznych: korekcyjno-kompensacyjnych, logope-
dycznych, rozwijajacych kompetencje emocjonalno-spoteczne
oraz innych zajec o charakterze terapeutycznym;

« zajec zwigzanych z wyborem kierunku ksztatcenia i zawodu;
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« zindywidualizowanej Sciezki
ksztatcenia;

« porad i konsultacji;

o warsztatow.

Nauczyciele poszczegolnych przedmiotdw moga wykorzystywac

w biezacej pracy z uczniem nastepujace formy dostosowan (przyktady):

« preferowana forma sprawdzania wiedzy, aktywnosci ucznia
(np. nieodpowiadanie na forum, udzielanie odpowiedzi na pytania
w formie pisemnej);

« podziat materiatu do zaliczenia na mniejsze czesci;
« mozliwos¢ pracy poza klasg podczas sprawdzianow;

« wydtuzenie czasu pracy, zmniejszenie liczby zadan na lekgji i spraw-
dzianie;

« uwzglednienie trudnosci ucznia z rownoczesnym wykonywaniem kil-
ku czynnosci naraz, np. stuchania i notowania, przepisywania z tabli-
cy, odszukiwania zadania w ksigzce;

« umozliwienie nieprowadzenia notatek podczas lekgji;
« tolerancja dla zachowan bedacych objawami depres;j;

« wzmocnienia pozytywne (dla wszystkich uczniow).




Formy biezgcego wsparcia emocjonalnego:

opieka szkolnego zespotu pomocy psychologiczno-pedagogicznej;

mozliwos¢ wyjscia z sali w sytuacji napiecia, stresu i udania sie
w umdwione, bezpieczne miejsce w szkole, np. do gabinetu szkolnej

pomocy psychologiczno-pedagogicznej;
pomoc pielegniarki szkolnej;
nauka i praktykowanie technik oddechowych;

mozliwos¢ opuszczania lekcji ,mniej waznych” (czas na odpoczy-

nek, zregenerowanie sie);

monitoring funkcjonowania ucznia przez zesp6t uczacy, wycho-

wawce, specjalistdw oraz rodzicow.

Dostosowania procesu edukacyjnego
uruchamiamy na podstawie informagji
od rodzicow albo specjalistow

zewnetrznych i wtasnych obserwacji

oraz wspotpracujac z rodzicami
lub opiekunami.




Zindywidualizowana sSciezka ksztatcenia

Zindywidualizowana $ciezka ksztatcenia (ZSK) jest organizowana dla
uczniow, ktorzy moga uczeszczad do szkoty, ale ze wzgledu na trudno-
Sci w funkcjonowaniu wynikajace w szczegdlnosci ze stanu zdrowia nie
moga realizowad wszystkich zaje¢ edukacyjnych wspélnie z oddziatem
szkolnym i wymagaja dostosowania organizacji i procesu nauczania
do ich specjalnych potrzeb edukacyjnych. Celem zindywidualizowanej
Sciezki ksztatcenia jest usuniecie barier i ograniczen utrudniajacych
funkcjonowanie ucznia i jego uczestnictwo w zyciu szkoty, z tego po-
wodu poradnia psychologiczno-pedagogiczna okresla w opinii okres
objecia ucznia zindywidualizowana Sciezka, ktory nie moze byc jednak

dtuzszy niz rok szkolny.

Jak uruchomi¢ zindywidualizowanga Sciezke ksztatcenia?

Rodzic lub dorosty uczen, ktory stara sie o uzyskanie opinii poradni
psychologiczno-pedagogicznejw sprawie zindywidualizowanej Sciezki
ksztatcenia, musi dotaczyc do wniosku m.in. Opinie o sytuacji dziecka/
ucznia starajgcego sie o wydanie opinii w sprawie zindywidualizowa-

nej Sciezki ksztatcenia, ktdrg przygotowuje szkota.

Opinie o sytuacji ucznia starajacego sie o wydanie opinii w sprawie ZSK
szkota wydaje uczniowi, wobec ktorego udzielona dotychczas pomoc
psychologiczno-pedagogiczna (ze strony nauczycieli i specjalistow)

nie przyniosta wystarczajacej poprawy jego funkcjonowania.



Opinie szkoty przygotowuje specjalista zespotu pomocy psychologiczno-
-pedagogicznej, ktory jest w biezgcym kontakcie z uczniem i jego rodzi-

cami, wraz z wychowawca klasy, do ktorej chodzi uczen, na podstawie:

a) analizy przebiegu spotkan ucznia lub uczennicy w szkolnym gabi-
necie pomocy psychologiczno-pedagogicznej, oceny efektywnosci

dotychczasowych strategii pomocowych;

b) opiniiwychowawcy oraz nauczycieli prowadzacych zajeciaz uczniem
w klasie, oceny efektywnosci dotychczasowych strategii pomocowych

lub dziatan, ktorych celem byto usuniecie barier i ograniczen w funkcjo-

nowaniu ucznia.

Opinia przygotowywana przez szkote

zawiera informacje o:

a) dotychczasowym funkcjonowaniu
ucznia w szkole (w tym rozpoznane in-

dywidualne potrzeby rozwojowe i edu-

kacyjne, wystepujace trudnosci);

/<‘ i ‘ b) dziataniach podjetych przez nauczy-
cieli i specjalistéw w celu poprawy funk-

cjonowania ucznia w szkole, formach

pomocy psychologiczno-pedagogicznej
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udzielanej uczniowi w szkole, okresie
ich udzielania oraz efektach podjetych

dziatan i udzielanej pomocy;

c) dziataniach, jakie powinny by¢ pod-
jete w celu usuniecia barier i ograniczen
utrudniajacych funkcjonowanie ucznia

i jego uczestnictwo w zyciu szkoty;

d) zakresie, w jakim uczen nie moze
brac¢ udziatu w zajeciach edukacyjnych

wspolnie z oddziatem;

e) wnioskach dotyczacych dalszej pra-
Ccy z uczniem, majacych na celu poprawe
jego funkcjonowania, w tym wskazanie
zaje¢ dydaktycznych i edukacyjnych,
ktore powinny odbywac sie w formie in-
dywidualnej lub mieszanej, oraz okresu,
w jakim zindywidualizowane oddziaty-

wania powinny by¢ prowadzone.
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Zindywidualizowana sciezka ksztatcenia
jest realizowana tak,
jak wszystkie inne formy pomocy
psychologiczno-pedagogiczne;.

Nauczyciel prowadzacy zajecia
zobowigzany jest do dostosowania
metod oraz form realizagji programu
nauczania do indywidualnych potrzeb
rozwojowych, edukacyjnych
i mozliwosci psychofizycznych ucznia.

Obszary dostosowania obejmuja:

« warunki procesu edukacyjnego, tj. zasady, metody, formy,
Srodki dydaktyczne;

« zewnetrzng organizacje nauczania (np. posadzenie ucznia

W pierwszej tawce);

« warunki sprawdzania poziomu wiedzy i umiejetnosci

(metody i formy sprawdzania i kryteria oceniania).




Nie ma szczegotowych regulacji dotyczacych indywidualnej organizacji
ksztatcenia ucznia objetego zindywidualizowana $ciezkg ksztatcenia, co
pozwala szkole elastycznie dostosowac organizacje nauczania takiego
ucznia - odpowiednio do jego potrzeb, z uwzglednieniem zalecen zawar-

tych w opinii.

Dyrektor ma wobec tego swobode podejmowania decyzji o organizacji

nauczania danego ucznia. Moze np. zdecydowac o:

« wytgczeniu ucznia z wybranych zajed,
« skrdceniu czasu trwania zajec,
« prowadzeniu czesci zajec¢ indywidualnie i realizacji czesci z klasa,

adekwatnie do rozpoznanych potrzeb i ograniczen konkretnego ucznia.

Nauczanie indywidualne &_%)b
/ | \\

Uruchamiane jest na podstawie orzeczenia ‘.“.‘

0 potrzebie indywidualnego nauczania wy- ~ ,,O:FD’\

danego uczniowi, ktorego stan zdrowia unie- St
mozliwia lub znacznie utrudnia uczeszcza- 1

N &
nie do szkoty. Orzeczenie wydaje poradnia { A C_ﬁ

<,

psychologiczno-pedagogiczna na wniosek LNy
rodzica lub opiekuna prawnego ucznia badz

petnoletniego ucznia. Orzeczenie o potrze-

bie indywidualnego nauczania wydaje sie na l
okres nie krétszy niz trzydziesci dni i nie dtuz-

szy niz jeden rok szkolny.



W orzeczeniu o potrzebie indywidualnego nauczania zespot okresla:

a. ograniczenia w funkcjonowaniu ucznia wynikajace z przebiegu

choroby lub procesu terapeutycznego;

b.  okres, w jakim zachodzi potrzeba indywidualnego nauczania;

c.  zalecane warunki i formy wsparcia umozliwiajace realizacje indy-
widualnych potrzeb rozwojowych i edukacyjnych oraz mozliwosci
psychofizycznych ucznia, w tym warunki rozwijania jego zdolno-
$ci i mocnych stron;

d.  zalecane dziatania sprzyjajace integracji ucznia ze Srodowiskiem

szkolnym oraz utatwiajace powrot ucznia do szkoty;

e. zalecane, w zaleznosci od potrzeb, cele rozwojowe i terapeutycz-
ne do realizacji podczas zaje¢ indywidualnego nauczania oraz
w ramach pomocy psychologiczno-pedagogicznej udzielanej
uczniowi i, w zaleznosci od potrzeb, jego rodzicom przez szko-
te oraz poradnie, wraz ze wskazaniem zalecanych form pomocy

psychologiczno-pedagogicznej;

f.  w przypadku ucznia szkoty prowadzacej ksztatcenie zawodowe -
takze mozliwos¢ dalszego ksztatcenia w zawodzie, w tym warun-

ki realizacji praktycznej nauki zawodu.



w sytuacji kryzysowej

Wszystkie szkoty i placowki powinny przygotowac sie na okolicznosc
powrotu ucznia po probie samobdjczej do szkoty i opracowac duzo
wczesniej odpowiednie procedury, zawierajgce konkretny schemat
postepowania, a takze okreslajace zadania poszczegolnych pracow-
nikow. Ponizej zawarte zostaty przyktadowe wytyczne stanowigce

punkt wyjscia do wypracowania procedur w poszczegdlnych szkotach:

« Warunkiem powrotu do szkoty (po powzietej probie samobdjczej
lub dtuzszym pobycie w szpitalu w zwigzku z wszelkiego rodzaju
zaburzeniami psychicznymi lub emocjonalnymi) jest dostarczenie
zaswiadczenia od lekarza psychiatry o braku przeciwwskazan do
uczenia sie dziecka na terenie szkoty w grupie.

« Przed powrotem ucznia do szkoty pedagog, psycholog albo wy-
chowawca nawigzuje kontakt z rodzicami lub opiekunami praw-
nymi ucznia w celu zminimalizowania u niego stresu i przygotowa-
nia go do powrotu do szkoty.

« Po powrocie ucznia do szkoty nalezy w trakcie pierwszych z nim
kontaktow pamietacé o zapewnieniu mu wsparcia, akceptacji, oka-
zaniu zrozumienia.
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Pedagog i psycholog (wspdtpracujac z wychowawcg) otaczaja opieka
ucznia poprzez udzielenie wsparcia w postaci rozméw, spotkan, kon-
taktu z rodzicami. W miare koniecznosci wskazujg miejsca, w ktorych
jest mozliwe skorzystanie z terapii i fachowej opieki specjalistow.

Pedagog, psycholog szkolny, wychowawca lub osoby do tego wyzna-
czone udzielajg wsparcia emocjonalnego i pomocy psychologiczno-
-pedagogicznej innym uczniom szkoty, zgodnie z potrzebami uczniéow
(przede wszystkim grupie klasowej i bliskim znajomym ucznia).

W przypadku zaistnienia przestanek mogacych Swiadczy¢ o pogor-
szeniu stanu zdrowia ucznia rodzic lub opiekun prawny, po uzyskaniu
takiej informacji ze szkoty, ma obowigzek odebrac dziecko ze szkoty
i udad sie do odpowiedniego specjalisty.

Przy kazdej kolejnej interwencji szkota wymaga od rodzica przedsta-
wienia zaswiadczenia od lekarza o braku przeciwwskazan do konty-
nuowania nauki w placéwce.




Warto rowniez, aby kazda szkota wdrozyta program zapobiegania za-

chowaniom samobdjczym i prowadzita systematyczne dziatania profi-
laktyczne - wzmacniajace dziatanie czynnikow protekcyjnych u dzieci
i nastolatkdéw oraz dorostych. Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia

(WHO, 2007) profilaktyka zachowan samobojczych w szkotach to:

« wzmacnianie zdrowia psychicznego nauczycieli - dostarczenie
materiatow informacyjno-edukacyjnych na temat obcigzenia psy-
chicznego i mozliwych zaburzen psychicznych u siebie, uczniow
i wspotpracownikdw oraz sposobdow radzenia sobie z nimi; organi-
zowanie superwizji dla nauczycieli;

« wzmachianie poczucia wtasnej wartosci uczniéw - m.in. podkre-
Slanie zasobow i mocnych stron, okazywanie zyczliwosci, zrozu-
mienia, akceptacji, stosowanie pochwat;

« trenowanie u ucznidw wyrazania wtasnych emocji - uczenie po-
waznego traktowania wtasnych emocji; wyrazania ich w sposéb
bezpieczny dla siebie i otoczenia, zachecanie do rozmédw z rodzi-
cami, opiekunami prawnymi i innym zaufanymi dorostymi;
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« zapobieganie przemocy w szkole - kreowanie bezpiecznego, tole-
rancyjnego i wsparciowego srodowiska;

« udostepnianie informacji o miejscach i telefonach pomocowych.

Ponadto chcac zapobiegac wszelkim zachowaniom niepozgdanym u dzieci

i mtodziezy, warto skupic sie na:

« szkoleniu rodzicow i nauczycieli w zakresie potrzeb rozwojowych,
problemoéw emocjonalnych i psychicznych dzieci oraz umiejetno-
$ci wychowawczych. Taka wiedza i umiejetnosci dajg szanse na
budowanie konstruktywnych relacji pomiedzy dorostymi i dziec-
mi w domu i szkole;

« stworzeniu procedur szkolnych i wdrazaniu ich w zycie w reakgji
na sytuacje kryzysowe lub destruktywne zjawiska, np. przemoc,
dyskryminacje, odrzucenie;

« uczeniu dzieci, jak mogg w konstruktywny sposéb radzi¢ sobie
z przezywanymi trudnosciami, i wskazywaniu im, kiedy, jak i gdzie
moga otrzymac pomoc;

« poswiecaniu czasu i uwagi mtodym osobom. Zainteresowanie ze
strony dorostych moze im poméc budowad poczucie wtasnej war-
tosci i mysleé pozytywnie o swoich kompetencjach oraz pokony-
wacd trudnosci bez uciekania sie do dziatan autodestruktywnych;

« umacnianiu postaw dystansujacych sie od wszelkich dziatan zwia-
zanych z autodestrukcja, koncentrujacych sie na afirmowaniu zy-
Cia, niezaleznie od tego, co nas w nim spotyka (tuba, Palma, Wit-
kowska, 2022).



Zachec¢ do rozmowy

Powiedz uczniowi o tym, co niepo-
kojagcego w jego zachowaniu za-
uwazasz i jakie wywotuje to u Cie-
bie emocje. Zacheé¢ do rozmowy:
Zauwazytam, ze ostatnio jestes
smutna. Niepokoi mnie to i chciata-
bym z Tobg porozmawiac o tym, co
sie u Ciebie dzigje.

Uznaj i zaakceptu;j

Okazuj uznanie i akceptacje, za-
checaj ucznia do dalszej otwarto-
Sci: Doceniam, Ze sie przede mng
otworzytas. Domyslam sie, ze wiele
Cie to kosztowato. Chciatabym, Ze-
bys robita tak zawsze, kiedy tylko
poczujesz sie gorzej.

Zadawaj pytania

Zadawaj konkretne i bezposred-
nie pytania: Czy mowitas juz komus
o tym, jak sie czujesz?

Uprawomocniaj emocje,

ktdrymi uczen sie dzieli: Domyslam
sie, ze boisz sie, ze nigdy nie poczu-
jesz sie lepiej. Bezsilnos¢ i zwqtpie-
nie sq naturalng konsekwencjq dtu-
gotrwatego smutku.



Edukuj

Psychoedukuj na temat aktualnego
stanu i procesu pomocy: To, Ze teraz
czujesz bezsilnos¢, nie oznacza, Ze to
sie nigdy nie zmieni.

Stysze, ze sie boisz, i domyslam sig,
Ze mozesz nie wiedziec, jak o tym po-
rozmawiac z rodzicami? MoZemy to
wspolnie przedyskutowac.

Otwarcie rozmawiaj

z uczniem, jakie informacje i komu
beda przekazywane. Wyjasnij po-
wody konsultacji z rodzicami lub
opiekunami, z ktérymi nawiaz
wspotprace: Informacje o Twoich
problemach musze przekazac¢ Two-
im rodzicom, abysmy razem jak naj-
szybciej mogli Ci pomdc.

Informuj o dziataniach, jakie
zamierzasz podjac:

Ustale, kiedy i jak mozesz skontak-
towac sie z psychologiem, i powiem
Ci o tym jutro.

Widze, jak bardzo cierpisz. Skontak-
tuje sie z Twoimi rodzicami i poroz-
mawiam z nimi o tym, co przezy-
wasz.

Badz wytrwaty

Jesli uczen odmawia przyjecia po-
mocy - komunikuj mu wprost swo-
je zainteresowanie, zyczliwosc, tro-
ske. W nawigzywaniu kontaktu badz
wytrwaty: Teraz mozesz nie chcie¢
ze mnqg rozmawiac. Porozmawiamy,
kiedy bedziesz w lepszym nastroju.
Poczekam, bo martwie sie o Ciebie -
zalezy mi na tym, Zzeby Ci pomoc.



Obszar decyzji ucznia

Jasno zaznaczaj obszar decyzji
ucznia: Rozmowe z psychologiem
mozesz odby¢ sama albo mozemy

zrobic to razem.

Telefony pomocowe

Jesli nie wiesz, co robic i jak pomac,
zadzwon pod numery telefonow

pomocowych.




Podstawowe definicje

Zachowania samobojcze to zjawisko szersze niz proba samobdjcza i samo-
bojstwo. Mozna rozumied je jako proces, ktory obejmuije kilka elementow: my-
Sli, plany oraz dziatania (Wasserman, 2001). Na poczatku tego procesu moga
pojawic sie mysli rezygnacyjne, wyrazajace niechec do zycia, ktore przybierajg
rozne nasilenie i czestotliwos¢ (zwykle sg przelotne i krotkotrwate). Po pew-
nym czasie moga uktadac sie one w mysli samobdjcze - w formie pasywnej
(wyobrazenia o tym, ze znalazto sie w sytuacji zagrazajacej zyciu, np. po dia-
gnozie nieuleczalnej choroby czy jako ofiara wypadku) lub w formie aktywnej
(wyobrazenia dziatan prowadzacych do $mierci i samego momentu umiera-
nia) - i stawac sie coraz bardziej natretne. Moze im towarzyszy¢ pragnienie
Smierci jako takiej, ale nie jest to warunek konieczny. Czesciej dominuje po-
trzeba przerwania cierpienia, odciecia sie lub ucieczki od trudnosci, dokonania
zmiany w swoim otoczeniu i zyciu (Gmitrowicz, Makara-Studzinska, Mtodoze-
niec, 2015). W efekcie mysli samobojczych moze pojawic sie kolejny element
zachowan samobdjczych - planowanie (rozmyslania o tym, w jaki sposob
odebrac sobie zycie, wybieranie metody, szukanie informacji na ten temat,
przygotowania, okreslanie miejsca i czasu) i zmierzanie ku ich realizacji.
Po tym etapie moga wystgpic¢ zachowania, ktére mogg doprowadzi¢ do
Smierci. Jesli nie doprowadza one do Smierci, mamy do czynienia z proba

samobojcza. Jesli ich finatem jest Smierc - z samobdjstwem dokonanym.
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Samobdjstwo dokonane

»Samobdjstwo jest aktem o skutku Smiertelnym, ktdry oso-
ba zmarta ze Swiadomoscia i oczekiwaniem takiego skutku
sama zaplanowata i wykonata w celu spowodowania zmian

przez siebie pozadanych” (Witkowska, 2021 za: WHO, 1986).

»,Samobojstwo jest aktem umyslnie zainicjowanym i przy-
gotowanym przez osobe w petni zorientowang i antycypu-
jaca jego skutek” (WHO, 2007).

Proba samobdjcza

,Proba samobojcza - dziatanie podjete samodzielnie, ktd-
rego intencja byto doprowadzenie do wtasnej Smierci, jed-

nak wskutek ktérego do $mierci nie doszto” (Nock, 2014).

,Przez usitowanie popetnienia samobojstwa rozumie sie
Swiadomy, dobrowolny akt, ktory podjeta osoba w celu za-
dania sobie krzywdy i nie byta pewna catkowicie, czy prze-
zyje, ale w wyniku ktorego to obrazenia nie doszto do jej
zgonu” (Hotyst, 1983).
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Efekt Wertera

- zjawisko identyfikacji z ofiarami samobdjstw lub z oso-
bami po probach samobodjczych skutkujgce nasladowa-
niem ich zachowan. Z badan naukowych wynika, ze do
tego rodzaju aktow dochodzi w efekcie nieumiejetne-
go lub nieodpowiedzialnego podawania w przestrzeni
publicznej informacji o zachowaniach samobdjczych.
W wyniku efektu Wertera wzrasta liczba samobojstw

i prob samobdjczych.

Efekt Papageno

- modelowanie konstruktywnych sposobow radzenia
sobie z kryzysem suicydalnym, przeciwienstwo efektu
Wertera. Papageno to bohater opery Wolfganga Amade-
usza Mozarta Czarodziejski flet, ktory dzieki rozprosze-
niu mysli samobdjczych, wsparciu i podpowiedzi, w jaki
sposob rozwigzad problemy, rezygnuje z odebrania so-

bie zycia. Poprzez odpowiedni przekaz medialny dzien-

nikarze moga wywotac tego rodzaju pozytywny efekt.




Suicide hotspots

— jest to obszar terytorialny ze stosunkowo wysokim
wspotczynnikiem samobdjstw wsrdd jego mieszkancow
lub miejsce (zwykle publiczne) wybierane przez osoby

chcace odebrad sobie zycie.

Suicide clusters

— tak zwane ogniska samobojstw (ttumaczenie: Halszka
Witkowska), czyli zjawisko polegajace na tym, ze w ciggu
krotkiego czasu na okreslonym terenie dochodzi do kil-
ku lub nawet kilkunastu samobojstw oséb niekoniecznie

ze sobg powigzanych.
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Mity na temat samobdjstw

Wazne jest to, aby w kontakcie z osobg sygnalizujgcg zamiar odebrania so-
bie zycia znaé mity o samobdjstwach i byé wyczulonym na wysytane przez
osobe w kryzysie sygnaty, co pozwoli na adekwatng reakcje z naszej strony.

Oto kilka najbardziej znanych?:

MIT: Osoba méwi o planach samobdjczych tylko po

to, aby zwrdcié na siebie uwage.

JVeH Gdy ktos mowi o myslach i planach samobdj-
czych, nalezy to zawsze traktowaé powaznie i posta-

rac sie uzyskaé wiecej informacji, aby zorientowac sie,
czy to wyraz jej chwilowych intensywnie negatywnych
uczuc, ktdrymi w ten sposdb dzieli sie z otoczeniem, czy
tez istnieje ryzyko, ze moze probowac odebrac sobie
zycie. Dlatego tez nie powinnismy lekcewazyc takich

wypowiedzi, tylko traktowac je jak wotanie o pomoc.

8Wiecej mitdw znajduje sie na stronie: https://zwjr.pl/mity-na-temat-samobojstw.



Mity na temat samobdjstw

MIT: Celem préby samobojczej jest zakonczenie zycia.

Wiekszo$¢ oséb podejmujacych zachowania
samobdjcze cechuje ambiwalencja pomiedzy pra-
gnieniem zycia i Smierci, czyli wahanie sie do ostatniej
chwili. Pozostawia to osobom z ich otoczenia mozli-

wos¢ podjecia dziatan pomocowych i uratowania ich.

MIT: Rozmowa wprost lub pytaniami o mysli samobdj-
cze mozna sprowokowac rozmdwce do targniecia sie

na swoje zycie.

Badania pokazaty, ze rozmowy o samobdjstwie
nie zwiekszaja ryzyka mysli i zachowan suicydalnych.
Przeciwnie - pytanie o mysli lub zamiary samobojcze
moze, a wrecz pomaga, ocali¢ czyjes zycie. Rozmowa
wprost pozwala powstrzymac osobe w kryzysie presu-
icydalnym przed podjeciem préby samobdjczej. Poka-
zuje réwniez, ze mozna rozmawiac na wszystkie, nawet

najtrudniejsze tematy.



Mity na temat samobdjstw

MIT: Kiedy kto$S podejmie prébe samobojcza

i przezyje, to zagrozenie mija.

Brak opieki i wsparcia po probie samobojczej
jest najpowazniejszym czynnikiem ryzyka kolejnego
zachowania samobojczego (szczegodlnie przez pierwsze

trzy miesigce do roku).

MIT: Jezeli ktos ma depresje, to znaczy, ze ma mysli

samobdjcze

Nie wszystkie osoby w depresji majag mysli
samobojcze, ale badania wykazaty, ze 60-90% 0s0b,
ktore odebraty sobie zycie, miato zaburzenia psychicz-
ne, najczesciej depresje. Wizyta u psychiatry, psycho-
loga czy psychoterapeuty i podjecie leczenia moze du-

Zej czesci tych osob uratowad zycie.



Jak postepowac w sytuacji zagrozenia suicydalnego?

Wiekszos¢ oséb o sktonnosciach samobdjczych wysyta jakis rodzaj
sygnatow bedacych wotaniem o pomoc. Wazne jest, by je dostrzec
i odpowiednio zareagowac. Czesto przed udzieleniem pomocy po-
wstrzymuja nas btedne przekonania na temat samobojstw, np. takie,
Ze osoby, ktore mowig innym o tym, ze planujg odebrad sobie zycie,
W rzeczywistosci nie podejmuja zachowan samobdjczych. Sposrdd
dziesieciu oséb podejmujacych zachowania samobdjcze, Srednio

osiem jednoznacznie lub nie wprost komunikuje swoje zamiary.

W przypadku zagrozenia nagtego,

tzn. duzego ryzyka popetnienia przez kogo$ samobdjstwa
w ciggu 48 godzin, gdy mysli sg nasilone, gdy styszysz, ze ktos
ma opracowany plan popetnienia samobdjstwa, wiesz, ze np.

ma zaburzenia psychiczne i dostep do Smiertelnych srodkéw

- zadzwon pod numer alarmowy 112,




Gdy w kontakcie z bliskg osobg
oceniasz zagrozenie odebrania sobie
przez nig zycia jako krétkoterminowe

(dni, tygodnie)

i styszysz od niej komunikaty: Nie warto zy<, lepiej by-
toby umrzec albo: Mysle o tym, aby skonczyc ze sobg, to
dziatanie rowniez powinno by¢ natychmiastowe. Nale-
zy wtedy zapewnic tej osobie bezpieczenstwo, w tym
szybka konsultacje specjalistyczng. Wazne jest, aby
przyjac na siebie role osoby, ktdra podejmuje decyzje
i zorganizuje pomoc oraz wyjasni powody, dla ktorych
podejmowana jest interwencja. Osoba w kryzysie po-
winna trafi¢ do profesjonalisty zajmujacego sie zdro-
wiem psychicznym - psychologa, psychiatry czy inter-
wenta kryzysowego. Wskaz tej osobie miejsca, gdzie
moze otrzymac pomoc, wWesprzyj ja w umowieniu wi-
zyty, utrzymuj z nig kontakt po konsultacji jako wyraz

troski, zainteresowania i zaangazowania.



Gdy masz do czynienia z kryzysem
trwajacym miesigce czy lata,

gdy pojawiajg sie problemy bez mysli samobodjczych
lub mysli nie sg sprecyzowane szczegétowo, a osoba
np. czesto méwi o Smierci, ma objawy depres;ji, trud-
ne zyciowe doswiadczenia za sobg, jest uzalezniona od
substancji psychoaktywnych, to wtasciwym postepo-
waniem jest opracowanie planu dziatania na najblizszy
czas. Powinien on obejmowac siegniecie po pomoc
specjalistyczna, np. psychiatryczng, ambulatoryjna lub
szpitalna, jak rowniez opieke poradni psychologiczno-
-pedagogicznej, osrodka interwencji kryzysowej czy
osrodka pomocy spotecznej. Niezwykle istotne s3 tez
rozmowy i systematyczny kontakt z osobg w kryzysie.
Pozwala to monitorowac nastrdj i pojawiajace sie za-
grozenie suicydalne.

W wielu przypadkach jest tak, ze ludzie nie chcg zakon-
czy¢ zycia, chca natomiast uciec od dotychczasowych
problemoéw, z ktérymi sie zmagaja, od sytuacji, z ktd-
rymi sobie nie radza. Pamietajmy, ze zaoferowanie
pomocy, wsparcie w zorganizowaniu jej, rozmowa na
temat przezywanych trudnosci moze by¢ poczatkiem
do znalezienia zdrowego i bezpiecznego sposobu na

wyjscie z kryzysu.



Pomoc specjalistyczna

Jesli pomocy potrzebuje dziecko lub
nastolatek do 18. roku zycia, za zgtoszenie sie
z nim do specjalisty odpowiedzialni s3 rodzice
lub prawni opiekunowie. Nauczyciele i szkolni
specjalisci petnig wtedy role wspierajaca

i motywuja do skorzystania z takiej pomocy.

Moga tez przekazac adresy miejsc i numery

telefonow, gdzie Swiadczona jest bezptatna

pomoc dzieciom i mtodziezy w kryzysie.

- Psycholog =

Celem pracy psychologa jest niesienie pomocy drugiemu cztowiekowi
i wspieranie go w wyjsciu z kryzysu. Jego uprawnienia obejmuja udzielanie
pomocy psychologicznej, diagnoze psychologiczng czy opiniowanie.
Niektorzy psychologowie prowadzg psychoterapie czy interwencje
kryzysowa, jednak aby to robic, muszg posiadaé dodatkowe przeszkolenie
w tym zakresie. Konsultacja z psychologiem w duzej mierze polega na
rozmowie, podczas ktorej osoba potrzebujgca pomocy ma mozliwosc

opowiedzenia, co sie z nig dzieje, jakich doswiadcza trudnosci, z czym
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sie mierzy na co dzien, jak wygladaja jej relacje z innymi ludzmi. Do takiej
rozmowy mozna sie przygotowac, sporzadzajac notatki, aby poruszyc
wszystkie wazne kwestie i o niczym nie zapomnieé. Psycholog jest
specjalista, ktory dzieki wiedzy i kompetencjom pomaga w znalezieniu jak
najlepszych na dany moment rozwigzan dla zyciowych trudnosci danej
osoby, poprawieniu jakosci jej zycia i osobistym rozwoju. Psycholog nie
moze jednak wypisywac recept i prowadzic leczenia farmakologicznego.
W sytuacji, kiedy dostrzegamy u siebie lub osoby z naszego otoczenia
niepokojace objawy, np. obnizony nastrdj i pogorszenie codziennego
funkcjonowania,wartosieuda¢dodobregopsychologa, ktdry porozeznaniu
sytuacji moze zasugerowaé podjecie psychoterapii, by lepiej radzi¢ sobie
z podobnymi sytuacjamiw przysztosci. Moze tez zachecic¢ osobe w kryzysie
psychicznym do kontaktu z lekarzem psychiatrg. W zwigzku z tym, ze czas
oczekiwania na wizyte u psychiatry czesto jest dtuzszy, na poczatek warto
udad sie do psychologa, by szybciej skorzystac z mozliwosci wsparcia
specjalistycznego. Na spotkanie z psychologiem mozna umowic sie np.
w Poradni Zdrowia Psychicznego lub Centrum Zdrowia Psychicznego.
W przypadku dziecka lub nastolatka nalezy skontaktowad sie z Poradnia
Psychologiczno-Pedagogiczng lub Os$rodkiem Srodowiskowej Opieki

Psychologicznej i Psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy.




Psychoterapeuta

Wiele os6b uwaza, ze z psychoterapii nalezy korzystaé tylko wtedy,
gdy doswiadczamy zaburzen psychicznych lub chorujemy psychicznie.
Tymczasem kazdy z nas moze mierzyc sie z réznego rodzaju problemami
emocjonalnymi, z ktoérymi czasem trudno sobie poradzi¢ zaréwno
samemu, jak i przy wsparciu oséb z otoczenia. Gdy dostrzegamy u siebie
lub swoich bliskich np. dtugotrwate zaburzenia snu czy koncentracji,
drazliwosé, natretne mysli, podejmowanie zachowan autodestrukcyjnych
—warto skorzystacd ze wsparcia psychoterapeuty lub zaproponowac bliskiej
osobie taka mozliwosé. Problemy, ktorych nie rozwigzujemy, kumuluja
sie, utrudniaja naszg codziennosc¢, moga tez doprowadzi¢ do zachowan
samobdjczych. Niezwykle istotne jest, aby w takiej sytuacji skupic sie na
poprawie jakosci funkcjonowania psychicznego, a psychoterapia moze
w tym pomoc, gdyz wptywa na zmiane postawy oraz pomaga zrozumiec
nasze emocje i znalez¢ skuteczne sposoby radzenia sobie z nimi. Moze tez
zwiekszy¢ motywacje do dziatania, pomoc dostrzec zasoby i skorzystaé

z nich czy udoskonali¢ komunikacje z innymi ludzmi.



Psychoterapeuta to wykwalifikowany specjalista,
ktory po ukonczeniu studidw wyzszych, np.
psychologicznych, medycznych, pedagogicznych,
doskonali swoje  kompetencje na studium
podyplomowym z psychoterapii. Trwa ono minimum
cztery lata i musi byé potwierdzone certyfikatem.
Kazdy psychoterapeuta w trakcie szkolenia musi
rowniez przejs¢ wtasng psychoterapie, ktora pozwoli
mu lepiej zrozumied procesy zachodzace w relacjach
terapeutycznych z klientami. Aby mie¢ pewnos¢, ze
wybrany przez nas terapeuta jest specjalistg w swojej
dziedzinie, warto zwrdci¢ uwage na jego kwalifikacje,
omowiérodzajeoferowanejpsychoterapiiorazzapytaé
o doswiadczenie. Sesje z psychoterapeuty opieraja
sie na cyklicznych spotkaniach indywidualnych,
rodzinnych, par lub grupowych, ktore w zaleznosci
od rodzaju terapii trwaja od 50 do 90 minut. Polegaja
one na rozmowach, podczas ktorych terapeuta stara
sie poznad strategie, zasoby i sposoby dziatania danej
osoby. Podczas spotkan psychoterapeuta moze
rowniez zaleci¢ wykonanie zadan terapeutycznych
pomiedzy sesjami. W przypadku zaburzen i chordb
psychicznych psychoterapia moze byé, obok

farmakoterapii, elementem wspierajacym leczenie.
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Psychoterapia moze trwac klika miesiecy, rok lub dtuzej. Zalezy od wielu
czynnikow, np. nasilenia objawdw, rodzaju problemu, indywidualnych cech
osobowosciowych, doswiadczenia zyciowego oraz wewnetrznej motywacji
do korzystania z terapii. Jedni, aby méc funkcjonowac w codziennym zyciu,
moga potrzebowac statej terapii. Drudzy decyduja sie na kontynuowanie
psychoterapii nawet po uzyskaniu poprawy, aby lepiej poznad siebie. S
tez osoby, ktore juz po zakonczeniu terapii od czasu do czasu potrzebuja
dodatkowej konsultacji, aby utrwali¢ dotychczasowe zmiany, ktore zaszty

podczas procesu terapeutycznego.

Psychoterapia z zatozenia ma swoj poczatek i koniec, a jednym z jej
celow jest poprawa jakosci zycia klienta. Niewatpliwie jest ona skuteczng
metoda leczenia zaburzen psychicznych i trudnosci emocjonalnych, co

potwierdzajg badania na ten temat.




B Psychiatra [

Gdy dostrzegamy u siebie lub bliskiej nam osoby znaczne pogorszenie
sie kondycji psychicznej: dtugotrwale obnizony nastroj, ataki paniki,
wystepowanie mysli samobojczych, koniecznie trzeba skonsultowac sie

z lekarzem psychiatra.

Aby umowic sie na wizyte z lekarzem psychiatra w ramach NFZ, nie
potrzebujemy skierowania od lekarza pierwszego kontaktu. W takiej
sytuacji najlepiej zgtosi¢ sie albo do Poradni Zdrowia Psychicznego,
albo Centrum Zdrowia Psychicznego znajdujacych sie blisko miejsca
zamieszkania. Psychiatra, podobnie jak kazdy inny lekarz, stawia diagnoze,
zleca badania, moze tez wypisaé skierowanie na psychoterapie, a kiedy

zajdzie taka potrzeba - na oddziat dzienny lub catodobowy w szpitalu.

O co moze zapytaC psychiatra? Podczas wizyty mozna ustyszecl
pytania zarébwno o samopoczucie i wystepujace objawy, jak réwniez
o wspotistniejgce choroby, sen, odzywianie, sytuacje rodzinng i zawodowa.
Pozwoli to lekarzowi catosciowo spojrzeé na sytuacje i dostosowac leczenie
do potrzeb pacjenta. Pamietajmy, ze pacjentijego rodzice lub opiekunowie
rowniez majg prawo pytad, jesli czegos$ nie wiedza lub sg zaniepokojeni
tym, co sie dzieje z ich dzieckiem. Dobrze jest przygotowac sie do takiej
wizyty, spisujac pytania i tematy, ktore chcemy omowic z lekarzem. Dzieki

temu mamy pewnosc, Ze o niczym nie zapomnimy.
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Gdy zajdzie taka potrzeba, lekarz psychiatra
proponuje farmakoterapie, czyli przepisuje leki,
dzieki ktorym ma poprawi¢ sie samopoczucie
i funkcjonowanie pacjenta. Lekarz dba rowniez
o to, by przyjmowane przez pacjenta lekarstwa
wywotywaty jak najmniej skutkow ubocznych
utrudniajacych zycie. Jesli mamy watpliwosci co do
lekéw - porozmawiajmy o nich z lekarzem. Bywa tak,
ze dobranie odpowiedniego leku i dawki wymaga
czasu i cierpliwosci, gdyz kazdy organizm moze inaczej
reagowad podczas ich przyjmowania. Jesli w trakcie
farmakoterapii zauwazamy niepokojace objawy -
koniecznie powiedzmy o nich lekarzowi podczas
nastepnej wizyty. Gdy leki zostang odpowiednio
dobrane, a ich przyjmowanie konieczne jest przez
dtuzszy czas, recepte naniemoze wypisaé rowniez lekarz

rodzinny po dostarczeniu zaswiadczenia od psychiatry.
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| STrony pomocowe

wZycie warte jest rozmowy”
www.zwjr.pl

Konsultacje z ekspertami suicydologii
W sprawie zagrozenia samobojczego.

Telefon Zaufania dla Dzieci i Mtodziezy

tel. 116 111
116 111 www.116111.pl

telefon zaufania
dla dzieci i mfodziezy

Bezptatny, catodobowy i dziatajacy co-
dziennie telefon przeznaczony dla dzieci
i nastolatkdéw doswiadczajgcych trudnosci.
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@ 800100100

W sprawie bezpleczenistwa dzieci

SOS

800121212

Potrzebujesz pomocy?
Dziecigcy Telefon Zaufania
lodoboy i y

IEBIESKA LINI

Telefon dla rodzicow i nauczycieli
w sprawie bezpieczenstwa dzieci

tel. 800 100 100
www.800100100.pl

Bezptatny telefon dla rodzicéw i nauczy-
cieli, ktorzy potrzebuja wsparciaiinforma-
cji w zakresie pomocy dzieciom i nastolat-
kom przezywajacym ktopoty i trudnosci.

Dzieciecy Telefon Zaufania
Rzecznika Praw Dziecka

tel. 800 12 12 12

Bezptatny telefon pomocy psychologicznej
i prawnej dla dzieci i w sprawach dzieci.

Niebieska Linia

tel. 800 120 002

www.niebieskalinia.org

Bezptatny i anonimowy telefon wsparcia
dla ofiar i Swiadkow przemocy w rodzinie.
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Policyjny Telefon Zaufania ds. Prze-
ciwdziatania Przemocy w Rodzinie

tel. 800 120 226

Bezptatny telefon pomocy psychologiczne;
| prawnej dla dzieci i w sprawach dzieci.

Pomaranczowa Linia
tel. 801 140 068

www.pomaranczowalinia.pl

Telefon przeznaczony dla osob, ktore maja
problem z alkoholem lub narkotykami, oraz
ich bliskich.

Telefon Zaufania Narkotyki
- Narkomania

800199 990 tel. 801 199 990

0gélnopolski Telefon Zaufania
Narkotyki - Narkomania

Telefon przeznaczony dla osob, ktore maja
problem z narkotykami, oraz ich bliskich.
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Infolinia Stowarzyszenia KARAN
dla os6b uzaleznionych iich rodzin

N
@(m tel. 800 120 289

STOWARZYSZENIE
KATOLICKI RUCH

ANTYNARKOTYCZNY Bezptatny telefon przeznaczony dla oséb,
ktore majg problem z uzaleznieniami od
substancji, oraz ich bliskich.

Telefon Zaufania
- Uzaleznienia Behawioralne

tel. 801 889 880
UZALEZNIENIA

BEHAWIORALNE www.uzaleznieniabehawioralne.pl

Telefon przeznaczony dla oséb, ktére
maja problem z uzaleznieniami od zacho-
wan, oraz ich bliskich.

Wykaz podmiotow leczniczych, wraz z danymi teleadresowymi, realizu-
jacych swiadczenia dla dzieci i mtodziezy w zakresie opieki psychiatrycznej

w ramach poziomoéw referencyjnych:

)  Osrodki Srodowiskowej opieki psychologicznej
i psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy
ll)  Centra Zdrowia Psychicznego dla dzieci i mtodziezy
)  Osrodki Wysokospecjalistycznej Catodobowej
Opieki Psychiatrycznej

www.nfz.gov.pl/dla-pacjenta/informacje-o-swiadczeniach/ochrony-zdro-

wia-psychicznego-dzieci-i-mlodziezy/
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Jesli czasami borykasz sie z myslami samobojczymi, wypetnij ponizszy

formularz. W ten sposdb stworzysz swoj osobisty plan bezpieczenstwa.
Kiedy nastepnym razem pojawig sie u Ciebie mysli o odebraniu sobie

zycia, podazaj za tym planem, krok po kroku, az bedziesz bezpiecznaly.

Mysli 0 odebraniu sobie Zycia sa rezultatem doswiadczania ogromnego bélu
i braku mozliwosci przezwyciezenia trudnosci. Dlatego musimy zmniejszy¢

bdl i rozwingé mozliwosci radzenia sobie w sytuacjach kryzysowych.

Trzymaj plan w tatwo dostepnym dla Ciebie miejscu, tak by tatwo

go odnalez¢, kiedy bedzie Ci potrzebny.

Tekstoryginalny: www.getselfhelp.couk © Carol Vivyan & Chellie 2011 — ttumaczenie Lucyna Kicidska
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Co moge zrobic, zeby nie skrzywdzic¢ siebie pod wptywem

mysli samobojczych?

Moja odpowiedz:

Jakie wyzwalacze doprowadzajg mnie do stanu, kiedy trace
nad sobg kontrole? Po czym poznaje, ze trace nad soba kontrole?

Moja odpowiedz:

Co pomogto mi w przesztosci poradzi¢ sobie w trudnych
chwilach? Jakie mam sposoby radzenia sobie z myslami
samobojczymi?

Moja odpowiedz:
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Co zrobie, zeby uspokoic sie i zredukowac napiecie?

Moja odpowiedz:

Co sobie powiem, aby przezwyciezy¢ negatywne mysli?
Moja odpowiedz:

Co chce powiedzie¢ komus bliskiemu, ktory czuje sie tak,
jak ja teraz?

Moja odpowiedz:

Co inni moga zrobic dla mnie w trudnych chwilach?

Moja odpowiedz:
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Do kogo moge zadzwonic?

nr telefonu nr telefonu
Bliska osoba: Lekarz:
Bliska osoba: Terapeuta:
Inna osoba: Telefon zaufania:
Inna osoba: OIK/PZP/SCZP:

Bezpieczne miejsce, do ktorego moge sie udac

Miejsce 1:

Miejsce 2:

Miejsce 3:

Co zrobie, jesli mysli autodestrukcyjne nie beda ustepo-
wac lub zaczne traci¢ nad soba kontrole?

Moja odpowiedz:

UDAM SIE NA OSTRY DYZUR
LUB WEZWE KARETKE, DZWONIAC POD 112
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