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Zdrowie psychiczne jest fundamentalnym dobrem osobistym cztowieka, chronionym przez panistwo
z mocy prawa (art. 23 Kodeksu cywilnego). W definicji Swiatowej Organizacji Zdrowia(WHO) zdrowie
psychiczne okreslone jest jako brak choroby, petny dobrostan fizyczny, psychiczny i spoteczny cztowieka
obejmujacy trzy kategorie: dobrostan psychologiczny, emocjonalny i spoteczny.

Wyniki badani przesiewowych, dane medyczne, wyniki diagnozy psychologiczno-pedagogicznej w szkole
wskazujg na wystepujace zaktdcenia i zaburzenia w rozwoju dzieci i mtodziezy (kryzysy), takie jak:

e zaburzenia lekowe (lek przed lekcjami, nauczycielem, hejtem ze strony réwiesnikéw, doswiadczanym

mobbingiem, a w ostatnim czasie takze stany lekowe przed wyjsciem z domu),

e zaburzenie nastroju i depresja — wzrastajgca liczba préob samobdjczych i samobdjstw, wzrost
poszukiwania wsparcia psychologicznego (rozmowy telefoniczne ze specjalistami: ,Kryzysowy telefon
zaufania”, ,Ocal Siebie”, 116 111 — telefon zaufania dla dzieci i mtodziezy),

e natogii uzaleznienia: alkohol, nikotyna, komputery, telefony, gry (Prometriq, 2017).

Nie ma jednego powodu wywotujgcego taki stan rzeczy. Sktada sie na to wiele czynnikéw, ktére s3
wynikiem obecnej rzeczywistosci i stylu zycia. Styl zycia ksztattowany w domu i szkole uruchamia mechanizmy,
ktdre sprzyjajg pojawianiu sie depresji i zespotu wypalenia. W efekcie stawianych wymagan i oczekiwan ze
strony dorostych u dzieci obserwuje sie coraz czesciej wystepowanie objawdéw wiasciwych osobom dorostym:
chroniczne zmeczenie, utrata apetytu, problemy ze snem lub bezsennos¢, réznorodne béle bez wyraznej
przyczyny, niecierpliwos¢ i wybuchy irytacji, utrata zainteresowan, poczucie braku sity, obnizenie nastroju
i stany depresyjne.

System opieki zdrowotnej (specjalistycznej) jest niewystarczajgcy w stosunku do potrzeb. W Polsce jest 48
psychiatréw dzieci i mtodziezy, z czego potowa pracuje w systemie publicznym.

Biorac pod uwage to, ze kryzysy sie kumulujg, fatwo przewidzie¢, ze ogdlnoswiatowy kryzys wywotany
pandemig moze spotegowac trudne stany psychiczne, szczegdlnie u dziecka wrazliwego.

Juz mija pierwszy miesigc izolacji z powodu pandemii epidemiologicznej. Mozemy sobie jeszcze dobrze
radzi¢ i nie obserwowac wielu zachowan typowych dla sytuacji kryzysowej — ale TO JEST SYTUACIA
KRYZYSOWA! A konsekwencje wczesniej czy pdzniej sie pojawig w wymiarze gospodarczo — ekonomicznym,
spotecznym i psychologicznym i mogg dotknaé rodzin ucznidw, ucznidw, dzieci i nauczycieli. Moga sie objawic
kryzysem psychicznym, depresjg, PTSD, a takze wypaleniem technologicznym, problemami ze zdrowiem
fizycznym (spowodowanym brakiem ruchu i eksploatacjg oczu itd.).

Dlatego od szkdt i placowek oswiatowych oczekiwac sie bedzie, by kadra pedagogiczna byta gotowa przede
wszystkim do kompetentnego reagowania kryzysowego w kontakcie z dzieckiem, uczniem, rodzicem
z zespotem stresu pourazowego PTSD. Takze zaistnieje potrzeba zapewnienia uczniom dobrej adaptacji po
powrocie do szkoty. Juz istnieje konieczno$¢ udzielania wsparcia emocjonalnego na rzecz zdrowia
psychicznego dziecka/ucznia, a wymagane bedzie posiadanie umiejetnosci opracowywania skutecznych
procedur kryzysowych dostosowanych do mozliwosci i potrzeb w danej placéwce.

Niebawem dzieci powrdcg do szkdt. Przed nami czas bardzo krétki i niecierpigcy zwtoki, by przygotowac
kadre pedagogiczng do zmierzenia sie z trudnosciami, ktére dotkngé moga placédwki oswiatowe w naszym
miescie, gminie, powiecie.



