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* Probaljunk meg nyugodtan és gondoskodassal
kozeledni az onsértéhoz!

« Tavolitsuk el az 6ngyilkossagra és onsértésre lehetéséget
ado eszkozoket!

* Nyujtsunk elsésegélyt! Vizsgaljunk meg a sériiléseit,
meérjiik fel, hogy sziikség van-e orvosi ellatasra, mint pl.
a sebek 6sszevarrasaral

» Nyujtsunk tamaszt a gyereknek, kozvetitsik felé, hogy
fontos neklnk és torédiink vele, bizunk benne! Az 6n-
sértés nem olyan helyzet, amit érdemes bagatellizalni,
vagy varni, hogy magatol jobbra forduljon.

* Nyugodt, félreesd helyen beszélgessink vele, ne hagyjuk
egyedul!

» Fogadjuk el 6t, még akkor is, ha nem értiink egyet azzal,
amit csinall

* Fontos, hogy megértsiik, az onsértés leggyakrabban a lelki
fajdalommal valé megklizdést szolgalja.

 Hallgassuk meg! Legylnk elérhetéek és tirelmesek!

+ Kérdezzik meg, hogy mit gondol az onsértésérdl! Be-
szélt réla mar valakivel? Mikor és hogyan sértette meg
magéat? Milyen szandékkal? Ongyilkosséagi késztetése
volt-e? Mit hasznalt hozza, mit érzett utana, gondolt-e
arra, hogy megismételné?

« Torekedjunk felkelteni benne a reményteli jové lehetéségeit!

 Fedezziik fel, hogy mik az egyéni er6sségei, és batorit-
suk abban, hogy hasznalja azokat, segitsik, hogy minél
tobb dologban részt vegyen, tagitsuk az érdeklédési
korét (kozosségi programok, klubok, sport)!

« Sokat tudunk segiteni azzal, ha képesek vagyunk meghall-
gatni a fiatalt, de a szakszer( ellatas érdekében ne haboz-
zunk szakemberhez fordulni, keresstink megfelel6 segitsé-

L get a gyermekinknek. Ajanljuk fel, hogy elkisérjuk!

[ Ne mondjunk semmi olyat, ami az onsértében

noveli a blintudat vagy a szégyen érzését

(,Mit csinaltdl magaddal?!”, ,Mit fognak rolunk
gondolni?”, ,Normalis vagy?"), hisz a legtobben amugy is
alacsony onértékeléssel kiizdenek! Az onsértés nyomait
sokan azért is rejtegetik, mert szégyellik, blntudatuk van.

* Ne hibaztassuk! Az onsértés gyakran kapcsolodik
a krizis allapotahoz. llyenkor jo, ha tudunk uralkodni az
érzelmeinken és figyelni a masikra.

« Ne zsaroljuk érzelmileg! (,Ha szeretnél, nem csinalndd ezt!")!

« Az Onsértés negativ kovetkezményeirdl valo beszélgetés
sordn fontos, hogy ne ismételgessiik azokat vadliéan!
A kovetkezményekkel a legtobben tisztaban vannak, de
segitség nélkil képtelenek valtoztatni.

« A segitségkérés soran legylnk kortltekintéek, ne beszél-
junk a serduld onsértésérél mas, illetéktelen személyek
elétt, mert ezzel kellemetlen helyzetbe hozhatjuk, akar
megszégyenithetjuk!

* Ne probaljuk meg arra tanitani, hogy szerintiink mit
kellene tennie! Ahogy minden gyerek, ugy minden
onsértd eset is egyedi. Fontos tehat, hogy mindenki
a sajat utjat taldlja meg a gyogyulas felé. Ebben tudjuk
6t tamogatni. Ahogy a serdilékor, ez az allapot sem
fog orokké tartani!

« Sok esetben a megdobbenésiink valamiféle tehetetlen
haragba torkollhat. Fontos, hogy kontrollaljuk szélséséges
érzelmeinket, ne cselekedjink diihodten az onseérté visel-
kedése miatt, mert ezzel megijeszthetjuk, elbizonytalanit-
hatjuk, igy még jobban 6nmagaba fordulhat!

< Ne UssUk meg a gyerekinket! Amellett, hogy az agresz-
szivitds minden formaja karos, ha megiitom a gyerekem,
kozben pedig azt mondom neki, hogy ne bantsa magat,
az ellentétes Uzenetet hordoz, hiteltelenné valik.

SEGITSEGKERES LEHETOSEGEI

Az 6nsérté magatartas bar nem minden esetben kivan sur-
g8sségi ellatast, komoly és beavatkozast igénylé helyzetet
jelent, mivel azt jelzi, hogy a gyermek/serdilé aktudlisan
nem tud egészséges, megfelel6 médon megkizdeni valami-
vel az életében.

Ezért fontos, hogy ne hagyjuk magéra problémajaval
az illetét! A csaldd, a baratok kifejezett tamogatasa, a bizton-
sagos, szeretetteli 1égkor védelmet jelenthet az dnsértéssel
szemben. A nevelési stratégiak korrekcidja, javitdsa is része
lehet a segitségnyujtasnak.

Amikor az 6nsértd magatartas hatterében depresszid, pszi-
choaktiv szerhasznalat vagy egyéb mentalhigiénés nehéz-
ség is megjelenik, ha az onsértés gyakori, idében elhizodd,
akkor kilonosen fontos, hogy legyen kapcsolat egy terapeu-
taval, mivel ezek a befejezett ongyilkossag tekintetében ma-
gas kockazati tényezék.

Viszont, ha egy gyerek/serdilé ongyilkossagi gondola-
tokat hangoztatott, ongyilkossagot kisérelt meg, vagy
sulyos onsértést kovetetett el, sirgésen ki kell vizsgalnia egy
pszichidternek vagy pszicholdgusnak.

Amikor barmilyen fizikai épségre karos allapot is fennall
(mert pl. valaki nem eszik, nem iszik, napok éta nem alszik
stb.), akkor a Sirgésségi Betegelldtd Osztaly latja el, ha
a pszichés allapot mellett nincs testi veszélyeztetettség,
akkor a 18 éven aluliakat a gyermek, a 18 éven felllieket
a felnétt pszichiatriai osztalyra kell kisérni.

Eletveszély esetén azonnal hivjunk mentét!
Ha bizonytalanok vagyunk, nem tudjuk eldonteni az onsér-

t6 magatartas mogotti szandékot, telefonon konzultaljunk
szakemberrel, aki segithet ebben!

A krizishelyzetben lévo személyt az allapota stlyossa-
ganak megfeleléen az alabbi segitéhelyekre, intézmé-
nyekhez delegalhatjuk:

Egészségiigyi intézmények Pécsett:

Orvosi ellatas:
— PTE Klinikai K6zpont Gyermekgyogyaszati Klinika
— PTE Pszichiatriai és Pszichoterapias Klinika
— PTE SiUrg8sségi Betegellatd Osztaly

Pszicholdgiai, pszichiatriai ellatas:
— PTE Klinikai K6zpont Gyermekgyogyaszati Klinika
Gyermek- és Ifjusagpszichiatriai Osztaly
— EEI Gyermekpszichiatria
— INDIT Kozalapitvany Addiktoldgiai Ambulancia
— INDIT Kozalapitvany Kamasz
Addiktoldgiai Regionalis Centrum

Pszichologiai tanacsadas:
— Csalad- és Gyermekjoléti Szolgalat és Kozpont
- Pedagodgia Szakszolgalat

Iskolai szintér:
- védénd, iskolaorvos
- iskolapszicholégus
- iskolai szocialis munkas
- gyermek- és ifjusagvédelmi felelds

Anonim mentalhigiénés tanacsadas:
— INDIT Kozalapitvany Alternativa Ifjusagi Iroda

Telefonos lelkisegély szolgalat:
— Kék Vonal Gyermekkrizis Alapitvany
Lelkisegély-vonal: 116-111
— Ifjuséagi Lelki Els6segeély: 137-00
- Pécsi SOS Elet Telefonszolgélat: 06-80-505-390

ONSERTES
KAMASZKORBAN

informacios kiadvany az onsértésrdl
szuldk, hozzatartozok szamara




Mindannyian vagyunk néha tiirelmetlenek, indulatosak vagy
akar agresszivek. A dih egy teljesen hétkdznapi érzelem, al-
taldnos jelenség, am az erre adott reakcionk lehet nem hét-
koznapi, akar devians is. Agresszidnkat fordithatjuk kifelé
(toriink, zdzunk) vagy befelé (6nmarcangolds, 6npusztitas,
drog- vagy alkoholfogyasztds). A serdilé fiataloknal sincs
ez masképp. A befelé forditott agresszid egyik példdja az
onsértés, ami leginkabb a kontrolldlhatatlannak tiné érzel-
mekkel (indulatok és feszliltség) valé megkiizdés egy saja-
tos madja. Probléma akkor van, ha altalanos megkiizdési
stratégiava valik, ha hosszabb ideig fennmarad és gatolja,
eltériti a személy tipikus Utem( fejl6dését élete kilonbozé
terlletein. Az onsértés ezért komoly terhet, megprébalta-
tast jelenthet a serdll6 és kornyezete szamara. Annal is
inkdbb igy van ez, hiszen nehezen érthetd, miért akar valaki
6nmaganak szandékosan sériilést, fajdalmat okozni.

SERDULOKOR

Az életutunk soran kilonbozé fejlédési szakaszokon
megylnk keresztil. A felnétté valas legkritikusabb része
a serdilékor, hiszen — bar egész életlinkben fejlédik, val-
tozhat — ekkor alakul ki az identitds, az én-azonossag,
vagyis az egyén sajat magarél mint egyedi személyrél
alkotott képe. Ennek soran meghatarozo események tor-
ténnek, elindul a csaladtol valo érzelmi fliggetlenedés,
a nemi szereppel valé azonosulds, a felnétt tarsadalmi
szerepvallalas, korvonalazodik a palyavalasztds stb.
Mindez megterheli a kialakulé személyiséget, raada-
sul ebben az id6szakban az onértékelés is sokaknal
alapvetéen alacsony szintl. A felmerUlé Uj helyzetek,
kihivasok folyamatos alkalmazkoddst kovetelnek meg.
Hogy ezekkel ki, hogy tud megbirkdzni, az egyénenként
valtozd. Némelyeknél, ha az altalanos serdulékori prob-
lémdkon kivil tovabbi nehézségek torlddnak fel (pl. kap-
csolati kudarcok, veszteségek, onértékelés sérilése), a
megklzdoképesség dsszeomolhat.

Az élet kulonbozé teriletein bekovetkezett kudarcélmény,
illetve sulyos lelki megterheltség nyoman eléfordulhat szo-
rongds, depresszid, pszichoaktiv szerhasznalat (gyakori
alkohol-, kdbitoszerhasznalat), viselkedészavar (szélsé-

ségesen agressziv magatartas, rendszeres szabalyszegés
sth.), onsértés, dngyilkossdggal kapcsolatos fantazidk és
ongyilkossag.

A serdul6k szamara a sokszor krizishelyzetekhez kothetd
onsértések elsdsorban a fesziltséglevezetést szolgaljak,
ellentétben azzal a vélekedéssel, miszerint a hattérben
Jfeltlinési vagy” vagy a ,manipulaci¢” szandéka huzodik.
Az Onsértés kozvetlen kivaltd tényezdi lehetnek tobbek
kozott csaladi konfliktusok, szégyenérzet vagy elutasitas,
szakitas vagy veszteség, bantalmazas.

Kllonosen veszélyeztetettek az dnsértés szempontjabal
a szexuadlis és nemi kisebbséghez tartozoé serdilék, akik
gyakori célpontjai lehetnek iskolai zaklatasnak és mas
negativ hatasoknak is. Veszélyeztetettséglket befolya-
soljdk a massdgra adott kornyezeti (csaldd, iskola, mas
intézmeények) reakciok és azok kdvetkezményei (kikdzosi-
tés, megbélyegzeés, zaklatas, blnbakképzés és hatranyos
megkllonboztetés).

AZ ONSERTES

Az Onsértés a test szovetének szandékos, tarsadalmilag
nem elfogadott megsértése, ami leggyakrabban egy
éles targgyal (kés, penge, Uvegdarab) ejtett fellletes, de
vérzd sérlilés, vagy a test szovetének masfajta karositasa
(égetés, (ités, karmolas, harapds, sebek begydgyuldsanak
akadalyozésa stb.).

Ezzel szemben tarsadalmilag elfogadottnak szamitanak
az olyan testmodositdsok, mint pl. a tetovalas, piercing
vagy a hegtetovalas.

A veszély felméréséhez és a beavatkozas moadjanak
megvalasztdsahoz szikséges az onsérté magatartas
szandékanak megértése, mely lehet 6ngyilkossagi vagy
nem ongyilkossagi célzatu. Az 6ngyilkossagi szandéku
onsértés hatterében a haldl hite vagy reménye all.

Az esetek tobbségében viszont nem ongyilkossagi szan-
déku az onsértés, a hattérben valamiféle negativ allapot

megszilntetése, belsé konfliktus feloldasa vagy egy pozi-
tiv dllapot elérése (megnyugvas, ellazulas) all:
* az Uresség és depresszio érzésétdl vald szabadulas
» a feszlltség csokkentése, megkonnyebbiilés
* az egyént elaraszto intenziv érzésektdl vald szabadulds
* a lelki fajdalom kifejezésre juttatdsa
* a zsibbadtsagtol, érzéketlenségtél vald menekiilés
* bdntudat enyhitése, onblntetés
* a harag kifejezése, illetve a harag érzésének
megszlntetése
* masok viselkedésének befolyasoldsa
* a sajat test feletti kontroll érzésének gyakorlasa
* a biztonsagérzet megteremtése,
vagy az elidegenedés érzésének kifejezése,
illetve az azzal valé megklzdés.

A legtobben ,kindhetik” az 6nsértd magatartast, de vészjel-
zésnek kell felfogni, ami mutatja, hogy nem tipikus iranyba
alakul a fiatal problémakkal valé megkiizdési képessége.
Eléfordul, hogy a viselkedéssel egyiitt mas is (depresszio,
evészavarok, hiperaktivitas/figyelemzavar, személyiségza-
var stb.) megnyilvanul.

ARULKODO JELEK LEHETNEK:

* Az alkar és a test egyéb részein taldlhato kis vagasok
(,tigriscsikok”) vagy egyéb sériilések (hegek, égési
nyomok).

* Nem id6jarasnak megfelel6 oltozkodés. Az onsérté
szégyelli, takargatja sériiléseit, ezért olyan ruhakat
hord, amik ezeket elfedik (pl. meleg id&ben, hdségben
is zart, hosszu ruhazat).

« Erzelmi (bénat, szégyen, harag, blintudat, szorongés,
lehangoltsag), tovabba
viselkedésbeli (visszahuzodas, érdektelenség,
ingerlékenység, duhkitorések, gyakori siras, konnyezés,
étvagy/alvds megvaltozasa) vagy

kapcsolati (elszigetel¢dés) valtozasok,

az iskolai teljesitmény romldsa.

TANACSOK SZULOKNEK,
HOZZATARTOZOKNAK L

r

Ne hibaztassuk magunkat! ®
Erthetd, ha egy ilyen eset kapcsan elkezdjiik magun-
kat okolni gyermekiink allapota miatt. ,Hol rontot-
tam el?”, ,Talan nem adtunk neki elég szeretetet?” De
ahhoz, hogy hatékonyan tudjunk segiteni, prébaljunk
aktualisan a helyzet megoldédsara koncentralni.

Igyekezziink optimistan nézni a jovot!
Az 6nsértéssel megkizdeni sokszor hosszu és
nehéz folyamat. Annak érdekében, hogy ez a folya-
mat ne szakadjon meg, soha ne adjuk fel a hitet,
hogy mindig lehet jobb! Nem kevés id6t vesz igény-
be, mire kitapasztaljuk, mi is az, ami igazan a segit-
séglinkre lehet. Elengedhetetlen, hogy rugalmasak
és mindig készek legylnk arra, hogy valtoztassunk
eddigi nevelési szokasainkon. Ebben a folyamatban
érdemes szakember segitségét kérni!

Ne maradjunk egyediil a problémaval,

keressiink tamaszt magunknak is!
Ragadjunk meg minden olyan lehetéséget, ahol in-
formalédhatunk a téméban (pl. iskolapszicholdgus,
segité szakemberek). A szUl6k idénként tarthatnak
0sszejoveteleket, részt vehetnek segit6 intézmeé-
nyekben szervezett programokon, ahol megoszt-
hatjak tapasztalataikat és tamaszt nydjthatnak
egymasnak.

Tovabbi kérdésekkel
az alabbi

elérhetéségeken
érdeklodhet:

Drogprevencios Munkacsoport
drogprev@gmail.com

INDIT Kozalapitvany Alternativa Ifjisagi Iroda
7621 Pécs, Fiirdo u. 1. +3672/416-405,
+3630/632-2029
alter.indit@gmail.com

it

velocigiraffe

A Drogprevencios Munkacsoport tovabbi kiadvanyai

elérhetéek: www.drogprev.hu

A kiadvany a Beliigyminisztérium
tamogatasaval késziilt.




