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Co wiemy?

Mato lub nic!

W legendarnej pracy z 2001 roku opublikowanej we Italian Journal of Pediatrics czytamy: ,,
Whnetrostwo, czesto obecne przy urodzeniu, wystepuje rzadko u nastolatkow i dorostych,
a rozwoj seksualny jest na ogot normalny u obu pfci. Do czasu zgtoszenia Martineza i wsp.
nie stwierdzono, aby osoba dotknieta chorobg miata dzieci. matki i corki z typowym

zespotem'"
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From Wikipedia, the free encyclopedia

This article needs additional citations for verification. Please help improve this article by adding citations to reliable sources.

I @ Unsourced material may be challenged and removed. (July 2011)

Cri du chat syndrome, also known as chromosome 5p deletion syndrome, 5p- (said minus) syndrome or Lejeune’s syndrome, is a
rare genetic disorder due to a missing part (deletion) of chromosome 5. Its name is a French term (cat-cry or call of the caf) referring to
the characteristic cat-like cry of affected children. It was first described by Jérome Lejeune in 1963.!"! The condition affects an estimated 1
in 50,000 live births, strikes all ethnicities, and is more common in females by a 4:3 ratio.?!
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Signs and symptoms [edit)

The syndrome gets its name from the characteristic cry of affected infants, which is similar to that of a meowing kitten, due to problems
with the larynx and nervous system. About 1/3 of children lose the cry by age 2. Other symptoms of cri du chat syndrome may include:

« feeding problems because of difficulty swallowing and sucking;
¢ low birth weight and poor growth;
e severe cognitive. speech, and motor delays;

Cri du chat or Cri-du-chat

Classification and external resources

c D
Facial features of a patient with Cri du Chat

Osoby z Cri du chatsg ptodne i mogg sie rozmnazac.
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Wiek somatyczny
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FAS ROZWOJU

5 FAZ WYROZNIA PSYCHANALIZE N CZYLI ROZWO) SEKSUALNOSCI, Z KTORE] KAZDY JEST

CHARAKTERYZUJACY SIE ORGAN UPRAWNIONY W POSZUKIWANIU PRZYJEMNOSCI

—— e

FAZA USTNA: DOPOKI2LATA ZYCIA.

FAZA ANALNA: POSPIESZ SIE2DO4LATA ZYCIA.

FAZA OCZEKIWANIA: POSPIESZ SIE6-7LAT DO11LATA ZYCIA

ETAP GENITALNY: ADOLESCENCJA.

FAZA OPADU: — POSPIESZ SIE4AD06-7LATA ZYCIA.




FAZA USTNA (do 2 lat)

Pierwszym z nich jestfaza ustna, ktory trwa od
urodzenia do okoto dwaoch lat i w nim koncentruje sie
libido (jak nazywa energie seksualng Freud) w ustach
(usta to pierwsza strefa erogenna). dziecko odczuwa
przyjemnosc przynoszgc cokolwiek do ust, z piersi
matki na przedmioty, ktore znajduje w czesciach
swojego ciata (palec, stopa itp.).




FAZA USTNA (do 2 lat)

Ten sposob postepowania jest takze jego pierwszym —
sposobem poznania Swiata: innymi stowy, wnoszgc cos —7 E;\
do ust, dziecko zaczyna rozumiec, czym on jest,

odroznia go od innych rzeczy i tak dalej. I zasypia P
zadowolony. - =
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FAZA ANALNA (2-4 lata)

Drugi etap nazywa siefaza analna, trwa od okoto dwdéch do czterech lat, w trakcie ktorego dziecko odczuwa
przyjemnosc z trzymania i uwalniania zwieraczy odbytu: wigze sie to z zaproszeniem matki lub rodziny do
wydalenia lub zatrzymania stolca ("trening nocnika"), co jest wiec dla nich ambiwalentne. charakter, dobry i
zty jednoczeSnie. Jest to rowniez okres ,nie”, w ktorym dziecko zaczyna by¢ autonomiczne i chce coraz wiecej

zawtaszczac swojej osiggnietej autonomii.




FAZA OPADU
(4-7 lat)

Trzeci etap jest jeszcze wazniejszy i nazywa siefaza
falliczna(waha sie od czterech do szeSciu, okoto
siedmiu lat), poniewaz wskazuje na odkrycie
wtasnego narzgdu ptciowego i jego odmiennosc¢ od
narzgdow mtodszej siostry lub brata.




La nostra
configurazione

hardware é

differente..

Si e vero tu hai
I'antenna wifi e io il
lettore CD

FAZA OPADU
(4-7 lat)

i e

W tej fazie chtopiec boi sie utraty narzgdu (

kompleks kastracyjny: poniewaz chtopiec
ma cos bardziej widocznego, a dziewczyna
nie, chtopiec uwaza, ze dziewczyna

zostata ukarana przecieciem jej narzadu
ptcioweqgo i tez sie boi, ze zrobi to samo) i

zazdrosc o penisaod dziewczyny, ktora
nie ma tego, co ma chtopiec.




KOMPLEKS EDYPA

Podczas tej fazykompleks Edypa, co wskazuje na normalny kryzys emocjonalny, mniej
lub bardziej nieSwiadomy, spowodowany pozgdaniami seksualnymi chtopca wobec
matki i zazdroscig wobec ojca; podobnie dzieje sie u dziewczynki (jest to w skrocie okres,
w ktorym chtopiec chce poslubic¢ matke, a dziewczynka chce miec dziecko z ojcem).




KOMPLEKS EDYPA

Okres ten jest na 0gét przetamywany przez proces identyfikacji
rodzica wtasnej ptci, co jest procesem bardzo waznym: skoro
dziecko zdaje sobie sprawe, ze nie moze poslubi¢ swojej matki,
ktora jest juz zong jego ojca, wtedy uczy sie zaktadac rozne
postawy typowe dla dorostego mezczyzny w spoteczenstwie, w
ktorym zyje, identyfikujgce sie wtasnie w postaci ojca; podobnie
dzieje sie z matg dziewczynka, ktdéra nauczy sie by¢ ,matg
kobietg”, aby zadowoli¢ ojca.

To na tym etapie uczymy sie stawac mezczyzna lub kobieta.




FAZA LATENCJI (6-11 lat)

Mowi siefaza latencjibo w tym okresie seksualnosc jest ukryta, utajona w
porownaniu z resztg, co z grubsza odpowiada wejsciu dziecka w swiat szkoty (od
szostego do jedenastego roku zycia). Ta epoka oznacza wzgledne ,wytchnienie”
impulsow seksualnych, poniewaz teraz dziecko wchodzi w porzgdek spoteczny i
kulturowy swojego sSrodowiska i dlatego jego gtdwne zainteresowania skupiajg
sie teraz na tym, aby dobrze zy¢ w tym okresie: dziecku zalezy na chodzeniu do
szkoty, by stac sie dorostym , aby sprostac temu, czego oczekujg od niego inni
(dlatego porazka szkolna bywa tak warunkowajgca!).



FAZA GENITALNA (mtodziez)

Wreszcie jestetap narzadow piciowychprawdziwe i wtasciwe, ktére,
jak widzimy, jest ostatnim w rozwoju seksualnosci i odpowiada epoce
dojrzewania i dojrzewania, podczas ktérej definitywnie ksztattuje sie
osobowosc¢ seksualna (ze wszystkimi powigzanymi zjawiskami:
wzrostem, pierwszg miesigczkg i pierwsze zanieczyszczenie, rozwoj
wtornych cech ptciowych takich jak wtosy, broda, piersi...), ktore bedg
wstepem do ,normalnego” dorostego zwigzku heteroseksualnego




TEORIA JANA PIAGETA

DZIECI ROZUMIEJA SWIAT PRZEZ INTERAKCJE Z PRZEDMIOTAMI I
LUDZIAMI ORAZ NIEUSTANNY POSTEP.
PODSTAWOWA KONCEPCJATO:

OPERACJA J
GLOWNE MECHANIZMY

— ™~

Comcn
ZAKWATEROWANIE




ETAPY ROZWOJU (PIAGET)

!

WYCZUCIE SILNIKA
PRZEDKONCEPCYJNE
INTUICYJNE MYSLENIE
KONKRETNA OPERACJA

FORMALNE OPERACYJNE

(0 - 2 LATA)
(2-4 LATA)
(4 - 7 LAT)
(7-11 LAT)

(11-14)




TEORIA ROZWOJU PSYCHOSPOLECZNEGO

ERIK H. ERIKSON

WYROZNIA OSIEM ETAPOW ROZWOJU,
OD DZIECINSTWA DO STAROSCIL.

ADOLESCENCJA




DZIECINSTWO: CZTERY ETAPY

ANALNY - MIESNIOWY: nacechowane kontrolg i dyscyplina.
Rodzi sie sumienie etyczne zwigzane z poczuciem wstydu
(samokontrola, wola, wstyd).

PSYCHOSOCJALNE:wytania sie zdefiniowana przez VIRTU stanowczos¢
celu, gtdwnym zajeciem jest zabawa, powstaje poczucie winy.

OKRES Utajenia: pojawia sie poczucie kompetencji i
skutecznosci.

USTNA - ZMYSLOWA:podstawowe zaufanie i nieufnos¢, ktorych
modulacjg jest nadzieja.




Cykle miesigczkowe u dziewczagt CDC

W jakim wieku przyjezdzajg?
Czy sg bolesne?

Czy sg regularne?

Jak dtugo trwajg?

Czy sg owulacyjne?

Czy opisano inne cigze? Z jakim skutkiem?

Kiedy zaczyna sie menopauza w CDC?




Rozwoj w CDC Boys

Kiedy zaczynajg pojawiac sie drugorzedne cechy ptciowe?
(owtosienie tonowe, broda, zwiekszona objetosc jgder)

Czy wystepuja zanieczyszczenia nocne?

Jakie bodzce wywotujg erekcje/wytrysk?

Jak wyglagda spermiogram osoby z CDC?




Seksualnosc¢

Seksualnosc¢ to komunikacja, empatia, zwigzek i dbanie o siebie.

Potem oczywiscie, jak sugeruje etymologia tego lematu, istnieje rowniez seks w $cistym tego stowa znaczeniu, a

czasami prokreacja.

Uprawianie seksualnosci, aby by¢ kulturowo akceptowanym, wymaga:przynajmniej przestrzeganie

ponizszych zasad postepowania*:

1. ,Whasciwy” wiek; 4. Wzajemnos¢;
2. Samoswiadomos¢; 5. Poszanowanie zasad ,przyzwoitosci”;
3. Dobrowolnos¢; 6. Odpowiedzialnosc¢ (za konsekwencje).

* Nalezy pamieta¢, ze te same zasady nie obowigzujg we wszystkich kulturach.



NAWET NIEPEENOSPRAWNY JEST SEKSUALNY

MARIA CRISTINA PESCI i ANDREA PANCALDI

Przyjemnosc, ktoéra pochodzi z ciata, z jego doznan (bycia dotykanym,
zamykanym, poruszanym, oczyszczanym, odzywianym, zmienianym) jest czescig
tych podstawowych przyjemnosci, ktore budujg w rozwoju kazdej osoby esencje
poczucia zycia, bycia tam , Opieki Spotecznej; pierwsze filary poczucia wtasne;
odrebnej tozsamosci iw rownym stopniu w komunikacji ze swiatem, z innym.



Sa tacy, ktérzy...oni nie wiedzg, ktérzy tylko wiedzg, kim byli
przyzwyczajeni do widzenia i styszenia, ktore jednak dostrzegajg gwattowne

uczucie potrzeby, ktorej nie potrafig rozszyfrowac.

Sq tacy, ktorzy...prébowali przyjemnosci i orgazmow, ale teraz jedyne,
kiedy sg dotykane, to bycie czystym i leczniczym.

Sq tacy, ktorzy...nigdy nie probowatem dobre samopoczucie i

zadowolenie z ciepta ciata na skorze, ale majg zaréwno cheg, jak i strach
przed sprobowaniem.




Masturbacja

Dziecko odkrywa, ze okolice narzgdow ptciowych zapewniajg kojgce i przyjemne doznania

Do 3-4 roku zycia nie ma poczucia skromnosci i dotyka sie bez skrepowania, bez
ukrywania sie i bez wstydu

Po tym wieku zwykle pojawia sie poczucie skromnosci i dziecko praktykuje
masturbacje w sytuacjach intymnych.

Masturbacja nie jest kompulsywna i nie jest czesta tego samego dnia ani
przedtuzana w czasie i nie odcigga uwagi dziecka od zwigzkdéw i zabawy.




Masturbacja w cri du chat

Infantylizacja (przerwa miedzy wiekiem chronologicznym a wiekiem psychicznym: trudna do wdrozenia interwencja dostosowana do wieku).

Brak umiejetnosci zarzgdzania miejscem zycia.

.Pozytywna" reakcja spoteczna na zachowania nieodpowiednie do wieku (przytulanie, catowanie nieznajomych)
i nadmierng rekompensate ze strony matek.

Zachowania problemowe o tresci seksualnej czesto nie sg leczone, gdy wystepujg u dziecka, natomiast

gdy dziecko staje sie nastolatkiem, jesli utrzymuje to samo zachowanie, jest uwazane za wysoce
problematyczne.

Nie besztaj, ale powstrzymuj i edukuj, bez dramatdéw i bez wpajania poczucia winy (?). To ewolucja przyjemnosc-
wina-wstyd kojarzy sie z emocjonalnym niepokojem.



Osoba z niepetnosprawnoscig intelektualng musi takze otrzymac
edukacje seksualng,seksualnos¢ bedgca podstawowym wymiarem
jego bycia w rzeczywistosci i wejScia w relacje z witasnym ciatem i
ciatem drugiego.

Interwencja edukacyjna musi by¢ wykonywana zaréwno przez rodzicéw, jak i wychowawcow;

Wigze sie to nie tylko z konkretng pracg edukacyjng skierowang do osoby

niepetnosprawnej, ale przede wszystkim z konkretnym szkoleniem dla
rodzicow i wychowawcow.



3 wymiary edukacji seksualnej

Flg la I'MY odkryj swoje wiasne ciato
Rela Cyj MY .odkryj ciato drugiego

Etyka .odkryj wartos$¢ cielesnosci




Co robic?

Wychowanie w sensie skromnosci:

- Bycie nagim oznacza brak ubrania

- Czasami mozna zobaczy¢ nagie mate dziecko

- To nie jest w porzadku, ze ktos widzi Ciebie lub mnie nago

- Czasami lekarz, pielegniarka lub mama moga zobaczy¢ mnie nago
- Dzieci, przyjaciele lub inni dorosli nie moga oglada¢ mnie nago

- Pokazywanie intymnych czesci ciata nie jest w porzadku

- Jesli ktos prébuje zobaczy¢ twoje intymne czesci, musisz powiedzie¢ , NIE”

Bede dobrze pamietal, ze kiedy musze lub chce by¢ nago, to musze by¢ w swoim pokoju lub w tazience przy zamknietych drzwiach.




Co robic?

- Nauczanie pojec ptci i normalnych zmian wzrostu

- Nauczanie kiedy i z kim mozna okazywac uczucia

- Uczenie dziewczynek zarzgdzania cyklami menstruacyjnymi

- Uczenie czaséw i miejsc, w ktérych mozna kierowac popedy seksualne (kiedy i gdzie)

- Nauczanie masturbacji (jak)

- Orientacja na zwigzek mitosny (jesli uzna sie to za wykonalne)




Ryzyko naduzy¢

Dziecko niepetnosprawne moze byc¢ obiektem niepozgdanej uwagi i nie

wiedzie¢ lub nie by¢ w stanie komunikowac sie

Dzieci powinny by¢ poinformowane, ze sg osoby, ktore mogg probowac robic rzeczy
(pokazywac swoje genitalia, dotykac lub by¢ dotykane...), ktore sg niepozgdane i

nieodpowiednie
Trzeba ich nauczy¢ méwic ,,NIE” i prosi¢ o pomoc

Nalezy zagwarantowac czujnos¢, pozwalajgc jednoczesnie na emancypacje




Od uczuciowosci przez uczucia do zwigzku

*  Afektywnos¢ to umiejetnosc¢ postrzegania drugiego jako osoby, a nie przedmiotu, ktéra pozwala
nam zaspokoi¢ pozadanie (i jest juz obecna w mézgu ssakéw)

°* Nastepnym krokiem jest przejscie od afektywnosci do odczuwania (uczuciom mozna nadaé wartosé
pozytywna lub negatywna).

* W zwigzku szuka sie bezpieczenstwa, ale prawdziwa ,,ochrona” zwigzku jest wolnos¢
(ktora pozwala decydowag, czyli oderwac sie) bez zadnej gwarancji

*  Musiates podazac sciezkg wewnetrznego oderwania od matki, aby zwigzek byt
dorosty

* Mozesz czu€ sie komfortowo z inng osobg tylko wtedy, gdy jestes w stanie intymnie z tego zrezygnowac.

* Czy nasze dzieci to wszystko?




Mozliwe propozycje rozwigzan

* Szkolenie operatordw, rodzin, nauczycieli
* Agencje pomocy seksualnej

* (doswiadczenia za granicg, w ktorych ustuga jest uwazana

u
za ,pomoc osobistg”, na razie skierowang gfownie do SUPPORT

pacjentow pfci meskiej) 4 //]







Teksty do konsultacji

~Przyjazn, mitos¢, seks: porozmawiajmy o tym teraz” Anny Contardi i Moniki Berarducci
pofgczychttp://www.erickson.it/Libri/Pagine/Scheda-Libro.aspx?ItemId=40350

I

!

.Laboratorium Autyzmu Autyzmu: Higiena, Zdrowie, Seksualnos¢” Mary Wrobel
pofgczychttp://www.erickson.it/Libri/Pagine/Scheda-Libro.aspx?ItemId=40363
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La violenza sul bambino disabile.
Uno sguardo nell’ombra

Enrico Valletta*, Antonella Liverani**
Dipartimento materno-infantile; **Dipartimento di Salute Mentale, Ospedale “G.B. Morgagni - L. Pierantoni”, AUSL di Forli

Il tema del maltrattamento nel bambino disabile é molto probabilmente sottovalutato,
nonostante rappresenti, stando ai dati anche recentemente emersi in letteratura, un
fenomeno tutt’altro che trascurabile. La disabilita sembra essere in sé una condizione
che predispone il bambino al rischio di abuso o di violenza fisica e psicologica.
L’accresciuta dipendenza che il bambino disabile ha nei confronti di chi, familiare o
operatore professionale, si prende cura di lui e la difficolta nell’interpretare I’am-
biente che lo circonda e a comunicare le proprie esperienze e vissuti danno un’evi-
dente misura di questo rischio. Pediatri e operatori sanitari non debbono essere miopi
di fronte a questo tema poiché nei confronti di questi bambini cure, diritti e tutela deb-
bono essere assolutamente convergenti.

Parole chiave Violenza. Maltrattamento. Abuso. Trascuratezza. Disabilita. Handicap




Quaderni acp 2013; 20(2): 79-83

La violenza sul bambino disabile.
Uno sguardo nell’ombra

Enrico Valletta*, Antonella Liverani**
Dipartimento materno-infantile; **Dipartimento di Salute Mentale, Ospedale “G.B. Morgagni - L. Pierantoni”, AUSL di Forli

TABELLA 1: DEFINIZIONI DI DISABILITA E ABUSO

Govindshenoy e Spencer [2]

Disabilita

Coesistenza di due criteri:

1.sospetto di ritardo mentale, sorditq,
difficolta di linguaggio, riduzione
della vista o cecita, grave disturbo
emofivo, problematica ortopedicaq,
altro problema di salute, disturbi spe-
cifici dell’apprendimento o disabilita
multiple.

2. conseguente limitazione funzionale in
una o piU affivitd quotidiane, incluse
motilita, espressione verbale dei pro-
pri bisogni, autonomia di vita, capa-
cita di autosostentamento economico.

Abuso

Danno fisico e mentale, abuso sessuale,
incuria, maltrattamento ai danni di un
minore (< 18 anni) da parte di una per-
sona che & responsabile della salute del
bambino, in circostanze che indichino
che la salute e il benessere del bambino
siano danneggiati o minacciati.
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Infine, la condizione di dipendenza fisica
e psicologica che caratterizza, in manie-
ra a volte drammatica, I’ esistenza di que-
sti bambini, la difficolta nell’interpretare
correttamente gli atteggiamenti anche
intrusivi delle persone che hanno cura di
loro e la difficolta di comunicare effica-
cemente 1l proprio vissuto al mondo cir-
costante sono elementi sostanziali che
determinano isolamento e che rendono
piu complessi il sospetto e la rilevazione
dell’abuso. In estrema sintesi, un bambi-
no disabile non solo ¢ piu esposto al
rischio di maltrattamento, ma avra anche
maggiore difficolta nell’attirare 1’atten-
zione su di sé qualora ne sia vittima.

Consideriamo quanto possa essere diffi-
cile per un bambino, a maggior ragione
se disabile, fare 1 conti con il senso di
fiducia, di affidamento e di comprensio-
ne di cosa sia giusto e ingiusto. La capa-
cita di adattamento del bambino a volte
maschera una massiccia difesa compia-
cente in cui si baratta “il subire” con un
profondo bisogno di essere accettato.
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E un terreno delicatissimo, dove non ¢’&
spazio per alcuna forma di miopia e dove
cure, diritti e tutela sono assolutamente
convergenti. Alle figure sanitarie, quindi,
1l difficile compito di un’accortezza pre-
ventiva che sappia cogliere qualunque
traccia o segnale che, attraverso 1 limiti

della propria disabilita, 11 bambino ci
manda. ¢



Interwencja przeprowadzona dla

XVI Krajowe Zjazdy Rodzin

Stowarzyszenia Dzieciecego ABC Cri du chat
San Casciano, listopad 2013

www.criduchat.it
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