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RECENZJE 1 SPRAWOZDANIA

Jaroslaw Rola (2001). Depresje u dzie-
ci. Warszawa: Wydawnictwo Akademii
Pedagogiki Specjalnej, ss. 204

Niewiele jest w polskiej literatu-
rze publikacji poswigconych depresji dzie-
cigcej. Liczba os$rodkéw zajmujacych sig
psychologia kliniczng dziecka czy psy-
chiatrig dziecigca jest niewspéimiernie
mniejsza wobec podobnych placéwek
czlowieka dorostego. Czyzby pozycja
dzieci w $wiecie dorostych byla tak niska?
Mam nadziej¢, ze recenzowana przeze
mnie ksigzka Jarostawa Roli stanie sig¢
przyczynkiem do zmiany tej dyspropor-
cji, nie tylko dlatego, ze to ksiazka na-
prawde warto$ciowa, ale tez dlatego, iz
na$wietla problem majacy juz charakter
spoleczny, wymagajacy interdyscypli-
narnego podejscia.

Autor dysponuje ogromna znajo-
moscig przedmiotu. Mimo iz ksiazka jest
praca stricte naukowa, czyta si¢ ja fatwo,
zZ zainteresowaniem, jest bardzo przej-
rzysta, napisana jezykiem ogélnie do-
stepnym. Dzigki temu moze by¢ adreso-
wana nie tylko do psychologéw czy psy-
chiatréw, ale takze innych os6b pracuja-
cych z dzieémi: pedagogéw, pediatréw,
nauczycieli.

Cze$é pierwsza ksiazki, okreslona
przez Autora jako kliniczna, stanowi bo-
gaty przeglad zagadnien zwiazanych
z depresja u dzieci (choé nie tylko) do-
prowadzony do stanu aktualnego. Czy
depresja u dzieci rozni si¢ od tej wyste-
pujacej u oséb dorostych? Jakie sa jei

typy? Czy obowiazujace klasyfikacje zabu-
rzefi psychicznych zawieraja oddzielne
kryteria, dotyczace zaburzenn nastroju
udzieci? Czy smutek i przygnebienie,
a moze raczej dysforia jest czgsciej wyste-
pujacym objawem w depresji dziecigeej?
Czy obecno$é¢ mysli i czynéw samobdj-
czych zalezy od wieku dziecka, plci
i jakosci wsparcia spotecznego? Z jakimi
innymi zaburzeniami depresja moze
wspolwystgpowac? Jaka jest rola dia-
gnozy réznicowej? Jak odrézni¢ depresjg
od dystymii, trudnosci w uczeniu sig,
ADHD, zaburzen zachowania, zaburzen
lgkowych, jadtowstrgtu psychicznego,
miodziericzej schizofrenii czy zaburzen
somatycznych? To tylko czg$¢ pytan, na
ktére dostarcza odpowiedzi lektura tej
pozytecznej i ciekawej ksiazki.

Warto podkresli¢, ze Autor w spo-
s6b przystepny prezentuje psychologiczne
teorie depresji. Nie opowiada si¢ za kon-
kretna teorig, przedmiotem jego zaintere-
sowan jest pytanie o czynniki wyzwala-
jace rozwdj depresji reaktywnej. Wazny
jest rozdzial po$wigcony prezentacji me-
tod pomiaru depresji u dzieci. Szkoda, ze
wiekszoéé z tych narzedzi nie ma polskiej
adaptacji.

Kolejno Autor omawia depresj¢
u dzieci z niepelnosprawnoscia intelektu-
alna, bedaca bezposrednim obiektem jego
zainteresowan badawczych. Dowiaduje-
my sig, iz populacja 0séb z niepetno-
sprawnoscia intelektualng stanowi grupg
0s6b okreslona mianem grupy ryzyka dla
zaburzen sfery emocjonalnej. Traktowa-
nie tych zaburzen jako przejawu samej
niepelosprawnosci jest blgdem meto-
dologicznym. J. Rola u$wiadamia nam,
e depresja nerwicowa u dzieci z niepel-
nosprawnoscia intelektualng ma te same
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psychologiczne podstawy, co w przypad-
ku dzieci bez uposledzenia. Reagowanie
depresja na stratg i przezycie traumy, nie
zalezy od poziomu funkcjonowania inte-
lektualnego. Ponadto Autor dowodzi ist-
nienia zbieznosci symptoméw  depresji
u dzieci z niepelnosprawnoscia intelektu-
alna i bez tej niepelnosprawnosci. Anali-
zujac przyczyny depresji nerwicowej una-
ocznia nam, iz zazwyczaj uwarunkowana
jest ona przez konstelacj¢ czynnikéw
organicznych, osobowych i $rodowisko-
“wych.

Cze$¢ druga — empiryczna po-
$wiecona jest weryfikacji niektérych
hipotez zawartych w czgéci pierwszej.
Dotycza one relacji migdzy kondycja
psychiczna rodzicow a zdrowiem emocjo-
nalnym dzieci. Autor, poszukujac odpo-
wiedzi na postawione pytania badawcze,
przyjal perspektywg 1laczaca podejécie
rozwojowe i kliniczne. Z przeptowadzo-
nych przez J. Rol¢ badann wynika m.in.,
iz: matki dzieci z niepelnosprawnoscia
intelektualna sa bardziej depresyjne, niz
matki dzieci prawidlowo rozwijajacych
si¢, depresja wystepuje czgsciej u dzieci
z niepelnosprawnoscia intelektualng, ma
bogatszy obraz i zdarza si¢, ze wspéiwy-
stepuja z nig agresja i chwiejno$¢ emocjo-
nalna; ojcowie dzieci chorych przewlekle
przejawiaja wigcej objawéw psychopato-
logicznych (Igk, depresja, chwiejno$¢ emo-
cjonalna) niz ojcowie dzieci zdrowych;
depresja reaktywna u dzieci wystgpuje
czeéciej w rodzinach z problemem alko-
holowym, niz w rodzinach niepijacych.
Uzyskane wyniki sg szczegbtowo dysku-
towane i konfrontowane z wynikami in-
nych, podobnych badan.

Podsumowujac, chciatbym zasy-
gnalizowa¢ kwestie, ktére w $wietle
przedstawionych w ksiazce danych sa
szczegblnie wazne:

— depresja dziecigca powinna by¢ trakto-
wana jako zaburzenie wieloobjawowe,

— zaburzenie to w populacji dziecigcej jest
coraz powszechniejsze,

— dane z obserwagji klinicznych i badan
empirycznych potwierdzaja tez¢ o ogol-
nosci praw rzadzacych przebiegiem roz-
woju dzieci niezaleznie od ich poziomu
funkcjonowania intelektualnego,

— istnieje potrzeba adaptowania i two-
rzenia nowych narzedzi pomiaru de-
presji u dzieci, a w szczego6lnosci u
dzieci z niepelnosprawnoscia intelek-
tualna.

Czytelnik znajdzie tez w ksiazce
wiele wskazoéwek dotyczacych diagnozy,
prewencji czy pomocy psychologicznej
w odniesieniu do depresji u dzieci. Od-
powiednie formy pomocy skierowane;j tak
na dziecko, jak i na rodzing czy najblizsze
érodowisko dziecka moga zapobiec dal-
szej patologizacji rozwoju dziecka.

Uwazam, ze ksigzka J. Roli to
przykiad bardzo dobrej pracy psycholo-
gicznej, rzetelnie napisanej, opartej na
aktualnej wiedzy. Moze stanowi¢ zrodio
inspiracji do dalszych badan i bogaty
zbiér informacji do wykorzystania tak
przez praktykéw, jak i teoretykow. Mysle,
7e ta pozycja moze zainteresowal stu-
dentéw psychologii, pedagogiki i medy-
cyny i na pewno powinna znalezé sig
w bibliotekach dziecigcych psychologéw
klinicznych i psychiatréw dziecigcych.
Szczerze polecam tg ksiazke.

Radostaw Ocinski



