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Wstęp

Książka Terapia dzieci imłodzieży. Metody itechniki pomocy psychopedago-gicznej jest adresowana do osób profesjonalnie zajmujących się pomocą psychologiczną oraz pedagogiczną udzielaną dzieciom imłodzieży, atakże do tych, którzy stawiają pierwsze kroki wtej dziedzinie. Zamieszczenie wjednej publikacji prac dotyczących metod terapii psychologicznej ipedagogicznej wynikało zprzekonania, że zarówno dobry psycholog, jak ipedagog muszą dysponować bardzo szerokim zakresem wiedzy iumiejętności praktycznych oraz swobodnie wykorzystywać je wbezpośrednich kontaktach zpodopiecznymi. Wychowawcy, pedagodzy powinni wswojej pracy stosować elementy metod psychologicznych, które Barbara Kaja nazywa oddziaływaniami terapeutyczno-wychowawczymi. Natomiast psychologowie, psychoterapeuci powinni włączać się wproces wychowania iznaleźć płaszczyznę porozumienia zpedagogami. Wszyscy oni mają bowiem wspólne cele, między innymi stymulowanie rozwoju, nadanie mu społecznie pożądanego kierunku iożywienie możliwości człowieka (pisze otym między innymi Romana Miller 1), aosiągnięcie tych celów często zależy właśnie od ich współpracy.

Niniejsza książka może się okazać przydatna również współterapeutom, czyli rodzicom, opiekunom, nauczycielom, pracownikom socjalnym. Chcielibyśmy tym samym zachęcić osoby znajbliższego otoczenia dziecka do angażowania się wniesienie pomocy. Wpolskich publikacjach często jest poruszane zagadnienie pomocy interdyscyplinarnej iwielostronnej, uznawanej za najbardziej efektywną, jednak wpraktyce ta forma działań jest rzadko stosowana.

Książka składa się zczterech części. Otwiera ją tekst autorstwa dra Wiesława Sikorskiego, poświęcony technikom opartym na graniu ról, takim jak: psycho-drama, teatr playbacku idramaterapia. Zawiera zagadnienia teoretyczne oraz propozycje praktycznych rozwiązań. Autor podaje wiele przykładów prac przygotowawczych poprzedzających rozpoczęcie procesu terapii, atakże rozwiązań wykorzystywanych już wtoku zajęć. Prezentowane treści dotyczą głównie pracy zdziećmi imłodzieżą, ale Czytelnik znajdzie tutaj również opis terapii równoległej, prowadzonej jednocześnie zdziećmi iich rodzicami.

Druga część książki to rozważania na temat socjoterapii. Autorka, dr Katarzyna Sawicka, przedstawia metodę, która przeżywa obecnie swój prawdziwy rozkwit. Zapoznanie się ztą częścią pozwoli Czytelnikowi ujrzeć tło iprzyczyny powstawania doświadczeń urazowych, które są punktem wyjścia diagnozy socjoterapeutycznej, sformułowania hipotez oraz treści korekcyjnych. Pokaże, jak zaprojektować proces socjoterapeutyczny sprzyjający powstaniu doświadczeń przeciwstawnych treściom urazowym.

Wtrzeciej części przedmiotem refleksji są doświadczane przez młodych ludzi trudności wuczeniu się. Przedstawione tutaj zagadnienia dotyczą takich kwestii, jak: wpływ stresu irelaksu na zdolność uczenia się, metody rozwoju percepcyj-no-motorycznego wspomagające proces zdobywania wiedzy oraz technologie pomocowe, atakże mniej lub bardziej skomplikowane urządzenia zaprojektowane po to, by zwiększyć niezależność osób mających trudności wnauce, umożliwić im uzupełnienie braków, nabranie pewności siebie, polepszenie jakości ich życia. Autorka, dr Iwona Dąbrowska-Jabłońska, prezentuje, oprócz treści teoretycznych, bogaty zestaw metod terapeutycznych przeznaczonych dla dzieci imłodzieży.

Ostatnia część książki ukazuje sposób, wjaki psychosynteza podchodzi do procesu terapii dzieci imłodzieży. Tekst napisany przez dr Ewę Białek stanowi pewnego rodzaju klamrę spinającą wcałość przedstawiony Czytelnikowi materiał. Główne tezy tego fragmentu to, po pierwsze, holistyczne podejście do człowieka, wyrażające się cenieniem na równi jego rozwoju fizycznego (biologicznego), umysłowego, emocjonalnego, wolitywnego, psychicznego iduchowego. Po drugie, uznanie prymatu zdrowia, dobrostanu człowieka nad „chorobą”, która jest tylko jedną zczęści jego bytu, anie całością.

Wszystkie zprezentowanych opracowań mają stały schemat. Po prezentacji zasadniczych treści każdy Autor przedstawia krótkie zestawienie głównych zagadnień. Osobom szukającym dodatkowej literatury polecamy obszerne piśmiennictwo zdanej dziedziny, natomiast Czytelników mających dostęp do Internetu odsyłamy do miejsc informujących ozasobach sieciowych (polskich izagranicznych), dotyczących omawianego tematu.

Każda część niniejszej publikacji może być traktowana jako oddzielna całość. Naszym zdaniem dobrze byłoby jednak widzieć je jako wzajemnie się uzupełniające. Proponujemy również, aby Czytelnicy nie ograniczali się do bezpośredniej adaptacji proponowanych tu metod terapii, lecz raczej przetworzyli je stosownie do wiedzy idoświadczeń, biorąc znich to, co uznają za odpowiednie dla własnego stylu pracy ipotrzeb podopiecznych. Takie podejście wynika zprzekonania, że kształtowanie niedojrzałej jeszcze osobowości, której rozwój zmierza wniepożądanym kierunku, tak by ten kierunek zmienić, musi być wypełnione różnorodnymi treściami oraz podlegać dynamicznym iadekwatnym do sytuacji przekształceniom. Zawsze należy widzieć człowieka jako jedność, pełnię, na którą składają się zarówno mocne, jak isłabe strony. Takie nastawienie pozwala na pracę z„człowiekiem integralnym” 2, aproces terapii może dzięki temu uwzględniać wielorakie aspekty ludzkiej jednostki (jej fizyczność, umysłowość, emocjo-nalność, umiejętności społeczne), idzięki temu być bardziej efektywny.

Iwona Dąbrowska-Jabłońska



 1 R. Miller, Wychowanie ipsychoterapia [w:] K. Dąbrowski (red.), Zdrowie psychiczne, Warszawa 1979.

 2 Pojęcie „człowiek integralny” łączy się z„pedagogiką integralną”, ata zkolei jest widziana jako „pedagogika humanistyczna”. Przywołane tutaj idee mają swoje źródło wdziełach wielkich pedagogów, takich jak: Jan Amos Komeński, Johann Pestalozzi, John Dewey czy Bogdan Suchodolski. Można je dostrzec również upodobnie myślących autorów – Ericha Fromma, Jacques'a Delorsa czy Edgara Faure'a.

Wiesław Sikorski: Techniki terapii grupowej dzieci imłodzieży oparte na graniu ról

Wprowadzenie

Granie ról jest traktowane jak niezależna technika psychoterapii. Wnajprostszej formie polega ona na proponowaniu scenek, wktórych uczestnicy terapii wcielają się wróżne postacie zżycia realnego lub fikcyjnego. Wpierwszym wypadku zachowują się oni tak, jak gdyby byli konkretnymi osobami ze swoich rodzin lub otoczenia bądź grają samych siebie wjakiejś sytuacji czy jakimś czasie itp. Wdrugim wypadku granie ról przebiega na podstawie zarysu scenariusza opartego na mniej lub bardziej znanej bajce lub innej określonej fabule, awięc na przykład na odegraniu epizodu zbaśni oSzewczyku Dratewce lub Królewnie Śnieżce Perraulta. Sprzyja to swobodniejszemu demonstrowaniu własnych postaw czy problemów niż wówczas, gdy przedmiotem gry jest rekonstruowanie prawdziwych zdarzeń. Taki scenariusz jest zarówno zaczynem rozwoju gry, jak iobszarem wmiarę bezpiecznego komentowania minionych przeżyć. Tutaj znacznie łatwiej wprowadzać własne modyfikacje związane zpotrzebami ijednostkowym reagowaniem na określone sytuacje przez poszczególnych uczestników terapii (Aleksandrowicz, 2000). Właśnie wtym tkwi „terapeutyczna siła” procedur opartych na graniu ról – psychodramy, teatru playbacku idramaterapii.

Techniki bazujące na graniu ról

Psychodrama.Opracowując zasady psychodramy, Jacob Levy Moreno zdawał się zakładać, że uczestnikami tego typu oddziaływań terapeutycznych będą wyłącznie osoby dorosłe. Tymczasem teatralny rodowód psychodramy, azatem możliwość grania ról, wcielania się wróżne postacie sugeruje, że może się ona stać wartościową techniką pracy zdziećmi. Ifaktycznie, terapeuci zpowodzeniem posługują się psychodramą wpracy zdziećmi.

Za wykorzystaniem psychodramy, oczywiście wformie dostosowanej do możliwości rozwojowych dziecka, przemawia jej struktura, zespołowy charakter pracy nad problemami. Przebiega ona bowiem wgrupie rówieśniczej, ata, jak wiadomo, jest dla rozwoju dziecka równie ważna jak rodzina. Wwieku przedszkolnym iw okresie preadolescencji, awięc do fazy dorastania, grupa spełnia wiele istotnych funkcji, na przykład stwarza możliwości aktywnego doświadczania konfliktów we wspólnej zabawie, uczy skutecznego porozumiewania się iwspółdziałania, co ułatwia pokonywanie znamiennego dla dzieci egocentryzmu, pozwala na poznawanie itrenowanie nowych ról wolnych od ograniczeń wynikających zwieku czy płci (dziecko może grać zarówno siebie, jak iswojego ojca lub matkę, którąś zosób dorosłych itd.), umożliwia naukę iweryfikowanie obowiązujących norm społecznych.

Aktywność wgrupie rówieśniczej zmusza do określenia swojego nastawienia do innych, zajęcia odpowiedniego stanowiska wkwestiach dotyczących grupy jako całości, atakże wynikających zproblemów doświadczanych przez poszczególnych jej członków. Jest ona doskonałym poligonem, na którym ćwiczy się właściwe formułowanie oczekiwań iroszczeń, sygnalizowanie różnych zmian, aw procesie komunikowania się stwarza warunki do ustalania norm, reguł isankcji (Roine, 1994). Ogół tego typu funkcji grupy rówieśniczej stanowi zarazem ojej terapeutycznej efektywności.

Wpsychopatologii iterapii dziecięcej zaburzenia wzachowaniu dzieci są lokalizowane wgłównej mierze wwadliwych relacjach między rodzicami adzieckiem czy też między rodzeństwem (Namysłowska, 2000). Jednocześnie dość rzadko podłoże tych zaburzeń jest umiejscawiane wproblemach ikonfliktach zaistniałych wkontaktach międzyrówieśniczych, co wefekcie sprawia, że są one ignorowane woddziaływaniach terapeutycznych. Wsukurs może tu przyjść psychodrama dziecięca, koncentrująca się na rozpoznawaniu iprzezwyciężaniu trudności oraz nieporozumień pojawiających się wspołecznych kontaktach wgrupie rówieśniczej, atakże na pomocy dzieciom wnabywaniu nowych imodyfikowaniu już posiadanych, ale wadliwie ukształtowanych, umiejętności wdziałaniu. Tak pojmowana psychodrama jest procedurą ukierunkowaną na modelowanie pożądanych form porozumiewania się. Stanowi swoistego rodzaju zaproszenie do spotkania wspierającego kontakty międzyludzkie poprzez zespołowe rozstrzyganie sporów inapięć. Wyjątkowe warunki, wjakich przebiega „akcja psychodramatyczna”, umożliwiają osiągnięcie dość znacznej, anierzadko nawet pełnej, równowagi zniekształconego stosunku Ja – My. Kolejne fazy rozwoju psychodramy: „rozgrzanie się”, gra iomówienie, powinny być tak programowane, by każdy zuczestników mógł doświadczyć solidarności zinnymi, rozwinąć wsobie zdolności em-patyczne, atakże poszerzyć swoje kompetencje społeczne.

Zadaniem psychodramy jest zatem zjednej strony udzielenie wsparcia poszczególnym uczestnikom grupy, wpłynięcie na ich sposób odczuwania izachowania się, które zostały zdominowane podświadomymi konfliktami, az drugiej strony poprawa zdolności komunikowania się, nawiązywania kontaktów oraz działania zespołowego iżycia we wspólnocie (Jałocho, 1997).

Psychodrama, która wprzypadku dzieci powinna być oparta na zabawie symbolicznej, niejako wymusza społeczną interakcję, aprzy tym inspiruje do twórczej współpracy. Wymóg przestrzegania porządku zdarzeń dramatycznych, zachowania kolejności wrozwoju „akcji psychodramatycznej” skłania dzieci (tu: uczestników psychodramy) do dostosowania „kreowanych” przez siebie postaci („osób dramatu”) do gry pozostałych. Jednocześnie nakłada na dzieci obowiązek zachowywania dyscypliny ibrania na siebie odpowiedzialności za wysiłek zespołowy, za wspólne rekonstruowanie (odgrywanie) przebiegu określonych zdarzeń stanowiących treść gry psychodramatycznej. Oznacza to tym samym, że grupa psychodramatyczna stwarza warunki, wktórych powinna nastąpić poprawa funkcjonowania społecznego polegająca na:

–umiejętności interakcyjnego dystansowania się;

–wykazywaniu się łatwością wosiąganiu odpowiedniej pozycji wgrupie isprawnością dostosowywania się do innych uczestników grupy;

–regulowaniu swoich oczekiwań ipotrzeb zuwzględnieniem sztuki kompromisu;

–tworzeniu poczucia wzajemnego szacunku, wsparcia iwczuwaniu się wsytua©cję pozostałych uczestników psychodramy.

Terapeuta decydujący się na zastosowanie psychodramy wpracy zdziećmi powinien dokonać wielu modyfikacji tej metody, mających na celu dostosowanie jej do specyficznych wymagań wynikających zdużych różnic między terapią grupową prowadzoną zdziećmi arealizowaną zosobami dorosłymi. Chodzi tu głównie otypowe dla dzieci szybkie przechodzenie od uczuć iwyobrażeń do ich motorycznego wyrażania, preferowanie niewerbalnych sposobów komunikowania się, olbrzymią potrzebę swobody ruchów, działania izabawy, gwałtowność iimpulsywność, „kruchą” strukturę osobowości zdość ograniczoną tolerancją frustracji iniskim poziomem samokontroli (sterowania własnym postępowaniem) oraz onie wpełni wykształcone sumienie (Aichinger, Holl, 1999).

Jednym zważnych warunków wstępnych powodzenia terapii dzieci zzastosowaniem psychodramy jest przejawianie dużej dbałości ozachowanie naturalnych form porozumiewania się. Wprzypadku dzieci nie należy zgóry przyjmować ich gotowości iumiejętności ograniczania się do słownego wyrażania życzeń, myśli, uczuć czy fantazji. Klinicysta (tu: lider, prowadzący psychodramę) musi wiedzieć, że im młodsze jest dziecko, tym chętniej iczęściej manifestuje swoje oczekiwania (wewnętrzne potrzeby) wzabawie, wruchowej aktywności iudramatyzowanych sytuacjach. Natomiast im jest starsze, tym częściej formułuje swoje życzenia za pomocą słów.

Ignorowanie naturalnych form dziecięcej komunikacji, ograniczanie warunków do manifestowania swoich postaw, uczuć wzabawie, ajednocześnie dokonanie niewłaściwego wyboru środka porozumiewania się zdziećmi może sprawić, iż psychodrama zakończy się niepowodzeniem. Utrudnia to lub wręcz uniemożliwia dzieciom sprostanie wymaganiom stawianym im przez terapeutę, co często może prowadzić do narastania oporu okazywanego niepokojem, błaznowaniem, znudzeniem iostatecznie – do rezygnacji zudziału wkolejnych sesjach.

Równie istotne jest pozostawienie dzieciom dużej inicjatywy wproponowaniu tematów gry. To one same powinny tworzyć różne warianty gier psychodra-matycznych, najlepiej opartych na własnych przeżyciach. Na dzieciach wdużym stopniu powinno spoczywać zadanie rekonstruowania ich za pomocą niby-teatralnej gry, przybierającej zwykle postać zabawy symbolicznej umożliwiającej znalezienie rozwiązania konfliktów iproblemów zawartych wtych przeżyciach. Zabawa musi być tu nie tylko elementem umożliwiającym kreatywne zainscenizowanie stanu sprzecznych racji iwynikającej stąd niezgody, ale ma stanowić zarazem aktywne przekształcenie izaadaptowanie przykrych doświadczeń, ma prowadzić do ukształtowania umiejętności reinterpretowania ich, skutecznej pracy nad radzeniem sobie zwynikającymi znich problemami.

Uczynienie zabawy zasadniczym elementem pracy zdziećmi, istotą terapii wymaga dokonania korekty technik psychodramy. Wpsychodramie zudziałem pacjentów dorosłych liderzy (terapeuci) pełniąjedynie funkcje obserwatorów idoradców. Nie wymaga się od nich bezpośredniego uczestnictwa wgrze psycho-dramtycznej, brania czynnego udziału wudramatyzowanej zabawie. Natomiast wpsychodramie dziecięcej jest wskazane, by liderzy odgrywali scenki wraz zdziećmi. Na terapeutach spoczywa zadanie takiego „wykreowania” swych ról, zarówno na płaszczyźnie realistycznej, jak isymbolicznej, aby stały się one impulsem do skuteczniejszej terapii ijej wsparciem. Ukształtowana we wspólnej zabawie zliderami relacja staje się ważnym elementem terapii. Na przykład układ: dwóch liderów – kilkoro dzieci, przypominający strukturę rodziny, sprzyja wymyślaniu iodgrywaniu zdarzeń znią związanych, pozwala rekonstruować przebieg dzieciństwa, umiejscawiać go wudramatyzowanej formie na „scenie”.

Psychodrama zudziałem dzieci powinna być tak organizowana, by potrafiły one otwarcie, bez większego skrępowania wyrażać własne przeżycia. Wpraktyce musi to obejmować zarówno treści przekazywane na planie werbalnym, jak ina płaszczyźnie bezsłownej (w postaci wyrażeń mimicznych, gestów, ruchów całego ciała itp.), za pomocą szeroko rozumianych zachowań pantomimicznych. Wtym celu, oprócz wielu technik psychodramy, stosuje się różnego rodzaju środki pochodzące zteatru. Rekwizyty, ilustracja muzyczna idźwiękowa, oświetlenie, scenografia ikoniecznie scena to elementy mające ośmielić dzieci do ujawnienia rzeczywistych przeżyć, aktualnie doznawanych konfliktów psychicznych iinterpersonalnych (Sikorski, 2002).

Inaczej będzie wyglądał przebieg sesji psychodramatycznej zdziećmi młodszymi, ainaczej zudziałem starszych uczestników. Wpracy ztymi pierwszymi sesje przybierają postać gry opartej na zabawie. Rezygnuje się także ztzw. protagonisty, osoby, której przeżycia ikłopoty są ukazywane na scenie.

Natomiast wprzypadku dzieci starszych można zachować klasyczną strukturę psychodramy: zwyznaczeniem protagonisty, antagonistów, lidera ijego pomocnika. Protagonistą zostaje dziecko, które wdanym dniu ma zostać poddane wsposób szczególny oddziaływaniom psychokorekcyjnym. Może to wynikać na przykład zgwałtownego obniżenia się jego wyników wnauce albo znagłego przysporzenia trudności wychowawczych. Pozostałe dzieci biorą na siebie role aktorów (antagonistów), widzów, czasem aktorów pomocniczych wspierających lidera (może nim być odpowiednio do tego przygotowany nauczyciel) przy inscenizowaniu określonych sytuacji.

Sesja psychodramatyczna, wczasie której gra powinna się toczyć zzastosowaniem środków artystycznego wyrazu charakterystycznych dla teatru (ruch sceniczny, artykulacja itp.), przebiega wtrzech fazach: przygotowanie, gra iomawianie.

Przygotowanie lub „rozgrzanie się” polega na ustaleniu problematyki wspólnej dla grupy iwytypowaniu protagonisty („pierwszego aktora”).

Gra, „dzianie się”, improwizacja jest to po prostu improwizowane odtwarzanie sytuacji nawiązującej do omówionej iwspólnie zaakceptowanej problematyki. Wtej fazie ma miejsce sceniczna rekonstrukcja zdarzeń będących przedmiotem oddziaływania korekcyjnego, na przykład konfliktu zaistniałego między matką acórką, która wciela się tu wsamą siebie. Natomiast wrolę matki iinnych osób zkręgu rodzinnego wchodzą antagoniści iaktorzy pomocniczy.

Faza omawiania, dyskusji mobilizuje poszczególnych członków grupy psycho-dramatycznej do dzielenia się swoimi odczuciami związanymi zwydarzeniami zpoprzedniej fazy psychodramy. Dzieci, opowiadając otym, wjaki sposób przeżywały „grę”, jakie rodziły się wnich emocje, co wnich wywołało określone wrażenia, odreagowują przykre przeżycia, atakże mają okazję do pracy nad sobą (Jałocho, 1997).

Wfazie gry stosuje się wiele różnych technik. Jeżeli będzie to tak zwany monolog, to uczeń będący protagonistą, osobą objętą głównym oddziaływaniem korekcyjnym, odgrywa samego siebie. Przy czym musi osiągnąć stan możliwie największego wyciszenia, tak dużej koncentracji, by mógł się zdobyć na „głośne myślenie” oraz interpretowanie własnych zachowań. Musi potrafić odizolować się od pozostałych uczestników grupy ipostępować tak, jakby był zupełnie sam. Wprzypadku posługiwania się techniką „lustra”, należy portretować dziecko-protagonistę wjego obecności, by wten sposób mogło widzieć siebie jak wzwierciadle, atym samym zobiektywizmem analizować ioceniać własne zachowanie. Przyglądając się, jak aktor pomocniczy rekonstruuje jego reakcje wkonkretnych sytuacjach, ma ono możność zobaczenia siebie „z zewnątrz” oraz uzmysłowienia sobie dobrych izłych stron swojego postępowania. Technika „lustra” jest wyjątkowo przydatna iefektywna wpracy zdziećmi przejawiającymi skłonności do unikania kontaktów międzyrówieśniczych, milczących, zamkniętych wsobie imających duże trudności wkomunikowaniu się zinnymi.

Skuteczna wpsychodramie zudziałem starszych dzieci jest również technika „wymiany ról”. Może ona służyć do modyfikowania relacji między dziećmi anauczycielami, do ułatwiania ich wzajemnego porozumiewania się. Wpraktyce może to polegać na zachęceniu dziecka iwychowawcy (tu: pełniącego funkcję lidera) do zaprezentowania jakiejś często pojawiającej się sytuacji konfliktowej oraz wyrażenia, werbalnie iniewerbalnie, swojego stosunku do jej podłoża. Potem następuje zamiana ról, przy czym prosi się, by dziecko starało się zmożliwie największym pietyzmem wejść wrolę nauczyciela, anauczyciel – dziecka. Takie próby zrozumienia odczuć drugiego człowieka mogą pomóc – wrazie konfliktu – wzapobieżeniu nasilania się antagonizmów.

Przytoczony przykład może sugerować, że konieczny jest tu udział nauczyciela czy innych osób, zktórymi dziecko czy dzieci wchodzą wkonflikty. Wrzeczywistości jednak osoby skonfliktowane zdzieckiem nie mogą być uczestnikami grupy psychodramatycznej. Role tych osób powierza się członkom grupy. Przykładowo, jednemu zdzieci można powierzyć rolę ojca protagonisty, aprotagoniście – samego siebie, potem protagonista odgrywa rolę swojego ojca, apartnerujący mu zmiennik wciela się wniego jako syna. Niezależnie od wariantu techniki „wymiany ról” jest ona procedurą sprzyjającą pełniejszemu rozumieniu przeciwstawnych postaw iocen oraz wpływu określonych sytuacji na pojawianie się antagonizmów. Umożliwia weryfikowanie własnych postaw iwiększe dystansowanie się do swoich emocji, atym samym dokonywanie zmian wdotychczasowych wzorach zachowania. Pozwala również stawać się bardziej ekspresywnym, świadomym możliwości bycia bardziej spontanicznym itwórczym wrelacjach zinnymi osobami (z rodzicami, nauczycielami, rówieśnikami itd.).

Psychodrama, zdużą różnorodnością swoich technik (np.: „dublowanie roli”, „sobowtór”, „soliloquium”), stwarza warunki do rekonstruowania różnych rodzajów kontaktów interpersonalnych – zarówno tych zachodzących między rówieśnikami (np.: traktowanie kogoś jak kozła ofiarnego, stosowanie terroru psychicznego -mobbingu), między rodzicami adziećmi (np. hołdowanie zasadzie „dzieci iryby głosu nie mają”, uzurpowanie sobie prawa do nadmiernego dysponowania czasem wolnym dzieci), między ojcem amatką (np.: sprzeczanie się odrobiazgi, wzajemne oskarżanie się onieróbstwo, nierówny podział rodzicielskich obowiązków, walka owładzę idominację wrodzinie), jak iistniejących winterakcjach nauczyciel -uczeń (np.: nieuzasadnione karcenie jednych, afaworyzowanie drugich uczniów, niesprawiedliwe ocenianie wyników wnauce, ignorowanie nauczycieli przez uczniów, przeszkadzanie wprowadzeniu przez wychowawcę zajęć lekcyjnych).

Specyficzne warunki psychodramy, olbrzymie możliwości symulowania różnych sytuacji przy użyciu środków technicznych (oświetlenie, dźwięk, muzyka, oprawa plastyczna), odpowiednich rekwizytów i, co najważniejsze, poprzez poszczególne postacie (protagonista, aktorzy pomocniczy, lider, widzowie) to zespół elementów pozwalających obejmować dzieci postępowaniem korekcyjnym, pomagać im wradzeniu sobie ztrudnymi sytuacjami, przysparzającymi im problemów iprzeszkadzającymi wcodziennej aktywności.

Psychodrama może także być bardzo przydatna jako środek pedagogiczny, gdyż dowiedziono jej dużego wpływu na:

–kształtowanie postawy ucznia, który odgrywając swoje postępowanie, uczy się rozumieć zachowania innych ludzi;

–poznawanie różnych stron ludzkiego życia, atym samym stawanie się bardziej empatycznym;

–rozwój kreatywności, spontaniczności, skłonności do twórczego przekształcania własnego otoczenia;
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