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Emocje dzieci i mlodziezy z trudnosciami w rozwoju i zachowaniu to naj-
nowsza publikacja wydana pod redakcja Barbary Winczury. Ksigzka ta jest
zbiorem artykuléw dotyczacych okresu dorastania, z uwzglednieniem
réznego rodzaju trudnosci. Dziecinstwo, jak i czas dojrzewania, s kojarzo-
ne z okresem szczescia i beztroski. Niestety u wielu dzieci i mlodziezy jest
to czas trudny, w ktérym przezywaja wiele negatywnych doswiadczen.
Autorzy artykuléw zebranych w publikacji zwracaja swaq uwage na czyn-
niki ryzyka, ktére moga skutkowacé trudnoéciami w rozwoju.

Ksigzka zostala podzielona na dwie czesci. Pierwsza z nich zawiera
artykuly naukowe dotyczace negatywnych doswiadczenn w zyciu dzieci
i mlodziezy, ktére mogg zaowocowaé zaburzeniami emocjonalnymi. Arty-
kut otwierajacy ten rozdzial to Emocje, temperament i przywigzanie a procesy
rozwoju zaburzen psychicznych u dzieci napisany przez Hanne Kubiak. Au-
torka w ciekawy sposéb przedstawia, kiedy i w jaki sposéb tworza sie
nawyki oraz cechy emocjonalne u dzieci. Ujawnia, jak do§wiadczenia spo-
teczne ksztaltujg ich temperament. Porusza tematy szczegélnie wazne dla
procesé6w rozwoju mézgu, jakimi s wczesne doswiadczenia decydujace
o tym, jak czlowiek bedzie w przyszlosci przezywatl oraz rozumiat otacza-
jacy go Swiat.

Kolejny wazny aspekt pojawiajacy sie w publikacji, o ktérej mowa, na-
pisany przez Urszule Bartnikowska, to Doswiadczenia wczesnego dzieciristwa
a zaburzenia regulacji emocji u dziecka. Autorka jako najczesciej wystepujace
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traumatyzujace zdarzenia wymienia procedery medyczne, czyli sytuacje,
w ktorych dziecko jest poddawane operacjom oraz hospitalizacji. Inne
negatywne doswiadczenia to m.in. uczestnictwo w katastrofie bagdz samo
bycie $wiadkiem takiego incydentu. Wysoce krzywdzace dla dzieci zda-
rzenia to te, w ktérych bliska im osoba dopuscita sie zdrady, tj. zaniedbania
czy porzucenia. Autorka odréznia w artykule traume powstala w wyniku
jednorazowego incydentu (np. wypadek samochodowy) od tej, ktéra po-
wtarza si¢ w czasie (np. maltretowanie przez rodzica). Zwraca tez uwage,
iz mlody czlowiek, u ktérego cechy emocjonalne dopiero sie ksztattuja,
duzo intensywniej przezywa incydenty negatywne niz osoba dorosta.

Nastepna kwestia poruszona w ksigzce to Emocjonalne oblicza zespotu
stresu pourazowego u dzieci i mlodziezy autorstwa Malgorzaty Przepiory. Jest
tu prezentowany obraz kliniczny tego zaburzenia oraz mozliwe jego Zro-
dla. Autorka przedstawia bardzo ciekawe badania wlasne, umieszczajgc
w artykule konkretne wypowiedzi dzieci, ktére przezyly katastrofe, byly
bite przez rodzicow badz wykorzystywane seksualnie. Wypowiedzi te sg
niesamowitym Zrédlem wiedzy dla czytelnikéw na temat emocji przezy-
wanych przez pokrzywdzone dzieci i miodziez. Raz jeszcze zwrdcono
uwage na to, iz dzieciom, u ktérych struktury poznawcze nie sg jeszcze
dojrzate, duzo trudniej jest pogodzi¢ sie z negatywnym doswiadczeniem
oraz poradzi¢ sobie ze stresem z nim zwigzanym na diugo po wydarzeniu.

Bardzo ciekawym zagadnieniem zamieszczonym w publikacji jest zja-
wisko depresji. Matgorzata Cichecka-Wilk scharakteryzowata je w artyku-
le, pt. Zaburzenia emocjonalne w przebiequ depresji u dzieci i miodziezy. Stan
depresji kojarzony jest z przebiegiem u 0séb przede wszystkim dorostych,
jednak autorka zwraca uwage, iz depresja moze wystapi¢ nawet u dziecka,
ktére nie ukoriczylo jeszcze trzeciego roku zycia. Cichecka-Wilk dokladnie
opisuje obraz kliniczny depresji w réznych okresach zycia cztowieka dora-
stajacego. Podzielila je na okres dotrzeciego roku zycia, wiek przedszkolny
(3-6 lat), okres wczesnego i éredniego dziecifistwa (7-11 lat), okres nieco
podobny - wczesnej adolescencji (10-12 lat), mlodziez w $redniej fazie
dorastania (13-16 lat) oraz okres, w ktérym depresja pojawia sie najczesciej,
czyli w okresie p6Znej adolescencji (17-19 lat). W tym rozréznieniu sporza-
dzonym przez autorke wyraznie widaé specyfike depresji na réznych eta-
pach rozwoju. Nastepnie poruszyla kwestie konsekwengji, ktére niesie stan
depresyjny oraz jakie czynniki przyczyniaja si¢ do jego wystgpienia.

W czesci pierwszej zostal réwniez podjety temat molestowania seksu-
alnego. Autorka, Anna Gulczynska, przedstawia artykut o tytule Zaburze-
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nia emocjonalne u dzieci po traumie molestowania seksualnego, a w nim prezen-
tuje szczegblowa statystyke dotyczaca tego zjawiska majacego miejsce
w dziecifistwie. Opisuje takze objawy psychiczne i fizyczne pojawiajace sie
u ofiary. Przedstawia osobe dziecka do$wiadczajacego molestowania. Sy-
gnalizuje jego negatywne odczucia oraz co wazne - gwaltowny spadek
poczucia bezpieczenstwa. Opisuje sytuacje, w ktérej dzieci sa jeszcze na
tyle mato dojrzale, Ze nie s3 w stanie realnie oceni¢ negatywnego doswiad-
czenia. Ulegaja klamstwie swych oprawcéw moéwiagcych, Ze to co robig, jest
dobre i normalne. W istocie molestowanie seksualne nigdy takie nie jest.
Autorka w ciekawy sposéb przedstawia objawy pojawiajace sie u po-
krzywdzonego dziecka. W tym celu posluzyla sie grafem prezentujacym
oznaki psychiczne oraz somatyczne. Artykul ponownie zostal opatrzony
wieloma wypowiedziami pacjentéw, co pozwala na lepsze zrozumienie
istoty poruszanej problematyki.

Kolejna opisana kwestia, tym razem przez dwie wspétautorki, to Pa-
rentyfikacja i jej rola w genezie zaburzen obrazu wlasnego ciata w przebiegu ano-
reksji u dzieci i mlodziezy. Pierwsze z poje¢ dotyczy przejecia obowigzkéw
(lub ich czesci) rodzicow przez dzieci, tzw. zamiana rél. Autorki, czyli
Dorota Ryzanowska oraz Anna Siwiec, w czytelny sposob przedstawiaja
zaleznos¢ tych dwoéch zjawisk, ktére na pozor nie majg ze soba nic wspol-
nego. Jednak w artykule zostaje przedstawione, Ze czesto zaburzenie od-
zywiania, czyli anoreksja, jest skutkiem zjawiska parentyfikacji. Autorki
opisuja jadlowstret, jakie moge by¢ jego przyczyny oraz objawy. Prezentuja
réwniez jak powinna wyglada¢ prawidlowa profilaktyka zaburzen odzy-
wiania. Stwierdzaja, iz parentyfikacja w znaczacy sposéb obciaza psy-
chicznie dziecko oraz ma negatywne skutki w jego rozwoju objawiajace
sie m.in. znacznym stopniem niedozywienia oraz nieprawidlowosciami
w budowaniu obrazu wlasnego ciala.

Ostatni z poruszonych w tej czesci tematéw dotyczy Zaburzeri eksterna-
lizacyjnych w kontekécie regulacji zachowania. Autor, Piotr Kwiatkowski, sku-
pia uwage na zaburzonej osobowosci u dzieci, ktéra wedlug niego jest
gtéwnym zZrédlem braku regulacji emocji. Opisuje aspekt medyczny, jakim
jest dziatanie struktur mézgowych, na ktére majag wplyw zaréwno do-
§wiadczenia negatywne, jak i pozytywne. Uwaza, ze zaburzenia eksterna-
lizacyjne, czyli, np. gniew, wrogo$¢ wobec otoczenia, agresja, klamstwo
itd., s3 odpowiedzialne za brak prawidlowej regulacji emocjami. Kwiat-
kowski przytacza trzy najwazniejsze czynniki, ktére wplywaja na samore-
gulacje, a zostaly stworzone przez Roya F. Baumeistra oraz jego wspélpra-
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cownikéw. Sa to: Swiadomosé stanu rzeczy, ktére pragnie sie osiagnaé,
monitorowanie standardu ze stanem rzeczywistym oraz zasoby energe-
tyczne znajdujace sie w mézgu.

Druga czes¢ publikacji zostala poswiecona zbiorowi artykutéw na te-
mat zaburzert emocji u dzieci i mlodziezy borykajacych sie¢ z choroba
przewlekla badZ niepelnosprawnoscia intelektualna. Wyzej wspomniane
artykuly dotycza problematyki zaburzeri emocjonalnych spowodowanych
czynnikami zewnetrznymi, na ktére narazone sa dzieci i mlodziez ze stro-
ny $rodowiska spolecznego. Druga czes¢ zawiera tematyke emocji wyste-
pujacych u dzieci chorych, posiadajacych jakas dysfunkcje.

Jako pierwsza glos zabiera tu Jolanta Lipiriska-Loks, opisujac Zaburze-
nia emocjonalne u dzieci z chorobg przewlekla. W artykule przedstawia przy-
kiady choréb, ktore traktowane sa jako przewlekle. Sg to m.in. mézgowe
porazenie dzieciece, choroby nowotworowe, alergie skérne, cukrzyca czy
otylosé. Ponadto autorka podaje gléwne cechy choréb, ktére klasyfikowane
s jako przewlekle. Jest to przede wszystkim okres trwania choroby, ktéry
przekracza trzy miesigce. Zwraca uwage czytelnikéw na fakt, iz jedynie od
10 do 18% dzieci i miodziezy wykazuje pelng sprawnos¢ psychofizyczna.
W artykule prezentuje dwa wysoce réznigce sie od siebie podejécia do
zjawiska choroby. Sa to modele biomedyczny oraz holistyczny. Jolanta
Lipifiska-Lok$ podkresla fakt, iz choroba somatyczna moze nies¢ w konse-
kwencji zaburzenia funkcjonowania emocjonalnego, zwlaszcza w przy-
padku, gdy choroba moze uszkadzaé uktad nerwowy. Podkreéla, ze dziec-
ku, ktore jest przewlekle chore, na co dzieri towarzyszy negatywna emocja,
jaka jest lek. Dysfunkcja wprowadza zmiany w jego funkcjonowaniu
w spoleczeristwie, dziecko nie moze bra¢ udzialu we wszystkich aktywno-
sciach wieku dzieciecego, przez co czuje sie inne wsréd réwiesnikéw. Au-
torka przedstawia réwniez podstawowe zasady w pracy z osoba mlodg,
przewlekle chorg oraz czynniki, ktére zdecydowanie ulatwiaja jej funkcjo-
nowanie.

Nastepna problematyka, ktéra zostata podjeta w publikacji, to Znacze-
nie wezesnodzieciecych doswiadczeri emocjonalnych oséb z niepetnosprawnosciq
dla podejmowania wyzwa#n zyciowych. Joanna Konarska prezentuje na wstepie
koncepcje kontinuum rozwojowego stworzong przez Jean Liedloff. Wy-
mienia potrzeby, ktérych brak moze prowadzi¢ do zaburzenn w dalszym
zyciu dziecka. Te potrzeby to m.in. kontakt cielesny, wysylanie komuni-
katow w kierunku dziecka przez osobe sprawujagcym nad nim najcze-
Sciej opieke. Konarska opisuje poczatki emocjonalnosci u czlowieka oraz
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podkredla wage integracji pierwotnej, ktéra ma miejsce w pierwszych
12 miesigcach zycia dziecka. Ukazuje, jak relacje z rodzicami oraz rodzen-
stwem wplywaja na samoocene oraz budowe wlasnej wartosci. Autorka
przedstawia réwniez bardzo ciekawy obraz kontroli spoteczeristwa,
ktére obserwuje oraz niesprawiedliwie ocenia rodzicéw niepelnospraw-
nych dzieci. Opisuje presje wywierang na rodzicach, ktérzy w konsekwen-
¢ji moga emocjonalnie obarcza¢ dzieci wlasnymi niepowodzeniami. Joanna
Konarska przedstawia utrudniong sytuacje odbierania bodZcéw emocjo-
gennych przez dzieci z wada wzroku. Deprywacyjne skutki tego zabu-
rzenia widoczne sa przede wszystkim w rozwoju proceséw poznaw-
czych, orientacji w otoczeniu oraz dzialalnosci praktycznej dziecka. Na-
stepnie autorka przedstawia rozwdj emocjonalny osob niestyszacy, ktéry
w pierwszych momentach zycia nie rézni si¢ niczym od rozwoju dziecka
zdrowego. Na zakonczenie zostal przedstawiony obraz dziecka niepel-
nosprawnego fizycznie, ktéremu zazwyczaj towarzyszy ciagly lek przed
boélem spowodowanym rehabilitacjg czy prébami samodzielnego poru-
szania sie. Ten lek czesto przeradza si¢ w traume, ktéra negatywnie nasta-
wia czlowieka do podejmowania w dalszym zyciu préb czy wyzwan
zyciowych.

W drugiej czesci publikacji Ewa Bartu$ zaprezentowala Emocje na dro-
dze do adaptacji spolecznej dzieci i mlodziezy z niepetnosprawnosciq intelektualng.
Podkresla w artykule fakt, iz rozw¢j dzieci z niepelnosprawnoécia intelek-
tualng przebiega znacznie wolniej niz u dzieci zdrowych. Wspomina
o zmianie podejscia do os6b niepelnosprawnych; kiedy$ koncentrowano
sie przede wszystkim na aspekcie medycznym. Z czasem ujecie to ewolu-
owalo do kwestii spotecznych takich jak zaburzenie kooperacji jednostki
chorej ze spoteczenistwem, ktére odtraca taka osobe. W tekscie przywoluje
termin ,kompleks réznicy”, ktéry odnosi sie do sytuacji, gdy miodziez
niepelnosprawna intelektualnie sama dostrzega inno$¢ miedzy nimi a ré-
wiesnikami. Ewa Bartu$ wymienia za DSM-5 trzy kryteria stanowiace
o niepetnosprawnosci intelektualnej. Artykul zawiera réwniez charaktery-
styke rozwoju emocjonalnego w poszczegélnych stopniach niepel-
nosprawnoéci intelektualnej (lekkim, umiarkowanym oraz glebokim). Na-
kreslono problem utrudnionego rozwoju interakcji miedzy dzieckiem
a rodzicem spowodowany jedynie biernym odbiorem emocji przez chora
osobe. Autorka podkresla, ze rozwdj w zakresie umiejetnosci empatycz-
nych moze by¢ utrudniony z powodu dlugo trwajacego egocentryzmu
badz braku rozumienia subiektywnych uczué innych oséb.
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Nastepny z artykulow to Zaburzenia emocjonalne u dzieci niewidomych
i stabowidzqcych napisany przez Joanne Gladyszewska-Cylulko. Podobnie
jak jedna z poprzednich autorek, zwrécila ona uwage na trudnosci emocjo-
nalne u dzieci z deficytem wzroku, jednak tym razem skupiono uwage
tylko na tym zaburzeniu. Autorka wymienia przyczyny zaburzefi emocjo-
nalnych, ktérych mozna szukaé wsréd czynnikéw biologicznych oraz spo-
tecznych. Podkresla, Ze wczesna diagnoza oraz rehabilitacja moga zapobiec
badz zmniejszy¢ natezenie wystepowania zaburzeri emocjonalnych. Glady-
szewska-Cylulko zaznacza, Ze niesamowicie waznym aspektem w rozwoju
jest akceptacja ze strony najblizszego otoczenia. Osoba niewidoma lub
stabo widzaca odczuwajgca wsparcie rodziny ma duzo wieksza mozliwosé
wyksztalcenia cech sprzyjajacych pdézniejszej adaptacji. Autorka wymienia
oraz opisuje najczesciej wystepujace u 0s6b z deficytem wzroku zaburzenia
emocjonalne. Jako pierwszy opisuje stres wynikajacych z np. zagrozenia
fizycznego. Jako przykiad podata przejécie chodnikiem, ktére dla osoby
widzacej jest zwykla czynnoscig, a dla niewidomych wysoce stresujaca
aktywnoscig. Do specyficznych zaburzeri osob niewidomych zaliczyla tez
zaburzenia snu czy manieryzmy, czyli przykladowo nieuzasadnione ruchy
rak czy glowy. Kolejne zaburzenie emocjonalne wystepujace u tych oséb to
lek spowodowany nieprzewidywalnymi sytuacjami badZ zmianami, ktére
zaistnialty w poznanych juz wczesniej przez dziecko czynnosciach. Lek moze
tez objawiaé sie w postaci wstydu przed ujawnieniem swojej niepelno-
sprawnosci przed reszta spoleczenistwa. Autorka wymienia réwniez fobie
dotykania jako jeden z rodzajéw leku przejawiajacego sie u dzieci niewi-
dzacych lub stabowidzacych. W artykule zostaly przywotane cztery rézne
mechanizmy obronne stosowane przez dzieci z tym zaburzeniem. Sa to:
zaprzeczenie, wyparcie, projekcja oraz racjonalizacja. Do kazdego mecha-
nizmu zostala przywotana historia innej osoby prezentujgca dana sytuacje.

Joanna Kossewska poruszyta w tej czesci ksigzki temat Specyfiki rozwoju
proceséw emocjonalnych u dzieci z uszkodzonym stuchem. Autorka podkresla
w artykule, ze dzieci z uszkodzonym stuchem maja zdecydowanie ograni-
czone uczestnictwo w sytuacjach komunikacyjnych, a co za tym idzie, za-
burzony jest u nich rozw6j jezykowy. Kossewska przywoluje koncepcje
rozwoju kompetencji emocjonalnej za jej tworczynia - Carolyn Saarni.
Wymienia gléwne elementy tej koncepcji, a nastepnie szczegétowo je opi-
suje. Jako pierwsze wymienia $wiadomos¢ istnienia wiasnych stanéw emo-
cjonalnych oraz umiejetnos$¢ rozpoznawania emocji u innych oséb na pod-
stawie ich mimiki i kontekstu sytuacyjnego, w ktérym sie znajduje. Au-
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torka dalej opisuje zdolno$¢ do jezykowego opisu emocji przez dzieci
z uszkodzonym stuchem, ich predyspozycje do odczuwania empatii czy
umiejetnoé¢ rozumienia niespdjnosci pomiedzy stanem emocjonalnym
a jego ekspresja przez rézne osoby. Nastepnie przedstawia charakterystyke
procesu, jakim jest regulacja oraz kontrola wiasnych emocji, opisuje $wia-
domo$¢ znaczenia emocji w relacjach miedzy dzieckiem z uszkodzeniem
stuchowym a innymi osobami. Na koniec porusza temat ostatniego z wy-
mienionych elementéw koncepcji rozwoju kompetencji emocjonalnych
jakim jest poczucie wlasnej skutecznosci emocjonalnej.

Agnieszka Stopieni i Aneta Wojciechowska jako pierwsze w tej publika-
¢i zwrécily uwage czytelnikéw na temat Funkcjonowania emocjonalnego
dzieci ze spektrum autyzmu. Na poczatku charakteryzuja rozwéj emocjonal-
ny zdrowej osoby oraz zjawisko przywigzywania sie u matych dzieci. Na-
stepnie prezentuja teorie, iz zaburzenia ze spektrum autyzmu obejmuja
niejednorodng grupe pacjentéw, poniewaz zaburzenie to réznie sie objawia
u wielu oséb. Autorki przedstawiaja najbardziej rozpoznawalne cechy ASD
(ang. autism spectrum disorders) jakimi sa trudnoéci w funkcjonowaniu spo-
tecznym, ktére pojawiajg sie juz w pierwszym roku zycia dziecka z auty-
zmem. Najwazniejsze wymienione cechy to brak: kontaktu wzrokowego,
zachowan uwspdlniania uwagi, potrzeby dzielenia sie zainteresowaniami
z najblizszym otoczeniem czy uzywania gestykulacji w celu skomuniko-
wania sie oraz nierozpoznawanie swoich uczué oraz niemoznoé¢ ich na-
zwania. Stopient oraz Wojciechowska przedstawiaja ciekawe poréwnanie
zachowan pacjentéw z autyzmem wysoko funkcjonujacym z pacjentami
z zespolem Aspergera. Nastepnie poruszaja kwestie wspdtwystepowania
dodatkowych choréb psychicznych u mlodziezy z ASD, ktére jest nie-
zmiernie czeste. Autorki uwazaja, ze dalsze badania nad problemami emo-
cjonalnymi pacjentéw z autyzmem prawdopodobnie przyczynig sie do
stworzenia nowych form terapii, ktére poprawia jakos¢ zycia pacjentow.

Wazna problematyka, ktéra zostata poruszona przez Barbare Winczu-
re, to Rozwdj emocji i przywigzania dzieci ze spektrum autyzmu w kontaktach
z bliskimi. Autorka sygnalizuje, iz autyzm jest zaburzeniem skomplikowa-
nym, w ktérym trudnosci rozwojowe moga wystepowaé w réznych konfi-
guracjach, przede wszystkim w zakresie kontaktéw spotecznych, rozwoju
jezyka oraz réznych kompetencji. W obrazie zaburzenia widoczne jest
bardzo duze zréznicowanie reakcji emocjonalnych wséréd pacjentéw. Win-
czura prezentuje objawy autyzmu pojawiajace sie w pierwszych miesia-
cach zycia dziecka dzieki, ktérym rodzice orientuja sie, Ze niemowle napo-
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tyka trudnodci w rozwoju, przez co maja mozliwoéé podjecia wczesnej
terapii. W artykule zaprezentowano réwniez postawe dziecka autystycz-
nego, ktére woli kontakt z zabawka niz bliski i emocjonalny kontakt z zy-
wa osobg, np. rodzicem. Osoba autystyczna nie szuka i nie potrzebuje relacji
z innymi ludZzmi. Z tego powodu Winczura podkresla, Zze kontakt z rodzi-
cami, a mianowicie ich wrazliwo$é na emocje okazywane przez dziecko,
jest wysoce wazna i pozytywnie wplywajaca na jego rozwdj. Kolejny waz-
ny aspekt opisywany przez Winczure to rozpoznawanie i rozumienie emo-
gji przez autystykéw, ktore jest niewatpliwie zaburzone. W konsekwencji
dzieci wykazuja nieadekwatne zachowania spoteczne oraz reakcje emocjo-
nalne wobec innych os6b. Podkresla tez problem zaburzonych wiezi, ktéry
objawia sie obojetnoscig autystyka wobec swoich najblizszych.

Artykul, ktéry zamyka powyzsza publikacje, to Relacje emocjonalne mie-
dzy dzieckiem a jego rodzing we wczesnej interwencji autorstwa Sylwii Wrony.
Zostala tutaj podjeta préba jednoznacznego zdefiniowania emocji poprzez
zaprezentowanie zdan réznych oséb oraz opisania z jakich elementéw
sklada sie emocja. Précz tego Wrona prezentuje ciekawe zestawienie sze-
§ciu podstawowych emocji wraz z wyrazang przy nich ekspresja twarzy,
reakcja fizjologiczna oraz jej funkcja adaptacyjna. Autorka przedstawia
opracowanie wlasne na temat kregu ufnosci dla dzieci, ktéra jest swego
rodzaju poradnikiem dla rodzica. W artykule przedstawiono problemy z ja-
kimi przede wszystkim borykaja sie rodzice dziecka z zaburzonym rozwo-
jem. Sa to: sposoby wyrazenia emocji, ktére moga by¢ utrudnione ze
wzgledu na niewlasciwe ich odkodowywanie oraz nieharmonijnos¢ rozwo-
jowa dziecka. Dziecko z zaburzeniami rozwoju dojrzewa o wiele wolniej
niz jego réwiesnicy w takich sferach jak: emocjonalna, spoleczna i poznaw-
cza. Na zakoriczenie autorka chce ukazaé role oraz zadania stawiane przed
specjalistami w budowaniu prawidlowych relacji emocjonalnych miedzy
dzieckiem niepetnosprawnym badz o zaburzonym rozwoju a jego opieku-
nem. W tym celu prezentuje pie¢ najwazniejszych zasad wczesnej interwencji.

Emocje dzieci i mtodziezy z trudnoéciami w rozwoju i zachowaniu to bez
watpienia bardzo ciekawa publikacja dotyczaca zaburzeri rozwoju u dzieci
narazonych na negatywne czynniki srodowiskowe lub dotkniete choroba
lub niepelnosprawnoécia. Duzym walorem tej pozycji jest réznorodnosé
zebranych w niej artykuléow oraz badania przytoczone na potwierdzenia
przedstawionych teorii. Dodatkowo uwazam, ze osoby siegajace po te
pozycje wzbogaca swoja wiedze o propozycje oraz sposoby pracy z dzieé-
mi i mlodzieza z trudnoéciami w rozwoju i zachowaniu.



