
SAMOOKALECZENIA  – JAK REAGOWAĆ? 

 

Samookaleczenie to bezpośrednia autodestruktywność, dążenie do wyrządzenia sobie natychmiastowej 

szkody cielesnej, ale bez zamiaru samobójczego. Samookaleczenia nie oznaczają pragnienia odebrania 

sobie życia. Nie opierają się one na tendencjach samobójczych. Wiele osób dokonujących 

samookaleczeń nie ma myśli samobójczych. Osoby dokonujące samookaleczeń są natomiast w grupie 

podwyższonego ryzyka jeśli chodzi o samobójstwo. Samouszkodzenie może też doprowadzić do 

śmierci w wyniku  przypadku lub komplikacji.  
 

Jak młodzież się samookalecza: 

 nacinanie skóry ostrym narzędziem– najczęściej: przedramię, i ramię, wewnętrzne strony ud -

żyletka, szkło, nóż, kapsel, temperówka, 

 drapanie np. cyrklem, szpilką; gryzienie lub pocieranie do uszkodzeń skóry, nakłuwanie, 

 intensywne szorowanie skóry, doprowadzające do zdarcia naskórka tzw. mokre (polewanie 

środkami czyszczącymi) lub suche (przy użyciu np. ołówka, cyrkla), 

 połykanie ostrych przedmiotów, 

 poparzenia wodą, chemikaliami na rany; przypalanie, 

 zadawanie sobie ciosów, obijanie się o ściany, uderzanie o coś twardego, 

 wyrywanie włosów, brwi, rzęs, 

 podduszanie się - torby plastikowe, 

 podwieszanie, podwiązywanie kończyn, 

 prowokowanie wypadków. 

Funkcje samookaleczenia - dlaczego młodzież się samookalecza? 

1. RYTUAŁ DNIA - Mogą być rytuałem dnia, dokonywane najczęściej na koniec dnia . Jest to sposób 

na pozbycie się negatywnych emocji nagromadzonych w ciągu dnia. Pozwala wyciszyć się przed nocą, 

najczęściej jest skrzętnie ukrywana. Można ją porównać do pisania intymnego pamiętnika. 

2. OBNIŻANIE EMOCJI - Podejmowane w stanach silnego pobudzenia emocjonalnego (impulsywne 

samookaleczanie) Często w sytuacji niezrozumienia, odrzucenia, poniżenia. Często do takich 

samookaleczeń dochodzi w szkolnych toaletach. Szkoła jest miejscem bardzo wymagającym dla 

nastolatków, często dochodzi tu do frustracji. Samookaleczeń dokonuje się tym, co jest dostępne pod 

ręką (uderzanie się, szczypanie, temperówka). 

3. KONTROLA -  Próba odzyskania kontroli:  kiedy nastolatek myśli, że nie ma wpływu na własne 

życie, że nie ma możliwości zmiany własnego życia. To nastolatki, które myślą, że nie maja na nic 

wpływu. Samouszkodzenie przynosi kontrole i ulgę. Nastolatek odzyskuje władzę nad czymś „ Nie 

mam wpływu na nic w moim życiu, ale mam wpływ na samouszkodzenia”. Dlatego jest im tak trudno 

dostosować się do kontraktu dawanego przez osoby trzecie. 

Terapeuci i rodzice ponoszą porażkę w pracy z samookaleczeniami, dlatego że kontrolując zabierają 

narzędzia, dają w zamian przymus. Często nastolatki skierowane na siłę, wbrew sobie, do szpitala w 

trakcie pobytu podporządkowują się – oszukując w ten sposób personel. Następnie ze zdwojoną siłą 

dokonują samookaleczenia po wyjściu. 



4. KARA - Samookaleczenie jako kara : za niską samoocenę, reakcja na stres, złość, konflikt. 

Nastolatek karze siebie albo za brak reakcji albo za to, że za bardzo impulsywnie zareagował. Pojawia 

się myślenie „ powinnam...”.  Odnosi się również do karania innych - zwłaszcza bliskich. 

Nie pytajmy nastolatków z historią samookaleczenia o ich zalety i mocne strony. Oni najczęściej nie 

odpowiadają na takie pytania. 

5. OCZYSZCZENIE - Samookaleczenie jako forma oczyszczenia – bo nastolatki z problemem 

samouszkodzeń czują się „brudne”. Spływająca krew – można ją porównać do wyciekających 

zanieczyszczeń. Mogą temu towarzyszyć wymioty. 

7. WSTYD - Chęć pozbycia się tej emocji może prowadzić do samookaleczania. 

8. Samookaleczenie jako forma zaistnienia w gronie rówieśniczym. Czasem są przez nastolatków 

gloryfikowane.  

9. CZASEM Samookaleczenia są też sposobem na zdobycie uwagi.  

Nowych zachowań uczymy się, jeśli otrzymujemy więcej wzmocnień pozytywnych niż 

negatywnych. Samookaleczenie daje wzmocnienie pozytywne: spadek napięcia nerwowego, ulga, 

obniżenie lęku, obniżenie bólu. Samookaleczenia uzależniają tak samo jak środki 

psychoaktywne. 

Jeśli rozpoznamy uzależnienie od samookaleczeń to kierujemy córkę do psychiatry, bo konieczne jest 

włączenie farmakoterapii. Dochodzi bowiem do uzależnienia m. in. od reakcji wzmożonego 

wydzielania betaendorfin w wyniku okaleczenia się. 

Znaki ostrzegawcze poprzedzające samookaleczenia: 

 ograniczenie lub unikanie dotychczasowej aktywności (np. zainteresowań, spotkań 

towarzyskich), 

 wycofywanie się z kontaktów towarzyskich lub nieoczekiwane poszukiwanie nowych 

kontaktów (np. ponadwymiarowe spędzanie czasu w sieci), 

 problemy ze snem, 

 problemy z apetytem, 

 manifestacja silnego buntu oraz permanentne nieprzestrzeganie znanych zasad, 

 skłonność do zachowań agresywnych, 

 tendencja do zachowań impulsywnych i ryzykownych, 

 w sytuacji kryzysu - albo opór przed poszukiwaniem pomocy i porady, specjalistów, albo duża 

determinacja w szukaniu wsparcia specjalisty (strach), 

 ukrywanie przed najbliższymi samookaleczeń np. noszenie długich rękawów i spodni 

nieadekwatnie do pogody, dekorowanie nadgarstków szczelnie przylegającymi opaskami i 

bransoletami, 

 szukanie w sieci lub w szkole osób mających doświadczenia autodestrukcyjne, 

 stany przygnębienia, zagubienia, smutek, skłonność do płaczu, 

 rozdrażnienie, nadwrażliwość na bodźce zewnętrzne, skłonność do złości, agresji, 

 łatwość popadania w skrajne nastroje, labilność emocjonalna, 

 stany apatii, obojętności, braku motywacji do działania, 

 stan ogólnego zniechęcenia, znudzenia, 

 dominacja pesymistycznego myślenia; „widzenie wszystkiego w czarnych barwach”, 

 poczucie odrzucenia („nikt mnie nie kocha”, „nikt mnie nie potrzebuje”), 



 poczucie winy (prawie zawsze nieadekwatne do okoliczności), 

 uczucie wewnętrznego napięcia, niepokoju najczęściej bez obiektywnej przyczyny, 

 nieoczekiwane i nieuzasadnione zainteresowanie tematem śmierci; myśli samobójcze, 

 NISKA SAMOOCENA, MAŁE POCZUCIE WŁASNEJ WARTOŚCI, 

 lęk przed oceną zewnętrzną, poczucie nieumiejętności sprostania oczekiwaniom najbliższych, 

 poszukiwanie osób mających doświadczenia w samookaleczeniach 

RADY DLA RODZICÓW 

Odkrycie samookaleczeń to początek odkrywania tajemnic dziecka. Punktem wyjścia jest 

uświadomienie SOBIE, że nastolatkowi wydaje się, że dorośli myślą, że oni cierpią z błahych 

powodów. A tymczasem tak nie jest, dla nich to poważne problemy. PRZEDE WSZYSTKIM 

ROZMOWA. Gdy dojdzie do rozmowy, dobrze jest pamiętać, że to bardzo delikatny temat - dla obu 

stron. Nie ma więc co strzelać serią pytań w nadziei, że będzie szybko po sprawie.  

 

JAK ROZMAWIAĆ Z NASTOLATKĄ, KTÓRA DOKONUJE SAMOOKALECZEŃ: 

Najbardziej pomagamy, jeżeli reagujemy z akceptacją, zrozumieniem, współczuciem i szacunkiem. 

Zachęca to osobę do uwierzenia w to, że może ona liczyć na zrozumienie i pomoc; że być może jej 

zachowanie nie jest „złe” ani bezsensowne, a jej sytuacja beznadziejna. 

O CO ZAPYTAĆ, GDY CÓRKA  JEST GOTOWA NA ROZMOWĘ: 

Rozmowa 

„- Pokaż mi blizny, 

- Dlaczego? 

- Chcę zobaczyć, ile razy mnie potrzebowałaś, a mnie przy Tobie nie było”. 

 co stresującego się dzieje w Twoim życiu, 

 z czym masz trudności, 

 w jaki sposób samookaleczanie się pomaga Ci i czego potrzebujesz ode mnie w danej chwili. 

Można też wspólnie poszukać nowych, mniej szkodliwych, sposobów na radzenie sobie ze stresem, 

napięciem i nieprzyjemnymi emocjami. 

Nigdy nie mów nastolatkowi, który się samookalecza: 

 nie martw się, wszystko się ułoży, 

 nie przejmuj się, 

 wyrośniesz z tego, 

 ogarnij się, 

 musisz „wyjść na ludzi”, 

 weź się w garść, 

 co ci strzeliło do głowy ? 

 

 

 



RODZICU: 

1. naucz się rozpoznawać, kiedy dziecko mówi – słowami, tonem głosu, wyrazem twarzy, postawą 

ciała – że doznaje dużego stresu 

2. ucz się mądrej empatii; wyczuwaj nastroje dorastającego dziecka 

3. zwróć uwagę, jak sam radzisz sobie ze stresem i jakich strategii używasz do jego przezwyciężania; 

zastanów się, czy są one dobrym przykładem dla twojego dziecka 

4. bądź w kontakcie ze swoim umysłem i ciałem – zastanów się, co czujesz, gdy jesteś zestresowany 

ijak się wtedy zachowujesz 

5. bądź pełen wyrozumiałości i współczucia zarówno dla własnego dziecka, jak i dla siebie 

Osoba dokonująca samookaleczeń - wymaga ZAWSZE podjęcia terapii indywidualnej oraz rodzinnej. 

Terapia to nauka: 

 jak radzić sobie z porażką, przeżywać frustrację, 

 jak radzić sobie z bólem psychicznym bez uszkadzania siebie, 

 jak zdobywać dystans do siebie, 

 jak akceptować się z całym dobrodziejstwem inwentarza, 

 jak od nowa nauczyć się akceptować własne ciało, kochać je i dbać o jego potrzeby, 

 jak przerwać zaklęty krąg ranienia się i wstydu z tego powodu, więc znowu ranienia, 

 jak wyrwać się z odrętwienia bez konieczności „dawkowania” sobie endorfin poprzez cięcie, 

 jak zmieniać wzorce myślenia itd. 

Terapia ma na celu: 

 naukę konstruktywnego rozwiązywania problemów, 

 naukę komunikowania swoich potrzeb w społecznie akceptowany sposób (a nie przez 

samookaleczenia), 

 naukę bezpiecznego wyrażania negatywnych emocji, 

 uczenie rozpoznawania emocji i napięcia oraz sygnałów ostrzegawczych samouszkodzeń, 

 uczenie zdrowych sposobów radzenia sobie z napięciem i stresem – „jeśli nie samookaleczanie, 

to co?” 
 

CO CHRONI MŁODZIEŻ PRZED PODEJMOWAMNIEM ZACHOWAŃ 

AUTODESTRUKCYJNYCH: 

 silna, bezpieczna więź emocjonalna z rodzicami; jest ona matrycą przyszłych relacji dziecka z 

innymi ludźmi w jego dorosłym życiu; bezpieczna czyli taka, w której rodzic jest dostępny 

emocjonalnie i fizycznie, a dzięki temu dziecko aktywnie poszukuje bliskości i kontaktu z nim, 

otwarcie komunikuje swoje uczucia, napięcie i odczuwany dyskomfort. 

W okresie separacji i indywiduacji, który jest oddzielaniem się od rodziców, emocją która umożliwia 

separację jest złość. Nastolatek buntuje się, poszukuje granic i sprawdza, które zasady może łamać. To 

jest potrzebne do kształtowania się tożsamości nastolatka. Zbuntowany nastolatek może być 

akceptowany przez rodziców, mimo że stawiają mu oni granice. Gorzej jeśli poprzez swój bunt 

nastolatek nie jest akceptowany. 



 odpowiednie do wieku granice i zasady zachowania, dające swobodę, ale również obowiązki,  

dostosowane do jego możliwości rozwojowych, 

 adekwatne wymagania, uwzględniające jego potencjał, 

 czas, uwaga i zaangażowanie rodziców w jego sprawy – by czuło się ważne i potrzebne, 

 budowanie przekonania, że trudne sytuacje są częścią życia, więc nie należy się ich bać, tylko  

rozprawiać się z nimi, czerpiąc, gdy to konieczne pomoc od innych.
i
 

                                                             
i Materiały pochodzą ze szkolenia realizowanego przez Ośrodek Psychoterapii SUKCES 


