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MALE DZIECI W WARUNKACH KRYZYSOWYCH #6 STYCZEN 2023 ROKU

Dlaczego wsparcie opiekundw

w zakresie zdrowia psychicznego
w warunkach kryzysowych jest
krytyczne dla holistycznego
rozwoju matych dzieci

Inwestycje w programowanie wielosektorowe, ktére promuje i chroni zdrowie psychiczne i dobre
samopoczucie psychospoteczne opiekundw i ich dzieci, s niezbedne w warunkach kryzysu, ale
rzadko traktuje sie je priorytetowo. Opiekunowie matych dzieci maja do czynienia z wyjatkowymi
czynnikami ryzyka, ktére moga bezposrednio wptywac¢ na ich zdolnos$¢ do zapewnienia opieki,
ktora jest kluczowa dla catosciowego rozwoju dziecka.

Do tej pory niewiele zainwestowano w finansowanie inicjatyw i dziatan, ktére dotycza

tych czynnikéw ryzyka oraz promuja i chronig zdrowie psychiczne i dobre samopoczucie
psychospoteczne opiekundw i ich dzieci. Ten brak inwestycji i priorytetéw doprowadzit do tego,
ze opiekunowie i ich mate dzieci wypadaja z obiegu, co ma szkodliwe skutki indywidualne i
ogolnospoteczne.

Zdrowie psychiczne i warunki psychospoteczne zbierajg ogromne zniwo w rodzinach,
spotecznosciach, a na wieksza skale w gospodarce. Na catym swiecie blisko 1 mld oséb zyje z
zaburzeniami psychicznymi (WHO, 2020). Przewiduje sie, ze powszechnie wystepujace zaburzenia
zdrowia psychicznego, takie jak depresja i lek, z reguty podwajaja sie podczas kryzysow
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humanitarnych (WHO, 2022). Szacuje sie, ze prawie jedna na pie¢ oséb zyjacych w srodowisku
dotknietym konfliktem i kryzysem (22,1%) zyje z zaburzeniami psychicznymi, a jedna na 11 (9%)
ma umiarkowane lub powazne zaburzenia psychiczne (Charlson, et al. 2019). Dowody wskazuija,
ze spoteczne uwarunkowania zdrowia psychicznego (ubdstwo, przemoc, dyskryminacja, izolacja,
state czynniki stresogenne itp.) s bezposrednio zwigzane z wystepowaniem zaburzen zdrowia
psychicznego w warunkach konfliktu i kryzysu (Miller, et al. 2021).

Pomimo skali problemu, wiele dotknietych nim spotecznosci nie otrzymuje zadnych swiadczen

z zakresu zdrowia psychicznego i wsparcia psychospotecznego, poniewaz systemy opieki sa
nieodpowiednie lub nie istnieja. Szacuje sie, ze kraje o niskich dochodach przeznaczaja na
zdrowie psychiczne $rednio 0,5% swoich wydatkéw zdrowotnych, przy czym duza czes¢ pieniedzy
przeznaczana jest na nadmiernie rozbudowane ustugi medyczne, przy niewielkich lub zadnych
inwestycjach w ustugi Swiadczone na poziomie spotecznosci lokalnych. W skali globalnej liczba
ta prawie nie wzrasta, a rzady wydaja zaledwie 2% budzetu zdrowotnego na zdrowie psychiczne
(WHO, 2021). Wedtug przeprowadzonej w 2019 r. analizy globalnego finansowania dziatan w
zakresie zdrowia psychicznego i wsparcia psychospotecznego dzieci i rodzin (MHPSS) w ramach
pomocy rozwojowej i humanitarnej, jedynie 0,31% oficjalnej pomocy rozwojowej i 1% srodkow z
sektora prywatnego przeznaczono na finansowanie wsparcia psychicznego i psychospotecznego
dzieci, mtodziezy i rodzin (MHPSS) (The MHPSS Collaborative, 2022). Czesto to wtasnie opiekunowie,
ich dzieci i inne zmarginalizowane spotecznosci ptaca najwieksza cene za owe zaniedbania.

Dlaczego zdrowie
psychiczne opiekunow w
warunkach kryzysu ma
Znaczenie...

Ldrowie i dobre samopoczucie
psychiczne opiekundw i dzieci sg ze
sobg nierozerwalnie zwigzane,

zwtaszcza w pierwszych latach, kiedy dziecko
rosnie najszybciej.

Okoto 1 na 5 0s0b a) bezposrednich sposobach poprawy zdrowia psychicznego opiekunow
w srodowiskach dotknigtych konfliktem i

i . . . b) podejsciu do catej rodziny, ktdre wspiera zdrowie psychiczne opiekundw
kryzysem zyje z zaburzeniami psychicznymi.

i daje im narzedzia do angazowania sig w opieke nad innymi

Ldrowie psychiczne opiekuna =
znaczacy czynnik prognostyczny
niekorzystnych wynikow dziecinstwa,
poniewaz utrudnia zdolno$c opiekuna do
zapewnienia wrazliwej opieki.

ze wzgledu na ich wtasne zdrowie psychiczne i zdolno$é do reagowania
rodzicielskiego, co ma wyrazny wptyw na zdrowy rozwdj i odpornosc ich
dzieci, przysztych pokolen i spotecznosci.
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Integralnym elementem
odpowiedzialnej opieki

sg radosne interakcje
opiekun-dziecko. Dzieci

ucza sie i rozwijajg poprzez
zabawg, wykorzystujac swojg
wyobraznig, kreatywnosc i
badajac otaczajacy je Swiat.
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Odpowiedzialna opieka dla holistycznego rozwoju

W warunkach konfliktu i kryzysu odpowiedzialna opieka stuzy jako krytyczny bufor i czynnik
ochronny dla rozwijajacego sie dziecka. Jest to tym bardziej wazne w przypadku matych dzieci,
ze wczesne lata zycia dziecka bezposrednio ksztattuja to, kim stanie sie ono w dorostym zyciu.
Odpowiedzialna relacja miedzy opiekunem a dzieckiem jest podstawa w okresie prenatalnym
az do trzeciego roku zycia. To wtasnie wtedy dziecko rosnie najszybciej i jest w gtéwnej mierze
zalezne od swoich opiekundw, nie tylko w kwestii ochrony i przetrwania, ale takze pomocy w
radzeniu sobie emocjonalnie i budowaniu fundamentalnych zdolnosci do samoregulacji, uczenia
sie, rozwoju spotecznego, jezyka i eksploracji (Winston i Chicot, 2016). W wielu kulturach zdrowe
interakcje miedzy opiekunem a matym dzieckiem obejmuja czutg komunikacje, przytulanie,
usmiech i kontakt wzrokowy, co pomaga stymulowac¢ potaczenia w mézgu i umacniac wiezi.

Te interakcje ochronne prowadza do zdrowego rozwoju i uczenia sie, pomagajac jednoczesnie
ztagodzi¢ skutki stresu i przeciwnosci losu (Center on the Developing Child, Harvard University,
n.d.).

Integralnym elementem odpowiedzialnej opieki sg radosne interakcje opiekun-dziecko. Dzieci
ucza sie i rozwijaja poprzez zabawe, wykorzystujac swoja wyobraznie, kreatywnosc i badajac
otaczajacy je $wiat. Poprzez zabawe opiekunowie moga wspiera¢ zdrowy rozwdj spoteczny,
poznawczy i emocjonalny matych dzieci, zachecajac je jednoczesnie do zdobywania umiejetnosci
i ksztattowania poczucia wtasnej wartosci. Badania pokazuja, ze istnieje zwigzek miedzy zabawa
a zdolnoscia dziecka do rozumienia i radzenia sobie z wymaganiami otoczenia, jak reagowac na
wyzwania za pomocg twérczego rozwigzywania probleméw i znajdowac sposoby radzenia sobie z
niepokojem w sytuacjach stresowych (The LEGO Foundation, 2022).

/drowie psychiczne i dobre samopoczucie
psychospoteczne opiekunow

Opieka nad niemowletami i matymi dzie¢mi to trudne zadanie, ktdre staje sie jeszcze bardziej
skomplikowane w warunkach konfliktu i kryzysu, kiedy cate spotecznosci moga zostac
przesiedlone, a tradycyjne zrédta wsparcia moga byc¢ niedostepne. Opiekunowie, np. rodzice, inni
cztonkowie rodziny, rodzice zastepczy i inne osoby odpowiedzialne za opieke nad dzieckiem,
moga napotkac wiele przeszkdd, ktére moga utrudniac zdrowe, czute i petne zabawy interakcje z
matymi dzie¢mi. Od opiekunéw wymaga sie szybkiego przystosowania do niestabilnych sytuacji, a
jednoczesnie dbania o siebie i dobro swoich dzieci w srodowiskach, ktére moga by¢ niebezpieczne,
nieprzewidywalne i nieznane.

Stres, z ktdrym zmagaja sie opiekunowie, jest czesto potegowany przez spoteczne uwarunkowania
zdrowia psychicznego i moze doprowadzic do negatywnych skutkéw w zakresie zdrowia
psychicznego. Zte zdrowie psychiczne moze przejawiac sie na rézne sposoby, w tym rézny

poziom dyskomfortu, taki jak lek, zal, smutek, trudnosci ze snem lub inne reakcje, w zaleznosci

od czynnikéw indywidualnych, rodzinnych i srodowiskowych. Opiekunowie moga doswiadczac
niskiego poziomu energii, zmagac sie z problemem braku czasu na nawigzanie wiezi i zabawe

z dzie¢mi i generalnie czuc sie przyttoczeni lub niezdolni do radzenia sobie z powszechnymi
wzlotami i upadkami rodzicielstwa.

Przewazajaca wiekszo$¢ zadan zwigzanych z opieka czesto spoczywa na matkach, co poteguje
rézne czynniki ryzyka, z ktérymi juz sie zmagaja w warunkach konfliktu i kryzysu. Dotyczy to
zwtaszcza matek dorastajacych i samotnie wychowujacych dzieci. Tak jak ryzyko wystapienia
zaburzen zdrowia psychicznego jest wyzsze w spotecznosciach dotknietych konfliktem i kryzysem,
tak réwniez ryzyko zaj$cia w cigze przez nastolatki (UNICEF, 2021). Depresja wystepujaca w
okresie okotoporodowym jest powszechna wérdd kobiet, a jeszcze bardziej wsréd mtodocianych
matek (Gureje, 2020); okoto 20% matek w krajach o niskim i $rednim dochodzie (w 2021 roku

kraje o niskim i srednim dochodzie przyjety 83% swiatowych uchodzcow (UNHCR global trends,
2021)) cierpi na zaburzenia psychiczne po porodzie, w poréwnaniu z prawie dwukrotnie wyzszym
odsetkiem w krajach o wysokim dochodzie (WHO, 2015).
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Dane wskazuja, ze stabe zdrowie psychiczne opiekundéw moze by¢ zwiazane z niekorzystnymi
wynikami w dziecifstwie, takimi jak niska waga urodzeniowa, wczesniactwo, opéznienia
rozwojowe i rézne problemy zdrowotne w pézniejszym okresie zycia (Zhang, et al, 2018;
Badania pgkazujq, 7e zdrowie Abimana, et al, 2020; Spry, et al. 2020). Okotoporodowe zdrowie psychiczne i warunki
psychiczne opiekunéw jest psychospoteczne zostaty powigzane ze zwiekszonym ryzykiem trudnosci w karmieniu piersia,
gorszymi praktykami pielegnacyjnymi i zaburzeniami wiezi i przywigzania miedzy matka

scisle powigzane z roznymi a dzieckiem (McNab et al, 2022). Ponadto liczne badania wykazuja, ze zdrowie psychiczne
niekorzystnymi Wynikami opiekundw, w tym stres psychospoteczny, ,moze prognozowac zdrowie psychiczne dziecka w
W dzieciﬁstwie, takimi jak $rodowiskach dotknietych konfliktem i kryzysem poprzez rozprzestrzenianie sie stresujacych
) ) $rodowisk spotecznych, a takze $ciezek biologicznych” (np. Eltanamly et al,, 2019; Verdeli et
niska waga UI'O[IZB"IOW&, al, 2016; Weissbecker et al,, 2019; Slone & Mann, 2016; Devakumar et al., 2014, cytowani przez
wczesniactwo, opdznienia UNICEF et al, 2020).
rozwojowe i rdzne problemy Juz same te czynniki podkreslaja znaczenie priorytetowego traktowania i inwestowania
zdrowotne w p(jz'niejszym w dobre samopoczucie i wsparcie opiekunéw w spotecznosciach dotknietych konfliktem i

kryzysem, ze wzgledu na wptyw, jaki ich zdrowie psychiczne ma na dobre samopoczucie i
odpornosc ich dzieci, przysztych pokolen i catych spotecznosci. Aby spotecznosci mogty sie
rozwija¢, musi nastgpi¢ zmiana w kierunku docenienia opiekundw, zwtaszcza matek w okresie
okotoporodowym.

okresie zycia.

Przyktady interwencji opartych na dowodach, ktdre przyjmujg catosciowe
podejscie do rodziny w celu promowania zdrowia psychicznego i dobrego
samopoczucia psychospotecznego opiekundw, opieki responsywnej i
wczesnej nauki:

s ops Thinking Healthy Programme jest pierwsza skalowalna strategia psychologiczng
Thmkmg Healthy zatwierdzong przez WHO do leczenia depresji okotoporodowej w krajach o niskich
ngramme i Srednich dochodach. Terapia moze by¢ skutecznie prowadzona przez osoby bez

wczesniejszego szkolenia w zakresie zdrowia psychicznego i jest oparta na technikach
poznawczo-behawioralnych. Thinking Healthy jest realizowany w grupach lub poprzez
wizyty domowe, w ostatnim trymestrze ciazy - i trwa do okoto 10 miesiaca po porodzie.
Terapia skupia sie na przygotowaniu do porodu, przybyciu dziecka, zdrowiu osobistym
matki oraz jej relacji z dzieckiem i osobami z otoczenia. Mechanizm ten byt rygorystycznie
testowany wsrod 1,2-milionowej populacji pakistaiskiej; przebadano okoto 4000 kobiet

w cigzy - 903 z nich miato depresje okotoporodowa. Terapia kosztowata ponizej 10 USD
na kobiete rocznie i doprowadzita do powrotu do zdrowia 3 z kazdych 4 leczonych kobiet
(Rahman, et al. 2008).

Caregiver Support Caregiyer Support Intervention (CSI) m? na celu wsparcie rodzic'iellstwa Po?rzez obnizenie
. stresu i poprawe dobrego samopoczucia psychospotecznego wsréd rodzicow, przy
Intervention jednoczesnym zwiekszeniu wiedzy i umiejetnosci zwiazanych z pozytywnym rodzicielstwem.

CSl dziata na rzecz obnizenia stresu i poprawy samopoczucia rodzicéw i innych opiekundw.

Inicjatywa wzmacnia mozliwosci opiekunédw poprzez wspieranie ich w jak najlepszym
wykorzystaniu wiedzy i umiejetnosci rodzicielskich, ktére juz posiadaja. Wszystko to

stuzy ostatecznie dalszemu wspieraniu dzieci dotknietych konfliktem poprzez poprawe
psychospotecznego samopoczucia oséb, ktére sie nimi opiekuja. CSI, opracowany przez
War Child Holland, jest obejmujaca dziewiec sesji terapia grupowa, prowadzona przez
niewyspecjalizowanych, przeszkolonych i nadzorowanych edukatoréw. tacznie 66%
syryjskich opiekunéw, ktérzy wzieli udziat w terapii w Libanie, zgtosito obnizenie poziomu
stresu, a 54% poinformowato o stosowaniu mniej surowego rodzicielstwa wobec swoich
dzieci (Miller, et al. 2020).
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https://www.who.int/publications/i/item/WHO-MSD-MER-15.1
https://www.warchildholland.org/intervention-csi/
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Caring for the Caregiver ma na celu rozwijanie umiejetnosci pracownikéw pierwszej linii
w zakresie doradztwa opartego na mocnych stronach, aby zwiekszy¢ pewnos¢ siebie
opiekunéw i pomdc im w rozwijaniu umiejetnosci radzenia sobie ze stresem, dbania o
siebie i rozwigzywania konfliktéw, aby wspierac ich dobrostan emocjonalny. Opracowany
przez UNICEF, DSI-NRF Centre of Excellence in Human Development, na Uniwersytecie
Witwatersrand, oraz Harvard T.H. Chan School of Public Health, Caring for the Caregiver
to podstawowy pakiet szkoleniowy, ktéry skupia sie na zaangazowaniu opiekuna i rodziny
w celu wzmocnienia relacji i zachecenia rodzin do wspierania i ochrony wtasnych dzieci.
W programie Caring for the Caregiver rola doradcy jest rozwijanie zdolnosci rodziny

do rozwigzywania problemdéw, znajdowania odpowiednich rozwigzan i przekazywania
istotnych umiejetnosci, ktére mozna wykorzysta¢ w wielu réznych sytuacjach na przestrzeni
catego zycia.

Reach Up and Learn ustala cotygodniowe lub dwutygodniowe wizyty domowe dla niemowlat
i matych dzieci od szesciu miesiecy do 42 miesiecy. Pierwotnie opracowany na Jamajce,

z ponad 30-letnimi badaniami i wynikami, program wizyt domowych wykazat poprawe
funkcji poznawczych, spotecznych, edukacyjnych i korzysci dla zdrowia psychicznego oraz
zwiekszenie zarobkéw. Reach Up and Learn dostarcza odpowiednich dla wieku aktywnosci,
ktére sq wprowadzane, a nastepnie powtarzane w okreslonych odstepach czasu, aby poméc
wzmocni¢ kluczowe pojecia. Wizyty domowe koncentruja sie na podejsciu modelowym, w
ktérym odwiedzajacy demonstruje pozytywne, zabawne interakcje z dzieckiem, a nastepnie
wspiera opiekuna w prowadzeniu wtasnych pozytywnych interakcji z podopiecznym.
Miedzynarodowy Komitet Ratunkowy zaadaptowat Reach Up and Learn na Bliskim
Wschodzie, co wykazato pozytywna reakcje ze strony uchodzcow i opiekunéw spotecznosci
goszczacej na temat wizyt domowych, zauwazajac, ze ich dzieci nauczyty sie nowych
umiejetnosci i staty sie bardziej prospoteczne w wyniku ich uczestnictwa, przedstawionych w
raporcie Reach Up and Learn in the Syria Response.
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https://www.unicef.org/documents/caring-caregiver
https://reachupandlearn.com/about/pting-and-implementing-evidence-based-home-visiting
https://www.rescue.org/sites/default/files/document/4803/irc-rul-reportapril27-2020revised-2-10-22.pdf

Baytna

Semillas de Apego
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Baytna - co po arabsku oznacza ,nasz dom” - to prowadzony przez uchodZzcéw, oparty

na zabawie model rozwoju wczesnodzieciecego, ktéry obejmuje zabawe, nauke oparta,
na dociekaniu, opowiadanie historii, sztuke i ruch. Amna, wczesniej znana jako Refugee
Trauma Initiative, wspiera dobre samopoczucie psychiczne i emocjonalne uchodzcéw i
innych przesiedlonych spotecznosci. Podejscie to ktadzie duzy nacisk na tozsamos¢ dzieci,
ich przynaleznos¢ i rados$¢. Poprzez model Baytna Hub budujg one zdolnos¢ lokalnych,
oddolnych organizacji do realizacji programu w réznych sytuacjach kryzysowych.

Ocena przeprowadzona przez University of Virginia Humanitarian Collaborative (2022)
wykazata obiecujace wyniki programu Baytna, w tym poprawe w zakresie kamieni
milowych rozwoju dzieci, rozwoju spoteczno-emocjonalnego i silniejszych relacji z
opiekunami. Opiekunowie zgtaszali, ze zaobserwowali szereg pozytywnych zmian u
swoich dzieci, zwtaszcza w zakresie ich dobrego samopoczucia emocjonalnego i rozwoju
psychospotecznego. Informowali, ze poprawit sie sen ich dzieci i ze byty one ogélnie
spokojniejsze i szczedliwsze. Dzieci czuty sie bezpiecznie w interakcjach z innymi i miaty
mozliwos$¢ rozwijania umiejetnosci spotecznych oraz nawiazywania pozytywnych relacji z
réwiesnikami i animatorami.

Semillas de Apego to grupowy, sSrodowiskowy program psychospoteczny realizowany

w 15-tygodniowych sesjach przez animatoréw srodowiskowych dla opiekunéw dzieci.
Program promuje zdrowie psychiczne opiekunéw jako wynik i jako droge do promowania
zdrowych i pielegnujacych relacji, ktére sg niezbedne dla odpowiedniej regulacji i
zdrowego spotecznego rozwoju emocjonalnego dzieci, narazonych na konflikt, przymusowe
przesiedlenia i inne przeciwnosci. Program zostat opracowany przez Uniwersytet Los

Andes w Kolumbii we wspétpracy z Child Trauma Research Programme na Uniwersytecie
Kalifornijskim w San Francisco i byt testowany w réznych fazach: pilotaz w celu sprawdzenia
jego stusznosci i akceptowalnosci, ewaluacja wptywu w warunkach trwajacego konfliktu
oraz pilotaz w celu sprawdzenia jego skalowalnosci. Ocena wptywu wykazata zmniejszenie
0 46% objawoéw leku u opiekundw, ktérzy uczestniczyli w programie, zmniejszenie o 36%
objawdéw leku i niepokoju u dzieci oraz zwiekszenie o 68% szansy, ze dzieci beda wykazywac
podstawowe kompetencje spoteczne i emocjonalne.

Jak pracownicy organizacji humanitarnych
promuj3 i chronig zdrowie psychiczne i dobre
samopoczucie psychospoteczne opiekunow

Podmioty udzielajace pomocy humanitarnej moga priorytetowo traktowac wielowarstwowe,
wielosektorowe programowanie i podejscia, ktére dotycza zdrowia psychicznego i dobrego
samopoczucia opiekunéw i matych dzieci. Na przyktad:

= Aby skutecznie pracowac z opiekunami i ich matymi dzie¢mi w miejscach dotknietych
konfliktem i kryzysem, programowanie powinno skupiac sie na wspieraniu opiekunéw,

matych dzieci i rodzin w obrebie spotecznosci i w miejscach (placéwki zdrowia, domy kultury

itp.), ktére czesto odwiedzaja i w ktdérych czuja sie komfortowo. Podobnie jak w przypadku
programowania i ustug wspierajacych wczesny rozwdéj dziecka i opiekunow, interwencje i
dziatania MHPSS sg najbardziej skuteczne, gdy sa zintegrowane z istniejgcymi ustugami i
opracowane we wspdtpracy z cztonkami spotecznosci (UNICEF, 2021).
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Odejscie od strategii jednosktadnikowych w kierunku terapii ,catej rodziny” lub terapii
opartych na rodzinie, ktére skupiaja sie na wczesnym wykrywaniu, reagowaniu i
zapobieganiu zaburzeniom zdrowia psychicznego u wszystkich cztonkédw rodziny, zgodnie z
tym, jak rodziny sg lokalnie zdefiniowane (The MHPSS Collaborative, 2021). Terapie rodzinne
maja potencjat do poprawy zdrowia psychicznego i samopoczucia dzieci i opiekunéw

oraz poprawy szeregu proceséw rodzinnych i wskaznikéw funkcjonowania. Bunn, et. al.
2022, doniesienia, ze terapie oparte na rodzinie sa ogélnie wykonalne do wdrozenia i
akceptowalne przez rodziny oraz procesy adaptacji kulturowej, w tym te, ktére wykorzystuja
komitety doradcze spotecznosci lub procesy konsultacji kulturowych, ktére moga zwiekszyc
akceptowalnos¢ w grupach zréznicowanych kulturowo.

Wczesne dziatanie i tworzenie zdrowych psychicznie sSrodowisk poprzez wspieranie ustug
zespotéw wielodyscyplinarnych i koordynacji miedzyagencyjnej - miedzy sektorami i

W oparciu o spotecznosci - w celu wczesnego wykrywania, reagowania i zapobiegania
problemom zwigzanym ze zdrowiem psychicznym dzieci i ich opiekunéw (zwtaszcza kobiet
w cigzy, matek i grup wysokiego ryzyka, takich jak nastolatki i samotni opiekunowie).
Wyrazne okreslenie roli i wktadu terapii i programéw dla dzieci i rodzin we wszystkich
sektorach w zapewnianie zdrowia psychicznego i rozwoju dzieci, przy projektowaniu
wielodyscyplinarnych, miedzysektorowych ustug i koordynacji (The Copenhagen 2020 Action
Plan).

Zapewnienie szkolenia i statego nadzoru wspierajacego w zakresie MHPSS dla wszystkich
pracownikéw pierwszej linii, wspierajacych nowych i przysztych opiekunéw oraz mate
dzieci. Obejmuje to takie zagadnienia, jak rozwéj dziecka i opieka pielegnacyjna,
pozytywne praktyki opiekuricze i uczenie sie poprzez zabawe, wspieranie opiekunéw i
dzieci w niebezpieczenstwie, wspieranie zagrozonych opiekundéw i matych dzieci oraz
samoswiadomosc¢ i samoopieka (The Mental Health and Psychosocial Support Minimum
Service Package).

Opowiadanie sie za zwiekszonym, dtugoterminowym i elastycznym finansowaniem inicjatyw
w zakresie wczesnego rozwoju dzieci oraz zdrowia psychicznego i dobrego samopoczucia
opiekundéw, zgodnie z potrzebami w tym zakresie. Poniewaz konflikty stajq sie coraz bardziej
dtugotrwate, konsekwentne i stabilne, wieloletnie finansowanie MHPSS jest wazniejsze niz
kiedykolwiek, aby dotrze¢ do dzieci na wczesnym etapie ich cyklu zycia.

Niniejszy materiat zostat napisany przez Ashley Nemiro (The MHPSS Collaborative) i Kay Lankreijer
(BVLF) ze specjalnymi podziekowaniami dla Louise Juul Hansen (The MHPSS Collaborative), Vassiliki
Arampatzi i Hajra Daly (Amna Refugee Healing Network) Elvira Thissen (BVLF), Andrea Edman (IRC),
Nour Jarrouj (Moving Minds Alliance) i Mari Ullmann za wktad i recenzje dokumentu. .

MHPSS Collaborative jest globalnym centrum badan, innowacji, uczenia sie i wspierania dzieci,
mtodziezy i rodzin w zakresie MHPSS.

www.mhpsscollaborative.org @ @mbhpsscollaboral

Moving Minds Alliance to rosnaca sie¢ wspotpracy 26 organizacji cztonkowskich na catym swiecie,
koncentrujaca sie na wczesnym dziecinstwie w kontekstach kryzysowych.

@ @MovingMindsECD @ linkedin.com/company/moving-minds-alliance
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