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Lek jest integralng czescig zycia w dzisiejszym Swiecie. Jest to naturalny stan emocjonalny pojawiajgcy sie w
codziennych sytuacjach zyciowych, takich jak wystgpienia publiczne, rozmowa kwalifikacyjna czy egzamin.
W niektorych momentach reagowanie lekiem jest wiasciwe i potrzebne, chroni nas przed podejmowaniem
dziatann ryzykownych i zagrazajacych zyciu. Niepokojgcy jest stan, kiedy lek utrzymuje sie w diuzszym czasie,
uniemozliwiajgc tym samym normalne funkcjonowanie w zyciu, a osoba doswiadczajgca leku nie radzi sobie z
codziennymi sprawami i nie potrafi opanowac tego negatywnego stanu emocjonalnego. Lek staje sie zaburzeniem,
kiedy zaczyna wywierac paralizujgcy wptyw na zycie danej osoby - kiedy znaczaco obniza jego jakosc i ogranicza

funkcjonowanie (np. powodujac wycofanie sie z zycia spotecznego) i jest Zrédtem cierpienia psychicznego.

Zaburzenia lekowe roznig sie od normalnego, akceptowalnego w codziennym zyciu leku gdy wystepujacy w nich
lek jest:

1. bardziej intensywny — nadmierny, nieadekwatny do zaistniatej sytuacji (np. ataki paniki)

2. dtugotrwaty (utrzymuje sie tygodniami, a nawet miesigcami i nie ustepuje mimo tego, ze bodziec,
ktdry go wywotat, dawno przeminat)

3. prowadzi do fobii, ktore uniemozliwiajg codzienne funkcjonowanie.

Zaburzenia lekowe wystepujg zarowno u dorostych, jak i u dzieci, czesciej u kobiet niz u mezczyzn. Uwaza sie, iz
sg jednym z najczesciej wystepujacych zaburzen psychicznych.

Gtowne rodzaje zaburzen lekowych to:

- lek napadowy -silny napad leku potagczony z uczuciem przerazenia oraz objawami  wegetatywnymi
(np. lek przed Smiercig),

- lek odczuwalny — zwigzany z oczekiwaniem na domniemane zdarzenie, o ktorym tak naprawde nic nie
wiadomo,

- lek wolnoptynacy - przenikajgcy, nieokresiny niepokdj,

- lek domniemany - powstajgcy na podstawie wyobrazen dotyczacych zagrozenia, a nie stanu
faktycznego,

- lek ukryty — przemieszczenie z przejawu w postac, np. somatyczng,

- lek sytuacyjny (fobiczny) — obawa przed konkretng sytuacja, ktéra prowadzi do jej unikania,

- agitacja - silny lek potaczony z niepokojem ruchowym,

- lek przed lekiem - lekowe oczekiwanie na napad leku.

Wyrdzniamy nastepujace rodzaje zaburzen lekowych:
1. Zaburzenia lekowe z napadami paniki

Charakteryzujg sie nagtym, ostrym lub intensywnym atakiem strachu. Istotne jest, iz atak pojawia sie bez wyraznej
przyczyny i trwa nie dtuzej niz kilka minut. Zdarza sie, ze powraca ,falami” przez okres nawet dwdch godzin. W
czasie napadu mogg wystgpic nastepujgce objawy:

- skrocenie i sptycenie oddechu,

- zawroty gtowy,

- uderzenia goraca lub zimna,
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- mdtosci i bole zotgdkowe,

- przyspieszone bicie serca, kotatanie,

- poczucie nierzeczywistosci, wrazenie bycia ,poza ciatem”,
- mrowienie lub dretwienie w dtoniach lub stopach,

- zaburzenia rownowagi, omdlenia,

- pocenie sie,

- bol w klatce piersiowej,

- lek przed umieraniem, lek przed utratg zmystow.

2. Uogdlnione zaburzenia lekowe

Charakteryzujg sie dtugotrwatym, przewlektym lekiem ( utrzymuje sie co najmniej 6 miesiecy) bez dodatkowych
objawow takich jak panika czy fobia. Istotnym jest, iz lek i zamartwianie sie dotyczy co najmniej dwdch obszarow
zyciowych, takich jak, np. finanse, relacje rodzinne, zdrowie, praca czy nauka.

Zaburzeniom tym towarzyszg nastepujgce objawy:

- problemy ze snem,

- uczucie podenerwowania, niepokoju,

- problemy z koncentracjs,

- rozdraznienie,

- szybkie meczenie sie,

- napiecie miesni.

3. Zaburzenia obsesyjno — kompulsyjne

Charakteryzujg sie wystepowaniem natretnych, nawracajgcych mysli (obses;ji), ktérym towarzyszy zachowanie
(kompulsja) o charakterze powtarzalnym, a nawet rytualnym (np. czeste mycie rak).

Obsesje to powracajgce mysli, impulsy bgdz wyobrazenia. Sg pozbawione sensu, nieracjonalne, ale uporczywie
powracajg, pomimo prob ttumienia ich.

Kompulsje to zachowania lub rytuaty, wykonywane w celu pozbycia sie obsesji. Do najczesciej wystepujgcych
nalezg: mycie rak, liczenie, sprawdzanie (np. czy zostato zgaszone $wiatto lub zamkniete drzwi).

4. Zaburzenia lekowe — zespot stresu pourazowego

Charakteryzujg sie tym, ze objawy psychiczne sg nastepstwem zdarzenia traumatycznego. Pomimo, iz dramatyczne
zdarzenia nalezg do przesztosci, to osoby cierpigce na to zaburzenie ciggle zmagajg sie z objawami. Do najczescie)
wystepujgcych naleza:

- powracajgce koszmary senne zwigzane z traumatycznym zdarzeniem,

- problemy ze snem,

- natretne, ciggle powracajgce mysli i wspomnienia, ktore sprawiajg, ze chory ma wrazenie, jakby
dramatyczne zdarzenie przezywat ciggle od nowa,

- unikanie mysli i uczuc, ktére wigzg sie z trauma,

- unikanie czynnosci i dziatan, ktore majg zwigzek z dramatycznym zdarzeniem,

- znieczulenie, odretwienie emocjonalne,

- brak zainteresowania zajeciami, ktére wczesniej (przed wystgpieniem zdarzenia traumatycznego)
sprawiaty przyjemnosc,

- unikanie kontaktow z innymi ludzmi
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Po raz pierwszy zaburzenie to zostato zdiagnozowane w czasie pierwszej wojny swiatowej u zotnierzy. Cierpieli oni
z powodu dtugotrwatych stanow lekowych, spowodowanych natretnymi, ciggle powracajgcymi wspomnieniami
wojennymi.

Zaburzenie stresowe pourazowe moze sie rozwingc¢ u kazdego, kto przezyt ciezka traume i doSwiadczyt cierpienia
wykraczajgcego poza granice ludzkiego pojmowania.

5. Zaburzenia lekowe w postaci fobii

Fobie to irracjonalne, przewlekte leki przed czyms. Moze to by¢ sytuacja, przedmiot bgdz tez relacje i interakcje
spofeczne. Fobia nie jest przezyciem jednorazowym. Wystepuje za kazdym razem, gdy pojawia sie przedmiot fobii.
Zdarza sie réwniez, ze zamienia sie w obsesje, np. obsesyjna obawa o utrate kogos bliskiego lub strach przed
Smiercig, chociaz jesteSmy catkowicie zdrowi.

Wyrdzniamy nastepujgce rodzaje fobii:

- fobia spoteczna - lek przed nawigzaniem relacji z innymi ludzmi lub znalezieniem sie w okreslonej sytuacji
spotecznej,

- agorafobia - lek przed otwartg przestrzenig (osoby cierpigce na ten rodzaj fobii obawiajg sie znalezienia w
miejscu, z ktérego bytaby trudna ucieczka lub uzyskanie pomocy bytoby trudne badz niemozliwe)

- specyficzne postacie fobii - lek przed okreslonym rodzajem obiektu lub sytuacjg powigzany z unikaniem (np. lek
przed zwierzetami, przed wizytg u lekarza, jezdzeniem windg, chorobg itp.)

Ze wzgledu na swoj charakter zaburzenia lekowe mogg powodowac powiktania. Do najczesciej wystepujgcych
powikfan zaburzen lekowych naleza:

- depresja,

- problemy z radzeniem sobie ze stresem,
- infekcje,

- zaburzenia snu,

- problemy z uktadem pokarmowym,

- zgrzytanie zebami,

- zaburzenia odzywiania,

- alkoholizm,

- narkomania,

- poczucie bezradnosci,

- uczucie osamotnienia, co moze prowadzi¢ do samobdjstwa.

Zaburzenia lekowe mogg by¢ skutkiem roznorodnych czynnikow. Wyrdzniamy nastepujgce przyczyny:
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1. Predysponujace, czyli takie, ktdre uwarunkowane sg wydarzeniami z dziecinstwa (dziatajgce w dtugim czasie)
S to:

- dziedzicznosc,

- czynniki zwigzane z okresem dziecinstwa, sposobem wychowania, np. zbyt wysokie wymagania wobec dziecka,
ttumienie asertywnosci, uczenie dziecka nadmiernej ostroznosci wobec otaczajgcego $wiata, niezapewnienie
odpowiedniego poziomu bezpieczenstwa, emocjonalna zaleznosc,

- narastajacy, ciggle utrzymujgcy sie stres.

2. Biologiczne
Coraz wiecej dowodow wskazuje, iz w zaburzeniach lekowych majg udziat czynniki biologiczne. Okreslone rodzaje
zaburzen lekowych wystepuja czesciej u 0sob spokrewnionych, co sugeruje na udziat czynnikdw genetycznych.

3. Przyczyny bezposrednie

Sa to dziatajgce w krotkim czasie czynniki wyzwalajace, do ktérych naleza:

- bodZce powodujgce napady paniki (stresory), np. wazna zmiana zyciowa, strata bliskiej osoby, substancje
pobudzajgce, narkotyki,

- zaburzenia stresowe pourazowe, trauma, fobie swoiste.

4. Przyczyny podtrzymujgce

Sg to czynniki bezposrednio zwigzane ze stylem zycia, postawami oraz zachowaniami, ktére mogg sprzyjac
rozwojowi zaburzen lekowych. Nalezg do nich miedzy innymi:

- brak asertywnosci,

- btedne, niewspierajgce przekonania,

- stresujgcy styl zycia,

- unikanie sytuacji wyzwalajgcych lek,

- wycofanie emocjonalne,

- niewfasciwa dieta,

- brak sensu lub poczucia celu w zyciu.

Analiza powyzszych czynnikow pozwala zauwazy¢, iz sg wsrod nich takie, na ktore wptywac mozemy, w wiekszym
badZ mniejszym stopniu (np. styl Zycia, postawy zyciowe), oraz takie, na wystgpienie ktérych wptywu nie mamy
(np. czynniki dziedziczne, zdarzenia traumatyczne).

Warto skupic sie szczegolnie na tych, ktdre podlegajg naszemu wptywowi.

Wigczenie do codziennego zycia ¢wiczen fizycznych, technik oddechowych i relaksacyjnych, wiasciwych nawykow
zywieniowych, zwrdcenie uwagi i praca z emocjami, wewnetrznym dialogiem, przekonaniami, asertywnoscia,
poczuciem wiasnej wartosci i pewnoscig siebie; moze sprawic, iz zycie stanie sie bardziej zrownowazone, a
wystapienie zaburzen lekowych — mato prawdopodobne.

Leczenie zaburzer lekowych zalezy od indywidualnego stanu pacjenta. tagodne symptomy moga by¢ wyciszane

poprzez techniki relaksacyjne czy zmiane trybu zycia. Jezeli mamy do czynienia z powazniejszymi objawami, ktére
w dodatku utrzymuja sie w dtugim czasie, nalezy skorzystac z profesjonalnej pomocy psychologa lub psychiatry.
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Terapie psychologiczne pomagajg w powrocie do rownowagi i zapobiegajg powtdrnym nawrotom leku. Jedna
z popularniejszych form jest psychoterapia behawioralno- poznawcza, podczas ktorej osoba doswiadczajgca
zaburzen lekowych uczy sie dostrzega¢ mechanizmy i wzorce we witasnym sposobie myslenia i dziatania.
Rozpoznaje te, ktore predysponujg do odczuwania leku. Jezeli negatywne wzorce zostang rozpoznane, mozna
Swiadomie i celowo dokonac ich zmiany na takie, ktore bedg wspierajace, a przede wszystkim zredukujg lek oraz
wzmocnig umiejetnosci radzenia sobie z nim.

W oparciu o opracowany przez P.C. Kendall'a plan ,STOP", mozna wyodrebnic cztery etapy procesu terapeutycznego
w przypadku zaburzen lekowych.

1. Pierwszym krokiem jest rozpoznanie uczucia leku. Na tym etapie istotnym jest obserwowanie siebie i wiasnych
reakeji fizjologicznych. Chodzi o to, aby zidentyfikowa¢ mechanizm. Nauczy¢ sie w pore zauwazac, jak reaguje
ciato w sytuacjach gdy pojawia sie lek. Pomocnym bedzie zadawanie sobie pytan: ,Czy juz ogarnia mnie lek?”, ,Co
dzieje sie z moim ciatem?”, ,Co odczuwam?”.

Na tym etapie mozna wprowadzac techniki relaksacyjne (np. skupienie na oddechu, medytacja, metoda Sedony) w
celu ztagodzenia objawdw fizjologicznych.

2. W kolejnym etapie nalezy skoncentrowac sie na mowie wewnetrznej. Obserwacja powinna dotyczy¢ mysli
zwigzanych z sytuacjg lekowg (identyfikacja mysli poprzedzajacych pojawienie sie leku oraz ,mowy lekowe}’,
tzn. co mysle kiedy odczuwam lek, jakie scenariusze tworze w gtowie, czego sie spodziewam). Zidentyfikowanie
negatywnych schematow myslowych pozwala na zmiane ich na pozytywne, wspierajgce. Warto zwraca¢ uwage
na wewnetrzny dialog i przyjrzec¢ sie powszechnym putapkom myslowym, do ktérych naleza:

- pomijanie pozytywéw - bagatelizowanie wtasnych osiggniec i sukceséw, umniejszanie sobie (,tatwo przyszio,
wiec nie ma wiekszej wartosci’, ,Udato sie”)

- nadmierne uogolnianie — zaktadanie, ze jezeli raz wydarzyto sie cos$ ztego, to nastepnym razem, w podobnej
sytuacji, wydarzy sie to samo (,Nikt mnie nie rozumie”, ,Zawsze wypadam Zle na rozmowach kwalifikacyjnych”)
- czarne okulary — skupianie sie na negatywnych aspektach, niezauwazanie pozytywow

- katastrofizacja — zakfadanie, ze zadzieje sie najgorszy z mozliwych scenariuszy (,Jezeli nie dostane tej pracy,
to skorficze pod mostem”)

- myslenie czarno-biate — postrzeganie ludzi oraz sytuacji w kategoriach ,wszystko albo nic” (,Jezeli nie zdam
tego egzaminu to znaczy, ze jestem nieudacznikiem”)

- przewidywanie przysztosci - przewidywanie przysztosci w czarnych barwach (,Nie zdam tego egzaminu’, ,Nie
dostane pracy”),

- czytanie w myslach - zakfadanie, ze wiem co myslg inni ludzie (,0ni myslg, Ze jestem beznadziejny”),

- etykietowanie - przypisywanie negatywnych cech sobie i innym ludziom (,Jestem gtupia’, ,On jest
niesprawiedliwy”

- generalizowanie - tworzenie bardzo ogdlnych wnioskéw na podstawie pojedynczych wydarzen (,Wszyscy
mezczyzni sg beznadziejni”)

- naduzywanie stwierdzen typu ,musze”, ,powinienem’”, ,trzeba" (,Musze dostaé tg prace”, ,Powinnam
najlepiej zdawaé egzaminy”)

3. Krok trzeci zaktada odrzucenie biernosci oraz opracowanie planu radzenia sobie z lekiem.

° GROW ITUP! | Miniwyktad



Erasmus+

Nalezy zbadac rozne mozliwosci zmiany sytuacji, okresli¢, ktére dziatanie bedzie najblizsze i najprostsze do
przeprowadzenia

4. Krok czwarty to proces oceniania i nagradzania siebie. Istotne jest, iz kazdy sam decyduje o tym, czy jest
zadowolony z siebie i swojej pracy w procesie terapeutycznym, oraz wyznacza sobie za to nagrode.

Wracajac do metod i sposobéw radzenia sobie z lekiem, nalezy wspomnie¢ o farmakoterapii (leki przeciwdepresyjne
o dziataniu przeciwlekowym oraz benzodiazepiny). Jest ona stosowana najczesciej u 0soéb, u ktérych lekowosé
jest bardzo nasilona i utrudnia funkcjonowanie oraz tych, ktére z r6znych powoddéw nie moga podjac psychoterapii.
Warto podkreslic, ze leki sg rozwigzaniem tymczasowym w procesie radzenia sobie z lekiem.

Ponizsze rady nie zastgpig fachowej pomocy, mogg jednak okazac sie uzyteczne. Gdy pojawia sie lek:

- odtdz na pozniej powazne zmiany w zyciu - sg to sytuacje trudne nawet bez nasilonego leku, wiec jesli to mozliwe,
powazne decyzje odtoz na czas, kiedy poczujesz sie lepiej,

- dbaj o relacje - problemy w zwigzkach moga przyczynia¢ sie do leku, dlatego pracuj nad umiejetnosciami
komunikacyjnymi i rozwigzuj problemy w momencie gdy zaczynajg narastac,

- utrzymuj zdrowy styl zycia - zdrowe odzywianie, regularne ¢wiczenia fizyczne i wysypianie sie moze pomoc w
radzeniu sobie z lekiem,

- stosuj techniki relaksacyjne - medytuj, éwicz uwaznosc, skupienie na oddechu, opracuj wtasny zbor technik, ktore
sg dla ciebie uzyteczne,

- ogranicz spozycie alkoholu i uzywek - mogg one powodowac dtugoterminowe problemy i utrudnia¢ powrdét do
zdrowia;

- pracuj rozwojowo nad ksztattowaniem wtasciwego poczucia wartosci, pewnosci siebie oraz asertywnosci.

Lek jest czynnikiem, ktory sabotuje nasze dziatania. Jego przeciwienstwem jest pewnosc siebie, czyli stan
dobrego emocjonalnego samopoczucia i komfortu odczuwania podczas wykonywania réznych czynnosci. To
postawa bardzo utatwiajgca zycie, a jednoczesnie rodzaj zwierciadta, w ktérym sie przeglagdamy i wiemy, jaki
mamy stosunek sami do siebie.

Pewnosc siebie ma wiele definicji i wptywa na nas na wielu poziomach:

- poznawczym — mysli, wspomnien, przekonarn,

- emocjonalnym — uczuc i emocji,

- behawioralnym - zachowar i stow,

- fizjologicznym - zmian zachodzgcych w naszym ciele, np. zmiana tetna.

Istotnym elementem procesu budowania pewnosci siebie jest zidentyfikowanie sytuacji aktywujgcych, czyli takich,
w ktdrych tracimy pewnosc siebie. Zazwyczaj zaliczajg sie one do jednej z ponizszych kategorii:

- sytuacje spoteczne - dla ludzi o niskiej pewnosci siebie trudne sg réznego rodzaju interakcje spoteczne,
niezaleznie od tego gdzie sie zdarzajs,

- sytuacje zwigzane z zadaniem - konieczno$¢ wykonanie okreslonego zadania wptywa na obnizenie
pewnosci siebie, szczegolnie gdy wyniki wczesniejszej pracy zostaty poddane ocenie,

- pojawiajgce sie automatycznie negatywne ,czarne” mysli,

- rozpamietywanie — pewnosc siebie spada, gdy dreczg mysli zwigzane ze zdarzeniami z przesztosci.
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Sytuacja aktywujgca (A) uruchamia przekonania (B), ktére wywotujg negatywne konsekwencje (C): uczucia (np.
lek, niepewnos¢) lub zachowania. Opisany proces to model ABC, opracowany przez cenionego psychologa Alberta
Ellisa.

Przekonania sg to rozne sady, pojecia i generalizacje na temat otaczajgcej nas rzeczywistosci, ktore uznajemy za
prawdziwe i fundamentalne (,Na pienigdze trzeba ciezko pracowaé, ,Nie zastuguje na mito$¢”). Ze swej natury sa
W pewien sposob ograniczone. Zawsze stanowig uogolnienie i uproszczenie rzeczywistosci.

Zmiana przekonan z negatywnych, ograniczajgcych na pozytywne, wpierajgce jest istotnym etapem w procesie
budowania zdrowej pewnosci siebie oraz radzenia sobie z zaburzeniami lekowymi.

Istnieje wiele sposobow zamiany przekonan, a ich skutecznosc bedzie rozna u roznych osob. W zwigzku z tym,
iz przekonania stanowig swego rodzaju uproszczenia, to dzieki zbadaniu ich zZrodet mozna je podwazy¢, a w
konsekwencji zmieni¢. Zadajac wtasciwe pytania i szukajac na nie odpowiedzi mozna zidentyfikowac, w ktorym
miejscu sg one zafatszowane.

Do takich pytan nalezg m.in.:

- Dlaczego?

- Skad wiesz?

- W jaki sposob?

- Ktore z nich?

- W jakich sytuacjach?

- W jakich sytuacjach nie?
- Jak czesto?

- W czyjej opinii?

- Gdzie / kiedy/ z kim?

- Co z tego wynika?

Przekonania majg wiele zrodet. Nalezg do nich: wychowanie w rodzinie, szkole, modelowanie przez wazne dla
nas osoby (rodzice, dziadkowie, przyjaciele, nauczyciele, znajomi), doswiadczenia z przesztosci. Czynnikiem
wptywajacym na powstawanie przekonan jest otoczenie w jakim przebywamy.

Przekonania o sobie majg wptyw na naszg postawe zyciowa. Pozytywne wzmacniajg naszg samooceng i poczucie
wartosci. Natomiast te z kategorii ,ograniczajace” przynosza skutek odwrotny. To jak myslimy o innych ludziach
ma wptyw na relacje, jakie z nimi budujemyijakajestich jakosc. Od tego zalezy rozmiar kregu znajomych, trwatosc
przyjazni, budowanie trwatych zwigzkéw opartych na mitosci i zaufaniu. Przekonania wptywaja na nasze poczucie
satysfakeji z zycia, silnie wptywajg na przezywane emocje. Kiedy towarzysza nam ,uskrzydlajgce” przekonania
to doSwiadczamy emocji przyjemnych taki jak: pewnos$c siebie, satysfakcja, szczescie, akceptacja, zachwyt i
analogicznie przy ,ograniczajgcych” przekonaniach towarzyszg nam emocje nieprzyjemne takie jak: strach, lek,
frustracja, niechec, niepewnosc, wstyd.

Praca z przekonaniami jest trudna, czasochtonna i czesto wymagajaca wsparcia ze strony psychologa lub

terapeuty. Jest jednak niezwykle waznym elementem w procesie budowania pewnosci siebie oraz radzenia sobie
w zaburzeniach lekowych i stresie.
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Pewnosc¢ siebie ksztattuje sie przez lata, a na proces jej budowania sktada sie szereg czynnikow wewnetrznych
| zewnetrznych. Szczegdlnie jezeli mamy na mysli gtebokg i prawdziwg pewnosc siebie jako naszg ceche, a nie
postawe, ktorg chwilowo przybieramy lub staramy sie w danych sytuacjach wypracowac.

Prawdziwa i stata pewnos$c¢ siebie wynika przede wszystkim z samoswiadomosci wtasnych mysli i uczuc. Wielu
ludzi oszukuje samych siebie, podejmuje decyzje w oparciu o fatszywe przestanki i nie potrafi dotrze¢ do swojego
wnetrza i prawdziwych uczuc, swojego wtasnego ja. Drugim elementem procesu budowania pewnosci siebie jest
samoakceptacja. Nie zbudujemy pewnosci siebie, jesli nie akceptujemy sie takimi, jakimi jestesmy. Oczywiscie
nie oznacza to, ze nie musimy nad sobg pracowac — pomoze nam tu rowniez samoswiadomosc¢ swoich stabych
I mocnych stron. Oznacza to jednak, ze akceptujemy siebie jako catos¢, mimo ze pracujemy nad szczegotami.
Ponadto pewnos$¢ siebie wyptywa nie tylko z samoakceptacji, lecz réwniez z zadowolenia z samego siebie,
zaufania i wiary w siebie i swoje mozliwosci oraz gtebokiego poczucia wtasnej wartosci. Pewnosc siebie mozemy
wypracowac tylko, jesli czujemy sie za siebie odpowiedzialni — branie odpowiedzialnosci za swoje zycie we wiasne
rece oznacza, ze mozemy w tym zyciu zmienic to, co bedziemy chcieli.

Jedna z przyczyn braku pewnosci siebie, niskiego poczucia wtasnej wartosci, czy braku motywacji sg ograniczajgce
przekonania. Inna to wewnetrzny krytyk.

Wewnetrzny krytyk to gtos w naszej gtowie podsuwajgcy mysli typu: ,jestes kiepski®, ,nic nie osiggnates’,
,Zndw przegratas”. Takie sformutowania sg ranigce, blokujace, podcinajgce skrzydta. Co gorsza zwykle bywaja
nieuzasadnione i niesprawiedliwe.

Wewnetrzny Krytyk ksztattuje sie we wczesnym dziecinstwie. Nastepnie lata niewspierajgcych doswiadczen w
relacjach sprawiajg, ze rosnie on w site (czesta krytyka, niedostatek bezwarunkowej mitosci i petnej akceptacji ze
strony rodzicéw lub innych waznych dla nas w dziecinstwie oséb, nieustanne poréwnywanie).

W pracy z wewnetrznym krytykiem bardzo pomocny jest psycholog lub psychoterapeuta, gdyz pomagajg oni
spojrzec na nasze zycie i schematy myslenia z innej perspektywy. Warto pracowa¢ samodzielnie nad neutralizacja

naszego krytyka, stosujac dostepne techniki i metody. Ponizej kilka rad:

1. Poznaj go

Zastanow sie czy jego gtos kogos ci przypomina. By¢ moze jednego z rodzicdw czy opiekundw bgdz nauczyciela.
Uswiadom sobie, czy zdanie tych osob nadal jest dla Ciebie tak wazne. Jezeli podporzadkowywanie sie mu byto
korzystne w dziecinstwie, nie znaczy to, iz nadal takim jest. Pamietaj, ze to juz nie gtos realnej osoby, ale jego
wyobrazenie w twoim umysle.

Wyobraz go sobie jako osobe, zwierze, a moze przedmiot. Narysuj, zobacz jak wyglada.

Pomysl, w jakich sytuacjach jest najbardziej aktywny. Kiedy jego stowa stajg sie najbardziej dotkliwe i najlepiej
styszalne. Co tgczy te okolicznosci?

2. Zastanow sie jakie korzysci masz ze stuchania wewnetrznego krytyka.
Co ci daje, jakie potrzeby zaspokaja, przed czym chroni? Jak inaczej mozna by zadbac o te potrzeby. Pomys| o
negatywnych skutkach jego stow. W czym Ci pomaga, a w czym szkodzi? Mozesz zrobi¢ liste zyskow i strat.

3. Rozpocznij wewnetrzny dialog ze swoim krytykiem.
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Zastanow sie ile prawdy jest w jego stowach. Kiedy styszysz: "nigdy nic ci sie nie udaje”’, mozesz odpowiedziec, ze
przeciez wiele razy odniostes sukces. Zapytaj kto tak sadzi i jakie ma na to dowody. Zwr6¢ uwage na stowa- klucze:
zawsze, nigdy, znowu. Postaraj sie racjonalnie, obiektywnie oceni¢ sytuacje, nie poddawaj sie bezwolnie stowom
wewnetrznego krytyka. Najprawdopodobniej wiekszosc¢ z nich nie jest prawdziwa.

Zastanow sie, ktore z jego stdw mogg byc dla ciebie przydatne, jak je zmienic, zeby byty wspierajace.

4. Zbuduj dystans do jego stow.

Wyobraz sobie, ze mowi smiesznym gtosem. Przyspiesz albo spowolnij jego stowa. Poeksperymentuj z tonem,
gtosnoscig i wyrazem. Krytyka wyrazone gtosem z kreskdwki nie bedzie tak przyttaczajaca i tatwiej Ci bedzie z nig
dyskutowac.

Jezeli wyobrazite$ sobie wewnetrznego krytyka jako osobe, albo namalowate$ go, sprébuj pozmienia¢ cos w
jego wygladzie. Spraw by wygladat zabawnie, sympatycznie, groteskowo. Wt6z mu $mieszne ubranie, domaluj
dziwaczne wasy albo zmien kolory na bardziej radosne.

5. Badz cierpliwy.

Wewnetrzny krytyk towarzyszy Ci od bardzo dawna. Trudno bedzie zmienic go tak od razu. Daj sobie czas na lepsze
poznanie, dyskusje i negocjacje. Potrzebujesz czasu i cierpliwosci, by krok po kroku przemieni¢ go w bardziej
pozytywng postac.

6. Badz asertywny.

Tematyce asertywnosci warto poswieci¢ wiecej uwagi, poniewaz jest elementem niezwykle istotnym w catym
procesie budowania zdrowej pewnosci siebie oraz ksztattowania postaw sprzyjajgcych radzeniu sobie z lekiem
oraz stresem.

Asertywnosc to umiejetnos¢ wyrazania wtasnego zdania, uczu¢, postaw w sposob otwarty, w granicach nie
naruszajgcych praw, ani psychicznego terytorium innych osob oraz wiasnego. Innymi stowy jest to umiejetnoscé
zachowania sie rownoczesnie z szacunkiem dla siebie i dla innych, w sposéb nieagresywny, nie powodujgcy
cierpienia innych ani tez wtasnego. Osoba asertywna kieruje sie dewizg: ,Twoje prawa i potrzeby sg réwnie wazne
jak moje.”

Nikt nie rodzi sie asertywny. Jest to umiejetnos¢ nabyta, ktorg sie buduje w oparciu o relacje z innymi ludzmi.
Termin ten przeciwstawia sie ulegtosci i agresji. Cztowiek ulegty ze wzgledu na niskg samoocene czy lek przed
odrzuceniem rezygnuje z wyrazania swoich pogladow i pozwala na tamanie swoich praw. Cztowieka agresywnego

z kolei cechuje ztoS¢, gniew czy stowny atak.

Bycie asertywnym oznacza takze umiejetnoS¢ przyjmowania i wyrazania krytyki, pochwat i innych opinii,
umiejetnosc reagowania w sposob nieulegty, w tym odmawiania. Postawa asertywna zwykle towarzyszy ludziom,
ktdrzy posiadajg adekwatny do rzeczywistosci obraz wtasnej osoby (tego kim s3), a w zwigzku z tym stawiajg
sobie realistyczne cele i w znacznej mierze wykorzystujg swoje mozliwosci. Nie podejmuja sie zbyt trudnych
zadan przez co nie narazajg sie na frustracje i krytyke otoczenia.

Osoba asertywna czuje sie swobodnie odstaniajac (w rozsadnych granicach) siebie innym. Bez nadmiernego

leku, uczciwie i bezposrednio buduje relacje, potrafi wspotpracowac. Ma tez adekwatng Swiadomosc wiasnych
mocnych i stabszych stron, dzieki czemu nie jest zalezna od chwilowych sukcesow i porazek. Potrafi pozwoli¢
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sobie na popetnianie btedéw i potknie¢, traktujgc je jako lekcje.

Budowanie postawy asertywnej jest procesem. Ponizej wymieniono kilka krokéw utatwiajgcych ten proces.

1. Analiza sytuacji, w ktérych trudno nam pozosta¢ w zgodzie ze sobg, wtasnymi wartosciami i czujemy
presje zrobienia czegos$ wbrew sobie.

Bez znajomosci takich sytuacji, nie wiemy jak je kontrolowac. Zazwyczaj wszystko dzieje sie szybko i zanim sie
zorientujemy, prawdopodobnie juz podjeliSmy decyzje - czesto jednak nieasertywng. Najgorsze co mozna zrobic,
to prébowac dziatad ,intuicyjnie” (czytaj: po omacku”).

2. Ustalenie korzysci, ktdre daje postepowanie asertywne w powyzszych sytuacjach.

Najczesciej sg to korzysSciemocjonalne — wieksza wiara w siebie, szacunek do siebie, dumai tak dalej. Warto zeby$
wypisat te zalety, ktore sg dla Ciebie najwazniejsze w takim postepowaniu. Musisz siebie jak najlepiej poznac, zeby
by¢ w stanie wprowadzac zmiany.

3. Ustalenie pozgdanych przez ciebie zachowan.

Jezeli znane sg sytuacje, w ktorych trudno zachowac sie asertywnie, wiadomo, jakie korzysci przyniesie
wprowadzenie zmian, to kolejnym etapem powinno by¢ opracowanie i zaplanowanie takich zachowan, ktére beda
wyrazaty postawe asertywna.

Budowanie postaw sprzyjajgcych radzeniu sobie w sytuacjach lekowych i stresowych oraz ksztattowanie zdrowe;j
pewnosci siebie jest procesem skomplikowanym i dtugotrwatym. Zalezy od wielu roznorodnych czynnikéw, czego
dowodzi powyzsze opracowanie. Na zakonczenie warto zaznaczyc, iz na kazdym etapie wspomnianego procesu
istotne jest korzystanie z technik relaksacyjnych. Istnieje mnéstwo metod, a ich skutecznosc bedzie zalezata od
indywidualnych preferenciji.

Jedng z nich jest metoda Sedony, czyli technika uwalniania emocji zwigzanych réznymi aspektami naszego
zycia. Pozwala pozbyc¢ sie szczegodlnie tych bolesnych, blokujgcych uczué i emocji, ale réwniez blokad i wierzen
wptywajgcych negatywnie na jakos$¢ naszego zycia.

Metoda ta jest szczegolna ze wzgledu na tatwos$¢ w stosowaniu. Mozna z niej korzystac w dowolnym miejscu i
chwili. Opiera sie na potedze uczuc i polega na zadaniu sobie kilku pytan. Istotnym jest otwartosc¢ i uwaznosc,

ktora pozwala pozby¢ sie negatywnych emocji oraz mysli i zamienic je na pozytywne i wspierajgce.
Metoda Sedony sktada sie z nastepujgcych krokow:

1. Skoncentruj sie na tym, co czujesz w obecnej chwili. Zaakceptuj w petni to uczucie, nie staraj sie z nim
walczy¢. Zazwyczaj skupieni jestesSmy na przesztosci lub przysztosci, majgc matg swiadomosc¢ tego, co dzieje sie
tu i teraz. A wtasnie chwila, ktdra trwa to jedyny czas, kiedy mozemy zmieni¢ nasze mysli i uczucia. Im czesciej
bedziesz praktykowac technike skupiania sie na ,tu i teraz’, tym fatwiejsze stanie sie identyfikowanie twoich uczuc.
2. Zapytaj siebie: ,Czy mogtbym / mogtabym pozwoli¢, by to uczucie odeszto?”

Odpowiedz nato pytanie intuicyjnie, bez zastanawiania sie. Nie ma znaczenia jaka padnie z twojej strony odpowiedz.
Negatywne uczucie i tak zostanie uwolnione.

3. Zapytaj siebie: ,Czy pozwole, by odeszto?”

Podobnie jak wczesniej, odpowiedz bez zastanawiania sie i wewnetrznej analizy sytuacji. Tym pytaniem
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potwierdzisz, czy masz gotowos¢ do ,wypuszczenia” niechcianego uczucia. Jezeli odpowiedz bedzie inna niz ,tak’,
zapytaj siebie, czy to co czujesz jest tym co chcesz i potrzebujesz odczuwac.

4, Zapytaj siebie: ,Kiedy?”

Jest to dla ciebie zacheta, by pozwoli¢ uczuciu odejsc tu i teraz. To od ciebie zalezy, jaka

podejmiesz decyzje. Pamietaj, ze jezeli w tej chwili zdecydujesz, ze bedziesz trwa¢ w tym uczuciu, to jest to ok.
Jest to twdj wybor. By¢ moze zechcesz zastosowac tg metodew — innym czasie.

5. Powtarzaj ten proces tak dtugo, az poczujesz sie wolny / wolna od niechcianej emocji.

Kazdy kolejny raz pozwoli ci z wiekszg swoboda i fatwosScig uwalniac niechciane, negatywne emocje i uczucia. Na
poczatku moze byc ci trudno, ale z czasem rezultaty stang sie coraz bardziej zauwazalne.
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