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Wstęp
Jeśli sięgasz po tę książkę, być może zauważyłeś, że sen 
przestał być naturalnym i przewidywalnym procesem. 
Zdarza się, że kładziesz się do łóżka zmęczony, a sen nie 
przychodzi. Budzisz się w nocy z poczuciem napięcia 
albo zbyt wcześnie nad ranem. A czasem, mimo snu, 
rano wstajesz niewyspany, rozdrażniony i pozbawiony 
energii.

Bezsenność potrafi zmienić wszystko. Myślenie sta-
je się cięższe, emocje bardziej reaktywne, codzienne 
obowiązki wymagają nadmiernego wysiłku. Z czasem 
pojawia się frustracja, poczucie bezradności, a nierzad-
ko także lęk przed kolejną nocą. Sen, zamiast być na-
turalnym procesem, zaczyna przypominać zadanie do 
wykonania albo problem do rozwiązania.

Niniejszy program powstał właśnie dla osób, które 
znalazły się w takim miejscu.

W większości przypadków bezsenność nie jest wy-
nikiem słabej woli, braku dyscypliny czy złego nasta-
wienia. Jest efektem przeciążonego układu nerwowe-
go, utrwalonych nawyków i  sposobów reagowania, 
które pierwotnie obniżały napięcie, lecz z czasem za-
częły utrwalać mechanizmy bezsenności. Im bardziej 
próbujemy kontrolować sen, przyspieszać go lub wy-
muszać, tym bardziej się wymyka.

Dlatego ten program nie uczy jak zasnąć za wszel-
ką cenę. Nie obiecuje natychmiastowych efektów 



7

ani idealnych nocy. Nie opiera się też na cudownych 
technikach.

Zamiast tego pokazuje, jak stworzyć warunki, 
w których sen może wrócić do swojej naturalnej roli. 
Jak zmniejszyć napięcie, presję i walkę. Jak przestać 
traktować bezsenność jak osobistą porażkę, a  zacząć 
widzieć ją jako sygnał, z którym można pracować spo-
kojnie, krok po kroku.

Program „Sen, który działa” opiera się na metodach, 
które mają solidne podstawy naukowe i są rekomendo-
wane jako pierwsza linia postępowania w przewlekłej 
bezsenności 1. Jednocześnie został zaprojektowany tak, 
abyś mógł pracować z nim samodzielnie – bez skompli-
kowanej terminologii, bez nadmiaru teorii i bez presji 
perfekcyjnego wykonywania zadań.

Celem tego programu jest poprawa snu – nie po-
przez walkę z nocą, lecz poprzez zmianę sposobu re-
agowania na zmęczenie, napięcie i nocne wybudzenia.

W trakcie kolejnych 21 dni będziesz stopniowo po-
rządkować rytm snu, zmniejszać pobudzenie, przyglą-
dać się myślom, które utrudniają zasypianie, i wprowa-
dzać proste, ale skuteczne zmiany. Czasem efekty będą 
zauważalne szybciej, czasem wolniej. To normalne, 
sen rzadko poprawia się liniowo.

Najważniejsze, o czym warto pamiętać od samego 
początku – Twoim celem nie jest sen idealny, lecz sen 

1 D. Riemann i in., The European Insomnia Guideline: An update on the di-
agnosis and treatment of insomnia 2023, „Journal of Sleep Research” 2023, 
t. 32, nr 6, e14035.
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wystarczająco dobry. Taki, który pozwala funkcjono-
wać, regenerować się i odzyskiwać poczucie kontroli 
nad własnym życiem.

Jeśli w trakcie programu pojawi się opór, zwątpie-
nie lub zmęczenie, nie świadczy to o błędnym wyko-
nywaniu zaleceń. Są to typowe reakcje organizmu na 
zmianę utrwalonych wzorców snu i czuwania.

Celem tej książki nie jest wymuszanie snu, lecz 
stopniowe obniżanie pobudzenia i modyfikacja nawy-
ków, które podtrzymują bezsenność. Sen jest procesem 
fizjologicznym, który może się odbudować, gdy prze-
stajemy go kontrolować i tworzymy warunki sprzyja-
jące jego naturalnej regulacji.

Wchodząc w program, warto przyjąć postawę ob-
serwacji zamiast oceny oraz ciekawości zamiast presji 
na efekt. Zmiany będą zachodziły stopniowo, w odpo-
wiedzi na konsekwentne, spokojne działania.

Ekrany a korzystanie z tego 
e-booka
W niniejszym programie zalecamy ograniczenie eks-
pozycji na ekrany i  światło niebieskie w  okresie po-
przedzającym sen. Jednocześnie część ćwiczeń została 
przedstawiona w formie tekstowej.

Aby pogodzić te zalecenia, warto czytać fragmen-
ty tego e-booka wcześniej, jako element wieczornego 



9

wyciszania, a nie już w łóżku tuż przed snem. Podczas 
czytania ustaw niską jasność ekranu, włącz tryb nocny 
lub filtr światła ciepłego i unikaj równoległego korzy-
stania z innych aplikacji.

Jeśli wykonujesz opisane tutaj ćwiczenia wieczo-
rem, zaplanuj je tak, aby nie wymagały sięgania po 
telefon w ostatniej chwili przed snem. Problemem nie 
jest ten tekst ani czytanie tego e-booka, lecz połączenie 
jasnego światła, ciągłej interakcji (scrollowanie, kli-
kanie) oraz pobudzających treści, takich jak filmy czy 
media społecznościowe.

Czytanie tego e-booka w sposób świadomy, przy ni-
skiej jasności ekranu i bez dodatkowych bodźców, nie 
działa tak pobudzająco. To nie sam tekst, lecz nieuważ-
ne, automatyczne korzystanie ze smartfona utrzymuje 
mózg w trybie czuwania 2.

2 A.-M. Chang i in., Evening use of light-emitting eReaders negatively affects 
sleep, circadian timing, and next-morning alertness, „Proceedings of the Na-
tional Academy of Sciences of the United States of America (PNAS)” 2014, 
t. 112, nr 4, s. 1232–1237.
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1. Skala problemu 
bezsenności w Polsce
Bezsenność jest jednym z najczęściej zgłaszanych pro-
blemów zdrowotnych w Polsce. Dane epidemiologicz-
ne jednoznacznie wskazują, że trudności ze snem nie 
mają charakteru marginalnego ani wyłącznie przejś
ciowego, lecz dotyczą znacznej części społeczeństwa 3.

Badania populacyjne pokazują, że objawy bezsen-
ności – rozumiane jako trudności z zasypianiem, utrzy-
maniem snu lub przedwczesne budzenie się – deklaru-
je od około jednej trzeciej do niemal połowy dorosłych 
Polaków. U istotnej części tych osób problemy ze snem 
utrzymują się przez wiele miesięcy, a nawet lat, speł-
niając kryteria bezsenności przewlekłej. Oznacza to, że 
nie są one jedynie reakcją na przejściowy stres czy sy-
tuacyjne obciążenie, lecz stają się trwałym elementem 
codziennego funkcjonowania 4.

Szczególnie niepokojące są dane dotyczące roz-
powszechnienia bezsenności w określonych grupach 
populacyjnych. Częściej dotyczy ona kobiet, osób po 
50.  roku życia oraz osób z  chorobami somatycznymi 
lub psychicznymi. W tych grupach bezsenność rzadko 

3 M. Siemiński, Bezsenność – rozpoznanie i leczenie, „Lekarz POZ” 2023, 
vol. 9, nr 1, s. 25–30.
4 Z. Nowicki i in., Rozpowszechnienie subiektywnej bezsenności w populacji 
polskiej, „Psychiatria Polska” 2016, t. 57, nr 1, s. 147–161.
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