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Rozni ludzie w roznych sytuacjach zachowujq sie roznie.



Podziekowania

W tym miejscu pragng ztozy¢ podzigkowania wszystkim osobom,
ktore mialy wptyw na powstanie i ostateczny ksztatt tej ksiazki, zas
w szczegolnoscei:

— Zielonemu Piotrusiowi, ktory przybyt z Kosmosu;

— mojemu Kuzynowi i Przyjacielowi — Stachowi, bez ktdérego
pomocy wydanie tej ksiazki nie byloby mozliwe;

— wszystkim moim Pacjentom — za t¢ ich cze$¢, ktora pozwolili

mi pozna¢, 1 za to, ze moge si¢ uczy¢, stuchajac ich opowiesci

i obserwujac ich zachowanie;

— najblizszym za okazana cierpliwos$¢ i wyrozumialosc.



Od autora

Pomyst napisania popularnonaukowego podrecznika zaburzen
psychicznych dojrzewat w mojej glowie przez kilka lat. Jako psycho-
log zajmuj¢ si¢ psychopatologia i psychologia kliniczna cztowieka
dorostego, pracuje z ludzmi w r6znych sytuacjach. Nie zawsze maja
one charakter kliniczny, jednak po kilku latach praktyki psycholo-
gicznej zauwazytem, ze we wszelkich okolicznosciach, rowniez cal-
kowicie prywatnych, najrézniejsze osoby czgsto zadaja mi pytania
0 naturg i istot¢ najrozmaitszych zaburzen psychicznych i emocjo-
nalnych. Czasami robig to z czystej ciekawosci, czasami dlatego,
ze same w codziennym Zyciu zmagaja si¢ z wlasnymi lub cudzymi
problemami o takim charakterze.

Bez watpienia kazdy z nas ma w swoim blizszym lub dalszym
otoczeniu osobe cierpiaca na jakie$ zaburzenia psychiczne lub emo-
cjonalne. Wszyscy znamy liczne przyktady osob walczacych z ner-
wica, psychoza czy uzaleznieniem od alkoholu. Kazdemu z nas zda-
rzaja si¢ momenty gorszego samopoczucia psychicznego lub nawet
zatamania nerwowego. Wowczas zwracamy si¢ do rodziny i najbliz-
szych, dalszych przyjaciot, wreszcie — do specjalistow. Czasami sig-
gamy po stosowna literature.

Od dawna spotykam sig ze strony pacjentéw, ich rodzin, a nawet
moich bliskich i znajomych z pytaniami o najrozmaitsze aspekty
zycia psychicznego i emocjonalnego. Zauwazyltem, ze problemy
nurtujace moich rozmdéwcow czgsto si¢ powtarzaja i ze nie ma na
rynku wydawniczym popularnonaukowej pozycji, ktéra opisywa-
taby je zbiorczo, a przy tym wyczerpujaco.

Z drugiej strony — znakomitych ksiazek o zaburzeniach funkcjo-
nowania psychologicznego napisano juz wiele.

Przygotowujac ksiazke, ktora drogi Czytelnik ma przed soba,
postanowilem wyj$¢ naprzeciw obserwowanemu przeze mnie zapo-
trzebowaniu na wiedzg. Staram si¢ odpowiedzie¢ na najczgsciej zada-
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wane pytania, korzystajac glownie z wlasnych doswiadczen z pracy
klinicznej z dorostym pacjentem psychiatrycznym. Cel ksiazki jest
zatem czysto psychoedukacyjny — moim zamiarem jest dostarczenie
szerokim kreggom Odbiorcow podstawowej i przystepnej wiedzy na
temat mechanizméw zaburzen psychicznych i emocjonalnych oraz
elementarnej orientacji w zakresie sposobow postepowania i radze-
nia sobie z nimi. W mojej ocenie wiele, jezeli nie wigkszos$¢ niepo-
wodzen terapeutycznych w tym zakresie, wynika bowiem z niewie-
dzy os6b zainteresowanych.

Pragne w tym miejscu wytlumaczy¢ si¢ z kilku podstawowych
spraw.

Po pierwsze — ksiazka, ktora Czytelnik ma przed soba, jest ksiazka
popularnonaukowa i tak wiasnie nalezy ja traktowac. Oznacza to, ze
wiele z prezentowanych w niej pogladoéw i zasobow wiedzy pocho-
dzi z moich wilasnych do$wiadczen i przemyslen i niekoniecznie
musi spotka¢ si¢ z catkowita aprobata innych specjalistow z moje;j
dziedziny. Jak w kazdej nauce — rowniez w psychologii istnieja rozne
podejscia 1 rozmaite orientacje teoretyczne. Wigkszo$¢ zawartej tu
wiedzy jest w mojej ocenie zgodna z ogolnoswiatowym dorobkiem
psychologii i psychopatologii jako nowoczesnych nauk. Wiele z poru-
szanych tutaj tematéw mialem tez okazje w swoim czasie gruntownie
przedyskutowac¢ z moimi kolegami — psychologami i psychiatrami,
na co dzien pracujacymi z pacjentami cierpigcymi na zaburzenia psy-
chiczne i emocjonalne. Niemniej za wszelkie prezentowane poglady
i sformutowania biorg petna, osobista odpowiedzialnosc.

Po drugie — ksiazka zostala napisana gtéwnie w oparciu o zgro-
madzona przeze mnie, zawarta w moich zasobach pamigciowych
wiedzg. W procesie jej tworzenia niezwykle rzadko korzystalem
z literatury specjalistycznej czy innych dostgpnych zrodet.

Tres¢ ksiazki jest zbiorem informacji pochodzacych z przestudio-
wanej przeze mnie w ciaggu mojego zycia literatury specjalistycznej,
poczynionych obserwacji praktycznych i rozmoéow z innymi specjali-
stami z zakresu wszelkich nauk o czlowieku. Zalezato mi za$ przede
wszystkim na udostgpnieniu Odbiorcom wiedzy praktycznej, pocho-
dzacej nie z ksiazek, lecz z klinicznego i zyciowego doswiadczenia.
W miejscach, w ktorych odwotujg sig¢ do czyjej$ teorii, koncepcji lub
pomystu, zaznaczam to wyraznie w tekscie.
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Przy okazji wyjasniania poszczegodlnych zagadnien staratem si¢
rowniez skonstruowa¢ wlasne, przystosowane do popularnonauko-
wego charakteru podrgcznika, definicje omawianych pojec i zjawisk
(definicje szczegotowe zawartem w ostatnim rozdziale).

Na koncu kazdego rozdzialu dotyczacego zagadnien szczegoto-
wych zamies$citem spis pozycji ksiazkowych, ktére polecam Czy-
telnikom szczegolnie zainteresowanym danym tematem.

Po trzecie — z podanych powodéw pominalem w tym opracowa-
niu parg niezwykle istotnych dla psychopatologii dziatow, takich jak
chociazby zaburzenia psychiczne wieku podesztego czy zaburzenia
czynnosci i preferencji seksualnych. Zadna z tych dziedzin nie zaj-
mowatem sig nigdy w sposob specjalistyczny, moja wiedza w ich
zakresie jest zatem podstawowa.

Po czwarte — w wielu miejscach bardzo ogolnie wspominam
o lekach psychiatrycznych i réznych formach medycznego lecze-
nia zaburzen psychicznych. Nie jestem lekarzem i nie znam si¢ na
farmakoterapii, jednak w swojej pracy psychoedukacyjnej musze
dysponowa¢ réwniez podstawowa wiedza na temat biologicznych
form leczenia chorob psychicznych, na przyktad po to, zeby zwrocié
pacjentowi i jego bliskim uwage na zasadno$¢ czy konieczno$¢ kon-
taktu z lekarzem psychiatra i wprowadzenia pod jego kierunkiem
leczenia psychotropowego, gtownie w tych przypadkach, w kto-
rych formy oddzialywania psychoterapeutycznego nie skutkuja lub
tez proces zdrowienia wymaga wsparcia medycznego. Mam wigc
nadziej¢, ze w zadnym punkcie ksiazki nie wykraczam poza swoje
zawodowe kompetencje — tego staram si¢ zawsze i za wszelka ceng
unikac.

Po piate — nalezy pamigta¢, ze mimo rosnacych zasobow wiedzy
i coraz doskonalszych systemow klasyfikacji zaburzen psychicz-
nych, psychologia i psychopatologia ciagle pozostaja dyscyplinami
naukowymi o charakterze niescistym. Najlepszym tego wyrazem
jest zdanie, ktére uczynitem mottem ksiazki. Z wielu wzgledow
nalezy zyczy¢ sobie, by tak pozostato. Zawsze warto zdawac sobie
sprawe, ze kazdy pojedynczy przypadek jakiejkolwiek choroby czy
problemu jest w duzej mierze unikalny i niepowtarzalny. Opisanych
w tej ksigzce objawow poszczegblnych zaburzen nie nalezy wige
przyktada¢, niczym miarki, do kazdej spotkanej osoby.
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Specjalistyczna diagnozg ewentualnych zaburzen moze posta-
wi¢ tylko odpowiednio wyszkolony i doswiadczony profesjonalista,
majacy wiedzg¢ dotyczaca zmiennos$ci ludzkiej natury oraz wielosci
i rodzaju czynnikéw stale lub w danym momencie determinuja-
cych funkcjonowanie psychologiczne. W tym miejscu muszg takze
wspomnie¢, ze réwniez terminologia i stosowana w psychopato-
logii nomenklatura nie sa $ciste i jednoznaczne. Stosowane przeze
mnie nazewnictwo pochodzi z réznych teorii, koncepcji i systemow
klasyfikacyjnych, przystosowanych do popularnonaukowego celu
1 przeznaczenia tej ksigzki.

Po szoste wreszcie — ksiazka zawiera szczegétowy opis wystg-
pujacych u ludzi dolegliwosci natury psychologicznej. Jest wielce
prawdopodobne, zwlaszcza ze wzgledu na liczne przyktady zaczerp-
nigte przeze mnie z codziennego zycia, ze Czytelnik, zapoznajac si¢
z opisem poszczegbdlnych jednostek diagnostycznych, ze zdumie-
niem odkryje obecno$¢ wymienianych objawdw u samego siebie.
Jest to normalne zjawisko, czgsto towarzyszace lekturze o wszelkie-
go rodzaju chorobach. Niemniej jednak proszg o stosowny dystans
do zawartych tutaj tre$ci. Elementy wszelkich dysfunkcji psychicz-
nych moga pojawiac¢ si¢ w nieszkodliwym stopniu u kazdego z nas,
za$ r6znica pomig¢dzy zdrowiem a choroba psychiczng ma zawsze
gtéwnie ilosciowy charakter. Migdzy innymi z tych wzgledow zde-
cydowatem rozpocza¢ ksiazke od opisu drobnych i obecnych u oséb
zdrowych nieprawidtowosci w zakresie funkcjonowania psycholo-
gicznego.

W swojej pracy, codziennym zyciu i rowniez w tej ksiazce pragne
takze w sposob pozytywny odmitologizowac¢ psychopatologie, ktora
jest rodzajem nauki przyrodniczej i jako taka nie zawiera w sobie
elementow magicznych i nadprzyrodzonych, niezaleznie od wszel-
kich pokutujacych na ten temat przesadow. Moim celem jest miedzy
innymi przekonanie wyrozumiatego Czytelnika, ze wszelkie ludzkie
problemy psychiczne i emocjonalne maja swe racjonalne i na biezaco
badane naukowo zrédta i powstaja w wyniku dziatania w gruncie rze-
czy prostych i wythumaczalnych na polu naukowym mechanizmow.

Ku mojej wielkiej radosci, nawet na przestrzeni ostatnich kilku
lat spoteczne spojrzenie na problem zaburzen psychicznych zmienia
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si¢ dynamicznie i w dobrym kierunku. Choroba psychiczna czy pro-
blem emocjonalny powoli przestaja by¢ powodem do wstydu, za$s
zwrocenie si¢ 0 pomoc specjalistyczng nie oznacza juz nieodwra-
calnej, ,,psychiatrycznej” stygmatyzacji. Osoby chore psychicznie
spotykaja si¢ z naszej strony z wciaz rosnaca tolerancja i zrozumie-
niem, a to jest juz objaw naszej coraz wyzszej kultury spoleczne;j.
Kolejnym celem tej ksiazki i nastgpnych, bedacych juz w przygo-
towaniu, jest popularyzacja i upowszechnienie wiedzy na temat
chorob i zaburzen psychicznych, migdzy innymi po to, by cztowiek
zaburzony psychicznie spotykat si¢ ze strony swego otoczenia spo-
tecznego z wielkim szacunkiem, zrozumieniem, wspotczuciem
i checia pomocy.

Ksiazke zdecydowatem sig zilustrowaé wiasnymi rysunkami saty-
rycznymi, liczac na poczucie humoru Czytelnika. Ilustracje sa bardzo
umiarkowane w swym wyrazie, co ma uzasadnienie w charakterze
i opisanych celach ksiazki. Wielbicieli bardziej dosadnego, ostrego
humoru zapraszam do odwiedzania moich galerii w Internecie.

W zyciu prywatnym jedna z moich najwigkszych pasji jest fizyka
teoretyczna. Nie jestem zreszta wyjatkiem w swoim zawodzie,
bowiem psychologowie od wiekow zazdroscili fizykom Scistosci
i naukowosci cechujacych wigkszo$¢ formutowanych przez tych
ostatnich teorii. Z drugiej strony — fizycy miewaja czgsto ambicje
psychologiczne, z wielkim zainteresowaniem i entuzjazmem siggaja
po wiedzg z tego zakresu. Jest tak by¢ moze dlatego, ze psychologi¢
z fizyka w gruncie rzeczy taczy wiele — przede wszystkim to, ze zja-
wiska opisywane przez obie dyscypliny naukowe towarzysza nam
na co dzien, stale i we wszystkich dziedzinach zycia.

Uwazam, ze fizyka wraz z astronomig jest, zaraz po psychologii,
najbardziej fascynujaca dziedzina ludzkiej wiedzy. Moje uwielbie-
nie dla nauk $cistych wynika pewnie czg$ciowo z mojej ogromnej
tesknoty za pelnym unaukowieniem psychologii i dazeniem do jasno
sformutowanych, racjonalnych stwierdzen na jej gruncie, bez odbie-
rania jej finezji, elegancji i nimbu pewnej tajemniczosci.

Przez trzydziesci lat mojego zycia nigdy nie spotkato mnie zadne
zdarzenie, ktore zachwiatloby moja wiara w nauke i naukowe spo-
strzeganie $wiata, mimo ze do trzydziestki, bardzo niechgtnie i na
drodze kompromisu dopuszczatem istnienie zjawisk okreslanych
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jako ,,paranormalne” czy nadprzyrodzone. Dzisiaj uwazam, Ze nawet
dziwne 1 trudne do naukowego poznania i okreslenia fenomeny row-
niez maja swe racjonalne uzasadnienie. Na zjawiska magiczne, jezeli
istnieja, postanowitem poczekac kolejne trzydziesci lat, jesli oczy-
wiscie dane mi bedzie tak dlugie zycie, poki co wyrzucajac je cal-
kowicie poza obszar swoich zawodowych i1 prywatnych dociekan.
Wszelkim zawartym w niniejszej ksiazce wnioskom i rozwiazaniom
staratem si¢ wigc nada¢ walor naukowosci i racjonalnosci, wierny
zasadom starozytnej logiki, w ktorej duchu zostalem wychowany
i wyksztalcony i ktora stata si¢ czym$§ w rodzaju mojej osobistej
religii.

Nie wiem, czy udato mi si¢ w pelni osiagna¢ zatozone cele — i to
ocenia juz sami Czytelnicy. Bede wdzigczny za wszelkie sugestie
i uwagi dotyczace formy i tresci ksigzki. W miarg swoich mozliwo-
$ci chetnie odpowiem takze na wszelkie nasuwajace si¢ Czytelnikom
pytania i watpliwosci.

Ksiazke zadedykowatem mojemu Ojcu, ktdry jest moim wielkim
przyjacielem i z pewnoscia najwigkszym autorytetem intelektual-
nym. Jego niewiarygodna erudycja, a takze godna pozazdroszczenia
dyscyplina wewngtrzna od zawsze wpedzaja mnie w pewne kom-
pleksy. Obecnos¢ jego starych, znakomitych podrgcznikow psycho-
logii na potkach w naszym rodzinnym domu sprawita zas, ze juz we
wczesnym dziecinstwie nieporadnie si¢gnatem po wiedze psycholo-
giczna, co zaowocowato moja zyciowa pasja.

Tacie zawdzigczam takze ciagly gtdd wiedzy, krytyczny dystans
do wykonywanego zawodu oraz nieztomne przekonanie, ze psy-
chologia jest nowoczesna dyscyplina naukowa, oparta na solidnych
podstawach metodologicznych, daleka od czarow i metnych praktyk
magicznych.

Wojciech Jerzy Imielski, Bukowno, 5 listopada 2009 r.
wojciechimielski@wojciechimielski.pl



Znaczenie i sens poje¢ uzywanych w ksigzce

Ze wzgledu na fakt, Ze niniejsza ksiazka jest opracowaniem popu-
larnonaukowym, wydaje si¢ wskazane sformulowanie wyjasnien na
temat podstawowych pojec¢. Profesjonalne, ogoélnie przyjete w §wie-
cie naukowym definicje tych terminéw niekoniecznie sa przydatne
1 uzyteczne w celach popularnonaukowych, aby zatem uniknad
wszelkich nieporozumien, postaram si¢ w tym miejscu w sposob
mozliwie przystepny i wyczerpujacy wyjasni¢, co mam na mysli,
kiedy uzywam nastgpujacych okreslen:

czynnos$ciowy (zazwyczaj w opozycji do organicznego) — zwia-
zany z czynnoscia, funkcjonowaniem (a nie budowa czy struk-
tura) poszczegolnych narzadow (tutaj gtownie mozgu) organizmu.
Okreslenie czynnosciowy dotyczy wylacznie zachodzacych w ustro-
ju procesow, nie jest powiazane z ewentualnymi zmianami w jego
konstrukcji. Dla przyktadu: wszelkie zjawiska zwiazane z elektrycz-
na pobudliwoscia komoérek nerwowych i przewodzeniem przez nie
impulsow o tym charakterze sa zjawiskami czynnosciowymi, ponie-
waz dotycza tylko przebiegu pewnych reakcji biochemicznych, nie
naruszaja budowy i organizacji komoérek czy tkanek. Okreslenia
tego uzywam przede wszystkim wtedy, kiedy chce podkresli¢, ze
zaburzenie czy okreslony proces nie wynika z uszkodzenia zadne;j
czesci organizmu, a tylko z uposledzenia jej funkcjonowania;

emocjonalny — dotyczacy przezywanych przez nas uczuc. Jest to
pojecie bardzo szerokie, poniewaz istnieja dziesiatki, a nawet setki
rodzajéow i1 odcieni emocji, jakich moze dos$wiadcza¢ czlowiek.
Okreslenia tego uzywam zazwyczaj do opisu zaburzen, ktore leza
w obszarze zainteresowan psychopatologii, a ktérych nie mozna jed-
noznacznie nazwac zaburzeniami psychicznymi, poniewaz te ostat-
nie zwyczajowo implikuja dysfunkcje znacznie glebsze i powaz-
niejsze od emocjonalnych. Zaburzenia emocjonalne nie niosa ze
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soba znacznego znieksztalcenia w odbiorze rzeczywistosci, a zatem
naleza do kategorii zaburzen ,,l1zejszego kalibru” — osoba zaburzona
emocjonalnie cierpi, lecz nie traci kontaktu z rzeczywisto$cia i Swia-
tem spolecznym, cho¢ kontakt ten moze by¢ w réznym stopniu upo-
sledzony. Okreslenie emocjonalny odnosi si¢ poza tym do wszelkich
spraw zwiazanych z uczuciami, niekoniecznie tylko do zjawisk nie-
prawidtowych;

interpersonalny — migdzyosobniczy, dotyczacy kontaktéw i inte-
rakcji pomigdzy ludZzmi, czyli w zasadzie o znaczeniu podobnym
do spolecznego. Okreslenie interpersonalny stosuje dla opisania
bardziej intymnych relacji z osobami z najblizszego otoczenia (np.
z cztonkami rodziny, przyjaciéimi, bliskimi wspotpracownikami),
kiedy chodzi mi o relacje znacznie szersze — uzywam pojecia spo-
teczny;

mentalny — stowo to pochodzi od tacinskiego mentalis — umystowy.
Uzywam go w zasadzie zamiennie z pojeciem psychologiczny,
gtéwnie w celu uniknigcia wynikajacej z powtorzen, stylistycznej
monotonii;

organiczny (zazwyczaj w opozycji do czynnosciowego) — zwiazany
z zaburzeniem struktury, budowy jakiego$ narzadu (organu — stad
nazwa). Pojecie to stosuje, kiedy pragne podkresli¢, ze opisywane
zaburzenia wynikaja ze strukturalnego uszkodzenia uktadu nerwo-
wego na jakim$ poziomie jego organizacji;

poznawczy — dotyczacy ludzkich proceséw przetwarzania informa-
cji (procesow poznawczych), a zatem zjawisk psychicznych, dzigki
ktérym orientujemy si¢ we wlasnym otoczeniu, nabywamy i prze-
chowujemy wiedzg, potrafimy si¢ porozumiewac, rozwiazywac pro-
blemy i krytycznie ocenia¢ spostrzegang rzeczywisto$¢. Do podsta-
wowych procesOw poznawczych czlowieka naleza: spostrzeganie
(zmystowe i pozazmystowe), uwaga, mowa, pamigc¢, wyobraznia,
umiejetno$¢ rozwiazywania problemow, umiejetno$é tworczego
myslenia;

przystosowanie — sposob radzenia sobie z wszelkimi trudno$ciami
napotykanymi w zyciu codziennym. Nalezy pamigtac, ze w psycho-
logicznym sensie kazde podejmowane przez cztowieka zachowanie
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z zalozenia ma stuzy¢ przystosowaniu do spostrzeganej sytuacji,
zazwyczaj poprzez zaspokojenie okreslonych potrzeb. Z tego punktu
widzenia nawet tak dalece niekonwencjonalny i — rzec mozna — nie-
poprawny spolecznie akt zachowania, jak na przyktad samookale-
czenie, rowniez jest obliczone jako sposob na przystosowanie sie
do biezacych warunkow, cho¢ jego efekt moze by¢ daleki od zamie-
rzonego. Nie kazda proba przystosowania musi by¢ psychologicznie
,przystosowawcza” (p. ponizej);

przystosowawczy — dobrze stuzacy psychologicznemu przystoso-
waniu si¢ do warunkow okreslonej sytuacji. Zachowaniem (lub zja-
wiskiem, objawem itd.) przystosowawczym mozemy nazwac¢ kazde
zachowanie (zjawisko, objaw), ktore z psychologicznego punktu
widzenia jest rozwigzaniem pozytywnym i pozadanym w danych
warunkach — a zatem dobrze shuzy rozwiazaniu problemu, pozwala
poradzi¢ sobie z towarzyszacymi emocjami, nie krzywdzi zadnej
zaangazowanej w sytuacjg osoby, nie powoduje u cztowieka zad-
nych powaznych, negatywnych konsekwencji itd. Przeciwienstwem
jest oczywiscie nieprzystosowawczy;

psychiczny — w odniesieniu do cztowieka w ogole — dotyczacy
zjawisk niefizycznych, a zatem niezwiazanych z funkcjonowa-
niem organizmu jako fizycznego, namacalnego ,,urzadzenia”. W od-
niesieniu do zaburzen — oznaczajacy powazne dysfunkcje psycho-
logicznego funkcjonowania. Okreslenia zaburzenia psychiczne
uzywam, majac na mysli zaburzenia powazne, bezwzglgdnie wyma-
gajace interwencji terapeutycznej, w znacznym stopniu uposledza-
jace kontakt z rzeczywisto$cia i tym samym zaburzajace egzystencje
we wszelkich dziedzinach zycia. W tym rozumieniu zaburzenia psy-
chiczne sa glebszym i powazniejszym, niz zaburzenia emocjonalne,
etapem dezorganizacji funkcjonowania psychologicznego. Z tego
punktu widzenia mozna rowniez doda¢, ze zaburzeniom psychicz-
nym zawsze towarzyszg zaburzenia emocjonalne, natomiast emo-
cjonalnym jako takim — nie towarzysza psychiczne;

psychologiczny — 1) dotyczacy nauki zwanej psychologia; 2) doty-
czacy zjawisk zwiazanych z pozafizycznym funkcjonowaniem czto-
wieka. W znaczeniu drugim pojecie dotyczy wszelkich niefizycznych
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form ludzkiej aktywnos$ci, a wigc obejmuje rowniez duchowosc,
plciowos¢ czy emocjonalnosc;

psychopatologia — nauka o zaburzeniach psychicznych i emocjo-
nalnych.



Zamiast wprowadzenia

Jestem pewien, ze zaburzenia psychiczne i emocjonalne istnieja
od kiedy tylko w przyrodzie pojawito si¢ zjawisko ludzkiej swia-
domosci. Jako zwolennik ewolucjonizmu obawiam si¢ nawet, ze
ludzka $§wiadomos$¢ nie pojawita si¢ we wszechswiecie tak po prostu
— w jednym, krotkim a wspanialym akcie stworzenia, lecz ksztalto-
wata si¢ w bolach na przestrzeni wielu tysigcy pokolen. Jej przejscie
od formy zwierzegcej — bardzo prymitywnej, do formy cywilizowane;j
— ludzkiej, odbywato si¢ bardzo stopniowo i powoli. Nawet u niz-
szych zwierzat obserwujemy pewne formy zaburzen zachowania
i emocji. Co wigcej, jestem sktonny zaryzykowaé stwierdzenie, ze
u wszelkich wyposazonych w uktad nerwowy form zycia mozemy
dostrzec jakie$ nieprawidlowos$ci, bedace namiastka zaburzen
,»psychologicznego” funkcjonowania. Wszedzie tam, gdzie istnieja
procesy nerwowe, istnieje jaki§ rodzaj prymitywnej $wiadomosci,
opartej chociazby tylko na prostej wymianie informacyjnej z oto-
czeniem. Tam, gdzie jest Swiadomos¢, sa za$ rowniez jej rozmaite
zaburzenia.

Od prostych, elementarnych zaburzen pracy pojedynczych, two-
rzacych uktad nerwowy komoérek do zaburzen tak zlozonych, jak
nerwice, psychozy czy zaburzenia osobowosci jest dosy¢ daleko, ale
nie tak znow bardzo, jakby si¢ moglo wydawac. Niemal kazdy pro-
blem psychologiczny mozna w ten czy inny sposob sprowadzi¢ do
nieprawidtowosci w zakresie funkcjonowania uktadu nerwowego,
oczywiscie przy uwzglednieniu wielu innych, majacych wplyw na
ostateczny ksztalt zycia psychicznego czynnikow. Nalezy jednak
pamictac, ze wszelkie procesy psychiczne cztowieka i innych zwie-
rzat powstaja w ukladzie nerwowym.

Bez uktadu nerwowego nie istnieje zaden, najprostszy nawet ele-
ment zycia psychicznego, cho¢ obecny w urzadzeniach czy organi-
zmach cybernetycznych pewien rodzaj $wiadomosci jest rowniez
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jakas forma psychiki. Nawet jednak tam konieczne jest istnienie
jakiego$ zaawansowanego technicznie no$nika czy mikrosrodowiska
procesow przetwarzania informacji (jak np. procesor i dysk twardy
w komputerze), ktory w tym przypadku jest odpowiednikiem biolo-
gicznego uktadu nerwowego.

Na przestrzeni wiekdw zmienialo si¢ nasze podej$cie do obser-
wowanych nieprawidlowosci w obrebie ludzkiego zycia psychicz-
nego. Od naukowej, racjonalnej i krytycznej starozytno$ci, poprzez
przesycone magia i przesadami wieki srednie, renesansowy rozkwit
humanizmu i wreszcie ostatnie, naznaczone dynamicznym skokiem
cywilizacyjnym dziesigciolecia, istota zaburzen psychicznych i emo-
cjonalnych powoli wylaniata si¢ z mroku niewiedzy.

Dzisiaj dos¢ dobrze orientujemy si¢ w zakresie nieprawidtowo-
$ci psychologicznego funkcjonowania, potrafimy sprawnie diagno-
zowacé problemy i prowadzi¢ catkiem skuteczne ich leczenie. Jak
jednak w przypadku wielu innych nauk — rowniez w psychopatolo-
gii pozostato jeszcze wiele do odkrycia. Warto jednak wiedziec, ze
psychologowie, psychiatrzy i inni zajmujacy si¢ leczeniem zaburzen
psychicznych specjalisci maja do zaoferowania szeroki zakres ustug
terapeutycznych, mogacych przyczyni¢ si¢ do znacznej poprawy
naszego stanu psychicznego i tym samym — do poprawy jakosci
naszego zycia.

Cztowiek jest istota zyjaca na krawedzi dwoch rzeczywistosci:
cielesnej i duchowej. Granica pomigdzy tymi dwoma $§wiatami
jest bardzo nieostra — nie jestesSmy zatem w stanie w sposob nawet
zblizony do jednoznacznego rozdzieli¢ funkcjonowania psycholo-
gicznego od fizycznego. Na jeden i drugi zakres swojego funkcjo-
nowania mamy jednak bardzo duzy wplyw. Wigkszy, niz si¢ nam
zazwyczaj wydaje.

Co do zaburzen psychicznych i emocjonalnych — jako$¢ naszego
funkcjonowania psychologicznego jest w ogromnym stopniu
zalezna od nas samych. Poniewaz ma to $cisty zwiazek z psychote-
rapia i innymi formami oddziatywan psychokorekcyjnych, postaram
si¢ swoje zapewnienia uzasadni¢ za pomoca bardziej konkretnych,
prawie naukowych przyktadow.

Na poczatek zaproponuj¢ Czytelnikowi proste i catkiem zabawne
¢wiczenie. Proszg przygotowac trzy duze naczynia—natyle duze, zeby
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w kazdym z nich mozna byto zmieséci¢ dton. Do jednego naczynia
prosze nala¢ bardzo cieplej wody (uwazajac, zeby si¢ nie poparzyc!),
do drugiego — zimnej, najlepiej z kostkami lodu. W trzecim naczyniu
prosze przygotowaé¢ wodg o temperaturze pokojowej. Cwiczenie jest
krotkie i bezpieczne — prosze wlozy¢ lewa dlon do naczynia z zim-
na woda, prawa do wody goracej (lub odwrotnie — zaleznie od 0so-
bistych preferencji) i poczeka¢ 20 sekund, najlepiej za$ tyle, zeby
obie dtonie przyzwyczaily si¢ do temperatury wody w naczyniach.
Nastepnie obie dlonie prosze przetozy¢ do trzeciego naczynia (tego
z woda letnia) 1 na podstawie odczu¢ ptynacych z obu dloni ocenic,
czy woda w tym naczyniu jest ciepla, zimna, czy moze letnia.

Wielu Czytelnikow pewnie juz teraz zdaje sobie sprawe, jaki
bedzie wynik eksperymentu. Otdéz w opisanym powyzej doswiad-
czeniu lewa reka oceni wode jako ciepla, za$§ prawa jako zimna
(lub odwrotnie) — pomimo ze obie dlonie zanurzone sa w tej samej
wodzie o jednej temperaturze.

To proste ¢wiczenie doskonale obrazuje dramatyczna wzgledno$é
naszych spostrzezen. Co wigcej — uzyskane w nim wyniki mozemy
w sposob modelowy i symboliczny, ale catkiem miarodajny odnies$¢
do zagadnienia zaburzen emocjonalnych, a $cislej — do naszego spo-
strzegania codziennych zyciowych probleméw. Dokladnie ta sama
sytuacja: przyjemna, nieprzyjemna lub neutralna moze by¢ przez
nas spostrzegana roznie, w zaleznosci od wielu czynnikéw wptywa-
jacych na nasz odbior zdarzen. Dla przyktadu: miesigczna pensja
w wysokosci 3000 ztotych bedzie blogostawienstwem dla osoby,
ktéra dotychczas zarabiata 1200 ztotych, i jednoczesnie katastrofa
dla cztowieka, ktory przez ostatnie lata pobierat state uposazenie
w wysokosci 30 000 ztotych. Te dwie osoby sa jak dwie dtonie
W opisanym powyzej, prostym ¢wiczeniu.

Warto wiedzie¢, ze rowniez uktad nerwowy mozna z powodze-
niem i dobrym skutkiem, na rézne sposoby oszukaé. Wystarczy
podaé przyktad tak zwanego czucia fantomowego (lub bolu fanto-
mowego). Jest to zjawisko polegajace na tym, ze po amputacji kon-
czyny pacjent nadal, przez wiele lat, odczuwa ptynace z niej dozna-
nia: dotyk, swedzenie czy bol.

Dlaczego o tym wspominam, skoro to przeciez oczywiste? Za
pomoca tych prostych przyktadow usituj¢ bowiem dowies¢, ze nasze
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spostrzeganie wszelkich zyciowych wydarzen jest bardzo wzgledne.
A skoro tak, to zmieniajac na przyktad sposob patrzenia na cokolwiek,
zmieniamy jednoczes$nie wplyw, jaki to co$ na nas wywiera. Na tym
prostym zatozeniu opiera si¢ wiele psychologicznych technik tera-
peutycznych. Ujmujac rzecz bardzo ogdlnie, na rozmaitych probach
oszukania ukltadu nerwowego polegaja wszelkie nasze usilowania
w zakresie wptywania na wlasny nastrdj czy emocje — niezaleznie
od tego, czy narz¢dziem wplywu jest w danej chwili psychoterapia,
rozmowa z przyjacielem, alkohol czy lek psychotropowy.

Prace magisterska z psychologii poswigcitem zagadnieniu radze-
nia sobie ze stresem u pacjentdw z problemami chirurgicznymi.
Materiat badawczy zdobywatem badajac chorych lezacych na chi-
rurgicznych oddziatach szpitalnych. Usitowalem sprawdzi¢, jak
poszczegdlni pacjenci radza sobie ze stresem wynikajacym z ocze-
kiwania na powazna operacj¢ lub z faktu utraty czegos$ dla siebie
cennego, na przyktad konczyny. Chorzy stosowali najrozmaitsze
strategie radzenia sobie z przytlaczajacymi emocjami. Nietrudno
byto zauwazy¢, ze w zakresie funkcjonowania emocjonalnego jedni
radzili sobie znacznie lepiej, inni duzo gorzej. Poza tym ich nastroj
i nastawienie do zycia wcale w sposob bezposredni nie byly powia-
zane z rodzajem choroby lub uszkodzenia ciata. Niektorzy, pomimo
powaznych, katastrofalnych wrecz probleméw zdrowotnych, zacho-
wywali pogode ducha i pozytywne nastawienie do zycia, inni —
w obliczu drobnych i przej$ciowych dolegliwosci byli duzo bardziej
skwaszeni i nieszczes$liwi.

Jedna ze stosowanych przez osoby chore na rézne dolegliwosci
technik radzenia sobie ze stresem jest porownywanie si¢ z innymi
pacjentami. Jedni znajduja ulge w spostrzezeniu, ze funkcjonuja
lepiej niz osoby w powazniejszym stanie, innych za§ przygngbia
fakt, ze sa na Swiecie osoby zdrowe i w ogole nielezace w szpitalu.
Przyjecie jednego lub drugiego sposobu spojrzenia na wiasny pro-
blem zdarza si¢ przy tym zardwno u pacjentdw ci¢zko, nawet nie-
uleczalnie chorych, jak i u pacjentéw leczacych si¢ z powodu drob-
nych dolegliwosci. Innymi stowy — nawet czlowiek beznadziejnie
schorowany moze zdac sobie sprawe, ze z pewnoscia sa na $wiecie
osoby duzo bardziej nieszczesliwe, 1 odwrotnie — nawet chory na
jakas$ przelotng dolegliwo$¢ moze znalez¢ osoby zdrowsze, od tej
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akurat dolegliwos$ci wolne. Nastrdj i samopoczucie, ktore towarzy-
sza 1jednej, i drugiej z tych osob, sa i tak w duzej mierze niezalezne
od aktualnie przezywanego problemu.

Opisuje te przyktady, by przekona¢ Czytelnika, ze kazdy z nas ma
ogromny wplyw na swoje psychiczne samopoczucie. Nie ma sytu-
acji, ktora bylaby obiektywnie trudna. Ocena zdarzen zyciowych
zalezy zawsze od naszego sposobu patrzenia na rzeczywistos¢. Co
wigcej — nasze spojrzenie na wilasna sytuacje jest w duzej mierze
stata dyspozycja charakterologiczna. Oznacza to, ze sa wsrod nas
osoby na og6t szczgs§liwe, niezaleznie od aktualnej sytuacji zycio-
wej oraz osoby wiecznie nieszczesliwe, nawet pomimo wszelkich
powodow do szczescia. Wszyscy podlegaja tym samym prawom
i zalezno$ciom zyciowym — wobec probleméw psychicznych i emo-
cjonalnych jestesmy demokratycznie roéwni.

Nie na wszystkie zaburzenia psychiczne i emocjonalne mozemy
uzyskac silny, zadowalajacy wptyw. Pewne jest jednak, ze na kazde
z nich mozemy mie¢ wptyw wigkszy lub mniejszy. Dla przyktadu:
cigzkie i przewlekte zaburzenia psychotyczne (jak np. schizofrenia)
wymagajq statej kontroli i przynajmniej okresowej pomocy lekar-
skiej i psychologicznej. Nerwice stanowia juz mniejszy kaliber
zaburzen, poniewaz nie niosa ze soba tak znacznego, jak psychozy,
znieksztalcenia obrazu rzeczywistos$ci, tatwiej tez pacjentowi z ner-
wica, przy odpowiedniej motywacji i zaangazowaniu, wptywac na
wlasne samopoczucie. Wszelkie zaburzenia reaktywne (czyli zabu-
rzenia wystgpujace w reakcji na co$, zazwyczaj na przykre zdarze-
nie, trudna sytuacje osobista) naleza zas zwykle do kategorii zabu-
rzen przemijajacych.

Bywa jednak i tak, ze osoba z cigzka nerwica lub powaznymi
zaburzeniami osobowosci funkcjonuje na co dzien znacznie gorzej
niz osoba chora na jaka$ posta¢ psychozy — na przyktad tylko dla-
tego, ze psychotyk z nadzieja i poswigceniem poddaje sig leczeniu,
podczas gdy nerwicowiec w tym samym czasie spedza swoje zycie
na marudzeniu i snuciu nierealnych marzen czy fantazji.

Ksiazka, ktora Czytelnik ma przed soba, zawiera opis podsta-
wowych psychopatologicznych kategorii diagnostycznych. Za
podstawg podziatu poszczegélnych zaburzen przyjatem ich obraz
kliniczny i zasadniczg istotg, staratem si¢ rOwniez w sposob przy-
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stepny opisa¢ pochodzenie poszczegolnych chordb oraz stosowane
we wspolczesnej psychologii i medycynie sposoby leczenia. Kolejne
rozdzialy staratem si¢ opracowac w taki sposob, by kazdy z nich byt
czegscia niezalezna od reszty i w miare¢ mozliwo$ci dawat orientacje
w obszarze okreslonego zagadnienia bez koniecznosci siggania do
innych czeéci. Niemniej wszystkim zainteresowanym psychopato-
logia zalecam sukcesywne czytanie kolejnych rozdziatéw, poniewaz
nauka o zaburzeniach psychicznych jest dosy¢ jednolita, zas wszel-
kie zaburzenia psychiczne i emocjonalne sg zjawiskami wzajemnie
ze sobg powigzanymi.

Przyjeta kolejno$¢ prezentacji poszczegdlnych grup zaburzen nie
jest przypadkowa. Zdecydowatem sig rozpoczaé opisem drobnych
dysfunkcji psychologicznych, ktére kazdy z nas moze zaobser-
wowac u samego siebie — glownie po to, zeby Czytelnik mogt sie
z grubsza zorientowaé, co w dzisiejszej psychopatologii jest umow-
nie uwazane za norme, co — za stan niepokojacy, a co — za poczatek
lub rozwdj choroby. Rozdziat kolejny poswigcitem sformutowaniu
ogolnych praw charakteryzujacych nauke¢ o zaburzeniach psychicz-
nych i emocjonalnych jako jedna dziedzing wiedzy. Reguty te maja
zastosowanie do wszystkich pozostatych rozdziatoéw szczegotowych,
za$ znajomo$¢ tych podstawowych zasad moze ulatwi¢ zrozumienie
wszelkich nastgpnie podejmowanych zagadnien.

Poniewaz wszystkie dysfunkcje w obszarze zycia psychicznego
tak czy inaczej sa zjawiskami $ci§le powiazanymi z naszym ukta-
dem nerwowym — cz¢$¢ kolejna poswigcitem przypomnieniu pod-
stawowych informacji zwigzanych z funkcjonowaniem tego uktadu.
Swiadomosé procesdw zachodzacych w tym centrum zarzadzania
naszym organizmem jest niezwykle wazna podczas analizy wszel-
kich dolegliwosci zwiazanych z zyciem psychologicznym czlo-
wieka.

Szes¢ kolejnych rozdzialow to syntetyczne, autorskie, popular-
nonaukowe wyktady z psychopatologii. Opisuj¢ w nich obraz kli-
niczny najczesciej spotykanych zaburzen, siggajac po liczne przy-
ktady z praktyki psychologicznej i codziennego zycia. Kazdy z tych
wykladoéw jest w zasadzie samodzielna prezentacja pogladéw na
istot¢ ludzkich problemow o charakterze mentalnym. Dla urozma-
icenia staratem si¢ zachowa¢ w swych rozwazaniach pewna doze
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poczucia humoru stojac na stanowisku, ze rowniez sprawy zasadni-
czo przykre mozna omawia¢ z dystansem i pogoda ducha.

Dwa ostatnie rozdzialy problemowe dotycza spraw w stosunku
do psychopatologii nieco pobocznych. Czgs¢ poswigcona higienie
psychicznej zdecydowalem sig przedstawi¢ jako usystematyzowane
wskazowki dla oséb pragnacych zachowaé i podbudowaé wtasne
zdrowie psychiczne. Z kolei rozdziat poswigcony badaniu psycho-
logicznemu w swym zatozeniu ma stuzy¢ przede wszystkim uzyska-
niu lepszej orientacji w zakresie dostgpnych na rynku ustug psycho-
logicznych oraz ukazywac prace¢ psychologa klinicysty niejako ,,0d
kuchni”. Wszystko po to, by utatwi¢ Czytelnikowi zrozumienie istoty
i specyfiki psychologicznego myslenia i tym samym rozwia¢ wszel-
kie ewentualne podejrzenia co do manipulacyjnych czy magicznych
tendencji ze strony przedstawicieli tej profesji. Ta cz¢s¢ ksiazki ma
takze umozliwia¢ sprawne odré6znianie profesjonalnych ustug i form
pomocy od rozmaitych pseudonaukowych naduzy¢.

Zamieszczony na koncu ksiazki podrgczny stownik psychopato-
logii zawiera szczegotowe wyjasnienia wielu uzywanych w tej dys-
cyplinie naukowej terminow.
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»Panie doktorze, czy ja jestem normalny?”
— problem nieprawidtowosci
psychologicznego funkcjonowania
u ludzi zdrowych psychicznie

Tak, tak — odpowiedziat Faria z gorzkim usmiechem

— tak, to ja uchodze za wariata; moim to kosztem bawiq si¢
od dawna tak wySmienicie mieszkancy tego wiezienia

i bytbym igraszkq dla dziatwy, gdyby dzieci przemieszkiwaty
w tym siedlisku beznadziejnej meki.

Aleksander Dumas, Hrabia Monte Christo

Zarowno w psychologicznej, jak i lekarskiej praktyce klinicznej,
anawet w sytuacjach prywatnych zdarza si¢ czgsto, ze pacjent, czto-
nek rodziny pacjenta lub inna osoba wyraza obawy o stan wlasnego
zdrowia psychicznego. Ludzie martwia si¢ czasem stanem swoich
wladz umystowych, obserwujac u siebie niepokojace i dziwne w ich
mniemaniu objawy. W rzeczywistosci nalezy pamigta¢ zwlaszcza
o tym, ze krytycyzm chorobowy i niepokoj o wlasne zdrowie nie-
zwykle rzadko wystepuja u 0séb rzeczywiscie zaburzonych psy-
chicznie. Ujmujac rzecz kolokwialnie: sam fakt, ze dana osoba
martwi si¢ swoim stanem psychicznym wskazuje, ze najprawdo-
podobniej nie dzieje si¢ z jej psychika nic szczegblnie groznego
— bedzie o tym mowa m.in. w rozdziale dotyczacym zaburzen psy-
chotycznych. Niemniej jednak nie nalezy lekcewazy¢ drobnych, nie-
pokojacych stanow pogorszenia funkcjonowania psychologicznego,
zwlaszcza jezeli nie ustepuja przez dtuzszy czas lub gdy w sposéb
istotny utrudniaja radzenie sobie w codziennych sytuacjach zycio-
wych. Zazwyczaj bywa tak, ze chory trafia do specjalisty za namowa,
pod naciskiem lub wrgez pod przymusem ze strony najblizszych,
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bywaja jednak i tacy pacjenci, ktorzy sami zglaszaja si¢ do lekarza
czy psychologa, dotyczy to jednak raczej zaburzen emocjonalnych
»lzejszego kalibru”.

W tym rozdziale zostana szczegdlowo opisane przypadki drob-
nych i niegroznych, a jednocze$nie czgsto niepokojacych dla prze-
zywajacej je osoby zaburzen w zakresie funkcjonowania psycholo-
gicznego. Podane przyktady wydadza si¢ zapewne znajome i bliskie
wszystkim Czytelnikom. Wynika to z faktu, Ze nie ma na $wiecie
osoby catkowicie wolnej od probleméw natury psychicznej czy
emocjonalnej, podobnie jak — z drugiej strony — nie istnieje czto-
wiek catkowicie i do reszty zaburzony psychicznie, osoba, w ktorej
kondycji mentalnej nie istniatyby obszary wzglednie dobrego przy-
stosowania i funkcjonowania.

W szerszej perspektywie pojawia si¢ w tym momencie odwieczny
dylemat ,,jeszcze zdrowie czy juz choroba?”, czyli pytanie o granice
pomigdzy zdrowiem a choroba psychiczna. Tak naprawdeg dylemat
ten bywa czgsto nie do rozwigzania — na nieskonczonym kontinuum
proceséw i zjawisk psychicznych, uczuciowych i duchowych ist-
nieje bowiem taka rozmaito$¢ najrézniejszych przypadkéw i moz-
liwosci, ze niejednokrotnie nie jesteSmy w stanie z cala pewnoscia
stwierdzi¢, czy mamy do czynienia ze stanem prawidlowym czy
patologicznym. Granica pomigdzy zdrowiem a zaburzeniami psy-
chicznymi jest bowiem zawsze ptynna i nieostra. Warto takze pod-
kresli¢, ze to, co w danym kraju czy kregu kulturowym, a nawet
srodowisku uznawane jest za nieprawidlowe czy chorobliwe, nieko-
niecznie musi takie by¢ w innej kulturze i odwrotnie. Jako przyktad
poda¢ mozna chociazby gotowos¢ czy sklonno$¢ do dokonywania
samookaleczen — w kulturze europejskiej takie tendencje uwazane
sa za objaw powaznych zaburzen emocjonalnych, istnieja jednak
narody, w ktorych rozmaite akty autoagresji sa elementem zaawan-
sowanych praktyk religijnych i duchowych o glebokim znaczeniu
i sensie i jako takie sa zjawiskiem nie tylko normalnym, ale i poza-
danym. Stad, ani na gruncie psychologii, ani medycyny do dzi$ nie
zostato stworzone zadne precyzyjne narzedzie pomiarowe, ktore
w przypadkach spornych i niepewnych, a o takich tu mowa, pozwa-
latoby udzieli¢ jasnej 1 jednoznacznej odpowiedzi na pytanie o to,
czy w przypadku konkretnej osoby badanej drobne nieprawidto-
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wosci sg juz stanem chorobowym i wymagaja interwencji specjali-
stycznej, czy tez mamy do czynienia z chwilowym i przemijajacym
obnizeniem sprawnos$ci umystowe;j.

W psychologicznej diagnostyce klinicznej specjalisci postuguja
si¢ zazwyczaj mniej lub bardziej zaawansowanymi i skomplikowa-
nymi metodami testowymi, pozwalajacymi na, $cislejsza niz wywiad
i obserwacja, oceng ewentualnych dysfunkcji w zakresie funkcjo-
nowania psychologicznego. Rola tych narzedzi jest jednak raczej
pomocnicza — pozwalaja one na skrocenie i uproszczenie psycholo-
gicznego procesu diagnostycznego oraz na uzyskanie usystematyzo-
wanych i konkretnych danych na temat konstrukcji osobowosciowe;
i kondycji mentalnej badanego pacjenta. Nie nalezy bowiem zapo-
minaé, ze ludzka natura i konstrukcja psychiczna sa zagadnieniami
zbyt skomplikowanymi, zmiennymi i wieloaspektowymi, by mozna
byto je bada¢ i opisywa¢ w kategoriach bezwzglednych i jedno-
znacznych.

Tak wsrod pacjentow, jak i wsrod uczestnikow badan, a nawet
wsrod specjalistow innych niz psychologia dyscyplin naukowych
powszechne jest natomiast oczekiwanie, ze wynik psychologicznego
badania kwestionariuszowego, zazwyczaj przedstawiony w formie
efektownego wykresu (nazywanego psycho- lub profilogramem),
pozwoli udzieli¢ precyzyjnej odpowiedzi na pytanie o wszelkie
psychologiczne cechy i obszary ewentualnych zaburzen zaintereso-
wanego. Rowniez wielu diagnostom towarzyszy przesadna ufnosé
1 wiara w nieomylno$¢ psychologicznych narzedzi pomiarowych.
Tymczasem podkresli¢ nalezy, ze narzedzia te sa niezwykle podatne
na najrozmaitsze przeklamania i zafalszowania, za$ otrzymany
w wyniku badania rezultat nalezy traktowa¢ wyjatkowo ostroznie
i wramach podejmowanej interpretacji faczy¢ otrzymany wynik
z wiedza pochodzaca ze wszelkich innych dostgpnych zrodet informa-
cji, takich jak wywiad, obserwacja, rozmowa z najblizszymi osobami
pacjenta i inne. Tylko przyjecie odpowiednio szerokiej i popartej rze-
telna teoretyczna i praktyczna wiedza o ludzkiej naturze (a zwtaszcza
o zaburzeniach psychicznych) perspektywy badawczej daje szanse
uzyskania mozliwie jasnego i uzytecznego obrazu sytuacji.

Wracajac do drobnych nieprawidtowosci psychologicznych
u ludzi zdrowych, nalezy przede wszystkim jeszcze raz podkreslic,
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ze nie istnieja jednostki catkowicie wolne od problemoéw natury psy-
chicznej czy duchowej. Z drugiej strony do§wiadczenie codzienne
uczy, ze niektore osoby radza sobie w zyciu znacznie lepiej niz inne.
Zdarzaja si¢ nawet ludzie sprawiajacy wrazenie psychologicznie
doskonatych — sg to osoby dojrzale, dobrze przystosowane, o jedno-
litej 1 zintegrowanej strukturze osobowos$ci i wypracowanych sku-
tecznych psychologicznych mechanizmach radzenia sobie z prze-
ciwnos$ciami losu. Szczegotowy opis cech dobrego przystosowania
psychologicznego zawarlem w rozdziale dotyczacym podstawo-
wych zasad higieny psychicznej. W tym miejscu zapewni¢ tylko,
ze rowniez takie osoby miewaja momenty gorszego samopoczucia,
zatamania odpornosci emocjonalnej czy poczucia zupeinej bezrad-
no$ci w obliczu trudnej sytuacji zyciowej. Problem nie polega wigc
na tym, co zrobi¢, zeby nie mie¢ problemoéw natury psychologiczne;j
— taka sytuacja jest niemozliwa, a z pewnych wzgledow nawet nie-
pozadana — lecz na tym, jak skutecznie radzi¢ sobie w sytuacjach
zagrozenia zdrowia i rtOwnowagi psychiczne;j.

Podsumowujac, nalezy powiedzie¢, ze najbardziej uzyteczna
i praktyczna kategoria oceny wtasnej kondycji psychiczne;j jest kate-
goria jakosci radzenia sobie w roznych sytuacjach zycia codzien-
nego — problem zaczyna by¢ niepokojacy wowczas, kiedy w znacz-
nym stopniu utrudnia lub uniemozliwia codzienne funkcjonowanie.
Nie mniej wazna jest odpowiedz na pytanie, czy obserwowane zabu-
rzenia powoduja cierpienie i dyskomfort osoby je przezywajacej
lub kogo$ z otoczenia. Jezeli pokonanie problemu lub przetrwanie
trudnego okresu wykracza poza zdolnosci adaptacyjne danej osoby,
nieuchronnie dochodzi do zaburzenia stanu psychicznej homeostazy
(rownowagi) organizmu. To zkolei pociaga za soba mniej lub bardziej
powazne zatamanie si¢ ludzkich mozliwosci przystosowania i wow-
czas konieczna staje si¢ interwencja psychologiczna i/lub medyczna.
Warto doda¢, ze gotowos¢ do zwrocenia si¢ o wsparcie i korzystania
z pomocy specjalistycznej tez jest pewnym wskaznikiem dojrzatosci
1 zaradno$ci zyciowej — osoba zagrozona ma petne prawo i obowia-
zek szukaé rozwiazania swoich trudnosci, wykorzystujac wszelkie
dostgpne zasoby i srodki. Niestety — w spoteczenstwach cywilizo-
wanych do dzisiaj pokutuje czasem przekonanie, ze cztowiek zwra-
cajacy sig¢ o pomoc do psychologa, czy — nie daj Boze! — psychiatry,
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jest osoba staba, nieradzaca sobie, ktéra w pewien sposob zawiodta.
Przekonanie to powoli, ale skutecznie zmienia si¢ zreszta, podobnie
jak zmienia si¢ epidemiologia zaburzen psychicznych i emocjonal-
nych. Problemy natury psychologicznej w cywilizowanym $wiecie
staja si¢ coraz bardziej powszechne, coraz cze¢sciej tez ludzie sig-
gaja po pomoc specjalistyczna. Na przestrzeni dziejow ludzkiego
gatunku nieodlaczne problemy i bolaczki zycia codziennego zawsze
sktaniaty ludzi do szukania rady czy wsparcia u 0s6b w tym wyspe-
cjalizowanych, niezaleznie od tego, czy byl to szaman plemienny,
ksiadz, lekarz czy psycholog.

W razie jednak, gdy cztowiek radzi sobie w zyciu codziennym
$wietnie, a pomimo tego jest zaniepokojony stanem swoich wiadz
umystowych, warto poznaé¢ podstawowy zestaw powszechnych
i popularnych, drobnych dysfunkcji psychologicznych niebgdacych
wskazaniem do poszukiwania wsparcia specjalistycznego. W dalszej
czesci rozdziatu zawarto opis 1 zwiezla analize¢ takich stanow.

Ziudzenia zmystowe

Ludzki system poznawczy jest wysoce zaawansowanym biolo-
gicznie mechanizmem, w normalnych warunkach umozliwiajacym
orientacj¢ w otaczajacym $wiecie, gromadzenie 1 przechowywanie
wiedzy o nim oraz aktywne i twdrcze tego §wiata przeksztatcanie.
Ostatecznym odbiorem i analiza wszelkich informacji ptynacych ze
$wiata zewngtrznego zajmuje si¢ osrodkowy uktad nerwowy (OUN).
Pelni on rolg centralnego zarzadcy wszelkich innych wchodzacych
w sktad ludzkiego organizmu uktadéw i, metaforycznie: jest odpo-
wiednikiem centralnego procesora w komputerze multimedialnym.
Narzady zmystéw stanowia pierwsza bramke, przez ktora przechodzi
kazda plynaca ze $wiata fizycznego informacja. Zarowno w samej
informacji, jak 1 w pracy narzadow zmystow zdarzaja si¢ drobne nie-
prawidtowosci i przeklamania powodujace, ze powstajace w OUN
wrazenie nie do konca odpowiada rzeczywistemu zdarzeniu czy
zjawisku. W taki sposob powstaja rozmaite zludzenia: wzrokowe,
stuchowe, dotykowe, wechowe czy smakowe. W przypadku czlo-
wieka zdrowego psychicznie predzej czy pdzniej (zazwyczaj zreszta
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predzej niz pdzniej) nastgpuje krytyczna refleksja i konstatacja, ze
zaobserwowane zjawisko byto tylko ztudzeniem, rzeczywistos¢ zas
ma si¢ zgota inaczej. Zdrowy uktad nerwowy jest poza tym wyposa-
zony w wypracowane w toku ewolucji zaawansowane mechanizmy
kontrolne i korekcyjne, umozliwiajace ocenianie na biezaco rzeczy-
wistosci zmystowej i skuteczne odrdznianie prawdy od fatszu.

Warto tutaj rozrézni¢ ztudzenie i halucynacje (omam): zludzenie
jest natychmiast jednoznacznie oceniane jako fatszywe, halucyna-
cjom za$ nie towarzyszy krytyczny osad prowadzacy do przekonania
o ich nieprawdziwosci (wigcej na ten temat w rozdziale dotyczacym
psychoz, patrz takze rozdziat Podreczny stownik psychopatologii).
Nieco anegdotycznie mozna powiedzie¢, ze pacjent skarzacy si¢
lekarzowi: ,,Panie doktorze, mam dziwne halucynacje” zdradza jed-
noczesnie, ze tak naprawde nie doswiadcza omamow.

Do najpowszechniej wystepujacych zludzen naleza bez watpienia
zhudzenia wzrokowe. Liczne rodzaje najpowszechniejszych ,,przy-
widzen” znane sa najprawdopodobniej kazdemu z zycia codzien-
nego. Wystarczy podac przyktad ztudzenia katuzy wodnej na suchej
drodze, czgstego zwlaszcza w stoneczna pogode — z pewnej odle-
glosci wydaje si¢ nam, ze na drodze znajduje si¢ katuza, w ktorej
odbijaja si¢ nawet jak w lustrze pobliskie przedmioty. Im blizej
owej ,.kaluzy”, tym wyrazniej wida¢, ze droga jest sucha i czysta.
Wrazenie to spowodowane jest szczegdlnym zjawiskiem optycznym
i jest doskonatym przykladem zludzenia wzrokowego, wobec kto-
rego wszyscy jesteSmy zazwyczaj krytyczni.

Inng kategoria niezwyktych zjawisk wzrokowych sa tzw. powi-
doki. Jako przyktad mozna poda¢ wrazenie optyczne powstajace
bezposrednio po spojrzeniu wprost na $wiecaca zarowke — dtugo
potem w polu widzenia utrzymuje si¢ jasny i wyrazny obraz zarza-
cego si¢ tuczywa. Zjawisko to jest najprawdopodobniej spowodo-
wane pewna bezwladnoscia procesow nerwowych — silne pobudze-
nie wzrokowych narzadow zmyslowych utrzymuje si¢ przez jakis
czas po ustaniu bezposredniej stymulacji bodzcowej. Szczegolnym
przyktadem powidoku jest wrazenie przemieszczania si¢ nierucho-
mego otoczenia, jesli obserwator siedzi w pojezdzie, ktory zatrzy-
mat si¢ po dlugim czasie ruchu. Mozna tego doswiadczy¢ zwlaszcza
w pociagu — jezeli pasazer przez dtuzszy czas obserwowal otoczenie



Ztudzenia zmystowe 35

za oknem, po zatrzymaniu si¢ pociagu na stacji odnosi wrazenie,
ze ziemia i inne widoczne elementy krajobrazu przemieszczaja si¢
w kierunku przeciwnym do tego, w ktorym poruszat si¢ pociag.
Innych przyktadoéw ztudzen wzrokowych mozna by podac wiele.

Ztudzenia, jakich dos$wiadczamy w zyciu codziennym, dotycza
tez innych zmystow. Niewatpliwie kazdemu z nas zdarza sig stysze¢
dziwne dzwigki, melodi¢ lub odgtosy przypominajace rozmowe,
gdy w najblizszym otoczeniu nie ma zrédet mogacych generowac
bodzce tego rodzaju. Méwimy wowczas, ze ,,co$ nam si¢ przesty-
szato”. Podobnie jak ztudzenia wzrokowe, zjawiska takie sa normal-
nym stanem rzeczy i nie powinny nikogo niepokoié¢. To samo mozna
powiedzie¢ o drobnych wrazeniach dotykowych, wechowych czy
smakowych. Nalezy pamigtac, ze kazdy z nas ma w ukladzie ner-
wowym nieskonczona niemal liczbe zakodowanych informacji,
na przyktad na temat smaku i zapachu potraw czy substancji che-
micznych, i Zze wrazenie tak naprawde nigdy nie powstaje w ustach,
w nosie czy na skorze, ale zawsze w odbiorczych i kojarzeniowych
obszarach osrodkowego uktadu nerwowego. Stad, nietrudno wyobra-
zi¢ sobie sytuacje, w ktorej pewne okolice kory mézgowej z réznych
przyczyn generuja spontaniczng aktywnos¢ elektryczna — wrazenie
powstaje wowczas zupelnie niezaleznie od cech obiektywnej, ota-
czajacej nas w tym momencie rzeczywisto$ci zmystowej. Z tematem
tym laczy sig takze zjawisko synestezji, czyli przenikania si¢ zmy-
stow — wystarczy zwroci¢ uwage na przypadki, kiedy widzac zdjecie
znanej potrawy przez utamek sekundy czujemy jej zapach, a nawet
smak. Jest to doskonaly przyktad wptywu bodzcéw wzrokowych na
wrazenia smakowe i zapachowe. Wrazenie zapachu i smaku powstaje
tu zupetnie bez udziatu substancji chemicznych, ktére w normalne;j
sytuacji uzasadniatyby przezywane odczucia zmystowe.

Zjawisko deprywacji sensorycznej

Aby dobrze funkcjonowa¢, ludzki uklad nerwowy potrzebuje
w kazdym momencie pewnej zdrowej dozy stymulacji bodzcowe;j.
Pozbawiony tej stymulacji zaczyna dziala¢ nieprawidlowo. Przy-
puszcza sig, ze w warunkach deprywacji sensorycznej, czyli w obec-
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no$ci monotonnych i ubogich bodzcéw, zaczyna produkowac wta-
sna, wewnetrzna stymulacje, odbierana na poziomie §wiadomosci
jako wrazenia ptynace z zewnatrz. Mowiac wprost — jezeli zdro-
wemu czlowiekowi na wiele godzin zawiazemy oczy lub umiescimy
go w pomieszczeniu catkowicie zaciemnionym, po pewnym czasie
zacznie on doznawa¢ halucynacji wzrokowych. Doznania te bywaja
tak zywe, ze osoba je przezywajaca pozostaje wobec nich bezkry-
tyczna i z tego punktu widzenia mozemy tu rzeczywiscie mowic
o omamach w pelnym tego slowa znaczeniu. Przypuszcza sig, ze
zjawisko to wynika z obronnych mechanizméw uktadu nerwowego,
ktory wytwarza sztuczne wrazenia zmystowe w celu podtrzyma-
nia wlasnej aktywnosci i homeostazy (rownowagi) czynno$ciowej
w obrgbie swoich struktur. Po powrocie do normalnych warunkow
bodzcowych cztowiek poddany deprywacji sensorycznej znéw funk-
cjonuje prawidtowo.

Ze zjawiska deprywacji sensorycznej wynikaja najprawdopodob-
niej dobrze znane zawodowym kierowcom przypadki przezywanych
przez nich na drodze halucynacji wzrokowych. Po kilku (kilkunastu)
godzinach monotonnej jazdy w ubogich bodzcowo warunkach, na
przyktad w nocy na autostradzie, kierowca miewa czasem niezwy-
kte wrazenie, ze na drodze pojawiaja si¢ rozmaite przedmioty lub
nawet ludzie. Znajomy kierowca cigzarowki opowiadat mi kiedys,
jak zmeczony dluga i nudna jazda samochodem, zblizajac si¢ do
skrzyzowania z przerazeniem zaczal gwattownie hamowa¢ przed
stojaca na $wiatlach biata zastawa. Wyhamowawszy, z najwyzszym
zdumieniem stwierdzil, ze nie tylko nigdzie w poblizu nie ma biatej
zastawy, ale ze jest catkowicie sam na pustej drodze. Jest to dos¢
niecodzienny, lecz nie patologiczny objaw wyraznie wskazujacy na
koniecznos¢ przerwania jazdy i podjgcia co najmniej kilkugodzin-
nego odpoczynku. Inny znajomy, ceniony psycholog akademicki,
opowiadat kiedy$ o zludzeniach czy nawet halucynacjach, jakich
doznawat po kilku dniach samotnos$ci w nieco monotonnym krajo-
brazowo $rodowisku gorskim. Spragniony ludzkiej bliskosci i towa-
rzystwa nie mogt oprze¢ si¢ ciagle powracajacemu zhudzeniu, ze
w poblizu stycha¢ wesote rozmowy wedrujacych turystow, co nie-
zmiennie okazywato si¢ niezgodne z prawda.
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Zyczeniowe zabarwienie spostrzezen

Warto wspomniec¢ o jeszcze jednym niegroznym, cho¢ moze trochg
niezwyklym, zwiazanym ze spostrzeganiem zjawisku, ktore nazy-
wam zyczeniowym zabarwieniem spostrzezen. Zdarza si¢ czgsto, ze
bardzo niecierpliwie na co$ czekamy lub usilnie czego$ pragniemy.
Nasze mysli koncentruja si¢ wtedy na przedmiocie pozadania czy
oczekiwania i wowczas proces spostrzegania ulega specyficznemu
znieksztalceniu — mianowicie kazda informacja zmystowa, dociera-
jaca do swiadomosci, zdaje si¢ nies¢ ze soba tresci dotyczace tego, na
czym si¢ koncentrujemy. Przypusémy, ze mlodzieniec czeka w cen-
trum miasta na swoja dziewczyng. Wyglada jej niecierpliwie 1 kazda
wychodzaca zza rogu kobieta zrazu wydaje mu sig ta, na ktora czeka.
Z wigkszej odleglosci, w pewnych warunkach nawet mezczyzna
moze by¢ wzigty za ukochana (w tej sytuacji pragnienie przywitania
ukochanej naprawdg musi by¢ skrajnie silne!). Zjawisko to wyste-
puje bardzo czgsto, kiedy w obcym miescie usitujemy znalez¢ jakies
interesujace nas miejsce, na przyktad sklep motoryzacyjny. Zdarza
si¢ wtedy, ze kazdy widziany szyld sklepu czy zaktadu ustugowego
wydaje nam si¢ tym szukanym, co czgsto okazuje si¢ przekonaniem
blednym. Zyczeniowe zabarwienie spostrzegania jest dobrym przy-
ktadem tego, jak dyspozycje wewngtrzne — poznawcze i emocjonalne,
moga znieksztalca¢ wrazenia ptynace z obiektywnej rzeczywistosSci.
Efekt ten dotyczy zreszta nie tylko zmyshi wzroku — podobnym znie-
ksztatceniom moze ulega¢ materiat shuchowy i pewnie w okreslo-
nych warunkach takze zwiazany z innymi zmystami. W przypadku
shuchu przyktadem moze by¢ sytuacja, w ktérej dana osoba pragnie
ustysze¢ ulubiony, dawno nie slyszany utwor muzyczny. Zdarza
si¢ czasem, ze shuchajac zle dostrojonego lub znacznie oddalonego
radia, kazda nadawana piosenk¢ z poczatku uznaje za tg, na ktora
czeka — jej system poznawczy znieksztalca wigc docierajace dzwigki
zgodnie z odczuwana w danym momencie potrzeba.

Podsumowujac, nalezy wyraznie podkresli¢, ze wszelkie opisane
zjawiska, mimo iz niecodzienne, a nawet nieco dziwne, pozostaja
zazwyczaj w granicach psychologicznej normy, jezeli tylko towa-
rzyszy im krytyczny osad, a przezywajaca je osoba traktuje je z nie-
zbednym dystansem i zdaje sobie sprawg z ich nierealnosci.



